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Degerli Okurlarimiz,

Saglik Bilimleri Universitesi Hemsirelik Dergisi'nin 2020 vyili
UgcuncU sayisinda hemsirelik bilimine katki saglayacak alti
arastirma, bir sistematik derleme ve iki derlemeden olusan
6zgln yazilari sizlere sunmaktan blylk gurur duymaktayiz.

Bu sayida “Cocugu Hastanede Yatan Ebeveynlerin Akilci
llac Kullanimina Yonelik Tutumlarinin Belirlenmesi, Ankara'da
Bulunan Bir Ortaokuldaki 8. Sinif Ogrencilerinin  Glinesten
Korunma Ozyeterliliklerinin Giinesten Korunma Davranislarina
Etkisi, Ameliyat Sonrasi Gece Verilen Hemsirelik Bakiminin
Degerlendirilmesi, Ogrencilerin Is Kazasi Gecirme Durumlarina
Gore Kesici-Delici Tibbi Aletleri Glvenli Kullanmalarina Yénelik
Tutumlarinin Degerlendirilmesi: Bir Meslek Yiiksekokulu Ornegi,
Hemsirelik Ogrencilerinin Beyin Olimtine lliskin Bilgi Diizeyleri ve
Organ Nakli ile Bagisi Hakkindaki Tutum ve Davraniglari, Bebegi
0-1 Yas Déneminde Olan Annelerin Bebek Bakimina lliskin
Internet  Kullanimlarinin - Degerlendirilmesi” baslikli arastirma
makalelerini;  “Teknolojinin  Hemsirelik Meslegine Yansimasi:
Sistematik Derleme” isimli sistematik derleme calismasini ve
ayrica “HIV/AIDS Hastaligi ile Yasam: Oz Yénetim ve Psikososyal
Uyum, Inmeli Hastalarda Hareket Fonksiyonuna Yénelik
Rehabilitatif Yaklasimlar” baslikli derleme makalelerini siz degerli
okurlarimizin ilgisine sunuyoruz.

Yayin hayatina Nisan 2019 yilinda baslayan Saglik Bilimleri
Universitesi Hemsirelik Dergisi Turk Medline ve Google Scholar
indekslerinde taranmaktadir. Ayrica dergimizin, siz degerli
arastirmacilarin - gonderdigi nitelikli arastirma makaleleri
sayesinde, TUBITAK /ULAKBIM TR Dizin kapsamindaki dergiler
arasina girmesiicin, inceleme strecinde oldugunu bildirmekten
gurur duymaktayiz. Hemsirelik mesleginin bilgi  birikimini
gelistirecek dogru ve glncel bilgileri igeren seckin makalelerle
sizleri bulusturmaya devam edecegiz.

Saglik Bilimleri Universitesi Hemsirelik Dergisi, Aralik 2020
sayisina degerli makalelerini génderen kiymetli yazarlara,
makalelerin degerlendirilmesinde katkilarini esirgemeyen sayin
hakemlere ve DergiPark sistemi Uzerinden sUreci ydneten,
saylyl yayima hazirlayan tim editor kuruluna tesekkdr ederim.
2020 yili boyunca Yeni Koronaviriis Hastaligi (COVID-19)
pandemisi ile mUcadelede kesintisiz saglik hizmetini strdiren
tim saglik calisanlarina stkranlarimi sunarim. Ayrica siz degerli
okarlarimizin yeni yilini en icten dileklerimle kutlar, saglik,
mutluluk ve huzur igerisinde gegirecegimiz bir yil dilerim.

Prof. Dr. Cevdet ERDOL
Bas Editor
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Tutumlarinin Belirlenmesi

Arastirma makalesi / Research article « DOI: 10.48071/sbuhemsirelik.773332
Cocugu Hastanede Yatan Ebeveynlerin Akilci llag Kullanimina Yonelik

The Determination of Attitudes of Parents, Whose Child is Hospitalized,

towards Rational Drug Use

Diler Yilmaz

Yazarlarin ORCID numaralari/ ORCID IDs of the authors:
D.Y.0000-0003-4043-0411

Bandirma Onyedi Eylil Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Cocuk
Saglig ve Hastaliklar Hemsireligi Anabilim Dali/ Balikesir

Sorumlu yazar / Corresponding author: Diler Yilmaz,
E-posta: daydin@bandirma.edu.tr

Gelis tarihi / Date of receipt: 24.07.2020
Kabul tarihi / Date of acceptance: 02.12.2020

Atif / Citation: Yiimaz, D. (2020). Cocugu hastanede yatan ebeveynle-
rin akiler ilag kullanimina yonelik tutumlarinin belirlenmesi.

SBU Hemsirelik Dergisi, 2(3),129-136. doi: 10.48071/sbuhemsire-
lik773332

(074

Giris: Cocuklarda akilci ilag kullanimi uygulamalarindaki aksakiiklar tim diinyada, ézellikle de gelismekte
olan Ulkelerde 6nemli saglik sorunlan arasinda yer almaktadir.

Amag: Bu arastirma, cocugu hastanede yatan ebeveynlerin akilcr ilag kullanimina yonelik ebeveyn tutumla-
rinin belirlenmesi amaciyla planlanmistir.

Yontem: Tanimlayici tipte yapilan arastirmanin érneklemini, bir ilce devlet hastanesinin gocuk servisinde
tedavi goren cocugu olan, calismaya katilmayi kabul eden 156 ebeveyn olusturdu. Veriler Ebeveyn Taniti-
ci Bilgi Formu ve Akilal llag Kullanimina Yonelik Ebeveyn Tutum Olgegi (AIKYETO) kullanilarak elde edildi.
Degerlendirmede tanimlayici istatistikler, Kolmogorov-Smirmov testi, Mann-Whitney U testi, Kruskal Wallis
testi kullanild.

Bulgular: Ebeveynlerin AIKYETO toplam puanlan (165,57 + 26,82), akilc ilag kullanimina yénelik tutumla-
rinin yuksek oldugunu gostermekte idi. Calismamizda ebeveynlerin aile tipinin akilci ilag kullanim puanini
istatistiksel olarak anlamli diizeyde etkiledigi; cekirdek ailede yasayanlarin akilci ilag kullanimina yonelik tu-
tumlarinin daha olumiu oldugu belirlendi.

Sonug: Arastirmadan elde edilen bulgular, ebeveynlerin akilel ilag kullanim dtzeyinin yiksek oldugunu,
ebeveynlerin en sik yaptiklari ilag kullanim hatalarinin evde ilag bulundurma ve recetesiz ilag kullanimi ol-
dugunu gostermektedir. Bu dogrultuda ebeveynlerin akilel ilag kullanimina iligkin farkindaliklarinin artmasini
saglayacak; akilci ilag kullanim davranislarini kazandiracak egitim, rehberlik ve danismanlik programlarinin
yarGtdlmesi éneriimektedir.

Anahtar Kelimeler: Akilci ilag kullanimi; cocuk; ebeveyn; hemsire; tutum.

ABSTRACT

Introduction: Problems in rational drug use in children are among important health problems worldwide,
especially in developing countries.

Aim: This study was planned to determine the parental attitudes towards rational drug use of the parents whose
children were hospitalized.

Methods: The sample of the study, which was conducted in a descriptive design, was comprised of 156
voluntary parents whose children is hospitalized in the child unit of a district public hospital. The data were
collected through the Parent Information Form and the Parental Attitude Scale towards Rational Drug Use.
Descriptive statistics, Kolmogorov-Smirnov test, Mann-Whitney U Test, Kruskal Wallis Test were used in
the analysis.

Results: Based on the Parental Attitude Scale towards Rational AIKIET total scores (165.57 + 26.82) showed
that their attitudes towards rational drug use were high. In our study, it was determined that the family types
of the parents statistically significantly affected on rational drug use score, wherein those living in a nuclear
family had positive attitudes concerning the rational drug use (p<0.05).

Conclusion: The findings of the study show that the rational drug use level of the parents is high, and the
most common drug use mistakes by parents are the possession of drugs at home and the use of non-pre-
scription drugs. In this context, it can be suggested that training, guidance, and counselling programs should
be organized in order to increase the awareness levels and improving the drug use attitudes of the parents,
which is one of the responsible parties.

Keywords: Attitude; child; nurse; parent; rational drug use.
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Giris

ilag, Diinya Saglik Orgiti (DSO) tarafindan, “fizyolojik sistem-
leri veya patolojik durumlari alicinin yarari icin degistirmek veya
incelemek amaciyla kullanilan veya kullanilmasi éngoralen bir
madde ya da Griin” olarak tanimlanmaktadir (Tosun, Tosun
ve Gokalp, 2018). ilacla tedavi, cagdas tip uygulamalarinin en
onemli tedavi sekillerinden birisi olup, akilci olarak kullanildi-
ginda gesitli hastaliklarda mortalite ve morbiditeyi azaltmakta,
dogru sekilde kullanilmadiginda ise negatif etkileri nedeniyle
toplum sagliginda énemli bir yere sahiptir (Buktlmez, 2017
Ciftci ve Aksoy, 2017). Son yillarda ilaclann %50’sinden faz-
lasinin uygun olmayan sekilde recetelenmesi, temin edilmesi
veya satilmasi nedeniyle tim dinyada oldugu gibi Ulkemizde
de akilci olmayan ilag kullanimi énemli bir saglik sorunu haline
gelmistir (Sagir ve Parlakpinar, 2014: Allegaert, 2018). ilaclarin,
koruma ve tedavi etme etkilerinin yani sira olusturabilecekleri
yan etkileri ile saglik harcamalarinda énemli bir payinin olmasi
da akilcl ilag kullaniminin énemini ortaya koymaktadir (Ciftci
ve Aksoy, 2017).

Akilel ilag kullanimi DSO tarafindan “kisilerin klinik bulgularina
ve bireysel 6zelliklerine gbre uygun ilacl, uygun sure ve dozajda,
en duUsuk fiyata ve kolayca saglayabilmeleri” olarak tanimlan-
maktadir (Deniz, Oguzoncul ve Bentli, 2018; Nadeshkumar,
Sathiadas, Pathmeswaran ve Ranganathan, 2019; Ulupinar
ve Akicl, 2015). Uygun ilacin, uygun doz, sire ve uygulanma
yoluyla, gerekli bilgilendirmeler yapilarak ve ekonomik agidan
uygunlugu da degerlendirilerek kullanilmasi ise akilcr ilag kul-
lanim ilkelerini olusturmaktadir (Kolukisa, 2020). Literatiirde
DSO’niin tim ilaclarin yarisindan fazlasinin uygun olmayan se-
kilde recete edildigi, dagitildigi veya satildigini ve tim hastalarin
yarisinin ilaglart dogru sekilde kullanamadigini tahmin ettigi bil-
diriimektedir (World Health Organization [WHO], 2002; Hol-
loway ve Van Dijk, 2011; Akici ve Basaran, 2015; Executive Bo-
ard, 118, 2006; Allegaert, 2018). Schrier ve arkadaslan (2020)
ise cocuklarda regetesiz ilag kullanim durumunun, Avrupa'da
birinci basamak saglik merkezlerinde %2-100 arasinda de-
gistigini bildirmektedir. Ulkemizde yiritilen arastirmalarda da
benzer sekilde; ebeveynlerin cocuklarda ilag kullanimi ile ilgili
davranislarinda bilgi eksiklerinin ve yanlis uygulamalarinin yani
sira regetesiz ilag kullanim durumlarinin oldugu belirtilmekte-
dir (Durhasan Tutuk, 2015; Yilmaz, Arikan, Baklaci, Bilmez ve
Bulbal, 2013). Ozellikle pediyatrik popiilasyonda recetesiz ilag
kullanimi yenidoganlarda %90’a kadar ¢ikabilmekte ve hayati
tehdit eden advers reaksiyonlara da yol acabilmektedir (Mukat-
tash ve ark, 2018). Bu durum ¢ocuklarda akilci ilag kullanimi-
nin dnemini ortaya koymaktadir.

Cocuklar yetiskinlerin kicUk minyatlrl olmamakla birlikte,
cocuk ve yetiskin hastalar arasinda ilaclarin biyoyararlanimi,
farmakokinetik ve farmakodinamik ozellikleri, etkinlikleri ve
yan etkileri agisindan belirgin farkliliklar bulunmaktadir (Akici
ve Basaran, 2015; Nadeshkumar ve ark, 2019). Gunimuzde
cocukluk cagl hastaliklarinin tedavilerinde ve vitamin/mineral
destegi amaci ile ilaglar cok fazla tUketilmekte, bu durumda

cocuklar toplumda akiler ilag kullanimi acisindan yuksek riskli
hale getirmektedir. Cocuklarin fizyolojik farkliliklar ile birlikte,
cocuklarda klinik ilag arastirmalarinin azhig), uygulama yolla-
rinin sinirl olmasi, uygun farmasotik ilag Gretim glclukleri ve
ilac yan etkilerindeki bilinmezlikler cocuklarin akiler ilac kulla-
nimi agisindan yuksek riskli populasyonda yer almasini saglar
(Buktlmez, 2017; Yewale ve Dharmapalan, 2012). Cocuklar-
da ilag kullanimi erigkinlerle kiyaslandiginda énemli farkliliklar
icerir, cocuk hastalarda 6zellikle yanlis doz uygulamasi gibi ilac
kullanim hatalarinin gorilme orani yiksektir (Akici ve Basaran,
2015). ilac dozunu ayarlama, birden fazla ilac verilmesi, ilag
verme zamanlari, ilag verme sureleri, ilacin verildigi 6lcekte ve
ilaclarin baska besinler ile karistirilarak verilmesi, ebeveynlerin
bilgi dUizeyi vb. durumlar, akilci ilag kullanimi yoninden ¢cocuk-
larda en sik karsilasilan hatalar arasinda yer almaktadir (Yilmaz
ve ark, 2013; Kolukisa, 2020).

Cocuklarda ilag kullanim hatalar incelendiginde, ebeveyn tu-
tum ve davraniglari ile saglik profesyonelleri tarafindan akilci
ilag kullanimi konusunda bilgilendirilmelerinin énemi ortaya
cikmaktadir. Dolayisiyla, akiler ilag kullanimi sorununun ¢o-
zUmUnde hemsirelere, hekimlere ve diger saglik calisanlarina
oénemli roller diismektedir. Ozellikle hemsirelerin, ilaclarnn sekiz
dogru ilkeye bagl kalarak dogru sekilde uygulanmasinin yanin-
da, ebeveynlerin cocuk hastalarda akilcr ilag kullanimina yone-
lik egitimi ve danismanlik asamasinda da rolleri bulunmaktadir.
Bu kapsamda ebeveynlerin yonlendirilmesi, danismanlik ve
egitiminin planlamasi asamasinda ilk basamak ebeveynlerin
akiler ilag kullanimi konusundaki tutumlarinin belirlenmesi ol-
malidir.

Amag

Bu arastirma, cocugu hastanede yatan ebeveynlerin akilci ilag
kullanimina yonelik ebeveyn tutumunun belirlenmesi amaci ile
planlanmistir.

Arastirma Sorulari

1. Ebeveynlerin akilcr ilag kullanimina yonelik tutumu hangi du-
zeydedir?

2. Ebeveynlerin akilci ilag kullanimi ve tanitici 6zellikleri arasin-
da iliski var midir?

Yontem
Arastirmanin Tasarimi

Arastirma tanimlayici tipte bir arastirma olarak gerceklestiril-
mistir.
Arastirmanin Yapildig: Yer

Arastirma Nisan 2019-Ocak 2020 tarihleri arasinda Bandir-
ma'da bir devlet hastanesinin gocuk servisinde gergeklestiril-
mistir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini Nisan 2019-Ocak 2020 tarihleri ara-
sinda bir devlet hastanesi ¢ocuk servisinde tedavi goren tim
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cocuklarin ebeveynleri olusturmustur. Arastirmada bir érnek-
lem secimine gidilmemis olup, belirtilen tarihler arasinda 0-12
yas arasl gocugu olan, cocugu hastanede yatarak tedavi goren,
okuma yazma bilen, Turkce konusabilen, galismaya katilmayi
kabul eden 160 ebeveynden, anket formunu tam ve eksiksiz
dolduran 156 ebeveyn calismaya dahil edilmistir.

Veri Toplama Araglari

Arastirma verileri, arastirmaci tarafindan “Ebeveyn Tanitici Bilgi
Formu” ve “Akilc llac Kullanimina Yonelik Ebeveyn Tutum Olce-
gi (AIKYETO)" kullanilarak elde edilmistir.

Ebeveyn ve Cocuk Tanitici Bilgi Formu: Arastirmaci tarafindan
literattir dogrultusunda (Celebi, 2018; Ding, Bireller, Sahin, Er-
gen ve Cakmakoglu, 2016) hazirlanmistir. Form ebeveynlerin
tanitici dzellikleri (ebeveynin yasi, medeni durumu, égrenim
durumu, meslegi, ekonomik durumu) ile ebeveynlerin co-
cuklarinda ilac kullanimina ait bilgileri (0-12 yas cocuk sayisi,
hastaneye yatis sikayeti, kronik hastaligl olan ¢ocuk bulunma
durumu, gocugu hastalandiginda ilag tedavisi icin en sik nereye
basvurduklar, recetesiz en sik verilen ilaclar vb.) iceren toplam
21 sorudan olusmustur.

Akiler ilag Kullanimina Yénelik Ebeveyn Tutum Olgegi (AiK-
YETO): Akiler lac Kullanimina Yonelik Ebeveyn Tutum Olcegi
Celebi (2018) tarafindan gelistirilmis ve gecerlik ve glvenirli-
ligi yapilmistir. Olcek “Dogru ve Bilingli Kullanim” (29 madde),
“Etkili ve Guvenli Kullanim” (11 madde) olmak tizere 2 alt bo-
yut ve toplam 40 maddeden olusmaktadir. AIKYETO “(1) Ke-
sinlikle Katilmiyorum, (2) Katilmiyorum, (3) Kararsizim, (4)
Katiliyorum, (5) Tamamen Katiliyorum” olarak 5'li likert tipinde
bir olcektir. Olcekteki 40 maddenin 12 maddesi olumsuz iken,
28 maddesi olumlu ifadeden olusmaktadir. Olcekten alinan
puan yUkseldikge ebeveynlerin akilci ilag kullanimina yonelik
olumlu tutumu yikselmektedir. Olgegin Cronbach a katsayisi
0.887 olup, alt boyut Cronbach a katsayilar 0.894 (Dogru ve
Bilincli Kullanim), 0.771 (Etkili ve Givenli Kullanim) dir. Arastir-
mamizda ise Olgegin Cronbach a katsayisinin 0.960, alt boyut
Cronbach a katsayilarinin ise sirasiyla 0.974 ve 0.866 oldugu
belirlenmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin yapilabilmesi icin Balikesir Universitesi Tip Fa-
kultesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu'ndan (10.04.2019 Tarih /
Karar No: 2019/69) ve arastirmanin ylritiilecegi devlet hasta-
nesinden gerekli yazili izinler alinmistir. Arastirmada kullanilan
AIKYETO icin Celebi'den (2018) kullanim izni alinmistir. Calis-
mada, ebeveynlere calismanin amaci aciklandiktan sonra go-
nullbltk ilkesi dogrultusunda bilgilendirilmis onamlari alinmistir.

Verilerin Toplanmasi

Veriler, Nisan 2019-Ocak 2020 tarihlerinde ilgili hastanenin
Cocuk Saglig ve Hastaliklar Servisinde tedavi goren ve érnek-
lem segim kriterlerine uyan ebeveynler ile ylz ylze gorisme
yontemiyle elde edilmistir. Arastirma kapsaminda ebeveynlere
calismanin konusu ve amaci hakkinda bilgi verilmistir. Aras-

tirmaya katilmayi kabul eden ebeveynlerden yazili onamlari
alindiktan sonra, veri toplama formlari arastirmaci tarafindan,
ebeveynlerin uygun oldugu zaman araliginda goérisme odasin-
da ylz yuze gorisme yontemi ile doldurulmustur. Veri toplama
formlarinin uygulama suresi her bir katilimeti icin ortalama 10-
15 dakika sUrmustur.

Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirmada elde edilen veriler, bilgisayar ortaminda IBM SPSS
Version 21.0. (Armonk, NY: IBM Corp.) programi kullanilarak

Tablo 1. Ebeveynlerin Bazi Tanitici Ozellikleri (n=156)

Sosyodemografik Ozellikler n (%)
Ebeveyn

Anne 119 76,3

Baba 37 237
Yas

19-25vyas 21 135

26-35yas 98 62,8

36 yas ve Ustu 37 23,7
Yasanilan yer

Sehir 53 34

iice 73 46,8

Koy 30 192
Aile tipi

Cekirdek aile 137 878

Genis aile 19 12,2
Sosyal giivence

Var 135 86,5

Yok 21 135

Egitim siresi

Okuryazar 16 10,3
iIkogretim 24 15,5
Ortadgretim 69 442
Lisans ve Ustu 46 29,5

Calisma durumu

Calisiyor 93 596

Caligmiyor 63 404
Cocuk sayisi

1 59 378

2 71 45,5

3 ve Uzeri 26 16,7

Kronik hastaligi olan ¢ocuk sayisi

Evet 22 141

Hayir 134 859
Gelir diizeyi

Gelirim giderimden az 34 218

Gelirim giderime esit 106 679

Gelirim giderimden fazla 16 10,3
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degerlendirilmistir. Verilerin tanimlanmasinda; ortalama, stan-
dart sapma, sayi ve ylUzde kullanilmistir. Nicel verilerin normal
dagilima uyup uymadig test edilmis, Kolmogorov Smirnov de-
geri p>0,05 olarak bulundugu icin analizlerde Mann-Whitney U
testi ve Kruskal Wallis testi kullanilmistir. Istatistiksel kararlarda
anlamlilik dtzeyi p<0,05 olarak kabul edilmistir.

Bulgular

Arastirma kapsaminda yer alan ebeveynlerin %76,3’0 (n=119)
annelerden olusmakta, ebeveynlerin %62,8’i (n=98) 26-35
yas araliginda ve %46,8'i (n=73) ilce merkezinde yasamak-
ta idi. Ebeveynlerin %87.8’i (n=137) cekirdek aile, %44,2’si
(n=69) ortadgretim mezunu ve %404’ (n=63) calismiyordu.
Ebeveynlerin ortalama yarisinin 2 gocugu oldugu ve blyUk co-
gunlugunun ise kronik hastaligr olan ¢cocugu olmadig belirlen-
mistir (Tablo 1).

Ebeveynlerin cocuklarinda ilag kullanma durumlari incelen-
diginde; ebeveynlerin %776'sinin (n=121) gerekli olabilecegi
distncesiyle evde ila¢c bulundurdugu, %37,8’inin (n=59) ge-
rekli olabilecegi dusUncesiyle ilag temin ettigi belirlenmistir.
Ebeveynlerin %60,9’unun (n=95) cocuklar hastalandiginda
ilk tercih olarak ilacla tedavi segenegine basvurdugu, %50’sinin

Tablo 2. Ebeveynlerin Cocuklarinda Akilci/Akilci Olmayan
ilag Kullanim Durumu ile ilgili Ozellikleri (n=156)

Tanitici Ozellikler n (%)

Gerekli olabilecegi diistincesiyle evde ilag bulundurma durumu

Evet 121 776
Hayir 35 224
Gerekli olabilecegi diistincesiyle ilag yazdirma veya satin alma
Evet 59 378
Hayir 97 62,2

Cocuk hastalandiginda ilk olarak yapilan

Doktora Géturen 18 115
Doktora Gitmeden ilac Veren 95 60,9
Doktora Gitmeden ilag Digi Bitkisel Uriin Kullanan 43 276

Regetesiz verilen ilag gruplari

de (n=78) en sik ates dustriicl olarak recetesiz ilac kullandi-
g1 saptanmistir. Ebeveynlerin %12,2’sinin (n=12,2) ise ilaglar
hakkinda hemsirelerden bilgi edindigi belirlenmistir (Tablo 2).

Arastirma kapsamina alinan ebeveynlerin Akilci llag Kullanimi-
na Yonelik Ebeveyn Tutum Olcegi puan ortalamalari 165,57 +
26,82 olup, dlgegin alt boyutlarindan aldiklari puan ortalamala-
r; dogru ve bilingli kullanim icin 123,41 + 21,85, etkili ve glvenli
kullanim icin 42,16 + 912 olarak saptanmistir (Tablo 3).

Arastirmada ebeveynin cinsiyet, yas, yasadigl yer, sosyal gu-
vence, egitim durumu, galisma durumu, gelir dizeyi, gocuk
sayisi ve kronik hastalig olan cocuk sayisi ile Akilel ilag Kullani-
mina Yonelik Ebeveyn Tutum Olgegi (AIKYETO) alt boyutlari ve
toplam puan ortalamasi agisindan gruplar arasinda anlamli fark
bulunmamistir (p>0,05). Ebeveynlerin aile tipine gore, dogru
ve bilingli kullanim alt boyutu ve AIKYETO toplam puan orta-
lamasi, gekirdek ailede yasayan ebeveynlerde istatiksel olarak
anlamli dizeyde daha yiksek bulunurken (p<0,05); etkili ve
guvenli kullanim alt boyutu puan ortalamasi agisindan istatis-
tiksel fark bulunmamistir (p>0,05) (Tablo 4).

Tartisma

Son yillarda tim dunyada oldugu gibi Glkemizde de uygun ol-
mayan ve gereksiz ilag kullanimi halk saglig acisindan ciddi bir
sorun olup, akilci olmayan ilag kullanimi tim hastalarin teda-
viye uyumunun azalmasi, ilag etkilesimleri, bazi ilaclara karsi
direng gelismesi, hastaliklarin tekrarlamasi ya da uzamasi, yan
etki gortlme sikhiginin artmasi, tedavi maliyetlerinin artmasi gibi
bircok sorunu da beraberinde getirmektedir (Akiler ilac Kullani-
mi Ulusal Eylem Plani, 2014). Akilci olmayan ilac kullanimindan
en fazla etkilenen riskli gruplar arasinda ise cocuklar yer almak-
tadir. Yatarak tedavi goren cocuklarin ilag uygulama sureci 6n-
celikle hemsirelerin sorumlulugunda iken, cocuklarda ilaglarin
akiler kullaniminin saglanmasinda en bulyUk sorumluluk sahibi
taraflardan birisi ise ebeveynlerdir. Cocuklarda ilaglarin akilci
duzeyde kullanilabilmesinde ebeveynlerin tutum ve davranis-
lart &nemli yer tutmaktadir (Mukattash ve ark, 2018; Kolukisa,
2020). Akilel olmayan ilag kullanim davranislarindan biri evde

Tablo 3. Ebeveynlerin Akilet ilag Kullanimina Yonelik Tutum

Ates diistirtici 78 500 Olceginden Aldiklari Puanlarin Dagilimi (n=156)
Agri kesici 10 64 Olgekten
Antibiyotik 9 58 AIKYETO Min Maks Ort.x SS Alinabilecek
Puan
Vitamin 9 58
. Alt Boyut
Oksurak suruplari 4 26 Puanlar
Kas gevseticiler 1 06 Dogru ve
Kullanmayan 45 28,8 Bilingli 2900 14500 12341+ 21,85 29-145
Kullanim
Bilginin elde edildigi kaynaklar
) Etkili ve
Hekim 79 506 Gavenli 1100 5500  4216+912 11-55
Eczaci 33 212 Kullanim
Internet 23 147 Toplam 4000 20000 16557:2682  40-200
Hemsire 19 12,2 - " X "
AIKYETO: Akiler llag Kullanimina Yonelik Ebeveyn Tutum Olgegi; Min-Maks:
Bilgi almayan 2 13 Minimum-Maksimum; Ort+SS: Ortalamaz Standart Sapma
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Tablo 4. Ebeveynlerin Bazi Tanitici Ozellikleri ve Akilei ilag Kullanimina Yonelik Ebeveyn Tutum Olgegi Puan Ortalamalari (n=156)

) Dogru ve Bilingli Kullanim  Etkili ve Giivenli Kullanim  AIKYETO Toplam Puan
Tanitici Ozellikler
n Ort + SS Ort + SS Ort + SS
Anne 119 122,35+ 23,00 41,92 + 8,93 164,27 + 2797
Baba 37 126,83 +1750 42,91+ 9,78 169,75 + 22,55
Ebeveyn cinsiyeti
Test degeri* Z -0,992 -0,716 -0,994
p 0,321 0474 0,320
19-25yas 21 12547 + 14,93 43,95 +10,37 16942 + 22,31
26-35yas 98 123,01+ 24,29 42,83 £8,95 165,07 + 2903
Yas 36yasve t 37 123,32 +18,42 41,40 + 8,96 164,72 + 23,21
. X? 0,332 0044 0621
Test degeri o 0,847 0593 0733
Sehir 53 120,75 + 24,43 42,39+ 873 163,15 + 28,74
iIce 73 12446 + 2111 4210 + 9,87 166,55 + 2752
Yasanilan yer Koy 30 125,56 +18,84 41,86 + 812 16743 + 21,57
. X2 1001 0,278 0610
Test degeri : 0666 0870 0737
Cekirdek aile 137 129,95 + 22,89 4248 £+ 9,28 166,44 + 2791
Genis aile 19 119,52 + 11,59 39,78 + 771 159,31+ 16,21
Aile tipi
Test degeri* Z -2,364 -1417 -2,350
p 0,024 0157 0,019
Var 135 123,37 £ 2192 41,97 + 942 165,35 + 2698
Yok 21 12366 + 21,97 43,33+ 6,95 16700 + 26,37
Sosyal glivence
Test degeri* z -0099 -0,354 -0,395
p 0,920 0,724 0693
Okur yazar 16 11643 + 26,04 42,06 + 661 158,50 + 26,00
ilkogretim 24 12791 + 1614 4266 + 9,06 170,58 + 22,55
Ortadgretim 69 122,04 + 2217 41,55+ 8,95 163,59 + 25,57
Egitim durumu
Lisans ve 1 46 12591+ 23,75 4295 +10,34 168,86 + 30,75
S ek X2 6,969 1472 6,192
Test degeri b 0073 0689 0103
Calisiyor 93 121,93 £ 23,20 4140 + 841 163,34 + 27,59
Calismiyor 63 12560 +1967 43,26 +10,05 168,87 + 25,49
Calisma durumu
Test degeri* Z -0,981 -1674 -1,449
p 0,326 0094 0147
Gelirim giderimden az 33 126,47 + 21,20 4344 + 8,33 169,91 + 24,20
Gelirim giderime esit 107 123,37 £19,75 41,85 + 9,06 165,23 + 24,82
Gelir Duizeyi Gelirim giderimden fazla 16 11718 + 33,95 4143 +11,29 158,62 + 4167
T X? 1415 0,335 1,280
Test degeri b 0493 0,846 0,527
1 59 124,23 + 21,82 474 + 9,31 16798 + 27,59
2 71 12240 + 2449 4047 £ 911 162,88 + 2843
Cocuk Sayisi 3 ve Uzeri 26 124,30 £ 1312 4315+ 8,21 16746 +£19,84
O X2 0,504 4413 1,818
Test degeri o 0772 0110 0403
Evet 22 120,90 + 20,57 42,86 +7,35 163,77 + 23,08
Kronik hastalgi olan  HayIr 134 12382 £ 2210 42,04 + 940 165,87 + 2745
cocuk sayisi Test dederi* z -1151 -0128 -0,828
estdege p 0250 0899 0408

* Mann-Whitney U test; ** Kruskal Wallis testi; AIKYETO: Akilci llag Kullanimina Yénelik Ebeveyn Tutum Olgegi
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ilagc bulundurmak olup, hekim énerisi olmadan ilag kullanimi-
ni kolaylastirma ve cocuklarda ilag kaynakli zehirlenmelere de
neden olabilme durumu nedeniyle dnemlidir (Kolukisa, 2020).
Yapilan galismalarda ebeveynlerin evde ilag bulundurdugu ya
da biriktirdigi veya ¢cocugu icin evde ilag bulunsun diye bazen
hekime ilac yazdirdiklar belirtilmektedir (Utli ve Turan, 2020;
Durhasan Tutuk, 2015; Yeniceri, 2019; Wang ve ark, 2019).
Calisma sonuglarimiz ebeveynlerin gerekli olabilecegi disin-
cesiyle evde ilag¢ bulundurmasi yoninden literatirdeki calisma
sonuclari ile benzerlik gostermektedir (Tablo 2).

Ebeveynlerin ilaglara kolay ulasmalari, ilag fiyatlar, zamandan
dolayl saglik kuruluslarina vakit ayiramama, saglik hizmetle-
rindeki maliyet ve yetersizlik vb gibi sebeplerden dolayi bireyler
hekime danismadan ilag kullanmina yénelmektedirler (Ca-
hisir, 2019; Utli ve Turan, 2020). Calisir'in (2019) calismasin-
da ebeveynlerin gocuklari hastalandiginda annelerin sadece
%284’ Unun ilk olarak cocugunu doktora gotirdUugu belirtil-
mektedir. Calisma sonuglarimiz Calisir’'in ¢alisma sonuglart ile
ebeveynlerin gocuklarini hastalik durumlarinda doktora gotir-
me oranindaki yetersizlik acisindan benzerlik gostermektedir.
Ebeveynlerin regetesiz ilag kullanim durumlarinda ¢ogunlukla
tercih edilen ilag gruplari antipiretikler, antibiyotikler, analjezikler,
vb olusturmaktadir. Literatlrde calismalarda antipiretik kullanim
oranlarindaki artisin ebeveynlerin ates konusunda bilgi eksikligi,
atesle ilgili endiselerinden kaynaklandig belirtiimekte olup ¢alis-
ma sonuglarimizda literatdr ile uyumluluk gostermektedir (Utli
ve Turan, 2020; Kolukisa, 2020; Celebi, 2018) (Tablo 2).

Akiler ilag kullaniminda hekim, eczaci, hemsire, hasta/hasta
yakinlarinin énemli rolleri bulunmakta olup 6zellikle saglik pro-
fesyonelleri tarafindan hasta/hasta yakinlarinin bilgilendiriime-
si ®nem tasimaktadir (Ciftci ve Aksoy, 2017; Akici ve Basaran,
2015; Ulupinar ve Akici, 2015). Yapilan calismalarda ebevey-
nlerin ilaclarin tekrar kullanimi ile ilgili bilgileri 6nceki deneyim-
lerinden (Ekenler ve Kocoglu, 2016) ve gorsel medya ve inter-
net araciligiyla edindigi (Kisakolu, 2020), ilaclarin kullanimina
iliskin cogunlukla hekimlerden bilgi aldigr (Kolukisa, 2020; Utli
ve Turan, 2020; Yenigeri, 2019) belirtilmektedir. Calismamizda
literattirde yer alan Kolukisa (2020), Utli ve Turan (2020) ve
Yenicgeri’nin (2019) calismalari ile benzer sekilde ebeveynlerin
cocuklarinda kullanilan ilaclar hakkinda ilk basamak olarak he-
kimlerden bilgi edindigi gortlmektedir (Tablo 2).

Akilcl ilag kullaniminda ebeveynlerin tutumlart énemli yer tut-
maktadir. Celebi'nin (2018) gecerlik, givenilirlik ve faktdr ya-
pisini inceledikleri calismalarinda 6élgegin puan ortalamasi
15713+16,25; “dogru ve bilingli kullanim™ alt boyutu puan orta-
lamasi 120,62+11,55, “etkili ve glivenli kullanim” alt boyut puan
ortalamasi 36,51+768 olarak belirlenmistir. Calisir'in (2019)
annelerin akilcr ilag kullanim tutumlarini degerlendirdikleri ca-
lismalarinda, toplam puan ortalamasi 161,46+17,53, alt boyut
puan ortalamalari ise siras ile 124,74+13,63 (dogru ve bilincli
kullanim) ve 36,71+762 (etkili ve givenli kullanim) idi. Utli ve
Turan'nin (2020) calismalarinda 6lcek toplam puan ortalama-

s114719+9.07, “dogru ve bilingli kullanim” alt boyutu puan or-
talamasi 111.34+746, “etkili ve glvenli kullanim” alt boyut puan
ortalamasi 35.85+3.57°dir. Benzer sekilde Pinar, Karatas, Boz-
demir, ve ilker (2013) arastirmasinda ebeveynlerin akilcl ilac
kullanim puanlarinin oldukga yuksek oldugu belirtiimektedir.
Calismamizda ise ebeveynlerin 6lgek puanlari incelendiginde
diger calismalar ile benzerlik gosterdigi; ebeveynlerin akilcr ilag
kullanimina yonelik tutumlarinin yiksek oldugu belirlenmistir.
Bu durumun arastirmaya katilan ebeveynlerin egitim seviyele-
rinin yUksek olmasi ve calisan ebeveyn sayisinin fazla olmasin-
dan kaynakladigi dUsunulmektedir.

Kisilerin akilcrilag kullanimlarinda yas, bilgi ve davranis durumla-
r gibi demografik dzelliklerin dnemli bir yer tuttugu ve tutumlari-
ni etkiledigi bildirilmistir (Maniero ve ark, 2018). Calismamizda
ebeveynlerin cinsiyeti, yasl, yasanilan yer, sosyal givence, egi-
tim durumu, calisma durumu, cocuk sayisi ve kronik hastalikli
cocuga sahip olma durumunun, akilel ilag kullanimina ydnelik
tutumlarini etkilemedigi, sadece cekirdek ailede yasayanlarin
akiler ilag kullanmalarina yonelik tutumlarinin daha ytksek ol-
dugu belirlenmistir (p<0,05) (Tablo 4). Literatiirde ebeveynlerin
sosyodemografik 6zelliklerinden ebeveynlerin aile tipinin, akilci
ilac kullanimina yonelik tutumlarini etkiledigini belirten galisma-
lar (Celebi, 2018; Cinar, 2018) bulundugu gibi etkisinin olmadi-
gini belirten farkli calismalar da bulunmaktadir (Maniero ve ark,,
2018; Calisir, 2019; Utli ve Turan, 2020). Celebi'nin (2018),
calismasinda ebeveynlerin aile tipinin akilci ilag kullanimina y6-
nelik tutumlarini etkiledigi ve ¢ekirdek ailede yasayanlarin akilci
ilag kullanmalarina yonelik tutumlarinin daha olumlu oldugu be-
lirtilmektedir. Cinar’'in (2018) galismasinda annelerin akilci ilag
kullaniminin gekirdek ailede yasayanlarda, gelir dUzeyi yiksek
olanlarda, akilci ilag kullanim farkindaligi olanlarda yiksek olugu
belirtimektedir. Calisma sonuglarmiz Celebi (2018) ve Cinar’in
(2018) calisma sonuclari ile ebeveynlerin aile tipinin akilci ilag
kullanimina yonelik tutumlarini etkilemesi yoninden benzerlik
gostermektedir.

Arastirmanin Sinirliliklar

Arastirmanin sadece bir hastanede gergeklestirilmesi ve aras-
tirma sonuglarinin gergeklestirildigi drneklem grubu ile sinirli
olmasi, arastirmanin sinirliliklarini olusturmaktadir.

Sonug

Arastirmadan elde edilen bulgular cekirdek ailede yasayan ebe-
veynlerin akilcr ilag kullanim tutumlarinin daha ytksek olmakla
birlikte arastirmaya katilan tim ebeveynlerin akilci ilac kullani-
mina yonelik tutumlarinin yiksek dizeyde oldugunu goster-
mektedir. Ebeveynlerin akilcr ilag kullanimina yonelik ebeveyn
tutumlari dlgeginden yuksek puan almalarina ragmen; ilaglarin
saklanmasi ve tedavinin strdardlmesi ile iliskili uygulama hata-
lari oldugu; gerekli olabilecegi distincesiyle evde ilag bulundur-
duklari, ilk tercih olarak ilagla tedavi segenegine basvurduklari,
Ozellikle de cocuklarinda recetesiz olarak ilag kullandiklar be-
lirlenmistir.
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Yilmaz, D

Bu dogrultuda akilcr ilag kullaniminin saglanmasinda ebevey-
nlerin farkindaliklarinin arttirilmasi ve akilci ilag kullanim davra-
nislarinin kazandirlabilmesi icin egitim, rehberlik ve danisman-
Ik programlarinin olusturulmasi gereklidir. Ozellikle cocuklarda
ilaclarin akilcr kullanilmamasi sorununun ¢déziminde gocuk
sagliginin korunmasi ve surdUrtlmesinde gorevli hemsirelerin
ekip icerisinde yer almasinin énemi vurgulanmalidir. Taburcu-
luk planlanan ¢ocuklarin ailelerine, hemsire egitimlerinde akilci
ilag kullanimina yénelik egitimlerin verilmesi 6nerilmektedir. Ay-
rica toplumsal farkindaligin arttinimasinda gocuklar gibi hassas
gruplarda ilaglarin akiler kullanimina yénelik yeni galismalarin,
daha buyUk 6rneklem grubunda ve ilag kullanim &zelliklerinin

karsilastirilarak yapilmasi énerilebilir.
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Girig: Deri kanserini dnlemek igin bireylerin cocukluk déneminden itibaren glinesten korunma davranislar gosterme-
leri dnemlidir. Bu davranislan gostermede saglik davranisi degisimlerinin tim asamalarinda etkili olan ézyeterlilikleri-
nin belirlenmesi faydalidir.

Amag: Bu calismada, bir ortaokulda 6grenim goren 8.sinif dgrencilerinin glinesten korunma ézyeterliliklerinin, glines-
ten korunma davranislarina etkisinin belirlenmesi amaglanmistir.

Yéntem: Tanimlayici tipteki bu arastirma Ankara'da bir ortaokulun 8. sinif 6grencileri ile yaritilmastar. Arastirmanin
érneklemini, 215 sekizinci sinif 6grencisi olusturmustur. Veriler tanttici bilgi formu, Glinesten Korunma Davranis Olge-
8 (GKDO) ve Guinesten Korunma Ozyeterlilik Olcegi (GKOYO) kullanilarak toplanmistir. Veriler tanimlayici istatistik,
Mann Whitney U testi, Kruskal-Wallis ve Spearsman’s Korelasyon kullanilarak analiz edilmistir.

Bulgular: Calismaya katilan 6grencilerin yas ortalamasi 14,0+ 0,50 yil ve %45,1'i kizdir. Glinesten Korunma Davranig
Olgegi ve Giinesten Korunma Ozyeterlilik Olgeginin toplam puanlari ile cinsiyetleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark saptanmistir (p<0,05). Ayrica her iki dlgegin glines koruyucu krem kullanma alt boyutu ile égrencilerin cinsiyet-
leri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmistir (p<0,05). Erkek dgrencilerin her iki 6lcek ortanca puanlari
(GKDO=20,00; GKOYO=22,50) kiz &grencilerden (GKDO=22,00; GKOYO=2500) disiik bulunmustur. Giinesten
Korunma Davranis Olcegi ile Giinesten Korunma Ozyeterlilik Olcegi toplam puani arasinda pozitif yonde orta diizey-
de anlamli bir iliski oldugu saptanmistir (rho=0,503, p<0,001).

Sonug: Calisma sonuglarina gore 6grencilerin GKDO ve GKOYO puanlan arasinda porzitif iliski saptanmis; glinesten
korunma davranisi gosterenlerin bu konuda 6zyeterlilige sahip oldugu belirlenmistir. Ayrica erkek 6grencilerin glines-
ten korunma davranislari ve glinesten korunma 6zyeterlilik puanlarinin, kiz 6grencilerden daha diistik oldugu bulun-
mustur. Hemsirelerin glinesin zararli isinlarina karsi glinesten korunmaya yonelik saglik egitimlerinin planlanmasi ve
planlanan egitimlere 6zellikle erkek 6grencilerin katilimlarinin desteklenmesi, 6grencilerin glinesten korunma 6zyeter-
liliklerinin artinimasi icin faydali olacagi dustnulmektedir.

Anahtar Kelimeler: Deri kanseri; glinesten korunma; 6grenci; ¢zyeterlilik.

ABSTRACT

Introduction: It is important for individuals to display the sun protection behaviors from childhood to prevent skin
cancer. It is beneficial to determine the self-efficacy that is effective in all stages of health behavior changes in show-
ing these behaviors.

Aim: In this study, it was aimed to determine the effect of sun protection self-efficacy on sun protection behaviors of
8th grade students studying in a secondary school.

Methods: This descriptive study was carried out with the 8th grade students of a secondary school in Ankara. The
sample of the research was composed of 215 eighth grade students. The data were collected using the introductory
information form, the Sun Protection Behavior Scale (SPBS) and the Sun Protection Self-Efficacy Scale (SPSES).
The data were analyzed using descriptive statistics, Mann Whitney U test, Kruskal-Wallis and Spearsman’s Correla-
tion.

Results: The average age of the students participating in the study is 14.0+0.50 years and 45.1% of them are girls.
A statistically significant difference was found between the total scores of the Sun Protection Behavior Scale and
the Sun Protection Self-Efficacy Scale and the gender (p<0.05). In addition, a statistically significant difference was
found between the use of sunscreen cream subscale of both scales and the gender of the students (p <0.05). The
total mean scores of male students in both scales (SPBS=20.00; SPSES =22.50) were found to be lower than fe-
male students (SPBS=22.00; SPSES=25.00). A moderately significant positive correlation was found between the
Sun Protection Behavior Scale and the total score of the Sun Protection Self-Efficacy Scale (rho = 0.503, p<0.001).
Conclusion: According to the results of the study, a positive relationship was found between the students' SPBS
and SPSS scores and it has been determined that those who show sun protection behavior have self-efficacy in this
regard. In addition, it was found that male students' sun protection behavior and self-efficacy scores were lower than
female students. It is thought that planning the health trainings of nurses for protection from the sun against harmful
rays of the sun and supporting the participation of especially male students in the planned trainings will be beneficial
for increasing the self-efficacy of the students in sun protection.

Keywords: Skin cancer; self-efficacy; student; sun protection.
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Giris

Dunya’'nin katmanlarindan biri olan ozon tabakasinda, kiresel
Isinma sebebiyle meydana gelen incelme sonucu Ultraviyole
(UV) 1sinlan yiiksek oranda yerylziine ulasmaktadir (Divarci
ve Kaya, 2019). Yeryiiziine ulasan UV isinlari canlilar Gizerinde
deri kanseri basta olmak Uzere gozlerde katarakt ve bagisiklik
sisteminde zayiflama gibi ciddi saglik problemlerine neden
olmaktadir (Gul, 2015; Cinar, Cetin, Kalender ve Bagcivan,
2015). Yapilan galismalarda UV isinlari, deri kanserleri ve birgok
cilt hastaliklarinin gelismesine sebep olan en énemli gevresel
faktor olarak gorilmektedir (Ergin, Bozkurt, Bostanci ve Onal,
2011). En 6lumcil deri kanseri olarak bilinen melanoma vaka-
larinin 9%65-90"Inin, diger deri kanserlerinin ise %90’ Inin UV
isinlarina maruz kalinmasi ile olustugu bilinmektedir (Bilginer
ve ark, 2013). Son yillarda dinya genelinde melanom ve di-
ger deri kanserlerinde artis oldugu gorilmustir (Terzi, Basak
ve Erturan, 2017). Deri kanseri genel olarak Avrupa, Amerika
Birlesik Devletleri (ABD) ve Avusturalya’daki beyaz irkta daha
siklikta gorilmektedir (Lomas, Leonardi-Bee ve Bath-Hextall,
2012; Fransen ve ark, 2012; Parsons ve ark, 2019). ABD'de,
yilda 3,5 milyondan fazla insan deri kanseri teshisi almaktadir
(Parsons ve ark, 2019). Ulkemizde son yillarda deri kanseri go-
rilme sikliginin bir dncekiyila gére artarak devam ettigi belirlen-
mistir (Dag ve Hisa, 2016). Deri kanserine yatkinlik agisindan,
vUcudunda cok sayida ben bulunan, ¢ok acik tenli, kizil sacl
ve fazla ¢ile sahip olan, ailesinde deri kanseri dykUsU bulunan
ve cocukluk déneminde glines yanigl dykistne sahip bireyler
riskli grup olarak degerlendiriimektedir (Turkiye Kanserle Savas
Vakfi, 2020).

Bireyler yasamlarinin her déneminde glinesin zararl etmenle-
rine maruz kalmaktadir. Ancak ¢ocuklarin glin ortasi saatlerde,
disarida vakit gegirme sureleri fazla oldugu igin glinesin zararli
etmenlerine olan maruziyetleri artmaktadir (Haney, Bahar, Be-
ser, Arkan ve Cengiz, 2018; Jeihooni ve Moradi, 2019). Buna
ek olarak, ¢zellikle 14-16 yas grubu geng kizlarda bronzlasma
meraki, tatil ve disarida yapilan aktivitelerin artmasi ultraviyole-
nin cocuklar Uzerindeki zararl etkilerini de artirmaktadir (Ayers,
Klosky, Li ve Villalobos, 2020). Yapilan bir calismada, cinsiyet
ve yasin, glinese maruziyet ve glinesten korunma davranislari-
ni etkileyen faktorler oldugu, 6zellikle erkek, 13 yasindan buytk
adolesanlarin glnesten korunma davranislarinin gelistirilmesi
ihtiyac oldugu belirtiimistir (Mirzaei-Alavijeh, Gharibnavaz ve
Jalilian, 2020). Amerikan Kanser Dernegi UV radyasyonuna
maruziyeti deri kanseri olusmasinda baslica risk faktort olarak
degerlendirmektedir. Bu nedenle kanser kuruluslari UV radyas-
yona maruziyeti azaltma, glin ortasi glinese ¢ikmayi sinirlandir-
ma, golgede kalma gibi glinesten koruyucu davranislarin uygu-
lanmasi gerektigini dnermektedirler (Hobbs, Nahar, Ford, Bass
ve Brodell, 2014). Bir ortackulda yapilan calismada ¢grenci-
lerin, glinesten korunma davranislarinin yetersiz oldugu belir-
lenmistir (Suppa, Cazzaniga, Fargnoli, Naldi ve Peris, 2012).
Celebioglu'nun Erzurum’da Ug ayr ortaokulda yapmis oldugu

calismasinda, 6grencilerin glinesten korunma davraniglarinin
yeterli olmadig saptanmistir (Karadeniz Tufekgi, 2017). Uysal
ve ark 12-15 yas grubu &grencileri ile yapmis olduklar calis-
malarinda, 68rencilerin glines isinlarindan korunmaya yonelik
davranislarinin oldukga yetersiz oldugunu belirtmislerdir (Uy-
sal, Ozsoy ve Ergill, 2004).

Sagligl koruma ve gelistirme programlari gercevesinde hemsi-
relerin rolU bulunmaktadir. Hemsireler, toplumun deri kanserin-
den korunmasi igin gerekli uygulamalarin gerceklestiriimesinde
ciddi 6nem tasimaktadirlar (Aygun ve Ergun, 2014). Deri kan-
serini 6nlemeye yoénelik hazirlanan okul sagligl programlarin
basarili olmasi icin hemsirelerin, 68rencilerin dzyeterlilik dUzey-
lerini belirlemesi ve glinesten korunma davranislarini gelistirme
(sapka takma, giines koruyucu kullanma, golgede kalma vs.)
konusunda bilgi sahibi olmalar énemlidir (Aygun ve Ergun,
2014; Cinar, Cetin, Kalender ve Bagcivan, 2015).

Ulkemizde deri kanseri 0-14 yas grubu arasinda gortlen kan-
ser turleri arasinda dordinci sirada yer almaktadir (Turkiye
Kanser Istatistikleri, 2019). Bu yas grubu ortaokul égrencileri-
ni icermektedir. Bu nedenle bu galismada, 8. sinif 6grencilerin
glinesten korunma Gzyeterliliklerinin, glinesten korunma dav-
ranislarina etkisinin belirlenmesi amaclanmustir. Sekizinci sinif
ogrencilerinin farkindaliklarinin daha yuksek oldugu dustnul-
dugu icin sadece sekizinci sinif 6grencileri galismaya dahil edil-
mistir. Elde edilen bulgularin konu ile ilgili verilecek saglik egi-
timlerinin planlanmasina, égrencilerin deri kanseri, erken tani
ve glinesten korunmaya yonelik farkindaliklarinin arttinlmasina

yon verecegi dustunulmektedir.
Amac

Bu calismada, bir ortaokulda &grenim goren 8.sinif 6grencile-
rinin gunesten korunma 6zyeterliliklerinin, glnesten korunma

davranislarina etkisinin belirlenmesi amaclanmistir.
Arastirma Sorulari

1. Sekizinci sinif 6grencilerinin sosyo-demografik 6zellikleri ile
glnesten korunma davranislari arasinda fark var midir?

2. Sekizinci sinif ¢grencilerinin sosyo-demografik zellikleri ile

gunesten korunma 6zyeterlilikleri arasinda fark var midir?

3. Sekizinci sinif 6grencilerinin glnesten korunma 6zyeterlilik-
leri ile glinesten korunma davranislari arasinda iliski var midir?

Yontem

Arastirmanin Tasarimi

Bu arastirma, tanimlayici tipte bir arastirmadir.
Arastirmanin Yapildigi Yer

Arastirma, Turkiye'nin Ankara ilinde bir ortackulun 8. sinifinda
6grenim goren dgrencilerle yapilmistir. Arastirmanin verileri 30
Ocak 2019-30 Mart 2019 tarihleri arasinda toplanmistir.
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Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini, Ankara’nin Kegioren ilcesinde yer alan,
devlet okulu olan ve arastirma icin izin alinan, bir ortaokul-
da 6grenim goren 236 sekizinci sinif 68rencisi olusturmustur.
Arastirmada érneklem segimine gidilmeden, gonulli olan ve
anket formunu tam ve dogru dolduran 215 6grenci (%91) ile
arastirma tamamlanmustir.

Veri Toplama Araglari

Arastirmanin verileri, arastirmacilar tarafindan hazirlanan “Ta-
nitici Ozellikler Bilgi Formu”, Gulinesten Korunma Ozyeterli-
lik Olcegi (GKOYO) ve Ginesten Korunma Davranis Olcegi
(GKDO) kullanilarak toplanmistir.

Tanitic1 Ozellikler Bilgi Formu: Arastirma érmeklemini olusturan
dgrencilerin sosyo-demografik dzellikleri (yas, cinsiyet, egitim
durumu, ekonomik durum, kardes sayisi) ve deri kanseri risk fak-
torlerini iceren toplam 15 sorudan olusan, arastirmacilar tarafin-
dan literattire dayali olarak hazirlanan formdur (Stimen ve Oncel,
2014; MahmoodAbad, Noorbala, Mohammadi, Rahaei ve Eh-
rampush, 2011; Hutchinson, Prichard, Ettridge ve Wilson, 2014).

Giinesten Korunma Davranis Olgegi (GKDO): Yetiskinlerin
glnesten korunma davranislarini ne siklikta uyguladiklarini
olgmek igin Rossi ve ark. tarafindan 1995 yilinda gelistirilmistir
(Rossi, Blais, Redding ve Weinstock, 1995). Addlesanlarda gii-
venirlik ve gegerlilik ¢alismasi Maddock ve arkadagslari tarafin-
dan 1998 yilinda yapilmistir (Maddock ve ark, 1998). Olcegin
Turkge formunun glvenirlik ve gecerlilik analizleri, Aygun ve Er-
gin (2015) tarafindan yapilmistir ve Cronbach Alpha katsayisi
0,78 olarak bulunmustur. Bu calismada da Cronbach Alpha gu-
venirlik katsayisi 0,78 bulunmustur. Glinesten Korunma Davra-
nis Olcegi, 8 maddeden olusan besli Likert tipte bir dlcektir. On
bes dakikadan fazla disarida kalinan surelerde glinesten korun-
ma davranislarinin sikligini hicbir zaman (1 puan), nadiren (2
puan), bazen (3 puan), cogunlukla (4 puan), her zaman (5
puan), arasinda 6lcmek icin kullaniimaktadir. Olcekten alinan
en distk puan 8, en yiksek puan 40°tir. Olcegin 3 alt boyutu
bulunmaktadir. Alt boyutlar sirasiyla; glinesten kaginma, glines
koruyucu kullanma ve sapka kullanmadir. Glnesten kaginma 1,
2, 3 nolu, giines koruyucu krem kullanma 4, 5, 6 nolu ve sapka
takma 7, 8 nolu sorulardan olusmaktadir. Alt boyutlarin toplam
puan ortalamalari sirasi ile minimum ve maximum olarak, gu-
nesten kagcinma 3-15, glines koruyucu kullanma 3-15 ve sapka
kullanma 2-10'dur.

Giinesten Korunma Ozyeterlilik Olgegi (GKOYO): Adolesan-
larnin bulunduklar durumlarda kendilerine olan glivenini (1-hic
glvenmiyorum, 2-glvenmiyorum, 3-kismen glveniyorum,
4-gliveniyorum, 5-cok glveniyorum) oélgmek igin kullanilan
besli-likert tipi bir élgektir (Maddock ve ark, 1998). Maddock
ve ark. tarafindan 1998 yilinda gelistiriimis, gecerlilik givenirlik
calismasi Amerikali addlesanlarda yapiimis ve Cronbach Alp-
ha degerleri orta ve ylksek olarak saptanmustir. TUrkge gecerlilik
guvenirligi ise Aygiin ve Erglin tarafindan 2014 yilinda yapilmis-

tir. Olcegin gecerlilik ve glvenirlilik analizleri sonucunda, 6lcek
guvenilir ve gecerli bulunmustur (ginesten kaginma a=065,
gunes koruyucu kullanma a=0,84 ve sapka kullanma a=0,69).
Bu calismada ise o6lgegin Cronbach Alpha glvenirlik katsayisi
0,78 olarak bulunmustur (glinesten kaginma a=0,79, glines ko-
ruyucu kullanma @=0,77 ve sapka kullanma a=0,80). Olgegin en
disUk puan ortalamasi 9 ve en yuksek puan ortalamasi 45'ir.
Olcek giines maruziyetinden korunma, glines koruyucu kullan-
ma ve sapka kullanma alt boyutlarina sahiptir. Alt boyutlarinin
en dusUk ve en ylUksek seklinde puan ortalamalari ise glinesten
kacinma alt boyutu 3-15, glines koruyucu kullanma alt boyutu-
nun 4-20, sapka kullanma alt boyutunun ise 2-10°dur (Aygun
ve Ergun, 2014). GKDO ile ayni baslikli alt boyutlarina sahiptir.
Ancak dlgek sorular farkli olup; GKDO alt boyutlar giinesten
korunma davranislarini belirlerken, GKOYO alt boyutlar giines-
ten korunma ozyeterliliklerinin belirlenmesini saglamaktadir.

Arastirmanin Etik Yonu

Calisma verilerinin toplanmasinda kullanilan élgekler igin Turk-
¢e uyarlamasini yapan élgek sahiplerinden mail araciligiyla ya-
zilrizin alinmistir. Ayrica calismanin yUrittlebilmesi icin Ankara
il Milli Egitim MUdarlagu ve Saglik Bilimleri Universitesi Guilha-
ne Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik Kurulu'ndan gerekli
izinler alinmistir (Tarih: 2019/ Karar No:19/03). Arastirmaya
katilmay! kabul eden 6grencilere arastirmanin amaci acgiklan-
mis, herhangi bir maddi/manevi zarar verme riskinin olmadig|
belirtilmis ve s6zIU onamlari alinmistir.

Verilerin Toplanmasi

Arastirmanin verileri, arastirmaya katilmayi kabul eden 6gren-
cilere rehberlik dersinde arastirmacilar tarafindan verilmis ve
ders bitiminde formlar arastirmacilar tarafindan toplanmistir.
Veri toplama formunda égrenciler isim belirtmemis ve formlarin
doldurulmasi 10-15 dakika stGrmustdr.

Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirma verilerinin istatistik analizinde PASW Statistics for
Windows, Version 18.0. (SPSS Inc. Chicago, USA, Released
2009) paket programindan yararlanilmistir. Verilerin tanim-
lanmasinda sayi, ylzde, ortalamatstandart sapma, minimum
ve maksimum degerleri kullanilmistir. Verilerin normal dagilima
uygunlugun degerlendiriimesinde Kolmogorov-Simirnov testi
kullanilmistir. Verilerin normal dagihm gostermedigi belirlenmis
ve nonparametrik testler kullaniimistir. Bagimsiz degiskenin iki
kategoriden meydana geldigi durumda Mann Whitney U testi,
diger coklu degiskenler icin Kruskal-Wallis testi kullaniimistir.
Ayrica GKDO ve GKOYO élcek toplam puanlari ve alt boyutlari
arasindaki iliskinin belirlenmesinde Spearsman’s Korelasyon
analizi kullanilmistir.

Bulgular

Calismaya katilan égrencilerin yas ortalamasi 14,0+0,50 yil ve
%4511 kizdir. Ogrencilerin anne ve babalarinin egitim durumu
incelendiginde, babalarinin %50,7’si Universite ve Uzeri egitim
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gormis, annelerin ise %46'si lise mezunudur. Ogrencilerin
9%54.4'0n0n ekonomik durumlari iyi, %58,6’s! iki kardese sa-
hiptir (Tablo 1).

Ogrencilerin fiziksel dzellikleri, giineste kalma davranislar ve
bilgilerine yonelik bulgular, GKDO ve GKOYO puanlar Tablo
2’'de sunulmustur. Arastirmaya katilan 6grencilerin %70,7’sinin
kahverengi-siyah sacl, %81,4’Gntn kahverengi-siyah gozI,
9%49,3'Unun cilli-acik tenli, %25,6’sinin cildinin glnesten yan-
dig1 ancak zamanla bronzlastigl belirlenmistir. Ogrencilerin,
%49,3'n0n yaz aylarinda 3-6 saat, %70,7’sinin kis aylarinda
1-3 saat glneste kaldiklar belirlenmistir. Arastirmaya katilan
o8rencilerin %30,7’sinde son 12 ayda en az bir kez glines ya-
nigl oykasl, %2,3'Unde ise ailesinde deri kanseri 6yklsU bu-
lunmaktadir. Ayrica 6grencilerin %60,5’inin deri kanserini daha
once duyduklar ancak tam olarak bilmedikleri belirlenmistir.
Ogrencilerin %50,7’si deri kanserinin erken dénemde tespit
edilmesinin imkansiz oldugunu diistiinmektedirler (Tablo 2).

Ogrencilerin, sosyo-demografik dzelliklerinin ve deri kanseri bilgi-
lerinin GKDO puanlari ile karsilastinimasi Tablo 3'te verilmistir. Bu
sonuclara gore, dgrencilerin cinsiyetlerine gore GKDO'den alinan

Tablo 1. Ogrencilerin Sosyo-Demografik Ozellikleri (n=215)

Degiskenler n %
Yas (Ort+SS) (yil) 14,0£0,50
13 52 24,2
14 154 716
15 9 4,2
Cinsiyet
Kiz 97 451
Erkek 18 549
Baba egitim durumu
ilkokul mezunu 13 60
Ortaokul mezunu 20 9.3
Lise mezunu 73 340
Universite ve Ustu 109 507

Anne egitim durumu

iIkokul mezunu 18 84
Ortaokul mezunu 24 11,2
Lise mezunu 99 46,0
Universite ve Ustu 74 344

Ekonomik durum

lyi 117 544
Orta 91 42,3
Kotu 7 33
Kardes sayisi
Tek cocuk 32 149
2 kardes 126 58,6
3 kardes 40 186
4 ve Ustu 17 79

Ort: Ortalama; SS: Standart Sapma

Tablo 2. Ogrencilerin Fiziksel Ozellikleri, Giineste Kalma
Davranislari ve Bilgilerine Yonelik Bulgular ile GKDO ve GKOYO

puanlar (n=215)

Degiskenler n %
Sac rengi
Kizil-san 13 6,0
Acik kahverengi 50 23,3
Kahverengi-siyah 152 70,7
Goz rengi
Mavi-yesil 17 79
Ela 23 10,7
Kahverengi-siyah 175 814
Ten rengi
Cilli-acik ten 106 493
Kumral-agik kahve 67 31,2
Kahverengi-esmer 42 19,5
Deri tipi
Her zaman kolay yanar, kesinlikle bronzlasma olmaz 29 13,5
Genellikle kolay yanar ¢cok az bronzlasir 30 14,0
Yanar, ancak zamanla bronzlasir 55 256
Cok az yanar, kolay bronzlasir 48 22,3
Gabuk bronzlasir ve glines yanigi olmaz 45 209
Gulnes yanigl olusmaz, ancak alerji gortlebilir 8 37

Giineste kalma siiresi

Yaz

1-3 saat 27 126

3-6 saat 106 493

6 saatten fazla 82 381
Kis

1-3 saat 152 70,7

3-6 saat 49 22,8

6 saatten fazla 14 6,5
Son 12 ayda giines yanigi olma

Hic olmadi 88 410

1defa 66 30,7

2 defa 42 19,5

3 ve daha fazla 19 88
Aile deri kanseri 6ykiist varligi

Evet 5 2,3

Hayir 210 977
Deri kanseri ile ilgili bilgi durumu

Bilgim yok 57 26,5

Duydum ama tam bilmiyorum 130 60,5

Bilgim yeterli 28 130
Erken d6nemde deri kanseri tespiti

imkansiz 109 507

Evet mUmkun 92 42,8

Fikrim yok 14 6,5

Median (IQR) min-maks

GKDO (8-40)* 2100 (1700)  8-48
GKOYO (9-45)* 2400 (1900)  9-54

*Olgekten alinabilecek en distik-en ylksek puani gostermektedir. GKDO:
Gunesten Korunma Davranis Olgegi; GKOYO: Glinesten Korunma Ozyeterlilik
Olgegi; IQR: Interquartile range; min: minimum; maks: maksimum
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toplam puan ortalamalar arasinda istatiksel olarak anlamli bir
fark saptanmistir ve kiz 68rencilerin puan ortalamalarinin yiksek
oldugu belilenmistir (p=0009). Diger demografik dzellikler ile
Olgegin toplam puan ortalamasi arasinda anlamli fark saptanma-
mistir (p>0,05) (Tablo 3).

Tablo 4'te 6grencilerin sosyo-demografik 6zellikleri ve deri kanseri
bilgi durumlarn ile GKOYO toplam puan ortalamalari karsilastiril-
mistir. Bu sonuclara gére GKOYO'den alinan toplam puan ortala-
malari ile 6grencilerin cinsiyetleri arasinda istatistiksel olarak an-
lamli bir fark saptanmustir ve kiz grencilerin puan ortalamalarinin
yiiksek oldugu belirlenmistir (p=0016). Ogrencilerin diger dzel-

Tablo 3. Ogrencilerin Sosyo-Demografik Ozelliklerinin ve Deri
Kanseri Bilgilerinin GKDO Puanlari ile Karsilagtinlmasi (n=215)

likler ile GKOYO'nden alinan toplam puan ortalamalari arasinda

anlamli fark saptanmamistir (p>0,05) (Tablo 4).

Ogrencilerin cinsiyetlerine gére GKDO ve GKOYO alt boyut puan
dagilimlan Tablo 5te veriimistir. GKDO ve GKOYO puan ortala-
malari ile cinsiyetler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldu-
gu belirlenmistir (p<0,05). Kiz ve erkek 6grencilerin her iki dlcegin
alt boyutu olan giines koruyucu krem kullanma alt boyutundan
aldiklar puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu,
kiz &grencilerin giines koruyucu krem kullanma puan ortalamala-
rnnin daha yiiksek oldugu saptanmistir (p<0,001) (Tablo5).

Tablo 4. Ogrencilerin Sosyo-Demografik Ozelliklerinin ve Deri
Kanseri Bilgilerinin GKOYO Puanlan ile Karsilastinlmasi (n=215)

Degiskenler GKDO Toplam GKOYO Toplam
Puan Degiskenler Puan
n Median (IQR) Test p n Median (IQR) Test p
Cinsiyet Cinsiyet
Kiz 97 2200 (800) -2626* 0,009 Kiz 97 25,00 (10.00)
-2419* 0,016
Erkek 118 20,00 (8.00) Erkek 118 22,50 (13.00)
Baba egitim Baba egitim durumu
durumu )
) Ilkokul mezunu 13 25,00 (21.00)
[lkokul mezunu 13 21,00 (6.00) 3498** 0174 o el 20 19,50 (14.00)
Ortackulmezunu 20 1900 (9.00) reokul mezund SO 3305 0192
Lise mezunu 73 2100 (900) F'S? mezanu 73 2500(1300)
Universite ve tstil 109 2100 (800) Universite ve Ust( 109 23,00 (12.00)
Anne egitim Anne egitim durumu
durumu ilkokul mezunu 18 2450 (13.00)
ilkokul mezunu 18 20,50 (300) 0572** 0751 Ortaokul mezunu 24 26,00 (15.00)
Ortaokulmezunu 24 21,50 (1000) Lise mezunu 99 2300 (1000) 082 071
Lise mezunu 99 2100 (900) Universite ve tistii 74 2400 (14.00)
Universite ve (st 74 21,00 (700) Ekonomik durum
Ekonomik durum iyi 117 2300 (13.00)
ly 17 2100(900) 04507 0799 Orta 91  2500(1300) 0573°* 0751
Orta 91 2100 (700) Kot 7 2500 (1300)
Kot 7 18,00 (10.00)
Kardes sayisi
KTar:es e 32 2050(600) 1591 066l fek ooedk %2 2350(900)
ereocd DU ' ’ 2 kardes 126 2400 (1300)
2 kardes 126 21,00 (8.00) 3 kard 40 25.50 (1700) 1113** 0,774
3 kardes 40 2150 (11.00) i ardes o w0 (1000
4ve st 7 1900 (900) ve ustu 00 (1000)
. Son 12 ayda glines
Son 32 ayda glines yanigi sayisi
yanigi sayisi .
Hic olmadim 88  2000(900) 5445** 0066 Hic olmadim 88 2300 (1200)
1defa 66 2000 (8.00) 1defa 66 24,50 (14.00) 3877 0144
2 defa 42 2300 (700) 2 defa 42 2700 (11.00)
3 ve daha fazla 19 2100 (800) 3 ve daha fazla 19 2300 (700)
Ailede deri kanseri Ailede deri kanseri
Sykiisii varlig ykiisii varlig
Evet 5 18,00 (700) -0623* 0533 Evet 5 23,00 (1700)
-0,349* 0,727
Hayir 210 21,00 (8.00) Hayir 210 2400 (12.00)
Deri kanseri ile ilgili Deri kanseri ile ilgili
bilgi durumu bilgi durumu
Bilgim yok 57 2000 (900) 3514** 0173 Bilgim yok 57 23,00 (11.00)
Duydumamatam 130 2100 (8.00) Duydum ama tam 130 24,50 (14.00) .
bilmiyorum bilmiyorum 4,449 0108
Bilgim yeterli 28 2250 (900) Bilgim yeterl] 28 2450 (1300)

* Mann-Whitney U testi; ** Kruskal-Wallis testi; GKDO: Glinesten Korunma
Davranis Olgegi; IQR: Interquartile range

* Mann-Whitney U testi; ** Kruskal-Wallis testi; GKOYO: Giinesten Korunma
Ozyeterlilik Olgegi: IQR: Interquartile range
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Tablo 5. Ogrencilerin Cinsiyetlerine Gére GKDO ve GKOYO’den Aldiklari Puanlarin Karsilastiriimasi (n=215)

Cinsiyet
Kiz Erkek

Median (IQR) Median (IQR) z P
GKDO Toplam Puani (8-40) * 22,00 (8.00) 20,00 (8.00) -2,626 0,009
Guinesten kacinma (3-15) * 900 (600) 800 (4.00) 1054 0292
Guines Koruyucu Krem Kullanma (3-15) * 9,00 (700) 6,00 (600) -3,512 <0,001
Sapka Kullanma (2-10) * 400 (4.00) 500 (3.00) -1128 0,259
GKOYO Toplam Puani (9-45) * 2500 (1000) 22,50 (13.00) 2419 0,016
Guinesten kacinma (3-15) * 700 (6.00) 700 (6.00) -1,577 0115
Guines Koruyucu Krem Kullanma (4-20) * 13,00 (6.00) 10,00 (700) -3,500 <0,001
Sapka Kullanma (2-10) * 500 (5.00) 500 (4.00) 0384 0,701

*Qlgekten alinabilecek en dustik-en yiiksek puani géstermektedir. zz Mann-Whitney U testi; GKDO: Giinesten Korunma Davranis Olgegi: GKOYO: Gunesten Korunma

Ozyeterlilik Olgegi: IQR: Interquartile range

Tablo 6. Ogrencilerin GKDO ile GKOYO Puanlari Arasindaki iliskinin Degerlendirilmesi (n=215)

GKOYO

rho

p

GKDO

0,503

<0,001

GKDO: Guinesten Korunma Davranis Olgegi: GKOYO: Giinesten Korunma Ozyeterlilik Olgegi; rho: Spearsman’s korelasyonu. Spearsman’s Korelasyonu: (0,26-049)
zayif, (0,50-0,69) orta, (0,70- 0,89) yilksek, (0,90-1,0) cok ytiksek diizeyde iligki vardir.

Ogrencilerin Glinesten Korunma Davranis Olcegiile Glinesten Korun-
ma Ozyeterlilik Olcegi toplam puanlan arasindaki iliski Spearsman’s
Korelasyon analizi ile incelendiginde; (rho=0,503, p<0001) pozitif
ydnde orta diizeyde anlamli iliski oldugu saptanmistir (Tablo 6).

Tartisma

Dunyada ve Turkiye'de deri kanseri gortlme insidansi yillara gore
artis gostermektedir. GUnesin zararll etmenlerine karsi alinan uy-
gun koruyucu 6nlemler ile deri kanseri gorilme riski azaltlmakta-
dir (Sotoudeh, Mahmoodabad, Fallahzadeh, Vaezi ve Noorbala,
2019). Bu arastirmada 8. sinif 6grencilerinin giinesten korunma
Ozyeterliliklerinin, glinesten korunma davranislarina etkisi incelen-
mistir. Bu calismada 6grencilerin deri kanserine yakalanma riskini
arttiran faktorler degerlendirildiginde, 6grencilerin neredeyse Ugte
birinin acgik sag rengine, neredeyse yarisinin gilli-acik ten rengine
ve neredeyse beste birinin renkli goz rengine sahip olduklar go-
rllmektedir. LiteratUrde agik sag rengi, gilli-agik ten ve renkli gboze
sahip 6grencilerin deri kanserine yakalanma riskinin daha fazla
oldugu belirtiimistir (World Health Organization, 2003; T.C. Sag-
lik Bakanhg), 2017). Aygin ve Erglin (2016)’0n calismalarinda,
ortaokul &grencilerinin sag, ten ve goz rengi gibi calismamiz ile
ayni ozelliklere sahip dgrencilerin 1/3'Undn risk altinda olduklarini
belirtmislerdir. Haney ve arkadaslarinin (2018) yapmis olduklari
calismada ise hemsirelik 6grencilerinin deri kanseri riski agisindan
degerlendirildiginde, fiziksel 6zelliklerine gbre deri kanseri igin yUk-
sek riske sahip olduklarini belirlemislerdir. Bu ¢alismada ise kati-
limcillar, fiziksel dzelliklerine gore deri kanseri agisindan dusuk risk
grubunu olusturmaktadirlar.

Arastirmada kiz 6grencilerin erkek 68rencilerden daha iyi glinesten ko-

runma davranislarina sahip olduklan belirlenmistir (Tablo 3). Aygiin ve
arkadaslari (2016) 900 ortaokul &grencisi ile yaptiklar calismalarinda
benzer sonuclar elde ederek kiz 6grencilerin daha iyi glinesten korun-
ma davraniglarina sahip olduklarini belirtmislerdir. Amerika'da sporcu
6grencilerle yapilan bir calismada kiz 6grencilerinin deri kanseri bilgi,
tutum ve davranis puanlan erkeklere gére daha yiiksek cikmistir (Hobbs
ve ark, 2014). Ancak calismamizdan farkli olarak MahmoodAbad ve
arkadaslarinin (2011) Gniversite dgrencileri ile yaptiklari calismalarinda,
erkeklerin deri kanserine yonelik tutum ve davranislarinin daha yiksek
oldugu belirtilmistir. Calisma sonuglarina gore cinsiyetin glinesten ko-
runma davranislarina etkisi oldugu fakat farkli sonuclarin elde edildigi
goriimektedir (Stimen ve Oncel, 2014; Aygiin ve Ergin, 2016). Bu
nedenle deri kanserinden korunmada cinsiyet farkliliklarinin énemli ol-
dugu ve cinsiyete 6zgl glinesten korunma davranislarinin gelistirimesi
dikkate alinmalidir.

GUnesten korunmaya yonelik olarak uygun kiyafet giyme, glinesin za-
rarli 1sinlanindan kaginmanin yani sira glines koruyucu krem kullanimi
da UV isinlannin cilde olan temasini engelleyerek DNA hasarinin ve
deri kanserinin gelisimini engelledigi bildirilmektedir (Hubbard ve ark,
2018). Bu calismadea, her iki 6lcegin alt boyutlar ile dgrencilerin cinsi-
yetleri karsilastinldiginda glines koruyucu krem kullanma alt boyutlan
arasinda anlamli fark saptanmistir. Kiz 6grencilerin glines koruyucu
krem kullanma alt boyutu toplam puan ortalamasi daha yuksek bu-
lunmustur. Calismamiz ile benzer olarak Avusturalyali adélesanlar ile
yapilan bir calismada kizlarin glines kremi kullanmalari en sik gbsterdik-
leri glinesten korunma davranisi oldugu ifade edilmistir (Hutchinson ve
ark, 2014). Benzer bulgu olarak Ingiltere'de 15 ve 16 yas grubu dgrenciler
ile yapilan farkli bir calismada gtines kremi kullanimi ile cinsiyet arasin-
da anlamli fark saptanmis ve kizlarin glines kremi kullanma oranlarinin
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daha yiiksek oldugu gdzlenmistir (Hubbard ve ark, 2018). Literatiirde
dizenli olarak glines koruyucu krem kullaniminin, deri kanserinin én-
lenmesinde etkili oldugu belirtimistir (Pichon, Corral, Landrine, Mayer
ve Adams-Simms, 2010; Hirst, Gordon, Scuffham ve Green, 2012).
Ozellikle erken ddnemden itibaren giines koruyucu kremlerin kullanil-
masinin gerekli oldugu, glnesten korunmada uzun vadede etkili olaca-
g1 ifade edilmistir (Kiviniemi ve Ellis, 2014). Diinyada ve Ulkemizde deri
kanseri gorilme sikligl cinsiyete gore farklilik gbstermektedir ve erkekler-
de daha sik gorilmektedir (Ferlay ve ark, 2018; Skin Cancer Foundati-
on, 2020). Buna ragmen literatiirde ve bu calismada erkeklerin giines
koruyucu krem kullanma kizlara gore daha az oldugu belirlenmistir.
Erkeklerin yetersiz glines koruyucu krem kullanmalan deri kanserinin
gordime sikligini artirdigr distnulmektedir. Bu nedenle dzellikle erkek
Ogrencilerin glines koruyucu krem kullanma konusunda verilecek egi-
timlerin yararli olacag) distnulebilir.

Bu calismada ortackul 6grencilerinin glinesin zararli etmenlerine karsi
Ozyeterlilik ile glinesten korunma davranislar arasinda pozitif yonde
orta diizeyde iliski gorilmUstir. Glnesten korunma 6zyeterliligine sa-
hip 6grenciler, glinesin zararli 1sinlarina karsi korunmasi gerektigini bil-
mekte ve davranisa doniistirmektedir. Nahar ve arkadaslarinin (2013)
ABD'de yapmis olduklan calismalarinda yetiskin bireylerin 6zyeterlikleri
ile glnesten korunma davranislan arasinda anlamli iliski bulmuslardir.
GUnesten korunma 6zyeterliligi ne kadar yUksek olursa, glinesten ko-
runma uygulamalannin da o kadar yUksek olacagini belirtmislerdir.
Kamimura ve arkadaglarinin (2015) Klinik hastalar ile yapmis olduklar
calismalarinda bireylerin 6zyeterliklerinin yiksek olmasinin glinesten
koruyucu davranislar Uzerine etkili oldugunu belirtmislerdir. Ancak kati-
limcilarin 6zyeterliklerinin yUksek olmasina ragmen koruyucu davranis-
lannin yeterli olmadigini ifade etmislerdir (Kamimura ve ark, 2015). Bu
calismada glinesten korunma 6zyeterlilik puan ortalamasi ile dgrenci-
lerin cinsiyetleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmistir ve
kiz 6grencilerin erkek 6grencilere gore daha yiksek puan aldiklar belir-
lenmistir. Kiz 6grencilerinin glinesten korunma &zyeterliklerinin yiksek
olmasi glinesten korunma davraniglarini olumlu yonde etkiledigi sap-
tanmistir.

Aragtirmanin Siniriliklan

Arastirmanin Ankara'nin Kegidren ilgesinde tek bir ortackulda ve sadece
8. sinif dgrencileri ile yUritilmesi, dmeklem segiminin yapiimamasi ve
0z bildirim yontemiyle verilerin toplanmasi arastirmanin sinirliliklandir.

Sonug

Bu ¢alisma sonucunda, dgrencilerin GKDO ve GKOYO puanlar arasinda
pozitif iliski saptanmis; glinesten korunma davranisi gosterenlerin bu ko-
nuda &zyeterlilige sahip oldugu belilenmistir. Ancak dgrencilerin glines-
ten korunma davranislarini uygulamalarinin yeterli olmadigl goriimustur.
Ozellikle erkek dgrencilerin giinesten korunma davranislan ve glinesten
korunma &zyeterliliklerinin kizlara gére distk oldugu saptanmistir. Deri
kanseri icin riskli gorllen ortaokul gagindaki cocuklarin, glinesten ko-
runma davranislar Uzerindeki 6z yeterliklerini belirleyerek saglik egitimleri
planlanmasi ve farkindaliklannin artirimasinin yararl olacagi distnal-
mektedir. Hemsireler tarafindan hazirlanacak saglik egitimi programlarina
ozellikle erkek 6grencilerin aktif olarak katilimlarinin saglanmasi, glinesten
korunma davranislarinin gelistirilmesinde yararli olacaktr.
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oz

Giris: Cerrahi girisimler, sagligin strdiriimesi ya da yeniden kazandirimasi, organ fonksiyonlarinin en
Ust duzeye gikariimasi ve agrinin giderilmesinde etkin bir tedavi yontemi olarak kullaniimaktadir. Bu gi-
risimler fizyolojik ve psikolojik birgok degisimi icermesi ve yasamsal olmasi nedeniyle hastalarin bakim
gereksinimlerinde de farkliliga yol agmaktadir.

Amag: Bu arastirmanin amaci, hemsire ve hasta gozlyle ameliyat sonrasi gece verilen hemsirelik ba-
kimini degerlendirmektir.

Yéntem: Tanimlayici tipteki arastirma Mayis - Eylul 2017 tarihleri arasinda bir Gniversite hastanesinin
cerrahi kliniklerinde 97 hasta ve 97 hemsirenin katilimi ile gergeklestirildi. Arastirmanin verileri; Hasta ve
Hemsire Bilgi Formlar ve Gece Hemsirelik Bakimi Olgegi kullanilarak toplandi. Veriler IBM SPSS Version
22.0 programi ile bagimsiz 6rneklem t-testi kullanilarak analiz edildi.

Bulgular: Gece hemsirelik bakimi toplam 6lcek puan ortalamasi hemsirelerde 48,8+6,01 ve hastalarda
44,4+6,07 olarak belirlendi. Toplam 6lgek ve hemsirelik girisimleri alt boyut puan ortalamasinin hemsire-
lerde hastalara gore (p<005); tibbi girisimler ve degerlendirme alt boyut puan ortalamasinin ise hasta-
larda hemsirelere gére daha yiiksek oldugu belirlendi (p<0,05).

Sonug: Hemsirelerin ve hastalarin gece verilen hemsirelik bakimina yonelik olumlu algiya sahip olduk-
lar gortlmektedir.

Anahtar Kelimeler: Cerrahi; gece bakimi; postoperatif bakim; postoperatif donem.

ABSTRACT

Introduction: Surgical interventions are used as an effective treatment method for maintaining or re-
storing health, maximizing organ functions and relieving pain.

Aim: The purpose of this research is to evaluate the nursing care given at night after surgery through the
perspectives of nurses and patients.

Methods: The descriptive study was carried out with participant of 97 nurses and 97 patients in the
surgical clinics of a university hospital between May and September 2017. The research data were col-
lected by using the personal information forms of the patients and nurses and the Night Nursing Care
Scale. The data were analyzed with IBM SPSS Version 22.0 program by using independent samples t
test.

Results: The mean of Night Nursing Care Scale score was found to be 48.8 + 601 in nurses and 44.4
+ 607 in patients. It was determined that the mean score of the total scale and nursing interventions
sub-dimension was higher in nurses than patients (p <0.05), and the mean score of medical interven-
tions and assessment sub-dimensions was higher in patients than nurses.

Conclusion: It is observed that nurses and patients have a positive perception of night nursing care.

Keywords: Night care; postoperative care; postoperative period; surgery.
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Giris

Cerrahi girisimler, sagligin strdirdlmesi ya da yeniden kazan-
dinlmasl, yasam suresinin uzatilmasi, organ fonksiyonlarinin
en Ust dlzeye cikariimasi, agrinin giderilmesi ve gorinimin
dUzeltilmesinde etkin bir tedavi ydontemi olarak kullaniimakta-
dir (Ucuzal ve Aldanmaz, 2015). Bu girisimler fizyolojik ve psi-
kolojik birgok degisimi icermesi ve yasamsal olmasi nedeniyle
hastalarin bakim gereksinimlerinde de farkliliga yol agmakta-
dir (Ahmad ve Alasad, 2004; Karabulut ve Cetinkaya, 2011).
Dolayisiyla her cerrahi hastasina gereksinimleri dogrultusunda

bireysellestirilmis bakim verilmelidir (Karabulut ve Cetinkaya,
2011).

Cerrahi hemsireliginde hasta bakiminin temel amaci, hasta-
nin alisik oldugu yasam bicimine en yakin kosullarda yagsamini
devam ettirmesini ve ginlik yasam aktivitelerini gergeklestir-
mede bagimsizligini kazanabilmesini saglamaktir (Ucuzal ve
Aldanmaz, 2015). Hasta bakiminda istenilen sonuca ulasila-
bilmesi i¢in, hastalarda gereken fiziksel ve ruhsal bakimin ve-
rilmesi, hastalarin bilgilendirilmesi ve diger destekleyici hem-
sirelik yaklasimlarinin kaliteli bir sekilde hastalara sunulmasi,
cerrahi hemsirelerinin temel sorumluluklari arasindadir (Erdil,
2016). Cerrahi hastalarinin bakim uygulamalar glindiz saat-
lerinde daha ¢ok uygulansa da bakimin yaklasik %50’si gece
vardiyasindaki hemsirelik bakimi ile saglanmaktadir. Gece ve-
rilen bakim, hastanin temel ihtiyaglarinin karsilanmasina, 6zel-
likle kaliteli bir uyku ile dinlenebilmesine ve planlanmis bakim
girisimlerinin ve tedavinin uygulanmasina odaklanmaktadir
(Acaroglu ve ark, 2009). Cerrahi islemden sonra hastalarda
komplikasyon ortaya ¢ikmasi, bakim kalite standartlar agi-
sindan uygun gorilmemektedir (Bozkurt, Tirkmen ve Zengin,
2017). Komplikasyonlar hem giindiiz hem gece gorilebilmekle
birlikte bazi komplikasyonlarda geceleri daha fazla gorulebil-
mektedir (Berke ve Aslan, 2010; Aksoy, Altinel, ve Kose, 2011;
Kulaksizoglu ve Ozmen, 2012; Gul, 2014; Akyolcu, 2017).
Kontrol edilemeyen agri, uyku apnesi, deliryum, disme riski,
sUrekli ayni pozisyonda yattiklari strece solunum sorunlari ve
basing yaralanmasi gortlme riski gece saatlerinde artmaktadir.
Ancak gece saatlerinde, bakimin surdtrtlmesi ve komplikas-
yonlarin giderilmesi icin uzman saglk personeline ve nitelikli
malzemeye ulasim zorlasmaktadir (Acaroglu ve ark, 2009;
Findik, 2010; Rogowski ve ark,, 2013). Cerrahi hemsireleri gece
vardiyasinda nébete kalan hemsire sayisinin az olmasi nede-
niyle glindlz saatlerindeki hasta sayisindan daha fazla sayida
hastaya bakim sorumlulugu Ustlenmektedirler (Acaroglu ve
ark, 2009). Gece vardiyasinda calisan hemsireler gece eksik
personel calismasi nedeniyle yeterli destek alamamaktadir.
Hemsgireler gece bakiminda hastalarin uyumalarini saglamak
icin serviste karanlik ve sessiz ortami saglamaya galismakta di-
ger yandan da kendi yorgunlugu ile basa cikmaktadir. Hastalar
karanlik, uykusuzluk ve yorgunluk gibi nedenlerden dolayi gece
vardiyalarinda hemsirelere daha fazla ihtiyac duyabilmektedir.
Bu nedenlerle gece hemsirelik bakimi 6zel olarak kabul edil-

mektedir (Nilsson, Campbell ve Andersson, 2008). Ayrica
hastalarin da egitim duzeyleri, yaslari, dnceki cerrahi deneyim-
leri, aldiklari hemsirelik bakimi, hemsirelerle olan iletisimleri,
hemsirelere ulasabilme durumlar, hemsire-hasta sayisinin
dengelenmesi vb. bircok neden hemsirelik bakimi algisini da
etkilemektedir (Karabulut ve Cetinkaya, 2011).

Fafara, Binkowska-Bury, Bazalinski, Iwanowicz-Palus, ve Ja-
nuszewicz (2016) arastirmalarinda hemsirelerin gece hemsi-
relik bakimi algilarinin hastalara gore daha iyi dizeyde oldugu
belirlenmistir. Johansson, Oleni, ve Fridlund’un (2005) aras-
tirmalarinda hemsirelerin, hastalarin gece verilen bakimi red-
detmesinden dolayr hemsirelik girisimlerini uygulamada zorluk
yasadiklan belirlenmistir. Cerit ve Coskun'un (2018) aras-
tirmalarinda hemsirelerin hastalara gore bakimi daha kaliteli
algiladiklar belirlenmistir. Acaroglu ve arkadaslarinin (2009)
calismalarinda hastalarin gece hemsirelik bakimi algisi daha
olumlu bulunmustur.

Ameliyat sonrasi iyilesme sureci gece saatlerinde birgok fak-
térden etkilenerek olumlu ya da olumsuz sonuglanmaktadir.
Cerrahi hemsirelerinin bu sUrecte bakim girisimleri oldukga
onemlidir. Hastalar verilen hemsirelik bakimi ile bekledikleri
hemsirelik bakiminin degerlendirmesini ancak aldiklar bakima
gore belirleyebilirler (Ozsoy, Ozgiir ve Akyol, 2007).

Cerrahi hastalari ve hemsireleri tarafindan hemsirelik bakiminin
dogru algilanmasi, sunulan bakimin kalitesinin ylUkselmesine
ve dolayisiyla hizmetin gorunarliginin ve bireylerin memnu-
niyetinin de artmasina neden olacaktir. Cerrahi hemsireleri ve
hastalan tarafindan gece bakim uygulamalarinin degerlendi-
rilmesi bakimin niteliginin arttinlmasi agisindan 6nemlidir. Bu
noktada konuyu ele alan galismalarin sayisinin yetersiz oldugu
gorllmektedir. Arastirma sonucunda elde edilen verilerin reh-
berliginde gece verilen hemsirelik bakiminin éGneminin vurgu-
lanmasi ve duyarliligin arttirlmasi amaclanmistir.

Amag

Bu arastirmanin amaci, hemsire ve hasta gozlyle ameliyat
sonrasl gece verilen hemsirelik bakimini degerlendirmektir.

Arastirma Sorulari

1. Ameliyat sonrasi gece verilen hemsirelik bakimi hemsireler
tarafindan nasil algilanmaktadir?

2. Ameliyat sonrasi gece verilen hemsirelik bakimi hastalar ta-
rafindan nasil algilanmaktadir?

Yontem
Arastirmanin Tiirli

Tanimlayici tipte olan bu arastirma Mayis 2017- Eylul 2017 ta-
rinleri arasinda gergeklestirildi.

Arastirmanin Yapildig Yer

Arastirma, Edirne ilinde bulunan bir Universite hastanesinin
cerrahi kliniklerinde gergeklestirildi. Hastane 1042 yatakli ve
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Balkanlarin en fazla yatak kapasitesine sahip hastanesidir.
Calisma kapsaminda verilerin toplandigi cerrahi klinikler; be-
yin cerrahi, genel cerrahi, gogus cerrahi, gbz, kadin dogum,
kalp-damar cerrahi, kulak-burun-bogaz, ortopedi ve travmato-
loji, plastik ve rekonstriksiyon cerrahi, Uroloji, transplantasyon
servisleri ile anestezi ve reanimasyon yogun bakim ve cerrahi
yogun bakim Uniteleridir. Transplantasyon servisleri ile anestezi
ve reanimasyon yogun bakim ve cerrahi yogun bakim Unite-
lerinde enfeksiyon riski nedeni ile hastalardan veri toplanma-
mistir. Kurumun 2017'yilina ait paylastigl veriler baz alinarak
hastalardan veri toplanilan servislere ait yillik ortalama yatan
hasta sayisi 129'dur (TUSAUM, 2020).

Arastirma Evreni ve Orneklemi

Bu arastirmanin evrenini, Mayis 2017- Eyltl 2017 tarihleri ara-
sinda, bir Universite hastanesinin cerrahi kliniklerinde calisan
hemsireler ve yatarak tedavi goéren, ameliyat olmus hastalar
olusturdu.

Orneklem sayisinin belirlenebilmesi icin gerekli literatr tara-
masi yapildi ve Acaroglu ve arkadaslarinin (2009) yaptiklar
calismadaki bilgiler (hastalara ait Gece Hemsirelik Bakimi
Olcegi toplam puan ortalamasi 51,39 + 5,38) baz alinarak,
%95 glven ve %90 glc dlzeyinde ve %5 hata dngorerek glc
analizi ile 6rneklem; 97 hemsire ve 97 hastadan olusmak Uzere
194 kisi olarak hesaplandi. Calismaya katilmaya génalli olan
ve cerrahi kliniklerinde aktif olarak galisan hemsireler ile cerrahi
kliniklerde yatarak tedavi gbren, ameliyat olmus ve calismaya
katilmaya génulll olan hastalar calismaya dahil edildi.

Veri Toplama Araglari

Arastirma verileri, Hasta ve Hemsire Bilgi Formlari ve Gece
Hemsirelik Bakimi Olcegi (GHBO) kullanilarak toplandi.
Arastirmacilar tarafindan hazirlanan Hemsire Bilgi Formunda
yas, cinsiyet, egitim durumu ve medeni durumu sorgulayan
4 soru ve Hasta Bilgi Formunda hastalarin kisisel ézelliklerini
(yas, cinsiyet, egitim durumu, medeni durum) ve klinik ézel-
liklerini (kronik hastalik varlig), gecirilen cerrahi islem, hasta-
nede yatma deneyimi ve hastanede yatis slresi) sorgulayan
8 soru yer ald1.

Gece Hemsirelik Bakimi Olcegi, Johansson ve arkadaslari
(2005) tarafindan hastalarin ve hemsirelerin ameliyat sonra-
s gece verilen hemsirelik bakimini degerlendirmesi amaci ile
gelistirilmistir. Tark dil ve kUltGrine uyarlanmasi 2006 yilinda
Acaroglu ve arkadaslan (2009) tarafindan yapilan élcek, her
biri 11 madde iceren iki bélimden olusmaktadir. Olgegin, ilk
kismi hemsirelerin, ikinci kismi ise hastalarin degerlendirme-
lerini kapsamaktadir. Her iki kisimda benzer olumlu ifadeler-
den olusmaktadir. Olcek Uic alt boyut icermektedir; “hemsi-
relik girisimleri (1.-6. maddeler arasi)”, “tibbi girisimler (7.-8.
maddeler arasi)” ve “degerlendirme (9.-11. maddeler arasi)”.
Yanitlar “1” (tamamen farkli fikirdeyim) ile “5” (tamamen kati-
liyorum) puan arasinda begli likert olarak puanlandinimaktadir
(Johansson ve ark, 2005). Hemsirelik girisimleri alt boyutu;

gece hastalarin gereksinimlerini dikkate alma, uygulanacak
islemler hakkinda bilgilendirme, tuvalet ve pozisyon degisi-
mi gereksinimlerini degerlendirme, gece boyunca yeme icme
gereksinimlerini karsilama, uykusuzluk ile ilgili gereksinimlerini
paylasma imkani saglama ve gece boyunca gdzlemleme gibi
durumlari iceren maddeleri kapsamaktadir. Tibbi girisimler alt
boyutu; ilaclari, inflzyonlari, enjeksiyonlari planlanan zaman-
da uygulamayi, planda olmaya agri kesici ve uykuya yardimci
ilaclar gecikmeden uygulamayi iceren maddeleri kapsamak-
tadir. Degerlendirme alt boyutu ise; gece boyunca dinlenme
durumlarini, kendilerini giivende hissetme durumlarini ve gece
verilen hemsirelik bakimindan memnuniyet durumlariniiceren
maddeleri kapsamaktadir (Acaroglu ve ark., 2009; Johansson
ve ark, 2005). GHBO'den alinacak puan 11-55 araligindadir.
Olcekten alinan yiiksek puanlar, hemsirelerin/hastalarin gece
bakimini olumlu degerlendirdiklerini; dusik puanlar ise olum-
suz degerlendirdiklerini ifade etmektedir. Olcegin orijinalinde
hemsirelerin doldurdugu bolumin Cronbach’s Alpha katsayisi
0,85 iken (Johansson ve ark, 2005), Acaroglu ve arkadaslari-
nin (2009) calismasinda 0,65, bu arastirmada ise 0,86 olarak
bulundu. Orijinal arastirmada hastalarin doldurdugu bélumun
katsayisi 0,80 (Johansson ve ark, 2005), Acaroglu ve arka-
daslarinin (2019) calismasinda 0,79, bu arastirmada ise 0,87
olarak saptand..

Arastirmanin Etik Yoni

Arastirma éncesinde Trakya Universitesi Bilimsel Arastirmalar
Etik Kurulu'ndan etik kurul izni (Karar Tarihi: 15.03.2017, Karar
Numarast: 05/17 ve 2017/83) alindi. Hastane yonetiminden
ve Olcegin Turk diline uyarlamasini yapan yazarlardan da izin
alindi. Arastirma kapsaminda etik kurul yonergelerine ve Hel-
sinki Deklarasyonu’'na uygun davranildi. Hemsire ve hastalara
arastirmadan elde edilecek bilgilerin yalnizca bilimsel amacli
kullanilacag ve gizliligin saglanacag konusunda bilgilendirme
yapildiktan sonra izinleri alindi.

Verilerinin Toplanmasi

Arastirmaya baslamadan 6nce servis yonetici hemsireleri
arastirma hakkinda bilgilendirildiler. Daha sonra arastirmaya
katilmay! kabul eden, érnekleme uygun hastalar hasta odala-
rinda, hemsireler hemsire odalarinda uygun olduklari bir za-
manda ziyaret edildiler. Arastirmanin amaci ve icerigi hakkinda
kendilerine bilgi verildi ve sorulari cevaplandirildi. Arastirmaya
katilmay! kabul edenlerden s6zIU izin alindi. Veriler bilgilendir-
me sonrasi arastirmaya katilmayi kabul eden hemsire ve has-
talardan arastirmaci tarafindan hemsire ve hasta odasinda yUlz

ylze gorisme teknigi ile yaklasik 30 dakikada toplandi.
Verilerinin Degerlendirilmesi

Verilerin analizi icin IBM SPSS Version 22.0 (Armonk, NY,
USA) programi ve Kolmogorov-Smirnov ve bagimsiz drneklem
t testleri kullanild. Istatistiksel anlamlilik dlizeyi sonuglar igin
p<0,05 olarak kabul edildi.
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Bulgular

Arastirmaya katilan hemsirelerin yas ortalamalarinin 32,9+6,91,
9%88,7’sinin kadin oldugu ve hastalarin yas ortalamalarinin
55,3+16,5, %54,6’sinin erkek oldugu belirlendi (Tablo 1). Has-
talarin ortalama hastanede yatis stresinin 70+8,0 glin oldugu
ve %54.,6’sinin major cerrahi gegirdigi saptandi.

Tablo 1. Hemsirelerin ve Hastalarin Ozellikleri (n=194)

Ozellikler Hemsireler (n=97)  Hastalar (n=97)

Yas ortalamasi

(mine make) 32.9+691(23-49)

55,3:16,5 (18-84)

n % n %

Cinsiyet

Kadin 86 887 44 454

Erkek 1 1,3 53 54,6
Egitim durumu

!ﬁ%?zig: \c/)(leri/waayan ) ) 77 94

Lise 8 8.2 10 103

Onlisans 20 206 - -

Lisans ve lisansustu 69 71,2 10 10,3
Medeni durum

Evli 71 73,2 72 74,2

Bekar 26 26,8 25 258

Min: Minimum, Maks: Maksimum

Arastirmada gece verilen hemsirelik bakimi, hasta ve hemsireler
tarafindan degerlendirildiginde, dlcek toplam puan ortalamasinin
hemsirelerde 48,8+6,01 ve hastalarda 44,4+607 oldugu ve farkin
istatiksel acidan anlamli oldugu belirlendi (p=0,000) (Tablo 2).

Tablo 2. Hemsireler ve Hastalarin Gece Hemsirelik
Bakim Olcegi Toplam ve Alt Olgek Puan Ortalamalarinin
Karsilastirilmasi (n=194)

GHBO He(:1=$sl)r7e)l er ;—I::;;I)ar istatistiksel deger
Ort:tSS  OrtsSS t p
gﬁ:‘;f;z:‘ 2641401 209:471 8710 0000
Tibbi Girisimler 936+100 974+0,78 -2957 0,004**
Degerlendirme  130:211  137:183 -2,321 0021
Toplam 488+601 4441607 5107 0000***

*<005; **<001; ***<0001; GHBO: Gece Hemsirelik Bakim Olgegi; Ort+SS:
Ortalama+Standart Sapma; t:Bagimsiz 6rneklem t-testi

Olcegin alt boyut puan ortalamalari incelendiginde; hemsire-
lik girisimleri alt boyutunda, hemsirelerin puan ortalamasinin
26,4+4,01, hastalarin puan ortalamasinin 20,9+4.,71 oldugu
ve hemsirelerin puan ortalamasinin daha yUksek oldugu belir-
lendi (p=0,000). Tibbi girisimler dlgek alt boyutu, hemsirelerin
puan ortalamasinin 9,36+1,00, hastalarin puan ortalamasinin

9,74+0,78 oldugu belirlendi. Hastalarin tibbi girisimler puan
ortalamasinin daha yilksek oldugu belirlendi (p=0,004). De-
gerlendirme Olcek alt boyutu hemsirelerin puan ortalamasi-
nin 13,0+211, hastalarin degerlendirme puan ortalamasinin
13,7+1,83 oldugu ve hastalarin degerlendirme puan ortalama-
sinin daha yiiksek oldugu belirlendi (p=0,021) (Tablo 2).

Arastirmada hastalann cinsiyet (p=0,533), egitim durumu
(p=0,353) ve medeni durum (p=0160) gibi bireysel dzellik-
lerinin gece hemsirelik bakimi algilart Gzerinde farklilik olustur-
madigl belirlendi. Hastalarin kronik hastalik varligi (p=0,734),
gecirilen cerrahi tipi (p=0,085) ve hastanede yatma deneyimi
(p=0,586) gibi dzelliklerinin gece bakim algisini etkilemedigi
bulundu. Yas (p=0627) ve hastanede yatis stresi (p=0,224)
ile toplam o6lcek puani arasinda korelasyon olmadigi saptandi
(Tablo 3).

Tablo 3. Hastalarin Gece Hemsirelik Bakim Olcegi Toplam
Puan Ortalamalarinin Karsilagtirilmasi (n=97)

Ozellikler (o?tljgg) istatistiksel deger
Cinsiyet
Kadin 43,9+5,87
t=-0626 p=0533
Erkek 44,7+6,26
Egitim Durumu
iIkégretim/okuryazar 4444601
olmayan T
Lise 46,1t3,44 F= 1)054 p= 0’353
Lisans ve lisansUstu 42,2+818
Medeni Durum
Evli 4501+5,24
t=1740 p=0]160
Bekar 426+784
Kronik hastalik varhigi
Var 44.5+6,36
t=0,341 p=0734
Yok 441+5,70
Gegirilen cerrahi girisim
Major 454+5,88
Minor 42,2+6,70  F=2,533 p=0085
Diger 444+504
Hastanede yatis deneyimi
Var 44 2+643
t=-0547 p=0586
Yok 451+419
Yas (yil) r=0050 p=0627
Hastanede yatis siiresi (giin) r=0125 p=0224

GHBO: Gece Hemsirelik Bakim Olgegi; Ort+SS: Ortalama+Standart Sapma;
t: Bagimsiz iki 6rneklem t testi;
F: Tek yonlt ANOVA testi, r: Pearson korelasyon analizi

Tartisma

Ameliyat sonrasi hemsire ve hasta gozlyle gece hemsirelik baki-
minin degerlendirilmesini amaglayan bu ¢alismada hemsirelerin
ve hastalarin gece hemsirelik bakimini olumlu algiladiklari belir-
lenmistir.

Arastirmada hemsirelerin gece hemsirelik bakimi algisinin daha
olumlu oldugu belirlendi. Fafara ve arkadaslarinin (2016) gece
hemsirelik bakiminin begsli likert dlgekle degerlendirildigi calis-
malarinda hemsirelerin hastalara gore genel gece bakimi algi-
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larinin daha iyi dizeyde oldugu belirlenmistir. Algier, Abbasoglu,
Hakverdioglu, Okdem, ve Gécer (2005) dahili, cerrahi ve very
important person (VIP) kliniklerde hastalarin ve hemsirelerin,
hemsirelik girisimlerinin énemini algilamalarini ele alan arastir-
malarinda, hemsirelerin 6lgegin fizyolojik ve glivenlik alt boyutla-
rindaki girisimleri hastalara gore daha dnemli algiladiklarini belir-
lemislerdir. Benzer sekilde Oleni, Johansson ve Fridlund (2004)
gece hemsirelik bakimini degerlendirdikleri arastirmalarinda ge-
nel gece hemsirelik bakim algisinin hemsirelerde hastalara oranla
daha olumlu oldugunu belirlemislerdir. Cerit ve Coskun (2018)
arastirmalarinda hemsirelerin toplam ve tim dlcek alt boyutlarin-
da hemsirelik bakim kalitesine iliskin algilarini, hastalardan daha
olumlu bulmuslardir. Ameliyat sonrasi gece verilen hemsirelik
bakimi toplam olarak degerlendirildiginde, sonuclar hemsirelerin
gece verdikleri hemsirelik bakimini iyi yaptiklarini dGstndukleri
ve hemsirelerin vermis olduklari gece bakimini hastalardan daha
olumlu algiladiklarini gostermistir. Arastirma sonuglarina gore;
hemsirelerin gece verilen hemsirelik bakimina yonelik algilar
daha olumludur.

Arastirmada o6lcegin hemsirelik girisimlerine yonelik alt boyutu-
nu, hemsirelerin hastalara gore daha olumlu algiladig| belirlen-
di. Benzer sekilde, Acaroglu ve arkadaslarinin (2009) da gece
hemsirelik bakimini degerlendirdikleri galismalarinda, hemsirelik
girisimleri olcek alt boyutunda hemsirelerin hastalardan daha
yuksek puan aldigl belirlenmistir. Arastirma sonuglarina gore;
hemsirelerin gece verilen hemsirelik bakimina yonelik algilar
hemsirelik girisimleri boyutunda olumludur. Hemsireler gece ba-
kim uygularken hastalar bilgilendirdiklerini, dinlediklerini, hasta-
larin bakima katilmalarina firsat verdiklerini, onlari iyi gozlemle-
yebildiklerini, isteklerine cevap verebildiklerini ve beslenmelerine
destek olabildiklerini distinmektedir. Ancak hastalar gece ba-
kiminda bu hizmetlerden hemsirelerin distndigu kadar yeterli
yararlanamadiklarini dUstnmektedirler. Gece vardiyasinda hem-
sirenin bircok hastaya bu hizmetleri sunmasi kaynak ve zaman
yonetimi ile kendisinde yeterli tatmin olusturmakta iken hastalar
tarafindan bu hemsirelik girisimlerinin daha az olumlu algilan-
masi gece verilen hemsirelik bakiminda hastaya ayrilan zamanin
az olmasi ile agiklanabilir.

Arastirmada hastalarin tibbi girisimlere yonelik hemsirelik baki-
mi algilarinin ise, hemsirelere gére daha olumlu oldugu belirlen-
di. Tsogbadrakh, Kunaviktikul, Akkadechanunt, Wichaikhum ve
Turale’nin (2020) calismasinda fiziksel sikintilarinin giderilmesi
ve agrilarinin hafifletiimesine yonelik girisimlerin, hastalar tara-
findan kaliteli bakim olarak algilandig saptanmistir. Benzer sekil-
de, Dirimese, Yavuz, ve Altinbas’in (2014) arastirmalarinda ilac
uygulamalari, agrilarinin giderilmesini kapsayan tibbi girisimler
hastalar tarafindan olumlu degerlendirilmistir. Merkouris, Papat-
hanassoglou ve Lemonidou (2004) arastirmalarinda hastalar,
hemsirelerin hemsirelik uygulamalarini iyi yaptiklarini fakat gece
bakimda hemsire sayisinin az olmasinin bakimi aksattigini, hem-
sirelerin gcok hastaya bakim verdikleri igin hemsirelere ulasmanin
zor oldugunu belirtmislerdir. Ameliyat sonrasi gece verilen hem-
sirelik bakiminda tibbi girisimlere ve bakim uygulamalarina iliskin
hastalarin degerlendirmelerinin olumlu oldugu gortlmustar. Bu

sonuclara gore; hastalar geceleri planli ve plansiz tibbi girisimle-
rin kendilerine yeterli dUzeyde ulastiklarini distinmekte ve bu du-
rumu memnun karsilamakta iken, gece vardiyalarinda giindtize
gore hemsire basina dlsen hasta sayisinin fazla olmasi, hemsi-
relerin gece bakim algilarinda kendilerini yetersiz hissetmelerine
neden olmus olabilir.

Arastirmada hastalarin degerlendirme 6lgek alt boyut puan or-
talamalarinin hemsirelere gore daha ylksek oldugu ve hastalarin
gece boyunca dinlenebilme, kendilerini glivende hissetme ve
hemsirelik bakimindan hosnut olma durumlarina yénelik algi-
larinin olumlu oldugunu ortaya koymaktadir. Tsogbadrakh ve
arkadaslar (2020) calismalarinda hastalarin yatak icinde kon-
forlarinin ve rahat bir sekilde dinlenebilmelerinin saglanmasinin,
hastalar tarafindan kaliteli hemsirelik bakiminin bir bileseni ola-
rak algilandigini belirlemislerdir. Acaroglu ve arkadaslar (2009)
calismalarinda da galisma bulgumuza benzer sekilde, hastalarin
gece verilen hemsirelik bakimini degerlendirme algilarinin hem-
sirelerinkinden daha olumlu oldugu belirlenmistir. Arastirma so-
nuclan dogrultusunda hastalarin gece sunulan hemsirelik bakimi
ile kendilerini rahat, gliven icinde ve memnun hissettikleri soy-
lenebilir.

Arastirmanin Sinirliliklari

Arastirma, bir Universite hastanesinde calisan hemsireler ve ya-
tarak tedavi goren ameliyat sonrasi hastalar ile sinirlidir. Bu ne-
denle arastirma sonuglari genellenemez.

Sonug

Arastirmada, gece verilen hemsirelik bakiminin hemsireler tara-
findan hemsirelik girisimleri boyutunda ve genel anlamda daha
olumlu, hastalar tarafindan ise tibbi girisimler ve degerlendirme
boyutunda daha olumlu algilandig belirlendi. Gece hemsirelik
bakimi algisini etkileyen faktorleri belirlemek icin yeni calismalar
yapilmasini dnermekteyiz.
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Giirig: Kesici delici alet yaralanmalari, saglik kuruluslarinda en gok gorilen is kazasi turlerinden biridir. Saglik alanin-
da egitim goren 6grencilerin, uygulama dersleri ve yaz staji uygulamalar da cogunlukla saglik kuruluslarinda gercek-
lestiriimektedir. Saglik alaninda egitim alan ¢grenciler de saglik personelleri gibi kesici delici alet yaralanmalarina
maruz kalabilmektedir.

Amag: Bu calismada, saglik hizmetleri meslek ytksekokulu 6grencilerinin is kazasi gegirme durumlarina gore kesi-
ci-delici tibbi aletleri glivenli kullanmalarina yonelik tutumlarinin degerlendirilmesi amaclandi.

Yéntem: Arastirmanin 6rneklemini, 2018-2020 yillar arasinda Hamidiye Saglik Hizmetleri Meslek Yuksekokulun-
da 6grenim goren toplam 565 6grenci olusturmustur. Veriler, Kisisel Bilgi Formu ve Saglik Calisanlarinin Kesici-De-
lici Tibbi Aletleri Glvenli Kullanima Yonelik Tutum Olgegi kullanilarak toplanmistir. Verilerin analizinde IBM SPSS
Version 25 (Armonk, NY: 1BM Corp) paket programi kullanilimistr.

Bulgular: Arastirmaya katilan dgrencilerin %71,2'si kadin ve %73,8'i ikinci sinif égrencisidir. Ogrencilerin 9%6,9'unun
(n=39) is kazas! gecirdigi ve is kazasi geciren dgrencilerin %74.4'(iniin (n=29) kesici delici alet yaralanmasina
maruz kaldig saptanmistir. Is kazasi gegiren ve gegirmeyen dgrenciler arasinda Kesici-Delici Tibbi Aletleri Glivenli
Kullanima Yénelik Tutum Olgegi toplam puanlan agisindan istatistiksel olarak anlamli fark bulunmus ve bu farkin
is kazasi gegiren 6grencilerin puanlarinin gegirmeyenlere gore daha ytksek olmasindan kaynaklandig tespit edil-
mistir (p<0001). Ayrica tutum élcegi puanlannin siniflara gore farklilik gésterdigi ve bu farkin 2.sinif dgrencileri
puanlarinin Lsinif dgrencilerinden daha yiiksek olmasindan kaynaklandig saptanmistir (p<0001). Cinsiyete gore
tutum olgeginin duyussal alt boyutu puanlarinin erkeklerde kadinlara gére anlamli derecede daha yuksek oldugu
bulunmustur (p=0016).

Sonug: Arastirmadan elde edilen sonuclara gore; 6grenciler arasinda kesici-delici alet yaralanmalarinin en fazla
gorulen is kazalari oldugu, is kazasi gegiren 6grenciler ile ikinci siniftaki 6grencilerin kesici-delici tibbi aletleri glivenli
kullanima yonelik daha olumlu tutuma sahip oldugu soylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Kesici yaralanmalar; mesleki kazalar; saglik meslek okulu d6grencileri; tutum.

ABSTRACT

Introduction: Sharp object injuries are among the most common types of occupational accidents occurring in
health institutions. Practical courses and summer internship practices of health sciences students are mostly car-
ried out at health institutions. Students in health sciences like healthcare personnel can also be exposed to sharp
object injuries.

Aim: This study aimed to evaluate health services vocational school students' attitudes towards the safe use of
sharp medical objects according to their occupational accidents.

Methods: The study sample consisted of 565 students studying at Hamidiye Health Services Vocational School
between 2018 and 2020. The data were collected using the Personal Information Survey and the Attitude Scale
for Safe Use of Medical Sharp Objects. IBM SPSS Version 25 (Armonk, NY: IBM Corp) package program was used
to analyze the data.

Results: TMore than seventy percent (71.2%) of the students participating in the study were women, and 73.8%
were second-grade students. The study found that 6.9% (n = 39) of the students had an occupational accident,
and74.4% (n = 29) of the students with a history of the occupational accident reported exposure to sharp objects
injuries. A statistically significant difference was found between the attitude scores of the students who had an oc-
cupational accident and did not have. The students who had occupational accidents obtained higher scores from
the scale than those who did not (p < 0.001). Besides, the study found that the attitude scale scores differ in terms
of the grade of students. The scores of the second-grade students were higher than the first-grade students (p <
0.001). The study found statistically significant differences between affective subscale scores of the attitude scale
in terms of gender. This subscale scores were significantly higher in men than in women (p = 0.016).
Conclusion: According to the research results, sharp object injuries are the most common occupational accidents
among students. Students having had an occupational accident and second-grade students have a more positive
attitude towards the safe use of sharp medical objects.

Keywords: Attitude; health occupations students; occupational accidents; sharps injuries.
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Giris

Uluslararasi Calisma Teskilati (ILO) tarafindan is kazasi;
“beklenmeden ortaya cikan, dnceden planlanmayan, belli
bir zarar veya yaralanmaya neden olan olay” bigiminde
(Kuru, 1998; Balkir, 2012). Turkiye
Cumhuriyeti Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanligi

tanimlanmaktadir

bunyesinde bulunan Turkiye Cumhuriyeti Sosyal Guvenlik
Kurumu ise is kazasini, “kisinin calisma hayatinda 5510 sayili
Kanunda sayilan hallerden birinde meydana gelen ve sigortaliyi
bedenen veya ruhen engelli hale getiren olaydir” seklinde
tanimlamaktadir (Sosyal Givenlik Kurumu [SGK], 2020).

Gergeklesen olayin is kazasi olarak kabul gérmesi icin ilk
unsur; olayl yasayan bireyin sigortali sifatini tasimasidir. 5510
sayill Kanuna gore sigortall; Kisa ve/veya uzun vadeli sigorta
kollar bakimindan adina prim édenmesi gereken veya kendi
adina prim édemesi gereken kisi olarak tanimlanmaktadir.
Yine 5510 sayili Kanuna goére, stajyer olarak klinik uygulama
alanina goénderilen 6grenciler igin is kazasi ve meslek
hastaligi sigortasi uygulamasi zorunludur. is kazasi ve meslek
hastaligl sigortasi uygulamasi gerceklestirilen stajyerler de
sigortali olarak kabul edilmektedirler (Resmi Gazete, 2006).
is kazasinin unsurlarindan bir digeri ise kazanin gerceklesmis
olmasi ve gerceklesen kazanin sigortaliya bedenen veya
ruhen bir zarar vermis olmasidir (Colak, 2005).

Sosyal Guvenlik Kurumu istatistik Yilliklar'na gore 2019
yilinda; 1126’s1 erkek, 21'i kadin olmak Uzere toplam 1147 birey
is kazasl sonucu hayatini kaybetmistir. Yine 2019 yilinda;
erkeklerde 3 milyon 224 bin 943 gun, kadinlarda ise 402 bin
991 gln olmak Uzere toplamda 3 milyon 627 bin 934 gin
gecici is goremezlik durumlar yasanmistir (Sosyal Giivenlik
Kurumu [SGK], 2019). 5510 Sayili Kanun’a gore; bir veya
birden fazla isveren tarafindan calistinlan sigortalilarin is
kazasl gecirmesi durumunda; igveren tarafindan kolluk
kuwvetlerine derhal, ilgili kuruma ise en gec¢ Uc¢ is gunu
bildirimde bulunulmalidir (Resmi Gazete, 2006).

is kazalari; cevresel nedenler, insan faktoriine bagl olan
nedenler ve egitim vyetersizligi gibi sebeplerle ortaya
cikmaktadir (Bingdl, 1998). Egitim vyetersizligi nedeniyle
ortaya cikan is kazalarinin 6nune gecebilmek igin calisanlara
belirli kurallar gergevesinde ve belirli strelerde is saglig ve

guvenligi egitimi verilmektedir (Resmi Gazete, 2013).

Ulkelerde en sik is kazasl yasanan meslek kollarindan birisi
de saglik hizmetleridir. Ulkemizde “is Saghgi ve Guvenligine
iliskin Tehlike Siniflan Listesi Tebligi” ile hastaneler “Cok
Tehlikeli Isler” sinifina dahil edilmistir (Resmi Gazete,
2012). Saglik calisanlari hastane ortaminda; biyolojik,
kimyasal, fiziksel, psikososyal tehlikeler gibi bircok tehlikeye

maruz kalabilmektedir (Davas, Turk ve Yiksel, 2017; Unal,
Yaman ve Géok, 2008; Occupational Safety and Health
Administration [OSHA] , 2013). Saglik calisanlarinda en cok
gorulen is kazalarinin ise kesici-delici aletlerle gerceklestigi
bilinmektedir (Yazar, Yucetas, Ozkan ve Zulcan, 2016).

Saglik hizmetleri meslek yuksekokullar (SHMYO), saglik
saglik
Meslek

yuksekokullarindaki egitimin saglik kurumlarinin ihtiyacina

kurumlarinda cgesitli alanlarda istihdam edilen

teknikerlerinin  egitildigi akademik birimlerdir.
yonelik gincel bilgilere gore dizenlenmesi ve niteliginin
yukseltiimesi hem sektér hem de égrenciler icin son derece
onemlidir. Bu amacla mufredatlarda 6nemli bir yer tutan;
egitim dénemiicindekive yazdénemindekiklinik uygulamalar
O8rencilere akademik, mesleki ve kisisel gelisim olarak katki
saglamaktadir. Ancak 6grenciler de hastane ortaminda saglik
calisanlarn gibi is kazalarina maruz kalabilmektedir (Kaysi,
2017). Saglik programi dgrencileri, el becerilerinin az gelismis
olmasi, bilgi ve klinik deneyimlerinin sinirli olmasi, evrensel
standart prosedurlerini  saglayamamalari  ve anksiyete
nedeniyle is kazalari agisindan daha yUksek risk altindadir
(Patterson, Novak, Mackinnon ve Ellis, 2003; Talas, 2009;
Blyuk Tural, Rizalar, Yuksel ve Tetik Yiksel, 2016; Suliman ve
ark, 2018). Hastanelerde egitim amaciyla klinik uygulamaya
cikan bu &grencilerde saglik galisanlarinda oldugu gibi en
sik gériilen is kazasl, kesici-delici alet yaralanmasidir (Yazar
ve ark, 2016). Saglik hizmetlerinde kullanilan enjektor,
bistlri, cam gibi cesitli aletlerin, temiz veya enfekte iken,
hazirlama, tasima veya toplama esnasinda kaza ile deride
kesi olusturmasi ile kesici-delici yaralanma veya sigrama
ile tehlikeli materyale temas meydana gelebilir. Bu durum
Hepatit B, Hepatit C ve HIV gibi cesitli hastaliklari bulastirma

riski tagimasi nedeniyle ayrica dnemlidir.

Calisanlara verilecek is sagligl ve glvenligi egitimlerinin
usul ve esaslarini dizenlemeyi amaclayan Calisanlarin is
Saghgi ve Guvenligi Egitimlerinin Usul ve Esaslari Hakkinda
Yonetmelik'in 5. maddesine gore; Ulkemizde butin saglk
programi 6grencilerinin, gereken korunma énlemleri ile ilgili
hastane 6ncesi egitim almalari ve bunlar ibraz etmeleri
zorunludur (Resmi Gazete, 2013). Saglik programlarinda
egitimgorendgrencilere,hastanedekiegitimlerebaslanmadan
once riskler ve korunma yéntemleri, maruziyet sonrasi neler
yapilacagi yUksekokul mufredatinda bulunan teorik bilgilerle
Ogretilmesine ragmen, verilen egitimin sorumluluk ve tutuma
dénlsmesi zaman alabilir. Yapilan birgok calisma, saglik
calisanlarinda kesici-delici alet yaralanmalarinin hala bir
sorun oldugunu, egitimlerle birlikte is kazasl ve ramak kala
olay bildirimlerinin arttigini, en sik enjektérle ve hemsirelerde
yaralanma oldugunu belirtmektedir (Guicik, Selma, Yolsal
ve Yakut, 2012; Kaya, Baysal, Eskazan Emre ve Colak, 2012;
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Akkaya, Sengdz, Pehlivanoglu, Giingsr Ozdemir, Akkaya Tek,
2014; Sari ve ark, 2014).

Amag

Bu calismada,

saglik hizmetleri meslek yUksekokulu

Ogrencilerinin is kazasl gecirme durumlarina gore kesici-
delicitibbi aletleri glivenli kullanmalarina yonelik tutumlarinin

degerlendirilmesi amaclanmistir.
Arastirma Sorulari

Ogrencilerin is kazas! gegirme durumlarina gore kesici delici
tibbi aletleri glivenli kullanimlarina yonelik tutumlarr arasinda

fark var midir?

Yontem

Arastirmanin Tasarimi

Bu arastirma tanimlayici tipte kesitsel bir arastirmadir.
Arastirmanin Yapildigi Yer ve Ozellikleri

istanbul ilindeki Saglk Bilimleri Universitesi
Saglik Meslek  Yuksekokulunda
gerceklestirildi. On lisans egitimi veren Hamidiye Saglik

Arastirma,
Hamidiye Hizmetleri
Hizmetleri Meslek Yuksekokulunun toplam 25 farkli programi
mevecuttur ve 13 farkll programda ise &grenciler klinik
uygulamalar icin saglik kurumlarina gitmektedir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evreni, 2018-2020 vyillan arasinda Saglik
Bilimleri Universitesi Hamidiye Saglik Hizmetleri Meslek
Yuksekokulunda 6grenim goren ve klinik uygulama egitimine

katilan 1521 o6grenciden olusmaktadir.  Arastirmada,
Ofrenciler, kolayda o6rnekleme yontemi  kullanilarak
érnekleme dahil edilmistir. Saglik Bilimleri Universitesi

Hamidiye Saglik Hizmetleri Meslek YUksekokulunda 6grenim
goren, klinik uygulama ya da staj i¢in saglk kuruluslarina
giden oOgrenciler arasindan gonulltlik esasina dayal
Saglik

Bilimleri Universitesi Hamidiye Saglik Hizmetleri Meslek

olarak 565 o6grenci 6rnekleme dahil edilmistir.

Yuksekokulunda 6grenim gdormeyen ya da bu yUksekokulda
O8renim gdérmesine ragmen yaz staji ya da klinik uygulama
icin saglk kuruluslarina gitmeyen o6grenciler arastirmaya
dahil edilmemistir.

Veri Toplama Aracglari

Veri toplama araci olarak Kisisel Bilgi Formu ve Kesici-
Delici Tibbi Aletleri Glvenli Kullanima Yonelik Tutum Olgegi
kullanilmistir.

Kisisel Bilgi Formu: Katilimcilarin demografik verilerini ve is

kazasina iliskin 6zelliklerini iceren 11 sorudan olusmaktadir.

Saghk Calisanlarinin Kesici-Delici Tibbi Aletleri Giivenli
Kullanima Yonelik Tutum Olgegi: Uzunbayir ve Esen (2011)
tarafindan gelistirilen begsli likert tipindeki bu olgek, 25 soru
ve 3 alt boyuttan olusmaktadir. Bunlar; bilissel, duyussal
ve davranissal alt boyutlandir. Bilissel alt boyut, zihinsel
etkinliklerin baskin oldugu davraniglarin kodlandigi alani
ifade etmektedir ve en dusuk 12 puan, en yuksek 60 puan
alinmaktadir. Duyussal alt boyut, 6grenilmis duygularin
kodlandigl alandir ve en dusUk 6 puan, en yuiksek 30
puan alinmaktadir. Davranissal alt boyut ise becerilerin
kodlandigr alandir ve en dusuk 7 puan, en yUksek 35 puan
alinmaktadir. Olcekten alinabilecek toplam puan ise en
distik 25, en yiksek 125 puandir. Olcekten alinan puanin
dusuk olmasi katihmcilarin kesici-delici tibbi aletleri gtivenli
kullanmadigini, dlgekten alinan puanin yuiksek olmasi ise
katilimcilarin kesici-delici tibbi aletleri glvenli kullandigini
gostermektedir (Uzunbayir ve Esen, 2011).

Arastirmanin Etik Yonii

Bu arastirmanin  yarGtUlebilmesi igin  Saghk Bilimleri
Universitesi  Girisimsel Olmayan Calismalar Etik Kurulu
(Tarih: 28.12.2018, Karar No: 46418926) ve Saglik Bilimleri
Universitesi Hamidiye Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu

MUdurlugl’'nden onay alinmistir.
Verilerin Toplanmasi

Arastirma verileri, etik kurul ve kurum izni alindiktan sonra,
2018-2020 vyillari arasinda Saglk Bilimleri Universitesi
Meslek  Yuksekokulu'nda

O8renim goren, arastirmaya katilmayi kabul eden ve dahil

Hamidiye Saglk Hizmetleri
edilme kriterlerine uyan 6grencilerden “Kisisel Bilgi Formu”
ve “Kesici-Delici Tibbi Aletleri Guvenli Kullanima Yonelik
Tutum Olgegi” kullanilarak yiiz yize gorisme teknigi ile
Veri

katilimcilardan yazili onam alinmis, elde edilen verilerin

elde edilmistir. toplanmasina baglamadan 06nce
baska hicbir yerde paylagilmayacagi, arastirmadan istedikleri
zaman ayrilabilecekleri hakkinda bilgi verilmistir. Veri toplama

islemi her bir katilimci igin yaklasik 11 dakika strmustar.
Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin analizi, IBM SPSS 25 (Armonk, NY: IBM Corp)
paket programi kullanilarak gerceklestiriimistir. Kategorik
degiskenlere frekans ve vylUzde degerleri sunulmustur.

Kategorik  degiskenlerle nicel degiskenler arasindaki
karsilastirmalarda; kategorik degiskenlerde yer alan grup
sayisi iki oldugu icin bagimsiz 6érneklem t testi kullaniimistir.

Arastirmada tip | hata orani 0,05 olarak alinmistir.
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Bulgular

Arastirmaya katilan &grencilerin tanitici  6zellikleri Tablo
Tde yer almaktadir. Katiimcilarin %71,2’si kadin, %73,8’i 2.
sinif 6grencisi, %540 saglik meslek lisesi mezunudur. Bu
O6grencilerin%17,7’si ramak kala olay yasadigini, %6,9'u is
kazasi gecirdigini, %78,8’i Hepatit B ve %85,3'0 tetanoz asis|
yaptirdigini bildirmistir (Tablo 1).

is kazasi geciren 6grencilerin tanitici 6zellikleri Tablo 2'de
gosterilmektedir. Is kazasi geciren 6ogrencilerin 87,2'sinin
kadin ve 9%92,3'UnUn 2. sinif 6grencisi oldugu, cogunun

(%30,8) Ameliyathane Hizmetleri Programinda 6grenim

Tablo 1. Ogrencilerin Tanitici Ozellikleri (n=565)

gordigl ve varalanmalarin en yiksek oranda (%38,5)
ameliyathanelerde gerceklestigi, 9%74,4’inun kesici delici alet
yaralanmasina maruz kaldigl ve yaralanmalarin 9%62.1'inin

enjektdr sebebiyle oldugu bulunmustur (Tablo 2).

Katilimcilarin is  kazasi gecirme durumlar bakimindan
Kesici-Delici Tibbi Aletleri Guvenli Kullanima Yonelik Tutum
Olcegi ve alt boyut puanlarinin karsilastinimasi Tablo 3'te
yer almaktadir. Kesici-Delici Tibbi Aletleri GUvenli Kullanima
Yonelik Tutum Olgegi toplam puanlar (p<0,001), bilissel
(p<0,001), duyussal (p<0,001) ve davranissal (p<0,001)
alt boyutlari puan ortalamalari is kazasi gecirme durumuna

gore istatistiksel olarak anlamli derecede farkli bulunmustur.

Tablo 2. is Kazasi Gegiren Ogrencilerin Tanitici Ozellikleri (n=39)

Degiskenler n % Degiskenler n %
Cinsiyet Cinsiyet
Kadin 402 71,2 Kadin 34 879
Erkek 163 28,8 Erkek 5 128
Sinif Sinif
1. Sinif 148 26,2 1Sinif 3 77
2.Sinif 417 738 2 Sinif 36 923
Ogrenim gordiigii program Ogrenim gordiigii program
Anestezi Teknikerligi 94 1663 Ameliyathane Hizmetleri 12 308
Evde Hasta Bakimi 94 1663 Patoloji Laboratuvar Teknikleri 5 128
Yasli Bak 87 15,39
asi Baxim Otopsi Yardimailig 4 103
Ameliyathane Hizmetleri 64 11,32 Evde Hasta Bak 4 103
vde Hasta Bakimi )
Fizyoterapi 40 707
Anestezi Teknikerligi 3 77
Patoloji Laboratuvar Teknikleri 36 6,37
Yash Bakim 3 77
Tibbi Gortuntuleme Teknikleri 21 3,71 _
N o B ) llk ve Acil Yardim 2 51
Diger (Elektronérofizyoloji, Otopsi Yrd, 19 3,36
Diyaliz, Biyomedikal) Diger (Biyomedikal, Denizci Saglig), Diyaliz, 6 154
e e e Elektronérofizyoloji, Tibbi Gorintileme Teknikleri)
Mezun oldugu lise tiirii
Diiz lise 45 80 Yaralanmanin Gergeklestigi Birim
Anadolu lisesi 138 244 Ameliyathane 15 385
Saglik meslek lisesi 305 540 Klinik servis [
Diger* 77 136 Patoloji laboratuvari 5 128
Ramak kala olay yasama durumu Otopsi salonu 4 103
Hayir 465 823 Diger (Elektronérofizyoloji, Otopsi Yrd, Diyaliz, 8 21,5
Biyomedikal CT)
Evet 100 177
. Kaza Tipi
Is kazasi gegirme durumu
Kesici delici alet yaralanmalari 29 744
Hayir 526 931
Kan-Vicut sivilariyla bulas 6 154
Evet 39 6,9
Diger (DU | kas-iskelet si i 4 1
Hepatit B asisi yaptirma durumu yalfaelggmﬁgs‘ baylima, kas-iskelet sistemi 03
Hayir 58 173 Kesici Delici Yaralanmalara Neden Olan Aletler (n=29)
Evet 445 88 Enjektor 18 621
Tetanoz asisi yaptirma durumu Mikrotom 4 138
Hayir 57 101 A | 5 69
mpu \
Evet 482 85,3
Diger (Intraket, stitur ignesi, bistuiri, lam, zimba) 5 172

*Fen Lisesi, Anadolu Ogretmen Lisesi, imam Hatip Lisesi, Anadolu imam Hatip Lisesi
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Tablo 3. is Kazasi Gegirme Durumlari Bakimindan Kesici-
Delici Tibbi Aletleri Glivenli Kullanima Y6nelik Tutum
Olgegi ve Alt Boyut Puanlarinin Karsilastinlmasi (n=565)

is Kazasi is Kazasi
Boyut Gegiren Gegirmeyen t p

(n=39) (n=526)

X +SS X £S5

Bilissel 55,51+4,65 38,959,228 19549 <0,001
Duyussal 24494214 19,70+3,51 12,775  <0,001
Davranigsal 31,97+3,07 2494+4 52 13,258 <0,001
Toplam 111,97+8,24 83,59+16,16 18976  <0,001

t=Bagimsiz drneklem T testi; X: Ortalama; SS: Standart Sapma

is kazas! geciren dgrencilerin dlcek toplam, bilissel, duyussal
ve davranissal alt boyut puan ortalamalarinin is kazasi
gecirmeyen Ogrencilere gore anlamli olarak daha ylksek
bulunmustur (Tablo 3).

Ogrencilerin  demografik degiskenler bakimindan Kesici-
Delici Tibbi Aletleri Guavenli Kullanima Yénelik Tutum
Olcegi ve alt boyut puanlarinin karsilastinimasi Tablo 4'te
gosterilimektedir. Cinsiyete gore sadece duyussal alt boyut
puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur
(p=0,016). Erkek ogrencilerin duyussal alt boyut puan
ortalamalarianlamli derecede farkl bulunmustur. Ogrencilerin
sinif diizeyi ile bilissel (p<0001), duyussal (p<0001),

Tablo 4. Katilimcilarin Demografik Degiskenler Bakimindan Kesici-Delici Tibbi Aletleri Giivenli Kullanima Yénelik Tutum

Olcegi ve Alt Boyut Puanlarinin Karsilastinlmasi (n=565)

Degiskenler Bilissel Duyussal Davranissal Toplam
XSS XSS XSS XSS

Cinsiyet

Kadin 39,90+10,20 19,79+367 2562:4,68 85,32+17,72

Erkek 40,54+9,36 2061+3,52 24,96+500 86,10+16,27

t -0683 -2.424 1499 -0,505

p 0495 0,016 0134 0614
Sinif

1.Sinif 36,06+6,37 18,52+2,93 2346+2,94 78,04+1049

2.Sinif 41,46+10,58 20,54+3,72 2610+5,09 88,09+18,40

t 7,275 -6634 -7553 -8,014

p <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Ramak kala olay

Hayir 40,32+£9,99 20,10+3,66 25551487 85,98+1745

Evet 3901981 1967+3,54 24,8524,30 83,53+16,56

t 1,196 1,079 1450 1,285

p 0,232 0,281 0149 0199
Hepatit B asisi yaptirma durumu

Hayir 39,70+9,.90 19,76+3,35 2542+4,88 84,88+17,24

Evet 3961+9,81 19,89+3,67 2514+4,65 84,65+1700

t 0089 -0,345 0524 0122

p 0929 0,730 0600 0903
Tetanoz asisi yaptirma durumu

Hayir 3914+9,.82 1940+3,22 25,53+4,96 84,07+716

Evet 3949+969 1992+3,66 2513:4,66 84,54+16,89

t -0,257 -1127 0609 -0196

p 0,797 0,263 0,543 0,845

t: Bagimsiz 6rneklem T testi; X: Ortalama; SS: Standart Sapma
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davranissal (p<0,001) alt boyut puanlar ve o6lcek toplam
puanlar (p<0,001) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
saptanirken, ramak kala olay yasama durumlari bakimindan
olgek puanlar arasinda anlamli bir farklilik bulunmamistir
(Tablo 4).

Tartisma

is saghg ve guvenligi ile ilgili egitimlere ragmen, saglik
kurumlarinda  kesici-delici alet yaralanmalari  devam
etmekte ve bu yaralanmalar en cok enjektorle olmaktadir
(Altiok, Kuyurtar, Kara ve Erdo, 2015; Yazar ve ark, 2016).
Hastanelerde bir yilda gecirilen is kazalarinin degerlendirildigi
arastirmalarda is kazasi gecirme hizi %10-39,9 arasinda
degismektedir (Voide ve ark, 2012; McCaughey, DelliFraine,
McGhan ve Bruning, 2013; Raeissi ve ark, 2015; Davas ve
ark,, 2017). Ulkemizde gerceklestirilen bazi arastirmalar, saglik
hizmetlerindeki igne batmasi gibi yaralanmalarin énemli bir
kisminin raporlanmadigini belirtmektedir (Altiok ve ark., 2015
Yazar ve ark, 2016). Ancak sik yapilan egitim ve calismalar
sonucunda maruziyet sonrasi mudahale orani ve bildirimler
gecen vyillarla birlikte artis gdstermistir (Cigek ve ark, 2019).
Arastirma sonucunda, saglik kuruluslarinda staj ya da klinik
uygulama icin bulunan 6grencilerin kesici-delici tibbi aletleri
guvenli kullanmalarina yonelik tutumlarinda farklilik meydana
gelmesine sebep olan faktorler ortaya konularak bu faktorlerin

giderilmesi icin cesitli dnerilerde bulunulmustur.

En cok is kazasl gegiren dgrenciler ameliyathane hizmetleri
programinda 68renim goren 68rencilerdir ve en cokyaralanma
ameliyathane Unitelerinde gerceklesmistir ve bu sonug
Patterson ve arkadaslar (2003) tarafindan gerceklestirilen
calisma ile benzerlik gbstermektedir. Yaralanmalarin blyuk
bir kisminin ameliyathane Unitesinde yasanmasi bu birimde
uygulama yapan ogrencilerin kesici delici aletlerle daha fazla

temas halinde olmasi ile iliskilendirilebilir.

Kesici-Delici Tibbi Aletleri Glvenli Kullanima Yonelik Tutum
Olcegi alt boyut ve toplam puanlar bakimindan is kazasi
geciren Ogrencilerin is kazasl gegirmeyen 6grencilere gore
daha yuksek puanlara sahip olduklari saptanmistir. Calisma,
bu sonuclaryla Saleh ve Pendley (2012) tarafindan
gerceklestirilen calismayla benzerlik gostermektedir. Yasanilan
olayin, 6grencilerde kesici delici aletlere karsi daha dikkatli

olmalari konusunda bir durtlye sebep oldugu sdylenebilir.

Cinsiyetler bakimindan gergeklestirilen karsilastirmalarda,
erkek 6grencilerin daha yUksek duyussal alt boyut puanlarina
sahip olduklari saptanmistir. Duyussal alan, kisilerin duygu,
tutum ve degerlerini iceren davraniglari ifade eden bilissel
ve psikomotor davranislari kazandirmada etkilidir (Stnbuil,
2011).

ikinci sinif égrencilerinin ise tim alt boyutlar ve toplam
puanlar bakimindan 1. sinif égrencilerine gore daha ylksek
puanlara sahip oldugu saptanmistir. Bu durumun 2. sinif
Ogrencilerinin 1. sinif 68rencilerine gore hastanelerde daha
cok egitim almasindan kaynaklandigl dusunudlmektedir.
Ozyigit ve arkadaslan (2014) tarafindan gerceklestirilen

calismada da yasanilan deneyimle birlikte kesici delici tibbi

aletlerin daha glvenli kullanilacagi belirtilmistir.

Ramak kala olay yasama durumlari ile ilgili karsilastirmalarda

olcek puanlart  bakimindan anlamli  farklilik olmadigi

belirlenmistir. Ramak kala olaylarin, kisilerde is kazasi
kadar derin bir iz birakmadig icin bdyle bir sonucun ortaya
ciktigr dustnulmektedir. Saglik calisanlarina en sik bulasan
enfeksiyonlardan biri Hepatit B'dir (Cicek ve ark, 2019). Bu
calismada, katiimcilarin 9%78,8’i Hepatit B asisi, %85,3'0 ise
tetanos asisi yaptirmistir. Hepatit B ve tetanoz asisi yaptirma
durumlari ile olgek puanlarinin karsilastirimasi sonucunda
anlamli farklik olmadigr bulunmustur. Asi, koruyucu saglik
sisteminin en 6nemli faktorlerinden biridir ve asi yaptiran
kisilerin sagliklarini daha yuksek bir oranda koruduklari
dUsunultr. Ancak gerceklesen olayin bir kaza oldugu ve bu
olayin kisinin saglgini koruma dizeyinden daha ¢ok o anki

dikkatine bagl oldugu igin boyle bir sonucun ortaya c¢iktigi

dusUnUlmektedir.
Arastirmanin Sinirhihiklarn

Arastirma, sadece bir yUksekokulda 68renim gdren
Ogrencilerin verileri ile sinirlidir. Bu nedenle, saglik hizmetleri
meslek yUksekokullarinda 6grenim gbéren tim o6grencilere

genellenemez.
Sonug

Bu calismadan elde edilen sonuclara gore; is kazasi gegiren
ogrenciler ile ikinci siniftaki 6grenciler kesici-delici tibbi
aletleri glvenli kullanima yonelik daha olumlu tutuma
sahiptir. Ayrica erkek 6grencilerin kesici delici aletlerin glivenli
kullanimina ydnelik duyussal boyut bakimindan tutumlari
daha iyi dizeydedir. Bu sonuclar dogrultusunda; Ogrencilere
daha fazla gozlem ve pratik yapma firsati olusturarak, hastane
oncesi klinik senaryolar ve simulasyon uygulamalari ile is

kazalarina karsi alinacak énlemlerin artirlmasi &énerilmektedir.
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Etik Komite Onayi: Bu calisma icin etik kurul onayi, Saglik
Bilimleri Universitesi Hamidiye Girisimsel Olmayan Ca-
lismalar Etik Kurulu'ndan alinmistir (Tarih:28.12.2018 ve
Sayi: 46418926).

Yazarlanin Katki Diizeyleri: Calisma Fikri (Konsept) ve
Tasarimi- SNK; Veri Toplama- SNK, YD, NS, KNB; Verilerin
Analizi ve Yorumlanmasi- SNK, NS, KNB; Makalenin Ha-
zirlanmasi- SNK, YD, NS, KNB; Yayinlanacak Son Haline
Onay Vermek- SNK.

Hakem Degerlendirmesi: Dis bagimsiz.

Cikar Catismasi: Yazarlar, cikar catismasi olmadigini be-

yan etmislerdir.

Finansal Destek: Yazarlar, bu galisma igin finansal destek

almadiklarini agiklamislardir.
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Giris: Organ nakline yonelik tutum, organ bagisina yonelik duyarliligi belirlemektedir. Bu nedenle,
bireylerin organ bagisgisi olmaya istekli olmalarini etkileyen tutum ve bilgileri anlamak, toplumun
farkindaligini ve organ bagisina tesviki artiracak etkili yontemleri gelistirmek igin gereklidir.

Amag: Bu arastirmanin amaci, hemsirelik 6grencilerinin beyin élimune iliskin bilgi dizeyleri ile
organ bagisi konusundaki tutum ve davranislarini incelemektir.

Yontem: Tanimlayici tipte yapilan bu calisma, bir Saglik Bilimleri Fakultesinde egitim goren ve
arastirmaya katilmaya gondillil olan 291 hemsirelik &grencisi (evrenin %64,6's) ile yaritildu.
Arastirma verileri, arastirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda hazirlanan “Beyin Olimi
Kriterlerine Ait Soru Formu”, “Ogrencinin Organ Bagisina Yonelik Bilgi Formu” ve “Organ Bagisina
Yonelik Tutum ve Davranis Formu” araciligiyla toplandi. Verilerin analizinde tanimlayici istatistiksel
yontemler, Kruskal Wallis H ve Ki kare testi kullanildi.

Bulgular: Arastirmaya katilan égrencilerin beyin 6luma ile ilgili bilgi sorularinda en ylksek puan
ortalamasini dérdiincl siniflarin aldigl saptandi (52,39+ 2742). Katilimellarin %2,7’ sinin organ
bagisinda bulundugu, organ bagisinda bulunma istegini %9,6'sinin ailesi ile paylastigl, %79’unun
organ bagis ile ilgili herhangi bir egitim almadig belirlendi. Ogrencilerin organ bagisi konusundaki
tutum ve davranislarini, organ bagisinda bulunmayi isteme durumunun anlamli derecede etkiledigi
belirlendi (p<0,05).

Sonug: Arastirmaya katilan 6grencilerin beyin 6limU ve organ nakli konusunda 6nemli dlglide
bilgi eksigi oldugu; organ bagisi konusunda farkli tutum ve davraniglarinin oldugu, en fazla tutum
ve davranislarin organ bagislamayi isteme durumundan etkilendigi saptandi. Ogrencilerin organ
bagisina tesvik edilmesi konusunda dizenli egitim programlarin olusturulmasi énerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Beyin olimu; hemsirelik 6grencileri; organ bagisi.

ABSTRACT

Introduction: The attitude towards organ transplantation determines the sensitivity towards organ
donation. Therefore,it is necessary to develop effective methods to understand attitudes and
knowledge that affect individuals' willingness to become organ donors.

Aim: This study, was carried out to examine knowledge levels about brain death and attitudes and
behaviors about organ transplantation of nursing students.

Methods: The descriptive study was conducted with 291 nursing students (64.6% of the universe)
who studied in a faculty of health sciences and voluntary to participate in the research. The research
data collected "Information form for the student's organ donation”, " Questionnaire for brain death
criteria " and “Attitude and behavior form for organ donation”. In the analysis of the data, descriptive
statistical methods and Kruskal Wills H and chi-square test were used.

Results: It was found that fourth graders received the highest average score in the questions of
knowledge about brain death (52.39 + 2742). It was determined that 2.7% of the participants
donated organs, 9.6% shared their desire to donate organs with their families, and 79% did not
receive any training on organ donation. It was determined that students' attitudes and behaviors
about organ donation significantly affected their willingness to donate.

Conclusion: : It was determined that the students participating in the research had a significant
lack of knowledge about brain death and organ transplantation, their attitudes and behaviors about
organ donation were different, the attitudes and behaviors were mostly affected by the desire to
donate organs. It may be suggested to take advantage of new technological opportunities in the
promotion of organ donation.

Keywords: Brain death; nursing students; organ donation.
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Giris

Beyin 6lUmu, derin koma durumu, beyin sapi reflekslerinin olma-
masi, apne testinin pozitif olmasi ve tim beyin dokusunun kalici,
geri donlistimsiz hasari olarak tanimlanan bir durumdur (http://
www.journalagent.com/tjn/pdfs/TIN_20_3_101_104.pdf). Beyin
Olumu gerceklesen hastalar dinyadaki en blyuk organ bagisi
kaynagidir (Beigzadeh, Salajegheh, Haghdoost ve Rezaei, 2015;
Tirgari, Samareh ve Forouzi, 2020). Bilimsel ilerlemeler binler-
ce kisinin organ bagisi ile hayatinin uzamasini saglamistir. Fakat
organ bagisi sayisinda ciddi eksiklikler oldugu bilinmektedir (de
Tantillo, Gonzalez ve Ortega, 2019). Ulkemizde Doku, Organ
Nakli ve Diyaliz Hizmetleri Dairesi Baskanligi (TODBS), Organ
ve Doku Bagisci Sayilari verilerine gore, 1 Ocak 2010-31 Ekim
2019 tarihleri arasi toplam 16,784 kisiye beyin 6lumu tanisi ko-
nulmustur (TODBS, 2019). Yine TODBS verilerine gore, sadece
2019 yilinda toplam nakil sayisi 10,720 (71 kalp, 26 akciger, 3,140
bdbrek, 1,467 karaciger, 2 pankreas, 4 ince bagirsak, 3,009 kornea,
3,001 kemik iligi) iken nakil bekleyen toplam hasta sayisi (1143
kalp, 90 akciger, 22,981 bobrek, 2,294 karaciger, 293 pankreas, 1
ince bagirsak 1,673 kornea, 3,289 kemik ligi) 31,764 tir (TODBS,
2019). Organ Bagisi ve Transplantasyonunda Uluslararasi Kayit
Enstitisti'nin (International Registry in Organ Donation and
Transplantation [IRODAT]) 2019 verilerine gore Turkiye'de ya-
sayan organ bagisci birey sayisinin 4,348 oldugu bildirilmektedir
(IRODAT, 2019). Diinyada 6len bireyden yapilan organ bagisinin
en yiksek (9%4961) Ispanya'da oldugu, Trkiye'nin ise 43. sirada
(%754) yer aldig gortimektedir. Yasayan organ bagiscisinin ise,
diger Ulkelere gore Turkiye'de (%53,02) daha yiksek oldugu be-
lirtilmistir (IRODAT, 2020). Diger Ulkelere gore Turkiye'de élen bi-
reyden yapilan bagis oranlar (%7,54) ile yasayan bireyden yapilan
organ bagis oranlan (9%53,02) arasinda ciddi farklilikta oldukca
dikkat cekmektedir (IRODAT, 2020). Bu farkliligin nedeni olarak;
hasta ve ailesinin rizasini alma prosedurleri, beyin 6limunt belir-
leme kriterleri gibi durumlar sayilabilir (Tsubaki, Tougo, Kobayashi,
Arakawa ve Yoshida, 2020). TODBS verilerine gore 2019 yilinda
beyin 6limU gerceklesen hastalar arasinda organ bagisina izin
veren aile sayisinin 4,712 (9%28) oldugu belirlenmistir (TODBS,
2019). Organ nakline yonelik tutum, organ bagisina olan duyar-
lilikla paralel seyretmektedir. Bu nedenle, bireylerin (6zellikle élen
hastanin yakinlarinin) organ bagisgisi olmaya istekli olmalarini
etkileyen tutum ve bilgilerini anlamali, toplumun farkindaligini ve
organ bagisina duyarliigini artiracak etkili yontemler gelistirilme-
lidir (Wakefield, Watts, Homewood, Meiser ve Siminoff, 2010;
Tam, Suen ve Chan, 2012).

Organ bagisi ve organ nakli konusunda saglik calisanlarina
onemli gorevler dismektedir. Hemsireler ve diger saglik pro-
fesyonelleri, organ bagis yonergesini bilmeli ve nakil uygunlugu
icin hastay! dikkatle degerlendirmelidir. Uzun sUredir yasanan
organ bagis yetersizliklerinin yol actigl zorluklar nedeniyle hem-
sireler, dondr (verici) ve alicinin etkili bakim yénetimini sag-
lamali, organ bagisi igin bireylerin egitimini ve ¢ikan sorunlara
kars! etik olabilecek alternatifieri bulabilmelidir (de Tantillo ve
ark, 2019). Gelecegin saglik personeli olan hemsirelik 6gren-

cilerinin bu sorumluluklari alabilmesi ve duyarli davranabilmesi
icin organ bagisina karsi tutumlarinin belirlenmesi 6nemlidir
(Tumin ve ark, 2016).

Ogrenci hemsirelerin hem beyin 6limé  hakkindaki  bilgi
duzeylerini belirleyen ve hem de organ bagisina yonelik tutum ve
davranislarini inceleyen sinirli sayida galismalar bulunmaktadir
(Savaser, Mutlu, Caglar, Dogan ve Canbulat, 2012; Arslan,
Agacdiken Alkan, Ozdelikara ve Mumcu Boga, 2016; Giler,
Yilmaz ve Tirk, 2020). Bu calismalarda égrenci hemsirelerin
organ bagisl konusunda bilgilerinin yetersiz ve tutumlarinin ise
birbirinden farkli oldugu belirlenmistir. Arslan ve arkadaslarinin
(2016) calismasinda beyin limi ve organ bagisina yonelik
verilen egitimin, bu konudaki yetersizligi ortadan kaldirmakta
etkin oldugu saptanmistir. Gelecegin saglik profesyoneli ola-
cak olan hemsirelik 6grencilerinin beyin 6lUmu bilgi duzeyleri
ile organ bagis konusundaki tutum ve davranislarini belirlemeye
yonelik daha fazla calisma yapilmasi gerektigi distunulmektedir.

Amag

Bu calismada, Saglik Bilimleri FakUltesinde egitim goren hemsi-
relik 6grencilerinin beyin 6lumU konusundaki bilgi dizeylerinin
ve organ nakli hakkindaki tutum ve davraniglarinin belirlenmesi
amaglanmistir.

Arastirma Sorulari

1. Hemsirelik 6grencilerinin organ bagisi konusundaki dusun-
celeri nelerdir?

2. Hemsirelik 68rencilerinin beyin 6lumu hakkindaki bilgileri ne
dizeydedir?

3. Hemsirelik 6grencilerinin organ bagisi konusundaki tutum ve
inanclarini etkileyen en énemli faktér nedir?

Yontem

Arastirmanin Tasarimi

Bu arastirma, tanimlayici bir calismadir.
Arastirmanin Yapildigi Yer

Bu arastirma, 2019-2020 egitim-6gretim yili, gliz ddoneminde
egitim goren bir Saglik Bilimleri Fakultesine kayitli olan hemsi-
relik bolumu 6grencileri ile gergeklestirildi.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Calismanin evrenini, ic Anadolu'da yer alan bir Universitenin
Saglik Bilimleri Fakultesi Hemsirelik BolumU'ne kayitl 68renciler
olusturdu (N=450). Arastirmada dmeklem secimine gidilmeden,
calismaya katilmayi kabul eden 291 (evrenin %64,6’s1) dgrenci
ile calisma tamamlandi.

Veri Toplama Araglari

Arastirmanin verileri, literatiir dogrultusunda (Kocak, Aktas,
Senol, Kaya ve Bilgin, 2010; Kili¢, Kogak, Turker, Gurpinar ve
Gulerik 2010; Sipkin, Sen, Akan ve Malak, 2010; Yaman Aktas
ve Karabulut 2012; Kavurmaci, Karabulut ve Kog, 2014; Bha-
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rambe, Rathod ve Angadi, 2016) arastirmacilar tarafindan ha-
zirlanan ve (¢ boliimden olusan soru formu (Ogrencinin organ
bagisina yonelik bilgi formu, Beyin 6lumu kriterlerine ait soru
formu, Organ bagisina yonelik tutum ve davranis formu) ile
sinif ortaminda toplandi.

Ogrencinin Organ Bagisina Yonelik Bilgi Formu

Veri toplama araclarinin birinci bolumu 2 kisimdan olusmak-
tadir. Birinci kisimda; hemsirelik 6grencilerin cinsiyet, sinif bil-
gisini sorgulayan 2 soru yer almaktadir. ikinci kisimda ise organ
bagisl ile ilgili; bagis yapmayi isteme durumu, bagista bulunup
bulunmadigl, organ bagisinda bulunma istegini ailesi ile pay-
lasma durumu, organ nakline yonelik egitim/ders/seminer/
konferans/vs. katilip katimadigi ve organ bagisinda bulunmak
isterse kimlere danismak isteyecegini sorgulayan 6 soru yer al-
maktadir. Veri toplama araclarinin birinci bolimi toplam 8 so-
rudan olusmaktadir.

Beyin Oliimii Kriterlerine Ait Soru Formu

Veri toplama araglarinin ikinci boéliminde ise; beyin 6lUmu
kriterlerinin oldugu algoritmadaki (http://www.journalagent.
com/tjn/pdfs/TIN_20_3_101_104.pdf) maddelerin soruldugu
10 soru yer almaktadir. Bu bolumde yer alan sorularin dogru
yanitlarina 10’ar puan verilerek toplam puan elde edilmektedir.
Ogrenci en fazla 100 puan, en az ise O puan alabilmektedir.
Puanin ylkselmesi égrencinin bu konusundaki bilgi duzeyinin
yuksek oldugunu gosterir.

Organ Bagigina Yonelik Tutum ve Davranis Formu

Soru  formunun  Uglncd  boéliminde ise, hemsirelik
O8rencilerinin organ bagisina yonelik tutum ve davranislarini
sorgulayan 15 soruya yer verildi. Bu sorular, icerik gecerliligini
belirlemek icin alaninda uzman en az doktora derecesine sa-
hip dort klinik akademisyenin gorlsine sunuldu. Sorular; “1 =
Soru uygun degil”, “2 = Soru hafifce gbzden gecirilmeli”, “3 =
Soru ciddi olarak gozden gecirilmeli” ve “4 = Soru uygun” ola-
rak puanlandi. Geri bildirimler sonrasi, arastirmacilar tarafindan
uzman onerileri dogrultusunda ifadeler dizenlendi ve Davis
teknigi ile kapsam gecerlik indeksi (KGI) hesaplandi. KGi 0.90
olarak bulundu, icerik gegerliginin uygun oldugu degerlendirildi

(Karakog ve Dénmez, 2014).
Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin yUritilebilmesi icin Yozgat Bozok Universite-
si Tip Fakultesi’nden etik kurul onayi (Tarih: 13.11.2019, Karar
no: 2017-KAEK-189) alindi. Calismada yer alan 6grencilerin
bilgilendirilmis onamlar alindi.

Verilerin Toplanmasi

Veri toplama araci, sorumlu arastirmaci tarafindan 6grencilere
sinif ortaminda dagitildi. Arastirmanin amaci, icerigi ve kapsa-
mi konusunda bilgi verildikten sonra, ders sonrasi doldurmalari
istendi. Soru formunun doldurulmasi 15-20 dakikalik strede
tamamlandi.

Verilerin Degerlendirilmesi

istatistiksel analizler icin Yozgat Bozok Universitesi lisansli
IBM SPSS Version 21.0 (Armonk, NY: IBM Corp.) programi
kullanildi. Verilerin analizinde tanimlayici istatistikler (ortalama,
standart sapma, frekans analizi), ki kare testi ve Kruskal Wil-
Is H testi kullanildi. Ogrencilerin tanitici ézellikleri ve sorulara
verdikleri yanitlar sayi ve ylzdelik olarak hesaplandi. Anlamhlik
duzeyi p<0,05 olarak kabul edildi.

Bulgular

Arastirmaya katilan hemsirelik 6grencilerinin demografik 6zel-
liklerine bakildiginda cogunlugun kadin (%73,9) ve katilimin
en fazla birinci sinif dgrencilerinden (%351) oldugu gordldu.
Hemsirelik 6grencilerinin organ bagist ile ilgili durumlarina ba-
kildiginda ise, 6grencilerin %271 inin organ bagisinda bulun-
mak istemedigi, sadece %2,7’sinin organ bagisinda bulun-
dugu, %904’ Unun organ bagisi ile ilgili dustncesini ailesi ile
paylasmadigl saptandi. Ogrencilerin %79’unun konu ile ilgili
bir egitim programina katilmadigl, bilgi almak istediginde ise
%66,7’sinin doktor ya da hemsireye, 9%29,2’sinin ise din gorev-
lisine danisacag) belirlendi (Tablo 1).

Tablo 1. Hemsirelik Ogrencilerinin Demografik Ozellikleri
ve Organ Bagisi ile ilgili Durumlari (n =291)

Ozellikler n %
Cinsiyet
Kadin 215 739
Erkek 76 26,1
Sinif
Hemsirelik 1. sinif 102 351
Hemsirelik 2. sinif 61 210
Hemsirelik 3. sinif 82 28,2
Hemsirelik 4. sinif 46 15,8
Organ/doku bagislamayi isteme durumu
Hepsi 154 52,9
Higbiri 79 271
Sadece bobrek 31 10,7
Diger organlar 27 93
Organ/doku bagisinda bulunma durumu
Evet 8 2,7
Hayir 282 96,9
Organ/doku bagisi tercihini aile ile paylasma durumu
Yanit yok 248 85,2
Evet 28 96
Hayir 15 52
Organ bagisi ile ilgili ders/ seminer/ kurs alma durumu
Evet 61 21
Hayir 230 79
Organ bagisi ile ilgili bilgiyi kimden almak istedigi
Doktor / hemsire 194 66,7
Din gorevlisinden 85 292
internet 73 251
Televizyon 36 12,3
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Ogrencilerin beyin 8limu kriterlerine iliskin genel bilgi puan
ortalamalarinin 42,99+28,73 oldugu; en yuksek puani
(52,39+2742) dérdinci sinif dgrencilerinin aldigl saptandi
(Tablo 2). Siniflara gdre beyin dlim kriterleri bilgi puan orta-
lamalari arasindaki farklihgin, Gglinc siniflardan kaynaklandigi,
Ucluncu sinif dgrencilerinin bilgi puanlarinin diger tUm siniflar-
dan daha diistik oldugu saptandi (p<0,05; Tablo 2).

Tablo 2: Hemsirelik Ogrencilerinin Beyin Oliimii Kriterleri-
ne Ait Bilgi Puanlarinin Siniflara Gére Karsilastiriimasi

Siniflar XSS Ortanca (min-maks) p*
1.Sinif 4647 + 28,9 50 (0-100)°
2.Sinif 4869 + 23,91 50 (0 -100)°

<0,001
3.Sinif 2915 + 28,07 20 (0-100)
4. Sinif 52,39 + 2742 60 (0-100)®
Toplam 42,99 + 28,73

X+SS: Ortalamaz+standart sapma; Min-maks: minimum-maksimum; *Kruskal
Wallis, a-b: Ayni harfe sahip sinifiar arasinda fark yoktur.

Hemsirelik 6grencilerin organ bagisina yonelik tutum ve davra-
nislarinin soruldugu sorularda %80,8’inin organ bagisini des-
tekledigi, %76,3’Unun organ bagisinin faydali bir islem oldugu-
nu distndidgl ve %56,4’Unln organ bagislamak istediginde
ne yapacagini tam olarak bilmedigi saptandi. Arastirmaya ka-
tilan 6grencilerin organ bagisi konusunda 9%52,2’sinin yoksul
ve ya zenginlere esit firsat verilmedigi, %50,2’sinin baska dine
mensup birine organ vermek istemedigi ya da kararsiz kaldigi ve
9%62,5’inin organ bagisinin tlke ekonomisine katki saglayaca-
gini dustndukleri belirlendi (Tablo 3).

Hemsirelik 6grencilerin bireysel dzellikleri ve organ bagisi ile ilgili
durumlarina gore, organ bagisi ile ilgili tutum ve davranislari kar-
silastirldiginda; sinifi, organ bagisinda bulunma durumu, organ
bagisi tercihini aile ile paylasma durumu ve organ bagisi ile ilgili
bilgiyi kimden almak istedigi arasinda istatiksel agidan anlaml
bir fark bulunmadigi saptandi (p>0,05).

Organ bagislamayi isteme durumlari ile organ bagisini destek-
leme, dldUkten sonra organlarinin bagislanmasiniisteme, organ
bagisinin glvenilir ve faydali bir uygulama oldugunu distinme,
organ bagisi, ahlaki deger ve inanclarla tutarli olma, organ bagi-
sinda bulunmanin diger bireyleri tesvik etmesi acisindan 6rnek
davranis olmasi duslncesi, son yillarda yapilan organ nakille-
ri ile ilgili medya haberlerinin dustncelere etki durumu, organ
naklinin, nakil masraflarini azaltacagina ve llke ekonomisine
buyuk katkilari olacagina inanma, kisinin organlar alinmadan
once, yakinlarinin izninin alinmasi gerekliligi arasinda olumlu
yonde; dini dusUncelerin organ bagisina karsit olma ve organ
bagisini desteklememe dislincesi, yakininda/ailesinde organ
nakli/bagisi olmus kisi varligi ve organ bagislamak istedigin-
de ne yapilmasi gerektigini bilme durumlari arasinda olumsuz
yonde istatiksel olarak anlamlilik saptandi (p<0,05: Tablo 3).

Tartisma

Organ nakli, modern bilimin en blyuk gelismelerinden biri olup
ve bircok hastanin yeni bir yasama baslamasina olanak sagla-
mistir (Bapat ve Kedlaya, 2010). Organ nakli olan bir bireyin
bakimini Ustlenen hemsirelerin 6grencilik yillarindan itibaren
organ nakli/bagisi konusunda bilgi dlizeylerinin ve duyarlilikla-
rinin yeterli seviyede olmasi gerekir.

Calismada  6grencilerin - %52,9’unun  bUtin  organlarini
bagislamak istedigi belirlenmis olup, calismanin bu sonucu
literatUr ile benzerlik gdstermektedir. Kulakgr Altintas’in calis-
masinda 9%44,2’sinin organ bagislamayi dusinddgu, yapilan
baska bir calismada ise 6grencilerin %88,7’si organ bagisini
destekledigi belirtimektedir (Yaman Aktas ve Karabulut 2012;
Kulakc! Altintas, 2018). Ancak Yaman Aktas ve Karabulut'un
(2012) calismasinda organ bagisi destegi yiksek olmasina
ra8men sadece %3,3'UnUn organ bagisinda bulundugu sap-
tanmustir. Nishant Kurian (2019) calismasinda katilimcilarin
%78,3'Unun organ bagisina yonelik olumlu tutum sergiledikleri
saptanmistir.

Aile UGyeleri, 6lum aninda yapilan bagis kararlarinda énemli
bir rol oynamaktadir (Kocaay ve ark, 2015). Calismaya kati-
lan 6grencilerin %9,6°si organ bagis! ile ilgili distncesinin ai-
lesi ile paylastigini belirtmistir. Mikla ve arkadaslarinin (2015)
calismasinda ise organ bagisi konusunun aile ile paylasmanin
(6zellikle baba ile) ya da arkadaslarla tartismanin organ ba-
gisina yonelik tutumu olumlu ydonde etkiledigi belirtilmistir.
Baska bir calismada bir aile Uyesinde bagis karti olan katilim-
cilarin, bagis yapmak icin emsallerine gére 3.5 kat daha is-
tekli oldugu saptanmistir (Tumin ve ark, 2016) Ailenin onay
oranlarini artirmak icin yapilan baska bir calismada ise, organ
bagisi konusunda egitilmis hemsireler tarafindan yonlendiren
ailelerin organ bagisina onay verme durumunun % 414'ten %
58,8’ yikseldigi saptanmistir (Witjes ve ark, 2020). Calisma
bulgusu ile literatlrin benzerlik gostermedigi tespit edildi. Bu
durum, bagis yapmada ailenin sosyal destek azligi ya da aile
Uyeleri tarafindan karsit gortslere maruz kalma korkusundan
kaynaklanmis olabilecegi disUndurmektedir.

Calismamizda égrencilerin %79 unun konu ile ilgili herhangi bir
Ozel egitim almadigl saptand. LiteratUr incelendiginde, katilim-
cilarin 9%65,3'0Un0n organ bagisi konusunda herhangi bir egitim
almadiklar belirlenmistir (Yaman Aktas ve Karabulut, 2012).
Baska bir calismada ise hemsirelik dgrencilerin organ bagisi ile
ilgili verilen egitim sonrasi bilgi duzeylerinin %40 artigi belirtil-
mistir (Whisenant ve Woodring, 2012). Calismamizin sonucu
literatUrle benzerlik gostermekte olup, 6grencilere organ bagisi
konusunda egitim verilmesi, 6grencilerin organ bagiscisi olma
konusunda daha bilgili ve istekli olmalarini saglayabilecektir.

Arastirmaya katilan dgrencilerin yarisindan fazlasinin (%66,7)
organ bagisi ve beyin 6lima hakkinda doktor/hemsireden,
%29,2'si din gorevlisinden bilgi almak istedikleri belirlendi.
Bharambe ve arkadaslarinin (2016) calismasinda tip dgren-
cilerinin organ bagisi hakkinda bilgiyi okulda verilen egitime
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Tablo 3: Hemsirelik Ogrencilerinin Organ Bagisinda Bulunmay! isteme Durumlarina Gére Organ Bagisi ile ilgili Tutum ve

Davranislari

Tutum ve Davranis

Organ/doku bagislamayi isteme durumu

Toplamn (%) Evetn (%) Hayirn (%) p
1. Organ bagisini desteklerim. Evet 235(80.8) 198 (934) 37 (46.8)
Hayir 19 (6,5) 5(24) 14 (177) xZS%%:{»l,
Yorumyok  37(12,7) 9 (4.2) 28 (354) g
2. Dini dlistincelerim organ bagisina karsidir ve organ bagisini Evet 15(5,2) 8(3.8) 7(89)
desteklemez. Hayir 190 (653) 156 (736) 34 (43) "2;3(7;23
Yorum yok 86 (296) 48 (226) 38 (481) ?
3. Oldiikten sonra organlarimin bagislanmasini isterim. Evet 192 (66) 183 (86,3) 9 (114)
Hayir 50 (17.2) 7(33) 43 (544) %2 3133;89
Yorumyok 49 (168) 22(104)  27(342) g
4. Doktorlarin, organ bagisi yapan kisilerin organlarini almak Evet 118 (40,5) 85 (401) 33 (41.8)
:]quigiﬁiezr?ekll tibbi mtdahaleyi yapmamalar konusunda endiseli Hayir 85 (292) 66 (311) 19 (241) XzSi’554
Yorum yok 88 (30,2) 61(28,8) 27 (34,2) ’
5. Organ bagisinin glvenilir ve faydali bir uygulama oldugunu Evet 222 (76.3) 185 (87.3) 37 (46.8)
diigtindrdm. Hayir 22 (76) 6(28) 16 (20,3) xzsgggo
Yorumyok  47(162) 21(99) 26 (32.9) g
6. Organ nakillerinde zengin ve yoksul hastalara esit firsat Evet 78 (26,2) 60 (28,3) 18 (22.8)
verildigine inaniyor musunuz? Hayir 152 (52,2) 107 (50,5) 45 (57) Xzozslé4
Yorum yok 61(21) 45 (21,2) 16 (20,3) ’
7. Organ bagis, ahlaki deger ve inanclarimla tutarlidir. Evet 200 (68,7) 164 (774) 36 (456)
Hayir 16 (5,5) 8(38) 80D =273
Yorumyok 75 (258) 40 (189)  35(44.3) g
8. Organ bagisinda bulunmak bir 6zveridir ve diger bireyleri tesvik Evet 231(794) 189 (89,2) 42 (53,2)
etmesi acisindan 6rnek davranis olusturur. Hayir 12 (41) 2(09) 10 (12,7) nggg,?g
Yorum yok 48 (16,5) 21(99) 27 (34,2) ?
9. Organlarimi baska bir dine mensup (Hristiyan, Yahudivs.) Evet 145 (49.8) 130 (61,3) 15 (19)
birine bagjslanm. Hayr 68(234)  35(165)  33(418)  ,e-4267
Yorumyok 78 (26.8) 47(222)  31(392) 0,00
10. Son yillarda yapilan organ nakilleri ile ilgili medya haberleri, bu Evet 138 (474) 119 (56]1) 19 (241)
konudaki dustincelerinizi olumlu yonde etkiledi mi? Hayir 49 (168) 26 (12,3) 23 (291) ngg%?3
Yorumyok 104 (357) 67 (316) 37 (46,8) ’
11. Organ naklinin, nakil masraflarini azaltacagina ve (ilke Evet 182 (62,5) 146 (68.9) 36 (456)
ekonomisine buytk katkilar olacagina inaniyor musunuz? Hayir 50 (172) 31(146) 19 (241) ngé%ﬂ_?’
Yorumyok 59 (20,3) 35(165)  27(304) g
12 Yakinizda/ailenizde organ nakli olmus kisi var mi? Evet 49 (16,8) 40 (18,9) 9(114)
Hayir 216 (742)  161(759) 55 (696) ng%%gs
Yorum yok 26 (8.9) 11(5.2) 15(19) ?
13.Yakinizda/ailenizde organ bagisinda bulunmus kisi var mi? Evet 44 (151) 38 (18) 6 (76)
Hayir 213 (73.2) 157 (74) 56 (70,9) x20= 0133‘11
Yorumyok 34 (117) 17 (8) 17 (21,5) g
14. Sizce 6len kisinin organlari alinmadan 6nce, yakinlarinin Evet 212 (72.9) 157 (741) 55(696)
izninin alinmasi gerekli midir? Hayir 44 (151) 39 (184) 5(6,3) x20=él)%,23
Yorum yok 35(12) 16 (75) 19 (241) ’
15. Organ bagisinda bulunmak istediginizde ne yapiimasi Evet 102 (351) 85 (40) 17 (21,5)
gerektigini 2
B 2 Hayir 127 (436) 89 (42) 38 (48) X 0(1)%,*35
Yorumyok 62 (213) 38 (18) 24(30,5) g
Toplam 291(100)  212(100) 79 (100)

Sutun yuzdesi alinmistir; x*: Ki-kare testi; *p<0,05
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(%41,3) kiyasla, televizyon (% 576), internet ve gazetelerden
(% 511) daha yiiksek oranlarda aldigi belirlenmistir. Tam ve ar-
kadaslarinin (2012) yaptiklarn calismada organ bagisi hakkinda
bilgi almak icin televizyon (%876) ve interneti (% 411) yik-
sek oranlarda kullandiklar saptanmistir. Yapilan baska bir ca-
lismada ise, bilgi kaynag olarak %72 oraninda akademisyen/
egitim programlarindan, %25’inin internet/televizyon/kitaptan
ve %5'inin arkadas/aile/saglik profesyonellerinden aldigi be-
lirlenmistir (Nishant Kurian, 2019). Calismamizin sonuclari
literatUrle karsilastinldiginda benzerlik gostermemekte olup, bu
durumun gruplarin ézelliklerinin benzer olmamasindan ve kul-
trimuzde din kavraminin organ bagisina dair etkisinden kay-
naklandigi dusunulebilir.

Beyin 6lumu kavrami hakkindaki yanlis anlamalar ve yanlis bil-
gilendirme bagis onay oranlarini olumsuz etkileyebilir (Kocaay
ve ark, 2015). Calismamizda hemsirelik dgrencilerinin beyin
olumU kriterlerine ait bilgi testi ortalamasinin orta dizeyde ol-
dugu saptandi (42,99+28,73). Beyin 6limu ile ilgili calismalara
bakildiginda; Yaman Aktas ve Karabulut'un (2012) calismasin-
da beyin 6limuUne iliskin sorulara dogru yanit verme oraninin
%273, Kulakgl Altintas'in (2018) calismasinda %52,8% ve
Andsoy ve Gul'in (2018) calismasinda %28,5’e oldugu be-
lirlenmistir. Kocaay ve arkadaslarinin (2015) calismasinda
katihmcilarin sadece %20,8’inin tim sorulara dogru yanit ver-
digi saptanmistir. Symvoulakis ve arkadaslarinin (2014) calis-
masinda ise saglik dgrencilerinin (hemsirelik, tip, laboratuvar)
bilgi duzeylerine bakildiginda total puan ortalamasinin orta
dlUzeyde oldugu, en disuk puan ortalamasinin ise hemsirelik
ogrencilerinin oldugu belirlendi. Diger calismalarda da hemsi-
relerin beyin 6lUmU konusunda yeterli bilgi sahibi olmadigl be-
lirtilmektedir (Kocak ve ark., 2010; Kilic ve ark, 2010; Sipkin ve
ark,, 2010; Kavurmaci ve ark, 2014). Calismamizdaki sonuclar
literatUr ile benzerlik gostermektedir. Ayrica 3. sinif hemsirelik
o68rencilerinin 1. sinif, 2. sinif ve 4. sinif hemsirelik dgrencileri-
ne gore beyin 6lUmU kriterleri puan ortalamasinin daha dusuk
oldugu saptanmistir. Bu durumun 1. ve 2. siniftaki 6grencile-
rin beyin 6lUmU ve organ nakline iliskin kavramlarin mufredat
programinda yer alan dersleri (etik uygulamalar, ilk yardim, cer-
rahi ve i¢ hastaliklar hemsireligi vb.) yogun almalarina bagli, 4.
siniftaki 6grencilerin ise intdrn uygulamasi nedeniyle uygulama
alanlarinda bu kavramlarla daha sik karsilagsmalarindan kaynakli
oldugu dusunutlmektedir. 3. sinifta verilen egitim mufredatina,
beyin 6lumU, organ nakli ve organ bagisi konularin eklenebile-
cegi degerlendiriimektedir.

Calismamizda 6grencilerin tutum ve davranislarinin soruldugu
blyUlk c¢ogunlugunda ailede organ bagisinda
bulunan olmadig (%73,2), organ nakli olan kimse olmadig
(%74,2) ve %436'sinin organ bagislamak istediginde ne
yapacagini bilmedigini saptandi. Cerrato, Ea ve Flom’un (2017)
calismasinda hemsirelerin organ bagisina yénelik istekli oldu-
gu (%63,9) belirtilirken, akrabalarinin (%471'1) ve cocuklarinin
(%36’s1) organ bagisina iIhmli yaklastiklarini belirlenmistir. Ayni
calismada beyin 6limU hakkinda bilgi sahibi olanlarin bagis
konusunda daha istekli olduklar saptanmistir. Dugan ve Sa-

sorularda;

hin’in (2016) calismasinda da bir yakinlarini organ yetmezIigi
nedeniyle kaybedenlerin organ bagisi konusunda daha istekli
olduklar belirlenmistir. Literatlr incelendiginde organ nakli
sUrecini yakindan yasayan kisilerin, organ nakli ve beyin élimu
konusunda farkindalik diizeylerinin ylksek oldugu ve bagis ko-
nusunda daha istekli oldugu gorilmektedir. Majeed’in (2016)
calismasinda ise organ bagisina olan pozitif tutum ve bilgi
dlzeyinin yUksek olmasi ile yasarken birine organ bagisinda
bulunma olasilig arasinda pozitif ydnde anlamli bir iliski oldugu
saptanmistir (p<0,05). Symvoulakis ve arkadaslarinin (2014)
calismasinda ise saglik alaninda &grenim goéren &grencilerin
(hemsirelik, tip, laboratuvar) organ bagisi yapmaya gondilli
olduklan (%65,6) fakat hemsirelik dgrencilerinin tip fakiltesi
ve laboratuvar 6grencilerine gore daha fazla organ bagisindan
vazgecme niyetinin oldugu saptanmistir. Birey hayatta iken
organ bagisinda bulunmadi ise, éltUr dlmez organlarinin alin-
masinin yasalastiriimasi, élimden sonra yapilan organ bagi-
sindan dolayi endiselerin varligi ve 6ldukten sonra vicudun
saglam kalma gibi dustncelerinin organ bagisindan vazgegme
nedenleri olarak gosterilmistir. Organ bagisina yonelik tutum ve
davranislarin organ bagiscgisi olma durumunu etkiledigi dtsu-

nulmektedir.
Arastirmanin Sinirliliklarn

Calisma Turkiye'de Ic Anadolu bdlgesindeki sadece bir Saglik
Bilimleri Fakultesi hemsirelik bolumU dgrencilerinin, beyin 61U-
mu ile ilgili bilgi dUzeyleri ile organ bagisi konusundaki tutum ve
davranislarini yansitmaktadir. Bu nedenle sonuglar tUm tniver-

site 6grencilerine genellenemez.
Sonug

Bu arastirmanin sonucunda, hemsirelik égrencilerinin organ
nakli konusunda bagisgl olmayi isteme durumlar yUksek ol-
masina ragmen onemli dlglide bilgi eksiklerinin oldugu gorul-
mektedir. Ogrencilerin organ bagisi konusunda tutum ve dav-
raniglarinin farkli oldugu, en fazla tutum ve davraniglarin organ
bagislamayi isteme durumlarindan etkilendigi belirlenmistir.
Bununla birlikte, calismadaki 6grencilerin organ bagisina yone-
lik pozitif dustnceleri oldugu fakat uygulamaya gecirmedikleri
belirlenmistir. Toplumumuzda organ bagisina ve beyin 6lUmU-
ne yonelik farkindaligin olusturulabilmesi icin ders igeriklerin-
de organ bagisi ve beyin élumune iliskin kilttrel degerler, dini
inanclar ve gelenekler goz éniinde bulundurulmali, organ ba-
gisina karar verme sUrecini olumlu yonde etkileyecek iyi uygu-
lama érnekleri dgrencilerle paylasiimalidir. Bilgi ve farkindaligin
arttirlmasi ve profesyonel rollerin Universite egitimi slresince
kazandirilmasi icin, 3D sanal egitim programlari, organ nakline
yonelik 6zel mobil uygulamalar gibi yenilikgi ve teknolojik gelis-

melerin kullanilmasi 6nerilmektedir.
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oz

Giris: Yenidogan ve 0-1yas donemi fiziksel, bilissel ve psikoseksUel acidan ¢ok fazla degisikligin mey-
dana geldigi, bu nedenle ebeveynlerin gok farkli bilgi kaynaklarina bagvurma intiyaci hissettikleri bir do-
nemdir. Teknolojinin gelismesiyle birlikte internet yaygin bir bilgi kaynag olarak kullaniimaktadir.

Amag: 0-1yas doneminde bebegi olan annelerin bebek bakimina iliskin interneti kullanma durumla-
rinin belirlenmesidir.

Yontem: Tanimlayici tipte yapilan arastirmanin érneklemini O-1yas arasi saglikli bebekleri olan ve go-
nUllb olarak katilmayi kabul eden 292 anne olusturmustur. Veriler arastirmacilar tarafindan literatr dog-
rultusunda olusturulan anket formu ile toplanmistir. Verilerin degerlendirimesinde SPSS 15.0 programi
kullanilmis ve p<005 degeri istatistiksel olarak anlamlilik degeri kabul edilmistir.

Bulgular: Annelerin %78'i internette bebek bakimi hakkinda aradiklan bilgilere ulasabildiklerini séyle-
mistir. Annelerin %88,3'U internet kullandiklarini, gtinkl saglik profesyonellerinin verdigi bilgiden daha
fazlasini bilmek istediklerini ifade etmislerdir. Primipara annelerin, multipara annelere gore, bebek baki-
mi ve gelisimi ile ilgili tim konularda interetten daha fazla bilgi edindikleri tespit edilmis ve aradaki fark
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<005).

Sonug: Bebeklerin takibini yapan hemsirelerin, bebegin sagligini etkileyen dinamiklerin farkinda olmasi,
annelerin ihtiyaci olan konularda daha fazla bilgi edinmelerini saglamak amaciyla verdikleri egitimlerin
igeriklerini genisletmesi ve anneleri interneti dogru kullanmalar agisindan yonlendirmeleri dnemlidir.

Anahtar Kelimeler: Anne; bebek bakimi; internet kullanimi.

ABSTRACT

Introduction: Neonatal and 0-1 age period is a period when a lot of physical, cognitive and psychosex-
ual changes occur, and therefore parents feel the need to consult very different sources of information.
With the development of technology, the internet is used as a common source of information.

Aim: [t is to determine the situations of mothers who have babies between 0-1 years of age and use the
internet regarding baby care.

Methods: The sample of the descriptive study consisted of 292 mothers with healthy babies between
0-1years of age and who agreed to participate voluntarily. The data were collected by the questionnaire
form created by the researchers in line with the literature. SPSS 15.0 program was used to evaluate the
data and p <0.05 value was accepted as statistically significant.

Results: 78% of the mothers stated that they could reach the information which they were looking
for about baby care and development on the interet. 88.3% of the mothers stated that they used
the internet because they wanted to know more than the information given by health professionals.
It was determined that primiparous mothers obtained more information on all issues related to baby
care and development from the interet than multiparous mothers and the difference was found to be
statistically significant (p<0.05).

Conclusion: It is important for nurses who follow up babies to be aware of the dynamics that affect the
baby's health, to expand the content of the trainings they give in order to ensure that mothers get more
information on the issues they need, and to guide mothers in using the internet correctly.

Keywords: Infant care; internet usage; mother.
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Annelerin internet Kullanma Durumu / Internet Usage Status of Mothers

Giris

Amerika Birlesik Devletleri’nde (ABD) yapilan bir arastirmaya
gore internet kullanan eriskin ntfusun ortalama %671 inin inter-
net Uzerinden saglik ile ilgili konularda arastirma yaptigl tespit
edilmis ve 2013 yili itibariyla tim dlnya yetiskin nifus icinde
internet kullanicisi oraninin %63,2 degerine ulastigl belirlen-
mistir. Bu kullanicilarin internet kullanim amaclari arasinda
saglik bilgisi arama oraninin %72 oldugu tespit edilmistir (In-
ternet World Stats, 2020; Pew Internet& American Life Project,
2009). internette saglikla iliskili bilgi arama orani gittikce artmis
internet bebek bekleyen ciftler ve ebeveynlericin de saglik bilgi-
si edinme kaynaklarindan biri haline gelmistir (Larsson, 2009;
Pereira, Tamayo ve Jasienk, 2012; Nellsch, Walker, Xie ve Vaug-
ha, 2013). internet, kullanicilara sadece bilgi edinmek, yaymak
ve profesyonel gelismeler icin yeni firsatlar saglamakla kalma-
makta, ayni zamanda doktor-hemsire, doktor-hemsire-hasta,
hasta-hasta iletisimini de ayni mekénda olmalarini gerektir-
meksizin saglamaktadir (Forczek, Makra, Lanyi ve Bari, 2015).
Fakat saglikla ilgili bilgilerin internette yetkili kisiler tarafindan
verilmemesi, bireylerin ulastig bilgileri yanlis kullanabilmesi ve
bilginin profesyonel kisiler tarafindan kontrol edilmemis olmasi
gibi tehlikeleri de barindirmaktadir (Van der Eijk ve ark, 2013).

Yenidogan ve 0-1yas dénemi fiziksel, bilissel ve psikoseksUel
degisiklikler gibi cok fazla degisikliklerin meydana geldigi, bu
nedenle ebeveynlerin saglik personeline ¢ok sik basvurduklari
dénemlerdir (Oermann, Lambert ve Templin, 2000). Bu do-
nemlerde saglik ekibi, aileye gerekli bilgileri saglamis olsa bile,
ebeveynlerin daha fazla bilgi istemeleri olagandir. Bebeklerin
0-1 yas déneminde buyUmeleri, gelismeleri, hastaliklari, bagi-
siklama, saglik gereksinimleri ve bakimlari erigkinlerden farklidir.
Bu dénemde ebeveynlerin, bebek bakimi ve saglig icin gerekli
bilgi ve becerileri edinmeleri son derece zor bir gbrev olabilmek-
te, Ozellikle de kadin ilk kez anne oluyorsa bu endise daha cok
hissedilmektedir (Yildiz ve Akbayrak, 2014). Bircok web sitesi
hamilelik, dogum ve annelik hakkinda bilgi sunmaktadir. Artmis
olan bu bilgi gereksinimi, bebek bekleyen ciftlerin ve ebeveyn-
lerin endiselerini gidermek icin interneti tercih etmelerine ne-
den olmakta, bebekle ilgili tibbi bilgilerin elde edildigi bir kay-
nak olarak kullanimi giderek artmaktadir. Ebeveynlerin internet
kullanimina iligskin yapilan galigmalarda ebeveynlerin gogunun,
ebeveynlik konusunda tavsiye, saglik bilgisi ve sosyal destek
aradigi belirtmistir (Plantin ve Daneback, 2009). internetin en
aktif kullanicilar kligUk yas grubunda cocugu olan annelerdir.
Anneler interneti genellikle cocuk saghgl konusunda ve 6zel-
likle de cocuklar hastalandiginda siklikla kullanmaktadir (Kuo,
Chen, Lin, Lee ve Hsu, 2009; Skranes, Lohaugen ve Skranes,
2014). Amerika'da primipar annelerin %11'i ve dnceden co-
cugu olan annelerin %7’si cocuk bakimi konusunda interneti
ilk bilgi kaynagi olarak gormektedir (Declercq, Sakala, Corry ve

Applebaum, 2008). Cocuk hastanelerine gelen ebeveynlerin
ise yaklasik 9%653-64'0 saglik bilgisi aramak icin interneti kullan-
maktadir. Kronik hastalikli cocugu olan ebeveynlerde ise inter-
neti kullanma orani %58-89'dur (lkemba ve ark, 2002; Lu,
Wirrell ve Blackman, 2005; Shah, Kuo, Zurakowski ve Waters,
2006). Ulkemizde ebeveynlerin bebeklerinin bakimi konusun-

da interneti kullanma durumlarinin degerlendirilmesi 6nemlidir.
Amacg

Bebek bakimina iliskin bilgi edinmek igin ebeveynlerin inter-
neti kullanmalarina iliskin calisma sayisi sinirlidir (Bernhardt
ve Felter, 2004; Wainstein, Sterling, Baker, Taitz ve Brydon,
2006; Knapp, Madden, Wang, Sloyer ve Shenkman, 2011).
Turkiye'de annelerin bebek bakimina iliskin bilgi edinmek igin
interneti kullanmalarina yénelik calismaya rastlanmadigindan
bu calismanin yapilmasi planlanmistir. Calismanin amaci 0-1
yas déneminde bebegi olan annelerin bebek bakimina yonelik

interneti kullanma durumlarinin belirlenmesidir.
Arastirma sorular::

1. Annelerin bebek bakimi ile ilgili internet kullanim durumlari

nasildir?

2. Bebegi 0-1 yas doneminde olan anneler internette bebek
bakimiile ilgili en cok hangi konulari arastirmaktadir?

3. Bebek bakimi ile ilgili internetten bilgi arama konusunda de-

mografik 6zellikler agisindan anneler arasinda fark var midir?
Yontem

Arastirmanin Tasarimi

Bu arastirma tanimlayici nitelikte bir calismadir.
Arastirmanin Yapildigi Yer

Arastirma tek merkezli olup Ankara'da bir Universite hastane-
sinin Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali (AD) Saglam

Bebek Unitesinde yurtiimistir.
Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini Ankara'da bir Gniversite hastanesinin Co-
cuk Saglig ve Hastaliklar AD. Saglam Bebek Unitesine Kasim
2011-Ocak 2012 tarihleri arasinda bebek izlemi igin gelen, 0-1
yas déneminde gocugu olan 540 anne olusturmustur. Arastir-
manin érneklemi ise Kasim 2011-Ocak 2012 tarihleri arasinda
saglam bebek Unitesine basvuran ve arastirmaya katilmayi ka-

bul eden 292 anneden olusmustur.
Veri Toplama Aracglari

Veri toplama araci olarak arastirmacilar tarafindan literattr
dogrultusunda olusturulan anket formu kullanilmistir (Ber-
nhardt ve Felter, 2004; Wainstein ve ark, 2006; Plantin ve

168

SBUHD Saglik Bilimleri Universitesi Hemsirelik Dergisi / University of Health Sciences Journal of Nursing « Cilt/Volume: 2, Say1/Number: 3, 2020



Yildiz, D., Saricl, S.U., Eren Fidanci, B., Konukbay, D., ve Akca Yavuz, S

Daneback, 2009). Calisma 6ncesinde anket formu arastirma-
cilar tarafindan igerik ve dizen yéninden degerlendirilmis ve
gerekli duzenlemeler yapilmistir. Anket formu iki boliumden ve
23 sorudan olusmaktadir. Birinci bélimde annenin yasi, egitim
durumu, calisma durumu, bebeginin ayi gibi demografik soru-
lar yer almaktadir. ikinci béliim ise annenin bebegin bakmina
yonelik olarak hangi durumlar igin interneti kullandigl, interneti
kullanma nedenlerini, edindigi bilgilerin kalitesi ve glvenirligini
degerlendirmeye yonelik likert tipi ve katiliyorum/katilmiyorum

seklinde isaretlenen 17 soru icermektedir.
Arastirmanin Etik Boyutu

Calismanin yapilabilmesi icin Etik Kurul izni Gulhane Askeri Tip
Akademisi Etik Kurulu'ndan (Tarih: 2011/ Karar No:1491-174-
11/1539-53) alinmistir. Ayrica ¢alismanin yapilacag) birim olan
Cocuk Sagligl ve Hastaliklart AD’'dan izin alinmistir. Arastirma-
ya davet edilen tUm annelere calismanin ayrintilari agiklanmis,

56zl ve yazili onamlari alinmistir.
Verilerin Toplanmasi

Anket formu arastirmacilar tarafindan katilimcilarla ylz ylze
gortsulerek doldurulmustur. Anketler Cocuk Sagligl ve Hasta-
liklari Polikliniginin Saglam Bebek Unitesinde bekleme salo-
nunda doldurulmus olup, bir anketin yanitlanma suresi yaklasik

olarak 15 dakikada tamamlanmustir.
Verilerin Degerlendirilmesi

Veriler, SPSS software for Windows (version 15.0; SPSS Inc.,
Chicago, lllinois) programi ile degerlendirilmistir. Strekli degis-
kenlerin normal dagilima uygunluk testleri “Kolmogorov-Smir-
nov Testi” ile yapilmistir. Tanimlayici istatistikler ortalamazstan-
dart sapma, minimum (min), maksimum (maks), frekans ve
yUzde olarak sunulmustur. Kategorik degiskenlerin karsilastiril-
masinda ki-kare testi, normal dagilima uyan surekli degisken-
lerin karsilastirimasinda ise bagimsiz veya eslestirilmis t testi
kullanilmistir. Istatistiksel kararlarda p degerinin 0,05ten kiclk

olmasi anlamli kabul edilmistir.
Bulgular

Calismada annelerin ortalama vyasi 31,70+464 (min:19-
maks:47) yil, bebeklerin yasi ise 6,44+3,84 ay olarak bulun-
mustur. Annelerin %62,7’si multipar olup %45,5’i calismakta-
dir. Egitim dUzeyi degerlendirildiginde annelerin %35,3'0 lise,
9%56,8’i Universite ve Uzeri egitime sahiptir. Annelerin %95,9'u

evde internete ulasabildiklerini belirtmislerdir (Tablo 1).

Tablo 2'de annelerin interneti kullanma durumlari incelenmis-
tir. Calismada annelerin %59,9°u bebek bakimina iliskin web
sitelerini profesyonel tavsiye almadan tesadifen bulduklarin,
%75’i intiyag duyduklar her an interneti kullandiklarini belirt-

mislerdir. Calismada annelerin %640 internetten edindigi bil-

Tablo 1. Annelerin Demografik Ozellikleri (n=292)

Degiskenler n %
Yas (Ort+SS) 31,70+ 4,64 (min=19, maks= 47)
Yas (yil)
19-28 73 250
29-31 71 24,3
32-34 78 26,7
35+ 70 24,0
Dogum Sayisi
Primipar 109 373
Multipar 183 62,7

Bebeklerin yasi (ay) (Ort£SS) 644+3,84 (min=1, maks=12)

Annenin egitim durumu

ilkokul 12 41
Ortaokul 1 3,8
Lise 103 353
Universite ve tzeri 166 56,8

Annenin galisma durumu

Evet 133 45,5

Hayir 159 54,5
Evde internete ulasma durumu

Evet 280 959

Hayir 12 41

ginin bebek bakimina iligkin kararlarini etkilemedigini belirtmis
ancak, annelerin %36’sI ise internetten edindigi bilginin bebek
bakim kararlarini etkiledigini belirtmistir. Annelerin %61,3'0 in-
ternetten bilgi edinmenin farkli yonunu; internetteki bilgilerin
saglik personelinin verdigi bilgilerden farkli olarak fotograf ve
resimlerle anlatiliyor olmasi olarak belirtmislerdir (Tablo 2).

Tablo'3’te annelerin bebek bakimina iliskin internetten edindik-
leri bilgiye iliskin gortsleri sunulmustur. Calismada annelerin
%19,5’i internetten edindikleri bilgilerin her zaman dogrulugu-

na inandiklarini ve %33,9°u edindigi bilgiyi her zaman anlasilir

Tablo 2. Annelerin interneti Kullanma Ozellikleri

Degiskenler n %
Bilgi edinmek igin interneti kullanma sikhigi
Her giin 48 164
Haftada bir kez 25 8,6
ihtiyag duydukca 219 750
Web sitesini secme nedenleri
Tesadifen ulasma 175 599
Arkadasinin énermesi 53 18,2
Medyadan duyma 28 96
Saglik personelinin dnermesi 16 55
Diger* 20 6,8
internette aradig her bilgiye ulasma durumu
Evet 228 780
Hayir 64 220

internetten edindigi bilgilerin saglik
personelinin verdigi bilgilerden farkli yonleri

Fotograf ve resimlerle anlatiimasi 179 61,3
Kolay anlasiimasi 88 301
Diger** 25 86

internetten edinilen bilginin annenin bebek

bakimina iliskin kararini etkileme durumu
Evet 105 360
Hayir 187 640

*Billboardlarda gorme; ** Dizayninin glizel olmasi, gorsellerinin gok olmasi
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buldugunu belirtmis, annelerin %78,8’i edindigi bilginin dogru-
luguna ve %65,8’i bilgiyi anlasilir bulmaya temkinli olarak yak-
lasmistir (Tablo 3).

Tablo 3. Annelerin Bebek Bakimina iliskin internetten
Edindikleri Bilgiye iliskin Goriisleri

Her B Higbir
azen
] zaman zaman
Ifadeler
n (%) n (%) n (%)
intemetten edindigi bilginin 57 (195) 230(788) 5 (17)
dogruluguna inanma
internetten edindigi bilgiyi 99 (33,9) 192 (658) 1(03)

anlasilir bulma

Annelerin bebek bakimi icin interneti kullanma durumlari in-
celendiginde %88,3'U saglik personeli tarafindan verilen bilgi-
lerden daha fazlasini bilmek isteme, %72,6°si saglik personeli
tarafindan verilen bilgiyle ilgili endiseleri azaltmak ve %730
bebegin bakimi igin baska yontemler bulmak istedikleri igin in-
ternete basvurduklari belirlenmistir (Tablo 4).

Tablo 4. Annelerin Bebek Bakimi igin interneti Kullanma
Nedenleri (n=292)

Katiliyorum  Katilmiyorum

n % n %

Saglik personeli tarafindan verilen
bilgiden daha fazlasini bilmek istemeleri 258 883 34 16
Saglik personeli tarafindan verilen bilgiyle
ilgili endiselerini azaltmak istemeleri 22 726 80 274
Kontrollerde ve muayene aralarnda
diistindukleri sorular sorabilmek igin,

yeteri kadar ya da sik olarak saglik 208 713 84 288
personelini gérememeleri

Buitiin sqrglan sorgbi\mek icin saglik 176 603 116 397
personelinin yeterli zamaninin olmamasi

Saglik personelinin cevaplanni

151 51,8 141
anlayamamalari

48,2

(S)ﬁn%!l;personehmn cevaplamadig| sorular 145 497 147 503

Sgéhk personeline sormaya ¢ekindikleri 138 473 154 507
bir konuya bakmalari

Bebegin. bakimi i;in baska yontemler 213 730 79 271
bulmak istemeleri

Ayni yas dénemindeki diger bebeklerin

ebeveynleri ile temas kurmak istemeleri 153 524 139 476

Annelerin bebek bakimi ile internetten bilgi arama konusu
demografik dzellikler agisindan incelenmis ancak arada ista-
tistiksel olarak bir fark bulunmamistir (p>0,05). Annelerin ¢co-
cuk sayisina gore bebek bakimiyla ilgili internetten bilgi edin-
dikleri konularin dagilimi Tablo 5'te verilmistir. ilk kez bebegi

olan annelerin bebek bakimiyla ilgili tim konularda, multipar
annelere gore daha fazla oranda internetten bilgi edindikleri
belirlenmistir.

Annelerin bebek bakimiyla ilgili internetten bilgi edindikleri
konular sadece primipar veya multipar olmalar agisindan
farkhlk gosterdigi icin Tablo 5te sadece bu veriler sunul-
mustur. ilk kez bebegi olan annelerin bebegin bakimiyla ilgili
tum konularda, multipar annelere gére daha fazla oranda in-
ternetten bilgi edindikleri belirlenmistir. internetten bebegin
beslenme, asi, uyku, emzirme, banyo, givenlik ve tasinmasi
konularinda bilgi edinmeyle ilgili primipar ve multipar anne-
ler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmus-
tur (p<0,05).

Tartisma

Bu calismada 0-1 yas doneminde bebegi olan annelerin
bebek bakimina yonelik interneti kullanma durumlarinin
belirlenmesi amaclanmistir. Calismada annelerin %640
internetten edindigi bilginin bebek bakimina iliskin kararla-
rin etkilemedigini belirtmistir. Annelerin bebek bakimi icin
interneti kullanma durumlari incelendiginde %88,3'U saglk
personeli tarafindan verilen bilgilerden daha fazlasini bilmek
isteme, %72,6'sI saglik personeli tarafindan verilen bilgiyle
ilgili endiseleri azaltmak ve %73’( bebegin bakimiicin baska
yontemler bulmak istedikleri icin kullandiklarini belirtmisler-
dir.

Anneler yetiskin ogrenenlerdir. internetten bebekleri icin
tibbi bilgi alirken zaman, yer ve periyodu kendi ihtiyaclarina
gore duzenleyebilirler. Ayrica, resim, ses, gorintl ve hare-
ket gibi 6grenmeyi artiran etmenler de internette bir arada
bulunmakta ve web ortamindaki bilgiye birgok kez ulasma
firsati saglamaktadir (Kuo ve ark, 2009: Yildiz ve Akbayrak,
2014). Bu nedenle bu calismada anneler internetten edindi-
8i bilgilerin saglik personelinin verdigi bilgilerden farkli yonu
olarak cogunlukla fotograf ve resimlerle anlatiliyor (%61,3)
olmasini belirtmislerdir.

Bebek bakimi konusunda verilen egitim ve danismanlik
sadece teorik bilgiden olusmamali, ayni zamanda gorsel
materyallerin kullanildigl ve daha az tibbi terimlerin oldugu
bir yaklasim olmalidir. Saglik profesyonelleri, saglik bilgisi ve
destegi icin dncelikli glvenilir kaynaklardir. Bununla birlikte,
bireyler saglik bilgilerini desteklemek igin internet, televizyon
ve aile/arkadaslar gibi diger kaynaklari kullanma egilimin-
dedir (Criss ve ark, 2015). Calismada annelerin cogunlugu
(%59,9) internet sitelerini tesadiifen bulduklarini belirtme-
leri nedeniyle annelerin dogru ve uygun bilgiye ulasma, yan-
lis ve uygunsuz bilgiyle bebegin sagligini etkileyecek riskleri
azaltmak icin, saglam bebek izlemi yapan saglik persone-

linin aldiklari dyklde ebeveynlerin interneti kullanma du-
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Tablo 5. Annelerin Bebek Bakimi Hakkinda internetten Bilgi Edindikleri Konularin Dagilimi (n=292)

Tiim Anneler

Primipar (n=109)

Multipar (n=183)

Evet Hayir Evet Hayir Evet Hayir ,
n % n % n % n % n % n % x b
Beslenme 211 72,2 81 278 90 826 19 174 121 661 62 339 9220 0,002
Hastaliklar 177 606 115 394 70 642 39 358 107 585 76 415 , 946 0,331
Bagisiklama 144 493 148 507 68 624 41 376 76 41,5 107 58,5 11,887 0,001
Uyku 117 401 175 509 60 550 49 450 57 311 126 689 16247 <0,001
Emzirme 128 4338 164 562 60 550 49 450 68 372 115 62,8 8,878 0,003
lletigim 90 308 202 692 39 358 70 64,2 51 279 132 721 2,005 0157
Aglama 81 277 21 72,3 38 349 71 651 43 235 140 765 4,402 0,036
Banyo 59 20,2 233 798 36 330 73 670 23 126 160 874 17735  <0,001
Gvenlik 51 175 241 825 30 275 79 72,5 21 11,5 162 885 12,204 <0,001
Bebegi tasima 35 120 257 880 22 202 87 798 13 71 170 929 11,078 0,001
Altini degistirme 37 12,7 255 873 18 165 91 83,5 19 104 164 896 2,321 0128
Diger* 21 7.2 271 92,8 5 4.6 104 954 16 87 167 913 1,768 0184

* Gaz giderici bitkiler, bebek bakim geregleri, anne sttinu artiran besinler vb konular. ¢ ki kare testi

rumuna yer vermeleri ve uygun ydnlendirmeleri yapmalari
gerektigi dustinulmektedir. Bu galismada annelerin %36’si
internetten edindigi bilginin bebek bakim kararini etkiledi-
gini belirtmistir. Bu nedenle saglik profesyonellerinin bakim
verdigi grubun saglik davraniglarini etkileyen dinamiklerin

farkinda olmasi gerekmektedir.

Ebeveynlerin web sitelerinin kalitesi, gtvenilirligi ve kullanis-
hligina iliskin algilar degismektedir (Wainstein ve ark,, 2006;
Simve ark, 2007). Ginimuzde, cocugun saglik sorunlariyla
ilgili tibbi bilgi iceren bircok web sitesi bulunmaktadir. Web
sitelerindeki bilgiler yanlis ve celiskili olabilir, bu da dogru ka-
rarlar almada ebeveynlerin tutumunu ve ¢ocugun sagligini
olumsuz etkileyebilir (Brazy, Anderson, Becker ve Becker,
2001; Wainstein ve ark, 2006). Wainstein ve arkadaslari
(2006) calismalarinda, hasta cocuk sahibi olan ebevey-
nlerin sadece %28’inin internetten edindikleri bilgileri her
zaman anladigini ve %23’0UnUn her zaman dogru oldugu-
na inandigini belirtmistir. Bu nedenle ebeveynlerin ve saglik
bakimi veren profesyonellerin givenli siteler hakkinda bilgi-
lerinin ve farkindaliklarinin olmasi énemlidir. Bu galismada
annelerin egitim seviyelerinin ylUksek olmasi, bebegin ilk 12
ayl dizenli buyUme gelisme takiplerine gelmeleri ve galig-
manin yapildigl Unitedeki saglik personeli tarafindan bilgi-
lendirilmelerinin yapilmasindan dolayi annelerin cogunlugu
(%78,3) internetten edindikleri bilgilerin dogruluguna inan-

maya temkinli olarak yaklasmistir.

Mevcut arastirmalar ebeveynlerin interneti kullanmalarinin
baslica nedenlerini saglik bakim hizmetleri hakkinda daha
fazla bilgi edinmek, bir belirti, hastallk, tedavi ya da bakim
hakkinda daha kompleks bilgilere erismek, online destek
gruplarina katilmak ve merak ettikleri konular incelemek,
basetme stratejisinin bir parcasi olarak kullanmak, ve ken-
di kendine egitim olarak belirtmektedir (McMullan, 2006;
Wainstein ve ark,, 2006; Plantin ve Daneback, 2009; Roche
ve Skinner, 2009; Gundersen, 2011). Annelerin saglikla ilgili
bilgiler icin interneti kullanmalari konusunda yapilan bir ¢ca-
lismada, dzellikle bebegin gelisimi hakkinda daha fazla bilgi
edinmek icin gocuk saghgi ile ilgili durumlarin tani ve teda-
visi hakkinda daha fazla sey 6grenmek ve ebeveynlige iliskin
deneyimlere dayanan destek gruplarn bulmak igin interneti
kullandiklari belirtilmistir (Bernhardt ve Felter, 2004). Bu
calismada da literatlire benzer sekilde annelerin saglik per-
sonelinden edindigi bilgiden daha fazla bilgi edinmek iste-
meleri hem de saglik personelinden aldig bilgi ile ilgili endi-
selerini azaltmak istemeleri nedeniyle interneti kullandiklar
belirlenmistir.

Hastaneden taburcu olduktan sonra eve gegis, siklikla ilk
kez anne olan kadin i¢in zordur. Anne kendine yabanci, fa-
kat kendinden olan bebekle tanismistir. Bu nedenle bebegin
bakimi, yetenekleri ve davranislari hakkinda cok hizh bilgi
edinmek zorundadir. Calismalarda ézellikle primipar anne-
lerin 6z bakimlari, bebek bakimi, aile ve emosyonel uyuma
iliskin endiselere sahip olduklari ve daha fazla egitime ge-
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reksinimleri olduklar belirtiimektedir. “Bebegimi ne kadar
emzirecegim? SUtlim yetiyor mu? Bebegim gorebilir ya da
beni isitebilir mi? Nicin bebegim bdyle uyuyor? Bebegimi
rahatlatmak igin ne yapabilirim?” gibi sorularla bebeklerini
tanimadiklarini ve bebek bakimi ve gelisimi hakkinda bilgi
gereksinimleri oldugunu gosterirler (Warren, 2005; Yildiz,
2008). Annelerin postpartum &grenme gereksinimlerinin
belirlendigi bir calismada ilk kez anne olan kadinlarin, mul-
tipar annelere gore internet kullanim orani daha fazla bu-
lunmustur (Slomian, Bruyére, Reginster ve Emonts, 2017).
Calismamizda da literatlrle benzer olarak primipar anneler
bebek bakimini ilgilendiren tim konularda multipar annele-
re gore daha fazla oranda interneti kullandiklari, 6zellikle be-
begin temel bakim gereksinimleri olan beslenme, emzirme,
uyku, banyo, bagisiklama, guivenlik ve tagsinmasi konularinda
primipar ve multipar anneler arasinda istatistiksel farklilik ol-
dugu bulunmustur (p<0,05). Primipar anneler ilk kez bebek
sahibi olduklari ve bebek bakimiyla ilgili daha énce bir dene-
yimleri olmadig igin multipar annelere gore internette daha
fazla bilgiye intiyag duymaktadirlar. Slomian ve arkadaslari-
nin 2017°de yaptiklari galismada da primipar annelerin en
cok emzirme, beslenme, dis gelisimi ve bluyUme gelisme
konularini internette arastirdiklarini ifade etmislerdir. Baska
bir calismada ebeveynlik web sitelerini takip edenlerin ¢o-
gunlukla kadin oldugu ve %62’sinin primipar anneler oldu-
gu belirlenmistir (Salonen, Pridham, Brown ve Kaunonen,
2014). Pehora ve ark. (2015) calismalarinda, ebeveynlerin
%98’inin cocuk sagligi ile ilgili bilgilere erismek igin interneti
kullandiklarini belirtmislerdir. Toplum temelli ¢alismalarda;
ozellikle anneler hamileliklerinde ve dogumdan sonraki ilk
yillarinda saglik bilgileri ve tavsiyeleri icin interneti kullandik-
larini belirtmislerdir (Allen ve Raine 2002; Bernhardt ve Fel-
ter, 2004; Lagan, Sinclair ve Kernohan, 2011). Bu nedenle;
saglik calisanlarinin ebeveynlere bazi 6zel ve glvenilir web

siteleri sunmasi 6nerilmektedir (Wainstein ve ark., 2006).
Arastirmanin Sinirliliklari

Calismanin tek merkezde yurattlmesi ve katimcilarin 6z-
bildirimine dayanmasi arastirmanin sinirhiligini olusturmak-
tadir.

Sonug

Anneler, fotograf ve resimlerle anlatildigi ve kolay anlasildi-
g1 icin interneti tercih etmis olup, web sitelerine &zel olarak
secerek degil tesadufen ulasmislardir. Annelerin internetten
edindikleri bilgiler, saglik profesyonellerinin bebek bakim
Onerileri dogrultusundaki kararlarini degistirmemistir. Primi-
par anneler multipar anneler gére bebek bakimi konusunda
daha ¢ok interneti kullanmaktadir. Annelerin bebeklerinin
sagligl icin yUksek oranda interneti kullandiklari g6z énuin-

de bulunduruldugunda, internetten dogru ve glvenilir bilgiyi
edinmek, bebegin sagligini etkileyecek riskleri azaltmak ve
uygun rehberlik almalarini saglamak ve bebegin saglgini
etkileyen dinamiklerin farkinda olmak igin saglam bebek iz-
lemi yapan profesyonellerin annelerden tibbi éykl alirken,
interneti kullanma durumlarini sorgulamasi, uygun yénlen-
dirmeleri yapmalari ve egitim iceriklerini bu dogrultuda plan-

lamalari gerekmektedir.

Yazarlarin Katki Duzeyleri: Bu calisma igin etik kurul
onayl Gulhane Askeri Tip Akademisi Etik Kurulu'ndan alin-
mistir (Tarih: 2011/ Karar No:1491-174-11/1539-53)

Yazarlarin Katki Diizeyleri: Calisma Fikri (Konsepti) ve
Tasarimi =DY; Veri Toplama -SYA, DK, DY; Verilerin Analizi
ve Yorumlanmasi -BEF, DY, SUS; Makalenin Hazirlanmasi-
DY, SUS, BEF, DK; Yayinlanacak Son Haline Onay Vermek
-DY, BEF, SUS, DK, SYA

Hakem Degerlendirmesi: Dis bagimsiz.

Cikar Catismasi: Yazarlar, ¢cikar catismasi olmadigini be-

yan etmislerdir.

Finansal Destek: Yazarlar, bu galisma igin finansal destek

almadiklarini agiklamislardir.

Tesekkiir: Makalenin yazarlari katkilarindan dolayl Sayin
Cigdem Sahin’e tesekklr etmektedir.
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Giris: Hemsirelik alaninda, teknolojik gelismelerin takibi ve kullanimi hasta bakim kalitesini arttirmak,
is yukiinde azalma, tibbi hatalarin énlenmesi ve hasta glvenliginin saglanmasi agisindan ¢ok énemli
bir yere sahiptir.

Amag: Bu makalede, Ulkemizde 2014-2019 yillari arasinda “Teknoloji ve Hemsirelik” konusuna iliskin
yayinlanmis galismalarin sistematik olarak degerlendirimesi amaglanmistir.

Yontem: Konuya iliskin Tubitak Ulakbim DergiPark ile Google Akademik veri tabanlar “Hemsire”, “Hem-
sirelikte teknoloji”, “Teknoloji ve hemsirelik bakimi” anahtar kelimeleri ile taranmis, 2014 Ocak-2019
Aralik tarihleri arasinda yayinlanmis 11.970 galisma incelenmistir. Arastirmaya dahil edilme kriterlerine
uygun olan toplam 22 yayin calisma kapsamina alinmis ve sonuglar agisindan degerlendirilmistir. Ma-
kalelerin tamami Turkge olup, 21 makale tanimlayici, 1 makale ise niteliksel arastirma tasarimindadir.
Bulgular: Arastirma kapsamina alinan galismalar incelendiginde, ¢alismalarin daha ¢ok cerrahi ve yo-
gun bakim alaninda yapilmis oldugu, teknolojinin hemsireler icin kolaylik saglayarak is yukinu azalttigl,
hastalara daha kaliteli bakim verildigi ve hasta givenligini arttirdigl belirlenmistir. Hemsirelik 6grenci-
leri ile yapilan calismalarda ise 6grencilerin teknolojiyi kullanma ve bu alandaki egitimlere daha pozitif
yaklastiklari, teknolojik gelismelerden daha cok bilgisayar alaninda yararlandiklari ve simtlasyona dayali
egitim programlarini destekledikleri gorilmektedir.

Sonug: Bu galisma sonucunda teknolojiye iliskin hemsirelerin daha gok teknolojiyi kullanma durumla-
r1 ile bilgi, gorls ve tutumlanni saptamaya yonelik tanimlayici tipte galismalarin yapildig belirlenmistir.
Hemsirelik bakim ve kalitesini arttirmak amaciyla, teknolojik gelismelerin, bakim ve tedavi uygulamala-
rinda kullanimina yonelik daha fazla arastirma yapilmasinin 6nemli olacagi degerlendirimektedir.

Anahtar Kelimeler: Hemsire; hemsirelikte teknoloji; teknoloji ve hemsirelik bakimi.

ABSTRACT

Introduction: In the field of nursing, following and using technological developments has a significant
place regarding the quality of patient care, reducing workload, preventing medical errors and ensuring
patient safety.

Aim: In this study, it is aimed to systematically evaluate the published studies on "Technology and Nursing”
in Turkey between 2014 - 2019.

Methods: TUBITAK Ulakbim DergiPark and Google Academic databases were scanned with the key-
words "Nurse", "Technology in Nursing", "Technology and Nursing Care" and 11.970 studies published
between January 2014 and December 2019 were examined. A total of 22 publications meeting the
inclusion criteria were included in the study. All articles are in Turkish, 21 articles are descriptive and 1
article is in qualitative research design.

Results: When the studies included in the research are examined, it has been determined that studies
are mostly done in the field of surgery and intensive care and technology assists nurses, reduces work-
load, provides enhanced care to patients and increases patient safety. From the studies with nursing
students; students seem to use technology and approach trainings in this field more positive, use tech-
nological developments more in the computer field and support simulation-based training programs.
Conclusion: As a result of this study, it has been found that descriptive studies were carried out to de-
termine that nurses’ use of technology, knowledge, opinions and attitudes. Conducting more research
on the use of technological developments in care and treatment practices will be important in order to
improve the quality of nursing care.

Keywords: Nurse; technology in nursing; technology and nursing care.
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Giris

Bilim ve teknolojik gelismeler, hem kisisel hem de mesleki
yasantimizi bircok yénden etkilemektedir. Bilim ve teknolojideki
bu gelisim, saglik sisteminde yer alan hemsirelerin, hemsirelik
bakim ve tedavi alaninda etkili ve kaliteli bakim vermede,
teknolojiyi  kullanmalarini ve bu alandaki gelisimleri takip
etmelerini zorunlu kilmaktadir (Hintistan ve Cilingir, 2012; Tatli
ve ark, 2018).

Hemsirelik  mesleginde teknolojinin  degisik alanlarindan
yararlanilmaktadir. Hemsireler bakimi planlanma ve uygulamada
bilgisayar temelli bakim streci kullanmakta, saglik sistemindeki
tam birimlerde elektronik tibbi kayit sisteminde bilgisayar ve farkli
yazilim sistemleri kullanilmakta, bilgiye ulasmada ve ekipler arasi
iletisimi saglamadayine bilgisayar ve akillitelefonlar gibi teknolojik
cihazlar hemsireler tarafindan kullanilimaktadir. Hemsirelik
o6grencileri agisindan baktigimizda ise bilgiye ulasmada bilgisayar
ve akilli telefonlar gibi teknolojik cihazlar, egitimde ise bilgisayar,
internet, web tabanli yaziimlar ve simuUlasyon egitim yontemi
kullanilmaktadir (Aydogan Sayar, Guilhan ve Yilmaz, 2016; Eris,
2016; Senyuva, 2017b; Tath ve ark, 2018; Unsal Atan ve ark,
2019).

Hemsirelik mesleginin kendine has bilgi birikimi ve bilisim
teknolojilerinin bakim, tedavi ve uygulama alaninda tatbik
edilmesi sonucu “Hemsirelik Bilisimi” kavrami dogmustur.
Hemsirelik tedavi ve bakim uygulamalarini gelistirmek igin bilisim
sistemlerini kullanmak énemlidir. Bilisim sistemlerinin kullanimi,
verilerin analizi ve hastalarin saglik kayit dokimanlarina kadar
tim alanlarda hemsireye rehber olusturmaktadir (Bilgic ve
Sendir, 2014; Yaman Aktas, Koras ve Karabulut, 2017).

Hemsireler bilisim teknolojilerini kullanarak daha kaliteli bireye
6zglu hemsirelik bakimi verebilirler, danismanlik ve egitim gibi
hemsirelik rollerini daha etkin gerceklestirebilirler. Hemsireler
Uzerinde yaplilan bir calismada tedavi, bakim ve uygulamada
ekip ici ve ekipler arasi iletisimi saglamada teknoloji kullaniminin
iletisim hatalarini azaltarak hasta glvenligini arttirdig ayrica etkili
iletisim saglamanin ekipler arasindaki is birligini destekledigi
belirtimistir (Machon, Knighten ve Sohal, 2020). Hastalarla
en fazla etkilesim halinde olan hemsireler, teknolojik ve bilimsel
gelismeleri takip ederek, etkin ve dogru uygulayarak, tedavideki
hatalar, hastane enfeksiyonlari, basing yaralanmalari, dismeler
gibi pek cok tibbi hatayi en az seviyeye indirebilecek ve hemsirelik
bakim ve kalitesini arttirabilecektir (Bilgic ve Sendir, 2014; Yaman
Aktas ve ark, 2017). Literatiirde teknolojinin saglik kayitlarinda
kullaniminin hasta guvenligini arttirdigl, hemsirelerin  bilisim
teknolojilerini daha siklikla bilgisayari kullanmalarinin islerini
hizlandirp kolaylastirdigini ifade ettikleri belirtilmistir (Aydogan
Sayar ve ark, 2016; Cakirlar ve Mendi, 2016). Amerika Tip
Enstitlst glvenli, etkili, hasta merkezli, hastalara zamaninda
ve kaliteli bakim verilmesinde teknolojinin kritik bir roltindn
oldugunu belirtmis saglik bilgi teknolojilerinin kullanilmasinin
hemsirelikte tibbi hatalari dnleme ve hasta glvenligini saglamayi
destekleyecegini ifade etmistir (Bakken, 2006).

Hemsirelerin  gelisen teknolojinin, alanlarinda  kullanimi ve
etkileri hakkinda bilgi sahibi olmalari énemlidir. Teknoloji ile
ilgili hemsirelik alaninda yapilan ve yapilacak olan calismalar
saglik bakim sisteminin gelisimini saglayacaktir. Bu nedenle

Ulkemizde teknolojinin  hemsirelik mesleginde kullanimina
yonelik yapilan galismalarin incelenmesi, bilgi birikimini artirmak,
gelistirilmesi gereken noktalari belirlemek ve farkindaligi arttirmak
acisindan yarar saglayacaktir. Hemsirelik alaninda teknolojinin
kullanimina yénelik galismalarin yapilmasi, bilisim teknolojilerini
yakindan takip ederek, teknolojiyi meslegimize daha iyi entegre
edebilmemize ve hemsirelik meslegini profesyonel anlamda ileri
seviyelere tasimamiza yardimci olacaktir.

Amag

Bu sistematik derleme ile Ulkemizde 2014-2019 yillar arasinda
“Teknolojive Hemsirelik” konusuna iliskin yayinlanmis calismalari
incelemek amaclanmistir. Bu calisma ile hemsirelik alaninda
yapilmis teknoloji ile ilgili calismalar ortaya koymak, farkindalik
yaratmak ve daha farkli calismalar Uretilmesine katki saglamak
amagclanmistir.

Arastirma Sorulari

1. Teknolojinin  hemsirelik mesleginde kullanimina iliskin
yayinlanmis galismalar nelerdir?
2. Teknolojinin  hemsirelik mesleginde kullanimina iliskin

yayinlanmis galismalarin dzellikleri nelerdir?
Yontem

Arastirmanin Tasarimi

Bu calisma sistematik bir derlemedir.
Arastirmada Kullanilan Veri Tabanlar

Bu arastirma, Tubitak Ulakbim DergiPark Acik Erisim Sistemi
ile Google Akademik veri tabanlar kullanilarak yapilmistir.
Arastirmaci tarafindan konu ile ilgili baslik ve 6zetler incelenmis,
calismalarin yayin yillari, érneklemleri, kullanilan élgim araglari
bagimsiz olarak gbzden gecirilmistir.

Arastirmaya Dahil Etme Kriterleri

Arastirmaya dahil edilme kriteri olarak; teknolojinin hemsirelik
meslegine yansimalar kapsaminda planlanmis olmasi, Turkge
yazilmis olmasi, 2014 Ocak-2019 Aralik tarihleri arasinda
yayinlanmis olmasi, arastirma makalesi olmasi ve tam metnine
ulasilabilmesi belirlenmistir.

Arastirmaya Dahil Etmeme Kriterleri

Ozet, editore mektup, derleme, sistematik derleme, tez calismalari
ve kongre bildirileri kapsam digI birakilmistir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Ocak 2014-Aralik 2019 tarihleri arasinda yayinlanmis, 11.970
calisma incelenmistir. Elektronik arama ile belirlenen veri
tabanlar “Hemsire”, “Hemsirelikte teknoloji”, “Teknoloji ve
hemsirelik bakimi” anahtar kelimeleri ile taranmis, ulasilan
makalelerin basliklar/ézetleri incelemeye alinmistir (n=11.970).
Arastirmanin  amacina uygun olmayan calismalar kapsam
disinda tutulmustur (n=11.064). Arastirmanin amacina uygun
olarak belirlenen calismalardan (n=906) tekrar eden ¢alismalar
cikarimistir (n=323). Belirlenen calismalardan &zet, editdre
mektup, derleme, sistematik derleme, tez calismasi ve bildiriler
kapsam disi birakilmis (n=561) ve arastirmaya alinan calisma
sayisi belilenmistir (n=22) (Sekil 1).
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Verilerin Degerlendirilmesi

Birbirinden bagimsiz Uc¢ arastirmaci tarafindan  sistematik
derlemeye alinan calismalar incelenmistir.  Arastirmacilar
tarafindan  gorGs  birligi  olusturmak amaciyla  bir  veri
Ozetleme formu olusturulmus ve bu forma gore calismalar
degerlendirilmisti. Bu formda calismalarin  yazarlar, il
calismanin tarl, amaci, érneklemi, kullanilan élciim araglari ve
sonuclar basliklar yer almaktadir (Tablo 1).

Bulgular

Arastirma kapsamina alinan 22 calismanin 21i tanimlayici, 1
tanesi ise niteliksel tipte calismadir. Arastirma kapsamina alinan
calismalar incelendiginde asagidaki basliklar belirlenmistir.

Teknolojinin Hemsirelik Mesleginde is Yiikii ve Bakim
Kalitesine Etkisi

Teknolojinin hemsirelerin is yUklne etkisi 9 calismada ele
alinmistir (Bilgic ve Ozdemir Aydin, 2015; Dikmen, Ak ve
Yorgun, 2015; Aydogan ve ark, 2016; Cakir Umar, Ogce, Yavuz
Van Giersbergen, ve Karaveli Cakir, 2016; Cakirlar ve Mendi,
2016; Eris, 2016; Karadagh ve Geng, 2017; Terkes, Celik,
Tasdelen ve Kilig, 2018; Tiryaki, Zengin ve Cinar, 2018). Bilgic
ve Ozdemir Aydin'in (2015) 60 hemsire ile yaptigl calismada
hemsirelerin %81,7’si, bilisim teknolojilerini kullanmanin islerini
hizlandirdigini ve kolaylastirdigini belirtmislerdir. Dikmen ve
arkadaslarinin  (2015) 200 hemsire ile yaptigl calismada
hemsirelere, “Hemsirelik bakim surecine” iliskin egitim verilmis,
kilavuz olusturulmus ve bilgisayar ortamina aktariimistir.
Arastirmacilar hemsireler icin tedavi ve bakim surecinde
bilgisayar temelli bakim streci uygulamanin, zamandan tasarruf
etme, kanit olusturma, ekip arasi iletisimi glclendirme, is
yUkanU azaltma ve bakim kalitesini arttirma agisindan olumlu
sonuglara gozlem yoluyla ulasildigini belitmislerdir. Aydogan
Sayar ve arkadaslarnin (2016) calismasinda ise iki devlet
hastanesinde calisan hemsirelerin (n=146) %870’1 hemsirelik
ile ilgili uygulamalarda bilgisayar kullandiklarini, bilgisayar
kullanan hemsirelerin %72,4’0 de meslekte bilgisayar kullanimin
islerini kolaylastirarak is yUklerini hafiflettigini ifade etmislerdir.
Hemsirelerin bilgisayar kullanabilme durumlarn kota (%8,2),
orta (%43,2), iyi (%390) ve cok iyi (%96) olarak belirlenmistir.
Hemsirelerin %23,3'U bilgisayar ile ilgili egitim aldigini, bilgisayar
egitimi alan hemsirelerin %76,4'( bilgisayar kullanimi, 9%23,6’s!
ise hastane sistemi ile ilgili egitim aldiklarini ifade etmislerdir.
Cakirlar ve Mendi (2016) calismalarinda, teknolojinin hemsirelik
mesleginde kullaniminin artmasinin hemsirelerin is yukinin
hafiflemesi yaninda hastalara daha kaliteli bakim verilmesini
sagladigini  belitmistir.  Calismaya  katilan  hemsirelerin
(n=330) vyarisindan fazlasi (%594), hastane ortamindaki
elektronik kayitlarin hastalara verilen bakim kalitesini olumlu
etkiledigini belirtmislerdir. Eris’in (2016) yaptigl calismada 93
hemsireden 71 tanesi daha dnce bilgisayar egitimi aldiklarini ve
cogunlugu (%87) 1-12 yil aras! bilgisayar kullandigini belirtmistir.
Hemsirelerin teknoloji alaninda hastanede elektronik tibbi kayit
(ETK) kullanim, kalite ve tatmin diizeyinin orta seviyede oldugu
belirtilmistir. ETK kalitesi ile tatmin arasinda anlamli ve yUksek
diizeyde bir iliskinin oldugu tespit edilmistir. (r=0, 587) (p<0,05).
Karadagli ve Genc’in (2017) hemsirelik dgrencilerinin bilgisayar
kullanimina iliskin goruslerini belirlemek icin yaptigl calismada
da 206 &grencinin %874'0Gnln  bilgisayara sahip oldugu,

ogrencilerin %44.,7’sinin bilgisayar kullanim durumlarinin iyi
oldugu belirtilmistir. Bilgisayar kullaniminin hemsirelik bakiminda
kaliteyi iyilestirdigine ¢grencilerin %86,9'u katilmis, %13,1'i bu
ifadeye katilmadiklarini belirtmislerdir.

Terkes ve arkadaslannin (2018) yaptigl calismada calismaya
katilan 90 hemsire yogun bakim biriminde kullanilan teknolojik
cihazlarin  kullanisli  oldugunu  disUndUgund, hemsirelerin
%85,6'sI birimlere gelen yeni teknolojik cihazlarin kullanimi ile
ilgili egitim aldiklarini, %778’ teknolojik cihazlar kullanirken
zorlanmadigini ve %901 is yukiunu azaltigini ifade etmistir.
Tiryaki ve arkadaslarnin (2018) ise 70 pediatri hemsiresinin
bilgisayar kullanimina yénelik tutumlarini inceledikleri calismada
%51,4'nun bilgisayar kullandigini, bunlar arasindan %774'nin
hemsgirelik  uygulamalar igin  kullandiklarini  belirlemistir.
Calismalarin  sonuclart  degerlendirildi§inde  teknolojinin  ve
bilgisayar kullaniminin hemsireler igcin kolaylik saglayarak is
yukanu azalttigl gordlmektedir.

Arastirma kapsamina alinan calismalardan sadece Cakir Umar
ve arkadaslarinin (2016) yapmis oldugu calismada diger
calismalarin aksine hemsirelerin (n=109) teknoloji kullanimi
ile ilgili olumlu tutum icinde olmadiklan (133,39+18.37)
belirlenmistir. “Teknolojiye Karsi Tutum Olgegi” nden en yiiksek
puani zaman kaybina yol actigi (4.31 +0.71) ve arastirma
yapmanin zor oldugu (4.20+ 069) maddelerinden aldiklari
saptanmustir. Kisiler arasi etkilesimi azaltacagi konusunda endise
yasadiklari ve bilgiye ulasmada teknolojinin tek yol olmadigini
dasundUkleri  belirtilmistir.  Teknolojiyi kullanma konusunda
hemsirelerin yasadigl kayginin azaltimasinin ve bu konuda
verilecek egitimlerin 6nemli oldugu vurgulanmistir.

Teknolojinin Hemsirelik Mesleginde Hasta Giivenligine Etkisi

Teknolojinin hemsirelikte hasta glvenligine etkisi 3 calismada
incelenmistir (Cakirlar ve Mendi, 2016; Karadagli ve Genc,
2017; Ulas Karaahmetoglu, Kacan Softa ve Demirarslan, 2017).
Cakirlar ve Mendi'nin (2016) 330 hemsire ile yapmis oldugu
calismada katilimcilarnin yarisindan fazlasi (%57,5) teknolojinin
saglik kayitlarinda kullaniminin hasta guvenligini arttirdigini
ifade etmistir. Karadagli ve Geng (2017) 206 dgrenci ile yaptig
calismada 6grencilerin yarisindan fazlasi (%68,5) bilgisayar
kullanmanin hastanede hasta glvenligini arttirarak ilag hatalarini
onledigini belirtmistir. Ulas Karaahmetoglu ve arkadaslarinin
(2017) 120 hemsire ile yaptigi calismada ise katilimcilarin
%691'i hastanede bilgisayar kullanmanin hasta guvenligine
olumlu etkisi oldugunu ifade etmistir. Teknolojinin saglik
sisteminde, hastanelerde kayit, tedavi, eczane vb. tim birimlerde
kullaniminin hasta gtvenligini arttirdig) goérdlmektedir.

Teknolojinin Hemsirelik Egitimine Etkisi ve Kullanim Alanlar

Teknolojinin hemsirelik egitimine etkisi ve kullanim alanlar 15
calismada ele alinmistir (Karadag ve ark, 2015; Karadagli ve
Geng, 2017; Karaveli Cakir, 2017; Kardas Ozdemir ve Karakaya,
2017; Senyuva, 2017a; Senyuva, 2017b; Ulas Karaahmetoglu ve
ark, 2017; Yaman Aktas ve ark, 2017; Cetinkaya Uslusoy, 2018;
Cicek Korkmaz ve Korkmaz, 2018; Tatli ve ark, 2018; Tiryaki ve
ark, 2018; Ayhan ve ark, 2019; Karahan, Celik, Yildim Tank ve
Gogls, 2019; Unsal Atanve ark, 2019). Karadag ve arkadaslarinin
(2015) 70 &grenci ile yaptigi calismada simiile hasta kullanimi
ile ilgili ogrencilerin gorisleri degerlendirilmistir. Ogrencilerin
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Tablo 1: Degerlendirilen Arastirmalarin Ozellikleri

Kisi/Yil Tiirii Amag Orneklem Olgiim Araci Sonuglar
Aydogan Tanimlayici  Hemsirelik hizmetlerinde bilgisayar n146 * Saglik Bakimi Arastirmaya katilan hemsireler, hemsirelik mesleginde
Sayarve ark,  Arastirma  kullaniminin ve hemsirelerin Hemsire Sisteminde bilgisayar kullanmanin isleri kolaylastirdigini  ifade
2016 hemsirelik bilisimi hakkindaki Bilgisayarlara Karsi etmislerdir. ~ Hemsirelerin  bilgisayar ~ kullanma
dustincelerinin belirlenmesi Tutum Olgegi durumlaninin yas, cinsiyet, mesleki egitim durumu,
calisma streleri ve calistiklan birimlere gore degiskenlik
gosterdigi belirtilmistir.
Ayhan ve ark, Tanimlayici  Cerrahi ve ic Hastaliklan Hemsireligi ~ n:115 *Simulasyon Tasanm Ogrencilerin Cerrahi ve ic Hastaliklan Hemsireligi dersi
2019 Arastrma  dersi kapsaminda ydr(ttlen Hemsirelik Olgegi kapsaminda yurGtalen simllasyon uygulamalarindan
similasyon uygulamalarina iligkin ogrencisi *Ogrenmede Ogrenci ¢ok memnun oldugu ve uygulamanin bu konuya iliskin
Ogrencilerin gorlslerinin ve 6grenme Memnuniyeti o6zglivenlerini arttirdigr belirtilmistir.
sirecine iliskin memnuniyet/6zgiiven *Ozgiven Olcegi
dlzeylerinin incelenmesi
Bilgic ve Tanimlayici  Hemsirelerin bilisim teknolojilerini n:60 *Hemsire Bilgi Formu Hemsirelerin  bilisim  teknolojilerini kullanma
Ozdemir Arastirma  kullanma durumu ve buna iligkin Hemsire *Hemsirelik ve Bilisim konusunda olumlu oldugu ve hasta bakiminda bilisim
Aydin, 2015 gorislerinin belirlenmesi Teknolojileri Anketi teknolojilerinden daha fazla yararlanmak istedikleri
belirlenmistir.
Cakir Umarve  Tanimlayic  Bir Universite hastanesinin cerrahi n:109 *Hemsire Tanttici Bilgi ~ Hemsirelerin - gogunlugun teknolojiye iliskin  olumlu
ark, 2016 Arastirma  birimlerinde galisan hemsirelerin Hemsire Formu tutum icinde olmadiklar saptanmistir. Hemsirelerin
teknolojiye iliskin tutumlarnnin *Teknolojiye Kars! yasadi§l ve yasayacaklan kayginin azaltimasi ile
belirlenmesi Tutum Olgegi teknoloji ve hasta bireylerin  bakimi arasindaki
iliski Uzerinde durularak, saghk bakim ortamlannda
hemsirelerin teknolojiyi daha etkin ve daha verimli bir
sekilde kullanmalarinin saglanabilecegi belirtilmistir.
Cakirlar ve Tanimlayici  Hemsirelerin biligim sistemleri n: 330 *Bilisim Teknolojileri Hemsirelerin blyik gogunlugu teknolojinin hemsirelik
Mendi, 2016 Arastirma  hakkindaki bilgi ve yeterliliklerini Hemsire ve Uygulamalarina uygulamalarinda kullaniimasinin - fayda saglayacag|
olcerek saglik bilisiminin temelini Yonelik Bilgi ve Tutum ~ gorisiinde oldugu ve elektronik saglik kayitlarnin
olusturan elektronik saglik kayitlarina Degerlendirme Formu kullanimiile  verilen saglk bakiminin  kalitesinin
iliskin goruslerinin belirlenmesi *Elektronik Saglik Kaydi  artacagini ifade ettikleri belirtilmistir.
Kullanimi Degerlendirme
Olgegi
Cetinkaya Tanimlayici  Hemsirelik egitiminde similasyon n:88 *Ogrenci tanitim formu ~ Simulasyon egitimi almayan grencilerin kendilerini
Uslusoy, 2018  Arastirma  egitimi alan ve almayan 6grencilerin ~ Hemsirelik *Simulasyon egitimi mesleki anlamda yetersiz hissettikleri, teorik bilgiyi
simUlasyon egitimi ile ilgili Ogrencisi degerlendirme formu klinikte pratik bilgiye ve beceriye donUstirmekte
gorislerinin belirlenmesi zorlandiklan  belirlenmistir. Simalasyon egitimi alan
Ogrencilerin ise simUlasyonun mesleki becerilere katki
sagladigini diistindUkleri belirtilmistir.
Cicek Korkmaz Tanimlayici  Hemsire adaylarinin hemsirelik n:176 *Hemsirelikte Bilgi Ogrenciler bilgisayar kullaniminin hemsirelik verilerinin
ve Korkmaz,  Arastrma  faaliyetlerinde bilgisayar kullanimi Hemsirelik iletisim Teknolojilerinin ~ aragtinimasinda avantaj sagladigini  belirtmislerdir.
2018 farkindaliklarinin ortaya konmasi 6grencisi Kullanimi ve Bilisim farkindaligi arttinlarak hemsirelik faaliyetlerinde
Hemsirelikte Bilisim bilisim  teknolojilerinin -~ kullaniminin -~ artinimasi
Olgegi dnerilmistir.
Dikmen ve Tanimlayici  Hemsirelik uygulamalarinin sistematik  n: 200 *Hemsire Bilgisayar  destekli hemsirelik slreci  sisteminin
ark, 2015 Arastirma  bir yaklasimla sunularak bakim Hemsire Degerlendirme Formu  kullaniimasi, hemsirelik hizmetleri igin bir kanit temeli
kalitesini arttirmak icin teknolojik olusturma, saglik ekibi icerisinde etkin bir iletisimi
temelli hemsirelik strecinin saglama, hemsirelere hasta bakiminda zaman tasarrufu
olusturulmasi ve kullaniimasi saglama ve is yUkinu azaltma gibi olumlu sonuglara
gozlemler dogrultusunda ulasildigr belirtilmistir.
ErigH., 2016 Tanimlayici  Hemsirelerin, hastanede kullandiklan  n:93 *Hemsire Anket Formu ~ Hemsirelerin elektronik tibbi kayit kullanimi, kalitesi
Arastirma  elektronik tibbi kayitlara iligkin Hemsire ve kullanici tatmini boyutlannin orta dizeyde oldugu
goruslerinin, kullanim, kalite belirtilmistir.
ve kullanici tatmini acisindan
degerlendirilmesi
Karadag ve Tanimlayici  Hemsirelik programinda uygulanan n:70 *Anket Formu Ogrenciler simille hasta yéntemlerine iliskin olumlu
ark, Arastirma  simiile hasta kullanimina iliskin Hemsirelik *Ogrencilerin gorUs bildirmisler ve simiile hasta egitim yontemlerinin
2015 o6grenci gortslerinin karsilastinimasi  6grencisi hazirladiklan bakim 6grenmeye, bakimi ve girisimleri planlamaya katki
plani sagladigini ifade etmislerdir.
Karadaglive  Tanimlayici  Hemsirelik bolimu 6grencilerinin n:206 * Anket formu Hemsirelik meslegine baslayacak adaylann, klinikte
Geng, 2017 Arastrma  hemsirelik uygulamalarninda bilgisayar ~ Hemsirelik bilgisayar kullaniminin gerekliligi ile ilgili olumlu gortste
kullanimina iliskin goruslerinin Ogrencisi oldugu, temel bilgisayar kullaniminin disinda, hizla
belirlenmesi gelisen ve degisen saglik bilisimi konusunda meslege
baslamadan énce ve basladiktan sonra bu konuda
ozellesmis  egitimler ile  desteklenmeleri  gerektigi
belirlenmistir.
Karahan ve Tanimlayicr  Yuksek gerceklikli hasta n:130 *Ogrenci tanitim formu~ Ogrencilerin  yiksek gerceklikii hasta  similatri
ark, 2019 Arastirma  simUlatorinde uygulama Hemsirelik *Ogrenci Memnuniyeti  esliginde yapilan egitimden oldukga memnun olduklar
yapan hemsirelik 6grencilerinin Ogrencisi ve Ogrenmede Kendine  ve 6zgivenlerin gelismesinde simiilasyon egitiminin
memnuniyetinin ve 6grenmede Giiven Olgegi etkili oldugu belirlenmistir.
kendine givenlerinin
degerlendirilmesi
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Karaveli Cakir,  Niteliksel ~ Uygulamaya cikan hemsirelik n:15

2017 Arastirma  Ogrencilerinin teknolojik ekipman Hemsirelik
kullanimina yénelik gortislerinin ogrencisi
belirlenmesi

Kardag Tanimlayici  Hemsirelerin bilgisayar ve biligim n107

Ozdemir ve Arastirma  teknolojilerini kullanma durumlannin -~ Hemsire

Karakaya, belirlenmesi

2017

Senyuva, Tanimlayici - Hemsirelik 6grencilerinin internet n1037

2017a Arastirma 6z yeterlikleri ile cevrim ici bilgi Hemsirelik
arama stratejileri arasindaki iliskinin -~ 6grencisi
saptanmasl

Senyuva, Tanimlayici ~ Farkli 6grenme stillerine sahip n152

2017b Arastirma  6grencilerin web tabanli dersin Hemsirelik
tasanmina iliskin gordslerinin ogrencisi
belirlenmesi

Tath ve ark,  Tanimlayici Hemsirelerin ve hemsire adaylarnin n:102

2018 Arastirma  bilgiye erisim igin bilisim teknolojilerini  Hemsire
kullanma durumlarinin belirlenmesi n172

Hemsirelik
ogrencisi

Terkes ve ark,  Tanimlayici  Yogun bakimda calisan hemsirelerin -~ n:90

2018 Arastirma  gelisen teknolojiyi kullanma Hemsire
durumlarinin ve teknolojiye yonelik
tutumlarninin belirlenmesi

Tiryaki ve ark,  Tanimlayict  Pediatri hemsirelerinin saglik n:70

2018 Arastrma  bakiminda bilgisayar kullanimina Hemsire
yonelik tutumlarnin incelenmesi

Yaman Aktas ~ Tanimlayict - Yogun bakim hemsirelerinin n:69

ve ark, 2017 Arastirma  teknolojiye iligkin tutumlarnnin Hemsire
belirlenmesi

Ulas Tanimlayici  Hemsirelerin bilgisayar kullanim n:120

Karahmetoglu  Arastirma  durumlannin degerlendirimesi Hemsire

ve ark, 2017

Unsal Atanve  Tanimlayici - Obstetrik tanilama uygulamalan n:90

ark, 2019 Arastrma  kapsaminda gerceklige yakinlig Hemsirelik
yiksek dogum simdlatord ile yapilan — 6grencisi

egitimin, 6grencilerin obstetrik beceri
uygulamalarina ve memnuniyet
duzeylerine etkisinin incelemesi

*Veri Formu
*Yar yapilandinimig
goriasme formu

*Birey Tanitim Formu
*Hemsirelikte Biligim
Teknolojilerini Kullanma
Durumu Degerlendirme
Formu

* Bilgi Formu
*internet Oz Yeterlik
Olgegi

*Cevrim lci Bilgi Arama
Stratejileri Olgegi
*Bilgi formu

*Kolb Ogrenme Stilleri
Envanteri

* Web Tabanli
Ogretim Ortamlarini
Degerlendirme Olgegi
*Bilisim
Teknolojilerinden
Yararlanma Olcegi

* Kisisel Bilgi Formu
*Teknolojiye Yonelik
Tutum Olgegi

*Saglik Bakiminda
Bilgisayar Kullanimina
Yonelik Tutum Olgegi

*Taniticl Bilgi Form
*Teknolojiye Kars
Tutum Olgegi

*Anket Formu

*Obstetrik Tanlama
Klinik Beceri Rehberi
*Egitim Yontemlerinden
Memnuniyet Anketi
*Mesleksel Beceri
Geribildirim Formu

Teknolojiye hakim olmanin 6grencilere avantaj sagladig
ve is yikinU azalttigr; Teknolojiye hakim olmamanin
ise korku, endise, beceriksizlik ve yetersizlik duygularini
yasattigl belirtilmistir.

Hemsirelerin -~ bilisim  teknolojisiyle  yakindan
ilgilenmelerine karsin mesleki yasamlarinda verimli
sekilde kullanmadiklan tespit edilmistir.

internet 6z yeterliligi yiiksek olan égrencilerin cevrim
ici bilgi arama stratejileri bakimindan daha fazla bilgi
sahibi ve aktif oldugu belirlenmistir.

Ogrencilerin agirlikli olarak 6ziimseyen ve ayristiran
6grenme stiline sahip olduklan ve web tabanli dersin
tasanminin geneline iliskin olumlu gorislere sahip
olduklar belirlenmistir.

Hemsireler ve hemsirelik 6grencilerinin bilgi elde etme
amaclyla en fazla kullandigi bilisim teknolojisi Griindin
akilli telefonlar oldugu ve bilisim teknolojilerinden
yararlanmanin - &grenci  hemsireler arasinda daha

yaygin oldugu belirtilmistir.

Arastirma sonucunda yogun bakim hemsirelerinin
teknoloji  kullanimina  yonelik tutumlarinin - olumlu
oldugu saptanmistir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin - gesitli  bilgisayar
programlarini kullanma yetenegi konusunda kendinden
emin olduklan, toplumsal gelisimde bilgisayarin
yararina inandiklar ve bilgisayar kullanimina istekli bir
bakis acilarinin oldugu belirlenmistir.

Yogun bakim hemsirelerinin teknolojiyi yakindan takip
ettikleri, teknoloji kullanan yogun bakim dnitelerini
destekledikleri ve uygulamalarinda yeni teknolojileri
kullandiklan belirlenmistir.

Hemsirelerin bilgisayar kullanim oranlan ve bilgisayar
kullanma deneyimleri yiksek bulunmustur.

Gergeklige yakinligr  yiksek dogum  simUlatori
kullaniminda ~ &grencilerin  laboratuvar  becerileri
daha yeterli ve laboratuvar calismalarina yonelik geri
bildirimleri daha olumlu bulunmustur.

tamami bu egitimin kendilerine fayda sagladigl goristndedir.
Arastirmada &grencilerin egitim ydnteminin 6grenmeye, bakim
ve girisimleri planlamaya katkisi agisindan algilama ortalamalari
simUle hasta grubunda %89,7, kontrol grubunda ise %80,57dir.
Avradaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,05).

Karadagl ve Genc'in (2017) 206 dgrenci ile yaptigl calismada
Ogrencilerin %91,7’si, teknolojinin en buydk yansimalarindan
biri olan bilgisayarlarin hastanede hasta egitimleri ve hizmet
ici egitimler icin kullaniimasinin  buytk fayda sagladig
goristindedir. Karaveli Cakir (2017) yapmis oldugu niteliksel
calismada 15 6grenci ile gorismustir. Ogrenciler hastanede
en cok kullandiklar teknolojik cihaz olarak elektrokardiyografi
(EKG), monitér, aspirator, perflizyon cihazi, pulse oksimetre ve
defibrilatori belirtmistir. Ogrenciler klinik stajlarinda hastanede
kullanilan teknolojik cihazlari kullanirken yabanci dilde ve
karmaslk olmasindan dolayi korku ve stres yasadiklarini ve bu
cihazlar kullanmakta glclUk gektiklerini ifade etmislerdir.

Cicek Korkmaz ve Korkmaz (2018) 176 hemsirelik 6grencisi ile
yaptigl calismada ise, dgrencilerin %63'UnUn bilgisayara sahip

oldugunu ve %78’inin iyi ve cok iyi dizeyde bilgisayar kullandigini
belirtmislerdir. Bilgisayari olan &grencilerin bilgisayarda veri
islemenin zaman kullanimini azalttigini ifade ettikleri ve bu yonde
daha pozitif cevap verdikleri gorilmUs ve aralarinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark oldugu belirtilmistir (p<005). Ulas
Karaahmetoglu ve arkadaslarinin (2017) calismasina katilan
120 hemsirenin cogunlugunun (%78,3) bilgisayar kullaniminin
hemsirelikte kagit islerini blyUk olglide azalttigini ve yarisindan
fazlasinin (%58,3) hemsirelikte bilgisayar kullanmanin is ykinu
kolaylastirdigini ifade ettigi belirtilmistir.

Senyuva (2017a) calismasinda, 1037 hemsirelik &grencisinden
1033  6grencinin  internet  kullandigini,  internet  kullanan
ogrenciler arasinda 756 6grencinin (%72,9) ders kayitlari
ve not takibi igin; 841 dgrencinin (%811) ise egitim ile ilgili
bilgileri arastirmak icin kullandigini belirlemistir. Ogrencilerin
internet 6z yeterlik (8171+1846) ve cevrim ici bilgi arama
stratejileri (108,86+20,01) toplam puan ortalamasinin yiiksek
seviyede oldugu belirlenmistir. Senyuva’nin (2017b) bir baska
calismasinda 6grencilere “Web Tabanli Egitim Sistemi” adi
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altinda hasta egitimi dersi verilmistir. 152 &grencinin tamami
internet kullanmaktadir. Ogrenciler web tabanli dersi tasarim
sayfa duzeni, rengi, tipografisi, gorselleri, hareketli gortntuleri,
gezinim ve yodnlendirmesi, icerik ve islevselli§i acilarindan
degerlendirmis ve pozitif gorus bildirmislerdir.

Cetinkaya Uslusoy (2018) calismasinda iki grup olusturmus ve
bir gruba simulasyon egitimi vermistir. Katilan 88 6grencinin
%8640 Universitenin  simUlasyon sahip
olmamasinin  mesleki becerileri agisindan olumsuz etki
ettigini, %63,6's! kullanmakta olduklar laboratuvarin maket ve
materyal acisindan yeterli olmadigini, %93,2’si Universitesinde
simUlasyon laboratuvari bulunan 6grenciler ile aralarinda klinik
acidan uygulamalarda farklilik bulunacagini ifade ettiklerini
belirtmistir. Unsal Atan ve arkadaslaninin (2019) calismasina
90 6grenci katilmistir. Girisim ve kontrol grubu olmak Uzere 2
farkll grup olusturulmustur. Kontrol grubuna basit dizeydeki
laboratuvarda egitim verilirken girisim grubuna simulasyon
destekli laboratuvarda egitim verilmistir. Calisma sonucunda
girisim grubundaki 6grencilerin - %87, kontrol grubundaki
Ogrencilerin  ise  %58’i  laboratuvar uygulamasinin  yeterli
oldugunu belirtmislerdir. Ayhan ve arkadaslarinin (2019) cerrahi
hemsireligi alaninda ikinci sinif hemsirelik dgrencileri (n=115)
ile yaptiklari calismada, ¢grencilerin egitimlerinde similasyon
yontemiyle teknolojiyi kullandiklari, bunun égrencilerin 6zglven
ve memnuniyetini arttirdigl ve ayrica ilk olarak hasta ile temas
etmeden simulasyon ile egitim gérmelerinin hasta glvenligini
acisindan olumlu katki sagladigl belirtilmistir. “SimUlasyon
Tasanm Olcegi” ile “Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti Olcegi”
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmustur
(p<0001). Karahan ve arkadaslarnin (2019) ikinci sinif
hemsirelik dgrencileri (n=130) ile yaptig calismada simiilasyon
egitimininhemsirelikdgrencilerininmemnuniyetinive 6grenmede
kendine glvenlerini arttirdigl belirlenmistir. SimUlasyon egitimi
sonrasinda &grencilerin “Ogrenci Memnuniyeti ve Ogrenmede
Kendine Giiven Olcegi”nden aldiklari puan ortalamalari, kendine
glven alt boyutunda 29,60+4,98 ve memnuniyet alt boyutunda
20,72+400 olarak belirtiimisti.  Hemsgirelik  egitiminde
simulasyon uygulamasi, klinik ortamlari gercekgi yansitmasindan
dolayr 6grencilerin stres seviyelerinde azalma, 6grenmelerini
kolaylastirma ve d6zglvenlerinde artma saglamaktadir.

laboratuvarina

Tatl ve arkadaslarinin (2018) 172 hemisirelik d6grencisi ve 102
hemsire ile yaptigl calismada katilimcilar hemsirelik meslegi ile
iliskili bilgiye ulasmada kullandiklari teknolojik cihazlari belirtirken
9%86,9'u akilli telefon, %71,9'u bilgisayar ve %53,3'U televizyon
olarak belirtmistir. Hemsirelerin meslekte teknolojik cihazlari
kullanma orani hemsirelik &grencilerinden yUksek bulunmus,
bilgisayar kullanimi acgisindan aralarinda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik saptanirken (p=0016) diger teknolojik
cihazlarda aralarinda anlamli  bir farklilk  bulunmamistir
(p>005). Tiryaki ve arkadaslarinin (2018) calismasina ise
70 pediatri hemsiresi katilmistir. 36 hemsire her gin duzenli
bilgisayar kullandigini, 32 hemsire gerektiginde kullandigini ve
2 hemsire hic kullanmadigini belirtmistir. Calismaya katilan
pediatri hemsirelerinin saglik bakiminda teknolojik cihazlardan
bilgisayar kullanimina istekli olduklan belirlenmistir (16,7+763).

Kardas Ozdemir ve Karakaya (2017) 107 hemsire ile yaptig)
calismada teknolojik cihazlardan olan bilgisayar hemsirelerin
cogunlugunun (%82,2) kan Urinleri sonuclar, %72’ sinin

eczane islemleri, 9%71inin malzeme takibi, %57,9'unun bakim
plani hazirlama, yarisina yakinin (%45,8) hemsirelik kayitlari ve
daha az olarak egitim (9%33,6), arastirma (%308 ) ve saglik
ekibi ile iletisim (%21,5) acisindan kullandiklari tespit edilmistir.
Yaman Aktas ve arkadaslarinin (2017) calismasinda yogun
bakim hemsirelerinin (n=69) %81,2’si yogun bakim tnitesinde
teknolojik cihazlardan yararlandigini, %58’i ise yogun bakim
Unitesindeki teknolojik cihazlar yetersiz bulduklarini ifade
etmislerdir. En fazla kullanilan cihazin %100 orani ile inflizyon
pompas! oldugu belirlenmistir. Bilgisayar kullanimi %98,6
oraninda belirlenmistir. Ozellikle yogun bakimlarda hastanin
kabulU, transferi ve taburcu edilmesine kadar her tirlU uygulama,
bilgisayar Uzerinde gerceklestigi belirtiimektedir.

Calismalarin sonuglari degerlendirildiginde teknoloji alaninda
hastanede yapilan calismalarin daha c¢ok cerrahi ve yogun
bakim alaninda ve bilgisayar kullanimi Gzerinde yapiimis oldugu
gortlmektedir. Teknolojinin simUlasyon egitimi ile 6grencilere
daha gercekei ve kaliteli egitim saglayarak teorik bilgileri pratige
donustirmelerinde kolaylik sagladigl, teknolojiye hakim olan
Ogrencilerin 6zglveninin yuksek oldugu ve kendilerini mesleki
acidan daha vyeterli hissettikleri gordlmektedir. Hemsirelik
ogrencilerinin teknolojiyi  kullanma konusunda ve teknoloji
alanindaki verilecek egitimlere daha pozitif yaklastiklar,
Ogrencilerin - teknolojiye  merakli  yaklasim icinde olduklari,
simUlasyon egitimini destekledikleri ve hemsirelik mesleginin
ilerlemesinde  simUlasyon egitiminin  pozitif etki ettigini
dasundUkleri goralmektedir.

Tartisma

Teknolojik  gelismeler, hemsirelik  uygulamalarinin - gelisimi
acisindan oldukca onemlidir. istendik dlzeyde basariya
ulasabilmek igin teknolojik gelismeler kadar hemsirelerin
bu gelismeleri kullanabilecek bilgi, tutum ve beceriye sahip
olmasi da énemli ve gereklidir. Teknolojideki hizli gelisim ayni
zamanda hemsirelik egitim ve 6gretim slrecinin, teknolojik ve
bilimsel gelismelerin takibi, dogru ve etkin kullanimi konusunda
farkindalig1yUksek bireyleri yetistirmeye yonelik yapilandiriimasini
zorunlu kilmaktadir (Kisa ve Kaya, 2006).

Arastirma  kapsamina alinan  calismalar,  “Teknolojinin
hemsirelik mesleginde is yuki ve bakim kalitesine etkisi”,
“Hasta glvenligine etkisi” ve “Hemsirelik egitimine etkisi ve
kullanim alanlar” basliklar altinda incelenmistir. Teknolojinin
kullaniminin is yakina azalttigl, bakimin kalitesini ve hasta
glvenligini  arttirdigl, teknoloji alaninda yapilan calismalarin
daha cok cerrahi ve yogun bakim alaninda ve bilgisayar kullanimi
Uzerinde yapilmis oldugu belirlenmistir. Hemsirelik egitiminde ise
bilgisayar, internet, web tabanli yazilimlar ve simulasyon egitim
yontemi Uzerinde duruldugu belirlenmistir. Bilgisayar disinda
EKG cihazlarinin, inflzyon pompalarinin, barkod okuyucularin
kullanildigi gortlmektedir. Teknolojinin elektronik saglik kaydi
alanindaki kullaniminin, hem hasta glvenligini arttirmakta hem
de ekipler arasi iletisim birligini sagladigl, hastalarin takibini
kolaylastirdigi ve is yikint de hafiflettigi belirtimistir (Cakirlar ve
Mendi, 2016; Eris, 2016; Ulas ve ark, 2017).

Teknolojinin hemsirelik mesleginde kullanimina iliskin literattr
incelendiginde, hemsirelerin bilisim teknolojisini, bakim plani
hazirlama, hasta ve hasta yakinlarinin egitim ve danismanhgi
ve vaka yonetimi gibi farkli alanlarda kullandiklar belirtilmistir
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Sekil 1: Arastirmanin akis semasi

(Isik ve Akbolat, 2010). Teknolojiyi hemsirelik meslegine entegre
ederek hem hastalara verilen bakimin kalitesinin artmasi hem
de is yUkdnUn azalarak mesleki doyumun artmasi saglanabilir.
Cakirlar ve Mendi'nin yaptigi calismada, hemsirelerin cogunlugu,
teknoloji kullaniminin hemsirelik tedavi ve bakim surecinde
yararll olacagini ve elektronik saglik kayitlarinin kullanimiyla
verilen saglik bakiminin kalitesinin artacagini ifade etmislerdir
(Cakirlar ve Mendi, 2016). Bir baska calismada, hemsirelerin
bilisim teknolojilerini kullanma konusunda olumlu oldugu ve
hasta bakiminda bilisim teknolojilerinden daha fazla yararlanmak
istedikleri belirtimistir (Bilgic ve Ozdemir Aydin, 2015; Pazar,
Tastan ve lyigiin, 2015). Yapilan bir diger calismada ise
hemsirelik mesleginde bilgisayar kullaniminin gerekli oldugu ve
meslekte sistematik bilgisayar temelli egitimlerin olmasi gerektigi
savunulmustur (Kim ve Cho, 2018). Teknolojinin kullaniminin
hasta bakim kalitesi, maliyet, zaman tasarrufu, hemsireler arasi
iletisim ve hemsirelik uygulamalarini olumlu yonde etkiledigi de
belirtimistir (Rouleau ve ark, 2017).

Arastirma kapsamina  alinan  makalelerde, hemsirelik
Ogrencilerinin teknolojiye merakli ve simUlasyon egitimlerine
daha cok ilgi duyduklar gérilmektedir. Ogrenciler, simiile hasta
ile ilgili pozitif gorls bildirerek, simulasyona dayali egitimin
O8renmeye, hasta bakimini ve girisimlerini planlamaya ve
uygulamaya yararl olacagini belirtmislerdir (Karadag, Caliskan
ve lseri, 2015). incelenen 22 calismadan sadece birinde,
hemsirelerin teknolojiye ydnelik tutumlarini saptamak amaciyla
yapilan calismada, hemsirelerin genel olarak teknolojiye iliskin
olumsuz tutum icinde olduklari belirtiimistir. Teknolojinin

kullanimina iliskin hemsirelerin kaygisinin azaltiimasi, teknolojik
gelismelerin  hastanin tedavi ve bakimi Uzerindeki etkileri
vurgulanarak hemsirelerin teknolojiyi daha amaca yonelik ve
daha faydali bir sekilde kullanmalarinin saglanabilecegi ifade
edilmistir (Cakir Umar ve ark, 2016).

Arastirmanin Sinirhiliklar

Bu sistematik derlemenin sinirliligl 6zet metinlerin ¢alismaya
alinmamasi nedeni ile deneysel ya da yari deneysel makalelere
ulasmayi engellemis olma olasihigl ve ydntem boliuminde
belirtilen veri tabanlari ile sinirl olmasidir.

Sonug

Bu galisma sonucunda hemsirelerin teknolojinin meslegimize
entegre edilmesini bir cok alanda pozitif ydonde destekledikleri,
hemsirelik 6grencilerinin egitimlerinde simulasyon ydntemi gibi
teknolojik gelismelerin kullaniminin 6zglven ve memnuniyetlerini
arttirdigl saptanmistir.

Hemsirelerin  teknolojiyi meslege entegre edebilmeleri igin
teknolojiyi  kullanma konusunda tesvik edilmeleri ve bu
konuda ihtiya¢ duyulan alanlar belirlenerek hizmet ici egitimler
dUzenlenmesinin yararli olacagl dusunulmektedir. Hemsirelik
bakim ve kalitesini arttirmak amaciyla teknolojik gelismeler ve
bu gelismelerin bakim ve tedavi uygulamalarinda kullanimina
yonelik hemsirelik alaninda daha ¢ok galisma yapilmasinin,
calisma yapilirken tanimlayici galismalarin yani sira yari deneysel,
deneysel gibi diger calisma yontemlerine de yer verilmesinin
&nemli ve faydali olacagi degerlendiriimektedir.
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oz

HIV/AIDS hastaligi; yasam kalitesini olumsuz etkileyen ve epidemik ézellik gésteren kiiresel bir halk
saglik sorunudur. Progresif (ilerleyici) ve kronik seyirli olan HIV/AIDS hastaligi fiziksel, psikosos-
yal ve ekonomik agidan bireyin ve ailesinin yasamini olumsuz etkilemektedir. Ozellikle hastalarin
yasadigl damgalanma ve ayrimcilik korkusu psikolojik ve sosyal uyum sorunlarina neden olabil-
mektedir. Yapilan calismalarda, bu sorunlarin azaltiimasinda hastalarin ¢z yonetim becerilerinin
gelistiriimesine yonelik destek programlarinin yararli oldugu gosterilmistir. HIV/AIDS hastalarinda,
tedavi ve bakim yonetiminin basarisi, bireyin 6z yonetim ve 6z bakiminin yeterli olmasi ile mim-
kiin olabilmektedir. HIV/AIDS'li bireylerde 6z yénetimi gerektiren baslica sorunlar arasinda; diyet ve
egzersize yonelik bilgi eksikligi, hastalik ve tedaviye uyumsuzluk, damgalanma, anksiyete ve dep-
resyon sorunlari yasama, 6zglvende azalma, sosyal iliskilerde degisim ve yasam kalitesinde diisme
yer almaktadir. Kronik hastaliklarda, 6z yonetim bakimin énemli bir bilesenidir. Bu nedenle saglik
profesyonellerinden ¢zellikle hemsireler tarafindan HIV/AIDS'li bireylere 6z yonetim desteginin
saglanmasi cok énemlidir. Bu derlemede; HIV/AIDS hastaliginin epidemiyolojisi, bulasma yollar,
klinik belirtileri ve tani ve tedavisi ile ilgili bilgilere ve ilgili arastirmalar 1siginda hastalarin hastaliga
psikososyal uyumlarini etkileyen faktorlere ve uyumu artirmada 6z yonetim destegi ve hemsirenin
rollerine yer verilmistir.

Anahtar Kelimeler: AIDS; HIV; 6z yonetim; uyum.

ABSTRACT

HIV / AIDS disease is a global public health problem that negatively affects the quality of life and
shows an epidemic character. HIV / AIDS disease, which is a progressive and chronic disease,
negatively affects the life of an individual and his family in terms of physical, psychosocial and
economic aspects. Especially the stigma experienced by the patients and the fear of discrimina-
tion can cause psychological and social adjustment problems in individuals. Previous studies have
shown that the support programs for improving patients' self-management skills are beneficial in
reducing these problems. The success of treatment and care management in HIV/AIDS patients
is possible with the self-management and self-care of the individual. Lack of information about
diet and exercise, disease and medicine nonadherence, experiencing stigma, anxiety and depres-
sion problems, decreased self-confidence, changes in social relationships and decreased quality
of life are among the main problems that require self-management in individuals with HIV/AIDS.
Self-management is an important component of care in chronic diseases. For this reason, it is very
important to provide self-management support to individuals with HIV/AIDS, especially by nurses
from health professionals. In this review; information about epidemiology, transmission ways, clin-
ical symptoms and diagnosis and treatment of HIV / AIDS, and in the light of relevant researches,
factors affecting the psychosocial adjustment of patients to the disease and the self-management
supports and nurses' roles in increasing psychosocial adjustment to disease have been included.

Keywords: Adherence; AIDS; HIV; self-management.
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Giris

Edinilmis Immun Yetmezlik Sendromu -Acquired Immune De-
ficiency Syndrome (AIDS), HIV virtstnin (insan immain Yet-
mezlik Virist-Human Immunodeficiency Virus) neden oldu-
gu kronik ve potansiyel olarak hayati tehdit eden bir hastaliktir
(Akgul, Caliskan ve Oner, 2018; Kurt ve Yilmaz, 2012). AIDS,
HIV enfeksiyonunun en ileri asamalari icin gecerli olan bir terim
olmakla beraber 20’den fazla firsatci enfeksiyon veya HIV ile
iliskili kanserlerden herhangi birinin ortaya ¢ikmast ile tanimla-
nir (Kurt ve Yilmaz, 2012).

AIDS hastaligl ik defa 1981 yilinda Amerika Birlesik Devletle-
ri'nde cinsel yonelimi homoseksuel erkeklerde ve Haiti'den ge-
len gocmenlerde ender rastlanan Pnémocystitis carinii jiroveci
pnémonisi (PCP) ve Kaposi sarkomu (KS) vakalarinin tespit
edilmesi ile tanimlanmistir (Timer, 2015). Edinilmis immun
Yetmezlik Sendromu, viicudun savunma glcini zayiflatan/
yikan, dinyanin genelini etkileyen ve epidemik 6zellik gosteren
bir hastaliktir (Diizgtin, 2014; Eng, 2014)

Etiyoloji ve Epidemiyoloji

HIV retroviridae grubundan olan zarfli bir RNA virtstdur. HIV-1
ve HIV-2 olmak Uzere iki tipi olan virlistin dinyada yaygin olarak
hastaliga neden olan tipi HIV-I'dir (Diizgiin, 2014; Enc, 2014).
HIV'in kesin kokenleri bilinmemekle birlikte HIV-1, orta Afrika
sempanzelerinden izole edilen Simian Bagisiklik Eksikligi Virt-
stndn (SIV) soyundan gelmektedir. HIV-2 SIV ile yakindan ilis-
kili olup, sempanzeler ve isli mangabey maymunlarindan izole
edilmistir (Ozkaya, 2006; Maartens, Celum ve Lewin, 2014) .

Bu virtslerin bir sekilde insan popuUlasyonlarina gegmesi mim-
kiindUr. Bunun nasil gerceklestigine iliskin teoriler arasinda,
1950’lerin sonlarinda kontamine oral gocuk felci asilarinin
kullaniimasi ve kan nakli ile sitma deneyleri yer almaktadir. Bu-
nunla birlikte, daha yeni calismalarda, insanlara yoénelik bu ge-
cis zamaninin cok daha erken oldugu (1930’lara daha yakin),
viristin daha sonra mutasyona ugradigi ve ginumuzde HIV'e
yol actigi ileri strilmektedir (Ozkaya, 2006; Maartens ve ark,
2014)

Birlesmis Milletler HIV/AIDS Ortak Programi (UNAIDS) 2019
yili raporunda; diinyada 74,9 milyon kisinin HIV ile enfekte oldu-
gu, 32 milyon kisinin ise AIDS ile iliskili hastaliklara bagl 6ldGgu
bildirilmektedir. HIV ile enfekte tim vakalarin 9%67’si; Sahra Alti
Afrika, GUney ve Glneydogu Asya'da gorilmektedir (T.C. Saglik
Bakanligl, 2013; UNAIDS, 2019). Diinya Saglik Orgiitii 2018 yili
sonu raporuna gore dinya genelinde 37,9 milyon HIV'li bireyler
oldugu, saglik hizmetlerindeki eksiklikler nedeniyle HIV ile iliskili
6lumlerin 770000 ve 1,7 milyon kisinin ise yeni enfekte grupta
oldugu belirtilmektedir (WHO, 2019). Turkiye’ de Saglik Bakan-
g1 verilerine gore 1985 yilindan 30 Haziran 2019 tarihine ka-
dar HIV enfeksiyonu oldugu bildirilen 20202 kisi ve 1786 AIDS
vakasi bulunmaktadir. Ayrica vakalarin; %79,98’inin erkek, %20
02’sinin kadin, %15,57'inin yabanci uyruklu oldugu ve en fazla

25-29 ve 30-34 yas grubunda goruldugi bildirilmektedir (T.C.
Saglik Bakanligl, 2013; UNAIDS, 2019).

Bulasma Yollari

HIV’in baslica bulasma yolunu; semen (meni), servikal, vaji-
nal sekresyonlar, anne siit( ve kan olusturmaktadir (Ozkaya,
2006; Maartens ve ark, 2014). HIV, her tirl(i cinsel temasla
(vajinal, oral, anal) bulasabilmektedir. Bulas icin HIV enfekte
kisi ile yapilan tek bir cinsel temas bile yeterli olup, cinsel temas
sayisi arttikga bulas olasiligl artis gdstermektedir. Epideminin
baslarinda en fazla rastlanan bulas yolunun homoseksUel cin-
sel temas oldugu bildirilirken, bugin HIV'in %55-60 oraninda
heterosekstiel cinsel temas ile de bulastigl bilinmektedir (Kurt
ve Yilmaz, 2012; Eng, 2014; Karadakovan ve Aslan, 2014; T.C.
Saglik Bakanlig), 2018).

Turkiye'de 1985 ve 2017 yillan arasinda bildirilen HIV/AIDS'li
vakalarda, cinsel yolun en yaygin bulasma sekli (9%49,3) oldu-
gu bildirimistir (T.C. Saglik Bakanhgi, 2019; UNAIDS, 2019).
HIV izlemiyapan 33 merkezde, 2011-2015 yillari arasinda belir-
lenen 2530 olguda heteroseksteller arasinda seks yoluyla bu-
lasma %53,9 ve erkekler arasinda seks yoluyla bulasma %275
olarak bulunmustur. Bu yillara ait Saglik Bakanligr verilerinde ise
bu oranlar sirasiyla %42 ve %114 olarak bildirilmistir (Ozdemir,
Tosun, Ozdemir ve Korkmaz, 2020).

HIV enfeksiyonunun en énemli bulasma yollarindan biri de kan
ve kan Grdnleridir. Ulkemizde 1987 yilindan beri tiim kan ve kan
UrUnleri antikor testi yapildiktan sonra hastaya verildigi icin bu
yol ile olan bulasma azaltimistir (T.C. Saglik Bakanhgi, 2018).
HIV'in bulasma yollarindan bir digeri de madde bagimlilarinda
ortak enjektérlerin kullanimidir (T.C. Saglik Bakanhgi, 2019).
Ayrica gebelik slresince plasenta yoluyla, dogum sirasinda ve
gebelik sonrasi dénemde emzirme ile anneden bebege gece-
bilmektedir (vertikal gecis). Saglik calisanlarina bulasmasi ise
igne, enjektdr batmasi ile olmaktadir. HIV'In igne batmasi ile
bulasmasinin ortalama riskinin %0,2-0,5 arasinda oldugu be-
lirtilmektedir (Kurt ve Yilmaz, 2012; Enc, 2014; Karadakovan ve
Aslan, 2014).

HIV bulasma yonunden yUksek riskli gruplar; riskli cinsel dav-
ranis dykusi olanlar, sik kan ve kan Oriinleri kullananlar (he-
mofili hastalar, koagllasyon bozuklugu olanlar, hemodiyaliz
hastalar vb.), enfekte annelerin cocuklar, madde bagmlilari,
mahk{mlar, gocmenler, seks iscileri, transseksUeller, evsizler ve
saglik calisanlaridir. Bu nedenle bu gruplarin HIV/AIDS Kontrol
Programi kapsaminda planlanacak faaliyetlerde mutlaka goz
éninde bulundurulmasi gerekmektedir (Yildinm, 2006; T.C.
Saglik Bakanligi 2019).

Fizyopatolojisi

HIV enfeksiyonunda temel patoloji CD4+ lenfositlerde olmakla
birlikte, HIV ile enfekte olan monositler, makrofajlar ve dendritik
hicreleri de virGsin lenfoid dokulara ve santral sinir sistemine
tasinmasini kolaylastirilabilmektedir (Dizgiin, 2014; Karada-
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kovan ve Aslan, 2014). Ayrica HIV, CD8+ T ve B lenfositlerle,
dogal katil hiicrelerin fonksiyonlarinda (NK) bozulmaya neden
olabilmektedir (Diizgiin, 2014; Karadakovan ve Aslan, 2014).
HIV ile enfekte hicreleri olan CD4+ lenfositleri virisin ¢ogalip
lenf sistemine yayllmasina neden olur. Zamanla virUs, lenf sis-
teminde ciddi hasarlara yol agarak, viral partikillerin lenf nodla-
rindan kana yayilip, santral sinir sistemine tasinmasina neden
olmaktadir (Naif, 2013).

Belirti ve Bulgular

HIV/AIDS; akut faz, asemptomatik fazve AIDS’in gelistigi semp-
tomatik faz olmak Uzere Gg dénemde gorulur. Enfeksiyonun ilk
asamasi olan akut fazda, virlsle karsilasmadan 3-6 hafta sonra
lenf nodlarindaki lenfositlerde hizli bir virlis cogalmasi olurken,
CD4+ hucre sayisinda disme gortlmektedir (Karadakovan
ve Aslan, 2014). Bu fazda, yorgunluk, ates, farenjit, bas agrisi,
diyare, artralji, makUlopapuler dokintuler ve lenfadenopati ile
birlikte az sayida hastada menenijit gorilebilmektedir (Dizgln,
2014; Karadakovan ve Aslan, 2014). Genellikle bir-birkac hafta
slren bu fazi, klinik olarak belirtilerin gortlmedigi, tedavi edil-
meyen hastalarda 10 yila kadar sUrebilen asemptomatik faz iz-
lemektedir. Bu donemde, hastada hafif derecede halsizlik, gece
terlemesi, kilo kaybi, bas agrisi gorulebilmekte ve aktif virls rep-
likasyonu devam ederek enfeksiyonu ilerletmektedir. HIV, RNA
dUzeyi ne kadar yUksekse hastalik semptomatik faza o kadar
hizli gecmektedir (Dizgiin, 2014). Normale yakin olan CD4+
hucre sayisi, hastalik ilerledikge azalarak, gesitli enfeksiyonlara
ve semptomatik hastalik déneminin baslamasina neden ol-
maktadir. Ayrica hastalarda kardiyomiyopati, lenfoma ve kaposi
sarkomu gibi malign timaorler, nérolojik tutuluma bagli olarak
demans ve Wasting Sendromu sik gorilmektedir (Dizgin,
2014; Karadakovan ve Aslan, 2014).

Tani ve Tedavi

HIV/AIDS tanisi HIV testi ile konulur. Bu testte HIV'ye karsi
olusturulan antikorlar veya direkt virtstin varligi arastirilir. HIV/
AIDS tanisi igin yapilan ilk test ELISAdir. ELISA testinin pozitif
¢tkmasl durumunda tekrar test yapilir ve dogrulama testi olarak
Western Blot testi yapilir. Dogrulama testinin pozitif gikmasi ile
kisiye HIV/AIDS tanisi konulur (Karadakovan ve Aslan, 2014).
Bu testlerde tUm sonuclarda pozitiflik yoksa virlst saptamaya
yonelik PCR (Polymerase Chain Reaction-Polimeraz Zincir Re-
aksiyonu) ve virls kiltiriine basvurulmaktadir. Tedaviye basla-
madan 6nce ve hastaligin ilerleyisini belirlemede kanda CD4+
sayimi ve viris miktarini belirleyen viral yik adi verilen (HIV
RNA kopya sayisi) testler yapilir (T.C. Saglik Bakanlig), 2013).

HIV/AIDS Hastalarinda Hastaliga Uyum Siireci

HIV/AIDS'li bireylerde hastalik kisinin gelecek planlarina, gin-
[0k yasaminin akisina ne kadar engel oluyorsa o kadar agir so-
runlara neden olmaktadir. Hastaliga bagl gelisen bu sorunlar
hastaliga uyum cabalarindan, klinik dizeyde ruhsal bozukluk-
lara kadar degisebilmektedir. Hastanin slrece uyumu psiko-

sosyal uyum (psikolojik / sosyal uyum) ve ART’ye uyumunu
icermektedir (Ozdemir ve Tasgl, 2012).

Psikolojik Uyum

Psikolojik uyum; hastanin yasaminda elde ettigi kayiplar, ka-
zanglar, mucadelelerle iliskili biyolojik ve psikolojik boyutlari
olan bir sUrectir. Bu sUreg teshis ve tedavi igin hastaneye yat-
ma, hastaligin prognozunun kéttlesmesi, tedavilerin yetersizligi
ve 6z bakim kaybi gibi durumlara bagli olarak degisebilen dina-
mik bir stirectir (Ozdemir ve Tasci, 2012)

HIV pozitif ¢ikmasi bireylerde psikolojik ve sosyal travmaya
neden olarak bireylerin hastaliga psikolojik uyumunu glgles-
tirmektedir. Hastaligin niteligi, anlami, ¢agrisimlari, bulasici
ve 6lumcul olmasi garesizlik, inkar ve terk edilme tepkisine yol
acabilmektedir. (Ozdemir ve Tascl, 2012, Saadat, Behboodi ve
Saadat, 2015).

Bu bireyler; hastaligin neden baslarina geldigi gibi 6tke dusin-
celeri, sosyal ortamlarda damgalanma ve 6lUm korkusu ve aile
Uyelerine ve galisma ortamlarindaki bireylere durumunu nasil
anlatacagl, statl veya islerini kaybetme gibi konularda endi-
seler yasayabilmektedirler (Akpama, 2013: Basha, Derseh,
Haile ve Tafere, 2019). Ayrica bu hastalarin cogu damgalanma
korkusuyla durumlarini agiklamak istememektedirler ve HIV'in
yayllmasini engelleyecek davranislar sergileme konusunda is-
teksiz hissedebilmektedirler. Bazi hastalarin ise damgalanma
korkusuyla tedavi igin yakin hastanelere gitmeye cesaret ede-
medigi ve saglik personelinden danismanlik almaya bile gitme-
digi belirtilmektedir (Akpama, 2013). Bu hastalarda; gelecege
yonelik planlarda, hedeflerde ve rollerde, arkadaslik iliskilerinde,
gunluk rutinlerde, sagligin strdurlimesinde, aktivitelerde ve fi-
ziksel gorinUste degisimin yani sira, mali kaynaklarda ve mutlu
edici davranislarda kayiplar gibi kisisel degisim olaylari da gorul-
mektedir (Ozdemir ve Tasci, 2012). Ozellikle hastalarda mental
sorunlar, benlik saygisinin azalmasi, kirilganhgin artmasi, sosyal
izolasyon, uyku bozukluklari en cok karsilasilan psikolojik uyum
sorunlarindandir (Saadat ve ark, 2015). Ayrica HIV'in dogru-
dan sosyal iletisim ve psikolojik sorunlara neden olma etkisine
ek olarak, ART ilag yan etkisi de bu sorunlarin gelismesinde ha-
zirlayici bir faktdr olabilmektedir (Saadat ve ark., 2015).

Dinya genelinde HIV / AIDS hastalarinda ruh sagligi sorun-
larinin, genel nifusta gordlenin iki katindan daha fazla yaygin
oldugu belirtiimektedir. Hastalarin bu suregte yasadiklari sosyal
damgalanma ve ayrimcilik, sosyal destek eksikligi ve dzgliven
eksikligi onlari depresyon, anksiyete, karamsarlik, emosyenel
sikinti gibi ruh saglg sorunlarina yatkin hale getirebilmektedir
(Basha ve ark, 2019).

Moskowitz, Wrubel, Hult, Maurer ve Acree (2013) calismala-
rinda bu hastalarin tani konulmasinin hemen ardindan saglik
davranislarini degistirme ve hastalik ve tedaviyle iliskili stres
faktorleri yasama, eksik veya yanlis bilgilerle kara verme, tedavi
yan etkileri ve 6lumcul bir hastalik tanisi alma gergegi ile ylz-
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lesme gibi sorunlarla karsilastiklarini belirtmislerdir. Ayrica bu
calismada bu sorunlara bagli olarak hastalarda siklikla yuksek
dlzeyde depresyon, anksiyete ve post travmatik stres bozuklu-
gu gibi semptomlarinin gorildiga belirtimektedir (Moskowitz
ve ark, 2013)

Sosyal Uyum

HIV/AIDS'li bireylerde sosyal rollerin kalitesini bireyin fiziksel ve
psikolojik saglik durumu etkilemektedir. Sosyal uyum ve sosyal
roller, HIV risklerini azaltmaya ve saglik arama davranislarini
optimize etmeye yardimci olabilecek sosyal faktorlerdendir. Bu
nedenle HIV'i d6nlemde ve AIDS’i tedavi etmede sosyal uyum
cok énemlidir (Lowenson, 2007).

Sosyal roller, hastaliga uyumu etkileyen en 6nemli faktorlerden
biridir. Kronik hastaliklarda deneyimlenen sosyal rollerin yiksek
kalitede olmasinin fiziksel sagligin psikolojik iyilik hali Uzerinde-
ki etkisine aracilik edebilecegi belirtiimektedir (Plach, Stevens
ve Heidrich, 2006). Ancak bu hastalarin sosyal damgalanma-
ya maruz kalmasi sosyal rollerinin kalitesini olumsuz etkileye-
bilmektedir (Oran ve Senuzun, 2008; Plach ve ark, 2006).
HIV/AIDSin bulasma yollari ile ilgili yanlis ve/veya yetersiz bilgi
hastalarin sosyal damgalanma yasamlarina neden olmaktadir.
Bu nedenle HIV/AIDSli bireyler; is, aile, yakin cevre, tibbi bakim,
ekonomik ve sosyal destekler, benlik saygisi, fiziksel ve duygusal
temas, gelecege iliskin amaclar, yasam tarzi degisiklikleri, egi-
tim, cinsel partner gibi pek ¢ok alanda yasamiyla ilgili kayiplar
yasayabilmektedir. Tum bu kayiplar bireylerin fiziksel, ruhsal ve
sosyal acidan daha fazla zarar gérmelerine neden olabilmek-
tedir (Kése, Mandiracioglu, Mermut, Kaptan ve Ozbel, 2012,
Oran ve Senuzun, 2008).

Ayrica HIV/AIDS konusundaki ényargi ve damgalamanin birey-
leri riskli davranislara yonelttigi (madde kullanimi, riskli cinsel
davranis vb.), hastalarin bildirimini engelledigi ve toplumsal
korkunun bulasmayi arttirdigi belirtiimektedir. Bu durum bi-
reylerde sosyal uyum sorunlarinin daha fazla artmasina neden
olabilmektedir (Kése ve ark, 2012). HIV/AIDS’in tedavi edile-
mez, bulasici ve 6lumcdl bir hastalik cagrisimina sahip olmasi,
bireyin sosyal ret ile ilgili olumsuz duygularini yogun hissetme-
sine neden olabilmektedir (Okoronkwo, Ishaku ve Chinweuba,
2015).

HIV/AIDS hastalarinda sosyal izolasyonun gelismesi bireyin
hastaligl kabullenme derecesine ve bireyin sorumlulugunu Ust-
lenme istegine baglidir. Sosyal izolasyon hastalarin saglik ve
sosyal hizmetlerden yararlanmasinda engel olusturabilir (Tra-
ore ve Gbagbo, 2019). Grodensky ve arkadaslarinin (2015) 15
HIV'li 50 yas ve Uzeri kadinlarda yaptigl calismada; kadinlarin
timanUn bluytk 6lglide baskalarinin HIV enfeksiyonu oldugu-
nu 6grenmesini istemedikleri igin sosyal etkilesimlerini sinirla-
diklarini belirtilmektedir. Sadece bir kadinin ise bir aile Gyesinin
izni olmadan HIV tasidigini baskalarina soyledigi icin haya-
tindaki insanlarin goguna durumunu anlattig belirtiimektedir
(Grodensky ve ark, 2015). Kurniawan, Deviantony ve Yunan-

to'nun (2019) 44 HIV/AIDS'li bireyi iceren calismasinda ise;
damgalanmanin psikosyal etkilerine bagli gelisen emosyonel
tepkilerden benlik saygisinda azalma, sosyal izolayonda artma-
nin ART tedavisinde uyumda azalmaya neden oldugu goste-
rilmistir. Bu emosyonel tepkilerin azaltimasinda sosyal destek
gok onemlidir.

Kronik hastaliklarda hastaliga psikososyal uyumu etkileyen
baslica faktorler; bireyin kisilik yapisi ve sosyokulttrel ¢zellikleri,
psikososyal stresorler, hastaliktaki egilimler, hastalikla bas etme
yontemleri, hastalik algisi, gegmis deneyimler, yasam tarzi, ka-
Itimsal ¢zellikler olarak belirtiimektedir (Cam, Saka ve Gimdis
2009). Kronik hastaliklarda sosyal destek, hastaliga uyumda ve
uygun bas etme yontemlerinin kullanilmasinda en énemli fak-
tdrlerden biridir (Kaymaz ve Akdemir, 2016).

Souza (2012)'nin calismasinda; HIV/AIDS'li bireylerin tedavi-
sindeki gelismeler sonucu yasam surelerinin arttigl ve var olan
sosyal destek tipi ile baglantili olarak fiziksel ve duygusal du-
rumlarinin pozitif ya da negatif yonde etkilendigi belirtilmistir.
Sosyal destegin, hastaligin gidisati Uzerinde blyUk etkisi vardir.
Yeterli sosyal destek ve olumlu kisiler arasi iliskiler bu bireylerin
fiziksel ve zihinsel saglik sonuglarini olumlu yonde etkilerken,
sosyal destegin yeterli olmamasi ise bagisiklik sisteminin bo-
zulmasini artirarak olumsuz yénde etkilemektedir (Umberson
ve Montez, 2010). Wang, Liu, Zhao, Shi ve Sun (20139)"in 506
HIV/AIDS hastasinda yaptigl calismada da, hastalarin sosyal
uyumunun ve algilanan sosyal desteklerinin disuk ve aralarin-
da pozitif bir iliski oldugu bulunmustur.

Sosyal uyumu bireyin ve toplumun inang ve manevi degerleri
etkilemektedir (Ozdemir ve Tascl, 2012). Bununla ilgili olarak
15 HIV/AIDS hastaslyla yapilan niteliksel bir calismada; hasta-
lar, bu hastalik stirecinde Tanr’nin kendilerini desteklediklerini
dustnduklerini belirtmislerdir. Bu galismada, hastalar bu des-
tegi, Tanr’'nin korunmasiz cinsel iliskiden uzak durma, madde
bagimliigini durdurma, eslik eden kosullari ydnetme ve huzur-
suzluktan kacinma gibi saglikl davranislari strdirmeleri icin
onlara yardim etme ya da gli¢c verme olarak aciklamislardir. Ay-
rica Tanr’'nin, viral yUklerini disUk tutarak, dogrudan sagliklari-
na mudahale ettiklerini ve bu dogrultuda duygusal sikintilarinin
hafifledigini aciklamislardir (Grodensky ve ark, 2015).

Szaflarski galismasinda (2013), maneviyat ve dinin/inancin
HIV damgalanma inanci ve stresi ile bas etmeyi olumlu ya da
olumsuz etkileyebilecegini belirtmektedir. Bu calismada mane-
viyat ve dinin/inancin HIV/AIDS'li hastalarda hastaligin ilerle-
mesini, fiziksel ve zihinsel sagligl ve yasam kalitesini etkiledigi
belirtiimektedir. Ayni calismada; bazi calisma sonuglarinda
maneviyat ve inang dlzeyinin yuksek dizeyde olmasinin; daha
az psikolojik sikinti ve agriya, daha fazla enerji ve yasama iste-
gine, daha iyi bilissel ve sosyal islevsellige neden oldugu goste-
rilirken, bazi ¢alismalarda ise bireyin HIV'i Tanr’'nin bir cezasi
olarak gbrmesine ve antiretroviral tedaviyi reddetmesine neden
olabileceginin gosterildigi belirtilmektedir (Szaflarski, 2013).
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Antiretroviral Tedaviye (ART) Uyum

HIV/AIDS tedavisinde ART’ye iyi uyum:; viral stipresyonun de-
vamlliginin saglanmasini, ilaclara karsl direng gelisim riskinin
azalmasini, saglik sonuclarinda dizelmenin ve yasam kalitesi-
nin artmasini saglar. Ayrica HIVin gogalmasini, immun sisteme
zarar vermesini ve baska bireye bulasmasini dnler (Ceylan ve
Kog, 2017).

Istenilen klinik sonuclara ulasmak icin, HIV / AIDS hastalarinin
ART tedavisine % 95'ten fazla uymasi gerekir. ART tedavisine
uyum, C4 sayimi HIV enfeksiyonun ilerledigini ve 6lum streci-
ne gecildigini gosteren en gliclil gostergelerdir (Ceylan ve Kog,
2017; Basti, Mahesh, Bantve Bathija, 2017). ART'ye uyum,
kliniksel ve kliniksel olamayan sonuclarin &nemli bir belirleyicisi
oldugundan hem olumlu hem de olumsuz yonde etkileyen fak-
torlerinin belirlenmesi gereklidir (Basti ve ark,, 2017)

ART tedavisine uyumu olumsuz etkileyen baslica faktérler; has-
taligin tanisinin geg konulmasi, damgalama ve ayrimcilik, saglik
kurumlarina erisimde zorluk, ilaglarin yan etkileri, komorbidi-
teler, psikososyal faktorler, ekonomik kisithliklar olarak belirtil-
mektedir (Basti ve ark, 2017). ART tedavisine uyumu etkileyen
bu faktorler; hastayla ilgili degiskenler, tedavi rejimi, hasta-sag-
lik ekibi iliskisi ve klinik ortam ile ilgili faktorler olarak da sinif-
lanmaktadir. Hastayla iliskili degiskenler arasinda; demografik
faktorler (yas, cinsiyet, finansal kaynaklar, okuryazarlik seviye-
leri ve barinma durumu) ve psikososyal faktérler (ruh saghigr,
psikiyatrik morbidite, madde ve alkol kdtlye kullanimi, sosyal
destek yapisi, HIV hakkinda bilgi ve tedaviye yonelik tutum) yer
almaktadir.

Uyumu etkileyen tedavi rejimiyle ilgili faktorler ise doz basina
alinan hap sayisini, rejimin karmasikligini ve ilacin kisa ve uzun
vadeli yan etkilerini icerir (Anuradha ve ark, 2013). Bazi calis-
malarda hastaligin evresi (Belayihun ve Negus, 2015) ve slire-
si (Neupane, Dhungana ve Ghimire, 2019), soyal destek kay-
naklari, ART tedavisi stiresi (Ceylan, Kog, inkaya ve Unal, 2019),
tedavi yan etkileri (Heestermans, Browne, Aitken, Vervoort ve
Klipstein-Grobusch, 2016; Fonsah ve ark, 2017), HIV ile iligkili
firsatcl enfeksiyonlarin ve semptomlarin gelismesi (Fonsah ve
ark, 2017) gibi hastalik ¢zelliklerinin de ART tedavisine uyumu
etkiledigi bulunmustur. ART tedavisine uyumu etkileyen faktor-
lerden biri de saglik ekibi ile hasta arasindaki iliskidir. Hastanin
hekime olan glveninin tedavi uyumunu artirirken, saglik ekibi
ile iliskilerde memnuniyetsizligin ise uyumu azalttigl belirtil-
mektedir (Anuradha ve ark, 2013).

HIV/AIDSli bireylerde ART uyumu etkileyen faktorlerin bilinmesi
onemlidir. ART alan, 246 HIV'li bireylere yonelik yapilan bir calis-
mada, daha geng yasta olup sosyal destek alan hastalarda ilag
uyumunun daha iyi oldugu, alkol ve madde bagimliligin daha az
oldugu belirlenmistir (Attonito ve ark, 2014). Court ve arkadasla-
n (2014)’nin yaptig calismaya gore tedaviye uyumdaki %10’ luk
artis virolojik basarisizlik riskini 973 azaltmaktadr.

Parienti ve arkadaslar (2013)’nin 35 AIDS hastasinda ince-

ledikleri calismada; en uygun ART ilaglarinin dogru doz, dogru
zamanda ve dogru sekilde alinmasinin optimal viral stpresyo-
nun saglamada etkili oldugu saptanmistir. Intasan ve arkadaslari
(2014)'nin 1-12 yas arasi, 257 HIV'li cocukta uyum ile virolojik
yUk ciktilar arasindaki iliskiyi inceledikleri calismada; 144 haftalik
izlem sonunda ilag uyumunun oldugu cocuklarda virolojik yik
daha dustk bulunmustur.

Kenya ve arkadaslan (2013)’nin HIV'li 91 Amerikan vatandasi
ile yaptigl deneysel ¢alismada; midahale grubuna hastaliklarin
onlemesi, saglik hizmetlerine erisim, bakim ve tedavi ile ilgili reh-
berlik hizmeti verilmis ve bu girisimlerinin sonuglara nasil yan-
sidigl arastinlmistir. Calisma sonucunda; deney grubunun viral
yUk ortalamasinin kontrol grubuna gére daha az oldugu ve CD4+
lenfosit ortalamalar karsilastirldiginda ise deney grubunun or-
talamasi kontrol grubuna gore yiksek bulunmus ve bunun da
istatistiksel olarak anlamli oldugu belirlenmistir (Kenya ve ark,
2013).

Saglik hizmetlerinin kullaniminin artmasi hem hastalarin hem de
Ulkelerin saglik giderlerini artirarak ekonomik anlamda olumsuz
etkiler. Ayrica Ulke ve kisilerin ekonomisini olumsuz etkileyen di-
ger faktorler Uretkenligin azalmasi, hastalik sebebiyle devamsizlik
ve ise gidememe sebebiyle maas kesintileridir (Attonito ve ark,
2014). Bu nedenle ART’ye uyumun artmasinin saglik giderlerini
azaltacagl ve birey ve Ulke ekonomisini olumlu etkileyecegi soy-
lenebilir. Amerika'da yilda 100-300 milyar dolar arasi énlenebilir
saglik gideri harcamalari, tedaviye uyumsuzluga dayandiriimak-
tadir (Attonito ve ark, 2014). Gliney Afrika'da hastaneye yapilan
giris sayilarinin degerlendirildigi bir calismada, ART'ye yuksek
uyumun aylik saglik giderlerini azalttigl, uyumun azalmasi duru-
munda hastanede yatislarin arttigl ve buna bagli toplam saglik
giderlerinde, %29 ve %51 arasinda artis yasandigl belirtilmistir
(Nachega ve ark, 2010).

AIDS Hastalarinda Oz Yonetim ve Hemsirenin Rolleri

0Oz y6netim; Oz-ydnetim, bireylerin kronik bir hastaligl yonet-
mek icin mesgul olduklari dinamik, etkilesimli ve glinlUk bir st-
rectir. Oz-ydnetim:; “bireyin, aile, toplum ve saglik profesyonelleri ile
birlikte, semptomlari, tedavileri, yasam tarzi degisikliklerini ve saglik
kosullarinin psikososyal, kultdirel ve ruhsal sonuclarini yénetme ye-
tenegi’ olarak tanimlanmaktadir (Ozdemir ve Tascl, 2012).

HIV/AIDS diger kronik hastaliklara benzer sekilde fiziksel ve
psikolojik sagligin, islevselligin ve sosyal iliskilerin dizelmesi ve
hastalia 6zgu rejimlerin benimsenmesi igin yasam boyu degi-
siklikler gerektirir. Bu nedenle bu hastaligin yonetimi 6z yonetim
becerilerinin gelistirmesini, hastalik ve tedaviye uyumu gerektirir
(Swendeman, Ingram ve Rotheram Borus, 2009). Yapilan bir
calismada, 6z yonetimin HIV'in kotilesmesini (Webel, Cuca,
Okonsky ve Asher, 2013) ve bir baska calismada (Smith ve ark,
2014) ise bazi fiziksel komorbiditelerin yiikiine karsi duyarlilig
dogrudan ve dolayli olarak azaltabilecegi gdsterilmistir.

HIV/AIDSli bireylerin éz-ydnetimi; ilac tedavisine uymayi, diyet
ve egzersiz gibi saglikli yasam bicimi davranislan kazanmayi,
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kendi kendini izlemeyi, anksiyete, depresyon, damgalanma ile
bas ederek olumsuz durumlarin azaltiimasini, olumlu sosyal ve
aile iliskilerinin gelistirilmesini icerir (Martin ve ark, 2017). Oz -
yonetim, saglik sisteminin kaynaklarin kullanimi ve kronik hasta-
liklar ile ilgili yOUkanU azaltabilmektedir. Bu nedenle hasta bakim
kalitesini ve bakim sonuglarini iyilestirmek icin en iyi uygulama
olarak kabul edilmektedir (Martin ve ark, 2017; HWang, Chen,
Wan ve Chen, 2019).

HIV/AIDS hastalarinda tedavi ve bakim yénetiminin basarisi
bireyin 6z yénetim ve 6z bakiminin yeterli olmasi ile mumkin
olabilmektedir. Anormal olan semptom ve isaretlerin anlamini
ve bu durumda ne yapmalari gerektigini bilen hastalar, dogru
karari alarak kendi 6z bakimlarinda yeterli ve etkili rol alabilmek-
tedir (Martin ve ark,2017). Ancak hastalarin yasadiklari toplum
tarafindan damgalanma korkusu ya da 6n yargisi ve hastalik
hakkinda yanlis ya da yetersiz bilginin bireyleri riskli davranislara
yoneltebildigi belirtiimektedir (Kdse ve ark, 2012). Bu durumun
hastalarin 6z bakim ve 6z ydnetime yonelik olumlu tutum ve dav-
ranis gelistirmelerinde engel olusturabilmektedir (Martin ve ark,,
2017 HWang ve ark, 2019).

Okoronkwo ve arkadaslarinin (2015) calismasinda; HIV bulas-
mis bircok kisinin kendi bakimlarini uygun bir sekilde yapmadigi
belirtiimektedir Bunun nedeni ise gbzlemsel arastirmalar ve sis-
tematik olmayan verilere gore, HIV/AIDS nedeniyle antiretroviral
tedavi (ART) icin klinigine bagvuran hastalarin verilen egitime
ragmen bazilarinin hala korunmasiz seks yapma, alkol ve siga-
ra icme, bitkisel ilag kullanma gibi riskli davranislarin strdirmesi
olarak agiklanmaktadir.

HIV/ AIDS’in henliz bir tedavisi olmadigl icin hastalarin diger
kronik hastaliklarda oldugu gibi gtinlik yasamlarinda saglik du-
rumlarini ve hastaligl ydnetmeye yoénelik en etkili stratejileri 6g-
renmeleri gerekmektedir. HIV ile bireylerde igin hastaligin fiziksel,
psikolojik ve sosyal sonuglarini ve yasam kalitesini iyilestirmek
icin 6z yonetim destegi dnemlidir (Webel ve ark, 2013; Areri,
Marshall ve Harvey, 2020; Millard, Elliott ve Girdler, 2013).

Millard ve arkadaslarinin (2013) sistematik bir derleme calisma-
sinda; 6z yonetim destek programlarinin bu hastalarin fiziksel
saglik (semptom sikligi veya siddetinde azalma, CD4 hiicre
sayisi ve viral ylkde azalma), psikososyal saglik (6z etkinlik
semptomunda ve yasam kalitesinde duzelme, algilanan stres,
azalma, duygu du-
rumunda diizelme, sosyal destekte artma) ve saglik bilgisi ve
davranissal sonuclarinda (fiziksel egzersizlerde ve 6z bakim bil-
gisinde artma, planlanmamis saglik kurumuna gitmede azalma,

anksiyete, tUkenmislik semptomlarinda

ilac uyumunda diizelme, saglik tutumlarinda dizelme) kisa va-
deli gelismeler sagladigini kanitladig| belirtiimektedir.

Avreri ve arkadaslaninin (2020) sistematik bir derleme calisma-
sinda ise; calismalar arasinda farklilik gostermekle birlikte co-
gunda bu hastalara yonelik beceri egitimi, telefonla danismanlik,
semptom yoénetimi el kitaplari ile danigsmanlik ve teknoloji des-
tekli mudahalelerin kombinasyonunu iceren girisimlerin 6z -y6-
netimi gelistirmede etkili oldugunun gosterildigi belirtiimektedir.

Saglik profesyonellerinin ve ézelikle hemsirelerin; HIV/AIDS'in
yonetimine yonelik hastalarl durumunun kontrolinU ele almaya
tesvik etme, ihtiyag ve isteklerini tam anlamiyla kesfetmelerini
saglama ve hastalarin fiziksel ve diger ihtiyaglarini dikkate alan
bakim planlan gelistirme gibi cok énemli rolleri vardir (Watson,
2019). Saglik ekibinin dnemli bir Gyesi olan hemsirelerin damga-
lanma ve ayrimcilikla mucadele etmeye yonelik olarak bilgilendir-
me ve/veya egitim programlar diizenleme, danismanlik yapma,
hasta ve ailesinin psikososyal olarak degerlendirilerek bas etme
becerilerinin kazandirimasi, etkilenen gruplarla etkilesime gi-
rilmesi gibi gérev ve sorumluluklar da bulunmaktadir (Oran ve
Senuzun, 2008).

HIV/AIDS hastalarinda ART tedavisine bagli gelisen semptom-
larin yonetimi de énemli bir konudur. Bu hastalarda ART’e bagli
beklenenden daha fazla ishal, aktiviteyle birlikte artan nefes dar-
lig1, karin ve boynun arkasinda yag birikimi, kol ve bacaklarda za-
yiflik, belirgin bacak damarlari, susuzluk ve uykusuzluk goraldiugu
bildirilmektedir (Wantland ve ark, 2008). ART yénetimi (tedaviyi
baslatma, destek ve takip), Uluslararasi Uygulama Kilavuzlarinda
HIV'de hemsirelik uygulamasi icin temel yetkinliklerden biri ola-
rak gosteriimistir (Rouleau, Richard, Coté, Gagnon ve Pelletier,
2019). Yapilan calismalar da bunu géstermektedir. Camp, Rom-
paey ve Elseviers (2013)’in calismasinda; danismanlik, egitim
ve hatirlatmalar iceren hemsirelik girisimlerinin bu hastalarda
ART tedavisine uyumu artirdig1 gdsterilmistir. Webel ve Holzemer
(2009) da calismalarinda hemsirelerin hastalarin bakiminda
ART tedavisine bagli gelisen semptomlarin yonetimine yénelik
toplum temelli akran énderligindeki pozitif 6z yénetim program-

larina yer vermelerinin 6nemli oldugunu saptamistir.
Sonug

HIV hastaligl, kronik ve yasami tehdit eden kiresel bir halk saglig
sorunudur. Bu hastalarda hastalik streci ve ART tedavisinin yan
etkileri ile iligkili birgok psikolojik, sosyal, ekonomik sorunlar go-
rilebilmektedir. Ozellikle hastalarin yasadiklar toplum tarafindan
damgalanma korkusu hastalarda psikolojik ve sosyal uyum so-
runlarini beraberinde getirmektedir. Hastaliga uyum sureci ice-
risinde 6zellikle ruh sagligl sorunlari sik gortlebilmektedir. Has-
taliga psikososyal uyumun yeterli olmamasi hastalarin tedaviye
uyumunu olumsuz etkileyebilmektedir. Bu nedenle HIV/AIDS
hastalarinin 6z -ydnetim ve 6z bakim becerilerinin gelistirilmesi

gok énemlidir.

HIV/AIDSli bireylerin 6z yénetim ve 6z bakim becerisi hastaliga
uyumunu ve yasam kalitesini etkileyen temel unsurlardandir. Bu
hastalarin 6z bakim gereksinimlerinin karsilanmasinda ve 6z-yo-
netim becerilerinin gelistiriimesinde saglik ekibinin énemli bir
Uyesi olan hemsirelere dnemli gorev ve sorumluluklar dismekte-
dir. Bu hastalara bakim veren hemsireler hastalara egitim, danis-
manlik gibi uygulamalari iceren 6z- yonetim destek programlari
ile hastalarin yasama bagliliklarini, tedaviye uyumunu artirarak,
saglik sonuglarina da olumlu katkilar saglayabilir.
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inme, serebral kan akiminin bozulmast ile iliskili olarak cesitli diizeylerde mobilite ve duyusal sorun-
lara, yutma bozukluklarina, bilissel ve emosyonel degisimlere ve iletisim sorunlarina yol agmaktadir.
inmeli hastaya uygulanan rehabilitatif girisimler ile islevselligin geri kazandinimasi, bagimsizlik di-
zeyi ve yasam kalitesinin artinlmasi, bakim vericilerin bakim ytktnun azaltiimasina katkida bulu-
nur. Ayrica inmeli hastalar fiziksel, emosyonel ve sosyal ydnden desteklenir. inme gegiren bireylerde
ortaya cikan defisitleri kontrol altina almak ve glinlik yasam aktivitelerinde daha aktif ve bagimsiz
olmalarini saglamak icin eklem agikligl hareketleri, germe ve kuwvetlendirme egzersizlerinin yani
sira, gelisen teknoloji ile birlikte giincel rehabilitatif yaklasimlar da ortaya cikmistir. inmede hareket
ile ilgili sorunlarin rehabilitasyonu amaciyla ayna terapisi, biofeedback tedavisi, robot yardimli te-
davi, kisitlayici-zorunlu hareket tedavisi, sanal gergeklik tedavisi, telerehabilitasyon ve transkranial
magnetik stimulasyon tedavisi gibi yeni yaklasimlar kullaniimaya baslanmistir. Bu yaklasimlar saye-
sinde inme geciren bireyler rehabilitasyon programina erken baslayabilir, teknolojik gelismeler sa-
yesinde motor hareket becerileri ve yasam kalitesi desteklenebilir. Bu derlemede inmeli bireylerde
uygulanan guncel rehabilitatif yaklasimlar tartisilmistir.

Anahtar Kelimeler: Hareket; inme; rehabilitasyon.

ABSTRACT

Stroke, associated with impaired cerebral blood flow, causes various levels of mobility and sensory
problems, swallowing disorders, cognitive and emotional changes, and communication problems.
Rehabilitative practices applied to stroke patients contribute to the recovery of the patient's func-
tionality, increase the level of independence and quality of life, and reduce the burden of care-
givers. Rehabilitative practices also support physical, emotional and social domains. Along with
developing technology, current rehabilitative approaches have emerged in addition to range of
motion exercises, stretching and strengthening exercises in order to control deficits that occur in
individuals with stroke and to be more active and independent in preforming activities of daily liv-
ing. New approaches such as mirror therapy, biofeedback therapy, robot-assisted therapy, restric-
tive-compulsory motion therapy, virtual reality therapy, telerehabilitation and transcranial magnet-
ic stimulation therapy have been used for the purpose of rehabilitation of movement related to
the problems in stroke. Thanks to these approaches, stroke patients can begin the rehabilitation
program at early stage, and motor motion skills and quality of life are supported via technological
developments. In this review, current rehabilitative approaches applied in individuals with stroke
are discussed.

Keywords: Movement; rehabilitation; stroke.
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inmede Rehabilitatif Yaklasimlar / Rehabilitative Approaches in Stroke

Giris

inme ile iliskili bireylerde hemiparezi, pleji, konusma bozukluk-
lan (afazi, dizartri), disfaji, malnUtrisyon, depresyon, agri, idrar
ve gaita inkontinansi ve gérme sorunlar gibi gesitli komplikas-
yonlar gelisebilmektedir ve bazi sorunlar kalici olabilmektedir.
inme ile iliskili ortaya cikan sorun ve komplikasyonlar rehabi-

litasyona baslama surecinin gecikmesine yol agarak 6zUrlUlUk
ve bagimlilik diizeyi artabilmektedir (Kog, 2009; Ozer, 2019).

Rehabilitatif yaklagimlar araciliglyla, inme gegiren bireyin fizik-
sel ve sosyal ve ekonomik bagimsizliginin artirlmasi, psikolo-
jik iyilik hali ve yasam kalitesinin artirlmasi hedeflemektedir.
Kesin bir stre ve zaman araligi belirtiimemekle birlikte inme
hastalarinda rehabilitasyonun basarisi icin rehabilitasyon
programlarina mimkin olan en erken dénemde ve akut inme
tedavisinden sonra baslanmasi énerilmektedir (Bakar ve ark,
2015). Hastanin klinik durumu stabil oldugunda ve programini
tolere edebilecegine iliskin veriler elde edildiginde rehabilitas-
yon programina zaman kaybedilmeden baslanmalidir. Hasta-
liktan sonraki ilk 6 ay icinde yogun rehabilitasyon programina
baslanmasi basariyi arttirmaktadir Rehabilitasyon programlari
inme gegiren birey klinik durumuna gore yatakl rehabilitas-
yon merkezleri (kisa dénem) veya subakut rehabilitasyon/
uzun dénem rehabilitasyon merkezlerinde surdaralur. Bireye
6zel bir rehabilitasyon programi mevcut kaynaklar dikkate ala-
rak hazirlanir. Planlamalar; hastanin daha 6nceki fonksiyonel
durumu, iyilesme kapasitesi ve fonksiyonel sinirliliklari dikkate
alinarak yapilir (Eyigor ve Kirazli, 2005; Eyigor, 2007; Bakar ve
ark, 2015; Cramer ve ark,, 2017; Sall ve ark, 2019).

inmede Hareketin Rehabilitasyonunda Geleneksel Yakla-
simlar

inme sonrasi ortaya cikan defisitlerin gideriimesinde rehabili-
tasyon énem kazanmaktadir. inme hastalarinin rehabilitasyo-
nunda egzersizler cok 6Gnemli yer tutmaktadir. Egzersiz tedavi-
sinde amagc néroplastisiteyi hizlandirmaktir (Ozkeskin, 2016).

Eklem hareket aciklig1 egzersizleri: Tum eklemlerin her gin
hareket ettirilmesi eklemlerin fonksiyonelligi adina buyUk
onem tasir. Hareket ettirilmeyen eklemlerde sertlesmeler olu-
sur. Sertlesmis eklemlerde kalici deformiteler ve agri meydana
gelir, hasta glinlik yasam aktivitelerini yerine getiremez ve ba-
gimli hale gelir. ROM (Range of Motion) egzersizleri eklem-
lerdeki kontrakturleri azaltarak kaslari ve fonksiyonelligi korur.
ROM egzersizleri tim kas eklem gruplarini kapsayan, bir grup
ile birlikte veya bireysel olarak her ortamda uygulanabilen ucuz
bir yontemdir (Kocg, 2009; Kaya ve Turan, 2012; Kog, 2012).

Eklem Hareket Aciklig) [Range of Motion (ROM)] egzersizle-
rinin giinde iki kez yapilmasi 6nerilmektedir. Her bir egzersiz
Ug kez yapilmali, direng noktasini hareket ettirecek sekilde 30
saniye tutulmalidir. Eklemlerin yeteri kadar gergin olmasi sag-

lanmali fakat zorlanmamalidir. Hareket esnasinda eklemler
desteklenmelidir. Egzersize yavas bir sekilde baslanmali ve her
bir egzersiz birkac kez tekrarlandiktan sonra eklem hareketliligi
kademeli olarak artinlmalidir (Kog, 2009; Karaduman ve Tun-
caYilmaz, 2016).

ROM egzersizleri iki sekilde yapilabilir. Aktif Eklem Hareket
Acikligi egzersizleri, kisinin kendi eklemini baska biri ve/veya
cihaz olmaksizin aktif kas kontraksiyonu sonucu hareket et-
tirmesidir. Aktif egzersizler kaslarin kasiimalarina gore Ug farkli
tipte siniflandirilir. izotonik egzersizler sirasinda kaslar kasilarak
kisalir ve eklemler oynatilarak aktif hareket ortaya cikar, kas
tonusunu artirir, kaslari glclendirir ve eklemin hareketliligini
artinir. izometrik egzersizler, kaslarda kisalma olmadan kasiima
vardir, eklem hareket etmez, kas hacmi, tonusu ve kasin glcu
artar. [zokinetik egzersizler ise kaslarin dirence karsi kasildig
egzersiz cesididir. Pasif Eklem Hareket Acikligi egzersizleri ise
kisinin ekleminde kas kontraksiyonu olmadan baska kisi ve/
veya bir cihaz yardimiyla hareket ettiriimesidir (Kaya ve Turan,
2012; Ay, 2013; Karaduman ve Tunca Yilmaz, 2016).

Germe ve kuvvetlendirme egzersizleri ile zayif kaslarin ye-
niden egitilmesi: Germe egzersizleri sinirleri uyararak kas bo-
yunda uzamaya neden olur ve eklemlerin hareket acikligini
artirirlar. Eklem hareket agikligl Gzerindeki olumlu etkileri ya-
ninda, erken evrede dort-bes kez yapilan ve 30 saniye stiren
germe egzersizleri kasin gerginligini azaltir ve kas esnekligini
artinr (Celebi ve Zergeroglu, 2008; Alemdaroglu, Koz ve Koklu,
2012; Yaman, 2019). Germe egzersizlerinin ana kas-tendon
gruplarina en az 10 dakika sureyle, her kas grubuna haftada

2-3 kez veya fazla kez yapilmasi énerilir (Ardic, 2014).

Germe egzersizleri; statik germe egzersizleri, balistik germe
egzersizleri, dinamik germe egzersizleri ve proprioseptif néro-

muskuler fasilitasyon teknigi olarak dort grupta ele alinir.

1. Statik germe egzersizleri, kaslar belli bir noktaya gerdikten
sonra, o noktada 10-30 saniye sabit tutularak yapilan eg-
zersiz tUridur. Statik germe egzersizleri kendi iginde aktif
germe, pasif germe ve izometrik germe olmak Uzere Uce

ayrilir.

2. Balistik germe, eklem hareket agikliginin normal sinirlari-
ni vicudun kendi agirliglyla zorlayan ve yaylanma seklinde
yapilan egzersizlerdir. Bu egzersiz turlinde gerilmis olan kas

liflerine yaylanma bigiminde kontraksiyon yaptirilir.

3. Dinamik germe egzersizleri, eklem hareket agikliginin nor-
mal sinirlari zorlanmadan ve yaylanma seklinde egzersiz
yapillmadan vicudun kendi agirligi kullanilarak normal ek-
lem hareket acikligina kontrolll germe egzersizleri yapilarak
ulasiimasidir (Celebi ve Zergeroglu, 2008:; Alemdaroglu ve
ark, 2012; Yaman, 2019).
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4. Proprioseptif NéromUiskuler Fasilitasyon-(PNF) teknikle-
ri: Propriosepsiyon vicudun kas sinir iletisi yoluyla gelen
uyarilara uygun motor cevap verebilme yetenegidir. Birden
fazla germe yontemleri birlestirilerek tek ya da grup kaslari-
na uygulanir. Proprioseptif egzersizler icinde ekstremitelere
agirlk verme, denge ve ylrime egzersizleri yer almaktadir.
Propriyoseptif egzersizler gbzler agik-kapall, ¢ift bacak-tek
bacak seklinde yapildigi gibi egzersiz yapilan zeminin dzel-
liklerinin degistirilmesi gibi birgok yontemle de yapilabilir
(Kaya, 2017).

Kuvvetlendirme egzersizlerinde kasa direng uygulayarak kasin
kuwveti ve dayanikhligr artirlmasi hedeflenir. Bir kas kuvvet
Uretirken ayni zamanda kasin boynunda kisalmalar ve uza-
malar gerceklesir. Egzersiz esnasinda dogru nefes alip vermek
gerekir. Konsantrik kasilma (kasin boyu kisalirken olusan ka-
silma) safhasinda nefes verilirken, eksantrik kasiima (kasin
boyu uzarken olusan kasiima) safhasinda nefes alinmasi
gerekir. Efor esnasinda nefesin tutulmamasi énemlidir. Kuv-
vetlendirme egzersizleri yapilirken agonist ve antagonist kas
gruplari arasindaki denge korunmalidir. TUm egzersizler yavas
ve kontrollti bir sekilde hizi artirlmadan yapiimalidir (Ardic,
2014).

inmede Hareketin Rehabilitasyonunda Kullanilan Yeni
Yaklasimlar

inme sonrasi ekstremitelerde olusan parazilerin giderilmesi,
hareketin yeniden saglanmasi ve gelistiriimesi amaclyla yapi-
lan rehabilitasyon uygulamalarina gelisen teknoloji ile birlikte
yeni yaklagimlar eklenmis ve bu yaklasimlarin etkinligi calis-
malarla kanitlanmistir. Bu yeni yaklasimlar iginde; ayna terapi-
si, biofeedback tedavi, robot yardimli tedavi, kisitlayici-zorunlu
hareket tedavisi, sanal gergeklik, telerehabilitasyon ve trans-
kranial magnetik stimUlasyon tedavileri yer alir.

Ayna Terapisi: Bu yontem, motor performans ile ilgili gorsel
geri bildirim veren ve uygulanan terapinin etkinligini artiran bir
yaklasimdir. Bu yontemde beyinde 6grenmenin birincil olarak
sorumlu oldugu premotor alanda gorsel girdiler re-organizas-
yon saglayarak, duyusal sinyallerin ve motor performansin
artmasini saglanir. Ogrenilmis kullanmamanin éniine gegile-
rek néroplastisitenin hizlanmasi yoninde etkili bir yontemdir
(Dilek, 2015).

Ayna terapisi, ayna noronlar Uzerinde etkilidir. Ayna néron-
lar, belli bir hareket aktif olarak yapilirken ya da baska birinin
yaptigl benzer hareket pasif olarak gdozlemlendiginde desarj
olan noronlardir. Ayna terapisi uygulanirken aynanin arka
tarafina hemiplejik ekstremite gelecek sekilde hemiplejik ve
saglam ekstremitenin arasina ayna yerlestirilir ve hastanin
saglam ekstremitesiyle bir hareket yapmasi istenir. Etkilenmis

hemisfer saglam ekstremitenin hareket etmesini gozlemleye-

rek desarj olur, ayni zamanda saglam hemisferden etkilenmis
hemisfer arasinda uyari iletimi gerceklesir ve hemiplejik olan
ekstremitede hareket edebilme algisi olusturulur. Hemiplejik
olan ekstremitede agrisiz hareket yapma hissi olusturularak
hemiplejik ekstremitenin de benzer hareketi yapmasi igin has-
ta tesvik edilir (Dilek, 2015; Aslan, Alakog, Yizer ve Ozgirgin,
2017; Sall ve ark, 2019). Demirbas ve arkadaslarinin (2018)
53 inme hastasi Uzerinde gerceklestirdikleri bir calismada nor-
mal rehabilitasyon tedavisine ek olarak ¢calisma grubuna dort
hafta buyunca haftada bes glin 30 dakika sUreyle ayna teda-
visi eklenmis ve calisma sonucunda eklenen ayna tedavisinin
motor iyilesmeye katkisi olmadigi belirlenmistir.

Biofeedback Tedavisi: Biofeedback, elektronik cihazlar yar-
dimiyla kaslarin kasilmasini ve hareketlerini gorsel ve isitsel
sinyallere dénUsturerek bireye kaslarin normal veya anormal
fizyolojik olaylar hakkinda bilgi veren, bireyin bu bilgileri kulla-
narak vicut fonksiyonlarinin farkinda olmasini ve fonksiyon-
larini istemli olarak degistirebilmesini saglayan bir yaklasimdir.
Miyoelektrik sinyaller, gorsel ve isitsel sinyallere donustarile-
rek hastaya iletilir ve inmeli hastanin ekstremitesindeki hare-
ketsizligin farkina varmasi saglanir. Hasta parezi olan kasini
aktiflestirerek defisit bulunan ekstremitede fonksiyonel hare-
ketlilik yeniden kazandinlir (Uzunca, 2007; Kim, 2017). Ga-
mez ve arkadaslarinin (2019) yasl eriskinler Uzerinde ytizeyel
elektromiyografik-biofeedback (EMG-BF) yénteminin eks-
tansor ve dorsefleksor kaslar Uzerine etkisinin arastirldigr bir
arastirmada 40 hasta (75-85 yas) Uzerinde gerceklestiriimis-
tir. Bu calismada ytzeyel EMG-BF tedavisinin hemiplejik yash
hastalarda, eldeki ekstansiyon kaslari ve inme sonrasi ayaktaki
dorsofleksor kaslarinin kas aktivitesini gelistirmek icin uygun
oldugu saptanmistir ve calismada bu tedavinin yasli eriskin-
lerin temel gunlUk yasam aktivitelerini gergeklestirme yete-
neklerini olumlu etkiledigi bildiriimistir (Gamez, Morante, Gil,

Esparza ve Martinez, 2019).

Robot Yardimli Tedavi: Robot yardimli tedavide kullanilan ro-
botlar 6nceden belirlenen hareketleri yaptiran, bir cok fonksi-
yonu bulunan, programlanabilen, gesitli sekil ve buyUklukleri
olan, sistemleri bakimindan birbirinden farkliliklari olan re-
habilitasyon amaciyla gelistirilen cihazlardir (Demir, 2015).
Robot yardimli tedavide robot, belirlenen hareketi yapamayan
hastaya hareketi yaptirarak, harekete yon vererek, hareketin
tekrarlanmasini saglayarak ve hastanin motivasyonunu artira-
rak hastaya yardimci olur. Tedaviyi uygulayan kisi de hastayi
gdzlemleyebilmektedir (Turner, Ramos Murguialday, Birbau-
mer, Hoffmann ve Luft, 2013; Celik, 2015).

inme sonrasi alt ekstremitelerin rehabilitasyonu icin gelistirilen
robotlar etkilenmis ekstreminin kas kuvvetini artirarak dengeli
bir sekilde hareketliligini yeniden saglamak ve artirmak ama-

ciyla gelistirilmistir. inme sonrasi hastanin dengeli bir sekilde
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ylramesini saglamak amaclyla gelistirilen robotlar treadmilde
manuel yardimli yarime ve robot yardimli yUrime rehabilitas-
yonu olmak Uzere iki sekilde incelenebilir. Treadmilde manuel
yardimh yUrime bir fizyoterapist yardimiyla gergeklesir ve bi-
reyin dengeli bir sekilde ylrimesi igin vicudun agirlik merkezi
One ve arkaya kaymayacak sekilde desteklenir. Bozulan ayak
her seferinde el yordamiyla fizyoterapist tarafindan duzeltilir.
Robot yardimli yarime rehabilitasyonu yaklasiminda robotik
cihazlar yardimiyla gergeklesir ve hastanin durumu cihaz ta-
rafindan otomatik olarak &lcUlir ve kaydedilir. Islem sirasin-
da hasta fizyoterapist tarafindan gozlenir (inal ve Akdogan,
2015). Goffredo ve arkadaslarinin (2019) 68 subakut inmeli
hasta Uzerinde yapmis olduklar retrospektif calismada 20
gunluk Ust ekstremitelere robot yardimli tedavi seansi gercek-
lestiriimesi sonucunda Ust ekstremitelerin motor fonksiyonla-
rinda iyilesmelerin ortaya ciktigini belirlemistir.

Robotik cihazlar Ust ekstremitelerin hareketliligi saglamak
amaclyla kullanilabilmekle birlikte, hentz alt ekstremitelerin
hareketliligi icin etkili bir ydntem degildir. Ust ekstremitenin
rehabilitasyonunda kullanilan robotik cihazlar hastanin omuz,
dirsek, el bilek ve dnkolunun aktif ve pasif ¢calistirimasi yoluy-
la kas guclnu artinp motor hareketliligini saglamak amaciy-
la gelistirilmistir. iInce motor hareketliligi saglamada etkili bir
yontem degildir (Demirbas, Barkana ve inal, 2015). Boake ve
arkadaslarinin (2007) inme sonrasi (n=23) hasta Uzerinde
yapmis olduklari calismada Kisitlayici- Zorunlu Hareket teda-
visinin Ust ekstremitelerin motor fonksiyonlarinda uzun sareli

iyilesme sagladigini belirlemistir.

Kisitlayici-Zorunlu Hareket Tedavisi: Bu yontem primer ola-
rak inme sonrasi kullanilan, daha az etkilenen ekstremitenin
kisitlanmis hareketiyle ve daha fazla etkilenen Ust ekstremi-
tenin tekrarll kullanimini amaglayan bir rehabilitasyon yakla-
simidir. Bu yaklasimin merkezi sinir sistemi fonksiyonlarinda
onemli néroplastik degisikliklere yol actigl ve bu degisikliklerin
teknigin tedavi edici etkisine énemli katki sagladigl bildiril-
mektedir (Hiseyinsinoglu, 2016; Cetin ve Kése, 2017). Paretik
ekstremitenin kullanimiyla pozitif pekistire¢ saglanir, pratikle
kortikal reorganizasyon ve noral baglantilarin gliclenmesiyle
6grenilmis kullanmamanin Ustesinden gelinerek paretik eks-
tremitenin kullanimini buyUk dlgtde artirir, hareket kabiliyetini
gelistirir ve glinlUk yasam aktivitelerinde kullanimini destekler
(Cetin ve Kose, 2017).

Kisitlayici-Zorunlu Hareket Tedavisi programi, fonksiyonel
defisiti fazla olan hastalarda 3 hafta boyunca giinde 6 saat-
lik egitimi kapsamaktadir (Hiseyinsinoglu, 2016). Egzersiz
programi icinde kademeli olarak hareketlerin zorlastirldig)
cesitli sekillendirme teknikleri, ince motor beceriyi artiran eg-
zersizler ve kas gliclendirme egzersizleri yer alir (Saygi ve Eren,
2013). Boake ve arkadaslarinin (2007) inme geciren hastalar

Uzerinde yapmis olduklari (n=23) bir calismada Kisitlayici-
Zorunlu Hareket tedavisinin Ust ekstremitelerin motor fonksi-
yonlarinda uzun sureli iyilesme sagladigini belirlenmistir.

Sanal Gergeklik Yaklasimi: Sanal Gergeklik, bilgisayar orta-
minda U¢ boyutlu resimler ve animasyonlarla olusturulan,
insanlarin zihinlerinde gercek bir ortamda oldugu hissini ve-
ren ortamdaki bu nesnelerle etkilesimlerle fiziksel ve bilissel
sorunlarin rehabilite edilmesidir. inme sonrasi gesitli fiziksel
ve bilissel sorunlar ortaya ¢ikmaktadir. Sanal gerceklik tedavisi
inme sonrasi hareketi saglamak amaciyla kullanilabilir (Bur-
dea, 2003).

Sanal gerceklik tedavisinde bilgisayar tabanli program sistem-
leri kullanilarak gercek hayattaki gibi ortam olusturulur. Sanal
gerceklik tedavisinde kullanicinin basina takilan cihaz, projek-
siyon sistemi ile sanal ortam olusturulur. Kullanicinin bu ci-
hazlarla olusturulan sanal ortamda etkilesime girmesi saglanir
ve kullanici ile sanal ortam arasinda gorsel, duyusal hareket,
denge ve koku gibi etkilesimler gergeklesir. Kullanici bu ortam-
da tam aktif veya yar aktif olabilir (Laver ve ark, 2015). Viau
ve arkadaslan (2004) bir calismada inme ile iliskili hemipa-
rezi gelisen hastalarda kolun motor fonksiyonlarinin yeniden
islevsel hale gelmesi slUrecinde sanal gerceklik ortamlarinin
etkisi incelenmistir. Bu galismada olusturulan sanal gergeklik
ortamlarinin motor bozuklugu olan hastalarin rehabilitasyo-
nunu olumlu yonde etkiledigi belirlenmistir.

Telerehabilitasyon: Telerehabilitasyon ydntemiyle elektronik
bilgi ve iletisim teknolojisinden yararlanilarak medikal rehabi-
litasyon hizmetlerinin uzak mesafelere iletiimesidir. Telereha-
bilitasyon uygulamasi ile birlikte taburculuk sonrasi, tedavi ve
bakim harcamalarinda azalma, hastanin yolda gecirdigi za-
man ve maddi harcamadan tasarruf, hastanede kalis stresin-
de ve hastaneye basvuruda azalma, kirsal alanda yasayanlarin
klinik hizmetlerine ulasiminda kolaylik saglanmasi hedeflenir.
Evde bakim hizmetlerinde geleneksel ylz ylze tedavi yontem-
lerine alternatif ve maliyeti dUsUk bir rehabilitasyon segenegi
olarak telerehabilitasyon yaklasimina ilgi hizla artmaktadir.
Bu rehabilitasyon yontemi izlem, midahale, denetim, egitim,
danisma ve danismanlik gibi gesitli hizmetleri kapsamaktadir
(Ozden, Arik ve Tugay, 2019). Dodakian ve arkadaslarinin
(2017) yapmis olduklar bir calismada kol defisiti bulunan 12
hastaya telerehabilitasyon yontemi uygulanmis ve bu yonte-
min hastalarin kol defisitlerinde azalmaya neden oldugu sap-

tanmistir.

Transkranial Manyetik Stimiilasyon Tedavisi: Transkranial
magnetik stimUlasyon uygulamasinda inme sonrasi etkilen-
mis korteksin eksitabilitesini arttirarak ya da etkilenmemis
korteksin eksitabilitesini azaltarak (inhibisyon yaparak) he-
misferler arasi etkilesimleri dizenlenmeye ve boylece iki he-
misfer arasindaki anormal inhibitér iletisim duzeltiimeye cali-
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silir. Transkranial manyetik stimulasyon yaklasimi motor fonk-
siyon ve kortikal plastisiteyi arttirmak igin yapilan potansiyel
bir tedavi seklidir (Ozkeskin, 2016). Transkranial stimiilasyon
yaklasiminda uyarici bir bobin ile cok gucll bir manyetik alan
olusturularak serebral kortekste kiguk ve gecici elektrik akimi
verilerek hareket fonksiyonlarinin artirimasi hedeflenir  (Al-
pay, Karsidag ve Kukart, 2005).

Bu teknikte etkilenmemis hemisfer motor korteksine dusik
frekansli ya da etkilenmis hemisfere ise yuksek frekansli akimli
uygulan manyetik alan olusturulur (Ozkeskin, 2016). Korteks
icindeki bolgesel aktiviteleri 6zellikle bu bolgeye gelen kan aki-
mini artirarak ve bu bolgede olusan metabolizma degisiklik-
lerini ortaya gikararak degistirir. Motor korteks Uizerine burada
bulunan motor esikten daha biiyiik oranda stimulasyon (uya-
rnm) uygulanmasi kas kontraksiyonuna ve etkilenmis ekstre-
mitelerin uyariimasini saglar (Alpay ve ark, 2005). Chieffo ve
arkadaslarinin (2014) yapmis olduklari calismada (n = 10)
Transkranial Direkt StimUlasyon tedavisinin inme sonrasi do-
nemde alt ekstremite fonksiyonlarinda uzun sureli iyilesmelere

neden oldugunu belirlenmistir.
Sonug

inmenin ortaya cikardigi fiziksel hareketlerde bozulma bireyin
ve ailesinin yasamini olumsuz yonde etkileyebilmektedir. In-
meli bireyin hareket kabiliyetini artirmak icin gesitli egzersizler
(eklem acici hareketler, germe ve kuvvetlendirme egzersizle-
ri) ve gelisen teknoloji ile birlikte yeni rehabilitatif yaklasimlar
kullaniimaktadir. Yeni yaklasimlarin inmenin hareket rehabili-
tasyonunda kullanilmasi ile birlikte inme sonrasi olusan motor
defisitler azaltilarak baskasina bagimlilik azaltilabilmekte ve
hastanin konforu artirilabilmektedir. Bu yeni yaklasimlar saye-
sinde saglik ekibi Uyeleri inme geciren bireyler icin rehabilitas-
yon programina erken baslatabilir, motor hareket becerilerini

ve yasam kalitesini destekleyebilir.

Yazarlarin Katki Diizeyleri: Calisma Fikri (Konsepti) ve
Tasarimi- SA, 1ZG; Veri Toplama / Literatiir Tarama - IZG,
SA; Verilerin Analizi ve Yorumlanmasi- IZG, SA; Makalenin
Hazirlanmasi - iZG, SA: Yayinlanacak Son Haline Onay
Vermek - SA, IZG.

Hakem Degerlendirmesi: Dis Bagimsiz.

Cikar Catismasi: Yazarlar, gikar gatismasi olmadigini beyan
etmislerdir.

Finansal Destek: Yazarlar, bu calisma igin finansal destek
almadiklarini agiklamislardir.
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