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Cerrahi ve Dahili Servislerde Yatan
Hastalarin Bagimlilik Duzeyleri ile
Hemsirelik Bakim Algisinin incelenmesi

Investigation of Dependence Levels and Perceptions
of Nursing Care of Inpatients in Surgical and Medical
Services

6z
Amag: Bu calisma, cerrahi ve dahili servislerde yatan hastalarin bagimlilik diizeylerini belirleyerek, hastalarin
bagimlilik diizeyleri ile hemsirelik bakim algisi arasindaki iliskiyi incelemek amaciyla gerceklestirildi.

Yéntemler: Tanimlayici tiirde gergeklestirildi. Arastirmanin evreni, Saglik Bakanligi Saglik istatistigi Yiligi 2017 verileri-
ne gore belirlendi, belirlenen evrene gore hesaplanan érneklem dogrultusunda veriler Kasim 2019-Ocak 2020 tarih-
leri arasinda toplandi. Arastirma 245 birey ile gergeklestirildi. Calismada veri toplama araci olarak, Kisisel Bilgi Formu,
Bakim Bagimliligi Olgegi ve Hastanin Hemsirelik Bakimini Algilayisi Olgegi kullanildi. Aragtirmadan elde edilen verilerin
degerlendirilmesinde, sayi, ylizde, ortalama ve t testi, Mann-Whitney U testi ve Kruskal Wallis Testi kullandi

Bulgular: Calismaya dahil olan bireylerin yas ortalamasinin 58,65 + 19,21 yil, %52,5'inin erkek, %45,1’inin ilko-
kul mezunu, %59,8'inin bir kronik hastaliginin oldugu saptandi. Bireylerin bakim bagimlihdi diizeylerinin diistik
(69,12 £ 17,80 puan), hemsirelik bakimi algilarinin ise yiiksek oldugu (71,31 + 6,94 puan) belirlendi. Hasta Bireyle-
rin Bakim Bagimliligi Olgegi ile Hastalarin Hemsirelik Bakimini Algilayisi Olcegi puanlari arasinda pozitif yénde
istatistiksel olarak zayif diizeyde anlamli bir iligki oldugu saptandi (r: 0,233, P <,05).

Sonug: Bireylerin bakim bagimliligi diizeyleri distik ve hemsirelik bakimini algilayislari ise yliksek diizeydedir. Bireylerin
bakim bagimlilik diizeyleri egitim durumu, gelir durumu ve saglik glivencesine sahip olma durumuna gore, hemsirelik
bakim algilari ise saglik glivencesine sahip olma durumu ile yatmakta oldugu servise gore farklilik gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Bakim, bakim bagimliligi, hemsirelik bakim algisi

ABSTRACT

Objective: This study was carried out to determine the care dependency levels of patients in surgical and internal ser-
vices, and to examine the relationship between patients' care dependency levels and their perception of nursing care.

Methods: The study was conducted as a descriptive study The universe of the research was determined ac-
cording to the Ministry of Health Health Statistics Yearbook 2017 data, and the data were collected between
November 2019 and January 2020 in line with the sample calculated according to the determined universe. The
research was carried out with 245 person. Data were collected by using Personal Information Form, The Care
Dependency Scale and the Scale of Patient Perception of Hospital Experience with Nursing. The data obtained;
were analyzed using number, percentage, mean and t test, Mann-Whitney U test, and Kruskal Wallis Test.

Results: The patients who were attended to the research had an age average of 58.65 + 19.21 year, 52.5%
of them were male, 45.1% of them were primary school graduate, 59.8% of them had chronic disease. It was
determined that the levels of care dependency of the individuals were low (69.12 + 17.80 points), and their
perceptions of nursing care were high (68.11 + 8.02 points). It was determined that there was a positive and
statistically weak correlation between the Care Dependence Scale of Sick Individuals and the scores of the
Patients Perception of Nursing Care Scale (r: 0.233, P < .05).

Conclusion: Based on the findings of the study, the level of care dependency of individuals is low and their
perception of nursing care is high. Care dependency levels of individuals differ according to their educational
status, income status and having health insurance, while nursing care perceptions differ according to their
health insurance status and the service, they are in.

Keywords: Care, care dependency, nursing care perception

GiRiS

Hemsireligin 6z olan ve hemsireleri diger saglik profesyonellerinden ayiran bakim kavraminin tarihgesi
insanligin var olusuna kadar uzanmaktir.! Hemsirelikte bakim kavraminin tanimini ise bilimsel anlamda
ilk tanimlayanlardan olan Florence Nightingale bu kavrami, “Bireyin yagsamindan sorumlu olmak” olarak

tanimlarken, Virgina Henderson ise bakim kavramini, saglikli/hasta bireye sagligini korumasi veya teda-
visini strdirmesi ya da hasta bireye yardimda bulunma ve iyilik halinin devam etmesini saglamak ola-
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rak tanimlamiglardir.2® Yapilan tanimlarda da vurgulanmis oldugu
gibi hemsirelerin en dnemli sorumlulugu, saglikh/hasta bireye
gereksinimleri dogrultusunda bireysel ve bilimsel anlamda ge-
rekli bakimi saglamaktir.* Hemsirelik bakiminda birincil amacinin,
bireyin gereksinimlerinin kargilanmasi oldugu distndldiginde,
bireye yardimci olabilmek igcin hemsireler bireyin beklentilerinin
neler oldugunu bilmelidir.

Hemsirelik bakiminda, bakim alan bireylerin bakimi algilayisi da
oldukga 6nemlidir. Bireylerin algilarinin bakimda odaklanilmasi
gereken asil nokta oldugu ve sunulan bakimin, bakimi alan bireyin
bakis agisi ile dederlendirilmesinin gerekliligi vurgulanmaktadir.®
GUnUmuzde saglik bakim hizmetlerinde artan maliyet, toplumda-
ki demografik yapinin degismesi, saglik kurumlarinda ileri tekno-
lojinin kullanimi ve hastanede kalis stiresinin kisalmasi gibi faktor-
ler, bireylerin hemsirelik bakiminailigkin algilarini etkilemektedir.5”
Yapilan galismalarda bireyin sosyal durumu, yasl, egitim dizeyi,
etnik ve kiltirel yapisi ve bagimlilik diizeyi ile hemsirelik bakimini
algilama diizeyleri arasinda iligki oldugu belirtilmektedir.8" Birey-
lerin bagimlilik diizeyi onlarin hemsireye ve hemsirelik bakimina
gereksinimini arttirabilirken ayni zamanda hemsirelik bakimina
yonelik olan algisini da etkileyebilmektedir.

Amag¢

Bu ¢alismanin amaci; cerrahi ve dahili servislerde yatan hastalarin
bagimlilik diizeylerini belirleyerek, hastalarin bagimlilik dizeyleri
ile hemsirelik bakim algisi arasindaki iligkiyi incelemektir.

Bu amag dogrultusunda arastirmada su sorulara yanit aranmistir:

1. Hastalarin bagimhlik dizeyleri nedir? Bireylerin yatmakta ol-
duklari servisler ile bakim bagimliliklari arasinda fark var midir?

2. Hastalarin hemsirelik bakimini algilamalari ne diizeydedir?

3. Hastalarin bagimlilik diizeyleri ile bakim algilari arasinda iligki
var midir?

YONTEMLER

Arastirmanin tiirii: Bu calisma, cerrahi ve dahili servislerde yatan
hastalarin bagimlilik diizeylerini belirleyerek, hastalarin bagimlilik
dulzeyleri ile hemsirelik bakim algisi arasindaki iligkiyi incelemek
amaclyla tanimlayici ve iligki arayici tiirde gergeklestirildi.

Aragtirma evreni ve 6rneklemi: Arastirmanin evrenini, Saglik Ba-
kanlig Saglik istatistigi Yilligi verilerine gére 2017 yilinda Karadeniz
Bolgesi'nde yatarak tedavi goren 540 hasta, 6rneklemi ise Kasim
2019- Ocak 2020 tarihleri arasinda Karadeniz Bolgesi'nde bulunan
bir devlet hastanesi’nin dahili ve cerrahi servislerinde yatmakta
olan, evrende eleman sayisi bilinen formul kullanilarak %5 hata payi,
%95 gliven arali§i goz 6nline alinarak hesaplanmasi sonucunda
225 hasta olusturdu.”? Aragtirmada veri kaybi olabilecegi distnt-
lerek rneklem sayisi %10 oraninda arttirildi ve calismanin 247 birey
ile yapilmasi planlandi, 2 adet form eksik dolduruldugu igin deger-
lendirilmeye alinmadi. Arastirma 245 birey ile gergeklestirildi.>*

Veri toplama araglari: Arastirmada veri toplama araci olarak
arastirmacilar tarafindan literatlir dogrultusunda gelistirilen Kisi-
sel Bilgi Formu, Bakim Bagimliigi Olcegi ve Hastanin Hemsirelik
Bakimini Algilayisi Olgegi kullanildi.

Kisisel bilgi formu: Yas, cinsiyet, medeni durum, egitim dizeyi,
sosyal guivencesi, gelir diizeyi, kronik hastaliklarin varligi, yatmak-
ta oldugu servis gibi bilgileri iceren 8 sorudan olugsmaktadir.6°

Bakim bagimlihg 6lgegi: Dijkstra®™ tarafindan Henderson'in te-
mel insan gereksinimleri kuramindan yola ¢ikilarak gelistirilmis
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olan 6lgegin Turkge gegerlik gtivenirlik calismasi Yont ve ark.'® ta-
rafindan yapilmistir. Bireyin bagimhlik durumunu degerlendirmek
amaclyla gelistirilen olgekte, bagimlilik durumu fiziksel ve psiko-
lojik boyutlariyla incelemektedir5'" Bakim Bagimlihgr Olcegi, 57li
likert tipte ve 17 maddeden olusan bir dlgektir. Derecelendirme 1=
Tamamen bagimli, 5= Hemen hemen/ tamamen bagimsiz seklin-
dedir. Olgekten alinacak en diisiik puan 17 ve en yiiksek puan ise
85'tir. Olgek puani arttikga, hastanin bagimsizligr artarken, dlgek
puaninin distk olmasi bagimliligin arttigini géstermektedir.

Olcegin Cronbach alfa degeri, Yont ve ark.'® tarafindan 0,91 olarak
saptanmig, bu ¢alismada ise 0,97 olarak saptanmistir.

Hastanin hemsirelik bakimini algilayisi 6lgegi (HHBAQ): Dozier
ve ark® tarafindan Amerika'da gelistirilmis olan HHAO'nin Tirkge
gecerlik glvenirlik calismasi ise Coban ve Kasikgi® tarafindan ya-
pilmistir. Olcek hastalarin hemsirelik bakimini algilayislarini ve bu
bakimdan memnuniyet diizeylerini 6lgmek amaciyla gelistirilmis-
tir. Besli likert tipte olan 6lgek 15 maddeden olusmaktadir. Olge-
gin degerlendirmesinde, 5= Katiliyorum, 4= Biraz katiliyorum, 3=
Kararsizim, 2= Katilmiyorum, 1= Kesinlikle katiimiyorum ve O= ya-
nitsiz ifadeleri bulunmaktadir. Olgekten minumun 15, maksimum
75 puan alinabilmektedir. Olgekten alinan puan arttikca hasta bi-
reyin hemsirelik bakimindan memnuniyet diizeyi artmaktadir.

Olgegin Cronbach alfa degeri, Coban ve Kasikgi® tarafindan 0,92
olarak bulunmus, bu ¢aligmada ise 0,94 olarak saptanmistir.

Verilerin toplanmasi: Arastirmada verileri yliz ylize gérisme tek-
nigi kullanilarak toplanmistir. Hazirlanmig olan veri toplama form-
lari calismaya dahil olan bireylerin kendilerine verilip, sonrasinda
formlar bireylerden geri alinmistir.

Verilerin degerlendirilmesi: Arastirmada elde edilen bulgularin
degerlendiriimesinde, istatistiksel analizler igin IBM SPSS Statis-
tics 20 (IBM SPSS, Corp., Armonk, NY, ABD) programi kullaniimig-
tir. Deg@iskenlerin normal dagilima uygunlugu Kolmogrow Smirnov
testi ile degerlendirilmis ve verilerin normal dagilim gostermedigi
belirlenmistir. Arastirma verileri degerlendirilirken tanimlayici ista-
tistiksel metotlarin (sayi, ylizde, ortalama, standart sapma) yani sira
iki grup arasi niceliksel verilerin dederlendirilmesinde Mann-Whit-
ney U Testi, niceliksel verilerin ikiden fazla grup arasi degerlendir-
melerinde Kruskal Wallis Testi kullaniimistir. Parametreler arise
iliskilerin degerlendirilmesinde Spearman Korelasyon Analizi kulla-
nilirken, anlamlilik P<,05 diizeyinde degerlendirilmistir.

Arastirmanin etik yonii: Arastirmanin uygulandidi kurumun bag-
I bulunmus oldugu Ordu il Saghk Miidiirligirnden yazili izin, Ordu
Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan etik onam (Tarih:
2410.2019; Sayi No: 2019/145), calismaya katilan bireylerden yazili
ve s0zlli onam alinmustir.

BULGULAR

Arastirma kapsamina alinan bireylerin, yas ortalamasinin 58,65 +
19,21 yil, %52,5'inin erkek, %79,9’unun evli, %45,1’inin ilkokul me-
zunu, %80,7’sinin gelirinin giderine esit, %89,9’'unun herhangi bir
saglk glvencesinin oldugu, %59,8'inin en az bir kronik hastaligi-
nin oldugu saptandi (Tablo 1).

Bireylerin Bakim Bagimlihgi Olgedi puan ortalamalari incelendigin-
de, 6lgek puan ortalamasinin 69,12 + 17,80 oldugu belirlendi (Tablo
2). Olgekten alinabilecek en diisiik puanin 17, en yiiksek puanin ise
85 oldugu ve bireylerin almig olduklari puan arttikga bagimsizlikla-
rinin artmis oldugu dislintldtginde, bireylerin bagimsizlik diizey-
lerinin ortalamanin tzerinde oldugu saptandi (Tablo 2).
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Tablo 1. Hastalarin Tanitic1 Ozellikleri (N=245)

Ozellikler Min-Maks Ort +SS (Medyan)
Yas (y1l) 18-98 58,65 + 19,21 (62)
n %
Cinsiyet Kadin 117 47,5
Erkek 128 52,5
Medeni durum Evli 195 79,9
Bekar 49 20,1
Egitim Durumu Okuryazar degil 61 25
ilkokul mezunu 110 45,1
Ortaokul mezunu 24 9,8
Lise mezunu 35 13,9
Universite ve {izeri 15 6,1
Gelir durumu Gelir giderden az 25 10,2
Gelir gidere esit 197 80,7
Gelir giderden fazla 22 9,0
Saglk giivencesi Var 219 89,9
Yok 25 10,2
Kronik hastalik varlig: Var 146 59,8
Yok 95 10,2
Yatmakta Oldugu servis Dahili birim 105 42,6
Cerrahi birim 140 57,4

Min: minimum; Maks: maksimum; Ort: ortalama; SS: standart sapma; n: say1

Tablo 2. Hasta Bireylerin Bakim Bagimlihg (BBO) ve Hastalarm Hemsirelik Bakimin1
Algilayis1 Olgegi (HHBAO) Puan Ortalamalar: (N=245)

R Cronbach Alfa Ig
Olgekler Min-Max Ort+SS Tutarhlik Katsayis1
BBO 17-85 69,12 + 17,80 0,971
HHBAO 31-75 71,31 +6,94 0,948

Min: minimum; Maks: maksimum; Ort: ortalama; SS: standart sapma

TARTISMA

Bireyler bakimdaki bagimlilik diizeylerine gore 6z bakim ihtiyaglarini
yerine getirebilmek icin profesyonel bir destede ihtiyag duyabilmek-
tedirler. Calismaya dahil olan bireylerin almig olduklari puan arttikga
bagimsizliklarinin artmis oldugu distindldtginde, bireylerin bagim-
sizlik dizeylerinin ortalamanin tzerinde oldugu saptandi. Benzer
sekilde, Juarez-Vela ve ark® tarafindan kalp hastalarinin bakim ba-
gimlihgini degerlendirmek amaciyla gergeklestirilen calismada, Diiz-
guin ve ark.2° tarafindan gogus hastaliklari kliniginde yatan hastalarin
bakim bagimliiginin belirlenmesi amaciyla gerceklestirilen galisma-
da, Kavuran ve Turkoglu? tarafindan noroloji servisinde tedavi géren
hastalarin bakim bagimliliklarinin incelenmesi amaciyla gergekles-
tirmis olduklar galismada, hastalarin bakimda bagimlilik diizeyleri-
nin ortalamanin altinda oldugu belirlenmistir. Literatlirde yer alan
benzer galigma bulgulari ile paralellik gosteren bu bulgu, bireylerin
bakimda bagimsizliklarinin yiksek oldugunu gostermektedir.

Calismaya dahil edilen bireylerin sosyodemografik ozellikleri
ile BBO puan ortalamalarinin karsilastiriimasi Tablo 3'de veril-
mistir. Calismaya dahil olan bireylerin egitim durumuna gore
bakim bagimliligr diizeyleri incelendiginde, lise ve Universite ve
tizeri mezuniyeti olan bireylerin BBO'nden almis olduklar puan
ortalamasinin okuryazar olmayan, ilkokul ve ortaokul mezunu
bireylerin puan ortalamasindan daha ylksek oldugu ve egitim
durumuna gére BBO puan ortalamalari arasinda istatistiksel
acidan anlaml fark oldugu saptandi (P < ,05). Literatlrde yapil-
mis benzer ¢aligma bulgulari calismanin bu bulgusu ile paralel-
lik gostermektedir.®2* Bu farkin bireylerin egitim duzeylerinin
artmasiyla, bireylerin hastaliklarina yonelik bilgi diizeylerinin ve
tedaviye uyum durumlarinin daha ytksek olabilecegi ile iligkili
oldugu disUtnulebilir.

Galismaya dahil olan bireylerin gelirdurumuna gore bakim bagim-
lihg1 dizeyleri incelendiginde, geliri giderinden fazla olan bireyle-
rin BBO'den almis olduklari puan ortalamasinin geliri giderine esit
ve geliri giderinden az olanlara gére daha yiksek oldugu ve gelir
durumuna gére BBO puan ortalamalari arasinda istatistiksel agi-
dan anlamli fark oldugu saptandi. Juarez-Vela ve ark.® tarafindan
ispanya'da kalp hastalarinin bakim bagimliliginin degerlendirilmis
oldugu caligmada ise bireylerin finansal durumlarinin bakim ba-
gimhligini etkilemedigi belirlenmistir. Calismada gruplar arasinda
yasanan farkin bireylerin gelir durumunun arttikga bakim gerek-
sinimlerini kargilamada daha az zorluk yasamasiyla iligkili olabi-
leceginden kaynaklanabilecegini, literattirde yer alan bagka bir
calisma bulgusu ile benzerlik gostermemesinin ise hiikiimetlerin
saglik politikasiyla iligki olabilecegini dlstindlrdu.

Calismaya dabhil olan bireylerin herhangi bir saglik glivencesinin
olma durumuna gore bakim bagimliligr diizeyleri incelendiginde,
saglik glivencesi olanlarin BBO puan ortalamasinin saglik gtiven-
cesi olmayanlardan daha ylksek oldugu ve saglik glivencesi du-
rumuna gére BBO puan ortalamalar arasinda istatistiksel agidan
anlaml fark oldugu saptandi. Bu farkin bireylerin bakimiyla ilgili
bircok gereksiniminin saglik gtivenceleri araciligiyla karsilaniyor
olmasiyla iligki olabilecegi seklinde distnulebilir.

Calismaya dahil edilen bireylerin BBO puani ile cinsiyet, medeni
durum, kronik hastalik varligi ve yatmakta olduklari servise gore
puan ortalamalari karsilastirildiginda, 6lgek puanti ile bu degisken-
ler arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark olmadigi saptandi
(P> ,05). Kavuran ve Turkoglu?, Kiligc ve ark.2® calismalarinda da
benzer sekilde cinsiyetin bakim bagimlilgi 6lgedinde fark olustur-
madigi belirlenirken, Juarez-Vela ve ark.”® ve Li ve ark.> yapmis ol-
duklari galigmalarda cinsiyet ile bakim bagimhh§r arasinda istatis-
tiksel olarak fark oldugu belirlenmistir. Calismanin bu bulgusunun
ayni kiltirde yapilan galigma bulgulari ile benzerlik gsterirken,
farkli kultUrlerde yapilan galisma bulgulari ile benzerlik gosterme-
mesinin kilttrel farktan kaynaklanabilecegini dlstndirdu.

Bireylerin Hastanin Hemsirelik Bakimini Algilayisi Olgegi puan
ortalamalari incelendiginde, 6lcekten almis olduklari puan orta-
lamasinin 68,11+8,02 oldugu saptandi. Olgekten alinabilecek en
dislk puanin 15, en yiksek puanin ise 75 oldugu ve bireylerin
almis olduklari puan arttikca hemsirelik bakimindaki memnu-
niyet dizeylerinin artmis oldugu distnuldiglnde, bireylerin
hemsirelik bakimina yonelik memnuniyet diizeylerinin oldukga
yuksek oldugu saptandi (Tablo 2). Oflaz ve Vural'in?® hastalarin
hemsirelik bakimini dederlendirmesine yonelik yapmis oldugdu,
Sise’nin? hasta bireylerin hemsirelik bakim algilayisi ve mem-
nuniyet duzeylerini etkileyen etmenleri belirlemek amaciyla
gergeklestirmis oldugu, Kol ve ark.'® Turkiye'de hemsirelik ba-
kim algisini, Gil ve Ding?” hastalarin ve hemsirelerin hemsirelik
bakimina yonelik algilarini incelemis olduklari galismalarda, bi-
reylerin hemsirelik bakimindan oldukga memnun olduklari belir-
lenmistir. Bu sonuglar arastirmada elde edilen bulgularla para-
lellik géstermektedir. iran'da hastalarin hemsirelik bakimindan
memnuniyetlerini incelemek i¢in yapilan bagka bir calismada ise
bireylerin hemsirelik bakimindan memnuniyet diizeylerinin ol-
dukga dustk oldugu belirlenmistir.2® Calismada elde edilen bul-
gularin dlkemizde yapilan benzer galisma bulgulari ile paralellik
gosterirken farkli bir Glkede yapilan ¢aligsma bulgusu ile benzerlik
gostermemesinin ¢alismaya katilan bireylerin sosyokltirel ya-
pisindaki farkliliktan ve sosyokltirel yapiyla iligkili olarak hem-
sirelik bakim algisi beklentilerinin degisebilecegiyle iliskili olabi-
lecedini distndurdu.
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Tablo 3. Sosyo-Demografik Ozelliklere Gore Bakim Bagimliligi Olgegi (BBO)
ile Hastalarin Hemsirelik Bakimim Algilayis1 Olgegi (HHBAO) Puanlarimin
Karsilastirilmasi

BBO Median HHBAQO Median

Degiskenler N (Min-Maks) (Min-Maks)
Cinsiyet Kadin 117 77 (17-85) 75 (42-75)
Erkek 128  77.5(17-85) 75 (31-75)
Test ve p degeri U=7.850 U=7.732
P=.512 P=.622
Medeni durum Evli 195 77 (32-85) 75 (31-75)
Bekar 49 77 (17-85) 75 (50-75)
Test ve p degeri U=4.535 U=5.629
P=.446 P =.059
Egitim Durumu Okuryazar degil 61 68 (18-85)° 75 (51-75)
ilkokul mezunu 110  77.5 (17-85)* 75 (31-75)
Ortaokul mezunu 24 77.5(43-85)" 75.5 (50-75)
Lise mezunu 35 83 (28-85) 75 (52-75)
Universite ve iizeri 15 80 (74-85)" 75 (60-75)
Test ve p degeri XKW =2.010 ¥*KW =4.543
P =.001 P=.337
Gelir durumu Gelir giderden az 25 65 (17-83)" 74 (51-75)
Gelir gidere esit 197 77 (17-85)* 75(31-75)
Gelir giderden fazla 22 80 (67-85)* 75(60-75)
Test ve p degeri XKW =17.558 Y*KW = 3.546
P =.001 P=.172
Saglik giivencesi Var 219 78 (17-134) 75(31-75)
Yok 25 66 (17-85) 73.5(51-75)
Test ve p degeri U=1.887 U=3.468
P=.005 P=.042
Kronik hastalik varhg: Var 146 76 (17-129) 75 (31-75)
Yok 95  78(17-134) 75 (41-75)
Test ve p degeri U =7.906 U=6.321
P=.194 P=.069
Yatmakta Oldugu servis Dahili birim 105 76 (17-129) 70 (31-75)
Cerrahi birim 140 77.5(23-134) 75 (41-75)
Test ve p degeri U=7.911 U=3.070
P=.305 P=.001

Min: minimum; Maks: maksimum, U: Mann-Whitney U Testi; x*Kruskal Wallis test istatistigi, a-b: Aym1 harfe sahip
gruplar arasinda fark yoktur.

Tablo 4. BBO ile HHBAO Puanlarinin Korelasyon Degerlendirmesi

HHBAO
BBO T 0,233%*
p 0,001

r: Spearman’s rho; BBO: Bakim Bagimlihg: Olcegi; HHBAO: Hastalarin Hemsirelik Bakimim Algilayist Olcegi

Calismaya dahil edilen bireylerin sosyodemografik ozellikleri ile
HHBAO puan ortalamalarinin karsilastiriimasi Tablo 3'de veril-
mistir. Calismaya dahil edilen bireylerin saglik glivencesinin olma
durumuna gore hemsirelik bakimina yonelik algilari incelendigin-
de, saglik glivencesi olanlarinin HHBAO'den almis olduklari puan
ortalamasinin saghk glivencesi olmayanlardan daha yilksek oldu-
§u ve saglik giivencesi durumuna gére HHBAO puan ortalamalari
arasinda istatistiksel agidan anlamli fark oldugu saptandi.

Galismaya dahil edilen bireylerin yatmakta oldugu servise gore
hemsirelik bakimina yénelik algilari incelendiginde, cerrahi bi-
rimde yatmakta olan hastalarin HHBAO'den almis olduklari puan
ortalamasinin dahili birimde yatmakta olan hastalara gére daha
yiiksek oldugu ve yatmakta oldugu birime gére HHBAO puan or-
talamalari arasinda istatistiksel agidan anlamli fark oldugu sap-
tandi. Oztiirk ve ark.? tarafindan yapilan bir calismada ise hasta-
larin hemsirelik bakimina yonelik algisinin kliniklere gore farklhlik
olusturmadigi belirlenmistir. Calismamizda kliniklere gore farklilik
olmasi, dahili birimde yatan bireylerin kronik hastaliklari nedeniyle
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bakim gereksinimlerini genelde kendilerinin kargilamasi, cerrahi
birimde yatan bireylerin ise 6zellikle ameliyat sonrasi donemde
hemsirelik bakimina yogun sekilde ihtiya¢c duymasi ve bunun so-
nucu olarak da hemsirelik bakim algisinin olumlu ydnde etkilen-
mis olabilecegi seklinde yorumlanabilir.

Caligmaya dahil edilen bireylerin HHBAO puani ile cinsiyet, mede-
ni durum, egitim durumu, gelir durumu ve kronik hastalk varligi
degiskenleri ile dlgcek puan ortalamalari karsilastirildiginda ise is-
tatistiksel agidan anlamli farkin olmadigi belirlendi (P>0,05). Oz-
tlrk ve ark.® calismasinda da benzer sekilde cinsiyetin ve medeni
durumun hastalarin hemsirelik bakimini algilayislari arasinda fark
olusturmadigi belirtilirken, egitim durumunun ve gelir durumu-
nun farklilik olusturdugu saptanmistir.

Literatlrde hastalarin hemsirelik bakim algisini ve bakim algisini
etkileyen faktorleri inceleyen birgok ¢alisma olmakla birlikte has-
talarin bagimlilik diizeylerinin hemsirelik bakim algisina etkisini
inceleyen calismalarin sayisi oldukga sinirlidir. Bu ¢alismada bi-
reylerin BBO puan ortalamalari ile HHBAO puan ortalamalari ara-
sindaki iliski incelendiginde, bireylerin 6lgeklerden almis olduklari
puan ortalamalari arasinda pozitif yonde zayif diizeyde istatistik-
sel agidan anlamli bir iligki oldugu belirlendi (P < ,05) (Tablo 4).

Hastalarin bakim bagimhhgr 6lceginden almis olduklari ylksek
puanin bagimsizliklarini arttirdigi disintldtglnde, bagimsizligin
artmasi hemsirelik bakimina yonelik algilarini da arttirdigini orta-
ya koymaktadir. Benzer sekilde Kavuran ve Turkoglu’ nun?' noérolo-
jik hastalarin bakim bagimliligi ile hemsirelik bakim memnuniye-
tini incelemis olduklar galismada da hastalarin bakim bagimhhgi
Olgegi puanlari ile hemsirelik bakimini algilayisi dlgegi puanlari
arasinda pozitif yonde anlaml bir iligki oldugu belirlenmistir. Bu
bulgular, bagimlilik diizeyi ylksek olan hastalarin hemsirelik ba-
kimina yonelik algilarinin ve hemsirelik bakimindan memnuniyet
dizeylerinin daha diglk oldugunu ifade etmektedir. Bu durum
hastalarin bagimsizlik durumu desteklendikge ya da bagimli olan
hastalarin bagimsizlik yoniinde gelisme gosterdikge hemsirelik
bakimina yonelik algilarinin ve memnuniyet dizeylerinin olumlu
yonde gelismis olabilecegi seklinde yorumlanabilir.

Sonug olarak, érnekleme dahil edilen bireylerin bakim bagimlligi
dlzeyleri disuk, hemsirelik bakimi algilari ise ylksek diizeydedir.
Ayrica bireylerin bakim bagimhhgi dizeyleri egitim dizeyi, gelir
durumu ve herhangi bir saglik glivencesine sahip olma durumu-
na gore, hemsirelik bakimini algilayislar ise herhangi bir saglik
sigortasina sahip olma durumu ve yatmakta olduklari servise
gore farklilik géstermektedir. Ayni zamanda bireylerin bakimdaki
bagimlilik dizeyleri ile hemsirelik bakimini algilayislari arasinda
pozitif yonde zayif dlizeyde anlamli bir iligki vardir.

Bu arastirmada elde edilen bulgular dogrultusunda, servislerde
hemsire planlamasi yapilirken bagimlilik diizeyinin hemsirelik ba-
kimi algisini etkilemesi nedeniyle bireylerin bagimhlik diizeyleri-
nin goz oninde bulundurularak planlama yapilmasi ve galisma-
sinin verilerinin karsilastirilmasinda servis bazinda karsilastiriima
yapilmasi onerilebilir.

Etik Komite Onayi: Arastirmanin uygulandidi kurumun bagh bulunmus
oldugu Ordu Il Saghk Midirliigi'nden yazili izin, Ordu Universitesi Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu'ndan etik onam alinmistir (Tarih: 24 Ekim 2019;
Sayl No: 2019/145).

Hasta Onamu: Yazili ve sozIU hasta onami bu ¢alismaya katilan hastalar-
dan alinmistir.
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