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Oz

Giris: Tip 2 Diabetes Mellitus (T2DM) tim dinyada prevelans: gittikce artan 6nemli bir halk sagh@ sorunudur. Akut ve kronik
komplikasyonlarinin 6nlenebilmesi i¢in diyabette 6z-yodnetim onemlidir. Amag: Yapilan calisma, T2DM tanili yetigkinlerde, motivasy onel
goriismenin (M G) etkisini sistematik bir sekilde incelemek amaciyla yapilmistir. Yontem: Bu galisma, makalelerin dokiiman analizine
dayanan sistematik derleme deseninde nitel bir arastirmadir. Cahisma evrenini 2006-2016 yillar1 arasmda yapilan, 6 Ingilizce, 2 Tiirkge
anahtar kelime ile CINAHL Complete (5093), Medline (640) ve Science Citation Index (1888), Tiirk Tip Dizini (0) veri tabanlarindan
ulagilan 7621 makale olusturmaktadir. Arastirmaya dahil edilme Olgiitlerine uyan 16 makale galigma kapsaminda degerlendirilmistir.
Bulgular: Calismalarm 10'unun randomize kontrollii, tigiintin nitel, birinin eylem arastirmasi, birinin gevirimsel (translational) deneysel 6n-
test ve son-test, birinin yari-deneysel tiirde yapildigi belirlenmistir. Caligmada yer alan dokuz arastirmada, MG girisiminden sonra
hemoglobin Alc diizeylerinde anlamli bir azalma oldugu, dort aragtirmada da; diyabet 6z-yonetim ve diyabet 6z-bakimlariyla ilgili anlaml
degisimler oldugu belirlenmistir. Sonu¢: T2DM’da MG nin olumlu sonuglar1 oldugu ve diyabet hemsirelerinin M G konusunda hizmet igi
egitim almalarmm faydal olacag diisliniilmektedir.

Anahtar Sozcukler: Motivasyonel Goriisme, Tip 2 Diabetes Mellitus, Sistematik Derleme.

Abstract
The Effect of Motivational Interviewing on Adults with Type 2 Diabetes Mellitus: A Systematic Review

Background: Type 2 Diabetes Mellitus (T2DM) which has a growing prevalence all over the world is an important public health problem.
Self-management is of importance for preventing acute and chronically complications. Objectives: The aim of this study is to review studies
related to the effect motivational interview (M1) in adults diagnosed as T2DM systematically. Methods: This is a qualitative study with
systematic review design based on document analysis of articles. The population of this study consisted of 7621 articles searched by using
CINAHL Complete (5093), Medline (640) and Science Citation Index (1888), Turkish Medicine Serial (0) with 6 English and 2 Turkish
keywords. Thus 16 articles based on selection criteria consisted of the sample of the study. Results: 10 of the studies were done based on 10
randomized controlled, 3 qualitative, 1 action study, 1 translational experimental pre-test post-test and 1 quasi-experimental methods. In 9
studies reviewed in this study, it was found that there were significant decreases in hemoglobin Alc levels after M1 intervention, and in 4
studies there were significant developments related to adults’ diabetes self-management and self-care. Conclusion: It is thought that M1
program in T2DM has positive effects and in-service education programs on M1 will be useful to develop diabetic nurses’ consultation skills.
Key Words: Motivational Interviewing, Type 2 Diabetes Mellitus, Systematic Review.
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azalmasi, ¢evresel, gelisimsel ve genetik yatkinlk gibi birgok faktoriin etkisiyle Tip 2 diabetes mellitus (T2DM) gittikge
artmaktadr. Enerji almu ve tiiketimi arasmda kronik dengesizlik igeren bat1 tipi beslenme ve yasam tarzi, metabolik
uyumu saglayan homeostatik kapasitemizin ¢ok iizerine ¢ikmustir. Dolayisiyla, kiiresel olarak insanlarda kilo artisi
T2DM gibi saglik problemlerini de beraberinde getirmistir (Gluckman, Henson ve Beedle, 2012). Surekli yiiksek kan glikoz
diizeyi kalbi ve kan damarlarini, gozleri, bobrekleri, sinirleri ve disleri etkileyen ciddi hastaliklara 6nciilik edebilir. Diyabetli
sayisy, 1985 yilinda diinyada 30 milyon iken, 2014 yiinda 422 milyona ulasmus, 2035 yilina kadar 592 milyon olacagi
belirtiimektedir (International Diabetes Federation [IDF], 2016; World Health Organization [WHQ], 2015). Tirkiye Diyabet
Epidemiyoloji Calismasi-I’e (TURDEP-I) go6re (1998), Tiirkiye Diyabet Epidemiyoloji Calismasi-1I’de (TURDEP-II) (2011)
12 yilda diyabet goriilme sikligi %90 artmusti. TURDEP-II’'ye gore Tiirk eriskin toplumunda diyabet sikhgi %13.7’ye
ulagmustir (Satman ve ark., 2002; 2013). Hemen hemen tiim yiiksek gelir grubunda olan iilkelerde; kardiovaskiiler hastaliklar,
gorme kaybi, bobrek yetmezligi ve alt ekstremite amputasyonlarmm nedeni diyabettir (IDF, 2016). Diyabetin yalnizca saglikl
yasam tarzi degisikligi ile %44-58 oranmda risk azalmasi saglayarak Onlenebilece§i veya en kotiimser tahminle
geciktirilebilecegi belirtilmektedir (Eriksson ve Lindgrade, 1991; Lindstrdm ve ark., 2006; Saglik Bakanhgi [SB], 2011).
Diyabetin sosyo-ekonomik ytki ¢ok iyi bilinmesine ragmen, iilkelerin saglik biitcesinden ayrlan pay, ne yazk ki bu
hastaliklarm Onlenmesi i¢in yeterli degildir (SB, 2011). T2DM tanmih bireylerin 6z-ydnetimlerinde, 6z-bakimlarmda
zorlandiklan, glikozillenmis hemoglobin (hemoglobin Alc), High Density Lipoprotein Kolesterol (HDL kolesterol), Low
Density Lipoprotein Kolesterol (LDL Kolesterol), Trigliserid, Beden Kitle Indeksindeki (BKI) degerlerinin yiiksek oldugu pek
¢ok ¢alsmada yer almaktadir (Calhoun ve ark., 2010; Chen, Creedy, Lin ve Wollin, 2012; Dellasega, El-Tiangco, Raquel ve
Gabbay, 2012; Heinrich, Candel, Schaper ve Vries, 2010; Lakerveld ve ark., 2013; Miller, Marolen ve Beech, 2010; Miller ve
ark., 2014; Minet, Lenvig, Henriksen ve Wagner 2011; Pladevall, Divine, Wells, Resnicow ve Williams, 2015; Rosenbek
Minet, Wagner, Lagnvig, Hjelmborg ve Henriksen, 2011; Rubak, Sandbak, Lauritzen, Borch-Johnsenve Christensen, 2009,
2011; Stuckey ve ark., 2009; Waker, 2012; Welch, Zagarins, Feinberg ve Garb, 2011; West, Dilillo, Bursac ve Greene, 2007).

Son yillarda, ¢esitli kiiresel, ekonomik ve sosyal egilimler geregi, beslenme seklinin degigmis olmasi, fiziksel aktivitenin
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Diyabet egitimi uzmanlar, T2DM'lu bireylerde ¢iktilar1 gelistirmek i¢in en biiyiik zorlugun daha etkili ¢ok bilesenli davranis
stratejileri, bireylere taahhiit verdirmek ve tedaviye baghhgm oldugunu 6ne siirmektedirler. Davranis degisikligi konusunda;
hastay1 korkutucu, 6giit verici, kizdirici geleneksel tutumlarm zorlastirict oldugu; bunun aksine hastay giiglendirici, egitici,
psiko-sosyal olarak anlamayi ve kisa siirede davramis degistirmeyi iceren damismanlik tekniklerinin kolaylastirict oldugu
belirtilmektedir (Dellasega ve ark., 2012).

Birey merkezli, bireyi bilinglendirmeye odakh Radikal Hiimanist Paradigmaya dayanan motivasyonel goriisme (MG)
yontemi degisim i¢in motivasyonu tesvik eden ve aktif olarak insana odaklanan bir yaklagsimdir. MG, 6zellikle her bireyin essiz
bakig agis1 ve Onceliklerini anlamanm dnemine vurgu yapan, aktif dinleme, davranis degisimi ve gii¢lendirmeye tesvik etmek
igin terap6tik iletisim, uyum saglama becerilerinin kullanildig1 bir yontemdir. MG, T2DM'li bireylerin 6z-ynetimleri, psiko-
sosyal uyumlart ve glisemik diizeylerinin iyilesmesi iizerine pozitif etkisi olan (Burke, Arkowitz ve Menchola, 2003; Chen ve
ark., 2012; Resnicow ve ark., 2002), diyet, egzersiz modifikasyon programlarmi arttrmaya yardimer olabilen (Resnicow ve
ark.,, 2002), poztif saglk davraniglarmi geligtirmeyi tesvik eden umut verici bir girigimdir. Cesitli saglik profesyonelleri
(doktorlar, dis hekimleri, hemsireler, diyetisyenler) tarafindan kullanilabilir (Miller ve Rollnick, 2002). MG bu konuda hati
saytlr umutlar vermektedir. Halk Saghgi Hemsireligi, bireyleri olumlu saglk davraniglarmi gelistirmeye daha acik
olabilecekleri, egitilebilir ve MG uygulamay1 kolaylastiran 6nemli bir alan olarak goriilmektedir. Miller ve Rollnick (2002)
diyabetli bireylerin diyabetlerini yonetmek i¢in MG olarak bilinen psikolojik teknigin tedaviye bagliligi basarmak igin iyi bir
yol oldugunu belitmektedir. MG, danigan merkezli, ikilemi kesfederek ve ¢ézerek degisim i¢in i¢ motivasyonu arttiran direktif
bir yontemdir (Miller ve Rollnick, 2002).

Yapilan literatiir incelemesi, MG'nin T2DM tanili yetiskinlerde etkisinin degerlendirilmesi amaciyla yapilmistir.
Ayrica, literatiir derlemesine dayali olarak T2DM tanili yetigkin bireylerin, motivasyonel goriisme etkisi sonucu; (1) Diyabet
0z-yonetim ve diyabet 0z-bakimlari davranislar ile (2) Metabolik parametrelerden hemoglobin Alc, HDL kolesterol, LDL
Kolesterol, Trigliserid diizeyi, BKI degisimleri tanmlannustir.

Sistematik derleme sorular;

* T2DM tanih yetigkin bireylerde uygulanan MG teknigi diyabet 6z-yonetim ve diyabet 0z-bakim davranislarnda

nasil bir degisiklige neden olmugtur?

* T2DM tanih yetigkin bireylerde uygulanan MG teknigi metabolik degerlerde hemoglobin Alc, HDL kolesterol,

LDL Kolesterol, Trigliserid diizeyi, BKi’de nasilbir degisiklige neden olmustur?

Yontem

Bu arastrma sistematik derleme desenli ve makalelerin dokiiman analizine dayanan nitel bir arastrmadir. Nitel sistematik
derlemede amag, dokiimanlarin toplanmasi, analiz edilmesi ve raporlanmasi asamalarmdan olusur (Thomas ve ark., 2004).
Yapilan ¢ahsma York Universitesi Ulusal Saglk Arastimalar Enstitiisii tarafindan gelistirilen ve saghk alanmda yapilan
sistematik derlemelerin temel ilke ve yontemleri hakkinda bilgi veren Centre for Reviews and Dissemination [CRD] rehberi
dogrultusunda yapilmistir (Centre for Reviews and Dissemination, 2009). Sistematik derleme c¢alismasi asamalar;; konulan
belirleme ve sorulan olusturma, derleme i¢in bir plan yapma, arastwmalari tarama, caligmalann gdzden gecirme ve se¢me,
caligmalardan secerek veri alma, ¢aliymalarin kalitesini degerlendirme, verileri birlestirme (sentezleme), tartigma ve sonug
(tim bulgular), sistematik derleme, yayma olarak belirlenmistir (CRD, 2009).

T2DM tanih yetiskinlerde MG ydnteminin etkisini degerlendirmeye yonelik verilerin toplanmasinda Ingilizce
(uluslararas1) veriler icin CINAHL Complete (5093), Medline (640) ve Science Citation Index (1888), Tiirkce veriler igin Tiirk
Tip Dizini (0) tarama veri tabanlart kullanilarak c¢ahgmalar taranmustir. Tarama yapilirken Tiirkge veri tabanlar igin
"Motivasyonel Goriisme", “Tip 2 Diabetes Mellitus”, Ingilizce veri tabanlan i¢in "Motivational Interviewing", “Type 2
Diabetes Mellitus", "Randomized Controlled”, "Quasi- experimental”, "Pre-test post-test”, "Qualitative phenomenological
study based on before and after intervention" anahtar kelimeleri kullanilmistir. Kullanilan veri tabanlari ve anahtar kelimelerin
secilmesinde konu ile ilgili biitiin ¢alhigmalara ulagmak hedeflenmistir. Sonugta aragtirmacilar tarafindan veri tabanlarindan
ilgili olan 7621 makale incelenmistir.

Dahil etme, dislama kriterleri; yaym dilinin Tiirkce ya da Ingilizce olmasi, aragtrmalarm son on yilda (2006-2016)
yaymlanmis olmasi, 18 yasmdan biiyliik ve T2DM tanis1 almig yetiskin bireylerle yapilmig olmasi, aragstirma deseninin nitel,
randomize kontrollii, deneysel veya yart deneysel olmasi, miidahale olarak motivasyonel goériisme yapilmis olmasi,
hemoglobin Alc, HDL kolesterol, LDL Kolesterol, Trigliserid, BKI, diyabetin akut ve kronik komplikasyonlarmmn
engellenmesine yonelik olarak 6z-yonetimle ve 0Oz-bakimla ilgili tutum ve davraniglarm incelendigi makale olmasi,
makalelerin tam metnine ulagilmug olmasi Olgiitleri dikkate alinmugti. Miidahale olarak MG yapimamis olmasi, ¢alismanin
tanmimlayici olmasi, katihmeilan Tip 1 diyabet ya da gestasyonel diyabet tanis1 almig olmasi diglanma 6lgiitleridir. Tam metnine
ulagilamayan tez ¢aligmalarina, ayrica kongre bildirimlerine yer verilmemistir. Elektronik arama ile saptanan ilgili tim
makalelerin baslk ve Ozetleri, arastrmacilar tarafindan bagmmsiz olarak gdzden gegirilmigtir. Eger bashk ya da 6zet agik
degilse, calismanm dahil olma kriterlerine uyup uymadigmin arastirlmasi i¢in ¢alismanm tam metni incelenmistir.

Inceleme olgiitlerine uyan 30 makale incelemeye almmus, geri kalan 7591 makale inceleme disnda birakilnustir.
Arastrmacilarin incelemeleri daha sonra karsilastmlmis ve uygun olan c¢ahsmalarin tam metinleri almmustir. Bes veri
tabanindan elde edilen 17 g¢ahgmadan, 1 ¢alismanm tiim veri tabanlarinda ayni oldugu belirlenmistir. Ayn1 olan ¢aligmalar
¢ikarildiktan sonra elde edilen 16 ¢alisma incelenmistir (Sekil 1).
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Sekil 1. Sistematik Derleme Se¢cim Caligma Siireci

Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin 6zetlenmesi i¢in standart bir veri dzetleme formu gelistirilmis ve veriler buna gore degerlendirilmigtir. Birbirinden
bagimsiz olarak aragtmmacilar tarafindan dahil edilen calsmalar karsilastmilnus ve aragtwmacilar arasinda fikir birligi
olugturulmustur. Veri 6zetleme formunun igerigi; calismanin yazarlari, kullanilan yontem ve formlar, aragtirmadan elde edilen
onemli bulgulara gore diizenlenmistir. Bu literatiir inceleme ¢aligmasmna alnan aragtirmalarda katilimcilarin 6zellikleri,
uygulanan girisim ve 6lgiim yontemleri ayni olmadigindan meta-analiz yapilamanustir.

Arastirmamn Etik Yonii

Literatiir incelemesinin yapilmasinda arastrmacilara herhangi bir maddi/manevi zarar verme riski bulunmamaktadir. Ayrica
incelenen makaleler kaynakgada gdsterilmistir.

Bulgular

Bu literatiir inceleme c¢aliymasinda, 2006-2016 yillar1 arasinda yaymlanan 16 calisma yer almaktadw. T2DM tanih
yetiskinlerde MG’nin etkisine yonelik yapilan calismalarm sonuclari Tablo 1°de verilmistir.

Tablo 1. Motivasyonel Gériismenin Tip 2 Diyabet Tamli Yetiskinlerde Etkisi ile Ilgili Yapilan Calismalarin Ozeti

No  Yazarlar Yer v Orneklem Yontem ve Kullamlan Onemli Bulgular
Formlar
1 Pladevall ABD Randomize kontrolli 18 ay sonundahemoglobin Alc, LDL kolesterol

ve ark. 18 yas ve lizerinde deneyselarastirma degiskenlerinde, sistolik (p=.457) ve diyastolik (p =

2015 1.692 T2DM tanilt Metabolik parametreler; 451) Kan basmcmda Olagan bakim ile Uyum igin
yetiskin birey. hemoglobin Alc ve LDL bilgi verme (Adherence Information) ya da Uyum igin
Olagan Bakim alan bilgi verme + MG arasinda anlaml bir fark
(n =567) bulunmamistir (p =.883).
Uyum igin bilgi
verilen (n = 569)
Uyum icin bilgi
verilen + MG
Alan (n = 556)
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Tablo 1. Motivasyonel Goriismenin Tip 2 Diyabet Tamli Yetiskinlerde Etkisiile ilgili Yapilan Calismalarin Ozeti (devami)

No Yazarlar Yer w Yontem ve Kullamlan Formlar Onemli Bulgular
Orneklem
2 Miller veark.  ABD Yar1 deneyselaragtirma On-test ve son testlerde; karbonhidrat arahg1, giinde bes kez meyve sebze tiiketimi, saglkl
2014 T2DM tanili Ozet diyabet 6z-bakim davranislan besin se¢imi konusunda6., 12., 18. haftalarda anlamh fark bulunurken, restoranda saglikli
24 Afro- anketi, Diyabette 6z-yeterlik 6lgegi, secimler yapma yeterliliginde anlamhya yakmn fark bulunmustur (p = .060). Hemoglobin Alc'de
Amerikal besin tiketim anketi, anlamh bir fark bulunurken (p = .030), BKI (p = .407), sistolik (p =.384) vediastolik (p = .091)
yetiskin kadin.  Metabolik degiskenler; hemoglobin kan basmcindaanlamh bir fark bulunmamustir.
Alc, Kan basinci, BKI. Bulgular MG/Tibbi Beslenme terapisinin T2DM tanili Afro-Amerikah yetiskin kadmlarda kabul
edilebilir ve etkili oldugunu gdstermistir.
3 Lakerveld ve Hollanda Randomize kontrollii aragtirma Her iki grup arasinda 6 ay sonrameyve tiiketiminde anlamli bir fark oldugu (p <.05) fakat 12
ark. 2013 T2DM yada Arteriosklerotik risk (ARIC Study), rk,  ayda anlamh bir fark olmadig1 belirlenmistir. Her iki grup arasinda fiziksel aktivite, meyve
Kardiovaskiiler aile dykiisu, sistolik ve diyastolik kan titketimi, sigara igme durumu hakkinda 6 ve 12 ay sonraizlem periyotlarmda anlamh bir fark
hastalik basimci, bel ¢evresi, sigara icme durumu, olmadigi ortaya konmustur.
(KVH) tanili kolesterol, kendi kendine kaydedilen Yasam tarzi girisimlerinin (MG ve Problem ¢ézme terapisi), T2DM ve KVH riskini azaltmada
622 yetigkin fiziksel aktivite raporu (MET), Besin saglik brosiirlerinden daha etkili olmadig1 belirlenmistir.
birey. tliketim anketi (SECA; London, UK),
Sistematik koroner risk degerlendirmesi
(SCORE)
4 Chen ve ark. Glney Tayvan Randomize kontrollii klinik aragtirma Deney grubundahemoglobin Alc diizeyi 3 ayda 8.97’den 8.16 ya diigmiistiir ve anlamh
2012 T2DM tanili hemoglobin Alc, Diyabet §z-y6netim bulunmustur (p < .001). Kontrol grubunda hemoglobin Alc diizeyi 3 ayda8.53'den 8.48'e
250 birey. Olgegi (DSMI), Diyabet 6z-etkilik 6lgegi diismiistiirve anlamli bulunmamustir (p = .56). Johnson-Neyman Ancova kullanilarak geligimin
(DMSES), Yasam kalitesi 6l¢egi anlamh oldugu bulunmustur (p < .05).
(WHOQoL), Depresyon,anksiyete, stres  Oz-yonetim, psiko - sosyalciktilarda MGnin etkili oldugu belirflenmistir. Anksiyete ve
Olcegi (DASS) depresyon diizeylerinde anlamh bir diisiis olmustur (p < .05).
5 Dellasega ve ABD Nitel aragtirma Standart bakim alan T2DM tanili bireyler kendi algilarma gore; geleneksel bakimin ataerkil ve
ark. 2012 19 T2DM asagilayici bir tutum oldugunu ifade etmistir. Motivasyonel Goriisme ile ilgili bes tema

tanil birey (10
erkek, 9 kadin)
ile 4 odak

grup.

belirlenmistir; yargisiz sorumluluk, bireyi etkin dinleme ve yansitma, tesvik etme, giiclendirme,
isbirligi ile eylem plani, hedefleri belirleme, elestirme yerine kogluk etmedir.

T2DM tanih bireyler, birey merkezli olan ve geleneksel bakima gore bireyi daha giiglendirici bir
yaklagim saglayan Motivasyonel gériismelere agik olduklarni ifade etmislerdir.
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Tablo 1. Motivasyonel Géoriismenin Tip 2 Diyabet Tanili Yetiskinlerde Etkisiile ilgili Yapilan Calismalarin Ozeti (devami)

T2DM tanilh
yetigkin birey.

Trigliserid, uluslararasi fiziksel aktivite
anketi (IPAQ), ozet diyabet 6z-bakim
anketi (SDSCA)

No Yazarlar Yer w Yontem ve Kullamlan Formlar Onemli Bulgular
Orneklem
6 Waker 2012 ABD Cevirimsel (Translational) arastirma, Her iki gruptada diyet, fizik aktivite, ve kan glikozu takibi ve hemoglobin Alc degerlerinde
154 T2DM  deneysel, 6n-test, son-test miitevazi bir gelisme olmustur (p < .001).
tanili Metabolik parametreler, hemoglobin Alc, Tekrarlanan 6lciimlerde MGhnin diyet ve fizik aktivitedeki etkisinin énemini gostermistir. Ancak
yetiskin Ozet diyabet 6z-bakim aktiviteleri anketi. etkilesimli Ol¢iimlerde; her iki grup arasindaki farkhihiklar karsilastldigimda etkileri anlamh
kadmn- bulunmamustr (p >.005). Coklu regresyonda; diyet, fizik aktivite, kan glikozu izleminde ve
erkek hemoglobin Alc’de anlamli bir azalma goriilerek MG etkileri anlamli bulunmustur (p < .001).
(deney:77 Ayrica katiimeilar, MQG’yi yiiksek derecede kabul edilebilir, yardimci, otonomiyi destekleyen
kontrol:77). bir girigim olarak degerlendirmislerdir.
Ayrica her MG oturumu 117 Dolar olarak hesaplanmustir. MG, Diyabet 6z-ydnetimini
gelistirmeye, T2DM’nin ilerlemesini durdurmaya ve komplikasyonlarin1 ertelemeye yardim
ettigi icin maliyet-etkin bir girisim olarak belirtilmistir.
7 Minet ve ark.  Danimarka Fenomenolojik aragtirma (Nitel) Temalar; diyabet 6z-y6netimi, 6z-diizenleme ve sosyaldestekagi olugturmadir. Diyabetli
2011 T2DM tanili bireylerin; diyet, egzersiz ilag tedavisi ve kan glikozu izlemi gibi glnliik sorumluluklarda destek
birey Yedi icin 0zel gereksinimleri oldugu ortaya konmustur. Saglik bakim profesyonelleri bazi kirilgan
odak grup (3-5 hastalarin 6z yonetim sorumluluklarmi ele almada gii¢liik yasadigmmm farkinda olmahdir. MG
katihmcis1 girigimi deneyimleyen hastalar diyabet bakimlartyla iligkili problemli konularin {istesinden
olan). gelmede kendikaynaklarma dogru hareket ederken kesfedici ve birey merkezli yaklasimmn
onlara yardimi olmustur.
8 Rosenbek Danimarka Randomize kontrolli deneyselarastirma  Bir yillik izlem sonucundahemoglobin Alc’de anlamh fark olmadig1 (p = .221), diyabette
Minet ve ark. Tip 1yada Metabolik degiskenler, hemoglobin Alc, problem alaninda anlamli bir farkin olmadigi (p = .191) algilanan yeterlikte anlamh bir farkin
2011 T2DM tanili diyabet yonetimi i¢in 6z-yeterlik 6lgegi, olmadig1 (p = .903) gdzlemlenmisti. MG’nin olagan bakima bir Gistiinligii olmadig1
349 yetiskin diyabette problem alani 6l¢egi (PAID), gOsterilmistir.
birey. diyabet i¢in algilanan 6z-yeterlik 6lgegi
(PCDS)
9 Rubak ve ark.  Danimarka Randomize kontrollii aragtirma Calismada bir yillik izlemde risk profilinde anlamh bir etki goriilmemistir. Bununla birlikte, her
2011 80 Pratisyen Metabolik parametreler; hemoglobin iki grupta metabolik parametrelerde ve tedaviye baghlikta gelisme goriildiigt belirlenmistir (p <
hekim ve 628 Alc, Serum kolesterol/HDL, LDL, .01).
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Tablo 1. Motivasyonel Géoriismenin Tip 2 Diyabet Tanili Yetiskinlerde Etkisiile ilgili Yapilan Calismalarin Ozeti (devami)

No Yazarlar Yer e Yontem ve Kullamlan Formlar Onemli Bulgular
Orneklem
10 Welch veark. ABD Randomize kontrollii aragtirma MG yapilan grupta hemoglobin Alc’de anlamli bir diisiis bulunurken (p = .037), diyabet 6z-
2011 234 T2DM tanih  Diyabette problem alani 6l¢egi (PAID), bakim davranislarinda (p = .760) ve diyabet problem alanlarinda (p = .930) gruplar arasinda
yetiskin birey. Diyabet 6z-bakim anketi (DSCQ), anlamh bir fark olmadig1 tespit edilmistir.
Diyabet tedavimemnuniyeti olgegi
(DTSQ-C), Depresyon dlgegi (CES-D)
11 Heinrich ve Hollanda, Randomize kontrollii arastirma Ozellikle 12. ayda metabolik degiskenlerde; sistolik ve diastolik kan basmci, total kolesterol,
ark. 2010 33 hemsire ve BKI, KB, hemoglobin Alc, FG (A¢hk hemoglobin Alc, kilo, LDL, hari¢, HDL, Trigliserid diizeyleri arasinda deney grubu lehine
584 T2DM tanihi  Glikozu), LDL, HDL, Trigliserid, anlamh bir fark oldugu (p <.01), HCCQ, DMSES diizeylerinde farkin anlamsiz oldugu ve
birey. Saglik bakim iklimi HLOC (p <.01), DSQLOC diizeylerinde 6zellikle 12. ayda deney grubu lehine anlamh bir
(HCCQ), Diyabet 6z-etkililik olgegi farkn oldugu (p <.03) saptannustir. Diyabet bakimnda giinliik pratikte MG yapilmasmi
(DMSES), Saghk kontrol odagi (HLOC), 6nermenin erken olacagi, ger¢ek yasam ortamlarmda MG etkisine bakilmaya gereksinim
Spesifik diyabet yasam kalitesi lcegi bulundugunu veuygulayicilarm bu girisim hakkinda yeterlik kazanmalarmi 6nermisler.
(DSQOL)
12 Miller ve ark. ABD Nitel aragtirma Afrikali-Amerikali T2DM tanih yetiskin kadmlarm fiziksel aktivite ile ilgili engellerinin neler
2010 31 Afrikali- Dort odak grup olusturulmustur. olduguna ve motivasyonlarini arttrmaya odaklanmas1 gerektigi belirtilmistir. Ayrica, bu
Amerikali kadmlarda MG’nin, geleneksel bir bilissel-davranisgi terapi ile birlikte uygulandigindakisiye
T2DM tanih uygun bir davranissaldanigmanhk modeli olabilecegi belirtilmigtir.
kadmn.
13 Calhoun ve ABD Eylem arastirmas1 (Nitel) Metabolik parametrelerden plazma glikozu ve hemoglobin Alc’de iki 6lglimde anlamh bir
ark. 2010 26 T2DM tanili  Pre-post test degisiklik gdzlenmezken, sagliksiz besin tiiketiminde de posttestte anlamli bir degisiklik
Amerikali- Metabolik parametreler; hemoglobin olmadig1 (p =.700) goriilmistiir. Katilmeilarn psikolojik 6z-bildirim puanlarmda gelisme
kizilderili Alc, PG, DC Fatalizm anketi, Diyabet g6zlenmistir; depresifbulgularinda (p < .01), DC fatalizm 6lgeginde (p < .05), diyabet kontrol
yetiskin birey. kontrol odag, Diyabet yasam kalitesi, odagmda (p <.054), diyabet yasam kalitesinde
Beck depresyon 6lgekleri, egzersiz/fizik (p <.01), anlamh gelisme oldugu gézlenmistir. T2DM tanili Amerikan Kizlderililerde MG
aktivite kaydi, besin tiiketim anketi uygulamanm klinik yarar saglayabilecegi belirlenmistir. Depresif belirtiler, kaderci (fatalist)
diisiinme ve yagsam kalitesi dahil olmak lizere, ¢esitli alanlarda, iyilesme goriilmiistiir. Buna ek
olarak, glisemik kontrolde iyilesme belirlenmigtir.
14 Stuckey ve ABD Randomize kontrolli aragtirma T2DM tanil bireylerde hemsirelerin Motivasyonel Goriisme girigimleri (DYNAMIC) sonucu
ark. 2009 %39 'u Hispanik, Metabolik parametreler, hemoglobin Alc, T2DM tanih bireylerin; hemoglobin Alc diizeylerinde anlamh (p < .001) bir fark bulunurken,

%47'si Kafkas
olmak Uzere 18-

75 yas aras1 549
T2DM tanih
birey.

Emosyonel distres (PAID), diyabet yasam

kalitesi 6l¢egi (ADDQoL), Hasta
memnuniyeti (DTSQ), Oz-bakim
aktiviteleri (SDSCA) ve doktor
memnuniyeti anketleri.

psiko-sosyalgiktilar; emosyonel distres (PAID), diyabet yasam kalitesi (ADDQoL), hasta
memnuniyeti (DTSQ) ve diyabet 6z-bakim aktivitelerinde (SDSCA) anlaml fark
bulunmamistr (p >.05). Buna ragmen tiim bu alanlarda ve doktor memnuniyetinde gelisme
oldugu ifade edilmigtir. Ayrica bu girigimlerin maliyet-etkin oldugu ve diger kronik
hastaliklara adapte edilebilecegi ifade edilmistir.
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Tablo 1. Motivasyonel Géoriismenin Tip 2 Diyabet Tanili Yetiskinlerde Etkisiile ilgili Yapilan Calismalarin Ozeti (devami)

No Yazarlar Yer e Yéntem e Onemli Bulgular
Orneklem Kullamilan
Formlar
15 Rubakve Danimarka Randomize Kontrol grubunagére, MG uygulanan grubun daha 6zerk ve
ark. 2009 65 Pratisyen kontrolli arastrma  davraniglarmi degistirmede anlaml olarak daha motive oldugu
Hekim ve 265 Saglik bakim iklimi  (p <.03), yine daha bilingli oldugu diyabet kontroliiniin 6nemi
T2DM tanih anketi, Tedavi 6z- (p <.016), 6nlenmesi (p=.042) ve komplikasyonlar konusunda
birey. dizenleme anketi, biiyiik bir anlayisa sahip olduklart belirlenmistir. MG nin
Diyabet hastalik T2DM tanil bireylerin hastaligi anlamalarmna, tedaviile ilgili

temsil anketi, Ozet  yonlerinin, davranis degistirmede motivasyon ve niyetlerinin
diyabet 6z-bakim iizerinde etkili oldugu ifade edilmistir.

anketi
16 Westve ABD Randomize MG uygulanan kadmlarda ilk 6 aydahem hemoglobin Alc (p
ark. 2007 217 T2DM kontrollii arastrma = .020) dizeylerinde hem dekilo vermelerinde (p = .010)
tanili, fazla hemoglobin Alc, anlamh bir farkm oldugu belirlenmistir. IzZlemde 18. aydakilo
kilolu Afro- BKI. vermede anlamh bir fark bulunurken (p < .04), hemoglobin
Amerikal Alc'de anlamh bir farkin olmadigi belirlenmigtir. MG’nin
yetiskin kadmn. Afro-Amerikali yetiskin kadinlarda T2DM tedavisini

stirdiirmelerinde faydali olmasa da kilo vermede tamamlayici
bir ydntem oldugu belirtilmigtir.

Tablo 1, caligmanmn yazarlari, yer ve Orneklem, kullanilan ydntem ve formlar, arastrmadan elde edilen Snemli
sonuglar hakkinda bilgileri igermektedir. Cahgmalardan yedi tanesi hemsire arastwrmacilar tarafindan yapilmustir. Caligmalarn
dordiintin sadece yetigkin T2DM tanili kadmlarla, 12'sinin her iki cinsiyeti de kapsayan orneklem grubu ile yapildig:
gorilmiistiir. Cahsmalarm  10'unun randomize kontrollii, iiglinlin nitel, birinin eylem aragtirmasi, birinin ¢evirimsel
(Translational) deneysel 6n-test ve son-test desenli, birinin yari-deneysel aragtirma tiirinde oldugu belirlenmistir. Cahgmada
yer alan aragtwrmalar, MG Programu uygulanan T2DM tanili yetiskin bireylerde hemoglobin Alc, HDL kolesterol, LDL
kolesterol, Trigliserit gibi metabolik degiskenlerle, BKI ile ilgili degisimler, diyabet 6z-y6netim, diyabet z-bakimlaryla ilgili
degisimler ve nitel calisma sonuglari olmak {izere li¢ ana baslk altinda incelenmistir.

Motivasyonel Goériigme Teknigi Uygulanan T2DM Tamnili Yetiskin Bireylerin Metabolik Degiskenlerine Gore Durumlari:
Cabsmalarda; MG uygulamalarindan sonra hemoglobin Alc'de diizeylerinde anlamli bir azalma oldugu sekiz ¢alismada (Chen
ve ark., 2012; Heinrich ve ark., 2010; Miller ve ark., 2014; Rubak ve ark., 2011; Stuckey ve ark., 2009; Waker 2012; Welch ve
ark., 2011; West ve ark., 2007) gosterilmistir. Ug ¢ahsmada (Calhoun ve ark., 2010; Pladevall ve ark., 2015; Rosenbek Minet
ve ark, 2011) hemoglobin Alc diizeyinde anlamli bir fark olmadigi belirlenmistir. Tki cahsmada (Heinrich ve ark., 2010;
Rubak ve ark.,, 2011) LDL kolesterol, HDL kolesterol, Trigliseritte anlamli bir diisiis oldugu, iki cahymada (West ve ark.,
2007; Heinrich ve ark., 2010) BKi'de anlamli bir fark oldugu, Sistolik ve diyastolik kan basmcinda anlamli bir fark olmadig1
(Heinrich ve ark., 2010; Lakerveld ve ark., 2013; Miller ve ark., 2014) belirlenmistir.

Motivasyonel Gériisme Teknigi Uygulanan T2DM Tamli Yetiskin Bireylerin Diyabet Oz-Yonetim ve Diyabet Oz-Bakim
Aktivitelerine GOre Durumlari: Calismalara gore; yapilan MG programlarmm bes c¢alismada diyabette 06z-bakim
davraniglarinda (Lakerveld ve ark., 2013; Miller ve ark., 2014; Rubak ve ark., 2009; Stuckey ve ark., 2009; Waker, 2012)
gelismenin anlaml oldugu, bir ¢alismada (Chen ve ark., 2012) 6z-y6netimde, bir calismada (Rosenbek Minet ve ark., 2011)
Oz-yeterlikte gelismenin anlamli oldugu, iki caligmada (Calhoun ve ark., 2010; Stuckey ve ark., 2009) diyabetle yasam
kalitesinde gelismenin anlamh oldugu, bir caliymada (Chen ve ark., 2012) depresyon ve anksiyete durumlarinda azalmanin
anlamh oldugu belirlenmistir. Bir ¢alismada (Calhoun ve ark., 2010) psikolojik 6z-bildirim puanlarmda ve bir ¢aliymada
(Stuckey ve ark., 2009) hasta ve doktor memnuniyetindeki artigin anlaml oldugu, bir ¢cahgmada (Calhoun ve ark., 2010) DC
fatalizm Ol¢imiine gore katiimcilarn fatalizm durumlarmda anlamh bir azalma oldugu (Calhoun ve ark., 2010), bir ¢ahgmada
(Rubak ve ark., 2009) da saglk bakim ikliminde anlamh bir farkin oldugu gériilmektedir. Bir ¢alismada (Welch ve ark., 2011)
diyabette 6z-bakim aktivitelerinde ve diyabette problem alanlarnda anlamh bir farkin olmadig1 belirlenmistir. iki galismada da
MGnin T2DM tanih bireylerin saghk harcamasi agismdan bakildigmda maliyet etkin bulundugu (Stuckey ve ark., 2009;
Waker, 2012) belirlenmistir.

Motivasyonel Goriisme Teknigi Uygulanan T2DM Tamili Yetiskin Bireylerin Nitel Arastirma Sonuglari: Derlemede
incelenen nitel ¢alismalarn birinde, standart bakim alan T2DM tanili bireyler kendi algilarna goére; gelencksel bakimin
ataerkil ve agagilayici bir tutumu oldugunu ortaya koyarken, nitel ¢alismalarin tiimiinde geleneksel bakima gore bireyi daha
giliclendirici bir yaklasim saglayan motivasyonel goriismelerin birey merkezli oldugunu ve buna agik olduklarini ifade
etmiglerdir. Yapilan ¢ahgmalarda; diyabetli bireylerin; diyet, egzersiz ila¢ tedavisi ve evde kan glikozu izlemi yapmak gibi
giinliik sorumluluklarda desteklenmeye gereksinimleri oldugu belirlenmistir. Ayrica, saghk bakim profesyonellerinin baz
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kirlgan hastalarm 6z-yonetim sorumluluklarint ele almada giicliik yasadigmm farkinda olmasi gerektigi ifade edilmistir. MG
deneyimleyen hastalar diyabet bakimlartyla iliskili problemli konularin {istesinden gelmede kendi kaynaklarma dogru hareket
ederken kesfedici ve birey merkezli yaklasimin onlara yardum olmustur (Dellasega ve ark., 2012; Minet ve ark., 2011; Miller
ve ark. 2010). Yapilan derleme kapsamma alnan nitel ¢alismalarin birinde (Dellasega ve ark., 2012) MG ile ilgili bes tema
belirlenmistir; yargisiz sorumluluk, bireyi etkin dinleme ve yansitma, tesvik etme, giiglendirme, igbirligi ile eylem plan1 ve
hedefleri belirleme, elestirme yerine kogluk etme. Sadece kadnlarla yapilan nitel ¢alismada ise; fiziksel aktivite girigimlerinin
fiziksel aktivite smnrliliklarma ve motivasyonlarni arttirmaya odaklanmasi gerektigi, ayrica, MGye daha geleneksel bir
biligsel-davranig¢i teknik eklendiginde bireye uygun bir davranigsal danigmanhk modeli olabildigi ortaya konmustur (Miller ve
ark., 2010).
Tartisma

T2DM tanil bireylerde yeni sagliklh davranis bigimlerini destekleyen, bireyi giig¢lendirici daniymanhk programlarina
gereksinim vardir. T2DM tanili bireyler bdylece degisim siirecinde, kendi ¢Oziimlerini, segeneklerini kesfedebileceklerdir.
Buradaki deneyimler, 6z-y6netimle ve 6z-bakimla ilgili tutum ve davranglar siirdiirmede 6nemlidir (Miller ve ark., 2014;
Waker, 2012). Bu sistematik derlemede, T2DM tanili yetiskinlerde MG nin hemoglobin Alc, HDL kolesterol, LDL kolesterol,
Trigliserid diizeyleri, BKI’ye ve diyabet 6z-yonetim ile diyabet 6z-bakim davranislan {izerine etkisi incelenmistir. Calisma
kapsaminda, kriterlere uygun olarak segilen T2DM tanih bireylerde MG uygulanan, 2006-2016 yillar1 arasinda yapilan, konu
ile ilgili 16 arastrma incelenmistir. Konuyla ilgili genel olarak tiim ¢aligmalara (Tablo 1) bakildiginda iilkelerde bu konuda
yapilmig ¢ok fazla sayida ¢cahigma olmadig1 goriilmektedir.

Incelenen ¢ahsmalarm ¢ogunlugu (10 calisma) randomize kontrollii ¢ahsmalardir (Chen ve ark., 2012; Dellasega ve
ark., 2012; Lakerveld ve ark., 2013; Pladevall ve ark., 2015; Rosenbek Minet ve ark., 2011; Rubak ve ark., 2009, 2011;
Stuckey ve ark., 2009; Welch ve ark., 2011; West ve ark., 2007). Caligmalarm 10’u her iki cinsiyetin bulundugu 6meklem
grubunda yduritilmistiir (Chen ve ark., 2012; Dellasega ve ark., 2012; Lakerveld ve ark., 2013; Pladevall ve ark., 2015;
Rosenbek Minet ve ark., 2011; Rubak ve ark., 2009, 2011; Stuckey ve ark., 2009; Welch ve ark., 2011; West ve ark., 2007).
Caliymalarin ii¢iinde sadece kadmlar hedef almmigtir (Miller ve ark., 2010; Miller ve ark., 2014; West ve ark., 2007).

Diyabette hemoglobin Alc diizeyi en énemli parametrelerden birisi olarak kabul edilmektedir (TUrkiye Endokrinoloji
ve Metabolizma Demegi [TEMD], 2016). Incelenen calismalarm sekizinde MG girisiminin sonrasmda hemoglobin Alc
diizeylerinde 6nemli azalma oldugu goriulmektedir (Chen ve ark., 2012; Heinrich ve ark., 2010; Miller ve ark., 2014; Rubak ve
ark., 2011; Stuckey ve ark., 2009; Waker 2012; Welch ve ark., 2011; West ve ark., 2007). Cahsmalarda; HDL, LDL, BKI ve
kan basmcmni inceleyen galismalarin yetersiz oldugu (Heinrich ve ark., 2010; Lakerveld ve ark., 2013; Miller ve ark., 2014;
Rubak ve ark., 2011; Waker, 2012; Welch ve ark., 2011; West ve ark., 2007) gorulmektedir. T2DM tanih bireylerde, MG
uygulanan, bir ¢alismada, HDL kolesterol ve LDL kolesterol acgisindan fark goriilmezken (Pladevall ve ark., 2015), ii¢
cahgmada HDL kolesterol (Heinrich ve ark., 2010; Pladevall ve ark. 2015; Rubak ve ark., 2011), bir calismada LDL kolesterol
acisindan anlamh fark oldugu goériilmektedir (Rubak ve ark., 2011). Ayrica sistolik ve diyastolik kan basmci incelenen
calismalarda, MG uygulamas1 sonras1 anlamh bir fark olusmadig:1 (Heinrich ve ark., 2010; Miller ve ark., 2014; Pladevall ve
ark.,, 2015; Rubak ve ark.,, 2011), BKi’ye bakilan bir ¢ahsmada MG sonras1 anlamh fark olmadig1 belirlenmistir (Miller ve
ark., 2014).

On alt1 ¢ahsmanm tiimiinde; diyabete bagh komorbidite ve komplikasyon gelisimini engelleyebilecek diyabet 6z-
yonetimi alanlarmda gelisime bakildig1 goriilmektedir: Bunlar; diyabet 6z-bakim, tibbi beslenme, besin tiiketimi, diyabette 6z-
yeterlik, diyabet kontrol odagi, saghk bakim iklimi, diyabetle yasam kalitesi gibi diyabet 6z-yonetimi ile ilgili alanlardir
(Calhoun ve ark., 2010; Chen ve ark., 2012; Dellasega ve ark., 2012; Heinrich ve ark., 2010; Lakerveld ve ark., 2013; Minet ve
ark., 2011; Miller ve ark., 2010; Miller ve ark., 2014; Pladevall ve ark., 2015; Rosenbek Minet ve ark., 2011; Rubak ve ark.,
2009, 2011; Stuckey ve ark., 2009; Waker, 2012; Welch ve ark., 2011; West ve ark., 2007). Motivasyonel gériismenin, 6z-
yonetimle ilgili alanlarda (6z-bakim, 6z-yeterlik, diyabetle yasam kalitesi, tibbi beslenme, besin tiiketimi, diyabet kontrol odagi
gibi) olumlu y6énde gelismeye katki sagladigi sdylenebili. MG’nin sagladigi katkilar sonucu, T2DM'ye bagh akut ve kronik
komplikasyonlarm Otelenmesi ya da dnlenmesi miimkiin olacaktir. Diyabet 6z-yonetimini gelistirmeye, T2DM nin ilerlemesini
durdurmaya ve komplikasyonlarmi ertelemeye yardim ettigi icin MG maliyet analizi yapilan iki ¢ahsmada maliyet-etkin bir
girisim olarak belirtilmistir (Stuckey ve ark., 2009; Waker, 2012).

Caligmalardan iigiiniin nitel olmast T2DM' de MGhnin etkinligini derinlemesine inceleyebilmek agismdan Snemli
bulunmustur. Ortaya ¢ikan temalardan da anlasilacag: iizere MGnin T2DM tanih yetiskin bireyler tizerindeki etkisi; yargisiz
sorumluluk, bireyi etkin dinleme ve yansitma, tesvik etme, giiclendirme, igbirligi ile eylem plani ve hedefleri belirleme,
elestirme yerine kogluk etme olarak belirlenmistir (Dellasega ve ark., 2012; Rosenbek Minet ve ark., 2011; Miller ve ark.,
2010). Radikal hiimanist paradigmaya dayanan, birey merkezli ve geleneksel bakima gore bireyi daha giiglendirici bir yaklagim
saglayan bu nitel ¢ahgmalarda, MGnin T2DM tanih bireyler iizerine etkileri derinlemesine ve gergek¢i bir bicimde
incelenerek ortaya konmustur. Calismalarda bu bireylere MG’ nin olumlu katkilart oldugu anlagilmaktadir.

Tip 2 Diabetes Mellitusda MGnin kullanildigi ¢aligmalarda veri toplama yontemleri ve kullanilan dlgekler ¢ok farkl
oldugu igin kargilagtrma yapmak zor olmaktadwr. Tip 2 Diabetes Mellitusda MGnin kullanildig1 birgok ¢ahisma olmasma
ragmen T2DM tanih yetigkin bireylerin metabolik degiskenlerini ve diyabet 6z-y6netim davranislarindaki degisimleri dlgen
ortak bir veri toplama formunun olmadigi, ¢ok farkli formlarn kullanildig1 goriilmektedir. Bu da T2DM ve MG arasmdaki
baglanti agismdan Kkargilagtrma yapmayi1 ve ortak bir sonuca varmayi zorlastwmaktadir. T2DM'de MGnin etkisini
belirleyecek, sigara birakmada MGhnin etkinligini degerlendiren "Degisime hazir olma ve tedavi istegi dlgcegi (SOKRATES)"
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benzeri bir 6lcek gelistiritmesi geregi bulunmaktadr (Ogel, Evren, Karadag ve Giirol, 2012). Bunun icin genel olarak
T2DM'de MG uygulamalari, T2DM 06z-yonetimindeki de8isimi sorgulayan, ortak, farkli disiplinlerin kullanabilecegi dlcek
gelistirmenin 6nemli oldugu diisiiniilmektedir.

Sonuclarin Uygulamada Kullaninm

Sonug¢ olarak degerlendirmeye alnan calismalarm bazlarmda T2DM tanili yetiskin bireylerin 6z-ydnetimlerini saglamalari,
hemoglobin Alc, HDL kolesterol, LDL kolesterol, Trigliserit ve BKI degerlerini dengelemeleri amaciyla uygulanan MG
programlarmm olumlu yansmmalari oldugu gériilmektedir. Yapilan ¢alismanm, T2DM konusunda birinci basamakta c¢alisan
hemgirelere ve diyabet hemgirelerine temel veri sagladigi1 goriilmektedir. Elde edilen veriler, T2DM tanil yetiskin bireylerde
davranig degisimi konusunda, diyabet hemsirelerine yol gdsterici olarak bilgi kaynagi olabilir. Boylece, diyabet hemsireleri
tarafindan danigmanlk alanmnda becerilerin gelistirilmesi amaciyla MG konusunda hizmet i¢i egitim programlarmm
hazirlanmasina katki saglayacagi diisiiniilmektedir. Tiim saglk calisanlarmm, diyabet hastalarmi ¢esitli derecelerle etkileyen
g0z, kalp, bobrek, ayak ile ilgili komplikasyonlar1 ve prematiire oliimleri 6nlemek i¢in yakin isbirligi yapmalart gerekmektedir.
Bu nedenle diyabetin 6nemi hakkinda farkindalik arttiilarak, saglkh diyet alskanhgi kazandirdmah, fizik aktivite
arttirlmahdir. T2DM tanih yetigkin bireylerin 6z-yonetimlerini dolayisiyla 6z-bakimlarmi istendik diizeyde yapamadiklart igin
akut ve kronik komplikasyon riskleri ile karsi karsiya olduklarmdan bu bireylerde MG tekniginin gerekliligine dikkat
cekilmelidir.

Ozellikle son yillarda MGden g¢esitli saglk davraniglan kazandilmasinda faydalanildigi gériilmekte olmasmna
ragmen T2DM tanili bireylerle ilgili daha fazla ¢alijmaya gereksinim oldugu goriilmektedir. T2DM'de MG becerilerinin
kullanildig1 deneysel arastwmalarm daha fazla yapilmasi, etkinligin kanit diizeyini artiracaktir. Ulkemizde bu konunun
incelenmesi sonucu, kronik hastaliklar, sigara bwrakma, saglkh yasam tarzi degisimi gibi farkl alanlardaki hemsirelik bakim
uygulamalarmda MG etkin bir teknik olarak kullanilabilir. Cahsma sonuglari, bu konuda c¢alisacak arastwmacilar igin yol
gosterici olabilir.

Sinirhliklar

Yapilan c¢ahsma, 2006-2016 yillar1 arasmda yaymlanmis olan 16 c¢ahsma ile smilandmilmgtr. Cahgmalardaki kullanilan
formlar ve oOlgekler, 6meklem sayisi ve kimlerden olustugu, ilgili degiskenlerin tiirii ve yorumlanmasi gibi metodolojik
farkliliklar 6nemli bir kisithlikti. Ozellikle calismalarm  birbirleriyle karsilastrmalarmda tanmlama ve metodolojik
farkliliklarm g6z 6niinde bulundurulmas1 gerekmektedir.
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