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GENEL CERRAHI SERVISINDE YATAN HASTALARIN BATIN AMELIiYATI SONRASI
HEMSIRELIK BAKIMINA ILISKIN MEMNUNIYET DUZEYLERININ BELIRLENMESI

GIRiS
Cerrahi iglemler bireyleri psikolojik ve
fizyolojik yonlerden etkileyen siireglerdir.

DETERMINATION OF SURGICAL WARD PATIENTS’ SATISFACTION LEVELS
RELATED WITH NURSING CARE AFTER ABDOMINAL SURGERY

Sehnaz KOSEOGLU?, Ziileyha SEKI®

OZET Amac: Bu calisma genel cerrahi servisinde yatan hastalarin batin ameliyati sonrasi hemsirelik bakimima
iliskin memnuniyet diizeylerini belirlemek amaci ile planlanmigtir. Yontem: Calisma Mugla ilinde bir tiniversite
hastanesinde uygulanmis ve 6rneklemi genel cerrahi servisinde en az iki giin yatan, arastirmaya katilmayi kabul eden,
bilinci acik olan, Tiirk¢e okuyup anlayabilen, 18-50 yas arasinda olan, psikiyatrik problemleri olmayan 189 hasta
olusturmustur. Veriler, bireysel ozellikler formu ve Newcastle Hemsirelik Bakimindan Memnuniyet Olcegi
(NHBMO) kullamlarak toplanmustir. Bulgular: Arastirmaya katilan hastalarm; %55’i (n=104) kadin, %73.5’i
(n=139) evli, %47.6’s1 (n=90) 41-50 yas aralifinda, %36.5’1 (n=69) lise mezunu, %32.8’1 (n=62) ev hanimdir.
Caligsmaya katilan hastalarin %39.2’sinin (n=74) kolelitiyazis tanisi nedeni ile ameliyat oldugu ve %73 {inlin (n=138)
kronik hastaliginin olmadigi belirlenmistir. Hastalarin %58.2’sinin (n=110) daha 6nceden hastane deneyimi oldugu
ve bunlarin %50’sinin (n=55) daha Onceki hemsirelik bakimindan memnun oldugu tespit edilmistir. Hastalarin
%72.5’inin (n=137) ameliyattan sonra 2-4 giin hastanede yatti§1 ve %66.1’inin (n=125) toplam hastanede yatis
stiresinin 2-4 giin arasinda oldugu belirlenmistir. Calismamizda Newcastle Hemgirelik Bakimindan Memnuniyet
Olgegi puan ortalamasmin (69.04+19.20) orta diizeyde oldugu belirlenmistir. En yiiksek puan ortalamasmin
hemsirelerin hastalarin mahremiyetine gosterdikleri saygidan, en diisiik puan ortalamasinin ise hemsirelerin hastalari
evinizdeymis gibi hissettirmeleri ifadesinde oldugu tespit edilmistir. Hastalarin daha onceki ve su anki hemsirelik
bakimindan memnuniyet durumlari arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu (p=0.007, p<0.05)
belirlenmistir. Sonu¢: Hastalarin hemsirelik bakimindan memnuniyet diizeylerinin orta diizeyde oldugu
belirlenmistir. Bu nedenle genel cerrahi servisinde tedavi goren hastalarin kendilerini evlerinde hissedebilmeleri igin
gereksinimlerini belirlemeye yonelik daha ileri ¢aligmalar ile hemsirelik bakimlarinin bireysellestirilmesi dnerilmistir.

Anahtar kelimeler: Cerrahi Hastas1, Hemsirelik Bakimi, Hasta Memnuniyeti

ABSTRACT Purpose: This study is planned to determine the surgical ward patients’ satisfaction level related with
nursing care after abdominal surgery. Method: The study was carried out in a university hospital in the province of
Mugla and the sample consists of 189 patients who were hospitalized at least two days in general surgery ward,
agreed to participate to the study, conscious, able to read and understand in Turkish, between 18-50 ages and who had
not any psychiatric problems. The data were collected by using an individual characteristics form and Newcastle
Satisfaction with Nursing Care Scale. Results: It is defined that the 55.5% (n=104) of the patients were women,
73.5% (n=139) were married, 47.6% (n=90) were in the 41-50 age group, 36.5% (n=69) had graduated from high
school and 32.8% (n=62) were housewives. 39.2% (n =74) of the participants had had surgery due to the diagnosis of
cholelithiasis and 73% (n=138) of the participants hadn’t had any chronical disease. It was found that 58.2% (n=110)
of the patients had a previous hospitalization experience and 50% (n=55) of them were found to be satisfied about
nursing care. It was seen that 72.5 % (n=137) patients stayed 2-4 days after surgery at the hospital and 66.1% (n =
125) of the patients’ total length of hospitalization was 2-4 days. It was determined that the average level of
Newcastle Satisfaction with Nursing Care Scale was 69.04 + 19.20, which is the moderate level. The highest score
average was in nurses showing respect to patient privacy statement and the lowest score average was in the nurses
make the patients to feel as if they were in their own home statement. Difference between the patients’ previous and
the current satisfaction score averages about nursing care was found to be statistically significant (p=0.007, p<0.05).
Conclusion: It is found that the satisfaction level of patients about nursing care was moderate. Because of this
reason, conducting further researches in order to determine the requirements of the patient to make them feel as if
they are in their own house and shaping the nursing care in accordance with these findings is advised.

Key words: Surgery Patient, Nursing Care, Patient Satisfaction.

enfeksiyonlara kars1  direncin  azalmasi,
dolasgimim bozulmasi, organ fonksiyonlarmin
bozulmasi, beden imgesinin degismesi ve

Gegmiste en son ¢are olarak basvurulan cerrahi
tedaviler, teknoloji ve tip alanindaki gelismeler
ile birlikte giinimiizde oncelikli tercih edilen
tedavi segeneklerinden birisi  olmustur.l?
Ameliyata kars1 stres tepkisinin olusmasi,
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bireylerin yagsam tarzlarinin degismesi cerrahi
girisimlere bagli olarak ortaya c¢ikabilecek
fizyolojik etkilerdir.2 Bu etkilerin en aza
indirmek ya da ortaya ¢ikmasini dnlemek igin
cerrahi iglem siirecinin tamaminda hemsirelik
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bakimlarinin  6nemi buyiiktir. Hemsgireler
ameliyat Oncesi donemde tiim hazirliklarin
saglanmasindan ve ameliyat sirasinda hastanin
en iyl saglk durumu ile ameliyathaneden
cikmasindan sorumlu olan saglik
profesyonelleri arasindadir. Ameliyat sonrasi
donemde ise i¢  dengenin  yeniden
diizenlenmesi, tim viicut sistemlerinin normal
fonksiyonlarina devam etmesinin saglanmasi,
agrinin  azaltilmasi, erken mobilizasyonun
saglanmast ve cerrahi girisime bagl
komplikasyonlarin 6nlenmesi ya da miimkiin
olan en erken donemde fark edilmesi
hemsirelik bakimlarinin amaglar1 arasindadir.
Bu nedenle hemsirelerin; ameliyatin bireyler
iizerindeki fizyolojik, psikolojik ve sosyal
etkilerinin ~ farkinda olmalar1  6nemlidir.
Hemsirelik bakiminin  degerlendirilmesinde
hasta ~memnuniyeti O6nemli unsurlardan
birisidir. Hemgirelerin, hasta memnuniyetinin
hastalarm  bireysel  Ozelliklerinden  ve
bilgilendirilme siireclerinden etkilendiginin
farkinda olmalar1 énemlidir.® 245

Hemsirelik bakimimin kalitesi, bakim
beklentilerinin ~ karsilanmast  ve  verilen
hizmetin algilanmasi ile iligkilidir.® Hemsirelik
bakimi, hastalarin hastaneye yatisi ile baslar ve
taburculuk sonrasinda olas1 komplikasyonlarin
gelisimini 6nlemeye yonelik evdeki bakimlarin
planlanmasi1 ile devam eder.® Cerrahi
hastalarinda hemsirelik bakimimin amaci;
ameliyat Oncesi, sirast ve sonrasi donemde
temel gereksinimleri kargilamak ve
gelisebilecek komplikasyonlar1 6nleyerek en
kisa siirede iyilesmeyi saglamaktir.® Bakim ve
tedaviler sirasinda  gereksinimlerin  fark
edilmesi ve bireysel c¢oOziimler saglanmasi
hastalarin hemsirelik bakimindan
memnuniyetini arttirir.” ® Bakim kalitesini ve
yeterli sayida hemsire ile bakim verilebilmesi
hasta memnuniyetini arttirmaktadir.® Saglik
hizmetlerinden  hastalarin =~ memnuniyeti,
bakimin kalitesini 6nemli bir gostergesidir. Bu
nedenle bakim  kalitesinin ~ ve  hasta
memnuniyetinin diizenli olarak
degerlendirilmesinin, hemsirelik bakimlarinin
nitelikli bir sekilde yapilandirilmasina olanak
saglamasi acisindan onemli oldugu
unutulmamalidir.®

Bakimin kalitesini yiikseltmek igin,
hemsirelik uygulamalarinda standartlarin ve
sik karsilasilan sorunlarin belirlenmesi gerekir.
Bu calisma, genel cerrahi servisinde yatan
hastalarin batin ameliyati sonrasi hemsirelik
bakimma iliskin memnuniyet diizeylerinin
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belirlenmesi amaci ile yapilmistir. Calisma
sonucunda  hemsirelik bakimmna  rehber
olabilecek Oneriler gelistirilmistir.

GEREC VE YONTEM

Bu arastirma batin ameliyati sonrast hastanede
yatan  hastalarin  hemsirelik  bakimindan
memnuniyet dilizeylerini belirlemek iizere
tanimlayici olarak planlanmistir.  Gerekli
kurum izinleri alindiktan sonra Mugla ilinde
bir {niversite hastanesinin genel cerrahi
servisinde batin ameliyati olan hastalar ile
aragtirma gergeklestirilmistir. Arastirmaya 18-
50 vyas arasinda olan, Tirkge okuyup
anlayabilen, bilinci agik, psikiyatrik problemi
olmayan ve genel cerrahi servisinde batin
ameliyat1 gecirdikten sonra en az 2 giin yatmis
olan 189 dahil edilmistir. Calisma kapsamina
alman batin ameliyat1 tiirleri; kolelitiyazis,
inguinal herni, umblikal herni, insizyonel
herni, apandisit, ileus, pankreatit, bagirsak
fistiilleri, dalak rliptiiri, pankreas
perforasyonu, dalak perforasyonu, karaciger
apsesi ve kolon kanseridir.

Aragtirma verileri arastirmaci
tarafindan hastalardan bilgilendirilmis onam
alindiktan sonra yiiz yiize toplanmugtir.
Formlarin gecerliligini belirlemek iizere genel
cerrahi servisinde batin ameliyati olmus 10
hasta tizerinde On uygulama yapilmistir.
Uygulama sonucu gerekli diizenlemeler
yapilarak veriler toplanmaya baslamistir. On
uygulama yapilan 10 hasta arastirmaya dahil
edilmemigtir.

Aragtirmanin  verileri,  arastirmaci
tarafindan  literatiir ~ bilgileri  taranarak
olusturulan ve  hastalarin bazi tanitici
ozelliklerini igeren Bireysel Ozellikler Formu
ve “Newcastle Hemsirelik Bakimindan
Memnuniyet Olgegi” aracilig1 ile toplanmistir.
Bireysel  Ozellikler ~Formu, arastirmact
tarafindan sosyo-demografik ozellikleri
belirlemek amaciyla olusturulmus bir formdur.
Bireyin yasi, cinsiyeti, medeni durumu, egitim
diizeyi, meslegi, tanisi, daha 6nce hastanede
deneyimi, saglik durumu ve hastanede yatis
stiresi  hastanin ~ memnuniyet  diizeyini
etkileyebilmektedir. Bu nedenle benzer
memnuniyet caligmalardan yaralanarak
bireysel ozellikler formu gelistirilmigtir,!t 12 13
14, 15, 16,17, 18

Hastalarin ~ hemsirelik ~ bakimindan
memnuniyet  diizeylerini  degerlendirmek
amaciyla 19 maddeden olusan 5 puanlik likert
tipi “Newcastle Hemsirelik Bakimindan
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Memnuniyet ~ Olgegi”  (NHBMO)’inden
yararlamlmistir.  NHBMO, 1995  yilinda
Thomas ve arkadaslar tarafindan, bireysel ve
grup temelli goriismeler yoluyla, Ingiltere’de
bir hastanenin, dahiliye ve cerrahi servislerinde
yatan, 150 hastanin hemsirelik bakimini nasil
algiladiklar1 degerlendirilerek gelistirilmistir.

Hastalarin hemsirelik bakimindan
memnuniyetini  degerlendirmek  amaciyla
yapilan caligmalarda, NHBMO’ nin
uygulamalarda  hemsirelik  standartlarinm

olusturmak i¢in kullaniminin yararl bir 6l¢ek
oldugunu belirtmislerdir. Bu 06lgegin servis
personeli tarafindan kolaylikla uygulandigini,
hastalar tarafindan okunabildigini ve anlasilir
oldugunu kendi kendine uygulanabildigini
belirtmislerdir.®

Uzun tarafindan iilkemizde 2003
yilinda yapilan c¢alismada, dahiliye ve genel
cerrahi servislerinde yatan 280 hasta iizerinde
calisma yaparak Olgegin Tiirkge formu
uygulanmis, hastalar icin anlasilir oldugu,
gecerlilik ve giivenirliligi uygun olan bir 6l¢tim
araci oldugu sonucuna varilmistir. Hemsirelik

Bakimindan Memnuniyet Olgeginin
Chronbach alfa kat sayisi 0.94 olarak
belirlenmistir.2® Ak ve Erdogan,

NHBMO’nin  Tiirkce gecerlilik  ve
giivenirliliginin, dahili ve cerrahi yetiskin Tiirk
hastalara  uygulanabilir ve  kullanilabilir
oldugunu belirtmigler. Bu g¢aligmada, Glgegin
Chronbach alfa degerini 0.96 olarak
belirlenmistir.*

Aragtirma  verileri  gerekli  kurum
izinlerinin almmasin1 takiben toplanmustir.
Hastalara ¢alismanin amaci, Hasta
Bilgilendirme Formu ile sozlii ve yazili olarak
aciklanmigtir. Calismaya katilan hastalara,
sorular1 yanitlamay1 kabul etmis olsalar bile,
devam etmek istememeleri  durumunda,
caligmadan ayrilabilecekleri bilgisi verilmistir.
Yapilan bilgilendirmenin ardindan goniilli
olan  hastalara Hasta Onay Formu
imzalatilmistir. Hastalara veri toplama araci ile
ilgili yonergeler ve formlarin igaretlenmesi ile
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ilgili gerekli bilgiler anlatilmigtir. Bireysel
Ozellikler Formu arastirmaci tarafindan
doldurularak uygulanmustir. NHBMO,
aragtirmact gozetiminde bire bir goriisme ile
hastalar tarafindan doldurulmustur. Hastalarin
bireysel ozellikleri goz oniine alinarak ihtiyag
duymalar1 halinde, NHBMO’ne verdikleri
yanitlar  arastirmact  tarafindan  forma
isaretlenmistir.

Verilerin Analizi

Hastalarin bireysel 6zellikleri ile ilgili verilerin
degerlendirilmesinde sayi, ylizde, ortalama,
standart sapma, minimum ve maksimum
degerler kullamlmistir. NHBMO’nin toplam
puan ortalamalart 0-100 puan iizerinden
yapilmistir ve degerlendirmede puanin yiiksek
olmasi hemsirelik bakimindan memnuniyetin
de yiiksek oldugu seklinde yorumlanmustir.
Normal  dagilima  uymayan  verilerde
nonparametrik analizler kullanilmigtir.22202
Arastirmamizda  kullanilan ~ NHBMO’nin
madde-toplam korelasyon katsayilar1 (r) 0.66-
0.85 arasinda (p=0.000) oldugu ve Cronbach
alfa degerinin 0.96 oldugu belirlenmistir.

BULGULAR ve TARTISMA
Hasta memnuniyeti, hemsirelik bakiminin
kalitesinin onemli bir gdstergesidir. Hastalar
hastanede yattiklar1 siire icerisinde en ¢ok
hemsireler ile birlikte zaman gegirirler.
Hemsirelik hizmetlerini algilama hastanin
yasina, egitim durumuna, kiiltiirel faktorlerine
ve etnik kokenine bagli olsa da, hemsirelerden
gordiikleri  destek, olumlu ve hassas
davraniglar, sorulara acik ve net cevap
vermeleri ve ulasilabilir olmalar1 hasta
memnuniyeti agisindan énemlidir.?
Aragtirmaya katilan hastalarin
%55’inin (n=104) kadin, %47.6’smin (n=90)
41-50 yaslar1 arasinda, %36.5’inin (n=69) lise
mezunu, %32.8’inin  (n=62) ev hanimi,
%73.5’inin (n=139) evli oldugu ve bireylerin
%73’tnlin  (n=138) kronik  hastaligmin
olmadig1 belirlenmistir (Tablo 1).
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Tablo 1. Hastalarin bireysel 6zelliklerine gére dagilimlari

Bireysel Ozellikler (n=189) Say1 (n) | Yiizde (%)
Cinsiyet
Erkek 85 45
Kadin 104 55
Yas
18-30 yas 50 26.5
31-40 yas 49 25.9
41-50 yas 90 47.6
Egitim Durumu
Okur-Yazar
[kogretim 10 53
Ortadgretim 50 26.5
Lise 20 10.6
N e s . 69 36.5
Yiiksekogretim ve {izeri 40 219
Meslek
Isci 22 11.6
Memur 31 16.4
Ev Hanim 62 32.8
Ogrenci 18 9.5
Emekli 18 9.5
Diger 38 20.1
Medeni Durum
Evli 139 735
Bekar 50 26.5
Kronik Hastahk
Var 51 27.0
Yok 138 73.0
Toplam 189 100

Calismamiza katilan kadin hastalarin
orani daha yiiksektir (%55). Fidan’in
hemsirelik bakimindan memnuniyeti
degerlendirdigi ¢aligmasinda ve Yurtsever’in
acil saglik hizmetlerinde kalite ve hasta
memnuniyetini degerlendirdigi ¢alismasinda
da kadinlarin oraninin daha fazla olmasi ile
benzerlik gostermektedir.'4

Mohanan ve ark.’nin acil serviste
hemsirelik bakimu ile ilgili hasta memnuniyeti
lizerine yaptig1 ¢aligmada yas ortalamasini 41-
60 grubu olarak belirmistir.?® Calismamiza 18-
50 yag aralifinda olan bireyler dahil edildigi
icin egitim diizeyinin de yilksek oldugu
belirlenmistir.

Aragtirmaya katilan bireylerin
%73’tintin  (n=138) kronik  hastaligimin
olmadigr belirlenmistir (Tablo 1). Yasin

ilerlemesi ile birlikte kronik hastaliklarin da
goriilme oraninin arttig1 diisiincesinden yola
¢ikarak orneklem grubumuzun yas
ortalamasimin diisiik olmasi nedeni ile kronik
hastalik  oranimmin  da  diisiik  oldugu
belirlenmistir.

Caligmaya katilan hastalarin = %58.2’sinin
(n=110) daha oOnce hastane deneyiminin
oldugu ve deneyimi olanlarin %350’sinin
(n=55) daha onceki hemsirelik bakimindan
memnun oldugu belirlenmistir. Ameliyat
Sonrast ve toplam hastanede yatig siireleri
incelendiginde hastalarin ameliyat sonrasi
%72.5’inin (n=137) 2-4 giin arasinda, toplam
yatig stireleri incelendiginde ise %66.1’inin
(n=125) 2-4 giin arasinda hastanede yattig1
belirlenmistir (Tablo 2).
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Tablo 2. Hastalarin daha 6nceki ve mevcut hastane deneyimi ile ilgili 6zelliklerine gére dagilimlar

Daha Onceki Hastane Deneyimi(n=189) Sayi (n) Yiizde (%)
v 110 58.2
79 41.8

Daha Onceki Hemsirelik Bakimindan Memnuniyet*(n=110)

Cok Memnundum 25 22.7
Memnundum 55 50.0
Hi¢ Memnun Degildim 30 27.3
Ameliyat Sonrasi Hastanede Yatis Siiresi(n=189)

2-4 giin 137 72.5
5-7 giin 34 18.0
8-10 giin 10 5.3

11 ve iizeri giin 8 4.2
Hastanede Toplam Yatis Siiresi (n=189)

2-4 giin 125 66.1
5-7 giin 37 19.6
8-10 giin 18 9.5

11 ve lizeri giin 9 4.8
*Smiflandirmalar hasta ifadelerine gore yapilmustir.

yanitlar 100  dizerinden  hesaplanarak

Elde edilen verilere gore galismamizin
simnirliliklarma  bagli  olarak dahil edilen

hastalarin 18-50 yas grubunda olmasi nedeni belirlenmistir.
ile hastane deneyiminin diisik oldugu memnuniyet
diistiniilmektedir.

Aragtirmaya katilan hastalarin
NHBMO’ndeki  parametrelere  verdikleri

incelendiginde, minimum puanin 31.58 (n=1),
maksimum  puanin

100 (n=5) oldugu
Hemsirelik bakimindan
diizeyinin ise orta diizeyde

(69.04+19.20) oldugu belirlenmistir (Tablo 3).

Tablo 3. Hastalarin Newcastle Hemsirelik Bakimimdan Memnuniyet Olgegi puan ortalamalarina gore

dagilimlart

Newcastle Hemsirelik Bakimindan Memnuniyet Olcegi Ortalama St.sapma
Puanlan (n=189) (Or) (SS)
1.Hemsirelerin size ayirdigi zamanin miktarindan 66.56 18.43
2.Hemsirelerin islerindeki becerikliliginden 75.77 18.19
3.Her an sizinle ilgilenecek bir hemsirenin yakininizda 69.95 18.75
bulunmasindan

4.Hemsirelerin sizin bakiminizla ilgili sahip olduklari bilgi 70.37 17.33
diizeyinden

5.Cagirdiginizda hemsirelerin hemen gelmelerinden 63.49 21.00
6.Hemgirelerin sizi kendi evinizdeymis gibi hissettirmelerinden 57.78 23.82
7.Hemgirelerin size durumunuz ve tedaviniz ile ilgili yeterli 66.24 19.49
bilgi vermelerinden

8.Hemygirelerin iyi olup olmadigimizi yeterli siklikta kontrol 63.07 20.24
etmelerinden

9.Hemgirelerin sizi yardimei olmalarindan 70.05 17.82
10.Hemsirelerin size aciklama yapma bi¢imlerinden 69.63 18.97
11.Hemsirelerin akraba ve arkadaslarinizi rahatlatma 67.30 21.33
bigiminden
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12.Hemsirelerin islerini yapma konusundaki tutumlarindan 72.70 17.61
13.Hemgsirelerin durumunuz ve tedavinizle ilgili olarak size 66.98 16.94
verdikleri bilginin yeterliliginden

14.Hemsirelerin size 6nemli bir insan gibi davranmalarindan 7291 18.41
15.Hemsirelerin endise ve korkularinizi dinleme bigiminden 67.83 19.95
16.Serviste sizi taninan serbestligin miktarindan 73.97 20.72
17.Hemgsirelerin sizin bakiminiz ve tedaviniz ile ilgili 70.58 18.17
isteklerinize goniillii yanit vermelerinden

18.Hemsirelerin mahremiyetinize gosterdikleri saygidan 80.32 18.39
19.Hemgirelerin sizin bakiminiz ve tedaviniz ile ilgili 66.35 19.29
gereksinimlerinizin farkinda olmalarindan

Hemsirelik bakimindan memnuniyet diizey genel puan 69.04 19.20
ortalamast

Hemsirelik Bakimindan memnuniyet diizey puanin minimum Min=31.8 n=1 Max=100 n=5

ve maksimum degerleri

Benzer c¢alismalar incelendiginde,
Oztepe’nin acik kalp ameliyati gegiren 140
hastanin hemsirelik hizmetlerinden
memnuniyetlerini degerlendirdigi ¢alismasinda
memnuniyet  ortalamasinin  (77.77£15.93)
yiiksek diizeyde oldugu bulmustur.!’ Agar’in
safra  kesesi ameliyatt olan hastalarin
memnuniyet diizeyini degerlendirdigi
calismasinda hemsirelik bakimindan
memnuniyetin  70.46£19.33  ortalama ile
yiiksek oldugu belirlenmistir.** Ozhanli ve
Akyolcu’nun c¢aligmasinda da acil servise
bagvuran  hastalarin  genel = hemsirelik
bakimindan 73.34+£17.66 puan ortalamasi ile
memnun olduklar belirlenmistir.?®
Arastirmanin  yapildigt  hastanenin  fiziki
kosullarina bagli olarak hastalarin bireysel
ihtiyaglarinin kargilanmasinda olusan
eksiklikler nedeni ile hemsirelik bakimindan
memnuniyetin orta diizeyde oldugu
diistiniilmektedir.

Calismamizda en yiiksek memnuniyet
puaninin 80.32+18.39 “Hemgsirelerin
mahremiyetinize  gosterdikleri  saygidan”
ifadesinde oldugu belirlenmistir. En diisiik
memnuniyet ortalamasinin (57.78+£23.82) ise
“Hemsirelerin sizin kendi evinizdeymis gibi
hissettirmelerinden” ifadesinde  oldugu
belirlenmistir. Ozyiirek, Acar ve Sendir’in,
hastalarinin hemsirelik bakimindan
memnuniyet diizeylerini  degerlendirdikleri
caligmalarinda, en yiikksek memnuniyet
oraninin  “Hemsgirelerin ~ mahremiyetinize
gosterdikleri  sayg1r”  ifadesinde  oldugu
belirlemistir.®®® Benzer sekilde Aldemir ve
arkadaslarinin ¢aligmasinda en yiiksek

memnuniyet “hastalarin  mahremiyetlerine
gosterilen saygi” alaninda (3,72+0,86), en
disik  memnuniyetin  ise = hemsirelerin
“hastalar1 evlerinde gibi hissettirmeleri” alt
boyutunda (3,15+0,86) oldugu belirlenmistir.?”

Hemsirelik hizmetlerinde kalite
standartlart  geregi mahremiyet kavrami
onemlidir. Hastanelerin fiziksel ve sosyal
yonden rahat olmasi bireylerin kendilerini
evindeymis gibi hissetmelerini saglamaktir.
Ancak arastirmamzin yapildigi hastanenin
hastalar fiziksel ve sosyal yonden hastalarin
bireysel ihtiyaclarim karsilamakta yetersiz
kaldig1 gozlemlenmistir.

Literatirde = hemsirelik  bakimina
yonelik hasta memnuniyetinin
degerlendirildigi bir¢ok calismada cinsiyetler
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
saptanmamustir.”??®  Calismamzda  erkek
hastalarin memnuniyet ortalamalarinin daha
yiikksek oldugu (70.61£15.29) belirlenmistir.
Benzer sekilde erkek hastalarin hemsirelik
bakimindan memnuniyet puanlariin kadinlara
gore daha yiliksek oldugunu ancak bu farkin
istatistik olarak anlamli olmadig1 gdsteren
calismalar da bulunmaktadir.}411192° Dzomeku
ve ark.’nin hemsirelik bakimindan hasta
memnuniyetini 100 hasta ile degerlendirdikleri
vaka calismalarinda erkek hastalarin kadin
hastalara oranla daha fazla memnun oldugu
saptanmstir.®® Shinde ve Kapurkar’in iigiincii
basamak bakim saglayan bir hastanedeki
hemsirelik ~ bakimlarim1  degerlendirdikleri
caligmalarinda erkek hastalarin kadin hastalara
oranla daha memnun oldugu saptanmigtir.
Pamuk¢u’nun ¢alismasinda ise erkeklerin
kadinlara oranla hemsirelik bakimindan daha
¢ok memnun olduklar1 ve kadin ile erkekler
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arasindaki memnuniyet farkinin istatiksel
olarak anlamli oldugu belirlenmistir.®® Akin ve
Erdogan’in cerrahi hastalarda NHBMO’nin
gegerlilik ve giivenirligini degerlendirdikleri
calismalarinda ise kadimnlarin erkeklere gore
hemsirelik bakimindan daha memnun olduklari
ve aralarinda istatistiksel olarak anlamli fark
oldugunu belirlenmistir.?* Benzer sekilde kersu
ve arkadaglarimin calismasinda da kadinlarin
hemsirelik bakimindan memnuniyet
puanlarinin erkeklere gore istatistiksel olarak
anlaml diizeyde yiiksek oldugu
belirlenmistir.*?

Cerrahi  girisim  sonrasindaki ilk
giinlerde hastalarin hemsirelik bakimina olan
gereksinimleri  fazladir. Bu gereksinimler
evrenseldir ve cinsiyete gore farklilik
gostermesi nedeni ile calismamizda da
cinsiyete  gore  hemsirelik  bakimindan
memnuniyet durumlar arasinda istatistiksel
acidan  anlamlhi  bir fark  bulunmadig
distiniilmektedir (p=0. 247, p>0.05).
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Calismamizda hastalarin NHBMO’nin puan
ortalamalar1 ile cinsiyet, yas gruplari,
meslekleri, egitim  durumlari, medeni
durumlari  ve kronik hastalik durumlarn
karsilastirildiginda  aralarinda  istatistiksel
olarak anlamli bir fark bulunamamasina
ragmen (p>0.05) erkeklerin memnuniyet
oraninin daha yiiksek oldugu (70.61£15.29)
belirlenmistir. Erkeklerin memnuniyet
ortalamasinin yiiksek olmasinin nedeninin,
sikayetlerini daha az dile getirmeleri ile iligkili
oldugu diistintilmektedir.

Calismamiza katilan hastalarin yasg
gruplarina  gére  hemsirelik  bakimdan
memnuniyet durumlart incelendiginde, yas
gruplari ile NHBMO puan ortalamalari
arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli
olmadigr belirlenmistir (p=0.062, p>0.05)
(Tablo 4). Hemsirelik bakimindan memnuniyet
Olceginin puan ortalamasi en yiiksek 41-50 yas
araligindaki hastalarda (70.78+£16.69) oldugu
belirlenmistir.

Tablo 4. Hastalarin bireysel 6zellikleri ile Newcastle Hemsirelik Bakimindan Memnuniyet Olgeginin

puan ortalamalar1 arasindaki iliskiye gore dagilimlari

Newcastle Hemsirelik Bakimindan Memnuniyet

Bireysel Ozellikler (n=189) Olceginin Puan Ortalamalarinin Dagilim
n X+£SS Test

Cinsiyet
Erkek 85 70.61+15.29 MU=3987.500
Kadin 104 67.76+15.05 p=0.247
Yas
18-30 yas 50 64.88+12.49 KW=5.557
31-40 yas 49 70.09+14.24 p=0.062
41-50 yas 90 70.78+16.69
Egitim Durumu
Okur-Yazar 10 68.84422.07
Ilk6gretim 50 72.61£17.04 KW=6.558
Ortadgretim 20 69.10£16.27 p=0.161
Lise 69 65.61+11.89
Yiiksekogretim ve lizeri 40 70.52+14.81
Meslek
sci 22 71.24+13 .81
Memur 31 69.71+15.35
Ev Hanim 62 68.99+15.12
Ogrenci 18 61.87+£13.63 KW=10.412 p=0.064
Emekli 18 76.72+14.86
Diger 38 67.06+15.74
Medeni Durum

127



Sehnaz KOSEOGLU ve ark.

GENEL CERRAHI SERVISINDE YATAN.....

Evli 139 69.38+15.03 MU=3316.000
Bekar 50 68.10+15.72 p=0.632
Kronik Hastahk

Var 51 68.60+16.90 MU=3324,000
Yok 138 69.20+14.56 p=0.559

Tiirker ve arkadaslarinin ¢alismasinda
yas yikseldikce memnuniyetin diizeyinin
arttigl gozlenmis ve en yiksek memnuniyet
puanin  39-44 yas grubunda  oldugu
belirlenmistir.?® Akhtari-Zavare ve
arkadaglarinin calismasinda yash hastalarin
memnuniyet diizeyinin daha yiliksek oldugu,
ancak memnuniyet diizeyi ve yas arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1
belirlenmistir.®® Ancak Karaman Ozli ve
Uzun’un hasta memnuniyetini
degerlendirdikleri calismalarinda, hastalarin
yas gruplart ile hemsirelik bakimindan
memnuniyet diizeyleri arasinda istatiksel
olarak anlamli fark oldugu belirlenmistir.?
Hastalarin yas ile birlikte hemsirelik bakimini
algilama durumlari degisiklik
gosterebilmektedir. Calismamiza katilan yaslt
hastalarin ge¢mis hastane deneyimleri ile
mevcut deneyimlerini  karsilastirdiklarinda
giiniimiizdeki hemsirelik bakimini daha 1iyi
algilamig  olabilecekleri  diisiliniilmektedir.
Ayrica yas arttikca beklentilerin azaldigi buna
bagli olarak da memnuniyet diizeylerinin
arttigr da diistintilebilir. Ancak yas ortalamasi
yiiksek hastalarin, tedavi ve bakimlarinin
aksayacagi endisesi ile  memnuniyet
diizeylerini oldugundan daha yiiksek ifade
etmis olabilecekleri ve bu nedenle memnuniyet
diizeyinin de yaslilarda daha yiiksek izlenmis
olabilecegi diisiiniilmektedir.

Calismamiza katilan hastalarin egitim
durumlarina goére hemsirelik bakimindan
memnuniyet diizeyleri incelendiginde
hemgirelik bakimlarindan en ¢ok ilkdgretim
mezunlarinin (72.61£17.04) memnun oldugu
belirlenmis ancak egitim durumlart ile
memnuniyet puan ortalamalar1  arasinda
istatistiksel ~ olarak  anlamli  bir  fark
bulunmamistir (p=0.161, p>0.05) (Tablo 4).
Egitim durumu ve memnuniyet diizeyi ile ilgili
yapilmis olan ¢alismalar incelendiginde farkli
sonuglarin bulundugu goriilmektedir. Tiirker
ve ark.’nin ¢aligmasinda en ¢ok okuryazar olan
hastalarin hemsirelik bakimindan memnun
oldugu ancak bu memnuniyet diizeyinin
istatiksel olarak anlamli olmadig1

belirlenmistir.?® Ozer ve ark.’nin ¢alismasinda
da en fazla ilkokul mezunu olan hastalarin
hemsirelik bakimindan memnun oldugu ve
egitim ile memnuniyet durumu arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iligki oldugu
belirlemistir.?® Karaman Ozli ve Uzun’un
caligmasinda da daha ¢ok ilkokul mezunu olan
hastalarin memnun oldugu ve aralarinda
istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu
saptanmugtir.?®  Al-Tahwill ve  ark.’mn
hastalarinin, hemsirelik hizmetlerinden
memnuniyet durumlarini degerlendirdikleri
caligmalarinda ilkokul mezunu hastalarin daha
¢ok memnun oldugu ve egitim seviyeleri ile
hemsirelik bakimindan memnuniyet diizeyleri
arasinda istatistiksel olarak bir iliski oldugu
belirlenmistir.3*

Biitiin bu calismalarin tersine Unalan
ve ark.’nin calismasinda ise egitim seviyesi
arttikca memnuniyet oraninin azaldigi ancak
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark olmadigi belirlenmistir.®® Bu sonug
bireylerin egitim seviyesi yiikseldikc¢e bilgi ve
beklentilerinin yiikseldigi ancak bu beklentiler
gerceklesmediginde ise memnuniyet oraninin
diistiigii seklinde yorumlanmstir.

Gliniimiizde toplumun egitim diizeyi
artmigtir. Saglik sorunu yasayan bireyler bakim
hizmetlerini elestirel olarak
degerlendirebilmekte ve tedavilerini
yonlendirebilmektedirler.*  Egitim  diizeyi
yiikseldikge, bireyler internet araciligi ile
bilgiye daha  hizli  ulagabilir  hale
gelmektedirler.  Bu  nedenle  hemsirelik
bakimindan da beklentileri yiikselmekte ve
kargilanamadiginda ise memnuniyet diizeyleri
azalmaktadir. Caligmamizda hemsirelik
bakimindan en ¢ok ilkokul mezunlarinin
memnun olmasinin nedeninin, bu grubun
beklentilerinin diisiik olmasindan
kaynaklanabilecegi seklinde yorumlanmustir.

Calismamiza katilan hastalarin
meslekleri  ile  hemsirelik  bakimindan
memnuniyet durumlart incelendiginde, emekli
hastalarin hemsirelik bakimindan memnuniyet
puan ortalamalarmin (76.72+14.86) en yliksek
oldugu belirlenmigtir. Ancak meslek ile
hemsirelik bakimindan memnuniyet durumlari
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arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski
saptanmamustir (p=0.064, p>0.05) (Tablo 4).
Benzer sekilde Yildiz ve Utlu Tan’m
calismalarinda da hastalarin meslekleri ile
hemsirelik bakimindan memnuniyet puan
ortalamalar1 arasinda anlamh  bir iligki
olmadigi belirlenmistir.”*? Karaman Ozlii ve
Uzun’un c¢alismasinda ise emekli olan
hastalarin  hemsirelik  bakimindan  daha
memnun oldugu ve bu memnuniyetin istatiksel
olarak anlamli oldugu belirlenmistir.?

Arastirmamizda hastalarin  medeni
durumlar1  ile  hemsirelik  bakimindan
memnuniyet puanlari incelendiginde, evli
hastalarin daha yiiksek oranda (69.38+15.03)
memnun olduklar1 ancak aralarinda istatistiksel
olarak anlamli bir iligki olmadigi belirlenmistir
(p=0.632, p>0.05) (Tablo 4). Sahin ve
Ozdemir'in calismasinda memnuniyet diizeyi
ile medeni durum arasinda anlamli bir iligki
saptanmamistir.?  Ozyiirek’in  ¢alismasinda
bekar hastalarin memnuniyet diizeylerinin daha
yikksek oldugu, ancak bu sonucun da
istatistiksel ~ olarak ~ anlamli  olmadiZ
belirlenmistir.® Karaman Ozli ve Uzun’un
caligmasinda  evli  hastalarin  hemsirelik
bakimindan memnuniyet diizeyleri bekar
hastalara gore yiiksek ve aralarindaki iliskinin
istatiksel olarak anlamli oldugu
belirlenmistir.?

Medeni  durum ile  memnuniyet
diizeyini degerlendiren c¢aligmalarda, sosyal
destegin  hastalarin  iyilesme  siirecini
destekledigi gozlemlenmektedir.*
Calismamizin bulgular1 ve literatiir bilgileri
incelendiginde, evli olan ya da aile bireyleri ile
birlikte  yasayan  hastalarin  sorunlarin
tistesinden daha kolay gelebildikleri i¢in daha
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olumlu duygu durumuna sahip olduklari, bekar
hastalarin hemsirelik bakimindan
memnuniyetlerinin diisiik olmasinin nedeninin
ise beklentilerinin daha yiliksek olmasindan ve
kargilanamamasindan kaynaklandig1 seklinde
yorumlanmustir.

Calismamizda kronik hastalig
olmayan hastalarin hemsirelik bakimindan
daha memnun oldugu (69.20+14.56) ancak
kronik hastaliklar ile hemsirelik bakimindan
memnuniyetleri durumlar1 arasindaki iliskinin
istatistiksel olarak  anlamh olmadig1
belirlenmistir (p=0.559, p>0.05) (Tablo 4).
Sevilir Pamukcu’nun c¢alismasinda kronik
hastalig1 olan hastalarin hemsirelik bakimindan
daha c¢ok memnun oldugu ve aralarinda
istatistiksel olarak anlamli bir iligki oldugu
belirlemistir.’® Kronik hastalig1 olan hastalarin
ameliyat sonrast komplikasyon gelisme riski
ve kronik hastaligi olmayan hastalara oranla
hastanede = kalma  siireleri daha uzun
olabilmektedir. Calismamizda kronik hastalig1
olan  hastalarin  hemsirelik  bakimindan
beklentilerinin fazla oldugu ve yeterli diizeyde
kargilanmadig1 i¢in memnuniyet diizeylerinin
diisiik ¢ciktig1 diisiiniilmektedir.

Hastalarin tedavi ve bakim siirecindeki
beklentileri, daha Onceki hastanede yatma
deneyimlerine  bagli  olarak  degisebilir.
Calismamizda  hastalarin  daha  Onceki
hemsirelik bakimimndan memnuniyet durumlari
ile su anki hemsirelik bakimindan memnuniyet
durumlarint karsilagtirmak i¢in yapilan ileri
analizlerde, istatiksel olarak anlamli bir iligki
(p=0.037, p<0.05) oldugu, daha oOnceden
hastanede yatma deneyimi olanlar hastalarin
memnuniyet diizeylerinin daha diisiik oldugu
saptanmustir (Tablo 5).

Tablo 5. Hastalarin daha 6nceki hastane deneyimi, hemsirelik bakimindan memnuniyet, ameliyat
sonrast ve toplam hastanede yatis siireleri ile Newcastle Hemsirelik Bakimindan Memnuniyet
Olgeginin puan ortalamalar1 arasindaki iliskiye gére dagilimlar

Newecastle Hemsirelik Bakimindan
Memnuniyet Ol¢eginin Puan Ortalamalan

n XSS Test
Daha Onceki Hastane Deneyimi (n=189)
Evet 110 68.95+15.99 MU=4324.000
Hayir 79 69.16£14.08 P=0.955
Daha Onceki Hemsirelik Bakimindan Memnuniyet (n=110)
Cok Memnundum 25 64.80+15.18
Memnundum 55 73.95+16.59 KW=9.803
Hi¢ Memnun Degildim 30 63.26+12.75 P=0.007
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Ameliyat Sonras1 Hastanede Yatis Siiresi (n=189)

2-4 gilin 137 69.42+14.77

5-7 glin 34 67.55+15.37 KW=5.025
8-10 giin 10 61.15+11.03 P=0.170
11 ve iizeri giin 8 78.68+21.75

Hastanede Toplam Yatis Siiresi (1=189)

2-4 glin 125 70.34+14.84

5-7 glin 37 65.43+£14.22 KW=4.977
8-10 giin 18 64.91+12.66 p=0.173
11ve iizeri giin 9 74.15+24.47

Arslan  ve Kelleci'nin ~ (2010)
calismalarinda, daha  Onceden  hastane
deneyimi olan hastalarin mevcut hemsirelik
bakimindan daha az memnun olduklar
belirlenmistir.>’ Benzer sekilde Ozlii, Demir,
Sendir ve Okgilin Alcan’in c¢alismalarinda,
onceki hastane deneyimi ile mevcut hemsirelik
bakimindan memnuniyet durumlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli iliski olmadig1
belirlenmistir.'*3883  Bulut ve Tashanin,
seceryan olan kadilarin hemsirelik bakimindan
memnuniyetlerini degerlendirdikleri
caligmalarinda daha oOnce sezeryan deneyimi
olan hastalarin, deneyimi olmayan hastalara
gbre memnuniyet puan ortalamalarinin daha
yiiksek oldugu belirlenmistir.*°

Bulgularimiz 1s18inda daha o6nceden
hastane deneyimi olan hastalarin, deneyimi
olmayanlara gore beklentilerinin daha fazla
oldugu ve bu nedenle memnuniyetlerinin daha
diisiik olabilecegi disiiniilmektedir. Daha 6nce
hastane ~ deneyimi  olmayan  hastalarin
yasayacaklar1 hastane deneyimi ile ilgili
bilgileri olmadig1 icin alacaklart her tiirli
bakimdan memnun olma olasiliklar1 daha
fazladir. Ciinkii karsilagtirma yapabilecekleri
daha eski bir deneyimleri bulunmamaktadir.
Daha 6nce hastane deneyimi olan hastalarin ise
karsilagtirma olanaklar1 vardir ve hemsirelik
bakimindan beklentileri bir Onceki hastane
deneyimlerine oranla daha fazla olabilir.
Caligmamizda bu nedenle daha Onceden
hastane deneyimi olan hastalarin memnuniyet
diizeyleri  diisik gozlemlenmis  olabilir.
Hastalarin  hastane deneyimleri sirasindaki
memnuniyet diizeylerini daha ¢ok hemsirelik
bakimlarina gore algilamaktadirlar. Bu nedenle
hemsirelerin bakimlari sirasinda hasta ve ailesi
ile iletisimlerinin Oneminin farkinda olmasi
saglanmalidir.

Calismamizda hastalarin  ameliyat
sonrasi yatis siireleri (p=0.170, p>0.05) ve

toplam hastanede yatis siireleri (p=0.173,
p>0.05) ile NHBMO puan ortalamalar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski
olmadigr belirlenmistir (Tablo 5). Ancak
calismamizda hastanede toplam yatig siiresi 11
ve lizeri giin olan hastalarda hemsirelik
bakimindan memnuniyetin daha yiiksek oldugu
(74.15+24.47) belirlenmistir.

Okglin Alcan ve ark.’nin ¢aligmasinda
da hastanede kalma siiresi uzadik¢a hemsirelik
hizmetlerinden memnuniyet diizeyinin anlaml
diizeyde arttig1 belirlenmistir.®® Caligmamizda
da ameliyat sonrast hastanede daha uzun yatan
hastalarin hemsirelik bakimindan memnuniyet
diizeylerinin yiikksek oldugu belirlenmistir.
Bunun nedeninin, ameliyat sonrasi hastanede
yatig siiresi uzadikca hastalarin  agrisini
azaltmak ve konforunu saglamak i¢in daha

kapsamli hemsirelik bakimlarinin
uygulanmasindan kaynaklandig:
diistintilmektedir.

Hasta bakimmin planlanmast ve
degerlendirilmesinde hastalarin, hemsirelik
bakimindan memnuniyet diizeylerinin g6z
oniine alinmasi onemlidir. Hasta
memnuniyetini; bakimin kalitesi, profesyonel
etkilesim ve bilgilendirme, teknik beceri ve
yeterlilikler, ayni zamanda hastalarin sosyo
demografik ozellikleri etkilemektedir. Bu
nedenle hemsirelerin hastalarin duygularina,
fikirlerine,  bilgilendirilme ve  otonomi
haklarina daha duyarl olmalar
gerekmektedir.*

Bu ¢aligmada genel cerrahi servisinde
yatan hastalarin  batin ameliyati sonrasi
hemsirelik bakimma iligkin memnuniyet
diizeylerinin belirlenmesi ve hasta
memnuniyetini arttirmaya yonelik
uygulamalara bilimsel katki saglanmasi
amagclanmustir. Aragtirma bulgularina
dayanilarak; hastalarin bireysel o6zelliklerinin
hemsirelik bakimindan memnuniyet diizeyini
etkiledigi, bu nedenle hastalarmn  ve
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beklentilerinin - ¢ok iyi  degerlendirilmesi
gerektigi ortaya konmustur. Egitim seviyesi
yiilksek olan ve evli olmayan hastalarin
memnuniyet diizeylerinin diisiik oldugu goz
Oniine  alinarak  hemsirelik  bakimlarinin
planlanmasi, uygulanmasi ve
bireysellestirilmesine 0zen gosterilmesi
gerektigi sonucuna varilmistir. Memnuniyet,
hemsirelik bakimin 6nemli bir kalite gostergesi

olmasi nedeni ile cerrahi hastalariin
beklentilerinin  karsilanmasinda hemsireler
tarafindan  etkili  iletisimin  tekniklerinin

kullanilmasinin 6nemli oldugu bir kez daha
ortaya ¢ikmistir. Hasta memnuniyetinde
hastalarin ~ kendilerini  evindeymis  gibi
hissettirmeleri  icin  gereken  ihtiyaglari
belirleyen caligmalarin arttirilmasi gerekliligi
saptanmistir. Daha Once ameliyat geciren,
kronik hastaligit olan hastalarin  mevcut

sorunlarmmm ve daha oOnceki olumsuz
deneyimlerinin ayrmtil bicimde
degerlendirilerek  bireye  Ozgii =~ bakim

planlarinin 6nemi belirlenmistir.

Hasta memnuniyetinin devamliligim
saglamak ve gelistirmek icin  ¢alisan
memnuniyeti ile ilgili de ¢aligmalarin
yapilmasi onemlidir. Genel cerrahi
servislerinde yatan hastalarin  hemsirelik
bakimdan memnuniyet diizeylerini
arttirabilmek i¢in calisan hemgire sayisinin
servis  gereksinimlerine  uygun  olarak
planlanmasi, hemsirelerin hasta bakimi ile
ilgili  saptadiklar1  eksikliklerin ~ kurum
tarafindan dikkate alinmasi, diizenli araliklar
ile degerlendirmesi ve sonuclarinin hemsireler
ile paylasilarak motivasyonunun
desteklenmesinin bakim kalitesini arttiracagi
sonucuna ulasilmigtir.
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