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Derleme

CERRAHI ISLEMLER ONCESINDE HASTA EGITiMINDE

SANAL GERCEKLIK: KAPSAM DERLEMESI
Rabia GORUCU, Kiibra SENGOR?, Tuluha AYOGLU?

Oz

Bu derlemenin amaci, cerrahi islemler 6ncesinde hasta egitiminde sanal gergekligin etkisini ve
olas1 faydalarini inceleyerek, bu yenilik¢i yaklasimin saglik egitimindeki roliinii ve katkilarini
ortaya koymaktir. PubMed, CINAHL, Cochrane Library, Scopus veri tabanlari ve Google
Akademik’de, “sanal gerceklik, hasta egitimi, cerrahi islemler, ameliyat 6ncesi dénem”
anahtar kelimeleri ile Ocak 2017-Haziran 2022 arasindaki arastirmalar tarandi. Bu kapsam
derlemesinde arastirma kriterlerini karsilayan, 4 randomize kontrollii calisma, 1 vaka kontrol
caligmasi, 2 pilot ¢alisma ve 2 olgu sunumu olmak iizere toplam 9 aragtirma &rneklemi
olusturdu. Cerrahi islemler Oncesinde hasta egitiminde sanal gergekligin kullanildig:
arastirmalar incelendiginde, hastalik ve cerrahi isleme iliskin egitim verildigi saptanmugtir.
Arastirma bulgularina gore, egitim sonrasi hastalarin karar verme, tedavi ve bakim siirecine
aktif katilimlarinin saglandigi, anksiyete ve agri diizeylerinin azaldigi, memnuniyet ve bilgi
diizeylerinin artt181, erken iyilestikleri sonucuna varilmigtir. Sanal gergeklik, hasta egitiminde
etkin, uygulanabilir ve hasta sonuglarini iyilestiren bir yontem olarak kabul edilebilir. Cerrahi
islemlerde hasta egitiminde sanal gergekligin kullanildig1 arastirmalarin arttirilmasi ve bu
konuda hemsirelik alaninda ¢alismalarin yapilmasi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Sanal Gerceklik, Hasta Egitimi, Cerrahi Islemler, Ameliyat Oncesi
Doénem.
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Virtual Reality in Patient Education Before Surgical Procedures: A
Comprehensive Review

Abstract

The objective of this review is to examine the impact and potential benefits of virtual reality
in patient education prior to surgical procedures, highlighting the role and contributions of this
innovative approach in health education. Research conducted between January 2017 and June
2022 was reviewed in the PubMed, CINAHL, Cochrane Library, Scopus databases, and
Google Scholar using the keywords “virtual reality, patient education, surgical procedures,
preoperative period.” This scoping review included a total of 9 studies that met the research
criteria: 4 randomized controlled trials, 1 case-control study, 2 pilot studies, and 2 case reports.
Results: The studies that used virtual reality in patient education before surgical procedures
were examined, and it was found that education regarding the disease and surgical procedure
was provided. According to the research findings, post-education patients’ active participation
in decision-making, treatment, and care processes was facilitated, anxiety and pain levels
decreased, satisfaction and knowledge levels increased, and early recovery was achieved.
Virtual reality can be considered an effective and applicable method for patient education that
improves patient outcomes. It is recommended that the number of studies on virtual reality in
patient education during surgical procedures be increased and further research in the nursing
field be conducted.

Keywords: Virtual Reality, Patient Education, Surgical Procedures, Preoperative Period.
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GIRIS

Cerrahi islemler, hastayr hem psikolojik hem de fizyolojik olarak etkilemekte ve hastada
korku, anksiyete ve depresyona neden olmaktadir (Gok ve Hergiil, 2020:197). Hastanin bu
problemlerle bas edebilmesinde egitimin rolii oldukga biiyiiktiir. Profesyonel hemsirelik roli
olan hasta egitimi, hastalarin anksiyetesini azaltmada, stresle basa ¢ikmasinda, tedavi
prosediirlerine uyumunda, hastanede kalis siirelerini kisaltmada, sonug olarak bakim kalitesini
ve hasta memnuniyetini arttirmada anahtar bir rol oynamaktadir (Bilgin ve Tiirkles, 2020:249).
Cerrahi islemler oncesi hasta egitiminde yazili materyaller, ¢evrimigi egitim, gorsel-isitsel
multimedya ve yiiz yiize egitim aktif olarak kullanilmaktadir (Kahraman ve Kursun,
2022:262). Ancak hastalar tarafindan hastalik ve 6zellikle cerrahi siirecin karmasik ve belirsiz
olarak algilanmasi saglik bakim profesyonellerini hasta egitiminde teknoloji destekli
yontemlerin kullanimina yoneltmistir. Etkili bir 6grenme yontemi olan sanal gergeklik (SG),
son donemlerde kullanim1 yayginlasan interaktif ve eglenceli bir egitim aracidir (Pandrangi
vd., 2019:187; Slond vd., 2021). Sanal gerceklik, bir kullanicinin sanal bir ortamda gercek
zamanli olarak gezinmesine ve etkilesime girmesine izin veren bir yazilim veya donanim
uygulamasidir (Kyaw vd., 2019). Cerrahi islemler oncesi hasta egitiminde sanal gergeklik
uygulamalari, hastalarin bilingli karar vermesini, tedaviye uyumunu, hasta memnuniyetini ve
bakim kalitesini arttirmakta, islemlere iliskin korku ve kaygiy1 azaltmaktadir (Mahajan vd.,
2021:700; van der Kruk vd., 2022:1939). Saglik alaninda sanal gergeklik teknolojisinin
kullanim1 ve buna yonelik yapilan arastirmalar hizla artmaktadir. Sanal gerceklik saglik
alaninda 6zellikle tip ve hemsirelik 6grencilerinin egitiminde, kardiyak sorunu olan hastalarin
rehabilitasyonunda, kas-iskelet sistemi bozukluklarinin diizeltilmesinde, inmeli hastalarin
dengesini iyilestirmede ve cerrahi islemlerde hasta katilimini arttirmada yaygin olarak
kullanilmaktadir (Adapa vd., 2020). Ancak, sanal gercekligin hastalar i¢in bir egitim aract
olarak ne 6l¢iide kullanildigina, etkinligine ve hastalarin bakis agilarina iligskin aragtirmalarin
sinirli oldugu goriilmektedir (Bekelisvd., 2017; Collins vd., 2018; Yang vd., 2019; Zhao vd.,
2019; Palanicavd., 2020; Xievd., 2021; Anthony vd., 2021; Rhuvd., 2022; Ardoom, 2022).
Hastalik ve cerrahi siirecte sanal gerceklik ile verilen egitimlere yonelik yapilan ¢aligmalar
incelendiginde, deneysel tasarim tipinin sinirl oldugu, farkli yontem ve parametrelerin yer
aldig1 goriildiigiinden konunun sistematik inceleme i¢in uygun olmamasi nedeniyle bu konu

kapsam derlemesi olarak ele alindu.
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Bu kapsam derlemesinin amaci, cerrahi islemlerde hasta egitiminde sanal gergeklik kullanan

caligmalarin sonuglarini incelemektir.
1. GEREC VE YONTEM

Kapsam derlemesinin plan1 ve raporlandirilmasi, Sistematik Derleme ve Meta Analiz
Sonuglariin Raporlanmasi i¢in Standartlar-Kapsam Arastirmasi (Preferred Reporting Items
for Systematic Reviewsand Meta- Analyses Scoping Reviews-PRISMA-ScR) Kontrol Listesi
Kilavuzu'na gore yapildi. Bu derlemede, olas1 bias riskini azaltmak igin literatiir tarama,
makale se¢imi, veri ¢gekme ve arastirma kalitesinin degerlendirilmesi islemleri bir ve ikinci
aragtirmaci tarafindan bagimsiz olarak yapildi.

1.1. Verilerin Toplanmasi

Kapsam derlemesinin 6rneklemini, Ocak 2017- Haziran 2022 tarihleri arasinda cerrahi
islemler Oncesi hasta egitiminde sanal gergeklik uygulayan ve alinma kriterlerine uyan
makaleler olusturdu. Orneklemin belirlenmesinde “Cochrane Library, MEDLINE, CINAHL,
Scopus veri tabanlar1 ve Google Akademik” arama motoru kullanildi. Veri tabanlarinda
taramalar “sanal gerceklik, hasta egitimi, cerrahi igslemler, ameliyat 6ncesi donem” ve “virtual
reality; patient education; surgical procedures; preoperative period”’anahtar terimleri farkli
kombinasyonlarda “ve, veya” baglaglar1 kullanilarak gergeklestirildi. Literatiir taramasi1 01
Ekim 2022- 01 Kasim 2022 tarihleri arasinda yapildi ve yayin siirecinden 6nce tekrarlandi.
Arastirma Sorusu: Cerrahi islemler 6ncesi hastalarin egitiminde sanal gerceklik kullanimi
etkili midir?

Arastirma sorusunun sekillendirilmesinde PICOS (Hasta / Miidahale / Karsilastirma /

Sonug/Arastirma deseni) modeli kullanildu.

P (Population) Cerrahi islem planlanan hasta
I (Interventions) Sanal gergeklik ile hasta egitimi
C (Comparators) Geleneksel egitim yontemleri (sozlii egitim ve yazili materyaller,

gorsel-isitsel multimedya vb.) ile hasta egitimi

O (Outcomes) Anksiyete, bilgi diizeyi, memnuniyet, agri, uyum

S (Study Designs) 4 randomize kontrollii ¢aligsma, 1 vaka kontrol ¢alismasi, 2 pilot

caligma ve 2 olgu sunumu
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1.2. Kapsam Derlemesine Alinma ve Dislanma Olgiitleri
Alinma olgiitleri;

Orneklemi cerrahi islem planlanan yetiskin hasta grubu olmast,

Hasta egitiminde sanal gercekligin kullanilmasi,

Aragtirma tipi olarak deneysel, yar1 deneysel, pilot ve olgu sunumu olmasidir.
Diglanma ol¢iitleri;

Derlemeler, gecerlik-giivenirlik c¢aligmalari, nitel c¢aligmalar ya da yOntemi

belirlenemeyen ¢aligmalar olmast,

Yayn dili Tiirkce ya da Ingilizce disinda olmast,

Tam metne ulagilamamasidir.
Bu derlemede aragtirma sonuglari incelenirken; dahil edilen aragtirmalarin 6zelliklerini
belirlemek igin, aragtirmacilar tarafindan hazirlanan “Veri Cekme Formu” kullanildi. Yazar,
yaym yili, aragtirma amac1 ve tasarimi, orneklem biiylikligii, arastirmada sanal gerceklik ile
egitim yontemi ve sonuglari igeren veriler toplandi.
1.3. Arastirmanin Etik Yonii
Kapsam derlemesinde incelenen arastirmalar erisime agik olan elektronik veri tabanlarindan
alindigindan etik izin gerektirmemektedir.
1.4. Arastirmanin Kisithhiklar:
Yalnizca iki dil de (Tiirkge ve Ingilizce) taranmis olmasi ve taramada bes veri tabaninin
kullanilmasi bu derlemenin sinirliligidir.
1.5. Arastirma Verilerinin Toplanmasi
Elektronik olarak taranan ilgili tiim c¢alismalarin baslik ve 6zetleri, aragtirmacilar tarafindan
bagimsiz sekilde incelendi. Ozetleri okunduktan sonra dahil etme kriterlerine uygun oldugu
diisiiniilen c¢aligmalarin tamamina ulasildi. Veri tabanlarinda yapilan aramalarda tekrarl
makaleler ¢ikarildiktan sonra 40 iligkili potansiyel arastirma tespit edildi. Tarama sonucunda
dahil edilme kriterlerine uymayan 31 arastirma dislandi. Konu ile iligkili olan ve derlemeye
alinma olgiitlerine uyan 9 makale degerlendirmeye alindi. Bu 9 makalenin 4’ii randomize
kontrollii (RK) arastirma, 1 tanesi vaka kontrol ¢alismasi, 2 tanesi pilot calisma, diger 2’si ise

olgu sunumu idi ve yayn dili Ingilizce olan makalelerdi (Sekil 1).
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PubMed:137
Cochrane Library:68
Scopus:121
TOPLAM:326

286 yinelenen makale

40 iligkili potansiyel arastirma
kapsamli incelendi

Baslik ve 6zetlerine gore
arastirilan konuya uygun
olmayan, 6rneklemi 18 yas
altinda olan, metodolojisi
uygun olmayan: 27
arastirma

Ingilizce ya da Tiirkge
olmayan: 2 arastirma

[ Tam metnine
ulasilamayan: 2 arastirma

Derleme kapsamina alinan:
9 arastirma

Sekil 1: Calismanin PRISMA Akis Diyagrami

2. BULGULAR

Cerrahi islemler 6ncesinde hasta egitiminde sanal gergeklik kullanan 9 arastirmanin 6zellikleri
Tablo 1'de ozetlendi. Dahil edilen arastirmalarin; yazarlar, yil, amag, aragtirma tasarim tipi,
orneklem grubu ve biiylikliigii, arastirmanin yontemi, degerlendirilen 6l¢iitler ve arastirmadan
elde edilen baglica sonuglari irdelendi. Arastirmalarin 2017-2022 yillar1 arasinda yapildigi ve
yaymnlandigi saptandi. Cerrahi islemler Oncesinde hasta egitiminde sanal gercekligin
kullanildigi aragtirmalar incelendiginde, odak noktanin hastalik ve uygulanacak cerrahi igleme
0zgii egitimlerin oldugu goriildii. Egitim yontemi olarak cogunlugunda, hastalarin hastalig1 ile
ilgili organim patoloji ve tedavi siirecini igeren 3 boyutlu anatomik modeli olusturulmus ve
saglik bakim profesyonelleri hastaya es zamanl agiklama yaparak cerrahi islem 6ncesi egitim

vermistir. Arastirmalarda elektif kraniyal ve omurga cerrahisi, artroskopik diz cerrahisi, dondr
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cerrahisi, kalp kateterizasyonu ve kolonoskopi vb. iglemler Oncesi cerrahi siirece iliskin
konularda egitim verilmistir. Aragtirmalar metodolojik olarak incelendiginde ¢ogunun (n:9)
deneysel tasarim tipinde oldugu goriildii. Ornekleme alinan randomize kontrollii calismalarda
girisim grubuna SG gozligii ile 360° videolar izletilirken kontrol grubuna gorsel isitsel
standart hasta egitimi verildigi goriildii (Tablo 1). (Bekelis vd., 2017; Yang vd., 2019; Zhao
vd., 2019; Palanica vd., 2020)

3. TARTISMA

Bu kapsam derlemesinde incelemeye alinan makale sayisi (n:9), sanal gergekligin hasta
egitiminde kullanimu ile ilgili verilerin azligimi ortaya koymaktadir. Arastirmalarin ¢ogunda,
cerrahi iglem Oncesi hasta egitiminde sanal gergeklik ile geleneksel yontemler karsilastirilmis
olup hastalarin memnuniyetine, uyumuna, anksiyete, bilgi ve agr1 diizeyine -etkisi
arastirilmistir (Bekelis vd., 2017:1070; Xie vd., 2021:196). Arastirma bulgularina gore, sanal
gergeklik ile egitimin hastalarin tedavi, bakim ve karar verme siirecine aktif katilimlarini
sagladigi, anksiyete ve agri diizeylerini azalttigi, hasta uyumunu, memnuniyeti ve bilgi
diizeyini artirdigi, erken iyilesmeyi sagladigi sonucuna varilmistir (Bekelis vd., 2017:1071;
Rhu vd., 2022:287).

Yapilan bir arastirmada, sanal gergeklik uygulanan hastalarin ameliyat 6ncesi ve sonrasi daha
az anksiyeteli ve genel olarak daha memnun oldugu ancak sanal gercekligin perioperatif agri
ve hazirlik lizerinde etkisi olmadigi sonucuna varildigi goriilmiistiir (Yang vd., 2019:2394).
Ayrica, bagka bir pilot ¢alismada da, karaciger modellemesi iizerinde sanal gerceklik ile
karaciger rezeksiyonunun gosterildigi ameliyat oncesi egitim sonrasi hastanin bilgi diizeyi
artarken kaygismin da artti§i sonucuna varimistir (Rhu vd., 2022:286). Diger arastirma
bulgularindan kismen farkli olan bu iki arastirma sonucu, sanal gergeklik ile hasta egitiminin
agrt ve kaygi lzerine etkisini arastiran daha fazla c¢aligmaya gereksinim oldugunu
diisiindiirmektedir.

Kapsam derlemesine dahil edilmeyen bir aragtirmada, Dehghan ve arkadaglarinin, sanal
gergeklik (SG) tabanl egitim yaklasiminin ¢ocuklarda abdominal cerrahi oncesi preoperatif
anksiyeteyi azaltmadaki etkisini rapor ettigi sonuglarla uyumludur. Dehghan ve arkadasglari,
SG ile egitimin, ameliyat 6ncesi ¢ocuklarda durumsal anksiyeteyi 6nemli 6l¢giide azalttigim
belirlemiglerdir. Benzer sekilde, Ganry ve arkadaslari, digsaridan yapilan maksillofasiyal

cerrahi gegiren hastalarda anksiyetenin azaltilmasinda SG kullaniminin dikkat dagitma
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yaklagimiyla 6nemli etkisini ortaya koymuslardir (Ganry vd., 2018). Ayrica, SG'nin cerrahi
hazirlik siirecine etkisi konusunda da literatiirde farkli bulgular mevcuttur. Pouryousef ve
arkadaslari, dikkat dagitma yaklasiminda SG teknolojisi kullaniminin (sakinlestirici goriintiiler
kullanarak) koroner anjiyografi geciren hastalarda anksiyeteyi azaltmada onemli etkisine
deginmislerdir (Pouryousef vd., 2020).Sanal gercekligin cerrahi islemler 6ncesinde hasta
egitiminde etkili ve gegerli bir yontem oldugu hem hastalar i¢in kabul edilebilir hem de klinik
ortamda kullanilabilir bir egitim aract oldugu sonucuna varilmistir (Zhao vd., 2019; Collins
vd., 2018:936; Aardoom vd., 2022). Bununla birlikte, SG'nin tiim hastalar iizerindeki etkisinin
ayni olmadigini ve bazi durumlarda beklenmedik sonuglar dogurabilecegini goz Oniinde
bulundurmak 6nemlidir. Ornegin, Garrett ve arkadaslar1 (2020), SG'nin pediatrik hastalarda
cerrahi Oncesi anksiyeteyi azaltmada etkili oldugunu, ancak yaslh hastalarda benzer bir etki
gostermedigini bildirmistir.

Gilinlimiizde cerrahi islemler, hastalarin anlamasi zor olan karmasik siiregleri icermektedir. Bu
nedenle gilinlimiizde, hastalarin hastalik ve cerrahi siirecini anlamalarmi kolaylastirmada ve
tedavilerine iliskin bagimsiz karar alabilmelerini saglamada egitim oldukca 6nemlidir. Bu
konuda yapilan bir arastirmada, ameliyat Oncesi bilgilendirilmis onamin imzalanmasi
siirecinde sanal gerceklik ile verilen egitimin etkisine bakilmis ve hastalarin bilgilendirilmis
onamlarii daha bilingli imzaladiklar1 saptanmistir (Anthony vd., 2021). Bu sonug, SG'nin
cerrahi siirecin 6nemli bir agamasi olan bilgilendirilmis onam alma sirasinda hastalarin cerrahi
islemleri anlamasin1 ve karar verme siirecini kolaylastirdigini ortaya koymaktadir.

4. SONUC

Sanal gerceklik, hasta egitiminde etkin, uygulanabilir ve hasta sonuglarini iyilestiren bir
ydntem olarak kabul edilebilir. Incelenen arastirmalarin cogunun hekimler tarafindan yapilmis
oldugu goriilmiistiir. Ancak, hasta egitimi siirecinde 6nemli bir role sahip olan hemsirelerin de
bu konuda daha fazla aragtirma yapmasi gerekmektedir. Sanal gercekligin hasta egitimi ve
cerrahi iglemlerdeki etkisini belirlemek i¢in hemsirelerin aktif olarak katilim sagladig
aragtirmalarin arttirilmasi Onerilmektedir. Boylece, hasta egitiminde hemsirelerin rolii
giiclendirilecek ve hasta bakimi daha da iyilesecektir.

Destekleyen Kurulus

Calismay1 maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur.
Cikar Catismasi

Yazarlarin herhangi bir ¢ikar dayali ¢atismasi yoktur.
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Tablo 1. Cerrahi Islemler Oncesinde Hasta Egitiminde Sanal Gergeklik Kullanan Arastirmalarin Ozellikleri (n=9)

Yazarlar Amag Arastirma Arastirmanin Aragtirmanin Yontemi Olgiilen Kriter Arastirmadan Elde Edilen
ve Yl Tasarim Orneklem Grubu ve Sonugclar
Sayisi

= Ameliyat Oncesi sanal gergeklik Randomize  Kranial ve spinal cerrahi  Deney grubundaki hastalara ameliyat oncesi ve v°  Hasta memnuniyeti Sanal gerceklik ile egitim verilen deney grubunda
> deneyiminin  hasta  tarafindan  kontrollii geciren 127 hasta ameliyat sonrasi siirece iliskin 360° video ile v' Agn kontrol grubuna gére ameliyat sonras1 donemde
62« bildirilen  sonuglar  iizerindeki  deneysel Deney grubu n=64 egitim sanal gergeklik gozligii araciligiyla v°  Anksiyete bilgi diizeyinin ve hasta memnuniyetinin arttig1
T etkisini aragtirmak. arastirma Kontrol grubu n=63 verilmigtir. Kontrol grubuna ise ameliyat 6ncesi v Bilgi diizeyi anksiyete ve agrinin azaldigi belirlenmistir.
% ve sonrast rutin gorsel-isitsel agiklamalar
E yapilmustir.

Derin beyin stimiilasyonu (DBS)  Pilot Derin beyin stimulasyonu  Hastalara takilan 3D 360° sanal gergeklik gozlik v°  Hasta memnuniyeti Sanal ger¢eklik uygulamasi ile ilgili olarak, 24
% yapilan hastalarda ameliyat oncesi  Calisma yapilan 30 hasta ve kulaklik ile kafatasi, kraniyotomiler, hedef v*  Uygulanabilirlik (%80) hasta “memnun” veya “¢ok memnun”
= bilgilendirmede {ii¢ boyutlu (3D) bolgeler, diensefalon, beyin sapi, ventrikiiler oldugunu, hastalarin %90, gelistirilen modelin
(\fn 360° video ile sanal gergeklik sistem, DBS elektrotlar1 ve deri alt1 elektrot tibbi  durumlarnt  iyi  acikladigimi, tedavi
T uygulamasiin memnuniyet ve bilgi dizilisini anlatan kafa modeli gelistirilmistir. Bu seceneklerini ayrintili verdigini ve uygulanabilir
E diizeyine etkisini incelemek model igerisinde hastalar, tam hareket 6zgiirliigi oldugunu bildirmistir.
E ile hasta kafasi modelinin etrafinda ve iginde
o sanal olarak gezinebilmistir.

Artroskopik diz cerrahisi gegiren Randomize  Artroskopik diz cerrahisi  Sanal gergeklik grubundaki hastalara, dizin v°  Anksiyete Sanal gergeklik uygulanan hastalarn ameliyat
- hastalarda ii¢ boyutlu (3D) yeniden  kontrollii gegirmesi planlanan 48 hasta ~ anatomisini ve kendi lezyonlarimin MRG’lerini v*  Bilgi diizeyi Oncesi ve sonrasi daha az anksiyeteli ve genel
= yapilandirilmis manyetik rezonans Deney grubu n=24 tanimlayan 3D modellemesini bir sanal gergeklik v Agn olarak daha memnun oldugu ancak sanal
it gorinti  (MRG)’lerin  ameliyat Kontrol grubu n=24 bagligt aracihigiyla izletmiglerdir. Kontrol v°  Hasta memnuniyeti gergekligin perioperatif agr1 ve hazirlik tizerinde
'gi oncesi sanal gerceklik modellemesi grubundaki hastalara MR gériintiileri hakkinda v°  Hazir olugluk etkisi olmadif1 sonucuna varmislardir.
) ile  gosterilmesinin  anksiyete resim gorseli aracilifiyla standart ameliyat dncesi
;: diizeyine etkisini degerlendirmek. bilgiler sézel olarak verilmistir.
- Geleneksel hasta egitim  Randomize  Kolonoskopi yapilmasi  Rutin hasta egitimi verilen kontrol grubuna ek v Bagirsak temizlik  Geleneksel  hasta  egitim  yontemleriyle
= yontemlerine kiyasla sanal  kontrollii planlanan ayaktan 322 hasta olarak, sanal gergeklik grubundaki hastalara diizeyi karsilastinldiginda, sanal gerceklik videolarmin
o gergeklik videolarinin kolonoskopi  deneysel Deney grubu n=161 yaklagik 6 dakika boyunca sanal gergeklik v° Bagirsak temizlifine hasta memnuniyetini ve uyumlulugunu arttirdigi,
"g oncesi bagirsak hazirligr kalitesini  arastirma Kontrol grubu n=161 videosunda bagirsak hazirlig: ile ilgili adim adim uyum, bagirsak hazirliginin kalitesini iyilestirdigi, islem
e iyilestirme, hasta uyumu ve talimatlar, islem oncesi ve sonrasi dikkat edilmesi v Kaygi, oncesi kaygiy1 azalttigi bulunmustur.
ﬁ memnuniyetini artirma ve kaygiy1 gereken noktalar hakkinda egitim verilmistir. v" Hasta memnuniyeti

azaltmadaki etkisini aragtirmak.
= Endoskopik  iglemlerde  sanal Randomize  Endoskopi veya kolonoskopi ~ Kontrol grubundaki hastalara tibbi durumlart ve v Tibb bilgi diizeyi Standart egitimle karsilastinldiginda, sanal
> gergekligin ¢ hasta  deneyimini  kontrolli yapilmasi planlanan 41 hasta  islem hakkinda standart egitim (basili materyaller ~ v/ Hasta memnuniyeti gergeklik kullanarak tibbi durumlar ve islem
g iyilestirmedeki etkisini incelemek. deneysel Deney grubu n=17 araciligt ile) verilirken deney grubundaki hakkinda bilgi edinen hastalarin énemli dlgiide
'E - arastirma Kontrol grubu n=24 hastalarin egitiminde kisisellestirilmis bir sanal daha memnun olduklat ve tibb1 bilgi
E g gergeklik deneyimi yaratan HealthVoyager adli diizeylerinin daha yiiksek oldugu bulunmustur.

bir teknoloji kullanilmigtir.
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Tablo 1. (Devami) Cerrahi Islemler Oncesinde Hasta Egitiminde Sanal Gergeklik Kullanan Arastirmalarin Ozellikleri (n=9)

Cerrahlar ve hastalar i¢in donorin ~ Vaka- 20 canli verici olan hasta Kontrol grubuna standart bilgilendirme yapilirken v~ Bilgi diizeyi 20 canli vericide hastalik ve cerrahi girisime
anatomisiyle 1iic  boyutlu bir  kontrol Deney grubu n=10 sanal gergeklik grubu olan hastalarin kontrasth v° Kaygi iliskin  interaktif —sanal gergeklik bobrek
deneyim saglamada interaktif sanal  ¢aligmasi Kontrol grubu n=10 bilgisayarli tomografi taramalar1 interaktif sanal modellemesi ile yapilan ameliyat oncesi
— gergekligin etkisini gergeklik modellerine doniistiiriilmistir. Bu bilgilendirme sonucunda, hastalarin bilgilerinin
§ degerlendirmek. modelleme cerrahlarin  bobrek —anatomisini arttigl, kaygilarinin azaldigi ve dondr hasta
Iy dondiirmesine, yapisinda maniipiilasyonuna ve sonuglarinin iyilestigi sonucuna varilmstir.
T islem yapmasina olanak saglamaktadir. Hastalara
-:?’ islem, kendi bobrek anatomileri {izerinden
anlatilmistir.
= Komplike beyin cerrahisi  Olgu Farkli tanilara sahip ve beyin ~ Beyindeki ¢esitli tiimdr ve vaskiiler patolojilere ~ v* Bilgi diizeyi Yeni bir yontem olarak sanal gergeklik ile hasta
> vakalarinda sanal gergeklik  Sunumu cerrahisi gecirecek 5 hasta  yonelik ilk konsiiltasyondan ameliyat Oncesi v Karar verme siirecine ve ailelerin, durumlari ve tedavi siireci hakkinda
teknolojisi ile hastaya (spinal kordkavernomu,  planlama, ameliyat sirasi navigasyona ve son hasta katilimi bilgilendirilmesinin  hastalarin  karar verme
z Ozellestirilmis egitim Orneklerini klinoidalmenenjiyom, olarak ameliyat sonrasi kontrollere kadar olan v/ Hasta memnuniyeti stirecine aktif katilimlarini, memnuniyetlerini ve
S~ olgularla sunmak. anaplastikoligodendrogliom, tedavi siireci hakkinda hastalara 6zellestirilmis bilgi diizeylerini artirdigt bulunmustur. Ayrica
i = dev anevrizma ve sanal gerceklik modellemesi ile egitim hastalarin  bilgilendirilmis onamlarin1  daha
o arteriovenoz malformasyon).  verilmistir. bilingli imzaladiklar1 saptanmugtir.
Karaciger rezeksiyonu uygulanacak  Olgu Hepatoselliiler karsinom  Hastanin manyetik rezonans goriintiisine v Bilgi diizeyi Sanal gerceklik ile egitim programindan sonra
hastada ¢ boyutlu  Sunumu, tanil1 1 hasta dayanarak karacigeri, karacifer parankimi, v  Kaygi hastanin bilgi diizeyi arttik¢a kaygisinin da arttig
bireysellestirilmis karaciger modeli  pilot vaskiiler yap1 ve kanseri ayirt edebilen 3 boyutlu belirlenmistir.
ve egitim videolarini iceren sanal  caligma bir sanal gerceklik platformu olusturulmus ve
gergeklik  egitim  programinin hastalar i¢in ameliyat Oncesi egitim videolar1
§ yararliligint degerlendirmek. gelistirilmistir. ) »
IS Sanal gerceklik egitim programu hastaya
s ameliyattan Once uygulanmistir. Olusturulan
> model tizerinde karaciger rezeksiyon iglemi
= .
é hastalara  sanal  gergeklik  platformunda
izletilmistir.
q Kardiyak kateterizasyon planlanan  Pilot Elektif kardiyak  Elektif kardiyak kateterizasyon planlanan v Hasta memnuniyeti Islem oncesi sanal gergeklik ile egitimin
S hastalarda sanal gergeklik  Calisma kateterizasyon planlanan 8  hastalara hastaneye kabulden islem sonrasi izlem v° Hasta deneyimi hastalarim  kardiyak kateterizasyona hazir
g uygulamasinin fizibilite, hasta ve taburculuga kadar olan  kardiyak olusluklari ve memnuniyetlerini artirdigt
g kullanilabilirlik ve kabul kateterizasyonla ilgili tiim tedavi ve bakim bulunmustur. Ayrica, sanal gergekligin egitimde
T edilebilirlik lizerine etkisini stirecini igeren 360° sanal gerceklik videosu kullanilabilir ve etkili bir yontem oldugu hastalar
< incelemek. izletilmistir. tarafindan ifade edilmistir.
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