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oz

Cagimizda saglik bakimindaki gelismeler, bireysellestirilmis bakimda, hemsireleri yenilik¢ilik kavramu ile karsilagtirmigtir. Yenilikleri
benimsemis hemsireler, bireysellestirilmis bakim verirken, benimsedikleri ve uygunlugunu teyit ettikleri bakima 6zgi yenilikleri
kullanma egilimlidirler. Bireysellestirilmis bakim, birey ile hemsirenin etkilesimi sonucu ortaya ¢ikmaktadir. Hemsirenin,
bireysellestirilmis bakimi kolaylastiran uygulama ve teknolojik araclara, bakim {irlinlerine kars1 6n yargili olmamasi, yenilikgilik
algisinin  saglikli/hasta bireyin bireyselligi i¢in gereken Onemi vermesi adina olduk¢a elzemdir. Bireysellestirilmis bakim ve
yenilikgilik, saglikli/hasta bireyin yasam kalitesini ve memnuniyetini arttirmaya odaklanmaktadir. Bu makalede yenilik¢i diisiinebilen
ve bireysellestirilmis bakim algisina sahip hemsirelerin insan1 biricik ve yegane olarak kabul ederek gelisen saglik bakiminda
karsilastiklar1 sorunlara yenilik¢i ¢éziimler aramalari ve bulmalari, ayn1 zamanda bu konuda lider olup yeniligi baglatmalar1 ve bakima
uygun hale getirmeleri gerektigi vurgulanmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Bireysellestirilmis bakim, hemsirelik bakimi, yenilikgilik

ABSTRACT

Health care developments in our age have compared nurses with the concept of innovation in individualized care. Nurses who have
adopted innovations, while giving individualized care, tend to use innovations specific to the care they confirm suitability and adopt.
Individualized care arises as a result of patient with nurse interaction. The nurse should not be prejudiced against the application and
technological devices and care products that facilitate individualized care, and the effect of the perception of innovation on the
individuality level of the healthy or sick individual should be given due importance. With this article, it is emphasized that nurses who
can think innovatively and have a perception of individualized care should consider people as unique and sole, find innovative solutions
to the problems they face in the developing health care system, start and innovate, maintain and adapt to care.
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Giris

Hemsireler, bakim hizmetini sunarken, bakimi
devamli gozden gecirerek, nitelikli ve etkili
olmasin1 sorgular, ayni zamanda bakimin nasil daha
nitelikli ve etkili verilebileceginin sorumlulugunu
iistlenirler (Toru, 2020). Hasta bakiminda
hemsirelerin ~ bireyin  gereksinimlerine  yanit
verebilmesi i¢in, yenilik¢i olmalari, yenilikleri hasta
bakimma aktarabilmeleri ve c¢agdas hemsirelik
rollerini yenilik¢i bakis acisiyla yerine getirmeleri
gerekmektedir (White ve ark., 2016; Afsar ark.,
2018). Yenilik¢i hemsireler, bireysellestirilmis
bakim kapsaminda, bireye Ozgli olarak bakimi
planlaylp  uygulayabilirler.  Bireysellestirilmis
bakim ve yenilikgilik saglikli/hasta bireyin yasam
kalitesini ve sunulan bakimin niteligini, hemsire
hasta iliskisindeki memnuniyeti arttirir. Bu
dogrultuda, bu makale ile bireysellestirilmis bakim
algisina sahip olan ve yenilikgi diisiinebilen
hemsgirelerin insani biricik ve yegane olarak kabul
ederek degisen saglik bakim sistemi iginde
karsilastiklar1 sorunlara yonelik yenilik¢i ¢coziimler
bulmalari, lider olup yeniligi Dbagslatmalari,
siirdiirmeleri ve yenilikleri bakima yansitmalari
gerektigi vurgulanarak, hemsirelere rehberlik etmesi
hedeflendi.

Yenilik¢ilik Kavramm

Tirk Dil Kurumu Sézligii (TDK)’nde (2020)
yenilik “yenilesim, inovasyon” olarak ve “degisen
sartlara uyabilmek admna toplumsal, kiiltiirel ve
yonetsel cevrelerde yeni metodlarin uygulanmaya
baglamasi” olarak tanimlamaktadir (TDK, 2020).

Rogers yeniligi, “birey/toplumda yeni olarak
tanimlanan ide, nesne veya uygulama” olarak
tanimlamaktadir. Yeniligi; uyumluluk, goreli yarar,
gozlemlenebilirlik, denenebilirlik ve karmasiklik,
olarak bes kapsamda ele almaktadir (Rogers, 1995).
Rogers, yenilik¢ilige 6zgii s6z konusu boliimlemeyi;
Yenilik¢i (yeni ideleri denemeyi ve riski seven,
vizyon sahibi), Oncii (diger bireyleri yenilikler
konusunda bilgilendiren ve yol gosterici),
Sorgulayici (yeniliklere temkinli olan), Kuskucu
(yeniliklere siipheci davranan ve utangag bir tavir
gosteren, c¢ogunlugun yenilikleri kabullenmesini
bekleyen), Gelenek¢i (yenilige zit Onyargili,
yenilikleri en son benimsemeye meyilli, yeniligi
kabullenmeden 6nce yeniligin baskalar1 tarafindan
uygulanmasini ve sonuglarinin degerlendirilmesini
bekleyen) seklinde tanimlamistir (Bodur, 2018).

Evrendeki degisimler, toplumda meydana gelen
hareketlilikler ve bireylerin degisim talepleri,
yenilikleri gereksinim  olarak  gdrmemizi
gerektirmektedir. Yenilik kavrami, ayni zamanda
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yasamin dogasinda var olan degisim kavrami ile
yakindan iliskilidir (Apali, 2016). Yenilikgilik,
bireyin icinde bulundugu ortamdaki firsatlar
yakalama ve yeni firsatlar yaratma, bu firsatlar ile
deger olusturma ve fark yaratmanin yaninda
gelisimsel agidan da fayda saglamaktadir (ICN,
2009). Bu faydalar ise; 1) Bireyi
heyecanlandirmasi, 2) Bilgi paylasimmi ve
O0grenmeyi Ozendirmesi, 3) Bireyi yeni bilgileri
ogrenmesi disinda kisisel gelisim ve tutum/tavir
degisimi konusunda isbirligine yoneltmesi olarak
siralanabilmektedir (Kemer ve Altuntas, 2017).

Bireysel yenilik¢ilikle ilgili ilk davranigsal
Olctimlerde, Hurt ve ark. (1977), bireysel
yenilikgiligi degisime olan genel bir talep olarak
tammlamistir. Rogers (1983), yenilikgilerin yeniligi
diger bireylerden daha oOnce kabul etme
gerekeelerini savunan eylemleri belirlemistir. Daha
sonra belirlenen yenilik¢i davranig ise; “yeni
fikirlerin, teknoloji ve teknik uygulamalarin
gelistirilmesi, hedeflerin gergeklestirilmesi adina
yeni yontemlerin onerilmesi, uygulamalara yonelik
yeniliklerin denenmesi ve uygulanmasi, rutinlerinin
degistirilmesi” olarak tanimlanmaktadir (West,
1987). Yenilik¢i davranig, birey ve topluma o6zgii
gereksinimlerin (saglik, dinlenme, ¢alisma, ulagim
vb.) daha uygun, orijinal ve farkli bir sekilde
giderilmesini saglamaktadir (Kemer ve Altuntas,
2017). Yenilik¢i davranig bicimi, saglikli/hasta
bireyin var olan sorunlarimi yenilik¢i bir bakis
acistyla tanimlama ve bireysel ¢oziim gelistirme
yetenegini temsil eden bir siire¢ olarak kabul
edilmektedir (Pala ve Turan, 2020). Hemsgirenin
yenilik¢i davranis ve tutumlarini bireysellestirilmis
hemsirelik bakimina aktarabilmesi igin sistematik
bir yaklagim sergilemesi gerekmektedir. Bu sistem,
bilimsel arastirma yontemine benzer olarak; bilginin
toplanmasi, sorunun belirlenmesi, yaratici fikirlerin
gelistirilmesi, uygulanmasi ve degerlendirilmesi
gibi basamaklardan olusmaktadir (Kemer ve
Altuntas, 2017).

Bireysellestirilmis Bakim Kavram

Bireysellestirilmis bakim; saglikli/hasta birey ve
yakin ¢evresinin gereksinimlerini, degerlerini,
kiiltiirel deneyimlerini ve inanglarmi disiinerek,
birey ile koordineli ve insan onuruna saygili bir
sekilde bakimin sunulmasi olarak tanimlanmaktadir

(Karayurt, Ursavas ve Iseri, 2018).
Bireysellestirilmis bakim kavrami, Van Servellen
(1988)  tarafindan,  hemsirelik literatiiriine
kazandirilmigtir  (van  Servellen, 1988). Van

Servellen, bireysellestirilmis bakimi, saglikli/hasta
bireyin kendine 0zgii Ozelliklerinin hemsireler
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tarafindan kabul goriildiigli, bireyin se¢imlerinin
dikkate alindig1 bir bakim sekli olarak tanimlamigtir
(van Servellen, 1988). Suhonen ve ark. (2010) ise,
bireysellestirilmis bakimi, “Saglikli/hasta bireyin,
bireye 6zgii 6zelliklerini, se¢imlerini dikkate alan ve
klinik karar verme asamalarinda hasta bireyin
diisiincelerinin -~ 6nemsenmesini  tesvik  eden
hemsgirelik  bakiminin  bir ¢esidi”  seklinde
agiklamaktadir (Suhonen ve ark., 2010).

Bireysellestirilmis bakim, hemsirelik felsefesi,
etik kodlar1 ve degerlerini odak noktasi olarak kabul
eden insana; bireye Ozgii inanglarina, hislerine,
diisiincelerine, secimlerine, yasanmisliklarina, algi
durumuna ve insan onuruna saygili olarak,
farkliliklarimi1 dnemseyerek, hiimanistik ve holistik
bakis agis1 ile agiklik, anlayis, giiven, sorumluluk ve
samimiyet gibi tutumlar1 amaglamaktadir (Acaroglu
ve ark., 2007; Acaroglu ve Sendir, 2012; Ozdemir
ve Sendir, 2020; Suhonen ve ark., 2010).

Saglik bakiminin niteliginin l¢iilmesinde somut
bir sonug gostergesi olan bireysellestirilmis bakim;
hasta ve hemsire arasindaki nitelikli etkilesiminin
bir sonucu olarak gelismektedir (Suhonen ve ark.,
2007). Bu nedenle, hemsirenin saglikli/hasta birey
ile kaliteli zaman gegirerek bakim vermesi,
bakiminin giivenligini ve niteligini yiikseltmekte,
hasta bakiminin yonetimini saglamakta, kaygiyi
azaltmakta, memnuniyet ve yasam kalitesini
artirmakta, saglhk hizmetlerinin gereksinimini
azaltarak ekonomiye olumlu yonde Kkatki
saglamaktadir (Acaroglu ve ark., 2007; Karayurt ve
ark., 2018; Suhonen ve ark., 2008). Bireylerin
hemsirelik girisimlerinin farkina varmasi ve kendi
bakimlarindaki bireye 6zgiiliigii algilamasi arttikca,
hemsirelik bakimindan memnuniyetinin de arttigi,
dolayisiyla hemsgirelerin ¢aligma motivasyonu ve
memnuniyetini de arttig1 belirlenmistir (Acaroglu ve
ark., 2007; Ozdemir ve Sendir, 2020).

Hemsgireler saglik bakim alanindaki gelismelere
paralel olarak, bireysellestirilmis bakima yonelik
girisimlerde yenilikgilik kavramu ile karsilagsmustir.
Bakim ortaminda, hemsirelerin kullandiklar1 arag-
gereglerin, hemsirelik girisimlerinin ve bakim
driinlerinin  bireyselligi destekleyici ve bireye
uyarlanabilir olmas1 gerekmektedir. Bu kapsamda
cagdas rol ve sorumluluklara sahip hemsirelerin,
bireysellestirilmis bakima yonelik girisim ve
ekipmanlara olan bakis agisinin dnyargili olmamasi
ve yenilikgilik diigiincesinin bireyin bireyselligine
olan etkisini dikkate almas1 olduk¢a 6nemlidir.

Hemgirelikte Yenilikcilik

Yenilik¢ilik, hemsirelik bakimmda niteligin

korunmasinda ve gelistirilmesinde olduk¢a Gnemli
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bir kavramdir. Hemsirelerin bakimda bireyin
gereksinimlerini tanilamak ve bu gereksinimleri
karsilamak i¢in yenilik¢i olmalar1t ve c¢agdas
hemsirelik rollerini yenilik¢i bakis acgistyla yerine
getirmeleri i¢in bu bakig agisint benimsemis
olmalan gerekmektedir (White ve ark., 2016).
Hemsirelik bakimi, yenilik¢iligin en fazla
uygulandig1 alanlardan biridir. Diinyadaki niifus
yapisi degisimi, hastalik gesitliligi ve degisimler,
kronik rahatsizliklarin ve toplumun beklentilerinin
artmasi, bireysel farkindalik gibi birgok faktor,
saglik hizmetlerindeki gereksinimleri
olugturmaktadir. Bu gereksinimlerden dolay1
gelisime 0zgli degisimler inkar edilemez bir
gergektir (Tuna, 2021). Uluslararast Hemsireler
Birligi (International Council of Nurses=ICN)
yenilik¢ilik  kavrammi  “yeni  teknolojiler,
yaklagimlar ve uygulama yollar1 gelistirme siireci”
olarak tanimlamaktadir. Yenilik¢ilik, teknolojiler,
stirecler ve aletler icin uygulanabilir oldugu gibi
bireyin davranislari, calismalari ve tutumlar ile
dogrudan iligkilidir (ICN, 2009). Yenilikgiligin
amact; kesfedilmemisi kesfetmek degil, yeni deger
yaratma stireglerini kesfetmektir (THD, 2009).
Yenilik¢i diisiince yapisina sahip hemsireler,
bireysellestirilmis  hemsirelik  projeleri  veya
programlari iireten, uygulayan ve gelistiren saglik
bakim profesyonelleridir (ICN, 2009). Hemsirelik
bakimindaki gereksinimleri fark etmek ve bu
gereksinimleri gidermek i¢in hemsgirelerin diigiince
yapisinin yenilik¢i olmasi, bu yaklasima kars
olmamalari, yenilikleri diistinmeleri ve uygulamaya
gecirmeleri beklenmektedir (Ertug ve Kaya, 2017).
Hemsirelik bakiminda yenilikg¢ilik, bakim
niteliginin siirdiiriilmesi ve gelistirilmesinde 6nemli
bir ol¢iittlir (Sahan ve Yildiz, 2020). ICN (2009)’in
yayinladig1 raporda, hemgsirelik girisimlerindeki
yenilik¢iligin, hastaliklarin Onlenmesi, sagligin
desteklenmesi, saghgr gelistirici davranmislarin
artirtlmasi, risk  faktOrlerinin  tanimlanmasi,
Oonlenmesi, bakim ve tedavinin daha nitelikli ve
bireye 6zgii gergeklestirilmesinde 6nemli oldugunu
vurgulamaktadir. Hemsirelik bakiminin
planlanmasi, uygulanmasi ve degerlendirilmesinde
yeni eylemlerin uygulanmasi, bakimin niteligini

dogrudan  etkileyen Onemli faktorlerdendir.
Hemsireler, oldukca oOnemli ve karmagsik olan
bakimmm sunumunda ne yaptiklarini, neden

yaptiklarint ve yaptiklari uygulamanin bilimsel
temele dayanip dayanmadigini bilmekle kalmayip,
sunduklar1 bakimi devamli gdzden gegirme yoluyla
uygulanabilir ve etkin olmasini sorgulamakta, ayni
zamanda bakimin nasil ve hangi yollarla uygulanirsa
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daha nitelikli ve maliyet etkili olabilecegini
arastirmaktadirlar (ICN, 2009).
Hemsirelikte Yenilikgilik Algisi ve

Bireysellestirilmis Hemsirelik Bakimn ile liskisi

Saglik sistemi oldukg¢a hizli bir sekilde gelisip
degismektedir. Bu sistem igerisinde yer alan
hemsirelerden; degisime adapte olmasi icin Once
kendini, sonra bakimindan sorumlu oldugu
bireylerin benzersizligini 6nemsemesi, arastirmasi,
sorgulamasi, elestirel diistinmesi, kendisini siirekli
yenilemesi  ve  klinik  kararlar ~ vermesi
beklenmektedir (iskender ve ark., 2018). Iskender
ve ark. (2018)’nin hemsirelik 6grencileri ile yapilan
bir calismada, Ogrencilerin elestirel diisiinme
egilimleri arttik¢a bireysel yenilikgilik diizeylerinin
arttig1 saptanmistir.

Hemsirelik egitim kurumlari; tiim diinyada
nitelikli saglik profesyoneli ihtiyacinm gidermek i¢in
egitim  kapasitelerini  genigleterek,  yenilikei
hemsireler yetistirmeyi amaglamaktadir (ICN,
2009). Bireysellestirilmis bakimin uygulamaya
somut olarak nasil yansitilacagi diistiniildiigiinde,
bireyin benzersiz, yegane ve biricik olarak
goriilmesi, gereksinimlerinin, tercihlerinin  ve
yeteneklerinin farkina varilmasi ve en Onemlisi
hemsirenin yenilik¢ilik diizeyleri ile iligkili oldugu
ifade edilmektedir (Igoumenidis ve ark., 2019).
Standart bakim protokollerinin yeterli oldugunu
diiginen yenilikgilige karst olan gelenekgi
hemsirelerin, bakimin  bireyselliginin  tersine
saglikli/hasta bireyi sadece oda numarasi ya da tibbi
tanisi ile degerlendirmeleri, bireyin bireyselligini ve
tercihlerini  6nemsemediklerinin  bir  kanitidir
(Acaroglu ve ark., 2011). Kliniklerde yenilikgiligi
benimsemeyen hemsirelerin ¢ogunlukla ydnetsel
pozisyonlarda oldugu belirlenmistir (Zengin ve ark.,
2019). Ote yandan bireysellestirilmis bakimin
uygulanabilmesi mevcut kosullarin, uygulamalarin
bireysellik dogrultusunda gelismesine de baghdir.
Profesyonel ve kaliteli bir bakim icin gerekli olan bu
gelismenin, bireysellestirilmis bakimi benimseyen,
yenilik¢ilik algis1 yiiksek hemsireler tarafindan
karsilanabilecegi  Ongoriilmektedir.  Hemsirelik
bakiminda yenilik¢i diistince yapist,
bireysellestirilmis bakim algisina benzer olarak;
saglhigin korunmasi, gelistirilmesi ve daha nitelikli
bakima yonelik girisimlerin hemsireler tarafindan

benimsenmesini  amacglamaktadir  (Culha ve
Acaroglu, 2019; ICN, 2009). Bu amag
dogrultusunda  hemsirelerin  bireysellestirilmis

bakim yenilik¢i diisiince yapistyla sekillendirmesi
en ist diizeyde bakim verebilmesi i¢in oldukga
gereklidir.
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Sonuc ve Oneriler

Yenilik¢i diisiinebilen ve bireysellestirilmis
bakim algisina sahip hemsireler; insani1 biricik ve
yegane olarak kabul ederek degisen ve gelisen
saglik sistemi i¢inde yasadiklar1 sorunlara yenilik¢i
coziimler bularak, oncii olup yeniligi baslatmalari,
stirdirmeleri ve bakima uyarlamalar1 hemsirelik
bakim ve saglik hizmetinin niteligini yiikselterek
profesyonellesmeye olduk¢ca onemli katkilar
saglayacaktir. Hemsirelerde bu farkindaligin
olugmasi adma yenilik¢ilik ve bireysellestirilmis
bakim iligkisini ele alan kanit temelli arastirmalarin
arttirtlmast ve bu arastirmalarin da hemsirelik
uygulamalarina aktarilmasi gereklidir.
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Calisma Literatiire Ne Katt1?

e Yenilik¢i diisiincenin bireysellestirilmis bakima
olan etkisi hemsirelik bakim ve saglik hizmetinin
niteligini yiikselterek profesyonellesmeye oldukca
onemli katkilar saglamaktadir.

e Gelecekteki calismalara 151k olmakla Dbirlikte,
hemgirelerin egitim miifredatinda {izerinde durulmasi
gereken iki kavramim (yenilik¢ilik algist  ve
bireysellestirilmis bakim) birbirine etkisine dikkat
¢ekmektedir.
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