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OZET

Psikiyatri hemsireligi, bireye daha olumlu benlik kavrami, daha olumlu kisilerarasi
iliski ve toplum i¢inde daha doyurucu rol kazandiran hemsirelik alanidir. f3u lanimdan
hareketle, bu calisma psikiyatri kliniginde hemsire tarafindan sunulan hasta bakim
kalitesini belirlemek amaciyla tammlayiel tipte planlanmistir.

Aragtirma. Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Psikiyatri Kliniginde yatan
100 hasta ve ¢alisan 22 hemsire ile yiritiilmiistir. Arastirmada; hemsirelerin sosyo-
demografik ozelliklerini saptamak ig¢in tanitict bilgi forrnu, hasta bakim kalitesini
saptamak icin Hasta Bakim Kalitesi Olcegi (gualpaes) kullanilmistir.

Aragtirma sonuglarina gore; psikiyatri kliniginde Hasta Bakim Kalitesi
Skalasinin fiziksel alt tilgeginclen en az ortalama puan alinmistir. En yiiksek ortalama
puan ise, mesleki uygulamalar alt 6l¢eginden alinmistir. Toplam hasta bakim kalitesi
puan ortalamas:t ise R: 2.02+1.11 bulunmustur. Toplam puan ortalamasi igin,
maksimum deger ise bes puan olmaktadir. Hasta bakim kalitesi, hastalarin cinsiyetlerine
gore Kkarsilastirildiginda; erkek hastalarin puan ortalamasi kadinlardan yiiksek
bulunmustur (E-4 R: 2.0740.55) (K-*X: 1.75 £ 0.43). Ortalamalar arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark oldugu saptanmistir (t: -2.65. P< 0.05).

SUMMARY

Psychiatric Ntirsiny is a branch of nursing ihat glves the individual a more
positive conception of sey: more positive Interpersonal relations and a more
salisfactonj role in society. Moving on from this defuiation. tltis study has beeti
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planned to be clescriptive in order to assess the quality of nursing care provided irt the
psychiatry ward.

771e research has beett carried out with 100 patients Ona 22 nurses of the
psychiatry ward of Ege University Hospital. In order to assess the socio-
dernograpltic properties of nurses, Descriptive Data Fomi and in order to asses the
quality gfpalierit care, Patient Care Quality Scale (Qualpacs) have been used in the
researcll.

According to the results of the research, total point of quality of the patient
care is found to be 7C: 2.02 £1.11. mean has been evaluatecl over a maximum of
5 points. When patient care quality is compared according to sexes, the average
point of male patients has beenfound to be liigher then wornen (111--->g: 2.07+0.55, F—
>X: 1.75t0.43).4 statistically signilicant difference is found between tlie means (1:-
2.65.P<0.05).

GIRIS

Diinya Saglik Orgiitii. yeryiiziinde yaklasik 40 milyonu askin kronik
psikiyatri hastasinin oldugunu bildirmistir. Bu sayi, ruh saghiginin korunup,
stirdlirtilmesi konusundaki c¢aligmalarin 6nemli ve gerekli oldugunu
gostermektedir (Kirlangig 1984). Saglikli bireylerin sagliginin korunmasi, hasta
bireyin ise yasam kalitesinin kazandirilmasi igin ruh sagligi hizmetlerinin
gelistirilmesi, ekip iiyelerinin ise ayr1 ayr1 egitilmesi gerekmektedir. Ruh saghgi
hizmetleri bir ekip hizmetidir. Ekip tiyelerinin birlikte uyum i¢inde hastaya
yaklagmasi, hastaya saglanan yarar1 birka¢ kat arttirmaktadir. Hemsire ekip
iyelerinden biri olup, hastayla daha uzun siireli birlikte olmasindan dolay1
ekipteki yeri 6nem tasimaktadir. Hasta bireylerin olumlu benlik kavrami
gelistirip, etkin kisiler arasi iliskiler kurabilmesi ve toplumda iiretici rol
alabilmeleiinin saglanmasi i¢in, psikiyatri hemsirelerine biiylik sorumluluklar
diismektedir (Taylor 1990).

Giliniimiizde bilim ve teknolojideki ilerlemeler nedeni ile diinyada hizl
bir degisim siireci yasanmaktadir. Bu siireg, bireyin kendisini farketmesine
neden olarak her alanda daha kaliteli bakim istemesi ile
sonu¢lanmaktadir. Saglik kuruluslart bu alanlardan biridir. Boylece saglik
kuruluslar1 da sunduklari hizmette yenilikleri kullanarak artan bakim talebini
karsilamak zorundadir (Ozmen 1996. Pektekin 1994). Bu degisimler bakim
maliyetlerinin artmasina neden olmaktadir. Saglik bakim maliyetlerinin
artmas1 nedeniyle de hizmeti satin alanlar 6deme yapan kuruluslar ya da
bireyler acisindan uygun, yeterli ve giivenli bakim daha fazla 6nem
kazanmaktadir (Ozmen 1996).
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1978 yilinda Alma-Ata'daki toplantida alinan 37 hedeften, 31'incisi
"2000 yilina kadar tiim insanlarin sosyal ve ekonomik bakimdan tiretken bir
hayat silirebilmelerine olanak verecek diizeye kavusturulmasi" dir. Bu hedef
hasta bakim kalitesinin 6nemini vurgular (Pektekin 1994). Bununla birlikte,
iilkemizde yapilan calismalar smirlidir. Turgay (1998) tarafindan yapilan,
psikiyatri hemgireligi ile ilgili yayinlarin tarandig1 ¢alismada, Velioglu (1957)
tarafindan yayinlanan ilk eserden sonra 1998'e kadar 562 eser yayinlandigi
tespit edilmigtir. Bunlardan sadece ikisi kalite ile ilgilidir (Turgay 1998). Bu
eserler kalite acisindan Onem tasimaktadir. Egitimin sonucu olarak gelisen
hizmetteki kalite giivencesi konusuna verilen 6nem giderek artmaktadir.
Kalite giivencesinden bahsedebilmek i¢in de eldeki mevcut {iretimi
saglayan malzeme miktarinin yiiksek olmasi gerekmektedir. Isvicre'de 25
kisiye bir hemgire diismektedir. Tirkiye'de ise 1500 kisiye bir hemsire
diismektedir (Pektekin 1994). Ekip iiyelerinin say1 ve nitelik yoniinden artmasi
saglik hizmetleri kalitesini de arttiracaktir.

insanlar tiim hizmet alanlanndan en iyi sekilde yararlanma hakkina sahiptir.
Ruh sagligi bozulmus olan insan ise, sahip oldugu riskli durumu nedeniyle
tiim hasta gruplar1 arasinda daha ayricalikli yere sahiptir. Hemsirelerin hastaya
degerli ve 6nemli bir kisi oldugunu hissettirmeleri gerekmektedir. Psikiyatri
hemsirelerinin sundugu hizmetin kalitesinin belirlenmesi ve bu hizmeti
hastanin nasil degerlendirdiginin bilinmesi, hizmetin kalitesinin arttirilabilmesi
acisindan dnemlidir. Bu bilgi 15181nda, psikiyatri kliniginde,yatarak tedavi géren
hastalara verilen hizmetin kalitesini belirlemek amaciyla bu ¢alisma
yapilmistir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tipi: Bu ¢alisma psikiyatri kliniginde ¢alisan hemsirelerin
hastaya sundugu bakimin kalitesini saptamak amaciyla planlanan tanirrilayici
tipte bir arastirmadir (Stimbiiloglu 1982).

Aragtirmanin Yeri: Arastirma Izmir ili sinirlari igerisinde hizmet veren
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Arastirma ve Uyulama Hastanesi Psikiyatri Ana
Bilim Dalinda yapilmistir. Klinikte arastirmanin yapildigi dénemde giindiiz ve
nobetli calisan 19, sadece nobet calisan ii¢ hemsire aktif olarak hasta ile
birebir iletisime girerek hizmet vermektedir. Klinikte ortalama 120 hasta
yatarak tedavi gormektedir. liernsireler i3 merkezli olarak calismaktadir.
Hastalann ortalama yatis siiresi, bir aydir.
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Arastirmanin Evreni ve Orneklemi: Arastirmanin evrenini, Ege
Universitesi Tip Fakiiltesi Arastirma ve Uygulama Hastanesi Psikiyatri
Anabilim Dali'nda Temmuz-Agustos 1998 tarihleri arasinda yatarak
tedavi goren hastalar (n=100) ve hizmet veren hemsireler (n.22) olustur-
maktadir. Arastirmanin evreni ayni zamanda Orneklemi olusturmustur.
Arastirmanin yapildigi Temmuz-Agustos 1998 tarihleri arasinda, en az
iki gindiir yatan hasta sayist 100 olup, bu hastalarin tiimii arastirma
kapsamina alinmistir.Arastirma veriler', 100 denek iizerinden degerlen-
dirilmistir.

Veri Toplama Yontemi: Veriler, kurumun yetkili makamlarindan
gerekli izin alindiktan sonra, iki arastirmaci tarafindan, klinikteki orta-
min godzlenmesi yoluyla toplanmaya baslanmistir. Temmuz-Agustos 1998
tarihleri arasinda en az iki giin yatarak tedavi géren hastalarin bulun-
dugu klinik ortamda, arastirmacilar gozlemlerine dayanarak Hasta Bakim
Kalitesi Olgegini doldurmuslardir. Her hasta grubu iki saat gdzlenmistir.
Daha sonra iki aragtirmaci= gozlemler' dikkate alinarak, her hasta
igin verilen hizmetin degerlendirildigi Hasta Bakim Kalitesi Olcegi elde
edildi.Ayrica ortami tanimlamaya yonelik olarak, hemsirelere de tanitici
bilgi formu uygulanmistir

Veri Toplama Araglari: Arastirmada asagida belirtilen veri toplama
araclari kullanilmistir:

L Hemsirelere Yonelik Tanitict Bilgi Formu

Hemsirelerin yas, calisma siiresi, medeni durumu, c¢ocuk sahibi
olma durumu, gelir durumu, en uzun siire yasadigi yer, egitim durumu,
meslegi isteyerek se¢me durumu, psikiyatride ¢alismaya yonelik mem-
nuniyet durumu, psikiyatride goreve baslama durumu. meslekle ilgili
sertifikali egitim programina katilma durumu ile ilgili sorulardan olus-
maktadir.

2. Hasta Bakim Kalitesi Olgegi (Qualpacs)

Qualpaes, hemsirenin bakim verdigi sirada gosterdigi yetkinligi
olgmeyi amaclar. Toplam alt1 kriterden olusur. Olcek Wandelt ve Ager
(1974) tarafindan gelistirilmis, gegerlik ve giivenirlik ¢aligmasi yapilmais,
68 maddeli bir dlgektir. Hasta Bakim Kalitesi Olgegi ile: hasta bakiminin
kalitesi, gozlem ve kayitlar incelenerek degerlendirilmistir. Gozleme alinan
her hasta grubu, iki saat degerlendirilmistir. Olgun (1994), 6l¢egin Tiirkiye
icin gecerlik ve giivenirligini yapmistir. Olgun'un yaptig1 bu caligmada
maddelerin degerlendirilmesi bes yanit se¢enekli dereceleme 6lgegi ile
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olmustur (Cok iyi: 5, Olduke¢a iyi: 4. Orta: 3, Pek iyi degil: 2, Hig iyi
degil: 1, Degerlendirilniedi: O). Total puanin hesaplanmasi i¢in, bu dere-
celemeye gore elde edilen toplam deger, gézlenen maddelere béliinmiistiir.

Veri toplama aracinin giivenirlik degerlendirilmesi igin Cronbach-cc
giivenirlik kat sayisi hesaplanmistir. Wandelt ve Ager calismalarinda
Cronbach-a katsayisini 0.96 olarak bulmuslardir. Ozmen (1996) ise
calismasinda bu degeri 0.91 olarak elde etmistir. Bu c¢aligmada ise
Cronbach-a giivenirlik kat sayisi. 0.60 olarak bulunmustur.

Verilerin Degerlendirilmesi: Verilerin oncelikle sayi, yiizde orta-
lama ve standart sapma dagilimlar1 belirlenmistir. Ortalamalar arasin-
daki farklar ise. t testi kullanilarak degerlendirilmistir.

BULGULAR VE TARTISMA

1. Arastirma Ortaminda Bulunan Hemsirelerle 1l1gili Tanitic1

Bilgiler

Arastirma kapsamina giren hemsirelerin % 31.81 27-31 yas gru-
bunda olup, yas ortalamasi: 32.5 + 1.1'dir.Hemsirelerin % 36.4"liniin 16
yil ve lizeri c¢alistigi, % 72.7'sinin evli oldugu, % 54.5'inin ¢ocuk sahibi
oldugu, % 54.5'1 gelirinin giderden az oldugu ve % 68.2'sinin ise biiyiik
sehirde daha uzun siire yasadigi belirlenmistir. Hemsirelerin egitim
durumlarina bakildiginda; % 45.5'ini On lisans mezunu. % 22.7'sinin
Lisans mezunu. % 13.6'sinin ise Yiiksek lisans mezunu oldugu goriil-
mistiir.

Hemgsireler, % 59.1 oranmiyla meslegi isteyerek se¢medigini,% 63.6's1
psikiyatri kliniginde c¢alismaktan dolayr memnun oldugunu, % 45.51 ise
bu klinige kura cekerek geldigini belirtmislerdir. Bu bulgular, hemsirelerin
meslegi isteyerek se¢cme durumlar ile klinikte géreve baglama sekillerini
ele alan arastirma ile uygunluk gostermektedir (Ozmen 1996).

Hemsirelerirt % 68.2'sinin sertifikali egitim programina katilmadigi,
calisma sekillerine bakildiginda ise, tamaminin is merkezli calistig1 goriil-
mistiir. Bu sonu¢ da, hemsirelerin sertifikali egitim programina katilma
durumunu ele alan arastirma bulgular' ile uygunluk gostermektedir
(Olgun 1994: Ozmen 1996),

2. Hasta Bakim Kalitesi

Hasta bakim kalitesi 6lgegi ile psikososyal birey, psikososyal grup,
fiziksel, genel, iletisim, mesleki uygulamalar, altdl¢ekleri puan ortalama-
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lar1 ve toplam hasta bakim kalitesi puan ortalamalar: saptanmis. top-
lam hasta bakim kalitesi ile hasta cinsiyetleri arasindaki iliski aragsti-
rilmistir.

Tablo 1. Hasta Baktin Kalitesi Toplam ve Altolgek Puan Ortalamalarimn Dagilimi

Hasta Bakim Kalitesi Ah 6kekleri SS

Psikososyal (Birey) 2.50 1.14
Psikososyal (Grup) 2.01 1.12
Fiziksel 1.58 1.06
Genel 213 1.06
Iletisim 1.79 0.80
Mesleki Uygulamalar 2.70 1.03
Toplam Hasta Bakim Kalitesi 2.02 1.11

Tablo 1'de hasta bakim kalitesi puan ortalamasinin dagilimi ince-
lenmistir. Toplam hasta bakim kalitesi puan ortalamasi 2.02 + 1.11
bulunmustur. Bu ortalama. 6l¢egin mwdrnum ortalama puani olan 5
puanin g¢ok altindadir. Bu sonug, Olgun (1994) tarafindan yapilan ¢alis-
madaki, fonksiyonel hemsirelikle ilgili sonug¢la benzerdir. Olgun (1994)
bu konuda bakim ydnteminin kaliteyi etkiledigi tizerinde durarak, primer
hemsirelik tipinin kaliteyi arttirdigini belirtmistir.

Tablo 2. Hasta Bakim I alllesi Toplam ve Alt 6lgek Puan Ortalamalannin Hasta Cinslyetine

Gore Dagilimi

Kad Erkek

Hasta Bakim Kalitesi Alt n " SS n % S8 t P
Olgekleri K

Psikososyal (Birey) 27 211 0.65 73 233 0.53 -1.70 >0.05
Psikososyal (Grup) 27 1.81 0.53 73 2.04 0.66 -1.67 >0.05
Fiziksel 27 1.27 0.36 73 163 0.59 -2.88 <0.05
Genel 27 298 079 73 344 111 -1.97 >0.05
lletigint 27 1.38 0.47 73 158 045 -1.95 >0.05
Mesleki Uygulamalar 27 2.09 0.51 73 276 350 -0.99 >0.05
Toplam Hasta Bakan kalitesi 27 1.75 0.43 73 207 055 -2.65 <0.05
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Tablo 2'de goriildiigii gibi hasta cinsiyeti ile bakim kalitesi puan
ortalamalar1 arasinda anlamli bir fark oldugu (P<0.05) saptanmistir. Erkek
hastalarin hasta bakim kalitesi puan ortalamasi1 2.07 £ 0.55 bulunmustur.
Ayrica fiziksel altdolgek puan ortalamalarmda da erkeklerle kadinlar arasinda
anlamli bir fark oldugu saptanmistir (P<0.05).

Bu calismada, psikiyatri kliniginde yatarak tedavi goren hastalarin
kadinlardan ¢ok erkekler oldugu (Kadin n: 27: erkek n: 73) goriilmiistiir.

SONUC VE ONERIiLER

A. Sonug

Bu arastirmadan ekle edilen bulgular dogrultusunda asagidaki
sonuglara ulasilmistir.

1. Psikiyatri kliniginde hasta bakim kalitesi puan ortalamasinin diisiik
oldugu saptanmaistir.

2. Hasta bakim kalitesi puan ortalamasi ile hasta cinsiyeti arasinda
anlamli bir iliski oldugu saptanmistir. Erkek hastalarin bakim kalitesi
toplam puan ortalamasi daha yiiksektir (p< 0.05), Benzer sekilde.
erkek hastalarin fiziksel alt 6l¢ek puan ortalamasi da daha yiliksek
olup, iki cinsiyet grubu fiziksel alt Ol¢cek puan ortalamalari
arasindaki fark istatistiksel olarak énemli bulunmustur (p< 0.05).

B. Oneriler

Bu ¢alismayla irili elde edilen sonuglar ve deneyimler 1s1ginda konu ile
ilgili yonetici, uygulayict ve arastirrnacilara yonelik Oneriler asagida
sunulmustur.

Yoneticiler, uygulayicilar ve arastiricilara yonelik Oneriler.

- Caligsmada kullanilan Qualpacs skalasinin hasta merkezli ¢alisan
orneklemlerde uygulanmasi,

- Hasta bakim kalitesini arttiran hasta merkezli bakim ydnteminin

uygulanmasi.

- Uygulamadan 6nce uygulama ig¢in altyapinin saglanmasi, hemsirelik
ekibinin roliiniin belirlenmesi, hemgirelerin meslegi ile ilgili
ozelliklerinin arttirilmasi (egitimsel, sosyal vb),

Uygulama sonucunun standart 6l¢eklerle degerlendirilmesi.
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Kalitenin yiiksek ¢ikmast sonucunda hemsirelerin mesi,

Yoneticilerin, hemsirelerin bilgi ve becerilerini arttirmak i¢in kurum
i¢cinde ve disinda mesleki kurs ve toplantilar saglamasi,

Psikiyatri klinigi servis ortaminin kaliteli bakim i¢in uyarlanmasi.
(odalarda hasta sayisinin azaltilmasi, giinliik terapilerin yapilacagi
odalarin belirlenmesi),

- Hasta bakim kalitesini etkileyebilecek degiskenlerin, daha kapsamli
ele alinmasi (tanisi, calisanlarin is doyumu, hastalarin yattig1
servis) Onerilir.
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