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Oz

Hipertansiyon diinyada énemli bir halk sagligi sorunudur. Hipertansiyon hastasinin 6z bakimi
ve hastaligi kontrol altinda tutulmasinin saglanmasi icin hemsireler tarafindan yapilan saghk
egitimleri ve danismanliklar 6nemli bir yer tutmaktadir. incelenen calismalarda hipertansiyon
ydnetiminde teknolojinin gelismesi ile beraber kisa mesajlasma sistemleri, web tasarimi, akilli
telefon uygulamalari gibi teknoloji tabanh girisimler ile hastalarin hastallk yonetimini
iyilestirmeye yoénelik calismalar yurGtuldigu gérulmektedir. Uygulanan teknoloji tabanl
girisimlerde model ve teoriler ile desteklenmis egitim iceriklerinin Uzerinde de durulmaktadir.
Bu acidandir ki bu derlemede hipertansiyon hastalarinda bakim yénetimi saglamak igin saglik
inang modeli kullanim durumunu incelemek amaclanmistir. incelenen calismalarda saglik
inan¢c modelinin nitel, tanimlayici ve deneysel calisma seklinde birgok calisma tasariminda
kullanildigi gérulmektedir. Hipertansiyon hastalarinin kendi kendine bakim davraniglari
gelistirmede modelin 6z-yeterlik, algilanan duyarlilik ve ciddiyet kavramlarini ele alan egitim
programlarinin tasarlanmasi ve uygulanmasinin énemli oldugu gérulmektedir. Hipertansiyon
hastalari igin teknoloji tabanli girisimli calismalarda da saglik inan¢ model temelli saglik egitimi
ve danismanliklarin hastalarin bilgi dizeylerini ve tedavi uyumlarini olumlu yénde etkiledigi
goérulmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hipertansiyon, Inang, Hemsirelik
Abstract

Hypertension is an important public health problem in the world. Health education and
consultancy provided by nurses have an important place in ensuring the self-care of
hypertension patients and keeping the disease under control. In the studies examined, it is
seen that with the development of technology in hypertension management, studies are being
carried out to improve the disease management of patients with technology-based initiatives
such as short messaging systems, web design, and smartphone applications. In the
technology-based initiatives implemented, educational content supported by models and
theories is also emphasized. In this respect, this review aims to examine the use of health
belief models to provide care management in hypertension patients. In the studies examined,
it is seen that the health belief model is used in many study designs in the form of qualitative,
descriptive and experimental studies. It seems important to design and implement training
programs that address the model's concepts of self-efficacy, perceived sensitivity and severity
in developing self-care behaviors of hypertension patients. In technology-based intervention
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studies for hypertension patients, it is seen that health belief model-based health education
and consultancy positively affect patients' knowledge levels and treatment compliance.

Keywords: Hypertension, Belief, Nursing
1. Girig

Hipertansiyon en sik gérllen kronik hastaliklardan biridir ve kuresel bir halk saghgi sorunudur.
Amerika Birlegik Devletleri ve pek cok Avrupa Ulkesinde erigkin nufusun yaklagik %25-30’u
hipertansiyon tanisina sahip oldugu goérulmektedir (TUrkiye Endokrinoloji ve Metabolizma
Dernegi, 2018; Varleta, et al., 2017). Hipertansiyon 2010 yilinda, diinya genelinde yaklasik 9.4
milyon dlumden sorumlu baslica risk faktdrt olarak tanimlanmis ve 1975 yilindan itibaren
gecen kirk yilda diinyada kan basinci yikselen insan sayisi %90 artmigtir. Artisin cogu dusuk
ve orta gelirli Ulkelerde meydana geldigi de gérulmektedir (Mattei da Silva et al., 2020; Mendis
et al., 2011; NCD Risk Factor Collaboration, 2017; Varleta, et al., 2017).

Ulkemizde hipertansiyon prevalansinin belilenmesi amaciyla yiiriitilen Tirk Hipertansiyon
Prevalans Calismasina (PatenT) gbére, erigkin yas grubunda 2003 yilinda hipertansiyon
prevelansi %31,8 iken 2012 yilinda prevelans %30,3 olarak bulunmustur (Sengul et al., 2016).
Tirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) 2021 yili 6lim nedeni istatistiklerine bakildiginda dolasim
sistemi hastaliklari %33,4 ile ilk sirada yer almakta; dolagim sistemi hastaliklarindan kaynakli
Slumler alt 6lum nedenlerine gdre incelendiginde %10,9'nun hipertansif hastaliklar oldugu
gérilmektedir (TUIK, 2021). Turkiye Saglik Arastirmalari 2019 verilerine gore ise 15 yas ve
UstU bireylerde gérulen hastalik turleri arasinda hipertansiyon %16,4 ile uguncu sirada yer
almaktadir (TUIK, 2019).

Yash nufusun yarisindan fazlasinda gorulmesi ve ayni zamanda kalp hastaliklari, inme, bobrek
hastaligi, erken &lUm ve yeti yitimi gibi durumlarla da iligkili olmasi nedeniyle hipertansiyon
hastaligi saglik ve ekonomi alaninda yuk olusturan énemli bir hastaliktir (Badir, 2017). Bu
acidandir ki hipertansiyon hastaliginin yénetimi énemli bir durum olusturmaktadir. Hastaligin
ybnetiminde duzenli kontrollerin yapilmasi, ilag uyumlarinin saglanmasi, olumlu saglhk
davraniglarinin gelistiriimesi gerekmektedir (Song, et al., 2019). Hipertansiyon hastalari icin
hemsireler dlzenli kontrollerin hatirlatimasi icin énemlidir. Hastanin 6z bakimi ve hastaligi
kontrol altinda tutulmasinin saglanmasi icin hemsireler tarafindan yapilan saglik egitimleri ve
danismanliklar dnemli bir yer tutmaktadir. Etkili saglik egitimi ve danismanliklar icin egitim
materyallerinin geligtirilip hastaya verilmesi, bilgi tekrar ve pekistirmesi acisindan da 6nem
arzettigi icin hemsirelerin bu agidan da calismasi gerekmektedir (Akdemir & Ozer, 2020)

Son yillarda yapilan ¢alismalarda hipertansiyon yénetiminde teknolojinin gelismesi ile beraber
kisa mesajlagma sistemleri, web tasarimi, akilli telefon uygulamalari gibi girigsimler ile hastalarin
hastalik yonetimini iyilestirmeye yonelik calismalar yaritildugu goérilmektedir. Uygulanan
girisimlerde model ve teoriler ile desteklenmis egitim iceriklerinin Uzerinde de durulmaktadir.
Bu modellerden biri Saglik inang Modeli (SiM) olarak belirtiimektedir (Song, et al., 2019;
Zhang et al., 2020). Saglik inang Modeli'ne dayall kapsamli hatirlatma sistemi, telefon
teknolojisinin kullanimini entegre eden surekli ve cok stratejili saglik egitimi sistemleri ile
hipertansiyon 6z bakim sureglerinde etkili oldugu gértulmektedir (Wang et al., 2020).

Bu derlemede hipertansiyon hastalarinda bakim yénetiminde Saglk inanc Modeli'nin
kullanimina iliskin guncel literatUr bilgilerini sunmak amaclanmistir.
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2. Genel Bilgiler
2.1. Hipertansiyon Yonetimi

Kanin, kan damari duvarina yaptigi basing, kan basinci olarak tanimlanmaktadir (Akdemir &
Ozer, 2020). Sistolik kan basincinin 140 mmHg, diyastolik kan basincinin 90 mmHg ve
Uzerinde bulunmasi hipertansiyon olarak kabul edilmektedir (Aydogdu et al., 2019; WHO,
2021). Nedene gore hipertansiyon, primer hipertansiyon ve sekonder hipertansiyon olarak
siniflandinimaktadir. Hipertansiyon olgularinin yaklasik %95’lik kismini primer hipertansiyon
olusturmakta, diger kismini da sekonder hipertansiyon olusturmaktadir (Badir, 2017).
Hipertansiyon uzun zaman icinde olusmaya bagladi ise semptom vermeyebilmekte ve
hastaya tani tesadufen konulabilmekte veya hipertansiyona iligkin hedef organ hasar
meydana geldigi surecte hasar olusan organlara yénelik semptom ortaya cikabilmektedir.
Hipertansiyon 6zellikle damar yapisindan zengin dokular olan beyin, kalp, géz ve bdbrekler
gibi organlari daha fazla etkilemektedir (Akdemir & Ozer, 2020).

Primer hipertansiyonun nedeni kesin olarak bilinmemekle birlikte fazla kalori alimi, tuzlu yeme

aliskanlig, yetersiz potasyum alimi, asin alkol tiketimi, sigara kullanimi, hareketsiz bir yagsam
tarzi risk faktorleri olarak belirtiimektedir (Badir, 2017). Primer hipertansiyon, uygun tedavi ile
iyi kontrol edilebilir. Yagsam tarzi degisiklikleri ve antihipertansif ilaglarin kombinasyonu ile
tedavi genellikle kan basincini kalbe veya diger organlara zarar vermeyecek seviyelerde
tutabilmektedir. Hipertansiyonun ciddi komplikasyonlarindan kaginmanin anahtari, hasar
meydana gelmeden énce onu tespit etmek ve tedavi etmektir. Antihipertansif ilaclar kan
basincini kontrol eder ancak tedavi etmez, hastalarin dugsuk kan basinci seviyesini korumak
ve komplikasyonlari énlemek icin ila¢c almaya devam etmeleri gerekmektedir (Mattei da Silva
et al., 2020; WHO, 2021). Yasam tarzi dnlemleri hem yUksek kan basincinin kontroliinde hem
de risk faktoéra yonetiminde faydalidir. Bunlar arasinda kilo verme, fiziksel aktivitede artis, tuz
aliminda azalma, alkol aliminda azalma ve sigarayi birakma sayilabilir. ilag tedavisi ile ilgili
olarak, hipertansiyonun tedavisi icin birkac¢ ilagc sinifi 6nerilir. Bu 6neri, mevcut hastalik
kosullarina ve komplikasyonlarin varligina veya yokluguna baghdir (Aydogdu et al., 2019;
Mattei da Silva et al., 2020; Onoruoiza et al, 2015).

Hemsgirenin hipertansiyon yonetimindeki roli gecmis zamandan bu yana; kan basincini
olcmek, izlemek, hasta egitimi olarak tanimlanmaktadir. GlUnimuzde ise hipertansiyon
yénetiminde hemsireler; ilag yonetimi, hasta egitimi, danismanlik ve beceri gelistirme, bakimin
koordinasyonu, toplum saghginin korunmasi gibi farkli iglevlerin de eklenmesi ile genisletiimis
rollere sahiptir (Akdemir & Ozer, 2020; Himmelfarb et al., 2016). Hemgireler, klinik rollerine ek
olarak, hipertansiyon sonugclarinin sosyal, kulttrel, ekonomik ve davranigsal belirleyicilerini
buatlnsel olarak inceleyerek ve bu belirleyicileri ele almak icin kaltire duyarl mudahaleler
tasarlayarak hipertansiyon yénetimini iyilestirmek icin klinik ve toplum temelli arastirmalara
liderlik edebilmektedirler (Himmelfarb et al., 2016).

Hemsireler, takip ettikleri hipertansiyon hastalarina hipertansiyon yonetimi, tedavi rejimi ve
hastaligin kontrolu sureci icin bilgi eksikligi, tedavi programina uymama gibi hemsirelik tanilar
koyabilirler. Hemsgirelik tanilari ile hastanin hastalik surecini anlamasi ve 6z bakim programina
katilmasi ile dzydnetimini kolaylastirabilirler (Akdemir & Ozer, 2020).

2.2. Hipertansiyon Hastalarinin Bakim Yénetiminde Saglik inan¢ Modeli

Halk saghgi arastirmacilari Amerika Birlesik Devletleri'nde, 1950’li yillarda saglik egitiminin
etkinligini arttinci psikososyal bir model olusturmayi planlamislardir. Arastirmacilar yas,
cinsiyet, sosyoekonomik statli, etnik kéken gibi demografik faktdrlerin koruyucu saglk
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davraniglarinda etkili oldugunu; fakat saglik hizmetlerinin sunumu Ucretsiz yapilsa bile, dusuk
sosyoekonomik stattll bireylerin hizmeti daha az kullandiklarini fark etmislerdir. Bu saptama,
koruyucu saglik davraniglar géstermenin baska faktérlerin etkisi altinda oldugunu ortaya
cikarmistir. Bu durumun nedenini aciklamak icin Rosenstock, 1966’da Saglik inang Modelini
ilk kez kullanilabilir sekilde gelistirmistir. Bu model sonraki yillarda Becker ve meslektaglarinin
calismalariyla genisletilmistir. Saglik inanc Modeli, bireyin saglik davranislarini etkileyen
faktorleri, medikal davraniglarini ve semptom ydnetimini anlamak icin kullanilan en eski, belki
de en ¢ok kullanilan model haline gelmistir (Champion & Skinner; 2008).

SiM bilesenleri; algilanan ciddiyet, algilanan yarar, algilanan duyarlilik ve algilanan engel algisi
temel bilesenlerinden olusmaktadir. Oz etkililik/yeterlilik ise modele sonradan eklenmistir.
Algilanan duyarlilik, kisinin kendisinin hastaliga yakalanmasina ne kadar ihtimal verdigi
anlamina gelir. Algilanan duyarllik kavraminin bazi saglk koruma davraniglarinin habercisi
oldugu ortaya cikmistir. Algilanan ciddiyet, Kisinin hastaliya yakalanmasinin sonuclarinin ne
kadar ciddi oldugunu dusundiugu anlamina gelir. Algilanan yarar, tedbirli davraniglarda
bulunmanin faydalari anlamina gelir. Bir davranigi deg@istirmek icin eyleme ge¢cme istegi gelir
ve tedbirli davranisin hastaligi etkili bir bicimde énleyecegine inanmayi gerektirir. Algilanan
engel, saglik davranigi degisimini etkileyen kayiplar ve engeller anlamina gelir. Eylem ipuglari,
bir bireyi saglik davranigina girmeye motive eden uyaranlari icerir. Eylemi tetikleyen uyaran
dahili veya harici olabilir. Oz etkililik, Modele 1988 yilinda eklenmistir. Oz etkililik, bireyin bir
davranisa yonelik girisim yapabilecegine ve yaptiginda basarili olabilecegine dair inancidir.
Bireyin davranisi gerceklestirebilecegine ve olumlu sonu¢ alacagina inanmasi onu gugla bir
sekilde motive eder. Bu sekilde 6z etkililigi dusuk bireye goére daha rahat eyleme gecer
(Strecher & Rosenstock, 1997; Gézum & Capik, 2014).

Saglik inang Modeli, 1950’lerin basindan bu yana hem saglikla ilgili davranislarin degisimini
ve surdurtulmesini aciklamak hem de saglik davranigi madahaleleri icin kilavuz bir gerceve
olarak saglik davranigi arastirmalarinda en yaygin kullanilan kavramsal cercevelerden biri
olmustur. Son yirmi yilda SiM, saglik davranisini degistirmeye yonelik miidahaleleri
desteklemek icin kullanilan bir model haline gelmistir (Champion & Skinner; 2008). Saghk
inanc Modeli, bir kisinin bir saglik sorunu tehdidi hakkindaki algilarina ve beraberinde sorunu
Onlemek veya ydnetmek icin Onerilen bir davranisin degerlendiriimesine deginmektedir
(Strecher & Rosenstock, 1997). Model, diinyada ve Ulkemizde meme kanseri, kolon kanseri,
ilag kullanimi, okul yaralanmalari, sigara birakma, osteoporoz gibi birgok alanda kullaniimigtir
(Chou & Shih, 2022; Cenesiz & Atak, 2007; G6zum & Capik, 2014; Khani et al., 2015; Kiling &
Gur, 2018; Kurcer & Erdogan, 2020; Lau et al., 2020; Parwati, et al., 2021; Olgun & Akdogan;
2015).

Son yillarda hipertansiyon hastalarinin bakim yénetiminde saglik inan¢ modelinin kullanildigi
calismalarin sayisinin giderek arttigi dikkati cekmektedir (Zhang et al., 2020; Wang et al., 2020;
Wan, 2018). Saglik inan¢ modeli bilesenleri dogrultusunda hipertansiyon hastaligina yénelik
saglik davranigi gelistirmeye yénelik degerlendirme Sekil 1’de verilmektedir (G6zim & Caplk,
2014). Bu dogrultuda asagida literatiirde hipertansiyon hasta gruplarinda Saglik inanc Modeli
kullanilarak yuratalen caligma drnekleri incelenmektedir.

Saglik Akademisi Kastamonu 585



Atif | Reference: “ARAMAN, Z. (2024). Periferik Vestibiiler Sistemin Nérogelisimi Ve Gelisime Etki Eden
Genetik Faktorler. Saghk Akademisi Kastamonu (SAK), 9(3), 594-607. DOI:
A https://doi.org/10.25279/sak.1196572"

Hipertansiyon
hastaligina yonelik
algilanan hassasivet
Hipertansiyon
hastaliginin
Hipertansiyon blf‘-’-}_’df?kl algilanan
hastaligina yonelik tehdidi
algilanan ciddiyet
Hipertansiyon
g hastaliginin
Gen_el saglik bl
DONVASHONL . :
saghk davranisim
vapma olasili1
Hipertansiyvon
hastaligimin
vinetimine vonelik
saghk davranmigimn
yararlan Hipertansiyon
bastaligimn
vinetimine vinelik
i ; saglik davramsina
Hipertansiyon :
hastaligmin nang
vonetimine vonelik
saglik davraniginin
Eyleme geciriciler

Sekil 1 Saglik Inanc Modeli Bilesenleri Dogrultusunda Hipertansivon Hastalig:

Wang ve ark. tarafindan yapilan arastirmada, inme gecirmis hastalarda saglik inan¢ modeline
dayal kapsamli bir hatirlatma sisteminin baslangictan 6 aya kadar saglik davranislari, kan
basinci, engellilik ve nuks Uzerine etkilerini belirlenmek amaclanmigtir. Randomize kontrollt
olarak yapilan calismada kapsamli hatirlatma sisteminin, hastalarin saglik davranislarini ve ilag
uyumunu iyilestirdigi, kan basincini ve engelliligi azalttigr saptanmistir (Wang et al., 2020).

Zareban ve ark. Iran’daki hipertansif hastalar arasinda yiiksek kan basinci 6z bakimi
degerlendirmek amaci ile yapilan galismada veri toplama araci saglik inan¢ modeli yapilari
kullanilarak temellendirilmistir. Calisma kesitsel olarak yapilmigtir. Calisma sonucu olarak
saglik inan¢g modeline dayal saglk egitiminin, hastanin kan basincini distrmede daha saglikli
davraniglar ortaya koymasinda énemli olacagi vurgusu yapilmigtir (Zareban et al., 2020).

Zhang ve ark. tarafindan hipertansif iskemik inme hastalarinda Saglik inang Modeli, inme
bilgisi, saglik davranigina saglik inanci, kan basinci kontroll ve engellilige dayall kapsamli
hatirlatma sisteminin ileriye donuk yollarini test etmek amaci ile bir caligma yurataimustar. Bu
calismada, hipertansif iskemik inme hastalarinda saglik inangc modeli hemsirelerin daha iyi
saglik sonuclar elde etmeleri icin taburcu olduktan sonra ve toplum baglamlarinda saghk
eqQitimi stratejilerini gelistirmelerine yardimci olabilecegi belirtiimistir (Zhang et al., 2020).
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Ma, hipertansiyonu olan geng ve orta yash yetigkinlerde 6z bakim davraniglarini etkileyen
faktérlerin saglik inan¢ modeline gbre arastirilmasi amaci ile yaptigi calismada, hipertansiyonu
olan geng ve orta yash eriskinlerde 6z bakim davraniglarinin belirleyicileri arasinda yas,
hipertansiyon ile iligkili komplikasyonlar, algilanan duyarllik, ciddiyet, yarar, engeller ve 6z
yeterlilik yer almaktadir. Saglik inan¢ modelinin bes yénu toplam varyansin % 47.0'ini
olusturmaktadir. Bu calismada, nufus icin saglk inanclarinin iyilestiriimesini hedefleyen bir
saglik egitimi programinin gelistiriimesinin énemi vurgulanmistir (Ma, 2018).

Larki, Tahmasebi ve Reisi; iran’in Giineyindeki Bushehr Bélgesinde saglik okuryazarligi diisiik
olan hipertansif hastalarda saglik inan¢ modeline dayali, 6z bakim davraniglarini tahmin eden
faktorleri belirlemeye yoénelik bir calisma ydratmastar. Calismalarinda hastalarin - 6z-
yeterliligini, algilanan duyarlilik ve komplikasyonlarin ciddiyeti hakkindaki inanclarini arttirmak
icin egitim programlarinin tasarlanmasi ve uygulanmasi, disuk saglik okuryazarligi hipertansif
hastalarda 6z bakim davraniglarini iyilestirebilir sonucuna varmiglardir (Larki et al., 2018).

Obirikorang ve ark. Gana nufusunda antihipertansif tedaviye uyumsuzluk durumlar ve bunu
etkileyen faktorleri belilemek amaci ile saglk inan¢ modelini kullandiklar kesitsel
calismalarinda, hastalarin antihipertansif tedaviye uyumsuzluk oranini %58,6 olarak
bulmustur. Hastalarin uyumsuzluk yordayicilari algilanan engeller, duyarliik ve ciddiyet
oldugu ve mudahale programlarinda saglk inan¢c modeli ile iligkilendirilerek mudahele
programlari ydnlendirilebilecegi vurgusunu yapmiglardir (Obirikorang et al., 2018).

Wan ve ark. hipertansif iskemik inme hastalarinda saglk davraniglarini ve kan basinci
kontrollinu gelistirmek icin kapsaml bir hatirlatma sisteminin etkinligini arastirmak icin
randomize kontrolll bir arastirma yuratmustur. Bu ¢alismada, saglik inan¢g modeline dayali
kapsamli hatirlatma sisteminin 3 ayda kullaniimasinin, hipertansif iskemik inmeli hastalarin
cogunun saglk davranisinda ve kan basinci kontrolinde iyilesme sagladigi belirlenmistir.
Aragtirmacilar, uzun vadeli etkiyi belirlemek icin bu mudahale protokolinin devam eden
uygulamasinin basarili olacagini savunmaktadirlar (Wan et al., 2018).

Khorsandi, Fekrizadeh ve Roozbahani; yasllarda hipertansiyon kontrol davranislarinin
benimsenmesinde saglik inan¢ modeline dayal egitimin etkisini arastirmak icin yaptiklari yar
deneysel calismada, saglik inan¢c modeline dayall egitimin yasl hipertansiyon hastalarinin
performans ve saglik inancini artirdigini saptamigtir. Bu nedenle yaslilarda 6z bakim
davraniglarini  gelistirmek icin saghk inan¢ modelinin kullanilabilecegini belirtmiglerdir
(Khorsandi et al., 2017).

Guneydogu Amerika Birlesik Devletleri’nde yasayan 40-65 yaslarinda hipertansiyon ve/veya
hiperlipidemili 34 Afrika kdkenli Amerikali erkekte hipertansiyon ve hiperlipidemi yénetimi
hakkindaki bilgi, tutum ve inancglari arastirmak amaci ile saglk inang modeli bilesenleri ile
temellendirilmis yari yapilandinimig gérugme sorular kullanilarak yuz yize odak grup olarak
yuratalmas calismada, katihmcilar hipertansiyon 6z yénetimi hakkinda yuksek duzeyde bilgi
sahibi olduklarini ancak kolesterol 6z ydnetimi hakkinda daha az bilgi sahibi olduklarini
belirtmigtir. Kendi kendine ydnetimin dnindeki engeller arasinda ilag yan etkileri ve sagliksiz
beslenme duzenleri oldugu belirtiimektedir. Kolaylastiricilar olarak ise sosyal destek, olumlu
saglik deneyimleri ve aileye verilen deger vurgulanmistir (Long, et al., 2017).

Naanyu ve ark. Kenya’nin batisindaki kirsal kesimde hipertansiyon bakimi ile iligkili faktorleri
degerlendirmek amaciyla yaptiklari calismada, duygusal ve cevresel faktérlerin davranig
Uzerindeki etkisini iceren degistiriimis bir saglik inang modeli kullanarak nitel bir arastirma
yuaratmustur. Bireysel ve cevresel faktérleri hipertansiyon bakiminin éntindeki engeller olarak
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tanimlamiglardir. Saglik inan¢ modelinin bu c¢alismada bilesenlerinin analiz slrecinde
kategoriler olarak kullanildigr géralmektedir (Naanyu et al., 2016).

Yue ve ark. tarafindan Cinli hipertansif hastalarinin teorik bir cerceve olarak saglik inan¢ modeli
kullanilarak kesitsel bir calisma yapiimistir. Bu ¢alismada, yashlk (p = 0,037), daha uzun
hipertansiyon hastasi olmak (p = 0,003), daha uzun ila¢ kullanim suresi (p = 0,001) ve
antiplatelet ajanlarin bir kombinasyonunu alma (p <0,001) risk faktérleri, antihipertansif tedavi
uyumunu ve farkli saglik inang modeli bilesenlerini etkiledigi saptanmistir. Saglik inan¢ modeli,
Cinli hipertansif hastalar arasinda ilag uyumunu tahmin etmede guvenilir oldugu bulunmustur
(Yue, et al., 2015).

Hoseini ve ark. tarafindan hipertansiyon riski altindaki kadinlarin saglik inan¢g modeline dayali
bir egitim programinin fiziksel aktivitesi Gzerine etkisinin arastinimasi amaci ile yapilan
deneysel calismada, midahale grubunda egitimden 2 ay sonra fiziksel aktivite ortalamasinin
anlaml sekilde arttigi bulunmustur (p = 0,03). Bu calismada, hipertansiyon riski altinda olan
kadinlarin saglk inan¢ modeline dayali egitim planinin fiziksel aktivite Uzerine etkinligi
dogrulanmigtir (Hoseini, et al., 2014).

Kirsal alandaki hipertansiyon hastalarinda yuratilen bir calismada, saglik inan¢g modeli temel
alinarak hipertansiyon ilag tedavisine uyum faktorlerinin belirlenmesi amaclanmigtir. Kesitsel
olarak yapilan calismada tedavi uyum prevalansi %24 olarak bulunmustur. Bu calismada,
duzenli fiziksel aktiviteye sahip olan ve sigara icmeyenlerin, sedanter yasam tarzi ve sigara
icenlere gbére hipertansiyon ilacina daha fazla uyumlu olduklarn bulunmustur (p <0,01).
Calisma populasyonunda hipertansiyon yonetimine uyum prevalansi dusuktur; bu yetersiz
algilanan duyarlilik, algilanan ciddiyet, algilanan fayda ve kotu yasam tarzi faktorlerinden
kaynaklandigi vurgulanmaktadir (Kamran, et al., 2014).

Chen ve ark. (38) Cin’'de tuz kisitlama kasigi uygulamasi Uzerine yaptiklan saglik inang
modeline gdre tasarlanmig bir anketle yaptiklar kesitsel calismada, mevcut tuz kisitlama
kasiginin iyilestiriimesi ve tuz kisitlama kasiginin dogru kullaniminin, hipertansiyonun ciddiyeti
ve tuz azaltmanin yarar konusunda egitim verilmesinin, hipertansiyon riski tasiyanlar icin
gerekli oldugu sonucuna varmislardir (Chen, et al., 2013).

incelenen galismalarda, Saglik inang Modeli’nin nitel, tanimlayici ve deneysel calisma seklinde
bircok calisma tasariminda kullanildigi gérilmektedir. Nitel calismalarda modelin, 6zellikle veri
analiz sureclerinde kategori olusturmak ve temalari belirlemek icin kullanildigi gértulmektedir.
Tanimlayici calismalarda ise saglik inan¢ modeli bilesenleri ile olusturulan anketler tizerinden
calismalar ydrdtiimis ve daha cok veri toplama formlarinda kullaniimistir. Deneysel
calismalarda ise modelin daha c¢ok mudahale grubuna uygulanacak girisimlerin
olusturulmasinda kullanildigr gérilmektedir.

3. Sonug ve Oneriler

Hipertansiyon tedavisine uyumlari icin hastalarin, 6z bakim davranislarinda bulunmasinin
6nemli oldugu bilinmektedir. Hipertansiyon hastalarinin 6z yénetimini kolaylastirmak icin
Saglik inang Modeli’'nde yer alan 6z-yeterlik, algilanan duyarlilik ve ciddiyetini ele alan egitim
programlarinin tasarlanmasi ve uygulanmasinin kendi kendine bakim davranislari gelistirmede
6nemli oldugu gdrulmektedir. Hipertansiyon hastalar icin teknoloji tabanl girisimli
calismalarda da saglik inan¢ model temelli saglik egitimi ve danismanliklarin hastalarin bilgi
duzeylerini ve tedavi uyumlarini olumlu yénde etkiledigi gértilmektedir. Bu agidandir ki son
dénemlerde teknoloji tabanli egitim ve danismanliklarda gelismesi ile beraber hipertansiyon
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hastalari icin olusturulacak teknoloji tabanli tasarimlarda saglik inan¢ modeli ile olusturulan
saglik egitimleri kullanilabilir.
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Extended Abstract

Hypertension is an important public health problem in the world. In the management of the
disease, it is necessary to provide regular controls, ensure drug compliance, and develop
positive health behaviors. Health education and counseling provided by nurses have an
important place in the self-care of the hypertension patient and in order to keep the disease
under control. Nurses need to work in this context as well, since the development and delivery
of training materials for effective health education and counseling is important in terms of
repetition and reinforcement of information. In the studies examined it is seen that with the
development of technology in hypertension, technology based initiatives such as short
messaging systems, web design, smart phone applications are carried out to improve the
management of patients. In applied technology based initiatives, educational content
supported by models and theories is also emphasized. Nurses are in a unique position to
promote health in this vulnerable population using the health belief model. In this respect, in
this review, it is aimed to examine the use of the health belief model to provide care
management in hypertension. Health belief model is used in many study designs in the form
of qualitative, descriptive and experimental studies. It is seen that it is important to design and
implement training programs that address the concepts of self-efficacy, perceived sensitivity
and seriousness of the model in developing self-care behaviors of hypertension. In technology
based intervention studies for hypertension, it is seen that health belief model-based health
education and counseling positively affect the knowledge level and treatment compliance of
patients. In this respect, with the development of technology based training and consultancy
in recent years, health trainings created with the health belief model can be used in
technology-based designs to be created for hypertension.
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