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Arastirma Makalesi

UNIVERSITE OGRENCILERININ SiBERKONDRI DUZEYLERININ
SAGLIK KAYGISI UZERINE ETKISININ INCELENMESI

Ali GODE', Yunus Emre OZTURK?
Oz

Amac: Bu arastirma tiniversite 6grencilerinin siberkondri diizeylerinin saglik kaygisi {izerine
etkisinin incelenmesi amaglanmastir.

Yontem: Belirlenen amag¢ dogrultusunda arastirma verileri anket yontemiyle nicel arastirma
desenine uygun olarak veriler online olarak toplanmistir. Arastirmanin verilerini elde etmek
i¢in, kisisel bilgi formu, “Siberkondri Olgegi” ve “Saglik Anksiyetesi Olgegi” kullanilmistir.
Arastirma kolayda 6rneklem yontemi ile yapilmistir. Elde edilen verilerin normal dagildiginin
tespit edilmesi ilizerine yapilan analizlerde, bagimsiz gruplarda t testi, ANOVA, pearson
korelasyon ve basit dogrusal regresyon analizleri uygulanmistir.

Bulgular: Arastirmaya 556 Ogrenci katilim goOstermistir. Katilmayr kabul eden kisilerin
%71,8’1 kadin, %28,2’si erkektir. Katilimcilarin %45,7°si 18-19 yas arasi, %43,5’1 20-21 yas
arast ve %10,8°1 22 yas ve iizeri yas araliklarinda olduklarmi tespit edilmistir. Ogrencilerin
%92,8’nin kronik rahatsizliginin olmadigini, %7,2’si kronik rahatsizlig1 oldugu belirtmistir.
Ayrica %91,7’sinin diizenli bir ila¢ kullanmazken %38,3’nun diizenli bir ila¢ kullandigini
belirtmistir. Ogrencilerin %43,2’si 0-3 saat, %45,5’i 4-6 saat ve %11,3’{i 7 saat ve iizerinde
internette zaman gegirdigi belirlenmistir.

Sonug: Arastirmanin sonucunda, arastirmaya katilan 6grencilerin siberkondrinin saglik kaygisi
diizeyini istatistiksel olarak anlamli ve pozitif yonlii bir etkisi oldugu belirlenmistir. Bu sonuglar
neticesinde kisilerde siberkondri davranisi artikca saglik kaygisi diizeyinin de artacagi 6n
goriilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Saglik, Saglik kaygisi, Siberkondri, Universite 6grencisi

'Sorumlu Yazar: Ogr. Gor., Hatay Mustafa Kemal Universitesi, Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu, Hatay,
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mailto:alig.sy31@gmail.com
mailto:yunuseozturk@gmail.com

Selcuk Saglik Dergisi, Cilt 4/Kongre Ozel Sayisi/2023
Journal of Selcuk Health, Volume 4/Special Congress Issue /2023

Investigation of The Effect of Cyberchondry Levels of University Students on

Health Concerns
Abstract

Aim: This study aimed to examine the effect of university students' cyberchondria levels on
health anxiety.

Method: In line with the determined purpose, the data were collected online by questionnaire
method in accordance with the quantitative research design. Personal information form,
“Cyberchondria Scale” and “Health Anxiety Scale” were used to obtain the data of the study.
The research was carried out with the convenience sampling method. In the analyzes made to
determine that the data obtained were normally distributed, t-test, ANOVA, pearson correlation
and simple linear regression analyzes were applied in independent groups.

Findings: 556 students participated in the study. Of the people who agreed to participate, 71.8%
were women and 28.2% were men. It was determined that 45.7% of the participants were
between the ages of 18-19, 43.5% were between the ages of 20-21 and 10.8% were between the
ages of 22 and over. It was stated that 92.8% of the students did not have a chronic illness, and
7.2% of them had a chronic illness. He also stated that 91.7% of them did not use a regular
medication, while 8.3% of them used a regular medication. It was determined that 43.2% of the
students spent 0-3 hours, 45.5% 4-6 hours, and 11.3% spent 7 hours or more on the internet.

Results: As a result of the research, it was determined that the cyberchondria of the students
participating in the research had a statistically significant and positive effect on the health
anxiety level. As a result of these results, it is predicted that the level of health anxiety will
increase as the cyberchondria behavior increases.

Keywords: Health, Health anxiety, Cyberchondria, University student
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1.GIRIS

Teknolojinin gelisilmesi ve internete olan ulagimin kolaylasmasi giinlilk yasamda internetin
kullaniminin yayginlagmasina olanak saglamaktadir. Yasantimizda fazlasiyla yer edinen internet aglari,
saglikla ilgili sorunlarin da fazlasiyla arastirildig: bir ag olusturmaktadir. Saglikla ilgili bir¢ok bilgiye
internetten elde etme ¢abasi giderek yayginlasarak olagan bir hal halini almaktadir. Saglik bilgileri i¢in
¢evrimici aramanin anonimlik, ekonomiklik, kolaylik, hiz ve etkilesim dahil olmak iizere pek ¢ok
avantaji elinde bulundurmaktadir. Ayrica internet, saglik tiiketicilerini giiclendirebilmekte, onlara
sagliklar1 tizerinde daha fazla kontrol elde etme ve saglik hizmeti kararlarinda daha fazla s6z sahibi olma
giicli saglayabilmektedir. Avantajlar dahilinde dezavantajlar1 da barindiran bu durum igin iki 6nemli
konu oldugu diisiiniilmektedir. Ik olarak internet erisimi genisledikge, ¢evrimici saglik bilgilerinin
kalitesinin diistiigii ve sorunlu oldugu sonucuna ulasilmaktadir. Ikinci olarak ise, cevrimici saglik

bilgileri, kullanicilar i¢in olasi bir endise kaynagi olarak tanimlanmaktadir (Brown vd., 2020).

Medya tarafindan dile getirilen siberkondri kelimesi ilk kez Business Wire Haber Ajansi tarafindan 1996
yilinda yaymnlanan bir makalede kullanilmigtir. 2000'li yillarin basinda 6zellikle Birlesik Krallik'ta
popiiler hale gelmistir. Bu kelime, Sunday Times gazetesinde siberkondrinin "Internet saglik sitelerinin
asirt kullanimi saghk kaygisinin yakitidir" oldugunu soyleyen, bir makale de dahil olmak iizere, 2000
tarihli bir dizi popiiler Birlesik Krallik gazetesinde artan bir ilgi gormiistiir (Ozdemir, 2021). BBC ve
The Independent, siberkondri hakkinda haberler yaymlamistir. The Independent, siberkondriyi
“internetin, saglik kaygisin1 koriikklemede, saglik sitelerinin agir1 kullanimi” olarak tanimlamistir.
Amerika’da kitle iletisim araglarinda siberkondri ilk kez 1999'da Wall Street Journal'in
"Siberkondriyaklar Simdi Internette Neler Oldugunu Anliyor" bashkl bir haberde yaymlanmistir (Loos,
2013). Tirkiye’de ise ilk olarak NTV, Radikal gibi haber siteleri ve bloglarda 2006 y1linda bahsedilmeye
baslanmistir (Ozdemir, 2021).

Cok sayida insanin kendi sagliklarini, ¢evrimigi olarak elde ettikleri bilgilere dayanarak yonetildigi
disiiniilmektedir. Saglik hakkinda bilgi aramak 6nemli bir basa ¢ikma yontemi oldugundan, insanlar
bilgi aramaya devam etmektedir; ancak kullandiklar kaynaklar ve bunu nasil yaptiklar farkliliklar
gostermektedir. Siberkondrinin, tanisal bir varliktan ziyade anormal bir davranig kalibi olarak kabul
edilmekle birlikte o6zellikle yiiksek diizeyde saglik kaygisi olan kigilerde yaygin oldugu
diistintilmektedir. Siberkondri ile ilgili 6nemli etkide bulunan bir diger faktor, ¢evrimigi saglik
bilgilerinin genellikle yaniltici, yanlis ya da eksik olacak sekilde belirsizligidir. Sagliklar1 hakkinda
giivence arayan kisiler, zamanlariin ¢cogunu saglikla ilgili bilgilerin gegerliligini belirlemeye ¢alisarak
gecirebilmektedir. Bu siireg, tekrarlanan g¢evrimigi aramalarin sikinti ve kaygiyr artirdigi dongiiye

katkida bulunmaktadir. Siberkondriyle ilgili arastirmalarda davranis Oriintiisiiniin, anksiyete duyarliligi,


https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0165032718315775#bib0014
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obsesif kompulsif bozukluk, belirsizlige tahammiilsiizliik ve anksiyete bozukluklari ile baglantili oldugu
belirlenmistir (Starcevic vd., 2019, 2020). Ozellikle salgin dénemlerinde insanlarin internetten
edindikleri bilgiler neticesinde, viicut duyumlarmi veya semptomlarini hastaligin belirtilerine gore
yorumlama ve anlam yiikleme (6rnegin, hizli nefes almay1 Covid-19 a yakalanmis olabilme olarak

yorumlamak) olasilig1 da artmaktadir (Jungmann ve Witthoft, 2020).

Literatiirde yer alan caligmalarda insanlarin sagliklar1 hakkinda bilgi elde edebilmek igin internet
teknolojilerinden siklikla yararlanmasinin, bireylerin saglikla ilgili kendini giivende hissetme
davranislarin1 olumsuz etkiledigi ve islevsiz saglik inaniglarinda artisa yol actigi belirtilmis ve tiim
bunlarin bireylerde saglik kaygisini arttirdigir vurgulanmistir. Bu aragtirma iiniversite 0grencilerinin
siberkondri ve saglik kaygisi diizeylerini belirlemek ve siberkondiri diizeylerinin saglik kaygisi lizerine
etkisinin incelenmesi amaciyla planlanmigtir. Arastirmada ilk olarak siberkondri ve saglik kaygisi
kavramlart agiklanmigtir. Arastirma kapsaminda elde edilen verilerin analizi yapilarak yorumlanis,

tartisilmis ve raporlanmustir.
1.1. Siberkondri

Siberkondri kelimesi, "Internette saglik bilgilerini (takintili bir sekilde) arastiran, tipik olarak kendinde
belirli bir hastalikla eslesen (ger¢ek veya hayal) semptomlar bulan kigi" olarak Oxford English
sozliigiinde tanimlanmaktadir (Ozdemir, 2021). Siberkondri, 6zellikle kaygiyla iliskili olarak saglhikla
ilgili asir1 veya tekrarli bir sekilde endise ve kaygiy1 artirabilen internet aramasi, ve yaygin bir giivence
arama davranisidir (Jungmann ve Witthoft, 2020).  Siberkondri kavrami, tanimlamalardan da yola
cikarak, saglikla ilgili ¢evrimi¢i aramalarin saglik kaygisini yiikselten etkilerine deginilmektedir.
Yiiksek diizeyde saglik kaygisi olan bireylerin, saglik endiseleri konusunda giivence almak igin
cevrimici saglik bilgisi arayisina katildigi varsayilmaktadir. Internette giivence aramanin sonucu,
internetin dogas1 geregi biiyiik dlclide tahmin edilemez oldugundan, bazi insanlar ¢evrimigi bulduklar
bilgilerden emin olurken, digerleri degildir (Starcevic vd., 2019, 2020). Giivenceyi deneyimleyemeyen
ya da kismen giivende hisseden ve bu nedenle daha endiseli olan insanlar, giivence bulmak i¢in gevrimici
saglik bilgisi arayisina devam etmektedir. Ayrica ¢evrimici saglik bilgisi arayisi kesin agiklamalara
duyulan ihtiyag, asirt bilgi yiliklemesi, ¢evrimici arama siirecinin dogasinda bulunan belirsizlik ve
cevrimici bilgi kaynaklarinin siipheli gilivenilirligi gibi giiclendiren faktorler nedeniyle varligini
strdiirmektedir. Kisacasi, siberkondride ¢evrimici saglik bilgisi arayisi, kisir bir dongii yaratan ve
kendini siirdiiren saglik kaygisiyla uyumsuz bir basa ¢ikma yontemi olarak kabul edilmektedir (Brown

vd., 2020).
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Siberkondri, saglik hizmeti arama ve alma fizerinde etkilere sahip olabilmektedir. Bu sebeple,
siberkondri, asir1 ¢evrimici saglik bilgisi arayiginin sebep oldugu kayginin bir neticesi olarak yardim ve
tedavi arama davranisini yonlendirmektedir. Bu durum, siberkondrisi olan kisilerin birinci basamak
veya diger hekimlerle sik¢a konsiiltasyon istemelerine veya ¢esitli tibbi arastirmalar talep etmelerine
neden olabilmektedir. Yapilan ¢alismalarda Siberkondri ayrica, saglik uzmanlarina yapilan ziyaretlerin
sayis1 ve saglik hizmeti kullaniminin aratmasiyla da iliskilendirilmistir (Barke vd., 2016). Ayrica
internette, internet sitesinin popiilaritesini arttirabilmek ya da tiklanabilmek adina verilen dogru
olmayan saglik bilgileri ya da tedavi yontemleri dolandiriciligin farkli bir boyutu olarak ifade
edilebilmektedir. Bu kapsamda hastalarin interneti bir hekim gibi kullanip, kendi baslarina tan
koymalar1 bagli basina bir endise kaynagi olugturmaktadir (Polat, 2020). Bu durum insanlarin yanlis
tedavi yontemlerini uygulamasina neden olmakta ve hastalarin, hastanelere daha agir bir sekilde
gelmeleri ile birlikte tedavi siirelerinin daha uzun olmasina sebep olmaktadir. insanlar, rahatsizliklarina
veya sorunlaria ¢6ziim bulmayi siirekli olarak arzulamaktadir. Toplumun bu sekilde yonlenmesi bir

halk saglig1 sorunun dogmasina da neden olabilmektedir(Ozdemir, 2021).

Siberkondrinin maliyeti ve bununla iligkili zarar hesaplanmamakla birlikte siberkondrinin ekonomik
yiiki ve halk saghg disliniildiglinde Onemi daha kesin olarak tespit edilmeyi
beklemektedir. Siberkondri ile iliskili islevsel bozulma ve bununla birlikte saglikla ilgili davranislar,
saglik hizmeti kullanimi ve saglik uzmanlariyla iliskiler tizerindeki etkileri hakkindaki gézlemler ve 6n
bulgular gbéz Oniine alindiginda, siberkondrinin kisisel ve toplumsal etkilerinin 6nemli olduguna

inanmak i¢in nedenler daha baskin gelmektedir (Starcevic vd., 2019, 2020).
1.2. Saghk Kaygisi

Kaygi kavramini ilk olarak ortaya koyan kuramci Sigmund Freud’a gore kaygi, insanin ¢evresinde
meydana gelen veya gelecekte gerceklesebilmesi muhtemel kotii bir durum diisiincesi nedeniyle insant,
uyarma, yasamini slirdirme ve gerekli uyumlulugu saglama gibi katkilar1 olan, sebebi bilinmeyen bir
duygudur (Hekimoglu ve Bilik, 2020). Saghk kaygisi, bireyin sagligiyla ilgili bedensel duyum veya
degisiklikleri, hayatin1 tehdit edici veya zarar verici bir hastalik olarak yanlis degerlendirmesinden
kaynaklanan, sagliga iliskin korku ve endise iceren bir siire¢ olarak agiklanmaktadir. Bagka bir ifadeye
gore saglik kaygisi, bulagici hastaliklarla iligkili semptomlarla birlikte (ates, 6ksiiriik, agriyan kaslar vs.)
bunlarla sinirli olmamak iizere algilanan bedensel duyumlar veya degisiklikler hastalik belirtisi olarak
yorumlandiginda ortaya ¢ikmaktadir (Asmundson ve Taylor, 2020). Saglik kaygisi, bireylerin sagliga
yonelik algilanan bir tehditten kaynaklanan kaygi ve saglik bilincinin olmamasindan patolojik saglik
kaygisina veya hastalik hastaliginin olusmasina kadar degisebilen ¢ok boyutlu bir yapiya sahip oldugu
diistintilmektedir (Jungmann ve Witthoft, 2020).
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Diinya genelinde insanlarin tamami bir dereceye kadar saglik kaygisi yasamakta ve saglikla ilgili
potansiyel tehdide kars1 ortaya ¢ikan ilgili uyarici, koruyucu ve saglig1 gelistirici davranisa yol agarak
saglik sorunlarinin erken belirtilerini tespit etmeye yardimer olabilmektedir (Asmundson vd., 2020).
Saglik kaygisinin altinda yatan nedenlerin dogasi konusunda yapilan incelemeler devam etmektedir.
Mevcut anlayisi kolaylastiran 6nemli saglik kaygist nedenleri, bireylerin cevresel ve genetik
faktorlerden, 6nceden yaganmis hastalik ve 6liim deneyimlerinden, fiziksel ve cinsel istismardan, salgin
gibi biyolojik etkenlerden, ebeveyn ve ¢ocuk etkilesiminden ve diger stresorlerden olusabilmektedir

(Demir, 2021).

Saglik kaygisi, belirli seviyelerde pek cok kiside ortaya ¢ikabilmekte fakat anormal bir sorun veya
rahatsizlik durumu olarak ele alinmamaktadir. Insanin saghigmi korumasi, viicut biitiinliigiiniin
bozulmamasi i¢in bir uyaricidir. Saglik kaygisinin ileri seviyesi olarak adlandirilan Hipokondriazis ise
toplum igerisinde az sayida goriilmekteyken, hastanelerde sikga karsilasilmaktadir (Demir, 2021).
Bununla birlikte yiiksek derecede saglik kaygisi ise zararli olabilmektedir. Yiiksek saglik kaygisi olan
insanlar, iyi huylu bedensel degisiklikler ve duyumlar1 tehlikeli olarak yanlis degerlendirme
egilimindedir. Bedensel degisikliklerin ve duyumlarin yanlis degerlendirmesi, bireyin saglik ve hastalik
hakkindaki inanglarindan etkilenmekte ve yliksek saglik kaygisi olanlarda genellikle biitiin bedensel
degisikliklerin ve duyumlarin hastalik septomu oldugu ve bireyin 6zellikle zayif veya hasta olmaya karsi
savunmasiz oldugu inancini igermektedir. Bu durum bireylerin kaygilarini artirarak, rasyonel kararlar
verme yeteneklerini ve davranislarini etkilemektedir (Asmundson ve Taylor, 2020). Salgin
donemlerinde ise yiiksek saglik kaygisinin, enfekte olma inanci yonelik davranigsal tepkileri
etkileyebilecegi birka¢ durum olusmaktadir. Saglik kaygisi yiiksek olan kisilerden bazilar1 hastaneleri
ve muayenehaneleri bulagsma kaynagi olarak gorebilmekte ve bu nedenle tibbi yardim aramaktan
kagimabilmektedir. Ote yandan, saglik kaygisi yiiksek olan bazi kisiler ise, genelde uzmanlardan veya
hekimlerden saglikla ilgili bilgi ve giivence arama y&nelimindedir. Bu sebeple, bedensel degisikliklerin
ve duyumlarin enfeksiyondan kaynaklanmadigina dair glivence arayisiyla birden fazla doktora muayene
olabilmekte veya birden fazla saglik kurulusuna basvurabilmektedir (McDonnell vd., 2012). Bu
davranis ortaya ciktig1 takdirde saglik hizmetleri kaynaklarina ekstra yiik getirebilmektedir.
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2. METODOLOJI

2.1 Arastirmanin Amaci

Bu aragtirma, {iniversite 6grencilerinin siberkondri ve saglik kaygis1 diizeylerini belirlemek ve
siberkondiri diizeylerinin saglik kaygisi iizerine etkisinin amaciyla yapilmistir.

2.2. Arastirma Grubu

Arastirma kapsaminda nicel arastirma deseni uygulamistir. Arastirma, Hatay Saglik Hizmetleri Meslek
Yiiksekokulu’nda egitimi siirdiirmekte olan 6grencilerde anket formu online olarak Google Form
tizerinden goniillillik esas alinarak gergeklestirilmigtir. Bu 6rneklem biiyiikliigiiniin belirlenmesi
amaciyla Altunisik vd. (2012) tarafindan olusturulan kolayda 6rneklem tablosundan faydalanilmaistir.
Meslek Yiiksekokuluna kayitli 1300 6grenci bulunmaktadir. 1300 kisinin evren olarak kabul edilmis ve
%95 giliven araliginda o6rneklem tablosunda 297 kisiye katilmasi yeterli oldugu goriistiir. Arastirma
belirlenen tarihler igerisinde uygulanarak 566 6grenciden veriler elde edilmis ve incelenmeye alinmistir.

2.3. Veri Toplama Araclar

Veri toplama formu 3 kisimdan olusmaktadir. Birinci kisimda katilimcilarin sosyo-demografik
niteliklerin belirtigi Kisisel Bilgi Formu 6 ifadeden olusmaktadir. Ikinci kisimda “Siberkondri Olcegi”

~ 99

ve ii¢lincii kisimda “Saglik Anksiyete Olgegi” kullanilmustur.

Kisisel Bilgi Formu; Universite &grencilerinin yas, cinsiyet, kronik rahatsizhk durumu, diizenli
kullanilan ila¢ durumu, internette gecirilen zamami belirlemeye yonelik ifadelerden meydana

gelmektedir.

Siberkondri Olgegi; Batigiin vd., (2018) tarafindan olusturulan dlgek 28 maddeden ve bes alt boyuttan
meydana gelmektedir. Boyutlar, “doktor-hasta etkilesimi, islevsel olmayan internet kullanimu,
kompulsiyon/hipokondri, kaygiyr artiran faktorler ve kaygiyr azaltan faktér” — davranmiglarii
degerlendirmektedir. Olgek ile ilgili maddeler “1=Higbir zaman, 2=Nadiren, 3=Ara sira, 4=Sik sik ve
5=Her zaman” seklindeki 5°1i likert tipinde derecelendirilmektedir. Olgegin gelistirilmesine Cronbach’s
Alfa giivenilirlik degeri 0,930 oldugu gozlemlenmistir (Batigiin vd., 2018). Siberkonri Olgeginin
giivenilirligi incelendiginde genel Olgek Cronbach Alfa giivenilirlik degeri 0,930 oldugu ve alt
boyutlarinin da 0,80-1,00 arasinda olmasi yiiksek giivenilirlik derecesine sahip oldugunu

gostermektedir.

Saghk Anksiyetesi Olgegi; Saglik kaygisim diizeyini dlgmek icin Aydemir vd. (2013) tarafindan
Tiirkgeye uyarlamasi yapilmis “Saglik Anksiyetesi Olgegi” kullanilmistir. Olgek 18 maddeden ve 2
boyuttun meydana gelen bir 6z-bildirim 6l¢egidir. Boyutlar, “ruhsal durumunu ve ciddi hastalik

durumunu” algilarimi degerlendirmektedir. Maddeler 4’1 likert seklinde(dortlii sirali yanitlar igeren)
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ifadelerden hazirlanan Slgegin puanlanmasi her bir madde igin 0-3 arasinda degismektidir. Yiiksek
puanlar insanlardaki sagliklari ile ilgili endiselerinin yiiksek oldugunu, diisiik puanlar ise saglik ile ilgili
endiselerinin diisiik diizeyde oldugunu gostermektedir. Olgegin uyarlamasinda Cronbach Alpha
giivenilirlik degeri 0,950 oldugu gozlemlenmistir. (Aydemir vd., 2013). Saghk Anksiyetesi Olgeginin
giivenilirligi incelendiginde genel 6lgek Cronbach Alfa giivenilirlik degeri 0,806 oldugu ve alt
boyutlarimin da 0,80-1,00 arasinda olmasi yiiksek giivenilirlik derecesine sahip oldugunu

gostermektedir.

Arastirmada elde edilen veriler incelemek i¢in SPSS programlarindan yararlanilmistir. Tiim analizlerde

“p<0,05” istatistiksel olarak anlaml1 oldugu kabul edilmistir.
2.4. Verilerin Toplanmasi ve Analizi

Olgek sahiplerinden ve etik kuruldan gerekli izinler alindiktan sonra 6lcek sorular1 Google form aracilig
ile web tabanli cevaplamalari ile goniilliilik esasina dayanarak gerceklestirilmistir. Arastirma verileri
15.10.2021-31.10.2021 tarihleri arasinda anket yontemi kullanilarak toplanmistir. Uygulanan 6lgekler
sonucunda elde edilen veriler SPSS 26.0 programi araciliiyla analiz edilmistir. Arastirmaya katilan
iiniversite 6grencilerinin demografik ve tanimlayici verilerin (cinsiyet, yas, siif, 6grenim gordiikleri
boliim, kronik rahatsizlik bulunma durum ve son bir yil i¢erisinde hastaneye bagvuru sayisi) belirlenmesi
adina frekans ve ylizde hesaplamalar1 yapilmigtir. Arastirmaya katilan {iniversite Ogrencilerinin
siberkondri ve saglik kaygisinin cinsiyet, yas, kronik rahatsizlik bulunma durumu, diizenli ilag kullanim
ve internette gegirilen siire degiskenleri agisindan farkliligin olup olmadigini belirlemek adina verilerde
normal dagilim oldugu tespit edildikten sonra aritmetik ortalama (Ort.), standart sapma (ss) ve bagimsiz
orneklemler igin t-Testi ve ANOVA testi uygulanmistir. Universite dgrencilerinin siberkondrinin saglik

kaygisina etkisini degerlendirmek i¢in korelasyon ve regresyon analizleri uygulanmustir.

3. BULGULAR
Arastirmanin bulgular bolimiinde ilk olarak aragtirmada veri elde edilen katilimcilarin sosyo-
demografik nitelikleri agsagida sunulmustur (Tablo 1).

Tablo 1. Arastirmaya Dahil Olanlarin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Demografik Ozellikler Secenekler Frekans (N) %
Cinsivet Kadin 399 71,8
Y Erkek 157 28,2
18-19 yas aras1 254 45,7
Yas 20-21 yas aras1 242 43,5

22 yas ve lizeri 60 10,8
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. Var 40 7,2
Kronik rahatsizlik durumu Yok 516 92.8
.. .. Var 46 8,3
Diizenli ila¢ kullanim durumu Yok 510 91.7
0-3 saat 240 43,2
Internette gegirilen siire 4-6 saat 253 45,5
7 saat ve lizeri 63 11,3

TOPLAM 556 100.00

Arastirmaya 556 Ogrenci katilmay1 kabul etmistir. Arastirmay1 dahil olun kisilerin %71,8’1 kadn,
%28,2’si erkektir. Ogrencilerin %45,7’si 18-19 yas aras1, %43,5°1 20-21 yas aras1 ve %10,8°1 22 yas ve
tizeri yas gruplarinda yer almaktadir. Katilmcilarin %92,8’nin kronik rahatsizligimin olmadigini,
%7,2’si kronik rahatsizligi oldugu belirtmistir. Ayrica %91,7’sinin diizenli bir ila¢ kullanmazken
%8,3’nun diizenli bir ila¢ kullandigim belirtmistir. Ogrencilerin %43,2’si 0-3 saat, %45,5’i 4-6 saat ve
%11,3’1 7 saat ve lizerinde internette zaman gegirdigi belirlenmistir.

Tablo 2. Normal Dagilim Testi Bulgulari

Ort. SS Skewness Kurtosis
SIBERKONDRI 2,31 0,61 -0,002 -0,390
Doktor-Hasta Etkilesimi 2,30 0,74 0,136 -0,461
Islevsel Olmayan Internet Kullanimi 2,69 0,77 0,121 -0,066
Kompulsiyon/Hipokondri 1,80 0,68 0,890 0,305
Kaygiy1 Artiran Faktorler 2,28 0,80 0,163 -0,714
Kaygiy1 Azaltan Faktorler 2,50 0,77 0,101 -0,032
SAGLIK KAYGISI 0,89 0,35 0,488 0,882
Ruhsal Durum Kaygisi 0,93 0,38 0,618 1,053
Ciddi Durum Kaygisi 0,76 0,52 0,865 1,445

Tablo 2’ye gore katilimcilardan alinan verilerin Skewness (Carpiklik) ve Kurtosis (Basiklik) degerleri
“-1,5 ile +1,5” araliginda oldugundan normal dagilimin var oludugu saptanmistir (Tabachnick ve Fidell,
2013). Dolayisiyla devam eden analiz yontemlerinden parametrik testlerin kullanilmasina karar
verilmistir.

Aragtirmaya katilanlarin sosyo-demografik nitelikleri ile siberkondri ve saglik kaygisi Olgegi
ortalamalarinda istatistiksel agidan anlamli farklilik gosterip gostermedigini degerlendirmek igin
parametrik test yontemlerinden bagimsiz gruplarda t testi ve ANOVA testi uygulanarak bulgular
asagidaki tablolarda sunulmustur (Tablo 3 ve Tablo 4).

Tablo 3. Katimcilarin Sosyo-Demografik Nitelikleri ve Siberkondri Diizeyleri Arasinda

Yapilan T Testi ve ANOVA Testi Bulgular:

Demografik tveyaF
Ozellikler degeri P
Cinsiyet Kadin 399 2,34 0,60 2,087 0,037

Secenekler N Ort. SS
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Erkek 157 2,22 0,62

18-19 yas arasi 254 2,25 0,56
Yas 20-21 yas arast 242 2,36 0,65 2,325 0,099

22 yas ve lizeri 60 2,37 0,66
Kronik rahatsizlik Evet 40 2,53 0,61 %

durumu Hayir 516 2,29 0,61 2,342 0,020

Diizenli ilag Evet 46 2,48 0,60
kullanim durumu Hayir 510 2,29 0,61 2,073 0,041%

Internette gegirilen 0-3 saat 240 2,38 0,63
siire 4-6 saat . 253 2,34 0,58 0,551 0,576

7 saat ve lizeri 63 2,31 0,68

*p<0,05

Tablo 3’de arastirmaya dahil olanlarin cinsiyet, kronik rahatsizlik ve diizenli ilag kullanima durumu ile
istatistiksel olarak farklilik belirlenirken(p<0,05); yas ve internette gegirilen zaman arasinda ile
istatistiksel olarak farklilik belirlenmemistir(p>0,05). Cinsiyet puan ortalamalarina bakildiginda
erkeklerin kadinlara goére daha az siberkondri davranigina sahip oldugu goézlemlenmektedir. Ayrica
kronik rahatsizlik durumuna ve diizenli ilag kullanim durumuna sahip olanlarin, kronik rahatsizlik
durumuna ve diizenli ila¢ kullanim durumuna sahip olmayanlara gore daha fazla siberkondri davranigina
sahip oldugu belirlenmistir.
Tablo 4. Katihmcilarin Sosyo-Demografik Nitelikleri vee Saghk Kaygis1 Diizeyleri Arasinda
Yapilan T Testi ve ANOVA Testi Bulgulan

Demografik tveya F
Ozellikler Secenekler N Ort. ss degeri p
.. Kadin 399 0,94 0,34 "
Cinsiyet Erkek 157 0.76 0.35 5,547 0,000
18-19 yas arasi 254 0,86 0,32
Yas 20-21 yas arasi 242 0,91 0,37 1,516 0,220
22 yas ve lizeri 60 0,89 0,43
Kronik rahatsizlik Evet 40 1,11 0,41 N
durumu Hayir 516 0,87 0,34 3,458 0,001
Diizenli ilag Evet 46 1,04 0,45 %
kullanim durumu Hayir 510 0,88 0,34 2,382 0,021
Internette gecirilen 0-3 saat 240 0,86 0,35
Sﬁri ¢ 4-6 saat 253 090 033 1,948 0,144
7 saat ve Uzeri 63 0,96 0,43
*p<0,05

Tablo 4’te aragtirmaya dahil olanlarin cinsiyet, kronik rahatsizlik ve diizenli ilag kullanima durumu ile
istatistiksel olarak farklilik belirlenirken belirlenirken(p<0,05); yas ve internette gecirilen zaman
arasinda ile istatistiksel olarak farklilik belirlenmemistir(p>0,05). Cinsiyet puan ortalamalarina

bakildiginda erkeklerin kadinlara gore daha az saglik kaygisina sahip oldugu gézlemlenmektedir. Ayrica
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kronik rahatsizlik durumuna ve diizenli ila¢ kullanim durumuna sahip olanlarin, kronik rahatsizlik
durumuna ve diizenli ilag¢ kullanim durumuna sahip olmayanlara gore daha fazla saglik kaygisi diizeyine
sahip oldugu belirlenmistir.

Tablo 5. Siberkondri ile Saghk Kaygisi Diizeyleri ve Alt Boyutlar1 Arasindaki Pearson

Korelasyon Testi Bulgulari

1 2 3 4 5 6 7 8
1- SIBERKONDRI 1r) :
2-Doktor-Hasta r ,795%* 1
Etkilesimi p 000
3-islevsel Olmayan r ,836%* ,604** 1
Internet Kullanimi1 p ,000 ,000
4-Kompulsiyon [ r JIS5%*  482*%*  S517** 1
Hipokondri p ,000 ,000 ,000
5-Kaygiyr  Artiran r ,875%* 603** 640** 640%* 1
Faktorler p ,000 ,000 ,000 ,000
6-Kaygiy1 Azaltan r ,772%* 575%*  576** 400** 604** 1
Faktorler p ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
7-SAGLIK r A480%* 346**  426%* A467** 451%*  224*%* ]
KAYGISI p ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
8-Ruhsal Durum r 454%% 330%*% 419%* 43]%*% A]7** 2]5%% 053** ]
Kaygisi p ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
9- Ciddi Durum r 311%* 218%* 237*%% 33]*%*% 316%* | 139*%* 63]** 368**
Kaygisi p ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
**n<0,001

Tablo 5°te arastirmaya katilan 6grencilerin siberkondri ile saglik kaygisi ve alt boyutlari arasinda pozitif
yonlii ve anlamli iligki gbzlemlenmistir (p<0,001). Kisilerde siberkondri diizeyi yiikseldik¢e sagliklart
ile ilgili kaygis1 diizeyeninde artacagi sonucuna ulagilmaktadir (p<0,001, r=0,480).

Tablo 6. Siberkondrinin Saghk Kaygis1 Uzerine Etkisinde Regresyon Testi Bulgular

. Unstandardized Standardized
Degisken

Coefficients Coefficients Model
t p F
B Std. B (p)
Error
Sabit 0,247 0,052 4,743 0,000*
165,72  0,000*
Siberkondri 0,280 0,022 0,480 12,873 0,000*

R%: 0,230 R: 0,480 *p<0,001 Modelin Regresyon Denklemi: Y=0,247+ (0,28X)

Tablo 6’da regresyon analizine gore gelistirilen model (F: 165,72; p<0,001) ve regresyon katsay1
degerlerinin anlamliligim gdsteren t istatistik katsayisi incelendiginde (t: 12,873; p<<0,001) bulgularin

istatiksel diizeyde anlamli seviyede oldugu belirlenmistir. Degiskenler arasinda istatistiksel olarak
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anlamli ve pozitif yonlii iliski (R: 0,480; p<0,001) gdzlemlenirken, R*: 0,230 olarak elde edilmistir. Bu
sonuca gore saglik kaygisindaki degigsmenin %23’°liik kismi siberkondri davranigindaki degismeler
nedeniyle agiklanmaktadir. Yapilan analiz neticesinde siberkondrinin saglik kaygisi lizerine istatistiksel

olarak anlamli ve pozitif yonlii etkisi oldugu sonucuna ulagilmaktadir (p<0,001).

4. TARTISMA

Bu arastirma siberkondirinin saglik kaygisi iizerine etkisinin incelenmesi amaglanmistir. Arastirmaya
556 6grenci katilmay1 kabul etmistir. Aragtirmayi dahil olun kisilerin %71,8’1 kadin, %28,2’si erkektir.
Ogrencilerin %45,7°si 18-19 yas arasi, %43,5’1 20-21 yas arast ve %10,8°1 22 yas ve iizeri yas
gruplarinda yer almaktadir. Katilimcilarin %92,8’nin kronik rahatsizliginin olmadigini, %7,2’si kronik
rahatsizlig1 oldugu belirtmistir. Ayrica %91,7’sinin diizenli bir ilag kullanmazken %8,3’nun diizenli bir
ilag kullandigimi belirtmistir. Ogrencilerin %43,2’s1 0-3 saat, %45,5’1 4-6 saat ve %11,3’1i 7 saat ve
izerinde internette zaman ge¢irdigi belirlenmistir.

Arastirmaya katilan &grencilere ait sosyo-demografik nitelikleri ile siberkondri ortalamalar1 arasinda
anlamli farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla uygulanan analiz sonuglart neticesinde
arastirmaya dahil olanlarin cinsiyet, kronik rahatsizlik ve diizenli ila¢ kullanima durumu ile istatistiksel
olarak farklilik belirlenirken(p<0,05); yas ve internette gegirilen zaman arasinda ile istatistiksel olarak
farklilik belirlenmemistir(p>0,05). Cinsiyet puan ortalamalarina bakildiginda erkeklerin kadinlara gore
daha az siberkondri davranigina sahip oldugu gozlemlenmektedir. Ayrica kronik rahatsizlik durumuna
ve diizenli ila¢ kullanim durumuna sahip olanlarin, kronik rahatsizlik durumuna ve diizenli ilag kullanim
durumuna sahip olmayanlara gére daha fazla siberkondri davranisina sahip oldugu belirlenmistir.
Kurcer vd. (2021) tarafindan 6grenciler lizerinde yapilan arastirmasinda cinsiyet ile siberkondri arasinda
fark bulunurken yas ve kronik rahatsizlik durumu ile siberkondri arasinda fark bulunamamustir. Ertag
vd. (2020) arasgtirmasinda saglik alaninda lisans egitim alan Ogrencilerin cinsiyet ve diizenli ilag
kullanim durumu ile siberkondri arasinda fark bulunurken yas ve kronik rahatsizlik durumu ile
siberkondri arasinda fark bulunamamistir. Ayrica internette gegirilen siire ile siberkondri davranisi
arasinda pozitif yonlii zayif iliski oldugunu belirtilmistir. Shailaja vd. (2020) arastrimasinda 6grencilerin
cinsiyet ile siberkondri arasinda farklilik bulunurken yas ile siberkondri arasinda farklilik
bulunamamigtir. Tiiter (2019) arastirmasinda aile hekimligine muayene olan hastalarin cinsiyet, yas,
kronik rahatsizlik durumu diizenli ilag kullanim durumu ile siberkondri arasinda fark tespit etmistir.
Aygiin (2021) arastirmasinda lisans derecesinde egitim yapan Ogrencilerin cinsiyet, yas, kronik
rahatsizlik durumu ve internette gecirilen zaman ile siberkondri arasinda fark bulunamadigi
belirtilmistir. Bu kapsamda cinsiyet ve kronik rahatsizlik durumunun siberkondri diizeyini etkileyen

onemli faktdrler olabilecegi sonucuna ulagtirmaktadir.
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Katilimcilarin  sosyo-demografik nitelikleri saglik kaygisi ortalamalari arasinda anlamli farklilik
gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla uygulanan analiz sonuglar1 neticesinde cinsiyet, kronik
rahatsizlik ve diizenli ila¢ kullanima durumu ile istatistiksel olarak farklilik belirlenirken
belirlenirken(p<0,05); yas ve internette gecirilen zaman arasinda ile istatistiksel olarak farklilik
belirlenmemistir(p>0,05). Cinsiyet puan ortalamalarina bakildiginda erkeklerin kadinlara gore daha az
saglik kaygisina sahip oldugu gézlemlenmektedir. Ayrica kronik rahatsizlik durumuna ve diizenli ilag
kullanim durumuna sahip olanlarin, kronik rahatsizlik durumuna ve diizenli ila¢ kullanim durumuna
sahip olmayanlara gore daha fazla saglik kaygisi diizeyine sahip oldugu belirlenmistir. Kurcer vd. (2021)
tarafindan 6grenciler ilizerinde yapilan arastirmasinda cinsiyet ve kronik rahatsizlik durumu ile saglik
kaygis1 arasinda farklilik bulunurken yas ile saglik kaygisi arasinda farklilik bulunamamistir. Kirag ve
Oztiirk (2020) tarafindan yapilan arastirmada cinsiyet, kronik rahatsizlik durumu ve diizenli ilag
kullanim durumu ile saglik kaygisi arasinda fark bulunurken yas ile saglik kaygisi arasinda fark
bulunamamistir. Ozdemir (2021) tarafindan dgrenciler {izerinde yapilan arastirmada cinsiyet ve kronik
rahatsizlik durumu ile saglik kaygist arasinda fark bulunurken yas ile saglik kaygisi arasinda fark
bulunamamistir. Bu kapsamda cinsiyet ve kronik rahatsizlik durumunun saglik kaygisi diizeyini
etkileyen 6nemli faktdrler olabilecegi sonucuna ulagtirmaktadir.

Aragtirmaya dahil olan 6grencilerin siberkondri diizeyi ile saglik kaygisi diizeyi ve alt boyutlar1 arasinda
pozitif yonli ve anlamli iligki oldugu gozlemlenmistir (p<<0,001). siberkondrinin saglik kaygisi tizerine
etkisi degerlendirmek icin elde edilen veriler iizerinde yapilan regresyon testi bulgular
degerlendirildiginde; bagimsiz degisken durumunda olan siberkondrinin bagimli degisken durumunda
olan saglik kaygisindaki degisimini agiklama orani %23 olarak gozlemlenmistir. Katimlimcilarin saglik
kaygist diizeyini siberkondrinin  (B:0,480; p<0,001) pozitif yonlii ve anlamli etkisi sonucuna
ulagilmistir. Bu sonuglar neticesinde bireylerin siberkondri davranisi artikca saglik kaygist diizeyinin
de artacagi on goriilmektedir. Singh vd. (2016) tarafindan 6grencilerin iizerine yapilan arastirmasinda
internetin saglik kaygisi olan bireylerin saglik bilgileri edinmeleri i¢in 6nemli bir kaynak olusturdugunu
gostermektedir. Jungmann ve Witthoft, (2020) arastirmasinda siberkondri ile saglik kaygisi arasinda
pozitif yonlii ve anlamli iligki oldugu belirtilmistir. Muse vd. (2012) arastirmasinda siberkondrinin
saglik kaygisi lizerine pozitif bir etkisi oldugu belirtilmistir. Literatiir incelendiginde siberkondri diizeyi
arttikca saglik kaygist diizeyeninde artacagi 6n goriilmektedir (Bat1 vd., 2018; Doherty-Torstrick vd.,
2016; Kurger vd., 2021; McMullan vd., 2019; Ozdemir, 2021; Singh ve Brown, 2014).
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5. SONUC

Insanlarin sagliklar1 hakkindaki endise ve korkularini ortadan kaldirmak niyetiyle insan sagligini
korumak ve gelistirmek i¢in yeni tedavi yontemler, arastirmalar ve yeni teknolojiler gelistirilmistir.
Saglik kaygisiin olugmasi ve artmasinda bircok nedenin bulunmaktadir. Bireylerin ¢evresel ve genetik
faktorlerden, onceden yaganmis hastalik ve 6liim deneyimlerinden, fiziksel ve cinsel istismardan, salgin
gibi biyolojik etkenlerden, ebeveyn ve ¢ocuk etkilesiminden ve diger stresorlerden gibi faktdrler bunun
en dnemli nerelerindendir. Buna ek olarak internetin yaygin hale gelmesi ve yogun bir taleple kullanim1
ile birlikte insanlari bilgiye iicretsiz ve kolay bir sekilde erisim saglamasi nedeniyle internet, ¢evrimici
saglik konularindaki bilgilere ulagilmasinda popiiler bir kaynak durumuna gelmistir. Ayrica sagliklar
hakkinda sikinti, korku veya endiseli olan baz1 kisiler i¢in internet, kendi kendine teshis koyma veya
gilivence alma amaciyla erigilebilmektedir. Bu kapsamda saglik kaygisini artiran nedenlerden biri de

siberkondridir.

Arastirma sonucu gosteriyor ki siberkondri davranisi kisinin saglik kaygi diizeyeni etkileyen 6nemli bir
kavramdir. Saglik kaygisina sahip olan bireylerin, hasta olmakla ilgili korku ve endiselerini dogrulayici
bilgilere segici olarak ilgi gosterdikleri ve mevcut hasta olma inanglarina ters diisen bilgileri gormezden
geldikleri diistiniilmektedir. Bu kapsamada siberkondri, bireyin saglik kaygisinin ¢evrimigi saglik bilgisi
arayisini tetikledigi ve dolayisiyla saglikla ilgili korkularini ve endiselerini yiikselttigi giiclendirici bir
sarmal1 ifade etmektedir. Kisinin ¢evrimici ortamda karsilagabilecegi semptom ve hastaliklarla ilgili
olumsuz bilgiler, saglik kaygisi diizeylerini artirmaktadir. Ayrica ¢gevrimici bilgiler kisiye bir miktar ilk
giivence saglasa da kisinin sagligi hakkinda korku ve endisesi sonucunda genellikle kisa
Omirlidiir. Buna gore, saglik kaygisi olan bireyler, saglik bilgilerini ¢evrimigi olarak daha sik
aramaktadir. Ancak bulduklar1 ¢evrimici saglik bilgileri zaten var olan kaygi diizeylerini artirmakta, bu

da karsilikli olarak birbirini etkileyen bir siireci ifade etmektedir.

Bu sonuglar neticesinde siberkondri, énemli bir halk sagligi sorunu olusturabilecek ayr bir klinik
belirtiler dizisi olarak agiklanmali ve gelecekte yapilacak arastirmalar, belirtileri dnleme ve tedavi etme
yollar1 belirlenmelidir. Saglik bilgisi okuryazarliginin gelistirilmesinin 6nemli faydalar1 olabilmektedir
(Kirag ve Oztiirk, 2020). Onleme ¢abalari, ¢evrimici saglik bilgisi okuryazarligim gelistirmek icin
cevrimici saghk bilgilerine erisim, yorumlanma ve ydnetilme bigimine odaklanmalidir. Ilk adim,
bilgilere giivenilir, saygin ve giivenilir sitelerden erisilmesini saglamaktir. Cevrimi¢i saglik bilgisi
kaynaklar1 arasinda bilginin giivenilir ve gilivenilir olmayan ayrimi yapilmali, ¢evrimici saglik
arastirmalarinin sonuglari elestirel bir gézle degerlendirmelidir. Internet kullanicilari, kendilerini bu tiir
sitelere yonlendiren ve giivenilir ve giivenilmez siteler arasinda ayrim yapmalarina yardimer olan

rehberlerden yararlanabilir. Bu kilavuzlar genellikle hiikiimetler, saglik kuruluslar1 veya akademik



Selcuk Saglik Dergisi, Cilt 4/Kongre Ozel Sayisi/2023
Journal of Selcuk Health, Volume 4/Special Congress Issue /2023

kuruluslar tarafindan hazirlanmali ve gesitli egitim ge¢mislerine sahip bireylere yardimcr olmak igin
basit, teknik olmayan bir dil kullanilmalidir. Saglik konusundaki bilgiler her ne kadar degerli olursa
olsun, sadece bilgi oldugunun farkinda olmak da 6nemlidir. Internet kullanicilarinin ¢evrimici erisilen

bilgilere iliskin beklentilerinin buna gore ayarlanmasi gerekmektedir.
Destekleyen Kurulus

“Caligmay1 maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur.”

Cikar Catismasi

“Yazarlarin herhangi bir ¢ikar dayal ¢atismasi yoktur.”

TesekKkiir

“Caligmaya katk1 veren tiim 6grencilere tesekkiirlerimizi sunariz.”
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Arastirma Makalesi

KONYA SEHIR HASTANESI PATOLOJI LABORATUVARINDA
INCELENEN SERVIKAL SITOLOJI ORNEKLERINDEKI YUKSEK
RiSKLI HPV’LERIN GENOTIP DAGILIMI VE EPITELYAL HUCRE
ANOMALILERI iLE ILISKISi

Ilknur KUICUKOSMANOGLU!
Oz

Giris: Serviks kanseri, kadinlarda en sik goriilen kanserlerden biridir. Yiiksek riskli insan
papilloma viriisii (yrHPV) ile kalic1 enfeksiyon, serviks kanseri i¢in ana etiyolojik faktordiir.
Servikal sitoloji ve HPV DNA genotiplendirmesi, servikal neoplaziler i¢in tarama testi olarak
kullanilmaktadir. Bu ¢alismada, Konya ilindeki, servikal sitoloji 6rnegi alinmis ve es zamanl
HPV DNA genotip analizi yapilmis olgularin intraepitelyal lezyon ve malignite (ILM) oranini
ve yiiksek riskli HPV DNA genotip dagilimini saptamak amaglanmaistir.

Materyal ve metot: Calismaya Ocak 2021-Aralik 2021 tarihleri arasinda Konya Sehir
hastanesi Tibbi Patoloji Boliimii’nde servikal sitoloji ve es zamanli HPV DNA genotip analizi
yapilan 3885 olgudan yrHPV DNA sonucu pozitif olan 145 olgu dahil edildi. Olgularin
verilerine patoloji arsivinden ulasildi. Papanicolaou boyasi (PAP) ile boyanmis sivi bazl
sitoloji materyalleri, tekrar degerlendirilmeye alindi, Bethesda smiflamasina gore
siiflandirild.

Bulgular: 3885 olgunun %4,2’sinde yrHPV pozitifligi saptandi. Hastalarin yas ortalamasi
41.949.7°dir. Hastalarda en ¢ok gdoriilen HPV tipi, diger yrHPV DNA (genotip 31, 33, 35, 39,
45, 51,52, 56, 58, 59, 66, 68) olarak belirlenmistir (60%). Yine HPV pozitif olgularin cogunda
(52.4%) sitolojik tan1 ILM acgisindan negatiftir. HPV pozitif olgularda sitolojik tanilar arasinda
ise en sik gozlenen lezyon Onemi belirlenemeyen atipik skuamoz hiicreler (ASCUS)’dir
(%49,3). HPV tiplerine gore sitolojik tan1 dagilimlar1 degerlendirildiginde HPV tiplerine gore
intraepitelyal lezyon gbzlenen ve gozlenmeyen hastalarin dagilimi, HPV tiplerine gore negatif
sitopatolojik tanilar dahil tim tanilarin dagilimi ve HPV tiplerine gore sadece pozitif
sitopatolojik tanilarin dagilimlari istatistiksel agidan anlamli farklilik géstermemistir.
Tartisma ve Sonug¢: Tiirkiye'de yapilan ¢aligmalarda yrHPV prevalansi %2-6’dir. Konya
bolgesinde yaklasik 5 yil 6nce yapilan bir c¢alismada yrHPV prevalanst %3,16 olarak
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bulunmustur. Bizim sonuglarimiza gore oranda hafif bir artis mevcuttur. Bizim calismamizda,
literatiiriin aksine, en yaygin tip, HPV16 degil, diger yrHPV DNA (genotip 31, 33, 35, 39, 45,
51,52, 56, 58, 59, 66, 68) tipleridir. HPV prevalansi ve genotipler iilkeler arasinda ve hatta ayni
tilkenin farkli bolgelerinde farkliliklar gostermektedir. HPV enfeksiyonunun dogru
prevalansini degerlendirmek icin iilkemizin farkli bolgelerinde daha genis epidemiyolojik
caligsmalara ihtiya¢ vardir.

Anahtar Kelimeler: HPV DNA; intraepitelyal lezyon; servikal sitoloji
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Genotype Distribution of High-risk HPVs in Cervical Cytology Samples
Examined in The Pathology Laboratory of Konya City Hospital and Their
Relationship with Epithelial Cell Anomalies

Abstract

Introduction: Cervical cancer is one of the most common cancers in women. Persistent
infection with high-risk human papillomavirus (hrHPV) is the main etiologic factor for cervical
cancer. Cervical cytology and HPV DNA genotyping are used as screening tests for cervical
neoplasms. In this study, it was aimed to determine the intraepithelial lesion and malignancy
(ILM) rate and high-risk HPV DNA genotype distribution of cases in Konya province, whose
cervical cytology samples were taken and HPV DNA genotype analysis was performed
simultaneously.

Material and method: The study included 145 cases with positive hrHPV DNA results out of
3885 cases who underwent cervical cytology and simultaneous HPV DNA genotype analysis
in Konya City Hospital Department of Pathology between January 2021 and December 2021.
The data of the cases were obtained from the pathology archive. Liquid-based cytology
materials stained with Papanicolaou stain (PAP) were re-evaluated and classified according to
the Bethesda classification.

Results: hrHPV positivity was detected in 4.2% of 3885 cases. The mean age of the patients
was 41.949.7. The most common HPV type in patients was determined as other hrHPV DNA
(genotype 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58, 59, 66, 68) (60%). Again, in most of the HPV-
positive cases (52.4%), the cytological diagnosis is negative for ILM. Among the cytological
diagnoses in HPV-positive cases, the most frequently observed lesion is atypical squamous cells
of undetermined significance (ASCUS) (49.3%). When cytological diagnosis distributions were
evaluated according to HPV types, there was no statistically significant difference between
patients with and without intraepithelial lesions according to HPV types. The distribution of
ILM positive cytopathological diagnoses by HPV types was not statistically significant. The
distribution of all diagnoses, including ILM-negative cytopathological diagnoses, according to
HPV types did not show a statistically significant difference.

Conclusion: In studies conducted in Turkey, the prevalence of HPV is 2-6%. In a study
conducted in the Konya region about 5 years ago, the prevalence of HPV was found to be
3.16%. According to our results, there is a slight increase in the rate. In our study, contrary to
the literature, the most common type was not HPV 16, but other types of hrHPV DNA
(genotype 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58, 59, 66, 68). HPV prevalence and genotypes are not
the same in different countries, or even in different parts of a country.. Larger epidemiological
studies are needed in different regions of our country to accurately assess the prevalence of
HPV infection.

Keywords: HPV DNA; intraepithelial lesion; cervical cytology
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1.GIRIS

Serviks kanseri (SK), kadinlarda en sik goriilen kanserlerden ve kansere bagli 6liimlerin 6nde
gelen nedenlerinden biridir (Beyazit vd., 2018:62; Giray vd.,2021:267; Kussaibi vd., 2021:48;).
Diinya c¢apinda yapilan epidemiyolojik c¢alismalarda, SK’li kadinlarin  %85-93'tinde
Insan(human) papilloma viriisii (HPV) saptanmistir. HPV, tiim diinyada, cinsel yolla bulasan
en yaygin enfeksiyondur (Findik vd., 2019:1391). Enfekte bireylerde, bagisiklik sistemi
normalde viriisii 2-3 yil i¢inde ortadan kaldirir, ancak bazi kisilerde kalict HPV enfeksiyonu
SK’ne ve genital sigillere neden olur (Beyazit vd., 2018:62; Findik vd., 2019:1391; Ghosh
vd.,2018:99; Kussaibi vd., 2021:48). Bir HPV enfeksiyonunun invaziv karsinoma doniismesi
10-20 y1l siirer ( Ghosh vd.,2018:99). Yiiksek riskli (yr) HPV ile kalic1 enfeksiyon, SK’1 i¢in
ana etiyolojik faktordiir (Siegler vd., 2017:635). Bugiine kadar, 200'den fazla HPV tipi
tanimlanmistir ve bunlarin 15'1 yrHPV'ler olarak siniflandirilmistir (Aydogmus vd., 2019:417;
Giray vd.,2021:267). Yiiksek riskli grupta yer alan HPV 16 ve 18, SK’ne neden olan en yaygin
tiplerdir ve HPV pozitif SK vakalarinin %70'inde bildirilmistir (Giray vd.,2021;268 Siegler
vd.,2017:635). Papanicolau (PAP) smear testi ile servikal sitolojik taramanin tanitilmasi, SK’ne
bagli mortalitenin azalmasina biiyiik dl¢iide katkida bulunmustur ve gelistirilen en uygun
maliyetli kanser tarama testi olarak kabul edilmektedir. Bununla birlikte, servikal sitolojinin
hem yanlig pozitif hem de yanlis negatif sonuglar1 i¢ceren 6nemli dezavantajlar1 vardir. SK’i
taramasi tek basina PAP smear kullanilarak veya HPV kotest ile birlikte yapilabilir. HPV’nin
SK’ne neden oldugu tespit edilmeden 6nce, SK tanisinda sitoloji temelli tarama programlari
kullanilmaktaydi. Sitoloji temelli taramalarin yanlis negatiflik diizeylerinin yiiksek olmasi,
degerlendirmenin uzmanlik gerektirmesi ve objektif kriterlere dayali olmamasi1 nedenleriyle,
tek basina yeterli olmadig1 anlasildiktan sonra, taramalardaki etkinligi artirmak i¢in molekdiler
testler kullanilmaya baglanmistir (Kadioglu vd., 2018:367). Serviksin preinvaziv lezyonlari ve
SK’ni tespit etmede, HPV tabanli tarama dnemli 6l¢giide istiin bulunmustur. PAP smear (s1vi
bazli veya konvansiyonel) 21 ile 65 yas arasindaki tiim kadinlara 3 yilda bir 6nerilirken HPV
kotest, yani HPV testinin sitolojiye eklenmesi 5 yillik daha uzun bir tarama aralig1 saglayabilir
(Kussaibi vd., 2021:49). Bir dizi gelismis iilke, 30 yasin iizerindeki kadinlar i¢in daha fazla
etkinligi ve PAP temelli tarama programlarina kiyasla SK’ne kars1 %60-70 daha fazla koruma
saglamasi nedeniyle HPV taramasiin rutin uygulanmasini su anda incelemektedir (Siegler

vd.,2017:636). Yenilenen Ulusal Servikal Tarama programina gdére 30-65 yas aras1 her kadina
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5 yilda bir HPV testi ve HPV pozitif olgularda smear degerlendirmesi yapilmasi 6nerilmektedir

(Beyazit vd., 2018:63).

Tiirkiye'deki baz1 bolgesel ¢alismalarda genel HPV prevalansinin %2,1 ile %25 arasinda oldugu
bildirilmistir (Seneldir ve Kir, 2019:100). Bu calismanin amaci, bolgesel HPV prevalansi ve
yrHPV tiplerininin dagilimini degerlendirmektir. Toplanan veriler, Tiirkiye popiilasyonundaki

HPYV tiplerini belirlemek, HPV taramasinin faydalarini degerlendirmek i¢in 6nemlidir

2. MATERYAL VE METOD

Arastirma i¢in KTO Karatay Universitesi Ilagc ve Tibbi Cihaz Dis1 Aratirmalar Etik
Kurulu’ndan onay1 alindi (Tarih:23.12.2022, Karar say1s1:2022/001)

Ocak 2021-Aralik 2021 tarihleri arasinda patoloji laboratuvarimiza bagvuran kotest uygulanmis
3385 hastanin PAP smear testi raporlar1 ve HPV-DNA sonuglar1 retrospektif olarak

degerlendirildi. Veriler elektronik hasta kayitlar1 ve patoloji arsivlerinden elde edildi.

Hastanemiz kadin hastaliklar1 poliklinigine basvuran 21 yas iistli ve/veya cinsel aktif yasam
Oykiisii en az 3 yil olan hastalara PAP smear testi Onerilmis olup, beraberinde kotest istenmistir.
S1v1 bazli sitoloji cihazinda (Novacyt ®, France) hazirlanan yayma preparatlar, PAP boyasi ile
boyandi. Patoloji uzmanlar1 tarafindan 151k mikroskobu kullanilarak degerlendirildi ve
Bethesda 2014 siniflamasma gore su kategorilerde simiflandirildi: Intraepitelyal lezyon ve
malignite agisindan negatif (ILMN), skuamdz hiicre anomalileri ve glandiiler hiicre anomalileri.
Skuamdz hiicre anomalileri ise, 6nemi belirsiz atipik skuamdz hiicreler (ASCUS), yiiksek
dereceli intraepitelyal lezyon dislanamayan atipik skuamdéz hiicreler (ASCH), diisiik derceli
intraepitelyal skuamdz lezyon (LSIL) ve yliksek dereceli intraepitelyal skuaméz lezyon (HSIL),
skuamoz hiicreli karsinom (SHK) olarak siniflandirildi. Ayrica hastalar, <25, 25-34, 35-44, 45-
54, >55 olmak tizere yas gruplarina ayrildu.

HPV-DNA testi i¢in kullanilan sivi bazli sitoloji numuneleri, iireticinin tavsiyelerine uyarak,
referans besiyeri olarak STM'de (Digene/Qiagen, Courtaboeuf, Fransa) ve esasen alkol bazl
bir madde olan Novaprep® HQ+ Orange besiyerinde (Novacyt, VélizyVillacoublay, Fransa)
seyreltildi. Orneklerin 250 mikrolitresi eppendorf tiiplerine alind1, 450 pL Buffer ATL, 30 uL

protein soliisyonu eklendi, 5 saniye vortekslenerek, drnekler 56°C'de 1 saat boyunca inkiibe
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edildi. Daha sonra 200 uLL mutlak etanol eklendi ve karisim, yikama tamponlar1 I ve II
kullanilarak dondiirme kolonlarinda iki kez yikandi. Daha sonra 6rnekler 3 dakika santrifiij
edildi ve 150 pL yikama soliisyonu ile yikandi ve 8000 rpm'de 1 dakika santrifiijlendi.
Ureticinin talimatlarina gére Q1-Acube Cannet cihazinda viral DNA izolasyonunun ardindan,
bir AuRA PCR platformu kullanilarak Q1A ekran PCR testi kullanilarak HPV viral DNA
varlig1 belirlendi. HPV pozitif 6rneklerde HPV tipleri, HPV Sign® Q24 Complete RealTime
polimeraz zincir reaksiyonu (PCR) kiti ve pyrosequencing yontemi kullanilarak belirlendi.
Test, HPV genomunun E6 ve E7 bolgelerinde ¢cogalan 16 spesifik primer kullanir. HPV16 ve
HPV18’i ayrt ayri, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58, 59, 66, 67, 68’1 ise birarada, diger
yrHPV’ler olarak tespit edebilir.

Calismadan elde edilen verilerin 6zetlenmesinde tanimlayici istatistikler siirekli (sayisal)
degiskenler icin dagilima bagli olarak ortalama + standart sapma veya medyan, minimum ve
maksimum olarak tablo halinde verildi. Kategorik degiskenler say1 ve yiizde olarak 6zetlendi.
Sayisal degiskenlerin normallik durumlari; Shapiro-Wilk, Kolmogorov-Smirnov ve Anderson-

Darling testleri ile kontrol edildi.

Gruplara gore kategorik degiskenler arasindaki farklilik karsilagtirmalarinda beklenen
gozelerin 5 ve lizerinde olan 2x2 tablolarda Pearson Ki-Kare, beklenen gozelerin 5’in altinda
oldugu tablolarda ise Fisher's Exact Test kullanilirken, beklenen gozelerin 5’in altinda oldugu

RxC tablolarda ise Fisher Freeman Halton test kullanildi.

Istatistiksel analizler Jamovi (Version 2.2.5.0) ve JASP (Version 0.16.1) programlari ile
yapilmis olup ve istatistik analizlerde anlamlilik diizeyi 0.05 (p-value) olarak dikkate alind1.

3. BULGULAR

Tiim hastalarin %4,2’sinde yrHPV DNA pozitif bulunmustur. Hastalarin yas ortalamasi
41.949.7 dir. Yas dagilim 6zellikle 35-44 (34.5%) ve 45-54 (31%) gruplarinda yogunlagmis
olarak gozlenmistir. Hastalarda en ¢ok goriilen HPV tipi diger yrHPV tipleridir (60%). Yine
HPV porzitif olgularin ¢ogunda (52.4%) sitolojik tan1 ILMN’dir. Anormal sitolojik bulgulart
olan olgularda sitolojik tanilar arasinda ise en sik gdzlenen ASCUS dir (%49,3). Bunu LSIL
takip etmektedir (40.6%). Bizim hastalarimiz i¢erisinde skuamoz hiicreli karsinom ve glandiiler

hiicre anomalisi tanisi alan olmamastir (tablo I).
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Tablo 1. Yas, HPV genotipi ve sitolojik tanilarin dagilim

(n=145)
Yas Ortalama =+ standart sapma 41.9+97
Yas grubu " %)
25 yil 5(3.4)
25-34 yil 31(21.4)
35-44 yil 50 (34.5)
45-54 y1l 45 (31.0)
>55yil 14 (9.7)
HPV tipi "0
HPV diger 87 (60.0)
HPV16 43 (29.7)
HPV18 15(10.3)
Intraepitelyal lezyon ve malignite " **)
Negatif 76 (52.4)
Pozitif ¥ 69 (47.6)
Tam »
ASCUS 34 (49.3)
ASCH 3 4.3)
LSIL 28 (40.6)
HSIL 4 (5.8

Yas gruplari ile HPV tiplerinin dagilimi karsilatirildiginda istatistiksel agidan anlamli farklilik

goriilmemistir (p=0.681) (tablo II).

Tablo 2. Yas gruplarina gore HPV tiplerinin dagilimi

Yas grubu
<25 yil 25-34 yil 45-54 yil > 55 il p*
(n=5) (n=31) (n=45) (n=14)
HPV tipi
HPV diger 3 (60.0) 16 (51.6) 30 (66.7) 8(57.1) 0,681
HPV16 2 (40.0) 13 (41.9) 11 (24.4) 3(214)
HPVI1S8 0(0.0) 2(6.5) 4 (8.9) 3(214)

Tanimlayici istatistikler say1(%) olarak verildi.

*. Pearson Chi-Square, Fisher's Exact veya Fisher Freeman Halton test.

HPV tiplerine gore sitolojik tani dagilimlar1 degerlendirildiginde HPV tiplerine gore

intraepitelyal lezyon gbézlenen ve gozlenmeyen hastalarin dagilimi, HPV tiplerine gore negatif

sitopatolojik tanilar dahil tim tanilarin dagilimi ve HPV tiplerine gore sadece pozitif
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sitopatolojik tanilarin dagilimlar istatistiksel agidan anlamli farklilik géstermemistir (sirasiyla,

p=0.100, p=0.052 ve p=0.086) (tablo III).

Tablo 3. HPV tiplerine gore sitolojik tan1 dagilimlar:

HPYV tipi *
HPVdiger (n=87) HPV16 (n=43) HPV18 (n=15) P
Tam
ASCUS 23(26.4) 8 (18.6) 3 (20.0) 0,052
ASCH 0 (0.0 3(7.0) 0(0.0)
LSIL 14 (16.1) 12 (27.9) 2 (13.3)
HSIL I (1.1 3 (7.0 0 (0.0)
ILMN 49 (56.3) 17 (39.5) 10 (66.7)
Intraepitelyal lezyon
Negatif 49 (56.3) 17 (39.5) 10 (66.7) 0,100
Pozitif ¥ 38 (43.7) 26 (60.5) 5(33.3)
Tan
ASCUS 23 (60.5) 8(30.8) 3 (60.0) 0,086
ASCH 0 (0.0) 3(11L5) 0(0.0)
LSIL 14 (36.8) 12 (46.2) 2 (40.0)
HSIL 1 (2.6) 3(11.5) 0 (0.0)

Tanimlayici istatistikler sayi(ytlizde) olarak verildi.
*_ Pearson Chi-Square, Fisher's Exact veya Fisher Freeman Halton test.

Yas gruplarina gore intraepitelyal lezyon varligi karsilastirildiginda gruplar arasinda

istatistiksel agidan anlamli fark saptanmamistir (p=0.616) (tablo 1IV).

Tablo 1V. Yas gruplarina gore intraepitelyal lezyon varhginin karsilastirilmasi
intraepitelyal lezyon

*
Negatif (n=76) Pozitif (n=69) P
Yas grubu

<25yl 3(3.9) 2(2.9) 0,616
25-34 yul 14 (18.4) 17 (24.6)

35-44 y1l 30 (39.5) 20 (29.0)

45-54 yil 21 (27.6) 24 (34.8)

> 55y 8 (10.5) 6 (8.7)

Tanimlayici istatistikler sayi(ytlizde) olarak verildi.
*. Pearson Chi-Square, Fisher's Exact veya Fisher Freeman Halton test.

4. TARTISMA VE SONUC

SK’i neredeyse tamamen Onlenebilir bir neoplazidir. SK hastalarinda kiiresel HPV prevalansi
%92.4'tiir (Findik vd., 2019). HPV, net bir sekilde, SK’i i¢in ana risk faktoriidiir. Primer SK
taramasinda HPV testiyle ilgili baz1 aragtirmalar, HPV testinin sitolojiden 6nemli 6l¢iide daha

duyarli oldugunu bulmustur (Seneldir ve Kir, 2019). PAP smear testinin yanlis negatiflik orani
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yaklasik %15 ila %65'tir (Giray vd., 2021; Siegler vd., 2017). Ozellikle geng¢ kadinlar arasinda
yrHPV enfeksiyonlari, yaygin olmasina ragmen, ¢ogu gegcicidir ve kendiliginden ortadan
kalkar. Ek olarak, enfeksiyonun yavas ilerleyici dogasi, invaziv bir lezyonun gelisme siiresini
uzatarak kanser oncesi asamada taninma sansini artirir (Seneldir ve Kir, 2019). Biiyiik 6lgekli
randomize calismalarin verileri, HPV tabanli taramanin 30 yasindan itibaren baglatilmasini
desteklemektedir (Siegler vd., 2017).

Yiiksek riskli ve diistik riskli gruplara ayrilan 100'den fazla HPV tiirii vardir. En yaygin yiiksek
riskli tipleri HPV 16 ve 18 iken, en yaygin diisiik riskli tipler 6 ve 11°dir. HPV 16, diinyadaki
kadinlar arasinda en yaygin yrHPV genotipidir. HPV 18, 52, 31, 58, 39, 56 ve 51 gibi genotipler
HPV 16'dan sonra en sik goriilen genotiplerdir ancak prevalanslar1 bolgelere gore farklilik
gostermektedir (Alacam ve Bakir, 2021). Aslan vd. (2016) 1081 kadinin dahil oldugu
calismasinda HPV DNA pozitifligi %6.8 olarak bildirilmistir. Erzurum ilini kapsayan bir
calismada HPV insidans1 %2.4 olarak tespit edilmistir. Goktug Kadioglu vd. (2018) bu
calismada en yiiksek HPV pozitiflik oraninin 30-34 yas grubunda oldugunu, HPV tip 16’ nin en
sik goriilen genotip oldugunu gozlemlenmistir. Tiirkiye'de 12 farkli bolgeyi kapsayan, Dursun
vd. (2013) yaptig1 ¢ok merkezli bir calismada HPV prevalanst %25 olarak bulunmustur. Bu
kapsamli ¢alismada HPV pozitiflik oran1 30 yas alti kadinlarda anlamli olarak daha yiiksek
bulunmustur. Bu farklilik HPV tanis1 i¢in kullanilan yontemlerdeki teknolojik gelismelerin
sonuglar Ttzerindeki etkisi, hastaneye basvuran hastalarin egitim durumlar1 ve HPV
enfeksiyonuna kars1 farkindaliklarinin olmasina baglanabilir. Gézlemlenen yas dagilimi, ilk
HPV enfeksiyonunun kadinin cinsel olarak aktif hale gelmesinden kisa bir siire sonra
edinildigini diisiindiirmektedir ve epidemiyolojik kanitlar bunu desteklemektedir (Bosch vd.,
2008). Ileri yasta HPV prevalansindaki artis, latent bir enfeksiyonun reaktivasyonu ile
aciklanabilir. Bu nedenle, HPV i¢in servikal tarama programlar1 perimenopozal kadinlar i¢in
de 6zel bir 6neme sahiptir. Giiney Afrika'da yapilan bir ¢alismada HPV prevalansi kadinlar
arasinda %358.1 idi ve en yiiksek prevalans 18-25(%74) yas aras1 kadinlar arasinda idi (Mbulawa
vd., 2015). Bu ¢alismalarin aksine HPV enfeksiyonunun yasl kadinlarda daha sik goriildiigiinii
bildiren ¢alismalar da mevcuttur (Alotaibi vd, 2020). Asyali kadinlar arasinda invaziv servikal
karsinomda HPV tip 16 ve 18'e ek olarak tip 52 ve 58 de siklikla gézlenmistir (Rahmat vd.,
2021.) Sharifa Ezat vd. (2010) tarafindan yapilan bir arastirma, skuamoz intraepitelyal lezyon
pozitif olgularda, en tipik ii¢c yrHPV tipinin HPV 16, 51 ve 52 oldugunu ortaya koymustur. Bat1
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Malezya'nin Kuzeydogu bolgesindeki SK’1 hastalarinda tespit edilen tipler HPV 16 ve 58'dir.
Bruni vd. (2010) tarafindan bes kitadan bir milyon denekle yapilan kapsamli bir meta-analiz
calismasi, normal sitolojik bulgulart olan kadinlar arasinda HPV enfeksiyonu prevalansinin
cografi bolgelere gore heterojen oldugunu bulmustur. Amerika Birlesik Devletleri i¢inde ayni
bolgede gercgeklestirilen 19 farkli calismada HPV prevalansinin %2,9 ile %80,8 arasinda
degisen oranlarda olduguna dikkat ¢cekmislerdir (Bruni vd., 2010). Biz ¢alismamizda bes farkli
yas grubunda HPV enfeksiyonunu inceledik. Bolgesel HPV prevalansi %4,2 idi, HPV
enfeksiyonu en ¢ok 35-34 (%34,5) yas grubundaki kadinlarda izlendi. Yavuzer vd. (2009) HPV
DNA prevalansini arastirdilar ve SK’li ve prekanser6z lezyonlart olan kadinlar arasinda HPV
tiplerinin dagilimini bildirdiler. Buna gore en sik goriilen tic HPV tipi HPV 6, HPV 11 ve HPV
31 idi. Beyazit vd. (2018) Tiirkiye'nin bat1 bdlgesinden 201 Tiirk kadininda HPV prevalans
oranini %45.2 olarak bulmuslardir. Bu ¢calismada yrHPV tiplerinin serviko-vajinal yaymalarda
artmis servikal displazi oranlart ile iligkili oldugu ve yrHPV pozitif kadinlarin %32,5'inin PAP
testinin normal oldugu saptamistir. Bizim ¢alismamizda da yrHPV’si pozitif olan kadinlarin
%52,4’linlin PAP smear testi normaldi. PAP smear testleri normal olan ve yrHPV tipleri pozitif
olan bu hastalar uluslararasi kilavuzlara gore diizenli olarak izlenmelidir. Bunun nedeni, yrHPV
pozitifligi ve intraepitelyal lezyonlar i¢cin PAP smear testi negatif olan kadinlarin gelecekte
ciddi HPV kaynakli lezyonlara sahip olma riskinin yiiksek olmasidir. Gecikmis takip, ciddi
epitel degisiklikleri riski tasiyan bu hastalar1 tehlikeye atabilir. Bu nedenle, hafif hiicre
degisiklikleri olan kadinlarda (ASCUS ve LSIL gibi) genellikle takip testi onerilir. HSIL'li
kadinlarda, endoservikal ornekleme ile kolposkopi en iyi yonetim olarak kabul edilmistir
(Beyazit vd., 2018).

Yapilan calismalarin ¢ogunda HPV 16 diinyada ve Tiirkiye'de en yaygin tip olarak
goriilmektedir. Ancak literatiiriin aksine HPV18 yaygiligimiz sonuncuydu, en yaygin yliksek
riskli grup ise diger HPV(31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58, 59, 66, 67, 68) tiplerini i¢eriyordu.
Bu da alt tiplerin bolgeden bolgeye farklilik gosterebilecegini isaret ediyor. Tiirkiye'de HPV
oranlar1 yas ilerledik¢e azalmaktadir. Bizim serimizde de sadece 14 (%9,7) olgu postmenapozal
donemdeydi. Farkli calismalarda, yazarlar HPV prevalansinin 30 yas altinda en yiiksek ve 54
yas lizerinde en diisiik oldugunu bulmuslardir (Findik vd., 2019).

Siegler vd. (2017) yaptig1 calismada, ¢coklu HPV enfeksiyonu ikinci en yaygin sonug olarak

bulunmustur. Bizim c¢alismamizda c¢oklu HPV enfeksiyonu izlenmedi. HPV tiplerinin
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insidansina iliskin giivenilir verilerin elde edilmesi, bir tarama programina dahil edilmesi
gereken tiplerin belirlenmesi ve ulusal agilama programina eklenecek asinin HPV 16/18'e, HPV

6/11’e ve diger yiiksek riskli HPV tiplerine kars1 etkinliginin degerlendirilmesi i¢in 6nemlidir.

Avustralya ve Amerika Birlesik Devletleri de dahil olmak tizere dokuz iilkeden gelen ve HPV
6, 11, 16 ve 18'1 hedefleyen asilamanin ardindan genital sigillerde yaklagik %90'lik bir azalma,
son on yilda yapilan yakin tarihli bir calismada gosterilmistir. Ayrica yiiksek dereceli
intraepitelyal servikal lezyonlarda %85 azalma ve diisiikk dereceli intraepitelyal servikal

lezyonlarda %45 azalma goriilmiistiir (Ghosh vd., 2018).

2015'ten bu yana, Diinya Saghk Orgiitii, kizlari, rutin taramaya baslayana kadar, HPV
enfeksiyonundan korumak igin, ergenlik oncesi (9-15 yas) iki doz HPV asis1 yapilmasini
onermektedir. 15 yasindan biiyiikler i¢in geleneksel {i¢ doz Onerilir. Avustralya'da, 2007'de 12
ve 13 yasindaki popiilasyonda (ki bu tiim popiilasyonun >%70'ini kapsiyordu) ulusal bir HPV
bagisiklama programinin uygulanmasiyla, asiyla onlenebilir HPV tiplerinde hizli ve derin
diisiisler yalnizca asilanmig kadinlarda degil, ayn1 zamanda siirii bagisikligini diistindiiriir

sekilde asilanmamis kadinlarda da goriilmiistiir (Ghosh vd., 2018).

Caligmamizin bir takim kisitlamalar1 oldugunun farkindayiz. Popiilasyonumuz nispeten kiiciik
ve tek bir merkeze basvuran hastalarla sinirlidir, bu nedenle bu ¢alismadan elde edilen sonuglar
tiim topluma genellenemez. Fakat sinirli sayida denek olmasina ragmen, alt grup analizleri
arasinda Tiirkiye’de yapilan diger calismalardan farkli sonuglar elde ettik. Bu baglamda
merkezlerin kendi sonuglarini sunmalar1 6nemlidir. Tarama programlarina ek olarak bdlgesel
ozelliklere gore HPV as1 planlamasinin yapilabilmesi i¢in bolgesel prevalans ¢aligmalar: 6nem
arz etmektedir. Farkli cografi bélgelerde yrHPV'nin dagilimi ve yrHPV prevalansinin
belirlenmesine iliskin epidemiyolojik caligsmalar, asilamanin liiks degil gereklilik oldugu
simdiki zamanda, HPV ile iligkili kansere kars1 Onleyici stratejilere dnemli dlgiide yardimci

olabilir.

HPV asilarinin maliyetinin yliksek olmasi, asilarin HPV'ye karsi yeterli koruma saglamadigi
diisiincesi ve ebeveynleri etkileyen kiiltiirel ve dini bir takim sebepler, {iilkemizde as1
kullanimini sinirlamaktadir. Ayrica ¢alismamizdaki en yaygin yrHPV tipini, piyasada bulunan

mevcut HPV asilar kapsamamaktadir. Bu bulgular, Tiirkiye’de, HPV asisinin ulusal asilama
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takvimine alinmasi i¢in tegvik edici olabilir, saglik profesyonellerine faydali  bilgiler
saglayabilir. Prekanserdz lezyonlarin ve SK’nin onlenmesinde profilaktik HPV asilar1 ve
tarama testleri ile erken tani oldukca 6nemlidir. Enfeksiyon riskini azaltmak ve HPV ile iliskili
serviks kanseri gelisimini onlemek i¢in kadinlar onleyici tedbirlerden yararlanmaya tesvik

edilmelidir.

Destekleyen Kurulus
“Caligmay1 maddi olarak destekleyen kisi/kurulug yoktur”.
Cikar Catismasi

“Yazarlarin herhangi bir ¢ikara dayali catismasi yoktur”.
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Olgu Sunumu

SPINA BiFIDA TANILI POST-OP DONEM BiR YENIiDOGANIN
NEUMAN SISTEMLER MODELI’NE DAYALI HEMSIRELIK
BAKIMI: OLGU SUNUMU

Fatma ERTURK!, Sibel KUCUKOGLU?
Oz

Noral tiip defekti malformasyonlar1 konjenital bir bozukluk olup, yenidoganlarda ndrolojik ve
fonksiyonel bozukluklara neden olabilmekte, tipi, derecesi, lezyonun seviyesine gore
etkilenme diizeyi degisebilmektedir. Hastaligin tedavi siirecinde yenidoganin ve ailesinin
saglik profesyonellerinin yogun bakimi ve destegine ihtiyaci vardir. Hemsirelik bakimi bu
hastalar i¢in, bakimin etkinligini arttirmak, sistematize etmek ve rehber olusturmak amaciyla
olduk¢a onemli olup, bakimin etkinligini artirmak i¢in hemsirelik kuram ve modellerinin
kullanilmasi 6nerilmektedir. Neuman Sistemler Modeli (NSM) bireyin fizyolojik, psikolojik,
sosyo-kiiltiirel, gelisimsel ve spiritiiel degiskenlerini agiklayarak hemsirelere sistem temelli ve
kapsamli bir kavramsal ¢erceve sunmaktadir. Bu olguda NSM kullanilarak Gestasyonel
Diyabetes Mellituslu bir anneden vajinal yolla dogan 40+2 gestasyon haftasinda olan, torakal
bolgede (8-9 vertebra arasi) lokalize agik meningomyeloseli olan, {i¢ giinliik post-op donemde
olan term bir yenidogan ile c¢alisilmistir. Hastanin gelisimsel, fizyolojik, psikolojik,
sosyokiiltiirel, spiritiiel 6zellikleri dikkate alinarak olguya biitiinciil bir hemsirelik yaklagimi
cercevesi ile bakim verilmistir. Veriler hasta dosyasindan, bakim veren hemsiresinden ve
ebeveynlerinden toplanmistir. Model kapsaminda olgunun detayli verisi toplanmis, NANDA
hemsirelik tanilart dogrultusunda bu tanilarina uygun koruma diizeyleri belirlenerek bakim
plani hazirlanmistir. Bu ¢alismanin hemsirelik bakim planlarina katki saglayacagi, NSM’nin
hemgirelik bakimlarina entegre edildikge bakimim etkinligi ve kalitesinin artacagi
diisiiniilmektedir.
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Nursing Care Based On Neuman Systems Model Of A Post-Op Newborn
With Spina Bifida: A Case Report

Abstract

Neural tube defect malformations are a congenital disorder and may cause neurological and
functional disorders in newborns, and the level of effect may vary depending on the type,
degree and level of the lesion. In the treatment process of the disease, the newborn and his
family need intensive care and support of health professionals. Nursing care is very important
for these patients in order to increase the effectiveness of care, systematize and create a guide,
and it is recommended to use nursing theories and models to increase the effectiveness of care.
The Neuman Systems Model (NSM) provides nurses with a systems-based and comprehensive
conceptual framework by explaining the individual's physiological, psychological, socio-
cultural, developmental and spiritual variables. In this case, we studied a term newborn who
was born vaginally from a mother with Gestational Diabetes Mellitus, at 40+2 weeks of
gestation, with open meningomyslesl localized in the thoracic region (between 8 and 9
vertebrae), who was in the three-day post-op period using NSM. The patient was given care
with a holistic nursing approach, taking into account the patient's developmental,
physiological, psychological, sociocultural and spiritual characteristics. Data were collected
from the patient file, caregiver nurse, and parents. Within the scope of the model, detailed data
of the case were collected, and a care plan was prepared by determining the appropriate
protection levels for these diagnoses in line with NANDA nursing diagnoses. This study will
contribute to nursing care plans. It is thought that the effectiveness and quality of care will
increase as NSM is integrated into nursing care.

Keywords: Nursing; Neuman Systems Model; Spina Bifida; Newborn
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GIRIS

Spina Bifida (SB) noral dokularin gelisimindeki bir asamada gergeklesen kusurlardan
kaynaklanan noral tiip defektlerinden biri olarak tanimlanmaktadir. Anensefali, ensefalosel ve
meningomyolosel tipte goriilebilmektedir. Omurga kanali, omurga anatomisi, igerigi ve
etrafindaki doku SB'nin embriyolojik gelisimini anlamak bakimindan 6nemlidir. SB anomalisi
tutulum yeri ve agirligina gore bir¢ok alt grupta incelenmistir. Tutulum yerine gore torakal,
lumbal, lumbosakral; tutulum sekline gore spina bifida okiilta ve spina bifida aperta seklinde
siniflamasi mevcuttur (Greene ve Copp, 2009:303; Parker vd., 2010:1008). Tiirkiye’ de %0,27
oraninda goriiliir iken Avrupa’da %0,05 oraninda goriilmektedir (Caylan vd., 2022:340; EU,
2023). Amerika Birlesik Devletleri’nde her y1l yaklasik 1500 bebek SB veya beyin ve omurga
anomalilikleri ile dogmaktadir (Mai vd., 2019).

Bebeklerde, folik asit eksikligi, radyasyon, antikonviilsan ilaglar, diyabet, genetik faktorler,
gibi durumlar SB’nin etyolojisi arasinda yer almaktadir (Mian vd., 2014:210). SB’l
yenidoganlarda flask paralizi, kas zayifligi, spastisite, duyu kaybi, gaita ve idrar kagirma,
azalmig veya olmayan tendon refleksleri, hidrosefali, konjenital deformiteler, omurga
problemleri seklinde belirtiler goriilebilmektedir (Ozdemir vd., 2017:135). SB tanili
yenidoganlar da goriilen norolojik ve fonksiyonel bozuklugun tipi ve derecesi lezyon
seviyesine gore degisebilmektedir (Coskun vd., 2014). Fiziksel degerlendirmeler ve radyolojik
degerlendirmeler ile tan1 konulmaktadir. SB’nin tedavisinde cerrahi miidahale ve hastanin
ihtiyacina yonelik medikal tedavi, aralikli kateterizasyon, fizyoterapi ve rehabilitasyon yer
almaktadir (Duru ve Peiro, 2021:19). Ayrica bu hastalar yogun hemsirelik bakimina
gereksinim duymaktadir.

Bakimin etkinligini arttirmak, bakimi sistematize etmek ve rehber olusturmak i¢in hemsirelik
bakiminda hemsirelik kuram ve modelleri kullanilmaktadir. Hemsirelik bakiminda kuram ve
modellerin kullanimi1 hemsireligin profesyonel gelisiminin temelini olusturmaktadir (Dagci,
2019:929). Kuram ya da kavramsal modeller hemsirelik uygulamalarinda kullanilabilecek 6zel
bir yonii gostermektedir. Bu 6zellikleri ile ilerlemis, zenginlesmis ve profesyonellesmis bir
hemsirelik meslegi sunulmasini saglar. Literatiir incelendiginde yenidoganlarda NSM’ne
dayal1 siirli sayida ¢alismalar mevcuttur (Yilmaz ve Bagbakkal, 2019:112; Ozkan ve Oztiirk
2013:109). SB’li yenidoganin bakiminda ise Kronik Bakim Modeli’ne (Lindsay vd.,
2016:705) ve Oz Bakim Eksikligi Kurami’na (Guzman-Caridad vd., 2016:65) gore bakim
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verildigi belirlenmistir. Bu olgunun biitiinciil olarak ele alinmasinin gerekliligi ve birgok

sistemi etkileyen hastaligi nedeniyle NSM kapsaminda ele alinmasi gerektigi diigtiniilmiistiir.

1. GEREC VE YONTEM

Bu olgu sunumunda; 6nce Neuman Sistemler Modeli kisaca ele alinmig, daha sonra
Gestasyonel Diyabetes Mellituslu bir anneden vajinal yolla dogan 40+2 gestasyon haftasinda
olan, torakal bolgede lokalize agik meningomyeloseli olan, {i¢ giinliik post-op donemde olan
term bir yenidoganin bakimi NSM kullanilarak sunulmustur. Calismanin yiiriitiilmesi igin,
bebege ait bilgilerin alinabilmesi ve modele bagli bakiminin yapilabilmesi i¢in ebeveynden

s0zlii ve yazili onam alinmustir.
1.1.Neuman Sistemler Modeli

Neuman Sistemler Modeli (NSM), Betty Neuman tarafindan 1972 yilinda gelistirilen
hemsgirelere sistem temelli ve kapsamli bir kavramsal ger¢eve sunan ayrica bireyi fizyolojisi,
psikolojisi, sosyo-kiiltiirel durumu, gelisimi ve bireye ait spiritiiel 6zellikleri ile ele alan bir
modeldir. Bir olaya goriis kazandirmak i¢in bir araya gelen genis ve soyut diisiinceleri ifade
eden bilylik kuramlar arasinda yer almaktadir (Alligood, 2021). Birey ile holistik kavrami
birlestiren biitiinciil birey yaklasimini uygular. Modelin temelinde birey ya da toplumun strese
verdikleri tepki ile hemsirenin bu stres tepkisine birincil, ikincil ve {igiinciil koruma diizey
onlemleri ile miidahale etmesi yer alir. Model insani ¢gok boyutlu ve bir sistem olarak ele alir
(Alligood, 2021; Velioglu, 2012; Toprak ve Vural 2017:50).

Neuman Sistemler Modeli hemsirelik siireci basamaklarinda hemsirelik tanilari, hemsirelik
amaglar1 ve hemsirelik sonuglar1 yer almaktadir (Tablo I) (Velioglu, 2012; Ahmadi ve Sadeghi,
2017).
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Tablo 1. Neuman Sistemler Modeli’ne dayali hemsirelik siireci basamaklar1 (Velioglu, 2012;
Ahmadi ve Sadeghi, 2017).

Hemgirelik Tanis1

Veri Toplama ve Tanillama  Bireyin fizyolojisi, psikolojisi ile sosyokiiltiirel, gelisimsel ve
spiritiiel ozellikleri arasinda etkilesimin tanimlanmasidir. i
kisisel, kisiler aras1 ve dis kisisel alanlarda stresorleri ve hasta ile
bakim vericisinin  algilarindaki  degisiklerin = saptanmasi

amaglanmaktadir.
Saglikta Var Olan veya
Muhtemel Sapmalar

Hemsirelik Hedefleri

Hastadan Beklenen Yanitlar Gergeklesmis olan ya da olasi degiskenlere uyum gostermede

gereken davranissal belirtilerdir

Planlanan Girisimler Hemsirelik girisimlerini uygulayarak hasta bireyin fizyolojik

dengeye ulagsmasi ve bu dengeyi siirdiirmesi hedeflenmektedir

Hemsirelik Sonuclari

Uygulanan hemsirelik girisimleri ve bu girigimler ile ilgili meydana gelen yanitlar icermektedir.

1.2. Modelde Yer Alan Kavramlar ve Tanimlar

Agik sistem yaklasimi: Neuman, hemsirelik mesleginin bireylere holistik bir bakis acistyla
bakim verdigi modelinde, agik sistem yaklasimindan yararlanir. Modelde kisi agik bir sistem
olarak tanimlanmaktadir. Sistem siirekli bir devinim halindedir. Neuman’a gore; her sistemde
stresorler admi verdigi engelleyici giigler arasinda dengenin saglanmasi yaklasimi yer
almaktadir (Toprak ve Vural, 2017:50; Velioglu,2012).

Stresorler: Neuman’a gore her birey zararli ya da yararl olabilen stresorlere agiktir. Modelde
stresorler i¢ kigisel stresorler, ya da birden fazla bireyin arasinda ortaya ¢ikan Kkisilerarasi
stresor ve bireyin disinda gergeklesen dis kisisel stresorler olarak tanimlanmaktadir. Bireye ait
stresorlere; duruma bagl tepkiler gibi bireyin kendi i¢inde ortaya ¢ikan i¢ kisisel stresorler,
kisiler arasi stresorlere rol beklentisi, birey dist stresorlere mali kosullar 6rnek verilebilir
(Alligood, 2021).

Temel yapi: Modele gore birey, bir dizi halka ile ¢evrelendigini belirtir. Merkezdeki halka
(Sekil 1) bireyin sahip oldugu enerji kaynaklarin1 veya hayatta kalmasini saglayan temel
nitelikleri igermektedir. Kalitim ve genetik beden yapisinin igerdigi temel yasamsal nitelikler
arasindadir. Bu temel yapi, savunma hatlar sayesinde stresdrlerden korunmaktadir (Coskun
vd., 2014).
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Neuman’a gore hasta sistemi, kalitim ve genetik gibi yasamsal nitelikleri igeren temel yapi ile
¢evrelenmis esnek savunma hatti, normal savunma hatt1 ile direng hattindan olugmaktadir
(Giiner ve Kavlak, 2015:94; Toprak ve Vural, 2017:50).

Esnek savunma hatti: Neuman halkanin en disinda yer alan esnek savunma hattini, stresorlere
kars1 korunak olan durumsal degisken olup hizla degistigini belirtmektedir. Viicudun immiin
sistemin tepkisi buna 6rnek gosterilebilir (Alligood, 2021).

Normal savunma hatti: Sistemin normal veya genel saglikli olma durumudur ve kisinin
stirdlirdigii uyum durumunu yansitir. Dinamik bir yapiya sahiptir boylece bireyin stresorlerin
iistesinden gelebilmesi amaci ile temel yapiyr ve sistemin biitiinliigiinii korur ve siirdiiriir
(Alligood, 2021).

Direnc hatlari: Normal savunma hattina stresorler ulastigr durumlarda direng hatlari harekete
geger. Direng hatlarinin bu islevi temel yapiy1 korumaya yoneliktir. Bireyin zamanla edindigi
bas etme yontemleri diren¢ hatlarini olusturur. Bu bas etme stratejileri etkili bir yanit
olusturursa sistem kendini diizenlemekte, etkili olmaz ise enerjinin tiikenmesi ve Sliim
meydana gelebilmektedir (Alligood, 2021).

1.2.1. Modelin Varsayimlari

Birey: Neuman’a gore birey, ¢evre ile devamli bir etkilesim halindedir. Modelin merkezinde
yer alan birey fizyolojik, psikolojik, gelisimsel, sosyo-kiiltiirel ve spiritiiel degiskenleri ile agik
bir sistemdir. Gereksinimleri kargilanan birey istenen saglik/iyilik haline ulagir, karsilanamaz
ise iyilik olumsuz yonde etkilenebilir (Velioglu, 2012).

Saghk: Modelde saglik, bireyin ¢evresi ile denge halinde oldugu dinamik bir siire¢ olarak
tanimlanmaktadir. Stresorler normal savunma hattina zarar verdigi durumlarda saglik olumsuz
etkilenmekte hastalik belirtileri ortaya g¢ikabilmektedir (Velioglu, 2012; Toprak ve Vural,
2017:50).

Cevre: Modele gore bireyi ¢cevreleyen ve etkileyen hem i¢ hem de dis ¢evre bulunur. Cevre ve
birey karsilikli etkilesim halinde olabilmektedir. Bireyin disindaki degiskenler ya da stresorler
dis gevre olarak nitelendirilmektedir. I¢ gevre ise bireye ait fizyolojik, psikolojik, gelisimsel
ve sosyo-kiiltiirel degiskenler ya da stresorler olarak agiklanir. Kisi, i¢ ve dis ¢evre arasindaki

uyumu ile dengesini saglayarak sagligim siirdiiriir (Velioglu, 2012).
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Hemsirelik: Neuman’a gore hemsirelik, bireyi holistik bir yaklagim ile ele alan ve bireyde
denge saglayan koruma diizeyleri kavramini temsil eden bir meslektir. Ug¢ kavram boyutunda
ele alinmaktadir. Bunlar;

Birincil koruma, bireyin degerlendirilmesi ile stresorlerle ilgili risk faktorleri tanilanarak
stresoriin sisteme zarar vermesi engellenmektedir. Boylece bireyin stresorlerle karsilagma riski
azalarak savunma hatt1 gliglenmektedir.

Ikincil koruma, bireyin stresérlere maruz kalmasi ile olusturdugu yanitin etkilerini azaltmak
ve gerekli onlemlerin alinmast ile temel yapiy1 korumak amaglanmaktadir.

Ugiinciil koruma; bu evrede bireyin direng hatlarim gii¢lendirilerek iyilik halinin uzun siire
devam ettirilmesi ve desteklenmesi yer almaktadir. Bireyin dengesinin korunmasi
amaclanmaktadir. NSM’ de yer alan kavramlar ve alt boyutlar1 Sekil 1°de gosterilmistir

(Ozdemir vd., 2017:135; Dag vd., 2014:121).

HEMSIRELIK
—
Koruma diizeyleri
—_— ~birincil
CEVRE STRESORLERI -ikincil
-bireye ait - -tctncil
-kisiler arasi r
Direng hatlan
v

BEKLENEN YANITLAR

-uyumun bozulmasmnin
onlenmesi

-uyumun yeniden saglanmasi

-uyumun stirdtrilmesi

Sekil 1: Neuman Saglik Bakim Sistemleri Modeli.
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2. OLGU SUNUMU

Bu olgu sunumunda Spina Bifida tanili post-op dénemde olan bir yenidogan hastaya ait veriler,
hemsirenin hastayla ilgili algiladig1 stresorler belirlenerek Neuman Sistemler Modeli
dogrultusunda degerlendirilmesi ve tanilanmasi amaglanmigtir. Caligma ya alinan yenidoganin
ebeveynleri ¢calisma hakkinda bilgilendirilmis, s6zlii ve yazili onamlar1 alinmistir. Yenidogana
bakim sunan hemsireye calisma konusunda bilgi verilmis, hemsireden de sézel onamu
almmustir. Olgunun gergek ismi ¢aligmada kullanilmamistir. Hastanin ismi yerine “Bebek A”
ifadesi kullanilmastir.

Saghk dykiisii: 22.03.2022 tarihinde 40™* giinliik vajinal yol ile diinyaya gelen Bebek A’nin
dosya kayitlarindan dogum kilosunun 3415 gr, boyunun 54 cm, bas ¢evresinin ise 33 cm,
cinsiyetinin kiz, Apgar skorunun 1. Dk: 7, 5. Dk 8 oldugu, annenin gebelik takibini
yaptirmadig1 ve Gestasyonel Diyabetes Mellitusu oldugu belirlenmistir. Bebek A, dogumdan
sonra torakal bolgede (8-9 vertebra arasi) lokalize agik meningomyelosel goriiniimii ile
yenidogan yogun bakima yatirilmistir. Yatigtan itibaren solunum sikintis1 da bulunan bebek
nazal CPAP modunda ventilasyona alinmis, baslangigta Fio2 %30 iken ayni1 giin %21 degerine
kadar diisiilmiistiir. Spina Bifida ve TTN 6n tanis1 almus, diger tetkik ve tedavileri yapilmistir.
Ayni hastanede dogumu olan bebegin yenidogan linitesine yatiginda genel durumu orta,
inlemeli solunumu mevcuttur. Lezyonun bulundugu alanda ki omurilik sinir harabiyetine bagl
geligebilecek hareket kayiplari agisindan ekstremiteler degerlendirilmis ve alt ile iist ekstremite
hareketlerinin mevcut ve simetrik oldugu goriilmiistiir. Anne 28, baba 29 yasinda ve akraba
evliligi bulunmamaktadir. Anne gebeliginde folik asit kullanmamistir. Bebek dogumundan bir
giin sonrasi planlt bir sekilde ameliyata alinmis ameliyat igin entiibe edilmis ventilatér modu
ve degerleri degistirilmistir. Bebegin arama, emme, yakalama, babinski, tonik boyun ve moro
refleksleri mevcuttur. Hasta post-op iicilincii glinlinde entiibe sekilde V-A/C modunda %21
oksijenle takip edilmekte, 4 izomix 15cc/h (504 cc total mayi igine 3.3cc KPO4), amikasin
100mg/2mL 1x40 mg, sefotaksim 500mg 2x85 mg, vankomisin 500 mg 3x50 mg, anne siitii
8x20cc (OGS ile) ile tedavi edilmektedir.

2.1. Hastanin Algiladig: Stresorler

Yenidoganlar Yenidogan Yogun Bakim Unitesi’nde yapilan bircok tedavi ve bakim
prosediirlerine maruz kalmakta ve bu durum onlarin stres ve agr1 yasamalarma neden

olabilmektedir. Yenidoganlar yasadiklari stresi sozel olarak aglama, ka¢inma davranist ile ya



Selcuk Saglik Dergisi, Cilt 4/Kongre Ozel Sayis1/2023
Journal of Selcuk Health, Volume 4/Special Congress Issue/2023

da fizyolojik parametrelerindeki stabilitenin bozulmast ile saglik ¢alisanlarina
gostermektedirler (Symington ve Pinelli, 2006:1). NSM’de hasta bireyin algiladig1 stresorleri
saptamak i¢in baz1 sorular sorulmaktadir. Bu sorular pediatrik hastalarda anne ya da primer
hemsiresine yoneltilebilmektedir. Bu c¢alismada klinik rutin uygulamasi olarak annenin
bebegini giinde bir kez ve saatlik goriis bulunan kurumda kisa siireli gérebilmekte ve giinagiri
bebegini ziyarete gelmektedir. Babasi ise haftada bir ziyarete gelmektedir. Bu nedenle bebegin
yasadig1 stresorleri belirlemek i¢in bebege en uzun siireli bakim verecek olan primer
hemygiresine sorular yoneltilmistir. Primer bakim sunan yenidogan hemsiresine gore, algilanan
stresorler asagida sunulmustur:

2.1.1. Hemsirenin Hastaya Dair Algiladig1 Stresorler

Hasta ile alakah en 6nemli sorununuzun ne oldugunu diisiiniiyorsunuz?

Hemsirenin yamiti: Torakal meningomyolesel tanisi ile postop tiglincii giiniinde olan hastanin
gecirilen opearasyon kaynakli postop komplikasyonlarin (enfeksiyon riski, glob, nérolojik
hareket ve his kayb1 gibi) gelisme riski bulunmaktadir. Bu nedenle hastanin enfeksiyona karsi
insizyon yeri yenidoganin beslenmesi ile esgiidiimlii sekilde kontrol edilmekte, hidrosefali
gelisme riskine karsi giinasir1 bag cevresi Ol¢iilmekte, glob ve ekstremitelerde olasi hareket
kayb1 gelisme riskine karsi her giin hasta takibi yapilmaktadir. Hastay1 strese sokabilecek
diger ¢evresel faktorler de bulunmaktir. Bunlardan ses i¢in iinite dort kuvoziin yer aldigi
birbirinden izole odalar seklinde yapilanmis bulunmakta, iinitede 1s1k i¢in kuvdz oOrtiisii
kullanilmakta ve toplu bakim verme ilkesi uygulanmaktadir. Ancak rutin uygulama olarak
annelerin siirekli yerine sadece ziyaret saatlerinde {initeye alinmasi, bebek i¢in diger bir stresor
faktor olmaya devam etmektedir. Bunun igin bebegi anne karninda hissettirecek yuvaya alma,
cenin pozisyonu verme gibi uygulamalar ile hastanin stresor faktorleri azaltilmaya
calisilmaktadir.

Ayrica hasta su an 6nemli fizyolojik sorunlarinda biri olarak solunum sikintis1 yagamaya
devam etmektedir. Spontan solunum c¢abasi olmayan hastaya entiibe sekilde mekanik
ventilasyon ile solunum destegi saglamaya devam edilmektedir.

Bu durum yasam tarzim nasil etkiledi?

Hemsirenin yamiti: Hastanin insizyon yerinde enfeksiyon onlemek igin giinde iki kez
pansuman yapilmaktadir. Bu durumlarin hastaya daha fazla girisim gerektirmesi hastanin
konforunu azaltmaktadir. Ayrica bu durum hemsirelerin de hastada olusabilecek risklere karsi

daha alert olmasi gerektirmektedir. Ayn1 zamanda hasta spontan solunumunu saglayamadigi
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icin invaziv mekanik ventilasyona almaktadir. Bu durum da hastanin konforunu olumsuz
etkileyen diger bir faktdr olmaktadir. Bu da hastanin aspirasyon, flaster bantlarinin
yapistirilmasi gibi isleme bagli agrisim arttirmaktadir. Kundaklama ve pozisyon verme ile
hastan1 agrisini hafifletilmeye caligiimaktadir.

Bu duruma benzer bir sorunla daha énce hi¢ karsilastiniz mi?

Hemsirenin yaniti: Birimde daha 6nce spina bifida vakalar1 yer almistir. Birimde deneyimli
elemanlar oldugu i¢in bebegin yatisinda meningomyelosel bdlgesi, 1slak ve steril spanglar ile
temiz ve nemliligi korunup pozisyon verme ile travmalardan korunmustur. Spina bifidasi
preop donemde zarla kapli idi buda enfeksiyon olusum riskini azaltmigtir. Alt ve iist
ekstremitelerde hareket mevcuttu fakat idrar ¢ikisinin olmamasi nedeniyle iki giin idrar
sondasi takilmasi gerekmistir. Ayrica hastanin yatiginda da solunum sikintis1 yasamis,
noninvaziv mekanik ventilasyon almigtir. Fakat spontan solunumu mevcut olan bebek A’nin
cok kisa siirede solunum destegine ihtiyaci kalmamaistir.

Mevcut soruna dayanarak gelecekle ilgili ne diisiiniirsiiniiz?

Hemsirenin yaniti: Bu taniya sahip hastalarin ilerleyen yaslarinda fizyolojik ve psikolojik
sorunlar yasayabilecegi gorilebilmektedir. Ameliyat ile dogumsal anomalisi diizelse bile
gelecekte kalic1 sakatliklar, ortopedik rahatsizliklar, idrar ve anal inkontinans, hidrosefali gibi
sorunlar yasayabilir bu da onu hem fiziksel hem de psikolojik olarak olumsuz
etkileyebilecektir. Bu yonden hastanin izlemi ve takibine Onem gostermekte ve postop
donemden itibaren birimde baslayan takiplerine, ailenin egitimi ve katilim1 da saglanarak aile
merkezli bakim kapsaminda bebegin izlemi ve takibi yapilmaya baslanmistir. Hasta bunlarla
bas ederken, yaninda ona hem 6z bakiminda yardimci olacak hem de ona destek olacak egitim
verilmig ailesinin olmast ¢ok Onemlidir. Ayrica solunumun sikintisinin devam etmesi ile
mekanik ventilasyon siiresinin uzamasi enfeksiyon riskini arttiracaktir.

Sorununu ¢ézmek amaci ile ne uyguluyorsunuz ve ne uygulayabilirsiniz?

Hemsirenin yamti: Insizyon bolgesinin bakimda aseptik kosullara dikkat ederek, kuru ve
temiz birakarak pansumanini yapilmaktadir ve boylece enfeksiyon riski onlenmektedir.
Insizyon yeri kiigiik ve gergin olmadig: icin lateral ya da prone pozisyonlar1 vererek basiyi
Onleyici onlemler alimmaktadir. Aldig1 ¢ikardigi takibi yaparak olasi glob gelisimi fark
edebilmektedir. Bag g¢evresi oOl¢iimii takibi ile hidrosefali olusumunu takip edilmektedir.
Yutma emme refleksleri, ekstremite hareketleri ve gelisimini yakindan takip edilmektedir.

Aileye postop donemde gelisebilecek sakatliklar, ortopedik rahatsizliklar, idrar ve anal
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inkontinans, hidrosefali gibi durumlar agisindan takip ve izlemine yonelik egitim
verilmektedir. Anne ve babanin ziyaret saatlerinde hastanin bakimima katilimina destek
olunmaktadir. Mekanik ventilasyon takibi yaparak ve ihtiyaca yonelik akciger bakimim
vererek solunumu desteklenmektedir.

Bakim veren Kkisilerin (aile ve digerlerinin) hastanin bakiminda nasil rol almasim
istiyorsunuz?

Hemsirenin yanmiti: Bu yastaki bebeklerin ailesinin yaninda olmasi ve onun bakimina
katilmasi hastanin prognozunu oldukca olumlu etkileyen bir durumdur. Buna y6nelik annenin
ziyaret saatlerinde gelmesi, ziyaret gelince bebegine dokunmasi, ninni ya da giizel sozler
sOylemesi, bezini degistirmesi, postiiral drenaj yapmasi ve diizenli siitiinii sagip birime
getirmesi gibi uygulamalar ile bebegine bakim vermesi ve anne-bebek etkilesiminin
saglanmasi desteklenmektedir.

2.2. Olguya Ait Verilerin Toplanmasi

Veriler NSM’de ¢evre kavraminda yer alan i¢ kisisel, dis kisisel ve kisileraras1 faktorler ele
aliarak toplanmigtir

2.2.1. ickisisel faktorler

I¢ kisisel faktorlerde NSM’de bireye ait kavramlar (fizyolojik, psikolojik, sosyokiiltiirel,
gelisimsel, spiritiiel) boyutu altinda veriler toplanmustir.

a) Fizyolojik 6zellikler-Sistemlerin Incelenmesi

Bebek A’nin fizyolojik bulgularinda viicut sicakligi 36.8 °C, nabiz 133/dk, tansiyonu 66/38
mmHg, solunumu 44/dk ve agr1 puani ligtiir (NIPS-Neonatal Infant Pain Scale).

Solunum sistemi: Uniteye yatis1 yapilan inleme ve ¢ekilme ile karakterize solunum sikintisi
bulunan bebek A, nazal CPAP modunda ventilasyona alinmis, Fio2 %30’dan %21 degerine
kadar diisiilmiis ve preop donemde CPAP’ta takip edilmistir. Spina bifida tanisi ile opere
edilen olgunun postop dénemde solunum sikintisinin devam etmesi ile ameliyattan itibaren
entlibasyonda takip edilmistir. Olgu su anda postop 3. giiniinde ve ventilator modu V-A/C,
Tinsp: 0.37, PEEP: 5, Fi02: 21, SS: 44/dk’dir. Olgunun spontan solunumu yoktur. Olguda
mekanik ventilasyondan ayirma ile solunum hareketleri goriillmemekte ve siyonoz
gozlemlenmektedir. Kan gazi degerlerinde pH:7.165 ile diisiik ve pC02: 76.9 mmHg ile
yiksek seyretmektedir. Olgu postop dénemde 15 giin boyunca entiibe takip edilmis spontan
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solunumu baglayan olgu daha sonra tekrar CPAP’a alinmis ve basing ve oksijen degerleri
kademeli diigiilerek 20 giin sonrasinda oksijen ihtiyaci tamamen ortadan kalkmustir.
Gastrointestinal sistem: Olgu 3 saatte bir 20cc anne siitii ile oragastrik sondadan
beslenmektedir. Ayrica parenteral yol ile de mayi almaktadir. Batin palpasyonda yumusak
olarak degerlendirilmis.

Genitoiiriner sistem: Olguda glob ve anal sfinkterlerin dilatasyonu mevcuttur. Defekasyon
stirekli olmaktadir. Genital sisteme iligkin bir sorun bulunmamaktadir.

Kas-iskelet sistemi: Olgunun alt ve iist ekstremitelerinde hareket mevcuttur. Torakal spina
bifida tanisi ile opere edilmistir. Torakal bdlgede insizyon yeri mevcuttur.

Deri: Spina bifida tanisi ile opere edilen olgunun torakal bdlgede insizyon yeri mevcuttur.
Giinde 2 kez betadin ile pansuman yapilmaktadir.

Norolojik sistem: Olgunun emme, arama, yakalama, moro refleksleri vardir. Alt ve {ist
ekstremitelerde hareket mevcuttur.

Uyku ve istirahat: Olgunun giindiiz 8-9 saat, gece ise 11-12 saat uyudugu gozlemlenmis.

b) Psikolojik 6zellikler: Dort kiivoziin yer aldig1 ayri bir odada bulunan olguda endotrakeal
tiip takili olmas1 ve olgunun postop donem agrilar1 sebebiyle sik sik uyanmalar ve ajitasyon
goriinmektedir. Ayrica odada bulunan cihazlarin sesleri de bu durumu etki etmektedir. Anne
gorilis saatlerinde bebegine seslenerek, dokunarak ve gdz temasi kurarak olumlu duygular
iletmektedir. Klinikte degisen siftlerde bebeklere daha ©once bakim sunan hemsireler
bakmaktadir.

c)Sosyokiiltiirel ozellikler: Ailesinden ve ev ortamindan uzakta yasamak zorundadir. 28
yasinda olan annenin {¢ilincii c¢ocugudur. Klinikte kardeslerin goriis saati uygulamasi
bulunmamaktadir bu da hastanin kardesleri ile iletisimini engellemektedir. Birimin anne odast
bulunmadig1 i¢in 2. ve 3. basamak diizeyinde yatan bebeklerin anneleri ziyaret saatlerinde
bebekleri gorebilmektedir. Anne gilinasir1 bebegini ziyarete gelmekte, ziyarete geldigi giinlerde
bebeginin bakimina katilmaya isteklidir.

d) Gelisimsel 6zellikler: Olguda emme yakalama, arama ve moro refleksleri mevcuttur. Isitsel
uyaranlara yanit vermektedir. Kas toniisii normaldir.

e) Spiritiiel 6zellikler: Olgu 3 giinliik term bir yenidogandir. Anne her ziyarete geldiginde
bebegi icin dua etmektedir. Birimde hemsireler annenin kendisini ifade etmesine firsat

sunmaktadirlar.
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2.2.2. Kisilerarasi Faktorleri

Yenidogan yogun bakim tnitesinde dort kiivoziin bulundugu bir odada ve kalabalik saglik
profesyoneli ekibi ile ayni ortamda yer alan olguya mesai siftleri arasinda ayni hemsireler
bakim vermektedir.

2.2.3. Dis Kisisel Faktorler

Olgunun bulundugu iinitede haftada iki giin babalar i¢in ve her giin anneler i¢in belli bir saatte
ziyaret bulunmaktadir. Ziyaretlerin kisith olmasi olgunun ebeveynleri ile iletigimini
kisitlamaktadir. Ayrica yogun bakim iinitesinin ¢alisan sayisinin fazla olmasi ve cihaz
seslerinin varligindan dolay1 giiriiltii ve 151k diizeyleri yiiksektir. Giiriiltii nedeniyle, olgunun
sik sik uyandig1 gézlemlenmistir.

3. OLGUNUN VERILERINE GORE BAZI HEMSIRELIK TANILARININ
INCELENMESI (Tablo 2 ve Sekil 1)

Tablo 2. Olgunun Verilerine Dayali Hemsirelik Tan1 ve Girisimleri

Hastanin Verilerine Gore Bazi Hemsirelik Tanilarinin incelenmesi

NANDA hemsirelik Amag Koruma | Planlanan girisimler Beklenen Hasta
Tanis1 Yontemi Sonuglari

Diizeyi
-Spontan solunumun -Uyumun -Ikincil -Mekanik ventilatdriin -Hasta V-A/C modunda
olmamasi, siyanoz yeniden Koruma | basinglari, modu, setlerin Tinsp: 0.37, PEEP: 5
goriilmesi, kan gazi saglanmasi Yontemi | baglanti yerleri ve uyumu | basinglari ile takip
degerlerindeki diizenli kontrol edildi. (+) | edilmektedir ve ventilator
degisikliklere Beklenen -Ihtiyaca gore postural basinglarinda girisim
(pH=7.165"1n (normal | Hasta drenaj ve aspirasyon ile Oncesi ve sonrasi ventilator
deger=7.35-7.45), Yanitlan akciger bakimi verildi. (+) | degerlerinde degisim
pC02=76.9 mmHg Olgunun -Hava ag¢ikligi kontrol olmadi (Tan1 koyma
(normal deger=32-48 akciger edildi. (+) tarihi:01.03.2022/Girigim
mmHg), p02=49.8 fonksiyonlarin -Hastanin konfor diizeyi sonrasi beklenen hasta
mmHg (normal mn degerlendirilerek uygun sonug tarihi:05.03.2022).
deger=83-108 mmHg) | en iist diizeye pozisyon verildi. (30° -FiO2: 25 birimden 21
bagh gelmesi semi-fowler) (+) birime diisiildi,
SPONTAN -Hasta monitdrizasyonu SPO2:95°dir.
V?NTELASYONU saglandi ve SpO2, yeterli | -Spontan solunum mevcut
SURDURMEDE FiO2 degerleri ve siyanoz | degildi.
YETERSIZLIK yoniinden takibi yapildi. -Hava yollar agikti.

+) -Hastada tekrar siyanoz

Iliskili Stresorler - Ag1z bakimi giinde 4 kez | goriilmedi.
(Bireye ait) verildi. (+) -Oral mukoz membranda
-Torakal degisim goriilmedi
meningomyolosel
tanis1 ile opere olmasi
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-Cerrahi insizyon -Uyumun ikincil - Hastanin yasam bulgulari | -Insizyon yerinde
yerinde kizariklik yeniden Koruma | 3 saatte bir takip edildi. (+) | kizariklik ve 6dem azaldi,
goriilmesi, 6dem saglanmasi Yontemi | -Insizyon yeri olast doku iyilesmesi gozlendi.
varligina bagh enfeksiyon belirtileri
Beklenen (kizariklik, sislik, akinti,
DOKU Hasta koku vb.) ve yara
BUTUNLUGUNDE Yanmtlar iyilesmesi agisindan 3
BOZULMA Insizyon saatte bir
bdlgesinin degerlendirildi. (+)
iliskili Stresorler doku -Aseptik tekniklere dikkat
(Bireye ait) biitiinligiiniin edilerek giinde 2 defa
Olgunun cerrahi yeniden betadin ile diizenli
operasyon gecirmesi saglanmasi pansumani yapilir. (+)
-Olgu enteral olarak anne
siitii ile proteinden zengin
beslenir, parenteral yol ile
mayi alarak yeterli
hidrasyonu saglanir. (+)
-Olguda glob olusmasi, | -Uyumun - Ikincil | -Aldig1 Cikardig1 Takibi -Uriner bosaltimda sorun
diizenli idrar yeniden Koruma | (ACT) 3 saatte bir yapildi. | devam etmekteydi.
yapamamasina bagli saglanmasi Yontemi | (+) -Olguda mesane bosaltimi
-Yeterli hidrasyonu saglandi
URUNER Beklenen saglanir. (+)
BOSALTIM Hasta -Mesane dolgunlugu ve
ORUNTULERINDE | Yamtlan idrar retansiyonu agisindan
DEGISiM -idrar hasta takip edilir. (+)
yapimint -Mesanenin giinde en az 5-
iliskili Stresorler kolaylagtirmak 6 kez bosaltilmasi
(Bireye ait) ve mesane saglandi. (+)
-SB’ye bagli {iriner bosaltimim -Giinde 8 kez mesane
sistem fonksiyonlarinin | saglamak dolgunlugu takip edildi ve
bozulmasi glob masaji ve ACT takibi
yapildi. (+)
-Serum elektrolit -Uyumun -ikincil -Olgunun yasam bulgulari, | - Olgunun yasam bulgular1
degerlerinde ki yeniden Koruma | aldigi-gikardigi sivi ve deri turgoru normal
degisime (K1 Cat P|) | saglanmasi Yontemi | miktari 3 saatte bir yapildi | gbzlendi.
bagl +) -Olgunun laboratuvar
Beklenen - Giinliik kilo takibi yapildi | degerlerinde K1(
SIVI-ELEKTROLIT | Hasta () 6.8mEq/L), Cat(11
DENGESIZLIiGi Yanitlan -S1v1 elektrolit mg/dL), P|(7.3U/L)
dengesizligini gosteren elektrolit degerleri olarak
Mliskili Stresorler Olgunun belirti ve bulgulari (yiiksek | belirlendi
(Bireye ait) elektrolit ates, deri turgorunda
-Cerrahi operasyon dengesini bozulma, nabiz ve
gegirmesi strdiiriilmesi tansiyon diizensizlikleri
-Glob olugumu ve vb.) gézlemlendi. (+)
olusabilecek -Laboratuvar sonuglarinda
komplikasyonl elektrolit takibi yapildi ve




Journal of Selcuk Health, Volume 4/Special Congress Issue/2023

Selcuk Saglik Dergisi, Cilt 4/Kongre Ozel Sayis1/2023

arin sonuca gore doktor istemi
onlenmesi. bulunan tedaviler
uygulandi (+)
Olguya % izomix 15cc/h
(504 cc total mayi igine
3.3cc KPO4), olacak
sekilde tedavi uygulandi.
Ayrica olgu 3 saatte bir
20cc anne siitii (OGS) ile
beslenmesi saglandi (+)
-Olgunun agr1 -Uyumun -Ikincil -Agri degerlendirmesi -Olgunun agris1 3 puan
degerlendirmesinde Yeniden ve yapilarak agri tanimlandi (NIPS) alarak azaldig1
(NIPS:5) agr Saglanmasi Uciinciil | (+) belirlendi.
varligiin goriilmesine | ve Uyumun Koruma | - Olguya insizyon yerine
(3 puan {istii agr1 Siirdiiriillmesi bast olmayacak sekilde sag
varligini gostermekte) ve sol lateral ya da prone
bagl Beklenen pozisyonu veridi. (+)
Hasta -Toplu bakim verildi ve
AGRI Yanitlar bakim sirasinda ve iglem
sonras1 nonfarmokolojik
Iliskili Stresorler Agn yontemler (kundaklama
(Bireye ait) azaltmak/gider yontemi uygulandi) ile
-Cerrahi operasyon mek olgunun agrisi
gegirmesi yonetilmeye ¢alisildi (+)
-Endotrakeal tiipiin
bulunmasi
Invaziv girisimler
-Uyumun -Birincil | -Enfeksiyonun klinik -Yasam bulgulart normal
ENFEKSIYON Bozulmasmin | Koruma | belirtileri (beslenme siirlarda seyretti.
RIiSKi Onlenmesi Yontemi | intoleransi, laboratuvar -Insizyon bolgesinde
bulgulari, insizyon yerinde | enfeksiyon belirtileri
ili§kili Stresorler Beklenen kizariklik, renk ve akinti gbzlemlenmedi.
(Birey dis1) Hasta vb.) ve vital bulgulari takip | -Labaratuvar degerlerinde
- Cerrahi Yanitlan edilir ve kayit altina almir | CRP 14.90 mg/dL>0,5
operasyon -Enfeksiyon ) olarak degerlendirildi.
-Invaziv islemler gelismesinin -Olgu ile temas 6ncesinde
Entiibe ve mekanik onlenmesi ve temastan sonra eller
ventilasyona bagl -Enfeksiyonun yikanir ya da el
olmasi erken dezenfektani kullanimina
-1V kateterinin tanilanmasi dikkat edildi (+)
bulunmasi -Tiim invaziv islemlerde
aseptik tekniklere
uyulmasina dikkat edildi
()
-Insizyon bolgesinin
diizenli pansumant yapildi
(+)
-Olgunun enfeksiyon
belirtisi olan laboratuvar
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bulgular (16kosit, CRP,
kan-idrar kiiltiirii) takip
edildi (+)

-Gereksiz aspirasyondan
kagiildi, gerektiginde
aspirasyon igin kapali
aspirasyonlar ya da tek
kullanimlik kateterler
kullanild: (+)

(+ isareti planlanan girisimlerin uygulandigini gostermektedir)

4. TARTISMA

Bu olguda Neuman Sistemler Modeli kullanilarak SB tanili bir yenidoganin geligimsel,
fizyolojik, psikolojik, sosyokiiltiirel, spiritiiel 6zellikleri dikkate alinarak olguya biitlinciil bir
hemsirelik yaklasimi gergevesi ile bakim verilmistir. Literatiirde SB’11 yenidoganin bakiminda
farkli bakim modelleri ile hemsirelik yaklagimi uygulanmis olmak ile birlikte yenidogana
NSM’ne dayali yaklasim ile bakim hizmeti verilen simirl sayida ¢aligmalar da mevcuttur
(Yilmaz ve Basbakkal, 2019:112; Lindsay vd., 2016:705; Guzman-Caridad vd., 2016:65;
Ozkan ve Oztiirk, 2013:109).

SB tanis1 omurilikte gelisimsel hasar1 gostermekte ve bazen yenidoganda agir norolojik
hasarlarin meydana geldigi, daha ileri boyutta ise yasamsal aktiviteleri tehdit eden bir durum
olusturdugu goriilebilmektedir (Akyuva, 2016:61). Yenidogan déoneminde baslayan ve yagam
boyu devam eden rehabilitasyon gerekliligi ve tiim bu siire¢lerde aile merkezli bakim ile
yenidoganmn ele alinmasi ve multidisipliner bir ekiple siirecin yiiriitiilmesi 6nemli
gorilmektedir (Ozaras, 2015). Bu calismada olgunun noérolojik hasar ile birlikte birgok
sisteminin etkilendigi goriilmiis ve hastanin verilerine uygun hemsirelik tanilar1 koyularak bu
tanilara uygun koruma diizeyleri belirlenmistir. Ayrica yenidoganin tedavi ve bakiminin her
asamada aile merkezli yaklasim ile ele alinmustir.

Literatiirde hemsirelik bakimi NSM c¢ercevesinde incelenen ¢aligmalarda hastanin verileri
toplanirken i¢ kisisel, kisileraras1 ve dis kigisel stresorlerin de belirlenerek stresdrlere olan
yanit diizenlenmesi saglanmis ardindan hemsirelik girisim uygulamalari ile hemsirelik
sonugclar1 degerlendirilmistir (Y1lmaz ve Basbakkal, 2019:112; Ozkan ve Oztiirk 2013:109).
Bu ¢alismada da benzer sekilde modele dayali olarak bireyin sistemleri tek tek ele alinmus,

cevre ve stresorler acisindan bireyi degerlendiren bir yaklasim saglanmis ve bunlara uygun
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veriler toplanarak, hemsirelik girisimleri uygulanmis ve sonuglarin degerlendirilmesi ile

olguya sistematik hemgirelik bakim hizmeti sunulmustur.

5. SONUC

Neuman Sistemler Modelinin farkli saglik bakim sistemlerine uygulanabilir olmas1 saglik
profesyonelleri tarafindan kullanimini kolaylagtirmaktadir. NSM’nin hemsirelik bakimu ile bir
arada kullanimi arttikga hemsirelik bakim kalitesi de artacaktir. Bu ¢aligmanin hemsirelik
bakimlarina katki saglayacag diisliniilmektedir

Her an hastanin ebeveynlerine ulasilamamasi, ziyaret saatleriyle ailelerin kisitl gelmek
durumunda kalmasi, birimde 151tk ve ses kontroliiniin tam olarak saglanamamasi,
bireysellestirilmis destekleyici gelisimsel bakim basamaklarina her ne kadar dikkat edilse de
toplu bakim verme agisindan tiim parametrelerin verilememesi bu olgunun sinirliliklaridir.
Yeni ¢alismalarda model kapsaminda stresor temelli hemsirelik tanilama siirecinin ve hastadan
beklenen yanit faktdrlerinin de ele alinarak daha nitelikli hemsirelik bakimimin sunulmasi

Onerilir

Destekleyen Kurulus
Calismay1 maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur.
Cikar Catismasi

Yazarlarin herhangi bir ¢ikar dayali catigsmasi yoktur.
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Olgu Sunumu

COVID-19 iLE ENFEKTE VE FOURNIER GANGRENI OLAN
BiR HASTANIN HEMSIRELIK BAKIMI: OLGU SUNUMU

Firat ACIKGOZ!, Sibel YILMAZ SAHIN?

Oz

Fournier Gangreni, hizli ilerleyen ve yiiksek mortalite oranina sahip nekrotizan fasit ile
karakterize bir enfeksiyon hastaligidir. Anorektal bolge ve genital cilt alanlarinda karsilagilan
bu hastalikta acil cerrahi tedavi yaklasimi nekrotik dokularin debridmani olmaktadir.
Debridman sonrasit hastanin hemsirelik bakimi kritik 6neme sahip olup eslik eden
hastaliklarin olmasi durumunda bakim ve tedavi siireci, hasta ve saglik ekibi icin gii¢ bir hal
almaktadir. Bu siirecte cerrahi hemsiresinin rol ve sorumluluklari belirgin bir sekilde 6n
plana ¢ikmaktadir. Bu olgu ¢alismasinda amag, Fournier Gangreni olup COVID-19 un eslik
ettigi bir hastanin postoperatif hemsirelik bakimini bir model esliginde sunarak hemsirelik
bilgisinin artmasin1 saglamaktir. Veriler, Roper, Logan, Tierney’in Giinlik Yasam
Aktiviteleri Modeli kullanilarak hastaya ait perioperatif siirecteki bilgilerinden yararlanarak
elde edilmistir. Hasta igin NANDA-I Hemsirelik Tanilari, Hemsirelik Sonuglari
Siiflandirmasi ve Hemsirelik Miidahaleleri Siniflandirmasi sistemleri ile hemsirelik siireci
planlanmistir. Olguda problem odakli hemsirelik tanilar1 ile birlikte risk odakli hemsirelik
tanilar1 belirlenmistir ve olgunun hemsirelik bakimi saglanmistir. Bu olguda Fournier
Gangreni olan bir hastanin postoperatif bakimmin COVID-19 nedeniyle gii¢ bir hal aldig:
goriilmiistiir. Bu calismanin izolasyon yogun bakim finitesinde yatmakta olan hastalarin
postoperatif bakim gereksiniminin planli hemsirelik bakimi ile yonetilmesi ve sonuglarinin
izlenmesine ornek olusturacagi, benzer kosullarda hasta bakimi saglayan hemsirelere yol
gosterici olacagi degerlendirilmektedir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19; Fournier Gangreni; Postoperatif Baki
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Nursing Care Of A Patient Infected With Covid-19 And With Fournier
Gangrene: Case Report

Abstract

Fournier's Gangrene is an infectious disease characterized rapidly progressive necrotizing
fasciitis with high mortality rate. In this disease, which is encountered in anorectal region
and genital skin areas, the immediate surgical treatment approach is debridement of necrotic
tissues. Nursing care of the patient after debridement is of critical importance, and in case of
comorbidities, the care and treatment process becomes difficult for the patient and the
healthcare team. In this process, the roles and responsibilities of the surgical nurse come to
the fore. The aim of this case study is to increase the nursing knowledge by presenting the
postoperative nursing care of a patient with Fournier's Gangrene accompanied by COVID-19
with a model. The data were obtained by using Roper, Logan, Tierney's Activities of Daily
Living Model, using the patient's information in the perioperative process. The nursing
process is planned for patient with NANDA-I Nursing Diagnoses, Nursing Outcomes
Classification and Nursing Interventions Classification systems. In the case, risk-focused
nursing diagnoses were determined together with problem-focused nursing diagnoses and
nursing care was provided for the case. In this case, it was observed that postoperative care
of a patient with Fournier's Gangrene became difficult due to COVID-19. It is considered
that this study will set an example for the management of postoperative care needs of
patients in isolation intensive care unit with planned nursing care and monitoring the results,
will guide nurses who provide patient care similar conditions.

Keywords: COVID-19; Fournier’s Gangrene; Postoperative Care
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1. GIRIS

Fournier Gangreni, hizl ilerleyen ve yliksek mortalite oranina sahip nekrotizan fasit ile
karakterize bir enfeksiyon hastaligidir (Chernyadyev vd., 2018; Insua-Pereira vd., 2020;
Lewis vd., 2021). Nadir goriilen bu hastalikta prognozun olumsuz seyretmesi biiyiik 6lciide
tedavinin zamanlamasina baglh olmaktadir. Tedavinin gecikmesi sonucu septik sok ve buna
bagli komplikasyonlarin gelismesi nedeniyle %90'a ulasan 6liim riski ortaya ¢ikabilmektedir
(Chernyadyev vd., 2018). Anorektal bdlge ve genital cilt alanlarinda karsilasilan bu
enfeksiyoz hastaligin tedavisinde tibbi ve cerrahi tedavi yaklasimlar1 kullanilmaktadir. Bu
hastaligin cerrahi tedavisi nekrotik dokularin debridmani seklinde olmaktadir (Chernyadyev
vd., 2018; Insua-Pereira vd., 2020). Debridman sonrasinda hastanin postoperatif bakimi
kritik 6neme sahip olup eslik eden hastaliklarin olmasi durumunda bakim ve tedavi siireci
hem hasta hem de saglik ekibi igin gii¢ bir hal almaktadir (Bruyneel vd., 2021; Lewis vd.,
2021). Bu siirecte cerrahi hemsiresinin rol ve sorumluluklar belirgin bir sekilde 6n plana
cikmaktadir (Bruyneel vd., 2021). Hemsireler hemsirelik siirecini kullanarak bireyin saglik
durumunu siirekli olarak izlemektedirler ve degisen ihtiyaclara goére bakim planini yeniden
diizenleyebilmektedirler (Basit, 2020). De Oliveira ve arkadaglarinin Fournier Gangreni olan
hastalarda hemsirelik bakimina iligkin yapmis olduklart literatiir incelemesinde hemsirelik
bakim uygulamalarinin; nekroz alanlarinin takibinin ve yara bakiminin yapilmasi, enfeksiyon
belirtilerinin takip edilmesi, antibiyotik tedavisinin saglanmasi, yasamsal bulgularin
izlenmesi, kan sekerinin takip edilmesi, dengeli beslenmenin saglanmasi, hasta ve
yakinlarina hastalik hakkinda egitim verilmesi ve rehberlik edilmesi ile psikolojik sagligin
stirdiiriilmesini icerdigini bildirmislerdir (De Oliveira vd., 2016). Literatiir incelendiginde
Fournier Gangreni’ne COVID-19 enfeksiyonun eslik ettigi olgu ¢aligmalarinin sinirli oldugu
ve hemsirelik bakimina yonelik de dogrudan bir ¢alisma olmadigi goriilmiistir (Da Silva
Campos vd., 2022; Feeney vd., 2022). Bu olgu ¢alismasinda amag, Fournier Gangreni olup
COVID-19’ un eslik ettigi bir hastanin postoperatif hemsirelik bakimini bir model esliginde

sunarak hemsirelik bilgisinin artmasini1 saglamaktir.
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2. OLGU SUNUMU

Bu calismada bir tiniversite hastanesinin yogun bakiminda tedavi alan, Fournier Gangreni
nedeniyle perianal bdlgedeki nekroze dokularin debridmani saglanms ve COVID-19’un
eslik ettigi bir hastanin postoperatif hemsirelik bakimi1 sunulmustur. Veriler, Roper, Logan,
Tierney’in Glinlik Yasam Aktiviteleri (GYA) Modeli kullanilarak hastaya ait perioperatif
stirecteki bilgilerinden yararlanarak elde edilmistir. Hastanin postoperatif bakiminda
NANDA-I Hemsirelik Tanilar1 Siniflandirmasi, Hemsirelik Sonuglar1 Siniflandirmasi (NOC)
ve Hemsirelik Miidahaleleri Siniflandirmasi (NIC) sistemleri kullanilarak hemsirelik siireci

planlanmistir ve uygulanmustir.

Hasta bireyin sorunlarmin profesyonel anlamda saptanmasi ve ¢oziimil i¢in gelistirilen
hemsirelik bakim modelleri son yillarda yaygin olarak kullanilmaktadir (Dane vd., 2018).
Kullanilan modellerden biri olan Roper, Logan, Tierney’in Giinlilkk Yasam Aktivitelerine
Dayali Hemsirelik Modeli (GYA) giinliik yasam aktivitelerine dayanan hemsirelik bakimi
teorisi olup modelin amaci, hastanin bakim siiresince degerlendirilmesidir (Basak ve Uran,
2021). Roper ve vd., (2006) tarafindan 1970°1i yillarda gelistirilen bu modelde birey her
boyutu ile ele alinmaktadir ve hemsirelik uygulamalar1 da sistematik olarak
degerlendirilebilmektedir. Yasam Aktivitelerine Dayali Hemsirelik Modelinde 12 yasam
alan1 yer almaktadir. Bunlar; gilivenli ¢evrenin saglanmasi ve siirdiiriilmesi, iletisim,
solunum, beslenme, bosaltim, kisisel hijyen ve giyim, beden sicakliginin kontrolii, hareket,
calisma ve eglence, cinselligi ifade etme, uyku ve 6lim olmaktadir (Tosun ve Akkoyun,
2021). Kuzey Amerika Hemsirelik Tam1 Dernegi-Uluslararast (NANDA-I) Hemsirelik
Tanilar1 Siniflama Sistemi, hemsirelik tanilarinin belirlenmesinde siklikla kullanilmaktadir
ve tlim mevcut hemsirelik tanilar1 siniflandirma sistemlerinin igerisinde en giiglii kriterlere
sahip oldugu bildirilmektedir (Romeiro vd., 2020). Dogrudan veya dolayli olarak bakim
miidahalelerini igeren Hemsirelik Miidahaleleri Siniflandirmast (NIC) Sistemi’ de,
hemsirelik uygulamalarinin uluslararasi kullanima yonelik standartlastirilmis bir dilidir ve
genel hasta popiilasyonlarini hedefleyen siniflandirma sistemlerinden biri olmaktadir.
Hemsirelik Sonuglar1 Siniflandirmast (NOC) sistemi ise hasta sonuglarmin kapsamli,
standartlastirilmis  bir siniflandirmasidir ve amaci hemsirelik girisimlerinin  etkilerini

degerlendirmektir (Othman vd., 2020).
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2.1 Hasta OyKkiisii

Yetmis iki yasindaki erkek hasta acil servise rektal kanama sikayeti ile bagvurmustur. Bilinen
hastalik Oykiisii olarak Atriyal Fibrilasyon (AF) ve Eksternal Hemoroid tanisi olan hasta,
parlak kirmizi renkte kanamasi oldugunu ifade etmistir. Alinan anamnezinde, hastaRektum
CA 06n tanist nedeniyle bir ay dnce kolonoskopi islemi gegirdigini ve o gilinden itibaren
kanama sikayetinin oldugunu belirtmistir. Hasta bagvuru oncesinde son dort giindiir ise
kabizlik yasadigini da ifade etmistir. Hastanin ameliyat Oncesi acil serviste tasikardisi
nedeniyle ¢ekilen Elektrokardiyografi’ sinde (EKG) sag dal blogu oldugu gozlemlenmistir.
Ayni zamanda hastada ameliyat oncesi donemde 95/67 mmHg gibi hipotansif kan basinci
degerleri ile 39,5 °C derecelere ulasan hipertermik viicut sicakligi degerlerinin oldugu da
gorlilmustiir. Ameliyat Oncesinde yapilan fizik muayenesinde akciger seslerinde ve batin
muayenesinde akut patolojik bulgu saptanmadigi belirtilmistir. Bilinci acik, oryante ve

koopere olan hastanin Glaskow Koma Skoru on bes olarak degerlendirilmistir.

2.2 Tedavi ve izlem

Hastanin acil serviste yapilan rektal muayenesinde tromboze hemoroidal goriiniim izlenmis
olup Tromboze Hemoroid 6n tanisi ile genel cerrahi anabilim dalina yonlendirilmistir. Genel
cerrahi anabilim dali tarafindan yapilan muayenede hastada anal girimden yaklagik 1-2
cm’de kitlesel lezyon ve nekrotik tlimoral doku oldugu degerlendirilmistir. Bu durum iizerine
hastaya Fournier Gangreni tanisi konulmus, acil cerrahi tedavi planlanarak genel cerrahi
servisine yatisi yapilmistir. Acil operasyona alinan hastanin perianal bolgedeki nekrotize
dokularda kanlanma goriilene kadar debridman ve eksizyon saglanmistir. Anal kanali ve
rektum distalini dolduran tiimoral dokularin liimeni tamamina yakin tikamasi ve debride
edilen alanin postoperatif bakimin siirdiiriilebilmesi i¢in hastaya ileostomi acilmigtir.
Hastanmn acil serviste alman COVID-19 6rneginin pozitif ¢ikmasi sonucunda ameliyat
sonrast izolasyon yogun bakim iinitesine yatis1 yapilmistir. Hasta postoperatif ilk giin entiibe
sekilde izlenmis olup postoperatif birinci giinde extiibe edilmistir. Hastaya bakteriyeminin ve
neden olabilecegi septik sok tablosunun dnlenmesi amaciyla ampirik olarak ikili antibiyotik
tedavisi verilmistir. Ayn1 zamanda hastanin hipotansif kan basinct degerleri nedeniyle destek
inflizyon tedavisi olarak Noradrenalin inflizyonu baglatilmigtir. Hastanin postoperatif
donemdeki yasamsal bulgular1 subfebril viicut sicakligi, tasikardik nabiz sayisi, takipneik

solunum sayisi, hipotansif kan basinci degeri, 3 It/dk oksijen tedavisi ile Slgiilen %91
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satiirasyon degeri ve Davranigsal Agr1 Skalasi’na (DAS) gore degerlendirilen agr1 siddeti

sekiz olarak belirlenmistir (Tablo 1). Hasta fizik muayene bulgular1 agisindan da

degerlendirilmistir ve cesitli sorunlar saptanmistir (Tablo 2).

Tablo 1:0lgunun Yasam Bulgulari, Aldigi-Cikardigi Takibi

e Viicut Sicakhg: 37,5 °C
e Nabiz: 120 /dk

e Solunum Sayisi: 24 /dk e Aldigi:1470 mi

¢ Kan Basimnci: 97/61 mmHg

e SpOq2: % 91 ( 3 It/dk oksijen tedavisi ile )

e Agri: 8/ Davranissal Agri Skalasi (DAS) ile
degerlendirilmistir.

e  Cikardigi: 800 ml

Tablo 2: Olgunun Fizik Muayene ve Degerlendirme Bulgulari

Nemi Azalmis, Ayaklar Kuru,

Cilt Perianal Bolgede Cerrahi Gozler
Insizyon Yaras1 Mevcut
Bas Normal Kulaklar
Boyun: Normal Ag1z
Bogaz Normal Burun
Gogiis Normal Norolojik Sistem
Kas-iskelet (lievrrahl];nsvllz ylci)n Ylf rindeki Kardiyovaskiiler
Sistemi griya Bag 1 Hareket Sistem

Kisithligr Mevcut
Anamnezinde Istahsizlik
Nedeniyle Son Giinlerde
Yeterli ve Dengeli
Beslenmeme, Defakasyon
Gastrointestinal  Durumu Ameliyat Oncesinde Solunum
Sistem Olmamis, Ameliyat Sonrasi Sistemi
Ileostomiden Geleni Mevcut,
Ameliyat Sonras1 Bagirsak
Sesleri 2-3 /dk ‘dir. Abdominal
Distansiyonu Mevcut
Laboratuvar Bulgularinda
Lokositozu (WBC:22,7) ve

I;iirt’r:rir:olonk Kanser Antijeni CA 19-9 giZ?;g_Urmer
Degeri 38,2 U/mL Olarak
Olgiilmiistiir

Endokrin Normal Alerji Durumu

Sistem

Normal,

Pupiller izokorik,

Isik Refleksi Var

Normal

Mukozit Yok

Mukozasi Normal ve Nemli
Normal, Motor DefisitY ok
Normal,Ufiiriim Yok,
Atriyal Fibrilasyon,
Tasikardisi 120/dk’dir
Hastadaki Enfeksiyon
Nedeniyle Gozlemlenen
Atese ve Ameliyat
Sonrasindaki Agriya
Bagli;Hizli ve Yiizeysel
Solunumu Mevecut,
Takipnesi
24/dk’dir.Yardimcei
Solunum Kaslarinin
Kullaniminda Artig

Uriner Katateri Mevcut.
Perianal Bolgede Fournier
Gangreni Kaynakli
Debridman Alanm1 Mevcut

Bilinen Alerjisi Yok
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2.3 Hemsirelik Tanilar1 ve Bakim Plam

Olgu, GYA modeline gore degerlendirilmistir ve olgunun gereksinimlerine yonelik
hemsirelik tanilar1 belirlenmistir (Tablo 3). Hemsirelik tanilarin belirlenmesinde hastanin
yogun bakimda yattig1 siire i¢inde yapilan goriismeler, fizik muayene bulgulari, laboratuvar
bulgulari, hemsirelik gézlem formlarindan elde edilen verilerden yararlanilmistir. Bu ¢aligma
icin hasta bilgilendirilerek hem s6zlii hem de olgu sunumu onam formu ile yazili onam

alinmustir.

Tablo 3: Olguda Belirlenen Hemsirelik Tanilari

Giivenli Cevrenin Saglanmasi

ve Siirdiiriilmesi letisim Solunum

Akut Agri

Kanama Riski Sosyal [zolasyon Solunum Oriintiisiinde

Enfeksiyon Riski Bozulma

Diisme Riski

Beslenme Bosaltim Kisisel Hijyen ve Giyim

Dengesiz Beslenme: Disfonksiyonel Glyinmede OZ Bak.l m ElfSlkhgl

Gereksinimden Az Beslenme Gastrointestinal Motilite Tuvalet Ak.tlv.ltélermde 0z
Bakim Eksikligi

Beden Sicakhiginin Kontrolii Hareket Calisma ve Eglence

Hipertermi Oturmada Bozulma Hasta Sorun ifade Etmedi

Cinselligi ifade Etme Uyku Oliim

Beden imgesinde Bozulma Hasta Sorun Ifade Etmedi Hasta Sorun ifade Etmedi

Gereksinimler, kisileri ve ihtiyaglarini motive eden ve kisilerin davraniglarini yonlendiren
onemli bir faktdr olmaktadir. Abraham Maslow, “Ihtiyaglar Hiyerarsisi” kuraminda insani
motive eden ilk ihtiyacin fizyolojik, daha sonra sirasiyla giivenlik, sosyal, benlik ve kendini
gerceklestirme olarak belirtmektedir (Cengiz vd., 2020). Hastaya uygulanan hemsirelik
tanilari, Abraham Maslow’ un ihtiyaglar hiyerarsisi dogrultusunda 6ncelik sirasina konularak
hemsirelik bakimi saglanmistir. Bu siralama problem odakli hemsirelik tanilarinda; Solunum
Oriintiisinde Bozulma, Dengesiz Beslenme: Gereksinimden Az Beslenme, Akut Agri,
Hipertermi, Disfonksiyonel Gastrointestinal Motilite, Oturmada Bozulma, Oz Bakim
Eksikligi, Beden Imgesinde Bozulma ve Sosyal izolasyon seklinde belirlenmistir. Risk
odakli hemsirelik tanilar1 da Kanama Riski, Enfeksiyon Riski ve Diisme Riski seklindedir.
Verilen bakim planinda hemsirelik tanilari, GYA modelindeki 12 yasam alanina gore

stralanmistir (Tablo 4).
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Tablo 4: NANDA-I, NOC ve NIC Sistemleri ile Olgunun Hemsirelik Bakim Plam (Ackley vd., 2019; Atesvd., 2021)

Giinliik Yasam
Aktiviteleri

Giivenli Cevrenin
Saglanmasi ve
Siirdiiriilmesi

Giivenli Cevrenin
Saglanmasi ve
Siirdiiriilmesi

Tammlayic1 Ozellikler Hemsirelik

/ Tligkili Faktorler

Tammlayic1 Ozellikler:

e Fizyolojik Parametrelerde

Degisiklikler (120/dk
Tasikardisi, 24/dk
Takipnesi)

e Davranissal Agr1 Skalasi

ile Degerlendirilen 8 Agri

Siddeti
e Huzursuzluk
e Agrih Yiiz ifadesi

iliskili Faktorler:
e Cerrahi Prosediir

Risk Faktorleri:

e Cerrahi Prosediir

e Kanama Onlemlerinin
Yetersiz Bilgisi

Tanis1

Akut Agn

Kanama RiskKi

NOC Hasta Ciktilar:

e Davranigsal Agr1 Skalasi ile

Degerlendirilen 8 Agr1
Puanin 3’¢ Diismesi

Agr1 YOnetiminin
Saglanmast

Konforun Saglanmasi
Agn ile Tliskili
Davranislarda Azalma
Analjeziklerin Yan Etki
Olusturmamast

Giinliik Yasam Aktivitelerini
Kolayca Gergeklestirmesi

Kanama Belirti ve
Bulgularinm Olugmamast
Kanama
Komplikasyonlarmin
Onlenmesi

Uygun Goriilen Ortalama
Arteriyel Basincm 70 mmHg
Uzerinde, Kalp Atim Hizinin
60-100 atim/dakika Arasinda
ve Idrar Ciksinm 0.5
mL/kg/saatten Fazla Olmasi

e Cildin Kuru ve Sicak Olmasi
e Diismenin Onlenmesi

NIC Hemsirelik Girisimleri

o Hasta agrinin yeri, siddeti, siiresi, siklig1 ve yasam
kalitesi tizerindeki etkileri bakimindan kapsamli
degerlendirilir.

Hastanin yagsamsal bulgulari 6l¢iiliir ve kayit altina
alinir, yagam bulgularindaki degisiklikler hakkinda
doktora bilgi verilir.

o Doktor istemine uygun olarak analjezik tedavi
uygulanir, uygulanan tedavinin etkisi ve yan etkileri
degerlendirilir.

o Hastanin agr1 yonetiminde non-farmakolojik
yontemleri (gevseme, dikkati bagka yone ¢ekme,
basit masaj gibi) uygulamasi i¢in tegvik edilir.

e Multimodal yaklagim kullanarak akut agr

yonetilmeye calistlir.

e Hasta kabuliinde diismeler ve kanama bulgulari i¢in
risk degerlendirmesi (idrarda veya gaitada kan, yara
yerinde kanama, petesi, purpura gibi cilt
degerlendirmesi) yapilir.

e Protrombin zamani, INR, Trombosit sayim1 gibi
koagiilasyon testleri takip edilir.

o Tasikardi, takipne ve hipotansiyon gibi kanamanin
fizyolojik parametrelerdeki etkileri yoniinden sik
vital takibi yapilir.

e Kanamay1 artirma potansiyeli olan Aspirin
(Asetilsalisilik Asit), NSAID gibi tedavi
rejimlerinin takibi yapilir.

o Insizyon bolgesi ve ileostomi alan1 kanama, akinti
ve olas1 enfeksiyon belirtileri yoniinden
degerlendirilir.

e Aldigi- Cikardigi takibi yapilir.

Degerlendirme

Hastanin DAS’a gore
degerlendirilen 8 agr1
siddetinin 3’e kadar
geriledigi gozlemlendi.

Analjezik tedavi
uygulamasinda yan etki
ya da advers etki
olugmadi.

Hastanin COVID-19
olmasi nedeniyle agr1
yonetiminde non-
farmakolojik yontemleri
etkili uygulayamadigi
gozlemlendi.

Hastada kanama belirti ve
bulgulari gézlemlenmedi.

Yasamsal bulgularinin
unstabil olmasina sebep
olabilecek diger nedenler
incelendi ve Doktora bilgi
verildi.

Risk devam ediyor.
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Tablo 4: NANDA-I, NOC ve NIC Sistemleri ile Olgunun Hemsirelik Bakim Plam (Ackley vd., 2019; Atesvd., 2021)

Giinliik Yasam
Aktiviteleri

Giivenli Cevrenin
Saglanmasi ve
Siirdiiriilmesi

Giivenli Cevrenin
Saglanmasi ve
Siirdiiriilmesi

Tammlayic1 Ozellikler Hemsirelik

/

Mliskili Faktorler

Risk Faktorleri:

Invaziv Girisimler
Hastalik Salginina
Maruziyet

Cilt/Doku Biitiinliigiinde
Degisiklik

Hastanede Yatis Siireci

Risk Faktorleri:

65 ve Uzeri Yas

Tanidik Olmayan Ortam

Akut Hastalik

Cerrahi Sonrasi lyilesme
Doénemi

Hastanin Degerlendirilen
ftaki Olgegi Puaninin 14

Olmast

Tanis1

Enfeksiyon
Riski

Diisme Riski

NOC Hasta Ciktilar1

e Saglik Bakim Vericilerle
Temas Siiresince Enfeksiyon

Belirtilerinin Gelismemesi
Beyaz Kan Hiicre Sayimi
Degeri Tedavi

Baglangicindan Sonraki 48

Saat Igerisinde Normal
Aralikta Olmasi veya
Azalmasi

Yeterli ve Uygun Viicut
Hijyenin Saglanmasi

Diismenin Engellenmesi
Diigsme Olaylarinin
Onlenmesi I¢in Cevrenin
Diizenlenmesi

NIC Hemsirelik Girisimleri

Kizariklik, sicaklik artig1, akinti ve viicut
sicakliginda artma gibi enfeksiyon belirtileri izlenir
ve kayit edilir.

o Laboratuvar bulgulari(WBC, CRP, ..) takip edilir.
e Hastanin cildi renk, nem, biitiinliik ve deri turgoru

acisindan degerlendirilir.

e Saglik bakim siireci sirasinda pnémoniyi 6nlemek

icin stratejiler belirlenir.( Akciger sesleri dinlenir,
Ag1z bakimi saglanir, Saksin uygulanirken aseptik
tekniklere uyulur, Pozisyon degisimi dncesinde
saksin saglanir, Enteral beslenmede hasta baginin
minumum 30° olmast saglanir)

Yeterli hidrasyon saglanir.

Standart el hijyeni ve 6nlemleri uygulanir.
Izolasyon 6nlemlerine uyulur ve kisisel koruyucu
ekipmanlar kullanilarak hastanin bakimi saglanir.
Hastaya kisisel koruyucu ekipmanlarin niteligi ve
amaci konusunda bilgi verilir.

Hastanin yiiriime yetenegi degerlendirilir.
Hastanin diismesi dnlenir.

Yatak korkuluklari kaldirilir, yatak seviyesi diisiik
diizeyde tutulur ve yatak frenleri sabitlenir.
“’Diisme Riski Yiiksek Hasta’’ figiiri hastanin
odasinda goriilebilecek alana asilir.

Hasta bireyin giivenlik diizenine/sistemine uyumu
degerlendirilir.

Hastanin diigme riski aralikli olarak itaki Olgegi ile
degerlendirilir.

Hasta ve yakinlarma diisme riskini dnlemeye
yonelik bilgilendirme yapilir.

Degerlendirme

Hastada sekonder
enfeksiyon durumu
gelismedi.

COVID-19 nedeniyle
enfeksiyon bulagtirma
riskine yonelik 6nlemler
uygulandi.

Risk devam ediyor.

Hastada diisme durumu
gozlemlenmedi.

Risk devam ediyor.
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Tablo 4: NANDA-I, NOC ve NIC Sistemleri ile Olgunun Hemsirelik Bakim Plam (Ackley vd., 2019; Atesvd., 2021)

Giinliik Yasam
Aktiviteleri

iletisim

Solunum

Tammlayic1 Ozellikler /

Mliskili Faktorler

Tammlayic1 Ozellikler:
e Hastahig1 Kaynakh izole
Olmast

e Hastalig1 Kaynakli Sosyal

Destek Sistemlerinin
Mecburi Azlig1/Y oklugu
o Zayif Goz Iletisimi
e Kendi Diisiinceleriyle
Mesgul Olma

iliskili Faktorler:

e Fiziksel Goriiniimdeki
Degisiklikler

® Degismis Saglik Durumu

® Hastalik ve Hastane Siireci

Tanmmmlayicr Ozellikler:

o Fizyolojik Parametrelerde

Degisiklikler

o Arteriyel Kan Gazlarinda
Degisim ( PO2: 32,4, PCO2:

41,8)

e Yardimci Solunum
Kaslarinin Kullaniminda
Artig

e 3 It/dk’dan Oksijen Tedavisi

Almasi

o iliskili Faktorler:
o Enfeksiyon

e Cerrahi Prosediir
e Yorgunluk

e Metabolizmada Degisiklik

Hemsirelik
Tanis1

Sosyal
Izolasyon

Solunum
Oriintiisiinde
Bozulma

NOC Hasta Ciktilan

e Hastanin Izolasyon
Durumunu Kabullenmesi

e Sahip Oldugu Sosyal Destek
Kaynaklarmin Varligini
ifade Etmesi,

e Yetenegi ve Istegi
Diizeyinde Giinliik Yasam
Aktivitelerine Katilmasi

e Hava Yollarinin A¢ikligmin
Saglanmasi

e Solunum Parametrelerinin
Normal Sinirlarda Olmasi

e Sekresyonlar1 Etkili Bir
Sekilde Cikarmasi

o Dispne veya Huzursuzluk
Olmamast

NIC Hemsirelik Girisimleri

¢ Hastaya izolasyon durumunun sebebi agiklanir ve
hasta ile terapdtik iliski kurulmaya calisilir.

o Hastadaki sosyal etkilesim engelleri ve ilgili risk
faktorleri belirlenir, kontrol altina alinmaya
caligilir.

e Hastay1 sosyallesmeye tesvik edecek yontemler
belirleme konusunda yardimci olunur.

e Hastaya bakim verirken destekleyici bir tutum
iginde olunur.

e Mevcut destek sistemleri tanimlanir ve bu
bireylerin hastanin bakimina dahil edilmesi
saglanir.

e Yalnizlik riski i¢in degerlendirilir.

e Solunum hizi, ritmi, solunum sesleri, 6kstiriik ve
sekresyon durumu degerlendirilir.

o Hastaya fowler (oturur) pozisyon verilir.

e Hava yollarinin aspirasyonu saglanir.

e Yeterli hidrasyon almasi saglanir.

e Doktor istemi ile nemlendirilmis oksijen verilir.

e Hastanin yasam bulgular1 takip edilir.

e Hastanin kan gazlar1 ve laboratuvar bulgulart takip
edilir.

e Hastada dispne varlig1 ve yardimci solunum
kaslarindaki yorgunluk durumu takip edilir.

e Hastanin postoperatif donemde solunum ve 6ksiiriik
egzersizlerini yapmasi saglanir.

e Hastanin spirometre ile solunum egzersizi yapmast
saglanir.

e Acil durumlar i¢in entiibasyon hazirlig1 yapilir.

Degerlendirme

Hasta ve yakinlari, hasta
yakinlarinin izole odanin
disarisinda durmalar1
kosulu ile birbirlerini
gormeleri saglandi.

Hastanin izolasyon
gerektiren hastalig1
nedeniyle hasta yakinlari,
hastanin bakimina
katilamadi.

Hastada anksiyete durumu
gozlemlenmedi.

Hastanin 24/dk*‘daki
solunum say1si normal
araliklara geriledi.

Nazal kandiil ile 3 1t/dk’
dan oksijen tedavisi
sonucunda satiirasyon
degerleri normal
araliklarda seyretti.

Hasta gegirdigi cerrahi
alan kaynakli fowler
pozisyonunda kalmakta
giicliik gekti.

Hastanin COVID-19
olmasi nedeniyle solunum
egzersizlerini etkili
uygulayamadigi
gorilmiigtiir.




Sel¢uk Saglik Dergisi, Cilt 4/Say1 Kongre Ozell2023
Journal of Selcuk Health, Volume 4/Special Congress Issue /2023

Tablo 4: NANDA-I, NOC ve NIC Sistemleri ile Olgunun Hemsirelik Bakim Plam (Ackley vd., 2019; Atesvd., 2021)

Giinliik Yasam
Aktiviteleri

Beslenme

Bosaltim

Tammlayic1 Ozellikler
/ Tliskili Faktorler

Tammlayic1 Ozellikler:

e Gida Aliminin Giinliik
Onerilenden Az Olmasi

e Bagirsak Seslerinde
Degisim (2-3/dk)

e Yetersiz Bilgi

iliskili Faktorler:

e Sindirim Sistemi Iliskili
Cerrahi Prosediir

e Yetersiz Gida Alimi

e Psikolojik Faktorler

Tammlayic1 Ozellikler:

e Abdominal Distansiyon

e Bagirsak Seslerinde
Degisim (2-3 /dKk)

e Istahsizlik

iliskili Faktorler:

e Cerrahi Prosediir
e Yasghlk

Enteral Beslenme
Immobilite

Hemsirelik
Tanis1

Dengesiz
Beslenme:
Gereksinimden
Az Beslenme

Disfonksiyonel
Gastrointestinal
Motilite

NOC Hasta Ciktilar

Bireyin Metabolik
Gereksinimine ve
Aktivitesine Gore
Diizenlenen Giinliik
Besinleri Almasi

Uygun Beslenme Protokolii
Dogrultusunda Beslenmesi
Kilo Kaybinin Olmamasi
Sivi-Elektrolit ve Asit-Baz
Dengesinin Olmas1

Hastanin Gastrointestinal
Fonksiyonlarinin Normal
Olmasi

Beslendigi Siirece
fleostomiden Aktif
Geleninin Olmasi

Bagirsak Seslerinin Normal
Olmasi

istah Durumunun Iyi Olmas1

NIC Hemsirelik Girisimleri

Hastanin 24 saatlik beslenme bigimi, siviy1 yeterli
alip almadigy, kilo kaybu, fizyolojik risk faktorleri,
psikolojik durumu incelenerek yetersiz beslenme
durumu degerlendirilir.

Giinliik kalori ve uygun besin gereksinimleri
saptanir ve kan sekeri takibi yapilir.

Diyetisyen is birligi ile 6giinler, yiiksek kalorili ve
yiiksek proteinleri icerecek sekilde hazirlanmasi
saglanir.

Ag1z hijyeninin devamlilig1 saglanir.

Hasta, albumin gibi plazma proteinleri ile sodyum,
kalsiyum, potasyum, fosfor gibi laboratuvar
bulgular agisindan yakin takip edilir.

Hastaya doktor istemi dogrultusundaki enteral veya
parenteral beslenme protokolii saglanir.

Hastaya uygun pozisyon verilerek rahatlamasi
saglanir.

Uygun diyet rejimi almasi saglanir.

Ileostomiden gelen kimusun rengi, kivami ve
miktar1 degerlendirilir.

Bagirsak sesleri takip edilir.

Doktor istemi ile s1v1 ve elektrolit replasmanlart
yapilir.

Cilt turgoru ve mukoz membranlarin nemliligi
degerlendirilir.

Aldig1-¢ikardigi sivi takibi yapilir.

Hastanin miimkiinse erken mobilizasyonu saglanir.
Intestinal motilitenin gecikmesine bagl
gelisebilecek komplikasyonlar agisindan
konstipasyon, karin agrisi, bulanti-kusma gibi
belirtiler takip edilir.

Hastanin agris1 degerlendirilir ve analjezik ilag
tercihinde opioid tedaviler konstipasyona neden
olacagi i¢in en sona birakilir.

Degerlendirme

Hastaya hekim istemi
dogrultusunda enteral
beslenme protokolii
uygulandi.

Kan gekeri normal
araliklarda izlendi.

Yara iyilesmesi i¢in
gerekli beslenme
yoniinden
degerlendirilmesi
COVID-19 nedeniyle
etkili saglanamadi.

Izlemde yapilan periyodik
degerlendirmelerde
hastanin bagirsak sesleri
dakikada iki ile alt1
arasinda seyretti.

Hastanin hemCOVID-19
ile enfekte olmasi hem de
gecirdigi cerrahi kaynakli
mobilizasyonu ertelendi.

Komplikasyon gelismedi.
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Tablo 4: NANDA-I, NOC ve NIC Sistemleri ile Olgunun Hemsirelik Bakim Plani (Ackley vd., 2019; Atesvd., 2021)

Giinliik Yasam Tammlayic1 Ozellikler Hemsirelik

Aktiviteleri / iliskili Faktorler Tamsi NOC Hasta Ciktilar: NIC Hemsirelik Girisimleri Degerlendirme

o Hastanin 6z bakimi, yikanma tercihleri ve siklig1 ile

Tanmlayicr Ozellikler: bakim yapma yetenegi degerlendirilir Giysileri miimkiin
* Kendi Kendine Banyo ve yapa yelenesy egerenetn oldugunca giydirildi.
Giyinme Aktivitelerini o Hasta ve ailesine yara iyilesmesi ve bakimi
Gergeklestirmemesi hakkinda bilgi verilir. o o
e Rahatsizhik Hissettigini * Hastanin Geflel Viicut e Hastanin tiim viicut bakimi saglanir, silme/banyo Tuvalet ihtiyact igm
Ifade- EtmeS} Hljye_nln Saglanmas1 islemi sirasinda ortam sicakliginin normal sinirlarda stoma bakimi sagland:.
.. . e Medikal Ekipmanlarin * Kendi Kendine veya o _ o
Kfsl-sel Hijyen ve Varlig Oz Bakim Yardimla Giyinebilmesinin (25°C) olmast saglanir. Yara bakimi ve takibi
Giyim e Yorgunluk ifade Etmesi Eksikligi Saglanmast o Tiim viicut bakimi saglanirken cerrahi prosediir saglandi.

g e Kétii Viicut Kokusuna Sahip gegirmesi nedeniyle enfeksiyon riskine yonelik ) 5
fliskili Faktorler: Olmamasi Snlemler alinir. Viicut bakimi saglamrken
® Hastalik ve Hastane ¢ C.l.lt Butunlugu un e Hastanin mahremiyetinin korunmasina 6zen bulas l,ﬂlSkl (C.O.VID_lg)

Siireci Stirdiriilmesi absterilir nedeniyle etkili bakimin
® Agn ve Halsizlik e Hastanin degerlendirilen Itaki lcegi puaninin 14 saglar:imasmda giicluk
¢ Cerrahi Prosediir Kaynaklt olmasi nedeniyle diisme riski i¢in gerekli 6nlemler yasandi

Hareket Kisitliligi

alinir.
Tanmmmlayicr Ozellikler: e Hastanin viicut sicaklif sik takip edilir.
o Fizyolojik Parametrelerde e Terleme durumu degerlendirilir.

Degisiklikler (39,5 °C e Hastaya soguk uygulama yapilir.Viicut sicakligiin

Derecelere Ulasan disiiriilmesi igin buz kaliplari, tedavilerinin

Hipertermik Viicut sogutulmus intravendz soliisyonlar ile verilmesi Hastann viicut sicaklig

Sicaklig1 Degerlerinin e Beden Isisinin Normal gibi soguk uygulama yontemleri kullanilir. ara ara febril degerler

Olmasi, Hipotansiyon Sinirlarda Olmasi o Hastanin kiyafetleri azaltilir, hastaya 1lik silme olmasi disinda normal

Beden Sicakhgmin (97/61 mmHg), 120/dk e Doku Perfiizyonun Olmasi banyosu yaptirtlir. araliklarda izlendi.
Kontrolii Tasikardisi, 24/dk Hipertermi ve Sok Belirti/Bulgularimin | e Hastaya doktor istemi dogrultusunda antipretik

Takipnesi ) Gelismemesi tedavi uygulanir. Hastanin enfeksiyon
¢ Dokunuldugunda Cildin o Dehidratasyonun o Hasta mental degisiklikler igin yakindan izlenir. durumu devam

Sicak Gelmesi Gelismemesi e Deri turgoru degerlendirilir ve doktor istemi etmektedir.

. dogrultusunda bol s1v1 replasmani saglanir.

Hiskili Faktorler: e Hasta huzursuzluk, anksiyete, 38°C ve {izeri viicut

+ Hastalik/Enfeksiyon sicaklig, takipne (solunum sayis1 >20/dakika),
Varligt soguk ve nemli deri, agir1 terleme, solukluk ve

e Dehidratasyon siyanoz gibi sok belirtileri i¢in takip edilir.
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Tablo 4: NANDA-I, NOC ve NIC Sistemleri ile Olgunun Hemsirelik Bakim Plam (Ackley vd., 2019; Atesvd., 2021)

Giinliik Yasam
Aktiviteleri

Hareket

Cinselligi ifade
Etme

Tammlayic1 Ozellikler Hemsirelik

/ Tliskili Faktorler

Tammlayic1 Ozellikler:

e Insizyon Nedeniyle Kalca
ve Uyluklarla Desteklenen
Oturma (Fowler)
Pozisyonunu Saglamada
Giigliik Yaganmasi

e Davranissal Agr1 Skalasi
fle Degerlendirilen 8 Agr
Siddeti

iliskili Faktorler:
® Cerrahi Prosediir

® Tedavi Amaciyla Onerilen
Viicut Pozisyonu

Tanmmmlayicr Ozellikler:

e Viicut Yapisinda
Degisiklik (Perianal
Debridaman, fleostomi
Acilmast)

e Viicut Fonksiyonunda
Degisiklik (fleostomi
Acgilmast ile Defakasyon
Aliskanliginin Degisimi)

iliskili Faktorler:

e Cerrahi Prosediir

- Kendini Algilamada
Degisim

Tanis1

Oturmada
Bozulma

Beden
Imgesinde
Bozulma

NOC Hasta Ciktilar

Hastanin Yeterli Hareket
Etmesi

Fiziksel Hareketi
Destekleyici Pozisyonlar ile
Hastanin Viicudunda
Siyanotik Bulgularm
Gozlemlenmemesi

Oturur Pozisyonda Deri
Biitiinltigiiniin Siirdiiriilmesi
Aktivite Intoleransinin
Gelismemesi

Fiziksel Goriiniim ve Viicut
Islevlerindeki Degisime
Uyum Saglamas1

Deri Biitiinliigiiniin
Devamliligimin Saglanmasi

NIC Hemsirelik Girisimleri

o Hasta odasinin, hasta i¢in hareket kisitliligini

Onleyici nitelikte olmasi saglanir.

Hastanin agrisi, agr1 diizeyi 3-4 veya altinda olacak
sekilde giderilir.

Hastaya uygun pozisyon ve oksijen destegi
verilerek dispne sikayeti ortadan kaldirilmaya
calisilir.

Hastaya yatak i¢i ve dis1, aktif veya pasif ROM
egzersizleri yaptirilir. Hastaya ait egzersiz plant
olusturulur.

Hastanin ayn1 pozisyonda uzun siire oturmasi veya
yatmas1 dnlenir.

Cildin 1lik, pembe ve kuru olmasi saglanir ve
kizariklik, siyanoz gibi dolasim bozuklugu
bulgular takip edilir.

Hastanin tedavi siirecine verdigi tepki, adaptasyon
durumu ve ilaglarin yan etki mekanizmalarinin
takibi yapilir.

Hasta duygularini ifade etmesi i¢in cesaretlendirilir.
Beden islev ve goriiniimiindeki degisime uyum
saglarken mahremiyeti saglanir.

Oz-saygisim arttirmak icin bireysel hijyenine 6zen
gostermesi konusunda cesaretlendirilir.

Hastanin yakinlart da hastanin durumu
kabullenmesi icin cesaretlendirilir.

Hastanin veya yakinlarinin stoma hakkinda bilgi
diizeyi degerlendirilir ve egitim saglanir.

Hastanin sosyal destek kaynaklar1 degerlendirilir ve
ostomi dernegi gibi sosyal destek kuruluslaria
yonlendirilir.

Degerlendirme

COVID-19 kaynakli
solunum sikintis1 ve
fowler pozisyonunda
olma gerekliligi nedeniyle
insizyon alanmin uzun
stire fazla basinca maruz
kalmasina ve agr1
yasamasina neden
olmaktadir.

Yatak ici egzersizler
COVID-19 nedeniyle
etkili ve istenilen diizeyde
saglanamamustir.

Hasta organ fonksiyon
degisimi ve ileostomi
acilmasindan kaynaklanan
rahatsizlik diizeyinin
azaldigini ancak ileostomi
torbasi nedeniyle hala
rahatsizlik hissettigini
ifade etti.
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3. TARTISMA VE SONUC

Olgunun yatis1 siiresince hemsirelik bakimi saglanmig olup hedeflenen hasta ¢iktilarina
ulasilmistir. Hastanin COVID-19 testinin ilerleyen siirecte negatif olmasi ile cerrahi bir
birime ait yogun bakima transferi gergeklestirilmistir. Ameliyat sonrasi hemsirelik bakimi;
kardiyovaskiiler, solunum ve renal sistemlerin fonksiyonlarinin siirdiiriilmesini, yeterli ve
dengeli beslenmenin saglanmasini, sivi-elektrolit dengesinin siirdiiriilmesini, hastanin
istirahatinin ve giivenliginin saglanmasini, erken mobilizasyonun ve yara iyilesmesinin
saglanmasini, psikolojik destek saglanmasini ve komplikasyonlarin 6nlenmesini icermektedir
(izveren ve Dal, 2011). Aym zamanda ameliyat sonrasi hizlandirilmis iyilesme
protokollerinde erken mobilizasyon, erken oral alim ve multimodal opioid olmayan
analjeziklerin kullanimina da vurgu yapilmaktadir (Tippireddy ve Ghatol, 2021). Ancak bu
olguda Fournier Gangreni olan bir hastanin COVID-19 nedeniyle postoperatif dénemde
yapilmast 6nemli olan solunum ve Oksiiriik egzersizlerinin etkili yapilamamasi, erken
mobilizasyonun saglanamamasi, solunum sikintisi1 kaynakli pozisyon degisiminin gii¢ olmasi
ile ameliyat sonras1 gelisebilecek komplikasyonlarin Onlenmesine yonelik etkili bakimin
saglanmasinda giicliilk yasandigi goriilmiistiir. COVID-19 pandemisi ile miicadelede hizli yol
almabilmesi i¢in hemsirelik siireglerinde, hemsirelere 6rnek olusturabilecek iyi uygulama
bilgi ve deneyimlerinin paylasilmasina gereksinim olmaktadir (Yilmaz vd., 2020).
Uygulanan planli  hemsirelik  bakimimin olgunun yonetimine katki  sagladigi
degerlendirilmektedir. Hemsirelik bakiminda sistemli ve bilimsel temellere dayanan
uluslararasi tanilama sistemlerinin kullanilmasi bakimin kanitlanabilirligini artirmaktadir. Bu
calismanin sonuglarinin izolasyon yogun bakim {initesinde yatmakta olan hastalarin
postoperatif bakim gereksiniminin planli hemsirelik bakimi ile yonetilmesi ve sonuglarinin
izlenmesine ornek olusturacagi, benzer kosullarda hasta bakimi saglayan hemsirelere yol
gosterici olacagi degerlendirilmektedir. Pandemi gibi 6zel kosullarda cerrahi hastasinin
bakimimin yonetimine iliskin daha fazla olgunun paylasilarak literatiire kazandirilmasi

Onerilmektedir.

Cikar Catismas1 Beyam

Yazarlar arasinda herhangi bir gikar catigsmasi yoktur.
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Destekleyen Kurulus
Calismay1 maddi olarak destekleyen kisi ya da kurulus bulunmamaktadir.
Tesekkiir

Bu ¢aligmaya goniillii olarak katilan hastaya tesekkiir ederiz.
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Derleme

KADIN SAGLIGINDA PROBiIYOTIKLERIN ROLU

Giilperi DEMIR!?, Zeynep SANDIKCI?, Rumeysa OZEN?®

Oz

Probiyotikler, yeterli doz ve sitirede alindiginda insan sagligi tizerinde faydali etkileri olan canli
mikroorganizmalardir. Probiyotiklerin, bircok hastaligin onlenmesi ve tedavisinde olumlu
etkileri bulunmaktadir. Baglica bagirsak hastaliklarinin tedavisinde ve bagirsak sagliginin
stirdiiriilmesinde 6ne ¢ikan probiyotiklerin, son yillarda kadin sagliginin korunmasi ve kadin
hastaliklarmin tedavi edilmesi iizerindeki etkilerine odaklanilmistir. Probiyotikler, vajinal
mikro ortamin stabilitesini korumada, gebelik komplikasyonlarinin iyilestirilmesinde,
postpartum donemde gelisebilen saglik sorunlarinin tedavi edilmesinde ve genel kadin
saglhiginin korunmasinda 6nemli rol oynamaktadir. Vajinal mikrobiyota kadin sagliginin
onemli bir belirleyicisidir. Vajinal mikrobiyotadaki bozulmalar; bakteriyel vajinoz,
vulvovajinal kandidiyazis, gestasyonel diabetes mellitus, polikistik over sendromu,
postmenapozal osteoporoz, meme kanseri, jinekolojik kanserler ve postpartum depresyon gibi
kadinlara 6zgii hastaliklarla iligkilendirilmektedir. Bu ¢alismada, probiyotiklerin kadin saglig
iizerinde etkisini ortaya koyan giincel bilimsel kanitlar, ulusal ve uluslararasi veri tabanlarinda
literatiir arastirmasi yapilarak derlenmistir.
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The Role of Probiotics in Women's Health

Abstract

Probiotics are living microorganisms that provide health benefits for humans when taken in
sufficient doses and time. Positive effects of probiotics have been found in the prevention and
treatment of many diseases. In recent years, the effects of probiotics, which have come to the
fore in the treatment of important intestinal diseases and the protection of intestinal health, in
the protection of women's health, and the treatment of gynecological diseases are emphasized.
Probiotics play an important role to protect the stability of microbial areas, heal to pregnancy
complications, treat to undesirable health problems that emerged in the postpartum term, and
protect the general woman’s wellness. Vaginal microbiota is an important determinant of
women's health. Deteriorations in the vaginal microbiota are associated with diseases specific
to women as bacterial vaginosis, vulvovaginal candidiasis, gestational diabetes mellitus,
polycystic over syndrome, postmenopausal osteoporosis, breast cancer, gynecological cancers
and postpartum depression. In this study, current scientific evidence, revealing the effect of
probiotics on women's health, was compiled by reviewing the national and international
literature.

Keywords: Women, Microbiota, Probiotics, Health.
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GIRIS

Probiyotikler, yeterli miktarda alindiklarinda konak¢i sagligmma fayda saglayan canh
mikroorganizmalardir (Hill vd., 2014). Bu canli mikroorganizmalar; bagirsak epiteline
tutunup mukus bariyerinin biitlinliiglinli saglayarak, firsatci patojenler ile savagarak ve immiin
sistemi modiile ederek kardiyovaskiiler hastaliklar ve diyabet gibi kronik hastaliklar,
konstipasyon, antibiyotik ile iliskili diyare, idrar yolu ve tist solunum yolu enfeksiyonlart vb.
cesitli enfeksiyon hastaliklar1 gibi bir¢ok hastaligin tedavisinde ve Onlenmesinde olumlu
etkilere sahiptir (Nagpal vd., 2012). Probiyotikler, &zellikle bagirsak mikrobiyotasinin
diizenlenmesi ve bagirsak gecirgenliginin iyilestirilmesindeki etkileri ile 6ne ¢ikmaktadir
(Kalip ve Atak, 2018). Mikrobiyotanin konak¢i iizerindeki yararli etkilerine odaklanan
aragtirmalarin sayist her gecen giin artmaktadir. Elde edilen kanitlar, mikrobiyotanin
bagisiklik sistemi dahil olmak iizere gesitli viicut fonksiyonlari iizerinde etkisi oldugunu
gostermektedir. Mikrobiyotay1r olusturan canli mikroorganizmalarin sayi, igerik ve
dengesindeki bozulmalar disbiyozis olarak adlandirilmakta ve bagirsak gegirgenligini

degistirerek hastaliklara yol agmaktadir (Kalip ve Atak, 2018).

Insan viicudunda gastrointestinal sistemi olusturan organlarin yan1 sira vajina, endometrium,
plasenta dahil olmak {izere kadin iireme sisteminde de saglik durumunu etkileyen canli
mikroorganizmalar yer almaktadir (Moreno vd., 2016). Vajinal ortamda bulunan faydali ve
firsatg1 mikroorganizmalarin dengesi birgok faktére baglidir. Saglikli vajinal mikrobiyal
ortamda, kadin {ireme sistemini korudugu diisiiniilen ve vajinal sagligin siirdiiriilmesinde en
onemli goreve sahip olan Lactobacillus tiirleri hakimdir (Zhou vd., 2021). Vajinal ortamda
pH’1n diismesini saglayip patojen mikroorganizmalarin biiytimesini engelleyen Lactobacillus
tirlerinin dengesindeki bozulmalar, kadinlara 6zgii hastaliklarla iligkilendirilmektedir (Chee

vd., 2020).

Literatiirde, obstetrik ve jinekolojik alanda, hem oral hem de wvajinal probiyotik
uygulamalarinin; vajinal enfeksiyonlar1 onledigine, tedavi ettigine ve preterm dogumlari
onledigine dair kamtlar yer almaktadir (Chen vd., 2022; Nordgvist vd., 2018; Russo vd.,
2019). Uygulanan doz, miidahale siiresi ve probiyotik susa gore elde edilen sonuglar degisiklik

gostermekle birlikte probiyotiklerin; vajinit, postpartum depresyon ve anksiyete, gestasyonel
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diyabet, meme kanseri, serviks kanseri, endometrium kanseri, postmenopozal osteoporoz ve
polikistik over sendromu gibi kadinlara 6zgii hastaliklarda olumlu etkiler gosterebilecegini

ortaya koymaktadir (Griffin, 2015; Zhou vd., 2021).

Bu caligmada, probiyotiklerin kadin sagligimin korunmasi ve kadinlara 6zgii hastaliklarin

tedavisindeki etkilerine iligkin bilimsel kanitlarin derlenmesi amaglanmustir.

1. PROBIYOTIKLERIN TANIMI, GENEL OZELLIiKLERi VE SAGLIK
UZERINE ETKILERI

Probiyotik kelimesi Yunancada ‘’yasam igin’> anlamma gelmektedir. ilk kesfi 1954 yilna
dayanan probiyotik kavrami 2001 yilinda Diinya Saglik Orgiitii (World Health Organization-
WHO) ve Gida ve Tarim Orgiitii (Food and Agriculture Organization-FAO) tarafindan
tanmimlanmig, Uluslararas1 Bilimsel Probiyotik ve Prebiyotik Dernegi (ISAPPC) tarafindan
2014 yilinda, “yeterli miktarlarda alindiginda konakg¢i saghigina fayda saglayan canli

mikroorganizmalar” olarak giincellenmistir (Hill vd., 2014).

Mikroorganizmalarin saglik iizerindeki olumlu etkileri yiiz yildan fazla zamandir bilinse de
probiyotiklere olan ilgi giiniimiizde daha fazla artmistir. Uluslararasi Probiyotikler Birliginin
verilerinde, kiiresel probiyotik pazarmin 2013’te yaklasik 38 milyar ABD dolar1, 2019’da ise
yaklasik 44,8 milyar ABD dolar1 degerinde oldugu kaydedilmistir (International Probiotics
Association, 2020).

Bir iiriiniin probiyotik olarak nitelendirilebilmesi i¢in bazi Ozelliklere sahip olmasi
gerekmektedir. Probiyotikler; insan orijinli, fenotip ve genotip 6zellikleri belli olan, konakgi
iizerinde toksik etki gdstermeyen canli mikroorganizmalardir. Probiyotiklerin faydali
etkilerinin goriilebilmesi i¢in insan viicuduna alindiklarinda safra tuzu, enzimler ve mide
asiditesine karsi direngli olmali, insan sindirim sisteminde yasayabilmeli, konak¢inin hedef
bolgelerinde kolonize olabilmeli, metabolik aktivitesini siirdiirebilmeli ve {iretim sirasinda
canliligin koruyabilmelidir (European Food Safety Authority, 2005). Probiyotik iirinler bir
veya birden fazla sus igerebilir. Bununla birlikte; probiyotik iirtinler ¢ogunlukla, Lactobacillus,

Bifidobacterium, Lactococcus, Streptococcus ve Enterococcus cinslerine ait gram pozitif
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bakteri suslarin1 veya Saccharomyces cinsine ait bazi1 maya suglarini igermektedir (Hempel
vd., 2011).

Probiyotiklerin, antibiyotik ile iligkili diyare, konstipasyon, iilser, koroner kalp hastaliklari,
diyabet, idrar yolu enfeksiyonlari, list solunum yolu enfeksiyonlar1 gibi bir¢ok hastaligin
tedavisinde olumlu etkileri bulunmaktadir. Ayn1 zamanda probiyotikler, besinlerin sindirimi,
ag1z saglhiginin siirdiiriilmesi, kolesterol regiilasyonunun saglanmasi, antioksidan aktivite ve
kan basincinin azaltilmasi gibi fonksiyonlara sahiptir (Nagpal vd., 2012). Probiyotikler bu
fonksiyonlar1 antibakteriyel aktivite, adezyon mekanizmasi, immun sistemin modiilasyonunu
saglama, bagirsak epitelinin biitliinliiglinii saglama gibi baz1 olasi etki mekanizmalar ile

gostermektedir (Markowiak-Kopeé ve Slizewska, 2020).
2. KADIN SAGLIGI, MiKROBiYOTA VE PROBIiYOTIK ILiSKiSi

Kadin sagligi, yalnizca kadinlarin kendilerini degil; beraberinde es ve ¢ocuklarini dolayisiyla
aile ve toplum saghigini da etkileyen bir konudur (Ilgioglu vd., 2017). Kadim saghgin etkileyen
faktorler arasinda kadin {ireme sistemi mikrobiyotasi da yer almaktadir. Vajina, uterus, fallop
tiipleri ve overler dahil olmak {izere kadin lireme sisteminin steril olmadigi; yararl ve patojen
mikroorganizmalara ev sahipligi yaptigi bilinmektedir (Moreno vd., 2016). Kadin {ireme
sisteminde mikrobiyal ¢esitliligin en fazla oldugu boliim vajinadir. Saglikli bir kadinin vajinal
mikrobiyal ortaminda 6zellikle Lactobacillus (L) tiirleri hakimdir ve bu bakteri toplulugunun
kadin iireme sistemini korudugu diisiiniilmektedir (Zhou vd., 2021). Filogenetik analizler
sonucunda, dogurganlik ¢agindaki kadinlarin vajinal mikrobiyotasinda; baslica L. crispatus,
L. gasseri, L. iners ve L. jensenii tiirlerinin 6ne ¢iktig1 belirlenmistir. Bu bakteri toplulugunun,
vajinal ekosistemi kontrol altinda tutarak patojenlerin istilasin1 6nledigi ve vajinal sagligin
siirdiiriilmesinde 6nemli bir gorev listlendiklerine iliskin kanitlar bulunmaktadir. Bununla
birlikte; vajinal ekosistemin bozulmasi, bakteriyel vajinoz, cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar
ve vulvovajinal kandidiyazis gibi karmasik vajinal enfeksiyonlara neden olan patojenlerin
artmasi ile iligskilendirilmektedir (Chee vd., 2020).

Birgok kanit, vajinal disbiyozun yalnizca vajinal enfeksiyon hastaliklari ile degil ayni zamanda
diger jinekolojik hastaliklar i¢in de risk faktorii olabilecegini gdstermektedir (Bradford ve

Ravel, 2017).
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3. KADIN HASTALIKLARI VE PROBIYOTIiKLER
3.1. Vajinit ve Probiyotikler

Kadinlarda vajinanin bakteriyel veya viral nedenlerle inflamasyonu vajinit olarak
adlandirilmaktadir. Vajinit klinik olarak; anormal vajinal akinti, kasinti, tahris, yanma gibi
semptomlarla kendini gostermektedir. Bakteriyel vajinoz, vuvovajinal kandidiyazis ve

trikominiyaz; vajinitin en fazla goriilen tipleridir (Marnach vd., 2022).

Bakteriyel vajinoz (BV), vajinada laktobasillerin azalip, anaerobik bakterilerin, 6zellikle
Gardnerella vaginalis ve Prevotella spp., Peptostreptocci, Mobiluncus spp. artmasi ile
karakterize bir enfeksiyon hastaligidir. BV’de, azalan Lactobacillus orani nedeniyle vajinada
laktik asit azalir ve pH artar (Donders, 2010). BV’nin Diinya’daki prevalansi %23 ile %29
arasinda degismektedir (Avrupa ve Orta Asya, %23; Dogu Asya ve Pasifik, %24; Latin
Amerika ve Karayipler, %24; Orta Dogu ve Kuzey Afrika, %25; Sahra alt1 Afrika %25; Kuzey
Amerika, %27; Giiney Asya, %29) (Peebles vd., 2019). Metronidazol ve klindamisin gibi
antibiyotikler BV’nin tedavi protokoliinde yer almaktadir (Workowski vd., 2021). Ancak
antibiyotikler ile tedavinin ardindan enfeksiyonun tekrar1 ¢ok siktir ve patojenik bakteriler,
kullanilan antibiyotiklere kars1 direng gelistirebilir (Muzny vd., 2020). Bu durum klinisyenleri
BV tedavisi i¢in vajina florasin1 daha uzun siire dengede tutacak alternatif yontemler aramaya
sevk eder. Probiyotikler BV i¢in alternatif tedavi yontemleri arasindadir (Chen vd., 2022).
Lactobacillus tiirleri, laktik asit, asetik asit ve H,O; liretir, vajinal pH"1 4,5 veya daha diisiik
seviyede tutar ve patojenik bakterilerin biiylimesini engeller (Aroutcheva vd., 2001). Bu

nedenlerle probiyotikler, BV'ye kars1 koruyucu olarak kabul edilir (Chen vd., 2022).

Bakteriyel vajinozu olan kadinlarda antibiyotik tedavisinin (7 giin boyunca giinde iki kez 500
mg metranidazol) ardindan 5x10° KOB/giin oral L. acidophilus GLA-14 ve L. rhamnosus
HNOO1 probiyotiklerinin denendigi bir ¢alismada, 6. aym sonunda hastalarin hastalik

semptomlariin anlaml bigimde azaldigi bulunmustur (Russo vd., 2019a).

Probiyotiklerin vajinal yolla uygulandig1 bir ¢aligmada ise; deney grubuna, 30 giin boyunca
Lactin-V (2x10° KOB/giin L. crispatus CTV-05) verilmistir. 12 hafta siiren izlem sonucunda;

Lactin-V’in bakteriyel vajinozun tekrarlama insidansini anlamli olarak azalttig1 saptanmistir
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(Cohen vd., 2020). 14 klinik calismanin incelendigi bir meta analizde; oral yolla, yiiksek dozda
L. rhamnosus uygulamanin BV’nin tedavisinde anlamli diizeyde olumlu etki gosterdigi
bulunmustur (Chen vd., 2022).

Birgok ¢aligmada, probiyotiklerin BV tedavisinde kisa ve uzun vadede olumlu etkileri oldugu
gosterilse de BV tedavisinde probiyotiklerin etkisinin olmadigimi gdsteren caligmalar da

bulunmaktadir (Husain vd., 2020; Zhang vd., 2021).

Vulvovajinal kandidiyazis (VVC), %90 Candida albicans'in, %10 ise diger Candida tiirlerinin
neden oldugu kadin alt iireme sisteminde goriilen yaygin bir mukozal enfeksiyondur (Kennedy
ve Sobel, 2010). insan mikrobiyotasinin bir iiyesi olan C. albicans, vajinal limende genellikle
asemptomatik olarak kolonize olmaktadir (Achkar ve Fries, 2010). Kadinlarin %75°1 hayatlar
boyunca en az bir kere VVC tanist almaktadir (Denning vd., 2018). Yapilan ¢aligmalarda
Tiirkiye’deki VVC prevalansi %4 ile %31 arasinda degismektedir (Denning vd., 2018; Ozer
vd., 2018). VVC patogenezi; vajinal epitele penetre olma, taninma, invaziv hale gelme ve
biyofilm olusturma gibi ¢esitli asamalardan olusan bir siirectir. Saglikli mikrobiyotadaki
Lactobacillus ve Candida tiirlerinin kommensal birlikteliginde Lactobacillus, Candida’nin
vajinal epitele penetre olmasini Onlemekte ve Candida‘nin asir1 biiyiimesini engelleyen

genlerin ekspresyonunu indiiklemektedir (Achkar ve Fries, 2010; Zangl vd., 2019).

VVC olan kadinlarda (n=48) yapilan randomize kontrollii bir ¢alismada, deney ve kontrol
gruplarina topikal klotrimazol miidahalesinin ardindan, deney grubuna, 6 ay boyunca; L.
acidophilus GLA-14, L. rhamnosus HNOO1 ve laktoferrin igeren oral bir formiilasyon
verilmistir. Klotrimazol tedavisinden sonra, her iki grupta da semptomlarda 6nemli iyilesme
goriiliirken, 6 aylik takip sonrasinda; miidahale grubunda, kandidiyazis tekrarmin anlamli

bi¢cimde azaldig1 bulunmustur (Russo vd., 2019b).

Tekrarlayan vulvovajinal kandidiyazisi olan kadinlarda yapilan bir ¢alismada ise (n=93),
deney ve kontrol grubuna sirasiyla, oral L. plantarum P17630 (5x10° KOB/kapsiil) ve plasebo
verilmistir. Calismanin 0., 45. ve 90. giinlerinde katilimcilarin vajinal muayeneleri ve vajinal
kiiltiirleri degerlendirilmis, ilgili probiyotik susun; vajinal epitel hiicrelerinde Lactobacillus

kolonizasyonunu énemli dl¢iide iyilestirdigi bulunmustur (Vladareanu vd., 2018).
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3.2. Postpartum Depresyon ve Probiyotikler

Postpartum depresyon, dogum sonrasinda ortaya ¢ikan, kadinlarin %10-%15'ini etkileyen ve
hem annenin hem de bebegin sagligin1 uzun vadede olumsuz etkileyen, yaygin bir halk saglig
sorunudur (Mehta & Mehta, 2014; Ozdamar vd., 2014). Dogum sonras1 depresyonun nedeni
net olmamakla birlikte; hormonal, biyolojik, genetik yatkinlik, sosyal ve psikolojik faktorler

birer risk faktorii olarak kabul edilmektedir (Lancaster vd., 2010).

Son arastirmalar, depresyon semptomlarinin bagirsak mikrobiyotasiyla baglantili olabilecegini
gostermektedir (Naveed vd., 2020). Bagirsaklarda bulunan probiyotik mikroorganizmalar,
merkezi sinir sisteminde bulunan GABA reseptorii ekspresyonu, HPA ekseni ve bagirsak
ortamindan merkezi sinir sistemine bilgi ileten vagus siniri araciligiyla anti-inflamatuvar ve
noro-diizenleyici 6zellik gostermekte ve ruh halini iyilestirmektedir (Carding vd., 2015; Wang

ve Kasper, 2014).

Klinik arastirmalarda; belirli probiyotik suslarin, postpartum depresyonun onlenmesinde ve
iyilestirilmesinde etkili oldugu bulunmustur. Randomize, c¢ift kor, plasebo kontrollii bir
caligmada, probiyotik Lactobacillus rhamnosus HNOO1 takviyesi alan kadinlarin gebelik
sirasinda ve dogumdan 6 ay sonra daha az depresif belirtiler gosterdigi bulunmustur
(Slykerman vd., 2017). Bir bagka randomize, plasebo kontrollii calismada (n=423); gebelere,
gebeliklerinin 14. ve 16. haftalarindan, dogum sonrasi altinc1 aya kadar 6x10° KOB/giin L.
rhamnosus HNOO1 probiyotik verilmis, sonugta miidahale grubundakilerin postpartum
donemde depresyon (p=0.037) ve anksiyete puanlari (p=0.014) daha diisik bulunmustur
(Barthow vd., 2016).

Diger taraftan; literatiirde aksini gosteren ¢aligmalar da mevcuttur. Probiyotiklerin ve balik
yaginin gebelik ve postpartum dénemdeki kadinlarda goriilen depresyon tizerindeki etkisinin
ol¢iildiigli randomize kontrollii bir ¢calismada ise (n=439); gebeligin baslangicindan dogum
sonrasi altinci aya kadar verilen probiyotik takviyesinin (giinde 1 kapsiil 10° KOB/giin
Lactobacillus rhamnosus HNOO1 ve Bifidobacterium animalis ssp. lactis 420 probiyotik)
depresyon iizerinde olumlu etkiye sahip olmadig1 goriilmiistiir (Hulkkonen vd., 2022). Bagka
bir ¢aligmada da birden fazla susu igeren probiyotik karigtminin (2.5x10° KOB; B. bifidum
W23, B. lactis W51, B. lactis W52, L. acidophilus W37, L. brevis W63, L. casei W56, L.
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salivarius W24, L. lactis W19 ve L. lactis W58), annenin stres diizeyini degistirmedigi

bulunmustur (Browne vd., 2021).
3.3. Gestasyonel Diyabet ve Probiyotikler

Gestasyonel diyabet, gebelik sirasinda spontan hipergliseminin gelistigi, yaygimn goriilen bir
gebelik komplikasyonudur (American Diabetes Association, 2018). Uluslararasi Diyabet
Federasyonu (IDF) 2021 verilerine gore diinya capinda gestasyonel diyabet prevalansi %16,7
olarak tahmin edilmektedir. Tiirkiye’deki gestasyonel diyabet prevalansi ise %9,5 olarak
bildirilmistir (International Diabetes Federation, 2021). Gebelikte asir1 agirlik kazanimi, bati
tarzi1 beslenme, etnisite, genetik polimorfizmler, ileri anne yast, aile dykiisii ve polikistik over
sendromu varlig1; insiilin direnci gelismesiyle, dogrudan veya dolayli olarak bozulmus 3-hiicre
fonksiyonu veya insiilin duyarliligi ile iliskilendirilmektedir (Plows vd., 2018). Ek olarak
gestasyonel diyabet gelisiminin, gebelik sirasinda kadinin mikrobiyota dengesizliginden
kaynaklanabilecegi one siiriilmektedir (Mullins vd., 2021). Gestasyonel diyabeti olan
gebelerin bagirsak mikrobiyotasi; gestasyonel diyabeti olmayan gebelere kiyasla daha az
cesitlilik gostermektedir (Cortez vd., 2019; Mullins vd., 2021). Mikrobiyotanin bilesiminin
olumlu yonde degismesinde ve tip 2 diyabete bagli olarak kdtiilesen metabolik parametrelerin
iyilestirilmesinde diizenli probiyotik kullaniminin etkili oldugu bildirilmektedir (Lye vd.,
2009).

Gestasyonel diyabeti olan gebe kadinlarda probiyotiklerin metabolik parametreler tizerindeki
etkisinin incelendigi bir meta analizde; Lactobacillus spp. veya Bifidobacterium spp. iceren
probiyotik takviyesinin; insiilin direncinde 6nemli bir azalma saglarken aclik kan glukozu ve

LDL-kolesterol seviyelerinde anlamli bir etkisi olmadigi belirlenmistir (Taylor vd., 2017).

Gestasyonel diyabetli hastalarda (n=48) probiyotik takviyesinin genetik ve metabolik profiller
lizerine etkilerinin incelendigi bagka galigmada ise; 6 hafta boyunca her biri 2x10° KOB/g
igeren; Lactobacillus acidophilus, Lactobacillus casei, Bifidobacterium bifidum, Lactobacillus
fermentum tiirlerinden olusan probiyotik kapsiiller kullanilmigtir. Calisma sonucunda;
gestasyonel diyabetli bireylere uygulanan 6 haftalik probiyotik takviyesinin insiilin ve

inflamasyon diizeyleri, glisemik kontrol, lipit profili, inflamatuvar belirtecler ve oksidatif stres
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ile ilgili gen ekspresyonu {izerinde faydali etkilere sahip oldugu belirlenmistir (Babadi vd.,
2019).

Diger taraftan, probiyotik takviyesinin gestasyonel diyabet {izerinde anlamli etkisinin olmadig1
caligmalar da mevcuttur. Callaway vd., (2019), fazla kilolu ve obez kadinlarda (n=411)
probiyotik takviyesinin gestasyonel diyabet gelismesi iizerindeki etkisini aragtirdiklar
SPRING c¢alismasinda; gebe kadinlara ikinci trimesterden itibaren verilen Lactobacillus
rhamnosus ve Bifidibacterium animalis spp lactis tiirlerini igeren probiyotik takviyesinin
gestasyonel diyabet gelisimi iizerinde anlamli diizeyde olumlu etkisinin olmadigini tespit
etmistir. Ek olarak gestasyonel diyabeti olan katilimcilara probiyotik uygulamasinin glisemik

kontrol {izerinde hicbir etkinliginin olmadig1 gdsterilmistir (Lindsay, 2015).
3.4. Meme Kanseri ve Probiyotikler

Meme kanseri, 2020 verilerine gére tahmini 2,6 milyon vaka ile Diinya’da en sik goriilen
kanser tiiriidiir. Son raporlara gore meme kanseri vakalarinin yarisindan fazlasi; meme kanseri
sebebiyle goriilen o6liimlerin ise yaklasik iicte ikisi az geligmis lilkelerde goriilmektedir. (Sung
vd., 2021). Meme kanseri gelisiminde, genetik nedenler, menars yasinin kiigiik olmasi, ileri
yas, menapoz sonrasi hormon replasman tedavisi almak, oral kontraseptiflerin kullanima,
obezite, depresyon, fazla alkol tiiketimi ve kotii beslenme gibi bir ¢ok faktor rol oynamaktadir

(Akram vd., 2017; Sun vd., 2017).

Probiyotik iiriinlerin fonksiyonel 6zellikleri arasinda, sitotoksisite ve apoptoz Ozellikleri
dolayisiyla hiicre oliimiinii indiikleyerek kanser hiicresi proliferasyonunun inhibisyonu yer
almaktadir. Bu yiizden probiyotikler meme kanseri patogenezindeki bazi olas1i mekanizmalari
inhibe ederek tedavide ve 6nlemede kullanilabilecegi ileri stiriilmektedir (Tiptiri-Kourpeti vd.,
2016).

Meme kanserinde probiyotiklerin roliinii arastiran deneysel bir ¢alismada; farelere timor
transplantasyonundan iki hafta 6nce bagslayarak her giin, li¢ giin araliklarla ve yedi giin
araliklarla olmak iizere farkli sikliklarda 30 giin boyunca; 2.7x 108 KOB/ml L. acidophilus
ATCC4356 igeren soliisyondan 0.5 ml/giin verilmistir. Sonug olarak, L. acidophilus'un giinliik

tiiketiminin, immiin sistem yanitin1 uyarabilecegi gosterilmistir (Imani Fooladi vd., 2015).
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Japonya’da 40-55 yas araligindaki, meme kanseri olan 306 kadin hasta ile yiiriitiilen bir
caligmada; katilimcilara geriye doniik olarak addlesan donemden itibaren L. casei Shirota
iceren igecek (BLS) tiiketim sikliklar1 sorgulanmistir. Sonugta, haftada 4 kez ve daha fazla
probiyotikli icecek tiikketen katilimcilarda meme kanseri prevalanst daha diisiik bulunmustur

(p = 0.048) (Toi, 2013).
3.5. Jinekolojik Kanserler ve Probiyotikler

Jinekolojik kanser; kadinin iireme organlarindan herhangi birinde baglayan kanser olarak
adlandirilmaktadir. Rahim agzi (serviks) kanseri, yumurtalik (over) kanseri, rahim kanseri,
endometrium kanseri, vulva kanseri ve vajinal kanserler jinekolojik kanser tiirleri arasinda yer

almaktadir (Centers for Disease Control and Prevention, 2022).
3.5.1. Serviks Kanseri ve Probiyotikler

Serviks (rahim agzi) kanseri, kadinlarda en 6nemli malignitelerden biridir ve diinya ¢apinda
kansere bagli oliimlerde liglincli sirada yer almaktadir (Olusola vd., 2019). Rahim agz
kanserinin gelismesinde en 6nemli risk faktorii insan papilloma viriisii (HPV) olup iirogenital
sistem mikrobiyotasindaki dengede meydana gelen bozulmalarin, enfeksiyonun bu bélgede

tiremesine neden olabilecegi diigiiniilmektedir (Kuku vd., 2013).

Rahim agz1 kanserinin 6nlenmesinde, kanser tedavisinde kullanilan terapétik ajanlarin neden
oldugu yan etkileri modiile etmede ve azaltmada probiyotiklerin etkilerini inceleyen ¢aligmalar
bulunmaktadir. Serviks kanseri olan hastalarda radyasyona bagli diyarenin Onlenmesinde
probiyotiklerin etkisinin arastirildigi bir ¢alismada, Lactobacillus acidophilus LA-5 ile
Bifidobacterium animalis subsp. i¢eren probiyotik takviyesinin, 3 haftanin sonunda diyare
semptomlar1 ve insidansinda anlamli derecede azalma sagladigi bulunmustur (Linn vd., 2019).
Bir baska ¢alismada; Lactobacillus cripatus, Lactobacillus jensenii ve Lactobacillus gasseri
suslarmin Caski hiicrelerinin proliferasyonunu engelledigi ve bazi1 morfolojik degisikliklere

neden oldugu gosterilmistir (Wang vd., 2018).

3.5.2. Endometrium Kanseri ve Probiyotikler
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Endometrium, overlerde iiretilen steroid cinsiyet hormonlarinin (8strojen ve progesteron)
diizeylerindeki degisikliklere ve lokal faktorlerin salinimina yanit olarak menstrual dongii
sirasinda ¢ogalma ve farklilagsma siireglerine giren dinamik bir dokudur. Bu dinamik dokuda
meydana gelen endometrial kanserler, kadinlarda en sik goriilen altinci malignite olarak
bilinmektedir ve diinya ¢apinda kadinlar arasindaki toplam kanser vakalarinin yaklagik

%>5’ini, kanser 6limlerinin %2’den fazlasini olusturmaktadir (Akhtar vd., 2019).

Endometrium kanserinin gelismesinde; obezitenin neden oldugu ekzojen ve/veya endojen
Ostrojenler, erken menars, ge¢ menapoz, tamoksifen kullanilmasi, ileri yas, diabetes mellitus,
hipertansiyon ve Lynch sendromu varlig1 genetik olmayan risk faktdrleri arasinda yer
almaktadir (Friberg vd., 2007). Ek olarak; calismalarda uterus mikrobiyotasindaki
degisikliklerin endometrium kanserine yol acabilecegi bildirilmektedir (Baker vd., 2018;
Winters vd., 2019). Yapilan bir calismada; endometrium mikrobiyotasindaki azalmis
mikrobiyal ¢esitlilik ile bu hastaligin siddetinin artmasi arasinda iliski tespit edilmistir (Li vd.,
2021).

Inflamasyon, endometrium kanserini tetikleyici bir unsur olarak bilinmekte ve kronik
inflamasyonun; DNA hasarina, hiicre proliferasyonuna ve anjiyogeneze yol agan serbest
radikal olusumunu artiracagimna dair kanitlar bulunmaktadir (Dossus vd., 2013).
Probiyotiklerin inflamasyon, oksidatif stres, apoptoz, proliferasyon ve metastaz gibi timor
olusumuyla iliskili ¢esitli biyolojik stireleri etkileyerek endometrium kanserinin

onlenmesinde ve tedavisinde etkili olabilecegi diistiniilmektedir (Saber vd., 2017).
3.6. Postmenopozal Osteoporoz ve Probiyotikler

Onemli bir halk sagligi sorunu olarak bilinen osteoporoz; diisiik kemik kiitlesi, kemik
dokusunun ve mineral yapisinin bozulmasi ile karakterize ve kemik giiciinde azalmaya,
dolayistyla kirik riskinde artisa neden olan bir hastaliktir (Cosman vd., 2014; NIH Consensus
Development Panel on Osteoporosis Prevention, 2001). Kadinlarda menopoz sonrasi dstrojen
eksikligi nedeniyle normal kemik dengesi bozulup birincil osteoporoz olarak adlandirilan

postmenopozal osteoporoz gelisebilir (Ji ve Yu, 2015).
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Giincel olarak postmenopozal osteoporozu 6nlemede ve tedavide Ostrojen tedavisinin etkili
oldugu bilinmektedir. Ancak endometriyal kanser, meme kanseri ve over kanseri gibi cesitli
kanserlerin riskinde artisa neden olabileceginden alternatif tedavi yontemleri arastirilmaktadir
(Simin vd., 2017). Probiyotik takviyesinin kemik saglig1 {izerindeki potansiyel faydalarini
gosteren ¢ok sayida calisma sonuglari, postmenopozal osteoporoz tedavisinde probiyotik

takviyesinin olumlu etkileri olabilecegini gostermektedir (Collins vd., 2017).

Yapilan arastirmalarda elde edilen bulgular celigkili olmakla birlikte; probiyotiklerin olumlu
etkilerine dair kamitlar bulunmaktadir. Lactobacillus reuteri 6475 susu ile yapilan bir
calismada; bu spesifik bakteri susunun hem bagirsakta hem de kemik iliginde pro-
inflamatuvar ve pro-osteoklastojenik sitokinlerin gen ekspresyonunu sistemik olarak

baskilayabildigi gosterilmistir (Collins vd., 2016).
3.7. Polikistik Over Sendromu ve Probiyotikler

Polikistik over sendromu (PKOS), iireme ¢agindaki kadinlari etkileyen en yaygin ve karmasik
endokrin bozukluk olup overlerde androjen biyosentezinde asiri artig, anovulasyon ve
infertilite ile karakterizedir (Teede vd., 2018). Polikistik over sendromu prevalansinin %8 ile

%13 arasinda degistigi tahmin edilmekte olup hastaligin prevalansi artis gostermektedir
(Azziz vd., 2016).

Polikistik over sendromunun etiyolojisi net olarak anlagilamamistir. Ancak gelismesine yol
acabilecek, hormonal ve metabolik dengesizligin olugsmasinda rol oynayan, g¢esitli faktdrler
bulunmaktadir (Giampaolino vd., 2018). PKOS’un jinekolojik problemlerin yani sira
hiperinsiilinemi, insiilin direnci, obezite, tip 2 diyabet, kardiyovaskiiler hastaliklarin
gelismesine yol acabilecegi belirtilmektedir ve buna ek olarak yapilan aragtirmalarda
mikrofloradaki degisikliklerin PKOS gelismesinde etkili olabilecegi bildirilmektedir (Li vd.,
2019).

PKOS ile bagirsak mikrobiyotasi arasindaki iliskinin incelendigi c¢aligmalarda; PKOS’lu
kadinlarin bagirsak mikrobiyota bilesiminde 6nemli bir fark olup 6zellikle Bacteriodetes,

Escherichia, Shigella gibi baz1 bakteri tiirlerinin daha fazla; Lactobacilli ve Bifidobacteria
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tiirlerinin 6nemli derecede az oldugu bildirilmistir (Guo vd., 2016; Insenser vd., 2018; Torres
vd., 2018).

PKOS tamamiyla tedavi edilebilen bir hastalik degildir ancak semptomatik tedavi yontemleri
uygulanmaktadir. Oral kontraseptif kullanimi, farmakolojik ajanlarin kullanimi ile yagsam tarzi
miidahalelerinin (diyet tedavisi, fiziksel aktivite, uyku) polikistik over sendromu tedavisinde
etkili oldugu bilinmektedir. Yapilan son arastirmalar g¢esitli takviyelerin metabolik
iyilesmelerde one ¢iktigim gostermektedir (Escobar-Morreale, 2018; Szczuko vd., 2021).
Altta yatan mekanizma tam olarak aydinlatilamamis olsa da elde edilen ¢ok sayida kanit,
probiyotik takviyesinin PKOS’lu kadinlarda metabolik profili olumlu etkiledigini
gostermektedir (Ghanei vd., 2018; Heshmati vd., 2019; Shamasbi vd., 2019).

Bir ¢alismada, 12 hafta boyunca Lactobacillus acidophilus, Lactobacillus casei ile
Bifidobacterium bifidum tiirlerinden olusan probiyotik takviyesinin PKOS’lu kadinlarda;
viicut agirligl, beden kiitle indeksi (BKI), kan glukozu, trigliseritler ve kolesterol seviyeleri

iizerinde yararl etkileri oldugu bildirilmistir (Ahmadi vd., 2017).

Her biri 2x10° KOB olusturan ¢oklu sus probiyotik takviyesi (L.acidophilus UBLA-34, L.
rhamnosus UBLR-58, L. reuteri UBLRu-87) ile diyet ve yasam tarzi degisikliklerinin PKOS’u
olan kadinlarda nasil etkilediginin arastirildig1 bir ¢alismada; 6 aylik probiyotik takviyesinin
menstrual dongiide 6nemli 6l¢iide diizen sagladigi, menstrual yasam kalitesinde artis sagladigi
ve bireylerin toplam testosteron seviyelerinin, bel ¢evrelerinin ve bel kalga oranlarinin anlaml

derecede azaldigi belirlenmistir (Kaur vd., 2022).
4. SONUC ve ONERILER

Literatiirde, probiyotiklerin saglik {izerine olumlu etkilerinin gosterildigi ¢ok sayida kanit
bulunmaktadir. Baslangicta, probiyotiklerin kullanilmasinda giivenlik endiseleri olsa da
gliniimiizde probiyotikler birgok hastaligin tedavisinde ve Onlenmesinde saglik
profesyonelleri tarafindan onerilmektedir. Son yillarda, kadin sagliginin siirdiiriilmesinde ve
kadin hastaliklarinin iyilestirilmesinde probiyotiklerin roliine odaklanilmigtir. Ozellikle
bakteriyel vajinoz ve vulvuvajinal kandidiyazis gibi vajinal enfeksiyon hastaliklarinda;

postmenapozal osteoporoz, polikistik over sendromu, gestasyonel diyabet, jinekolojik
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kanserler ve meme kanseri gibi hastaliklarda probiyotiklerin olumlu etkileri olduguna dair
calisma sonuglart bulunmaktadir. Dolayisiyla; kadin {ireme sistemi mikrobiyotasinin
probiyotikler araciligryla modiilasyonunun, kadin sagligini tehdit eden hastaliklarin 6nlenmesi

ve tedavi edilmesinde etkili olabilecegi diistiniilmektedir.

Probiyotiklerin kadin sagligindaki etkileri susa 6zgili ve doza bagiml olarak degismekte olup;
celigkili c¢aligma sonuglar1 da bulunmaktadir. Bu baglamda, kadin hastaliklarinda
probiyotiklerin etkisinin anlasilmasi igin kullanilan probiyotik susun, uygulama yolunun,
kullanim siiresinin, dozajinin, adjuvan olarak probiyotikler veya tek basina probiyotiklerin
kullanilmasi gibi kosullarin dikkate alindig1 daha detayli ve daha genis kapsamli ¢aligmalara

ihtiya¢ duyulmaktadir.

Destekleyen Kurulus
Calismay1 maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur.
Cikar Catismasi

Yazarlarin herhangi bir ¢ikar dayali catismas1 yoktur.
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Derleme

TURKIYE’DE 10-14 YAS GRUBU USTUN YETENEKLI
COCUKLAR iLE iLGIiLI YAPILAN LiSANSUSTU EGITIM
TEZLERIN INCELENMESI

Ozden KUSCU!, Fazilet ULUYURT?

Oz

Amag: Arastirmanin amaci Tiirkiye’de 10-14 yas grubu istiin yetenekli 6grenciler ile ilgili
yapilmis olan lisansiistii egitim tezlerinin incelenmesidir. Yiiksekogretim Kurumu tez
arsivinde erisime agik olan 1995-2022 yillar1 arasinda yaymlanmig 240 tezden 10-14 yas
grubunu iceren 134 lisansiistii tez incelenmistir. Arastirmanin kapsami 30 doktora 104 yiiksek
lisans tezinden olusmaktadir. Ustiin yetenekli gocuklar konusunda yayimlanmis tezler arasinda
en ¢ok ¢alismanin yogunlastig1 yas grubu olmasi agisindan bu ¢aligma 6nem tagimaktadir.
Yontem: Arastirma belirli kriterlere gore incelenen yayinlarin degerlendirilmesini amaglayan
betimsel bir tarama calismasidir. Arastirmada dokiiman analizi yontemi kullanilmustir.
Bulgular: inceleme sonucunda elde edilen bulgular frekans ve yiizde tablolar1 gosterilerek
yorumlanmustir. 134 lisansiistii egitim tezinden % 9,7 (13) si Gazi Universitesinde yapilmis
olup %21,64 (29) ii Fen Bilgisi Egitimi/Ogretmenligi programinda yapilmistir.

Sonug: Arastirma sonucunda en ¢ok calismanin fen bilgisi egitimi bilim dalinda ve nicel
calisma yonteminin yapildigi sonucuna ulastlmistir.

Anahtar Kelimeler: Bilim ve Sanat Merkezi, Cocuk Gelisimi, Lisansiistii Egitim, Ustiin
Yetenekli Cocuklar.
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Examination Of Graduate Education Thesis Related To Gifted
Children Aged 10-14 In Turkey

Abstract

Purpose: The aim of the research is to examine the postgraduate education theses about gifted
students in the 10-14 age group in Turkey. Among the 240 theses published between 1995-
2022, which are open to access in the thesis archive of the Higher Education Institution, 134
postgraduate theses including the 10-14 age group were examined. The scope of the research
consists of 30 doctorate and 104 master's theses. This study is important in that it is the age
group where the most studies are concentrated among the theses published on gifted children.
Methods: The research is a descriptive and qualitative study aiming to evaluate the publications
examined according to certain criteria. Document analysis method was used in the research.
Conclusion: The findings obtained as a result of the examination were interpreted by showing
frequency and percentage tables. 9.7% (13) of 134 postgraduate education theses were done at
Gazi University and 21.64% (29) of them were made in the Science Education/Teaching
program.

Results: As a result of the research, it was concluded that the most studies were carried out in
the science of science education and the quantitative study method.

Keywords: Science And Art Center, Child Development, Postgraduate Education, Gifted
Children.
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GIRIS

“Yetenek” kelimesi TDK tarafindan “Bir kimsenin bir seyi anlama veya yapabilme niteligi,
kabiliyet, istidat” ve “Bir duruma uyma konusunda organizmada bulunan ve dogustan gelen
gii¢, kapasite” olarak tanimlanmaktadir (TDK, [1.11.2022.]). Renzulli (1986) ise incelemeleri
sonucunda iistiin yetenekliligi; yaraticilik, yetenek ve motivasyon kiimelerinin birlesimi olarak
tanimlamaistir.

Milli Egitim Bakanlig1, Bilim ve Sanat Merkezleri Y 6nergesinde (2022) “Yasitlarina gore daha
hizl1 6grenen; yaraticilik, sanat, liderlige iliskin kapasitede dnde olan, 6zel akademik yetenege
sahip, soyut fikirleri anlayabilen, ilgi alanlarinda bagimsiz hareket etmeyi seven ve yiiksek
diizeyde performans gosteren birey”, “6zel yetenekli birey” olarak tanimlanmaistir.

Icinde yasadigimiz toplumu yetenek ve zeka diizeyi agisindan smiflandirmaya ¢alistigimizda,
cok diisiik ve iistiinlerin orani ylizdesel olarak aynidir. Dagilim olarak normal olan bu iki ug
ve farkli kesim de iilke egitimi acisindan bir sorun olusturmaktadir. Bu sorunu ¢oziime
kavusturma noktasinda dncelikle sorunu 6nemsemek gerekir. (Bilgili,2000)

Tarih boyunca iistiin yetenekli bireylerin egitim sorununu ¢dzme gereksinimi duyan toplumlar
oldukc¢a az olmakla beraber, olasi nedenlerinin baginda ise {istiin yeteneklilerin hangi sart ve
imkanlarda olursa olsunlar kendini gelistirerek onlarin topluma liderlik edecegine inanilmisg
olmasi gelir. Edison, Lincoln, Madam Curie vb. gibi kisilerin karsimiza ¢ikmasi bu goriisii
desteklemektedir. Ustiin yetenekli cocuklari tanilay1p egitim ve meslek yasamlarini inceleyen
Stanley ve Terman tarafindan yapilan arastirmalar sonucunda elde edilen bulgulara gore, iistiin
yetenekli cocuklarin biiyiik cogunlugunun, beklendigi gibi hangi yasam sartlar1 iginde olursa
olsun liderlik edecek kadar yiikselmedigi goriilmiistiir. (Yesilova,1997)

Ustiin zekalilar/yeteneklilerin egitimi alaninda tiim diinya ve 6zellikle bat1 devletleri dnemli
atilimlar yaparak 6nemli ilerlemeler kaydetmeleri “en iyi yatirim egitime yapilan yatirimdir”
gorisiinii destekler niteliktedir. Bizim iilkemiz ise Enderun Mektebi ile asirlar 6nce bu alanda
atilmi baglatmistir. Ancak Osmanli imparatorlugu doneminde kurulan Enderun Mektebi
disinda 19. ylizyila kadar tistiin yetenekli kisilerin egitimi ve iistlin yeteneklilik konusunda ¢ok
fazla bir gelisme goriilmemekle beraber, zeka testlerinin 19. yiizyilin basinda gelistirilmesi ve
kullanilmaya baslamasi ile bu alanda ¢aligmalar hizlanmaya baslamistir. (Daglioglu,2018:322-
323&Gii¢in,2014:2)
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Her iilkede iilke niifusuna oranla iistiin yetenekli bireylerin, varligi bilinmektedir. Ustiin
yetenekli birey sayimiz alt1 yiiz seksen iki bin gibi yiiksek bir sayida olmasina ragmen bu
bireylerle ilgili kapsamli ¢aligmalar yapilmamasi ya da yapilamamasi iilkemizin gelecegi i¢in
biiylik kayiptir. Ciinkii geng niifus oraninin {ilke niifusu i¢inde azalmasi bu bireylerin de sayica
azalmas1 anlamini tasimaktadir. Segkin ve stratejik bir potansiyel ifade eden bu giiciin
degerlendirilmesi kuskusuz hem topluma, hem iilkeye ve hem de biitiin insanliga ciddi yararlar
saglayacaktir. Bu potansiyelin degerlendirilememesinin sadece notr durumlar yaratacagi degil,
ayni zamanda toplumda psikolojik agidan problemleri olan ya da kisilik bozukluklar1 yasayan
sorunlu bir kesim haline doéniigebilecegi gercegi de goz Oniine alinmalidir. (Bilgili, 2000;
Gii¢in,2014) Hatta sadece psikolojik ve kisilik bozukluklar1 olan bireyler degil, ayn1 zamanda
suca karigan, yetenegini toplum yararinin aksine belki de topluma zarar vermek i¢in kullanan
bireyler haline bile doniismelerine sebep olabilecektir. Bireyin ve toplumun yarar1 ve
ilerlemesi goz Oniine alindiginda iistiin yetenekli ¢ocuklarin erken yaslarda tanilanmasi ve
yetenegi dogrultusunda yonlendirilmesi oldukca 6nem arz etmektedir.

Milli Egitim Bakanlig1 Tiirkiye’de iistiin yeteneklilerin egitimi konusunda dogrudan sorumlu
olan kurulus olmakla beraber Bakanlik teskilatinda ise bu gorev Ozel Egitim ve Rehberlik
Hizmetleri Genel Miidiirliigiince yiiriitiilmektedir. Genel Miidiirliik yapilanmasinda ise “Ozel
Yeteneklilerin Gelistirilmesi Daire Bagkanlig1” iistiin yeteneklilerin egitimi alanindan
sorumludur ve Baskanligin 6zellikle son yillarda iistiin yeteneklilerin egitimi konusunda ¢ok
onemli caligmalar yiriittiigli ifade edilebilir. (Citil,2018) Giiniimiizde {iistiin yetenekli
cocuklara yonelik lilkemizde Milli Egitim Bakanlig1 biinyesinde egitim veren Fen liseleri,
Bilim ve Sanat Merkezleri, Giizel Sanatlar Liseleri ve 6zel projelerin uygulandig: ilkokullar
mevcuttur. Ozellikle son yillarda il merkezleri disinda kalan baz ilgelere de Bilim ve Sanat
Merkezleri ve Fen Liseleri agilmis olmasi erisilemeyen yerlesim birimlerinde kalan {istiin
yetenekli 6grencilere bir adim daha yaklagmak adina 6nemlidir. Ancak sayilari her gecen giin
artsa da hala baz1 yetenekler erisilemeyen alanlarda sakli kalmaktadir.

Bilim ve Sanat Merkezlerinde 2001, 2007, 2009, 2015, 2016, 2019, 2021 ve en son 2022’de
yenilenen Milll Egitim Bakanlig1 Bilim ve Sanat Merkezleri Yonergesi dogrultusunda egitim
verilmekte ve isleyis saglanmaktadir. Bu yonerge kapsaminda egitim ogretim siireci “Uyum

(Oryantasyon), Destek, Bireysel Yeteneklerin Fark Ettirilmesi (BYF), Ozel Yeteneklerin
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Gelistirilmesi (OYG) ve Proje” olmak iizere bes asamali olarak siirdiiriilmektedir. (MEB,
2022)

Cocuk herhangi bir egitim kurumuna baglamadan once ailenin ve 6zellikle egitim kurumlarina
basladiktan sonra 6gretmenlerin ve ailenin iistiin yetenek konusunda bilgi sahibi olmasi ve
cocugu nereye nasil yonlendirecegini bilmesi 6nemlidir. Cocugun iistlin yetenegi ne kadar
erken fark edilir ve erken yonlendirme saglanirsa hem ¢ocuk hem de toplumun gelecegi adina
o denli faydalidir. Ozellikle Bilim ve Sanat Merkezlerine dgrenci secimi icin 6gretmenin
cocugu fark edip aday gdstermemesi ya da yonlendirme siireci hakkinda bilgi sahibi olmamasi,
sadece ilkokul 1.2.3.4. siiflarda bagvuru alan bu kurumlara 6grencinin bagvuramamasi ve bu
kurumlarda egitim alma sansini da kagirmasina sebep olmaktadir.

Ozel egitim, dogasi geregi multi-disipliner bir alan olma 6zelligine sahiptir. Ozel egitimciler,
engelliler i¢in yapilan bilimsel ¢alismalarin baginda yer almaktadir. Daha sonra psikologlar,
tip uzmanlar1 ve diger egitimciler gibi farkli meslek gruplar ve farkli alanlar tarafindan ¢esitli
acilardan ele alinmaktadir. Bu konuyla ilgili Tiirkiye’de yapilan bir¢cok ¢alisma mevcuttur.
Yapilan bu c¢aligmalar makale, bildiri, lisansiisti tez veya benzeri sekillerde
raporlagtirilmaktadir. Akademik hayatin bu 6nemli bilimsel caligsmalarindan biri de lisansiistii
seviyesinde yapilan tezlerdir. Bu tezlerin, alan bilgisini icermesi ve ele aldigi konunun alana
katki saglayacak bir 6zellige sahip olmasi beklenmektedir. (Basar,2019)

Yapilan aragtirmalarda (Kaynar,2018; Yildirim,2017; Cayir,2016) iistiin yetenekli 6grenciler
icin alinan 6rneklemler ¢ogunlukla bilim sanat merkezlerinden olmakla beraber, bu merkezler
icin O0grenci kabul siirecinin ilkokul 4. Smif (10 Yas) icinde son bulmasi ve tanilanmig
Ogrenciler icine bu yas grubundan sonra dahil edilenler olmamasi sebebiyle 10-14 yas grubu
aragtirmamiza konu olmustur. Daha kiigiik yas gruplarinda 6grenci aday gosterme siirecleri
hala devam ettigi icin yapilan arastirma sayilari ve 6rneklem sayilar1 oldukea diisiiktiir. Bu
merkezlerde lise diizeyinde ise {iniversite hazirlik vb. kaygilarla 6grencilerin devam orani
diismektedir.

Nitel metodolojinin epistemolojik dokiiman analiz yontemi kullanilarak gerceklestirilen bu
calismada tiim bu amaglar dogrultusunda asagidaki sorulara yanitlar aranmistir:

1. Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii tezlerin

iiniversitelere gore dagilimi nedir?
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2. Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli cocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii tezlerin tez
tiirlerine gore dagilimi nedir?

3. Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii tezlerin
enstitiilere gore dagilimi nedir?

4. Tirkiye’de 10-14 yas grubu istiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii tezlerin
anabilim dalina gore dagilimi nedir?

5. Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli ¢cocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii tezlerin
programa gore dagilimi nedir?

6. Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli ¢cocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii tezlerin
yillara gore dagilimi nedir?

7. Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii tezlerin
yapilan arastirma modeline gore dagilimi nedir?

8. Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii tezlerin
yapilan arastirma yontemine gore dagilimi nedir?

9. Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii tezlerin

uygulama yapilan 6rneklem grubunun sayisina gore dagilimi nedir?

1. GEREC VE YONTEM

Bu bolimde arastirmanin modeli, evren ve Orneklemi, veriler ve toplanmasi, verilerin
coziimlenmesi ve yorumlanmasi bilgilerine yer verilmistir.

1.1. Arastirmanin Modeli

Aragtirmada 1995-2022 yillar1 arasinda iilkemizde 10-14 yas grubu (Ortaokul) {stiin
yetenekliler ile ilgili olarak yapilmis lisansiistii tezlerin incelenmesi amaclanmaktadir.
Aragtirma betimsel bir tarama caligmast olup, epistemolojik dokiiman analizi yontemi
kullanilmigtir. Belirlenen kriterlere gore bulunan tezlerin tam metinleri Ulusal Tez
Merkezinden tam metin olarak kaydedilmis, belirlenen alt bagliklara gore incelenmis ve bu
bagliklar dogrultusunda yiizde ve frekans tablolar1 ile gosterilmistir. Arastirmada belli
kategoriler dogrultusunda incelenen tezler degerlendirildiginden nitel bir calismadir.

(Karadag,2009; Biiyiikoztiirk,2004)
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1.2. Evren ve Orneklemi

Bu arastirmanim evreni YOK Ulusal Tez Merkezinde 1995 yilindan itibaren yayimlanan 10-14
yas grubu {istlin yetenekli Ogrenciler konulu lisansiistii erisime agik olan tezlerden
olusmaktadir. Aragtirmanin O6rneklemi ise Tirkiye’de 10-14 yas grubu istiin yetenekli
ogrencilerle ilgili 1995-2022 yillar1 arasinda yapilmis olan erisime agik 134 lisansiistii egitim
tezinden olusmaktadir. Evrendeki tezlerin tamamina tezlerin okuyucuya acik olmamasi
sebebiyle ulagilamamigtir. Sadece 6rneklem olarak alinan 134 adedine ulasilabilmistir. Erigime
acik ilk lisansiistii egitim tezi 1995 yilindan basladigindan incelemeye 1995 yilindan itibaren
baglanmustir.

1.3. Veri Toplama Araclan

Arastirmaci tarafindan tez inceleme formu iizerinde belirlenen kategorilere gére veriler form
iizerine kaydedilmistir. Formdaki kategoriler yaym yili, drneklem yas grubu, iiniversite,
anabilim dali, bilim dali, program, tez tiirii, arastirma modeli, arastirma yontemi, 6rneklem
sayis1 olarak belirlenmistir.

1.4. Verilerin Toplanmasi ve Analizi

Bu arastirmada elde edilen veriler 2022 yili Ekim ayinda, iistiin yetenek ile ilgili lisansiistii
tezleri belirlemek amactyla YOK Ulusal Tez Merkezi veri tabani kullanilarak, Yiiksekdgretim
Kurulu’nun (YOK) web sayfasinda Ulusal Tez Merkezinde (http//www.yok.gov.tr) yer alan
tez arsivi linkinden toplanmistir. “Ustiin yetenek” anahtar sdzciigii kullanilarak YOK Tez
Merkezi’'nde internet ortaminda tarama yapilmustir. Erisime agik olan 1995-2022 yillart
arasinda yayinlanmis 240 tezden ¢alisma yapilan yas gruplari incelenerek 10-14 yas grubunu
iceren 134 lisansiistii teze ulasilmistir. Bu tezlerin 6zet kisimlarindan ve kiinyelerinden
aragtirmamiz i¢in gereken veriler incelemeye alinmig ve tezlerin tamami tam metin indirilerek
incelenmistir. Ustiin yetenekli dgrencilerin ebeveynleri, 6gretmenleri ile ilgili yapilan tezler
ile ilkokulda yapilan (1.2.3.4. smiflar birlikte ya da ayr1 ayr1 ) ¢alismalar 10 yas sinirinda
kaldig1 ve daha alt yas gruplarini icerdigi i¢in dahil edilmemistir. Sadece 10-14 yas grubu
cocuklarin katildigi tez caligmalart dahil edilmistir. Arastirmada, “Tiirkiye’de 10-14 yas grubu
tistlin yetenekli 6grenciler” konusunu igeren tezlerden epistemolojik dokiiman analizi yontemi
ile elde edilen verilerin yaym yili, iniversite, anabilim dali, bilim dali, program, tez tiirii,
aragtirma modeli, arastirma yontemi, Orneklem sayisi oOzellikleri frekans ve ylizde

hesaplamalar1 yapilarak yorumlanmaistir.
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2. BULGULAR

Bu bolimde arastirmamizda elde edilen bulgular, aragtirma sorulart c¢ergevesinde

tablolastirilarak sunulmus ve yorumlanmaistir:

Tablo 1: Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii

tezlerin liniversitelere gore dagilimi

Universite Ad1 Frekans %

19 May1s Universitesi 2 1,49
Abant izzet Baysal Universitesi 4 2,99
Adiyaman Universitesi 1 0,75
Ahi Evran Universitesi 1 0,75
Akdeniz Universitesi 1 0,75
Amasya Universitesi 2 1,49
Anadolu Universitesi 3 2,24
Ankara Universitesi 2 1,49
Ankara Yildirim Beyazit Universitesi 1 0,75
Atatiirk Universitesi 3 2,24
Aydim Adnan Menderes Universitesi 4 2,99
Bahcesehir Universitesi 4 2,99
Baskent Universitesi 1 0,75
Bursa Uludag Universitesi 6 4,48
Canakkale 18 Mart Universitesi 1 0,75
Cukurova Universitesi 2 1,49
Dokuz Eyliil Universitesi 6 4,48
Dumlupiar Universitesi 1 0,75
Ege Universitesi 2 1,49
Erciyes Universitesi 2 1,49
Erzincan Binali Yildirim Universitesi 1 0,75
Fatih Universitesi 1 0,75
Gazi Universitesi 13 9,70
Gaziosmanpasa Universitesi 1 0,75
Hacettepe Universitesi 10 7,46
Hasan Kalyoncu Universitesi 1 0,75
In6nii Universitesi 5 3,73
Istanbul Universitesi 2 1,49
Istanbul Aydin Universitesi 3 2,24
Istanbul Gelisim Universitesi 1 0,75
Istanbul Sabaattin Zaim Universitesi 1 0,75
Istanbul Ticaret Universitesi 1 0,75
Karadeniz Teknik Universitesi 9 6,72
Kirikkale Universitesi 1 0,75
Kirsehir Ahi Evran Universitesi 1 0,75
Kocaeli Universitesi 1 0,75
Maltepe Universitesi 1 0,75
Manisa Celal Bayar Universitesi 1 0,75
Marmara Universitesi 3 2,24
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Mehmet Akif Ersoy Universitesi 1 0,75
Mersin Universitesi 2 1,49
Mimar Sinan Giizel Sanatlar Universitesi 1 0,75
Mustafa Kemal Universitesi 1 0,75
Mus Alpaslan Universitesi 1 0,75
Necmettin Erbakan Universitesi 3 2,24
Orta Dogu Teknik Universitesi 3 2,24
Sakarya Universitesi 4 2,99
Selcuk Universitesi 2 1,49
Sivas Cumhuriyet Universitesi 1 0,75
Tokat Gaziosmanpasa Universitesi 2 1,49
Trakya Universitesi 1 0,75
Usak Universitesi 1 0,75
Uskiidar Universitesi 1 0,75
Yeditepe Universitesi 1 0,75
Yildiz Teknik Universitesi 2 1,49
Yiiziincii Y1l Universitesi 1 0,75

Tablo 1’de Tirkiye’de 10-14 yas grubu Ustlin yetenekli cocuklar ile ilgili yapilan 134
lisansiistii egitim tezinden % 9,7 (13) si Gazi Universitesinde yapilmis olup bunu % 7,46 (10)
ile Hacettepe Universitesi takip etmektedir. 3. Sirada % 6,72 (9) ile Karadeniz Teknik

Universitesi yer almaktadir. (Tablo 1)

Tablo 2: Tirkiye’de 10-14 yas grubu istiin yetenekli cocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii
tezlerin tez tiirlerine gére dagilim

Tez Tiirii Frekans %
Yiiksek lisans 104 77,61
Doktora 30 22,39

Tablo 2’ye gore Tiirkiye’de 10-14 yas grubu istiin yetenekli 6grenciler ile ilgili yapilan 134
lisanstistli tezden % 77,61(104) i Yiiksek lisans tezi olup, %22,39 (30) ‘u doktora tezidir.
(Tablo 2)

Tablo 3: Tirkiye’de 10-14 yas grubu {istiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii
tezlerin enstitiilere gore dagilimi

Enstitii Ad1 Frekans %
Bilisim Enstitiisii 1 0,75
Egitim Bilimleri Enstitiisti 69 51,49
Fen Bilimleri Enstitiisii 16 11,94
Isletme Enstitiisii 1 0,75
Lisanstistii Egitim Enstitiisii 5 3,73
Saglik Bilimleri Enstitiisii 9 6,72

Sosyal Bilimler Enstitiisii 33 24,63
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Tablo 3’e gore Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli 6grenciler ile ilgili yapilan 134
lisansiistii tezden %51,49° u (69) Egitim Bilimleri Enstitlisii’nde yapilmis olup bunu %24,63
(33) ile Sosyal Bilimler Enstitiisii takip etmektedir. (Tablo 3)

Tablo 4: Tirkiye’de 10-14 yas grubu {istiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii
tezlerin anabilim dalina gére dagilimi
Anabilim Dah Frekans %

Aile Egitimi ve Danigsmanlig1 1 0,75
Beden Egitimi ve Spor 2 1,49
Bilgisayar Miihendisligi 1 0,75
Bilgisayar ve Ogretim Teknolojileri 6 4,48
Cevre Saglig: 1 0,75
Cocuk Gelisimi 7 5,22
Dilbilim 1 0,75
Egitim Bilimleri 19 14,18
Egitim Yonetimi ve Denetimi 1 0,75
Fen Bilgisi Egitimi 1 0,75
Gizel Sanatlar Egitimi 3 2,24
Hemsirelik 1 0,75
[kogretim 34 25,37
Ingiliz Dili ve Egitimi 1 0,75
Insan Kaynaklar1 Ydnetimi 1 0,75
Isletme 1 0,75
Klinik Psikoloji 2 1,49
Matematik ve Fen Bilimleri Egitimi 20 14,93
Medya ve Iletisim Sistemleri 1 0,75
Ortadgretim Fen ve Matematik Alanlar1 Egitimi 3 2,24
Ozel Egitim 9 6,72
Psikoloji 5 3,73
Rehberlik ve Psikolojik Danigmanlik 1 0,75
Sinif Ogretmenligi 1 0,75
Sosyoloji 1 0,75
Tarih ve Medeniyet Arastirmalari 1 0,75
Temel Egitim 2 1,49
Tiirk¢e Egitimi 3 2,24
Ustiin Zekalilar Egitimi 3 2,24
Yonetim Bilisim Sistemleri 1 0,75

Tablo 4’¢ gore Tirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli 6grenciler ile ilgili yapilan 134
lisanstistli tezden %25,37 (34) si ilkogretim anabilim dalinda yapilmis olup, ikinci sirada
%14,93 (20) ile Matematik ve Fen Bilimleri Anabilim Dali, {igiincii sirada %14,18 (19) ile
Egitim Bilimleri Anabilim Dali yer almaktadir. Bu ii¢ Anabilim dali 6rneklemde yer alan
tezlerin %54,48 ini olusturmaktadir. (Tablo 4)

Tablo 5: Tirkiye’de 10-14 yas grubu {istiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii
tezlerin programa gore gore dagilimi
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Program Frekans %
Aile Danismanlig1 1 0,75
Beden Egitimi ve Spor 2 1,49
Bilgisayar Miihendisligi 1 0,75
Bilgisayar ve Ogretim Teknolojileri 6 4,48
Cevre Sagligi 1 0,75
Cocuk Gelisimi ve Egitimi 7 5,22
Egitim Programlar1 ve Ogretim 7 5,22
Egitim Yonetimi ve Denetimi 4 2,99
Egitimin Sosyal ve Tarihi Temelleri 1 0,75
Felsefe 1 0,75
Fen Bilgisi Egitimi/Ogretmenligi 29 21,64
Fen ve Matematik Egitimi 1 0,75
Genel Psikoloji 1 0,75
Hemsirelik 1 0,75
[Ikogretim 1 0,75
[Ikogretim Matematik 8 5,97
Ingiliz Dili ve Egitimi 1 0,75
Insan Kaynaklar1 Yonetimi 1 0,75
Isletme 1 0,75
Kimya Egitimi 3 2,24
Klinik Psikoloji 2 1,49
Matematik Egitimi/Ogretmenligi 13 9,70
Medya ve Iletisim Sistemleri 1 0,75
Ozel Egitim 6 4,48
Psikoloji 4 2,99
Rehberlik ve Psikolojik Danismanlik 7 5,22
Resim s Egitimi/Ogretmenligi 3 2,24
Sinif Egitimi 4 2,99
Sosyal Bilgiler Egitimi 1 0,75
Sosyoloji 1 0,75
Tarih ve Medeniyet Arastirmalari 1 0,75
Tiirkge Egitimi/Ogretmenligi 4 2,99
Ustiin Zekalilar Egitimi 7 5,22
Yabanci Dil Ogretimi 1 0,75
Yonetim Bilisim Sistemleri 1 0,75

Tablo 5’e gore Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli 6grenciler ile ilgili yapilan 134
lisansiistii tezden %21,64 (29) i Fen Bilgisi Egitimi/Ogretmenligi programinda yapilmis olup,
ikinci sirada %9,70 (13) ile Matematik Egitimi/ Ogretmenligi yer almaktadir. (Tablo 5)
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Tablo 6’ya gore Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli 6grenciler ile ilgili yapilan 134
lisansiistii tezden en ¢ok tez 2019 yilinda yapilmis olup % 14,18 ‘dir. Bunu 2018 y1l1 % 10,45
(14) ile takip etmektedir. (Tablo 6)

Tablo 6: Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii
tezlerin yillara gore dagilimi

Yil Frekans %
1995 1 0,75
2006 1 0,75
2007 4 2,99
2008 1 0,75
2009 1 0,75
2010 11 8,21
2011 6 4,48
2012 4 2,99
2013 4 2,99
2014 12 8,99
2015 9 6,72
2016 11 8,21
2017 13 9,70
2018 14 10,45
2019 19 14,18
2020 6 4,48
2021 11 8,21
2022 6 448

Tablo 7’ye gore Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli 6grenciler ile ilgili yapilan 134

lisanstistii tezden %25,37 (34)’si tarama modelinde olup en ¢ok kullanilan modeldir. (Tablo 7)
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Tablo 7: Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli cocuklar ile ilgili yapilan
lisansiistii tezlerin yapilan aragtirma modeline gére dagilimi

Arastirma Modeli Frekans %
Agciklayici Arastirma 1 0,75
Aksiyon Aragtirmasi 4 2,99
Betimsel 3 2,24
Betimsel Analiz 1 0,75
Betimsel Aragtirma 3 2,24
Betimsel Tarama 6 4,48
Betimsel-Durum Caligsmast 2 1,49
Deneme Modeli 5 3,73
Deneme Oncesi Model 1 0,75
Deneysel Yontem 7 5,22
Dokiiman Incelemesi 1 0,75
Durum Calismasi 18 13,43
Eylem Arastirmasi 2 1,49
Faktoriyel Desen 1 0,75
Fenomenografik Aragtirma 1 0,75
Fenomenoloji 1 0,75
Iliskisel Tarama Modeli 22 16,42
Kesitsel 1 0,75
Literatiir Tarama-Odak Grup 1 0,75
Metafor Analiz 1 0,75
Nedensel Arastirma 1 0,75
Olgubilim Calismasi 3 2,24
Ontest-Sontest Kontrol Gruplu Model 2 1,49
Omek Olay 3 2,24
Tanitsal Yontem 1 0,75
Tarama Modeli 34 25,37
Veri Madenciligi 1 0,75
Yakinsayan Paralel Karma Y6ntem 5 3,73
Yapilandirilmig Goriisme 1 0,75

Yar1 Deneysel 1 0,75
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Tablo 8: Tiirkiye’de 10-14 yas grubu {istiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii
tezlerin yapilan aragtirma yontemine gore dagilimi

Arastirma Yontemi Frekans %
Karma 36 26,87
Nicel 67 50
Nitel 31 23,13

Tablo 8’e gore Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli 6grenciler ile ilgili yapilan 134
lisansiistii tezden %50 (67) si Nicel Yontemle, %26,87 (36) si karma yontemle ve %23,13
(31)’i nitel yontemle yapilmustir. (Tablo 8)

Tablo 9: Tirkiye’de 10-14 yas grubu {istiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii
tezlerin uygulama yapilan 6grenci 6rneklem grubunun sayisina gore dagilimi

Ogrenci Orneklem Sayisi Frekans %
0-100 68 50,75
101-200 26 19,40
201-300 19 14,18
301-400 8 5,97
401-500 5 3,73
501 ve tizeri 8 5,97

Tablo 9’a gore Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli 6grenciler ile ilgili yapilan 134
lisansiistii tezden %50,75 (68)’1 0-100 kisiden olugan 6grenci 6rneklem grubuyla yapilmis olup

bu da ¢aligmalarin az sayidaki 6rneklem gruplari ile yapildigimi gostermektedir. (Tablo 9)

3. TARTISMA

Universitelere gore 10-14 Yas grubu gocuklarda iistiin yetenek ile ilgili yapilan tezlerde ilk
sirada 13 tez ile Gazi Universitesi, ikinci Sirada 10 tez ile Hacettepe Universitesi yer
almaktadir. Alanda Once yapilmig g¢aligmalar incelendiginde ise yas grubu kisitlamasi
olmaksizin yapilan lisansiistii ¢alismalarda Ustiin yetenekliler alaninda istanbul Universitesi
ilk sirada yer almakta olup, sebebinin bu iiniversitede Ustiin Zekalilar Egitimi Programi olmasi
oldugu diisiiniilmektedir. (Giigin,2014) Ancak arastirmamiza konu olan yas grubunun 10-14
yas grubu (ortaokul) olmas1 ve Ustiin Zekalilar Egitimi Programmin daha ziyade ilkokulu
hedef almas1 sebebiyle ayni sonug elde edilmemistir. Bunun yani sira Kog¢&Saranli (2017)
erken cocukluk doneminde {istiin yetenekli ¢ocuklarla ilgili yapilan tezleri inceledikleri

caligmalarinda da Gazi Universitesi %29,42 ile ilk sirada yer almaktadir. Kardes vd. (2018)
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calismasinda %17,97 ile Gazi Universitesi ilk sirada yer almaktadir. Bu da ¢aligmanzla
paralellik gostermektedir. Gazi Universitesi ve Hacettepe Universitesi’ nin ¢alismamizda ne
cikmasinin sebebinin ise Cocuk Gelisimi programinin her iki iniversitede de yer almasi oldugu
diistiniilmektedir.

Tez tiiriine gore 10-14 Yas grubu ¢ocuklarda iistiin yetenek ile ilgili yapilan tezlerde 104
yiiksek lisans ve 30 doktora tezi oldugu goriilmektedir. Alandaki diger caligmalar
incelendiginde sadece 10-14 yas grubunda degil tiim yas gruplarinda yiiksek lisans tezi
sayisinin doktora tez sayisindan carpici sekilde yiiksek oldugu goriilmektedir. Basar (2019)
tarafindan yapilan caligmada yiiksek lisans tezi %73,8 ve doktora tezi %Z26,1 olarak
bulunmustur. Sertdemir ve Karabulut(2022) saglik bilimleri alaninda {istiin yetenekli ¢cocuklar
ile ilgili yapilan lisansiistii ¢aligmalarin incelendigi aragtirmasinda saglik bilimleri alaninda da
yliksek lisans tez sayisinin(7) doktora tez sayisindan (3) yiiksek oldugu géze garpmakta ve
bulgular aragtirmamizla paralellik gostermektedir.

Enstititye gore Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli 6grenciler ile ilgili yapilan 134
lisansiistii tezden %51,49’ u (69) Egitim Bilimleri Enstitlisii’'nde yapilmis olup bunu %24,63
(33) ile Sosyal Bilimler Enstitiisii takip etmektedir. Bagsar (2019) tarafindan tiim yas
gruplarinda yapilan tezlerin incelendigi calismada da Egitim Bilimleri Enstitiisiindeki tez
sayist diger enstitiilerden fazla olup, aragtirmamizi desteklemektedir. Bu da bize iistiin
yetenekliler ile ilgili en c¢ok calismanin onlarin egitimi alaninda yapildigi sonucunu
gostermektedir.

Anabilim dalina gore Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli 6grenciler ile ilgili yapilan
134 lisansiistii tezden %25,37 (34) si ilkdgretim anabilim dalinda yapilmis olup, ikinci sirada
%14,93 (20) ile Matematik ve Fen Bilimleri Anabilim dali gelmektedir. Basar (2019) ve
Ozeng&Ozeng (2013) da yapmis oldugu calismada egitim bilimleri anabilim dali 6n plana
cikmaktadir. Arastirmamizda ilkogretim anabilim dalinin 6n plana ¢ikma sebebinin
aragtirmaya konu olan yag grubunun (10-14 yas) oldugu diigiiniilmektedir.

Programa gore Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli 6grenciler ile ilgili yapilan 134
lisansiistii tezden %21,64 i Fen Bilgisi Egitimi/Ogretmenligi programinda yapilmis olup,
ikinci sirada %9,70 (13) ile Matematik Egitimi/ Ogretmenligi gelmektedir. Yas grubuna
bakilmaksizin yapilan ¢alismalar incelendiginde 6zel egitim alaninda yapilan tezler ilk sirada

yer almaktadir. Ancak 10-14 yas grubu incelendiginde bu &grenciler egitim kademesi
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ortaokulda yer aldigindan fen bilgisi ve matematik alanlarinda yapilan g¢alismalar diger
alanlardan 6ne gegmektedir.

Yillara gore Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistlin yetenekli dgrenciler ile ilgili yapilan 134
lisansiistii tezden en ¢ok tez 2019 yilinda yapilmis olup % 14,18 ‘dir. Bunu 2018 y1l1 % 10,45
(14) ile takip etmektedir. Ozen¢&Ozeng (2013) iistiin yetenekliler ile ilgili tezleri inceledikleri
calismada 1995 yilindan 2011 yilina kadar ytiksek lisans ve doktora tezi olarak toplamda 38
calismanin yer aldigi goriilmekte olup Basar (2019) toplam 222 oldugunu ifade etmistir. 2022
yilina kadar inceledigimizde ise 240 a ulagtigimi gormekteyiz. Yillara gore yapilan tez
caligsmalarindaki artig alana verilen 6nemin arttigini géstermekte olup, umut vericidir.
Arastirma modeline gore Tiirkiye’de 10-14 yas grubu fistiin yetenekli 6grenciler ile ilgili
yapilan 134 lisansiistii tezden %25,37 (34)’si tarama modelinde olup en ¢ok kullanilan
modeldir. Ozen¢&Ozeng (2013) galismasinda da tarama modeli ilk sirada yer almakta olup,
calismamizla paraleldir. Aragtirma yontemine gore ise Tiirkiye’de 10-14 yas grubu istiin
yetenekli O0grenciler ile ilgili yapilan 134 lisansiistii tezden %50 (67) si nicel yontemle
yapilmistir. Kardes vd. (2018) calismasinda da %65,63 ile nicel yontem ilk siradadir. Yapilan
tezler cogunlukla yiiksek lisans tezi oldugundan deneme modelinde ¢aligmalarin az oldugu ve
tarama modelinde ve nicel yontemle yapilan ¢aligmalarin 6n plana ¢iktig1 diistiniilmektedir.
Ogrenci 6rneklem sayisina gore Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli grenciler ile ilgili
yapilan 134 lisansiistii tezden %50,75 (68) ‘i 0-100 kisiden olusan 6grenci dérneklem grubuyla
yapilmis olup, Ozenc&Ozeng (2013) yaptig1 calismada da bu yila kadar olan ¢alismalarin da
%47,4intlin 0-100 aras1 drneklem grubu ile yapildigini goriilmiistiir. Bu da tistiin yetenekli
birey sayisinin toplumda azlig1 sebebiyle yapilan ¢alismalarin az sayidaki drneklem gruplari

ile yapildigimi diistindiirmektedir.

4. SONUC VE ONERILER

Tirkiye’de 10-14 yas grubu istiin yetenekli 6grenciler ile ilgili yapilan lisansiistii tezlerin
incelenmesini igeren bu ¢aligmada ilk yayinlanan tez 1995 yilinda olup 2022 ye kadar yapilan
lisansiistii tezler incelenmistir. Calismamiz sonucunda asagidaki bulgular elde edilmistir.

1. Arastirmamizda en ¢ok lisansiistii ¢alisma yapilan iiniversite Gazi Universitesi ve Hacettepe
Universitesi olup diger iiniversitelerde iistiin yetenekli cocuklar ile ilgili pek ¢cok boyutta daha

cok lisansiistii ¢aligma yaptirilabilir.
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2. En ¢ok lisansiistii ¢aligma yiiksek lisans tezi olup, doktora tezi diizeyinde de daha ayrintili
caligmalar yapilmasinin alani zenginlestirecegi diistiniilmektedir.

3. Tiirkiye’de 10-14 yas grubu listiin yetenekli cocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii tezlerin en
cok Egitim Bilimleri Enstitiisiinde yapildig1 géz oniine alindiginda aragtirmalara ¢ogunlukla
egitsel boyutla yaklasildigi, ancak farkli enstitiilerde Ustiin yetenekli ¢ocuklarm farklh
boyutlarinin da incelenebilecegi gelecek aragtirmalar igin 151k tutabilir.

4. Tirkiye’de 10-14 yas grubu istiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili yapilan lisansiistii tezlerin
anabilim dalina goére en cok ilkdgretim anabilim dalinda olmasi ¢aligmada segilen yas
grubunun ilkdgretim(ortaokul) olmasinin bir sonucudur.

5. Yapilan tezler programa gore incelendiginde en ¢ok fen-matematik alanlarinda tezlerin
olmasi ¢arpict olup, bu alanlarm yani sira iistiin yetenekli cocuklarin gelecekte sosyal, sdzel-
dilsel, bedensel-psikomotor, genel saglik, genel psikoloji, iletisim ve diger alanlarda da
becerilerini inceleyen ¢aligsmalarin yapilmasi farkli alanlara 1gik tutmasi agisindan 6nemlidir.
6. Tiirkiye’de 10-14 yas grubu iistiin yetenekli ¢ocuklar ile ilgili 6zellikle 2014’ten sonra
yapilan ¢aligmalarda artis goriilmiis olup bunda Bilim Sanat Merkezlerinin son yillarda daha
aktif hale gelmesi ve tanilama siireclerinin yayginlagmasinin etkisinin oldugu ve en ¢ok
calisma yapilan 2019 yilindan sonra 2020 yilinda yapilan ¢aligma sayisinin bir 6nceki yila gore
azalmasinin muhtemel sebebinin COVID-19 ve uzaktan egitimden dolay1 oOrnekleme
erisememek oldugu diisliniilmektedir. Her ne kadar son yillarda iistiin yetenekliler ile ilgili
konularda yapilan ¢alismalar artsa da yeterli seviyede olmayip, bu yetenekleri birey ve
toplumun gelisimi ve gelecegi i¢in daha iyi yonlendirebilmek adina daha da artirilmalidir.

7. Tezlerin en ¢ok tarama modelinde yapildigi goriilmiis olup, farkli modellerde tezlerin
yapilmas1 konuyu zenginlestirecektir.

8. Tezlerde en fazla nicel yontemin tercih edildigi goriilmistiir. Farkli acilardan konuyu
incelemek adina karma ve nitel yontemlerde de caligsmalarin artirilmasi saglanmalidir.

9. Orneklem sayisina gore tezler incelendiginde en ¢ok 0-100 aras1 dgrenci drneklemi segilmis
oldugu goriilmektedir. Gelecekte yapilacak ¢alismalarda 6rneklemin sayisinin artirilmasi daha

giivenilir ve genellenebilir sonuglar vermesi agisindan 6nemlidir.

Destekleyen Kurulus
Calismay1 maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur.
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Yazarlarin herhangi bir ¢ikar dayali ¢atismasi yoktur.
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Derleme

ENGELLI BIREYLERDE POSTPARTUM DONEM
Sibel KIYAKI, Emel EGE?

Oz

Dogum sonu donem anne, bebek ve ailesi i¢in bircok fiziksel, sosyal ve psikolojik
degisikliklerin yasandig1 kritik bir déonemdir. Bu donemde engelli anneler kendi ve bebek
bakiminda ¢esitli zorluklar yasamaktadirlar. Saglhk calisanlarin engellilik bilgisi ve
farkindaligindaki mevcut yetersizlikleri de bu siireci olumsuz etkilemektedir. Engelli kadinlar
genel olarak dogum sonu donemde bilgi sahibi olan, 6zel gereksinimlerinin farkinda olan,
olumlu iletisim kuran, kararlarmma saygi duyan saglik calisanlarinin bakim vermesini
beklemektedir. Dogum sonu déonemde engelli kadinlara, bireysellestirilmis, kapsami1 ve sekli
bakimindan kadinin ve ailesinin beklentilerine gore diizenlenmis 6zel olarak tasarlanmig bir
perinatal bakim programi sunulmalidir. Literatiirde engellilige 6zgii klinik verilerin yetersizligi
ve dogum sonu bakima iligkin egitim, Ogretim ve uygulama kilavuzlarina ihtiyaci
vurgulanmaktadir. Bu derlemede dogum sonu donemde farkli engel tiiriine sahip bireylerin
yasadig1 zorluklar ve hemsirelik yaklagimlar literatiir dogrultusunda incelenmistir.
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Postpartum Period in People with Disabilities
Abstract

The postpartum period is a critical period in which many physical, social and psychological
changes are experienced for the mother, baby and family. In this period, disabled mothers
experience various difficulties in their own and baby care. The current inadequacies in
disability knowledge and awareness of healthcare professionals also negatively affect this
process. Disabled women generally expect healthcare professionals who are knowledgeable in
the postpartum period, aware of their special needs, communicate positively, and respect their
decisions. In the postpartum period, women with disabilities should be offered a specially
designed perinatal care program that is individualized and tailored to the expectations of the
woman and her family in terms of scope and form. The literature emphasizes the lack of
disability-specific clinical data and the need for education, training and practice guidelines on
postpartum care. In this review, the difficulties experienced by individuals with different types
of disabilities in the postpartum period and their nursing approaches were examined in line
with the literature.

Keywords: Disability, Nurse, Postpartum Period
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GIRIS

Engellilik, kisinin belirli aktiviteleri yapmasim kisitlayan ve ¢evrelerindekilerle etkilesimini
zorlastiran herhangi bir beden veya zihinde bozukluk durumudur (CDC, 2021). Engellilik
duyusal (gérme, isitme ve konusma), fiziksel, zihinsel ve 6grenme yetersizligi seklinde
olabilir (D'Angelo et al., 2020). Tahminen Diinya niifusunun yiizde 15’ini engelli bireyler
olusturmaktadir. Niifusun yaglanmasi ve kronik hastaliklardaki artis gibi degisimler engelli
birey sayisini artirmaktadir (WHO, 2021). Ulkemizde Tiirkiye Oziirliiler Arastirmasina gore
bu oran %12.29°dur (DIE, 2009). Engelli yasayan kadinlarin %10 unun dogurganlik ¢aginda
(Redshaw et al., 2013), ¢ogunun gebe kalabilecegi ve saglikli bireyler gibi ebeveyn olma
hakkina sahip oldugu belirtilmektedir (Litchman et al., 2019). Birlesmis Milletler Engelli
Kisilerin Haklarina Dair Uluslararasi S6zlesme’nin 23. maddesinde “Hane ve Aile Hayatina
Sayg1” hakkmi diizenlemistir. Buna gore; engelli bireylerin ev ve aile hayatina, 6zellikle
iireme haklarina saygi gosterilmesini tesvik etmektedir. Bununla birlikte, engelli kadinlarda
ozellikle gebelik ve annelik konusu tabu olarak kabul edilmekte ve ebeveynlik yetenekleri
siklikla sorgulanmaktadir (Devkota et al., 2019; Malouf et al., 2014; Schildberger et al., 2017).
Halbuki giiniimiizde anne olmay1 segen engelli kadinlarin sayis1 giderek artmaktadir (Malouf,
Henderson, et al., 2017).

Dogum sonu dénem anne, bebek ve ailesi icin bir¢ok fiziksel, sosyal ve psikolojik
degisikliklerin yagsandigi kritik bir donemdir (ACOG, 2018). Bu dénemin, engelli kadinlar i¢in
daha zorlayici oldugu belirtilmektedir (Mitra, 2017). Engelli anneler engeli olmayan annelerle
kargilastirildiginda, engelli annelerin saglik durumunun kotii veya orta diizeyde oldugu, sik
sik fiziksel sikint1 ve stres, sigara igme ve yetersiz uyku gibi sorunlar yagadigi bildirilmektedir
(Namkung et al., 2019). Kadinlarin ve bebeklerin sagligini optimize etmek i¢in dogum sonrasi
bakimin, her kadinin bireysel ihtiyacglarina gore sekillendirilmesi ve tek bir izlemden ziyade
devam eden bir siire¢ haline getirilmesi 6nerilmektedir (ACOG, 2018). Bu donemde engelli
kadinlarin bakiminda primer bakim saglayan hemsireler kilit bir role sahiptirler
(Mazurkiewicz et al., 2018). Engelli kadinlar genel olarak dogum sonu dénemde bilgi sahibi
olan, 6zel gereksinimlerinin farkinda olan, olumlu iletisim kuran, kararlarina saygi duyan
saglik calisanlarinin bakim vermesini beklemektedir (Gichane et al., 2017; Heideveld-

Gerritsen et al., 2021; LaPierre et al., 2017). Bu derlemede dogum sonu dénemde engelli
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bireylerin yasadigi zorluklarin neler oldugu ve hemsirelik yaklasimlari literatiir dogrultusunda
incelenecektir.

1.POSTPARTUM DONEM

Insanlarin dogal yasam siirecinde genellikle ebeveyn olmalar1 beklenirken, engellilik ve
ebeveynlik birbiriyle drtiismeyen kelimeler olarak algilanmaktadir (Rothler, 2017). Ureme
teknolojisindeki geligmeler ve anne olma haklarinda artan farkindaliklara ragmen, engelli
bireylerin ebeveynlik kapasitesine iligkin olumsuz algilar devam etmektedir (Hasson-Ohayon
et al., 2018; Rothler, 2017). Engelli kadinlari anne olma motivasyonlari, normal diinyanin
bir pargasi olmak, ailesi ve sosyal ¢evresi tarafindan normal biri olarak kabul edilmek ve kadin
olarak onaylanmaktir (Commodari et al., 2022; Hasson-Ohayon et al., 2018).

Dogum sonu bakim, annelige olumlu bir gegisi saglamada énemlidir. Ancak bu dénem, iyi
bakim sunumunda en ¢ok ihmal edilen zaman olarak belirtilmektedir (McKinney et al., 2018).
Bu dénemde uygun bakimin olmamasi 6énemli saglik sorunlarina ve hatta 6liime neden
olabilmektedir. Diinya Saglk Orgiitii 2017 verilerine gore her giin yaklasik 810 kadin gebelik
ve dogumla ilgili 6nlenebilir sebeplerden hayatini kaybetmektedir (WHO, 2019). Ulkemizde
2019 yili anne 6liim oran1 13,1°dir (Saglik Bakanligi, 2020). Saglik Bakanligi Dogum Sonu
Yonetim Rehberi uygulamasi ile dogum sonrasi hastanede ii¢, evde ii¢ olmak iizere alt1 izlemin
yapilmasi Onerilmektedir. Nitelikli bakim saglama oranlari, dogum Oncesi ve dogum
sirasindaki oranlara kiyasla dogumdan sonra daha diisiiktiir. Anne ve bebek Oliimlerinin
cogunun bu donemde meydana geldigi (McKinney et al., 2018) diisiiniildiiglinde, dogum
sonrast bu gruplarin daha fazla bakima gereksinimi oldugu goriilmektedir.

Engelli ebeveynlik, diger ebeveynlikler gibi hem olumlu hem de olumsuz deneyimleri igerir
(Parchomiuk, 2014). Engelli gebeler 6lii dogum, erken dogum, diisiik dogum agirhig,
intrauterin gelisme geriliginin yani sira vendz tromboembolizm ve tekrarlayan idrar yolu
enfeksiyonlar1 gibi tibbi komplikasyonlar agisindan daha yiiksek risk altinda olabilir (H.
Brown et al., 2017). Aym zamanda engelli kadinlarin engelli olmayan kadinlara gére dogum
komplikasyonlar1 (K. M. Clements et al., 2020), sezaryen dogum (Darney et al., 2017), daha
fazla acil servise bagvuru ve dogum sonras1 hastaneye yatig oranlar1 bulunmaktadir (Mitra et
al., 2018). Yapilan meta analiz ¢alismasinda engelli kadinlarin yenidogan bebeklerinin erken
dogum ve diisiik dogum agirlig1 yoniinden risk altinda oldugu belirtilmektedir (Tarasoff et al.,

2020). Engelli kadinlar bu tibbi risklerin yaninda, fiziksel engeller, bilgi edinme engelleri,
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iletisim sorunlar1 ve saglik personelinin tutumlar1 nedeniyle perinatal donemde sorunlarda
yasamaktadir (Heideveld-Gerritsen et al., 2021). Bu nedenle, bu kadin grubunun yeterli
dogum sonrasi bakim almasi 6zellikle 6nemlidir (K. M. Clements et al., 2020).

2. ENGELLILiK TURLERINE GORE POSTPARTUM DONEM
2.1. Fiziksel engellilik

Bedensel (fiziksel) engel, “insan yap1 ve bi¢ciminde fiziksel yonden herhangi bir bozukluk veya
eksiklik olusturarak yine onun bedensel yeteneklerini engelleyen veya biitiiniiyle kaldiran
bozukluk” olarak tanimlanmaktadir (Cumurcu vd., 2012). Fiziksel engelli kadinlar diger engel
tiirlerine gére dogum sonrasi hizmetleri daha fazla kullanirlar (Redshaw et al., 2013). Bununla
birlikte dogum sonu bakima erisim ve kalite konusunda cesitli engellerle karsilasabilirler.
Literatlirde bakim ortamlarina erisimde zorluk, olumsuz tutumlar, bilgi ve deneyim eksikligi,
iletisim ve is birligi eksikligi, engellilik ve engellilikle ilgili ihtiyaglara iliskin yanlis anlamalar
optimum bakim1 almadaki engeller olarak gosterilmektedir (Heideveld-Gerritsen et al., 2021;
Mercerat & Saias, 2021; Mitra, 2017). Fiziksel engelli kadinlar daha yiiksek oranda erken
dogum, diisiikk dogum agirlikli bebek ve gebelik komplikasyonlar1 yasamaktadirlar. Gebelik
sirasinda fonksiyonel degisiklikler yasanmasi yaygin olmasina ragmen, bu degisikliklerin
dogumdan alt1 hafta sonra biiyiik 6l¢iide diizeldigi belirtilmektedir (Morton et al., 2013).
Fiziksel engelli annelere yonelik Onyargilar dogum sonu donemde de devam etmektedir.
Avusturya’da yapilan bir calismada (Schildberger et al., 2017), fiziksel engelli annelerin ¢ogu,
“sik1 bir toplumsal kontrol” ve “stirekli baskalar1 tarafindan gozetleme” hissi yasadiklarini
ifade etmiglerdir. Diger bir calismada; “Baskalarinin yaninda bez degismem gerektiginde
bebegimi dogru tutamadigimi ya da yanlis yaptigim diistinebileceklerinden bunu kapal1 bir
ortamda yapiyorum” seklinde ifade etmistir (Grue & Laerum, 2002). Engelli anneler annelik
gorevlerini yerine getirememe kaygisi yasayabilir ya da gorevlerini eksiksiz yerine getirme
diisiincesi depresyona neden olabilir (Panuccio et al., 2022; Parchomiuk, 2014).

Postpartum donemde engelli anneler olas1 komplikasyonlarin dnlenmesi i¢in hastanede daha
uzun siire kalabilirler. Hastane odalarina, banyolara ve yeni dogan bebeklerine fiziksel
erigilebilirlik 6nemli hale gelmektedir (Basgol ve Oskay, 2015). Postpartum donemde engelli
anne lireme organlarinda olusan enfeksiyon belirtilerini hissetmeyebilir bu yilizden perineal

bolge daha sik kontrol edilmelidir (Keles vd., 2020).



Selcuk Saglik Dergisi, Cilt 4/Kongre Ozel Sayis1/2023
Journal of Selcuk Health, Volume 4/Special Congress Issue/2023

Fiziksel engelli annelerin bebeklerini emzirme olasiliklari, engelli olmayan kadinlara gore
daha diisiik olabilir (Redshaw et al., 2013). Warkentin, Hermann, Berndl (2021) fiziksel
engelli annelerle yaptig1 ¢caligmada; annelerin emzirirken en rahat pozisyonu bulmadan dnce
cesitli teknikleri denediklerini tek bir teknigin digerinden dstiin olmadigi belirlenmistir.
Annelerin en ¢ok futbol tutusu pozisyonunda bebegini emzirdigini, bazilarn ise hi¢ rahat
olmadig1 halde emzirme danigmani 6nerdigi i¢in kullanmaya devam ettigini ifade etmistir.
Emzirme egitimi sirasinda kadinlara optimal teknigi belirlemeye yardimci olmak igin ¢esitli
emzirme pozisyonlari Ogretilmesi Onemlidir. Fiziksel engelli annelerde emzirmeyi
kolaylastirmak igin emzirme yastiklarindan destek alinabilir. Emzirmede fiziksel
smirlamalardan dolay1 bebegi konumlandirmak i¢in baskalarindan, 6zellikle esinin destegine
ihtiya¢ duymaktadir (Warkentin et al., 2021). Bu yiizden emzirme egitimlerine eslerin dahil
edilmesi onerilir. Tekerlekli sandalye kullanan kisiler tekerlekli sandalyeye kol eklemek gibi
uyarlamalar yaparak emzirmeye yardimei olabilir. Fiziksel engelli anneler, engelli olmayan
anneler gibi emzirme gligliigii ya da yetersiz siit salinimi gibi zorluklar yasayabilirler
(Andrews et al., 2021). Bunun yaninda engelli kadinlarda emzirme her zaman uygun
olmayabilir. Ozellikle multiple sklerozlu kadimlarda hastalik niiksiinii azaltmak icin ilag
kullanilmasi (Pozzilli & Pugliatti, 2015) ve T6 ve iizerinde omurilik yaralanmasi olan fiziksel
engelli bireylerde otonomik disrefleksiyi artirabilecegi i¢in emzirme kisitlanir ya da 6nerilmez
(Rosetti et al., 2022).

Aile planlamas1 danismanlig1 dogum sonu bakimin bir pargasini olusturur. Engelli kadinlarda
modern kontraseptif yontem kullanim oran1 %59.3’diir (Giil ve Koruk, 2019). Engelli bireyler
arasinda yontem tercihi en ¢ok tiip ligasyon, oral kontraseptif hap kullanimi ya da yontem
kullanmama seklindedir. Tiip ligasyon tercihi fiziksel engelli kadinlar arasinda engelli
olmayan kadinlara gore daha yiiksektir. Hap kullanimimnin fiziksel engelli kadinlarda azaldig:
ve hatirlama ve karar vermede giicliikk ¢ekenlerde yontem kullanmama durumunun arttig
belirtilmektedir (Mosher et al., 2018).

Fiziksel engelli ebeveynlerin, dogum sonrasinda bakimi yonetme ve ebeveyn uygulamalari ile
ilgili gereksinimleri artmaktadir. Ebeveynler, kendilerine uygun bilgilerin verilmesini ve
cocuk bakimiyla ilgili karar verme siirecinin bir parcasi olmayi istemektedirler (Mercerat &
Saias, 2021). Fiziksel engelli ebeveynlere hem tibbi hem de sosyal yonden saglanan destek

ebeveyn uygulamalarinda olumlu sonuglar saglayabilir (Mercerat & Saias, 2021).
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2.2. Isitme ve Gorme Engelli Bireylerde Postpartum Dénem

Isitme fonksiyonlarmin tamamen ya da bir kismim kaybeden kisilere isitme engelli denir.
Isitme engelli kisiler i¢in saglik hizmetlerinin 6niindeki en dnemli engel, saglik hizmetlerinde
yazili materyal veya isaret dili terciimanlarinin smirli bulunmasidir (Hall et al., 2018). Isitme
engelli kadinlarin dogum sonu dénemde annelik hizmeti kullanimi yiiksek olmakla birlikte,
dil engelleri nedeniyle hizmet kalitesinin yetersiz oldugu vurgulanmaktadir (Gichane et al.,
2017). Terciimanlara erigsimi olmayanlar genellikle arkadaslarin1 veya aile iiyelerini yaninda
istemektedir. Bu durum mahremiyet ve gizliligi ihlal etme sorununu ortaya ¢ikarabilir.
Bununla birlikte, arkadaslar ve aile {iyeleri de tibbi terimleri yorumlamada yetersiz kalabilir.
Terclime hatalari, tibbi hatalara ve gereksiz tibbi miidahalelerin kullanilmasina yol agabilir.
Sozlii terciime hizmetlerinin uygulanmast ve saglik hizmeti sunucularina duyarlilik egitimi
verilmesi yoluyla bakim kalitesi iyilestirebilir (Gichane et al., 2017).

Dogum sonu bakimda gérme engelli kadinlar daha fazla dezavantaj yasamaktadir. Bu dénem
gorme engelli annelerin saglik personeli tarafindan en ¢ok damgalayici etkilesimle karsilagtigi
ve yeterlilikleri konusunda siipheciligin en yiiksek oldugu zaman olarak tanimlanmaktadir
(Frederick, 2015). Hankd, Poharnok, Lénard, Biré (2022) yaptig1 ¢alismada; gérme engelli
kadinlarin gérme engelli olmayan kadinlarla benzer olarak gebeligi, yasamda yeni bir amag
bulma ve ailede yeni bir rol {istlenme deneyimi olarak tanimladiklarini belirtmistir. Ancak
annelik deneyimlerinin farklilik gosterdigi, géorme engelli annelerin daha g¢ok giinliik
durumlarin yarattig1 zorluklara odaklandigi, gérme engeli olmayan annelerin ise daha ¢ok
cocuklarmin gelecegiyle ilgilendikleri bulunmustur (Hanko et al., 2022). Gérme engelli
anneler c¢ocuklariyla g6z temast kuramadigi icin daha zor iletisim kurabilmektedir
(Commodari et al., 2022). Alternatif olarak dokunma, palpasyon ve isitsel iletisim yollarim
kullanmaktadirlar. Ornegin; gérme engelli anneler, bebeklerini fiziksel olarak yakin
besleyerek dokunsal temasla anne bebek etkilesimini artirmaktadir (Moghadam et al., 2017).
Dogum sonu donemde gérme engelli anneler i¢in bebegini emzirmek, banyo yaptirmak ve ilag
vermek gibi basit eylemler karmagik hale geldiginden, bebeklerinin bakiminda stres ve
giivensizlik yasayabilirler (Dias et al., 2018). Duyusal engelli kadinlarin, engelli olmayan
kadinlara kiyasla emzirme olasiligi daha diigiiktiir (Malouf et al., 2014). Diger taraftan gérme
engelli annelerde emzirme 6z yeterliliginin yiiksek oldugu, bunun yaninda 6z yeterliligi diisiik

annelerinde olabilecegi géz oniinde bulundurulmalidir (Dias et al., 2018).
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Dogum sonras1 hastanede gérme engelli kadinlarin ihtiyaglarina gore ayarlanmis genis odalar
olmalidir. Hasta odalarina, hemsire desklerine, tedavi ve muayene odalarina dokunsal Braille
isaretleri ve biiylik boy tabelalar yerlestirilmelidir. Zeminler kaymaz olmali ve duvarlarda
cikinti yapan yerden kaginilmalidir. Hemsire ¢agirma butonlar1 yatagin yanina ve odanin
cesitli yerlerine Braille alfabesi ile isaretlenmelidir. Yataklarin ve diger mobilyalarin oda
icinde uygun sekilde konumlandirilmas: ve ayrica banyo ve tuvaletin oda i¢inde olmadig:
durumlarda hasta odalar1 bu alanlara yakin secilmelidir. Cesitli tibbi prosediirler hakkinda
bilgiler Braille alfabesiyle mevcut olmalidir (Mazurkiewicz et al., 2018).

Gorme engelli ebeveynler ¢ocuklarina daha iyi bakim verebilmek igin ¢evre uyarlamalari
yapmaktadirlar. Ornegin; engelli ebeveynler igin 6zel olarak tasarlanmus, erisilebilir alt
degistirme masalari, kiivetler ve ¢esitli tiirlerde izleme cihazlari igeren besikler gibi yardimci
cihazlar kullanilabilir. Gorme engelli ebeveynler ayrica, kapilara, dolaplara giivenlik alarmi
yerlestirme, cocuklarina gicirtili ayakkabi giydirme, c¢agrildiklarinda cocuklarina igitme
mesafesinde kalmaya, giyinmeye, beslenmeye ve kendilerini temizlemeye, isaret ve etiketleri
okuma konusunda egitim verme gibi dnlemler almaktadirlar (Cureton, 2016).

Gorme engelli ebeveynler igin ulagim diger bir zorluktur. Ulasim araglari, azaltilmig
hareketlilik olanaklarina gore uygulanmali ve uyarlanmalidir. Arabada veya yaya olarak
kullanilabilecek bebek arabalari, bebek askilar1 ve diger ekipmanlar1 kullanabilirler (Van
Havermaet et al., 2021).

2.3. Zihinsel ve Ogrenme Engelli Bireylerde Postpartum Dénem

Postpartum dénem zihinsel ve 6grenme engelli bireyler i¢in daha zorlayici bir donemdir (Mitra
et al., 2017). Zihinsel engelli kadinlarin, zihinsel engeli olmayan kadinlara gore erken dogum,
sezaryen dogum, prematiire ve diisilk dogum agirlikli yenidoganlara sahip olma olasilig1 daha
yliksektir (Akobirshoev et al., 2017; Hoglund et al., 2012; Mitra et al., 2015; Mueller et al.,
2019). Ogrenme giigliigii olan annelerde benzer sekildedir (Malouf, McLeish, et al., 2017).
Zihinsel engelli kadinlardan birgogunun iireme saglig1 konusunda ¢ok az bilgiye ya da hig
bilgi sahibi olmag1 bildirilmistir (Hoglund & Larsson, 2013). Zihinsel engelli bir kadin
sezaryen dogumu yeterince anlamadan onam formunu imzalayabilmektedir (Malouf,
McLeish, et al., 2017). Zihinsel engelli annelere daha uygun bakim saglamak icin daha uzun
hastanede kalig siiresi ve daha sik ziyaretler gerekebilir (Malouf, McLeish, et al., 2017).

Dogum sonrast bir yillik siirecte hastaneye ve acil servise bagvuru oranlar yiiksek oldugu
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goriilmektedir (Karen M. Clements et al., 2020; Mitra et al., 2018). Bu zorluklara ilave olarak
ailesi, ¢evresi ve saglik personeli tarafindan ebeveynlik kapasiteleriyle ilgili onyargili
tutumlarla siklikla karsilasirlar (Potvin et al., 2020). Zihinsel engelli kadinlarin yasadiklari bu
zorluklar nedeniyle dogum sonrasi bakimin siklig1 ve zamanlamasi, kanita dayali miidahaleler
ile ilgili klinik kilavuzlara acil ihtiya¢ oldugu vurgulanmaktadir (Mitra et al., 2018; Saeed et
al., 2022).

Zihinsel engelli kadmlarin, zihinsel engelli olmayan kadinlara gore nérolojik bozukluk ve
psikiyatrik tan1 alma olasilig1 daha yiiksektir. Bununla birlikte ¢ocuklarinin ¢ocuk esirgeme
kurumlar tarafindan kalict olarak alinma olasiliklar1 daha yiiksektir, bu da stres, travma ve
psikiyatrik sorunlara neden olabilir (Karen M. Clements et al., 2020). Ayrica issizlik,
yoksulluk, barinma ve sosyal izolasyon eksikligi yasayabilirler (Cassidy, 2011).

Postpartum déonemde engelli annelere anne ve bebek bakimu ile ilgili bilgiler karmagik sekilde
sunulabilir veya ¢ok fazla tibb1 terminoloji kullanilabilir. Zihinsel engelli kadinlarm diisiik
egitim seviyesi diisliniildiigiinde, sade bir dil ve resimler veya gorsel materyallerin
kullanilmas1 6nemlidir (Hall et al., 2018). Zihinsel engelli kadinlara emzirmenin faydalari
anlatilabildiginde emzirme kararlar1 etkilenmektedir (Potvin et al., 2020). Zihinsel engelli
kadinlara yonelik dogum sonu sozlii veya yazili taburculuk talimatlarina ihtiyag oldugu
vurgulanmaktadir (Malouf, McLeish, et al., 2017).

Dogum sonu bakimda; zihinsel engelli anneler her zaman dinlenilmediklerini, soru sormak
icin zamanlarinin olmadigini, kendi bakimlariyla ilgili kararlara yeterince katilmadiklarini
hissetmektedirler. Ogrenme engelli kadinlar, iletisim ve kararlara katilim, &zellikle dogum ve
dogum sirasinda dinlenilmedikleri ve desteklenmedikleri konusunda eksiklikleri
vurgulanmuglardir (Malouf, McLeish, et al., 2017). Ogrenme engelli anneler randevularin
amacini anlama ve randevular1 hatirlamada zorluk yasamaktadir. Zihinsel ve 6grenme engelli
kadinlar i¢in kapsamli bir dogum sonras1 bakimda ekip arasinda daha fazla koordinasyon, daha
stk ve uzun kontroller ve yazili talimatlar bulunmalidir. Bu nedenle mevcut kilavuzlarin
zihinsel engelli kadinlar i¢in gdzden gegirilmesi onerilmektedir (Mitra et al., 2017).

3. ENGELLI KADINLARDA POSTPARTUM DONEM ve HEMSIRELIK
YAKLASIMLARI

Hemsireler, engelliler de dahil olmak {izere tiim hastalara en uygun bakimi saglama

sorumluluguna sahiptir (Piotrowski & Snell, 2007). Anneye verilen bakimin kalitesi onun
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engelinden etkilenmemelidir (Mazurkiewicz et al., 2018). Gebelik, dogum ve dogum sonu
donemde engelli anne ve yenidogana yeterli ve kaliteli bakim saglanmalidir. Bu dénemde
verilen kaliteli bakim anne ve yenidogan 6liimlerini 6nlemek ve saglikli bir yasam igin kritik
oneme sahiptir (UNFPA, 2018). Engelli kadinlara, bireysellestirilmis, kapsami ve sekli
bakimindan kadinin ve ailesinin beklentilerine gore diizenlenmis 6zel olarak tasarlanmis bir
perinatal bakim programi sunulmalidir (Mazurkiewicz et al., 2018). Ogrenme engellilerde,
hemsire ve aile destegiyle 6zgiivenli ve basarili ebeveynler olabilirler. Randevularda yeterli
zaman ayirmali, bakimin her yoniine iligkin net agiklamalar sunulmalidir. Cesitli kolay okunur
veya sesli, gorsel igerikli bilgiler saglamali1 ve verilen bilgilerin anlasilip anlasilmadigi kontrol
edilmelidir (Malouf, McLeish, et al., 2017). Isitme engelli kadinlarin terciimana, gorme engelli
kadinlarin ise gdrsel olmayan egitim materyallerine ihtiyact olabilir. Hemsireler bu durumlara
hazirlikli olmali ve danigmanlik verebilmelidir (Timur vd., 2006). Zihinsel engelli kadinlarda
bakimin temel taginin saygi ve dinleme oldugu belirtilmektedir. Saglik ¢alisanlar1 dogum sonu
donemde anneleri daha iyi anlamak i¢in onlar1 dinlemelidir (Smeltzer et al., 2016). Dogum
sonu donemde, daha uzun veya daha sik ziyaretler yapilabilir. Hemsireler bu ziyaretlerinde
kadinin engeli ile ilgili sorunlar, yasadigi degisiklikler, anne ve yenidoganin saglik durumunu,
evin fiziksel erigebilirligi ve bakim ortami degerlendirmelidir. Bu degerlendirmeler, engelli
annelerin dogum sonrasi hastaneye kabul ve acil servis ziyaretlerine iliskin riskleri azaltabilir
(H. K. Brown et al., 2017; Tarasoff, 2017). Kirsal alanda yasayan engelli anneler saglik
hizmetlerine ulagimi sinirl olabilir. Engelli anneler i¢in kapsamli aile merkezli bakim ve bilgi
sahibi hemsireler tarafindan ev ziyaretleri 6nerilmektedir (Becker et al., 2021; K. M. Clements
et al., 2020; Handberg et al., 2022). Ayn1 zamanda profesyonel destegin yaninda akran destek
gruplari tesvik edilmelidir (Blair et al., 2022).

Engelli annelere bebek bakimiyla ilgili kullanabilecegi yardimci arag-gere¢ konusunda bilgi
verilmelidir. Ornegin; yandan acilabilen besikler, bebek sesiyle harekete gecen alarmlar ve
lambalar, al¢ak dolaplar, tekerlekli sandalyenin yanina eklenebilen bebek arabasi gibi (Timur
vd., 2006). Emzirmek isteyen kadinlara emzirme danigmanligi verilmelidir. Danigmanlik
yaparken otonomik disrefleksi riskini, hastanin yalnizca emzirme yetenegini engelleyebilecek
mobilizasyon zorluklarini, hastanin ihtiya¢ duydugu ilaglarin emzirmeyi nasil etkileyebilecegi
ele alinmalidir (zay1f, cok diisiik kanit) (Berndl et al., 2021). Dogum sonu depresyon taranmali
ve gerektiginde (gii¢lii, diisiikk kanit) psikolojik destek icin sevk yapilmalidir (Berndl et al.,
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2021). Hemsireler engelli annelerin ihtiyaclarini ifade etmesini saglamali, gii¢lii yanlarini
arastirarak is birligi icinde karsilikli ¢6ziim gelistirme yaklasimi uygulanmalidir (Shpigelman,
2015).

Saglik calisanlarin engellilik bilgisi ve farkindaligindaki mevcut yetersizlikleri ele almak igin
engellilik egitiminin niteligini ve niceligini iyilestirmeye ihtiya¢ vardir. Saglik ¢alisanlarinin
engellilik konusunda egitim ve 0gretim programlar1 diizenlenmeli ve katilimi saglanmalidir.
Bu programlara katilan saglik ¢alisanlarinin daha bilgili ve olumlu tutumda 6nemli gelismeler
oldugunu gostermistir (CDC, 2021). Saglik calisanlari i¢in bu egitim igeriginde; engelli
bireylere saygi, kisi merkezli bakim ve fiziksel, tutumsal ve iletisimsel saglik bakim
engellerinin farkindaligi gibi konularin ele alinmasi1 gerektigi belirtilmektedir (Blair et al.,
2022; Havercamp et al., 2021). Yapilan calismalarda engellilige 6zgii klinik verilerin
yetersizligi ve dogum sonu bakima iliskin egitim, 6gretim ve uygulama kilavuzlarina ihtiyag
oldugu vurgulanmaktadir (Konig-Bachmann et al., 2019; Mitra et al., 2018; Mitra et al., 2017;
Saeed et al., 2022). Engelli kadinlar i¢in perinatal bakimi iyilestirmede saglik hizmetini
uygulayict diizeyi, klinik uygulama diizeyi, sistem diizeyi ve bilimsel kanit diizeyindeki
engelleri ele almada ¢ok yonlii bir yaklasima ihtiya¢ vardir (Mitra et al., 2017).

4. SONUC ve ONERILER

Dogum sonu donemde engelli ebeveynler, diger ebeveynlikler gibi hem olumlu hem de
olumsuz deneyimler yasarlar. Engelli kadinlarda dogum komplikasyonlari, sezaryen dogum,
daha fazla acil servise bagvuru ve dogum sonrasi hastaneye yatis oranlari daha fazladir. Engelli
kadinlarin yenidogan bebeklerinin erken dogum ve diisiik dogum agirligi yoniinden risk
altindadir. Engelli kadinlar bu tibbi risklerin yaninda, fiziksel engeller, bilgi edinme engelleri,
iletisim sorunlar1 ve saglik personelinin tutumlar1 nedeniyle perinatal donemde sorunlarda
yasamaktadir. Engelli kadinlara, bireysellestirilmis, kapsam1 ve sekli bakimindan kadinin ve
ailesinin beklentilerine gore diizenlenmis 6zel olarak tasarlanmig bir perinatal bakim programi
sunulmalidir. Bu bakimda engellilik tiirline gore diizenlemeler yapilmali, bebek bakiminda
kullanabilecegi arag gere¢ konusunda bilgilendirilmelidir. Saglik ¢alisanlarin engellilik bilgisi
ve farkindaligindaki yetersizlikleri gidermek igin egitim programlar1 diizenlenmelidir.
Literatiirde engelli kadinlarin yasadiklar1 sorunlar nedeniyle dogum sonu bakimda kanita

dayali miidahaleler ile ilgili klinik kilavuzlara acil ihtiya¢ oldugu vurgulanmaktadir.
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Derleme

SEDANTER ERGENLERDE FiZIKSEL AKTIVITE ve
UYKUNUN YASAM KALITELERINE ETKIiSI

Sinasi OZSAYDI!, Halil GUNGOR?

Oz

Bu calismanin amac1 ergenlerin hareketsiz bir yasam siirmesinden kaynakli olusan sedanter
olan ergenlerde fiziksel aktivite ve uykunun yasam kalitelerine etkisini incelemektir.

Giin gegtikge artan hareketsiz yasam ve ev dis1 aktivitelere daha az katilan ergen bireylerin,
sedanter yasami aligkanlik haline getirdigi goriilmektedir. Hareketsiz yasam aligkanligr hem
uyku hem de yasam kalitesi bakimdan saglik sorunu olarak giiniimiizdeki yerini aldig1 6n
goriilmektedir. Fiziksel aktivite ve uyku; ergen bireylerin, kendini anlatma, kendine giivenme
ve centilmenlik ruhunu arttirdigi, basari ve sosyal iletisim becerilerini gelistirdigi, zihin
yorgunlugu ve gerginligi azalttigi ve yasam kalitelerini artirmaya yardimci oldugu
diigiiniilmektedir. Ergenlik doneminde kazanilan fiziksel aktivite ve kaliteli uyku
aligkanliklarinin ilerleyen yaslarda saglik ve yasam kalitesi {izerinde yaratacagi faydalar
dikkate alinarak, sedanter olarak devam edilen yagsam siiresini azaltmaya yonelik saglik, spor
ve sosyal politikalarin gelistirilmesine ve multidisipliner miidahale calismalarina ciddi
diizeyde ihtiyag¢ oldugu ve sedanter bireyleri spor yapmaya tesvik ederek hem uykularina hem
de yasam kalitelerine olumlu yonde katkilarinin olacagi diisiiniilmektedir.
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Physical Activity In Sedentary Adolescents And Effect Of Sleep On
Quality Of Life

Abstract

The aim of this study is to examine the effect of physical activity and sleep on the quality of
life of adolescents who are sedentary due to the sedentary life of adolescents.

It is seen that adolescents who participate less in sedentary life and out-of-home activities,
which are increasing day by day, make sedentary life a habit. It is foreseen that sedentary life
habit has taken its place as a health problem in terms of both sleep and quality of life. Physical
activity and sleep are thought to increase adolescents' self-expression, self-confidence and
gentlemanly spirit, improve their success and social communication skills, reduce mental
fatigue and tension and help improve their quality of life. Considering the benefits of physical
activity and quality sleep habits acquired during adolescence on health and quality of life in
later ages, it is thought that there is a serious need for the development of health and social
policies and multidisciplinary intervention studies to reduce the duration of sedentary life and
that encouraging sedentary individuals to do sports will contribute positively to both their sleep
and quality of life.

Keywords: Sedentary, Physical Activity, Sleep, Quality of Life
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GIRIS

Duragan, hareketsiz yasam anlamina gelen kavram, haftanin belirli giinleri belirli seviyede
fiziksel aktivitenin altinda yasayan kisilere ‘sedanter birey’ denilmektedir (Keskin ve vd.,
2017). Sedanter olan bireylerde 6zellikle ergenlerde fiziksel olarak uygun duruma gelmesinde,
biligsel gelisimlerinde destekleyici zorunlu ihtiyaglardan biri fiziksel aktivite ve uykudur
(Giryan, 2017).

Fiziksel aktivite; bireylerin kondisyon durumlarini ve kilo kontrollerinin saglanmasina olanak
taniyan, kalp ve damar sistemiyle alakali rahatsizlik risklerinin minimum diizeye inmesine
yardimci1 olmaktadir (Geng vd., 2011). Uyku ise, temel fizyolojik (su ve yiyecek) bir
gereksinimdir. Uyku metabolik olaylarin diizenlenmesinde, emisyonel diizenlemelerde,
fiziksel performansta, hafiza ve 6grenmede onemli bir rol oynamaktadir (Giines, 2018,
Karakas vd., 2017).

Insanlarin yasam sekillerini etkileyen fiziksel aktivite ve uyu kavramlar1 (Engin, 1999) aym
zamanda bireylerin yasam kalitelerini dogrudan etkilemektedir. Yasam kalitesi kavrami ise;
kisilerin i¢inde bulunduklar1 kiiltiirel degerlerin hayatlarina yonelik algi bi¢imi oldugu
belirtilmektedir. Ayrica bu kavram bireyin geleceg§e yonelik diisiincelerini, ilgi ve yasam
standartlarini, sosyal iletisimini, fiziki ve cinsel sagligin1 etkiledigi diisiiniilmektedir (Ekim ve
Ocake1, 2012). “Caligmayi, liretmeyi ve saglikli olmay1” gerekli kilmaya ise yasam kalitesinin
daha kaliteli olarak ifade edilmektedir. Biitlin bu kavram agiklamalar1 insanlarin giinliik
yasamindaki hareketliligin ve uykunun olduk¢a 6nemli oldugunu ortaya ¢ikarmaktadir (Vural,
2010).

Ergenler yasamlar1 siiresince fiziksel hareketlilik ve wuyku sorunlari yasamaktadir.
Bulunduklar1 dénem geregi gelisme siirecine adapte olma durumunun olusturdugu olumsuz
sonuclar biitiin gelisimlerini etkilemekte olup O6zellikle hareketsizlik, akademik basarida
diisiiklik, kendini soyutlama, uykusuzluk gibi yasam kalitelerini olumsuz etkilemektedir
(Pisken, 2018). Bu nedenle, ruhsal ve bedensel problemlere engel olabilmek, viicut sagliginin
temel tas1 pozisyonundaki fizyolojik potansiyeli daha ileriye tasiyabilmek, bedensel olarak
uygun olma ve saglikli olabilmeyi (fiziksel, biyolojik ve sosyal) uzun siire korumak i¢in
fiziksel aktiviteye ve uykuya énem verilmelidir. Ozellikle sedanter diizeyde olan ergenlerde

fiziksel saglik i¢cin olumlu netice kazabilmeyi hedefledigi igin fiziksel aktiviteyi siirdiirmeleri
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gerekmektedir (Ziesenitz, 2012). Bu ¢alismanin amact; sedanter ergenlerde fiziksel aktivitenin

uyku ve yasam kalitesi iizerindeki etkisini belirlemektir.

1. KAVRAMSAL CERCEVE

1.1. Sedanter Nedir?

Yerlesik, sabit ve hareketsiz anlamina gelen bu kavram, bireylerin hareketsiz ve bir makina
gibi tek diize yasam bicimidir (Ag¢ikada ve Ergen, 1990). Hareketli yasam seklinden uzak
olarak hayata devam etmek olarak ifade edilmektedir. Insan sagligim ciddi tehlikelerle kars
karsiya birakan ve bunun yaninda 6nemli saglik sorunlarina yol acan hareketsiz yasam
gliniimiiziin en 6nemli sorunlarindan biri olarak karsilasilmaktadir. Bu sebeple hareketsiz
yasam yasl veya geng birey ayirt etmeksizin oniimiizdeki siiregte endige yaratmasin neden
oldugu bilinmektedir (Akdur vd., 2007).

Insanlar1 birden ¢ok hastaliga iten hareketsiz yasam, bireylerin hayatin1 olumsuz etkilemekte
ve tembellestirmektedir. Hareket edebilme azlig1 ve sabit durmada asirilik bununla birlikte
oturma aligkanlig1 obezite rahatsizliginin oldukc¢a 6nemli faktdrlerindendir. Bu rahatsizligin
meydana gelmesinde en biiyiik olgu hareketiz yasam oldugu diigiiniilmektedir ve agir1 derece
de dikkat edilmesi gerektigi belirtilmektedir (Karakiiciik, 2016).

Insan; yaratilis sebebinden 6tiirii siirekli hareket halinde bir varlik olan insan, doga da bulunan
farkli varliklarda da bulunan 6zellik olan doga olaylariyla savasabilme 6zelligine sahiptir. Bu
nedenle zorluklar karsisinda kendisini koruyabilme ve gereksinimlerini kendisinin
kargilayabilme gibi 6zelliklere sahip olmasi gerekmektedir. Giiniimiizde bireyler hala hareket
halinde ve faaliyet icinde bulunmaktadirlar. Bunlar iginde fizyolojik 6zelliklerini ve kas
gliciinii kullanmasi1 gerektigini bilmektedir. Bu ylizden yasamlar1 boyunca daha fazla hareket
etmis ve is yapmislardir (Karakiigiik, 2016).

1.2. Fiziksel Aktivite Tanimi

Diinya Saglik Orgiitii (WHO); enerji harcanmastyla olusan bir veya birden fazla bedensel
hareket ile fiziksel aktivite kavramini ifade ederken; bu enerjinin iskelet kaslar1 tarafindan
iiretilen; eglence amaciyla yapilan ¢alismalar, yolculuk yapma, ¢alisiyor olma, oyun oynama
ve ev igleri yapma gibi hareketler oldugunu belirtmektedir (WHO, 2017). Kassal dayaniklilik,

kas giicli, kardiyovaskiiler dayaniklilik, viicut kompozisyonu ve esneklik, ceviklik, denge,
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koordinasyon, hiz, gii¢ ve reaksiyon siiresi gibi hem saglik hem de beceri ile ilgili bilesenleri
icermektedir (Caspersen vd., 1985).

Enerji harcamasiyla sonuglanan herhangi bir viicut hareketi, fiziksel aktivite olarak ifade
edilmektedir. Bireylerin fiziksel aktivite diizeyleri yasam bicimleri ile yakindan iligkilidir.
Gilinliik c¢aligma kosullari, ulasim bigimi, kullanilan ara¢ ve gerecler, bos zamanlar
degerlendirme bigimi, yasanilan cografi bolge, iklim ve hava kosullar1 gibi faktorler fiziksel
aktivite diizeyini oldukea etkilemektedir (Tung ve Isler, 2007).

1.3. Fiziksel Aktivitenin Onemi

Fiziksel aktivitenin kisinin saglig1 ile dogrudan baglantis1 vardir. Diizenli fiziksel aktivite hayat
kalitesini, fiziksel ve ruhsal hastaliklara yakalanma ya da iyilesmesini etkiler (Zorba, 2006).
Gilinlimiizde teknoloji ve kentlesmenin insanlar iizerinde meydana getirdigi gerilimi 6nlemek
ve stresi azaltmak i¢in bos zamanlarin fiziksel aktivitelerle degerlendirilmesi 6nemlidir (Tekin
vd., 2004). Hizla gelisen kentlerle birlikte insanin dogadan uzaklagmasi, kentsel yagam stresi
ve gelisen teknolojinin yasami kolaylagtirarak git gide daha hareketsiz bir hale getirmesi,
insanlar fiziksel aktivite veya eglence amacgh rekreasyon alanlarina yonlendirmistir (Giimiis
vd., 2017). Ciinkd aktif yasam, bireylerin fiziksel ve mental saghigini iyilestirirken ayrica
sosyal baglilik ve toplumun refahina 6nemli katkilar sagladigi ifade edilmektedir.
Arastirmalar incelendiginde fiziksel aktivitenin diizenli yapilmasi, bireylerin aerobik
kapasitelerinin gelismesinde, kas kuvvetlerinin artmasinda, viicut dengelerinde, koordinasyon
ve metabolik fonksiyonlarmi biiyiik dl¢lide gelisiminde etkili oldugu, kan yagi ve insiilin
seviyelerinde ve ayrica bagisiklik sistemlerinde olumlu iyilesmelerin oldugu belirtilmektedir
(Task Force on Community Preventive Services 2002). Ayrica diizenli fiziksel aktivite
yapmanin depresyon ve anksiyete bozuklugu gibi psikiyatrik hastaliklarin semptomlari {izerine
olumlu etkisi vardir (Biddle ve Asare, 2011).

1.4. Uyku Nedir?

Organizmanin ¢evresiyle iletisiminin, farkli siddette uyaranlarla geri dondiiriilebilir bir
sekilde, gecici olarak, kismi ve periyodik olarak kaybolmasi durumu olarak ifade edilmektedir
(Ugurlu vd., 2018). Genel goriis olarak uyku; “organizmanin ¢evre ile olan iletisiminin degisik
siddette uyaranlarla geri dondiiriilebilir bicimde gegici, kismi ve asamal1 olarak kaybolmas1”
olarak belirtilmektedir (Akt: Kirkkeseli, 2019). Asamalar1 belirtilen bu durum, sirkadiyen bir

ritim bigiminde, haftanin belirli giinlerinde ve saatlerinde yasanilacak olan; temas, agri, ses,
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151k, korku ve seving gibi ¢esitli uyaranlara yanit veren bilingsizlik hali olarak belirtilmektedir.
Insanlarin biiyiimesi, gelisim gdstermesi ve grenme aktivitesi {izerinde énemli 6l¢iide olumlu
etkisinin oldugu ifade edilmektedir. Bu nedenle bireylerin diger giinlere daha saglikli ve
huzurlu hazirliklar yapabilmeleri i¢in organizmanin dinlenmesinin saglanmastyla viicudun
yenileme yapabilecegi diisiiniilmektedir (Savas, 2009).

1.5. Uykunun Onemi

Insanlar igin énemli fizyolojik bir gereksinim olan uyku, bireyin yasaminda saglik agisindan
bliylik bir 6neme sahiptir. Uykunun, bireylerin hayatlarimi daha saglikli bir bigimde
stirdiirmeleri i¢in en dnde gelen gereksinim oldugu bilinmektedir. Ayrica bireyler i¢in gerekli
olan fiziki, psikolojik, toplumsal ve manevi ihtiyaglarinin dengeli ve yeterli bir bigimde
kargilanmasi, insanlarin hayatlarin1 = siirdiirmelerinin saglikli olacagi disiiniilmektedir
(Vyazovskiy vd., 2008; Mathews, 2008).

Cocuklarda uyku; bilis ve hafizanin giiglendirilmesi, davranis diizenlenmesi ve sagligin
stirekliligi agisindan 6nemlilik teskil etmektedir (Hoffman, 2008). Cocuklarda ve ergenlerde;
uykunun verimli olmasi, ¢gocugun gelisiminde, okuldaki 6grenim durumunda, davranislarinin
diizenlenmesinde ve psikolojik durumunun iyi olmasinda olduk¢a 6nemli etkiye sahip oldugu
belirtilmektedir. (Mackiewicz vd., 2008). Uyku sorunu, yasayan ¢ocuklarda; stres ve duygusal
sorunlara, fizyololojik sorunlara; silirekli yorgun hissetmelerine, bel ve sirt agrilari
yasamalarina neden olabilmektedir (Akandere vd., 2009).

1.6. Yasam Kalitesi Tanimi

Diinya Saglik Orgiitii (WHO, 2020) yasam kalitesi kavramini; bireyin beklentileri, endiseleri,
kendi amagclar1 ve kisisel yasamlarimin iginde hayatini siirdiirdiigii kiiltiirel yap1 ve degerler
sistemlerinin 6znel algisi oldugunu belirtmektedir. Bireyin hayatinin farkli alanlarin ve
bunlarin saglhik durumu {izerindeki etkisini dikkate alarak yapilan degerlendirmelerden
kaynaklanan refah seviyesi olarak saglikla ilgili yasam kalitesini belirtmekte ve bu kavramin
0znel oldugunu boyutsal olarak c¢ok boyutlu ve zaman zaman degisken oldugunu ifade
etmektedir (Nobari vd., 2021; Bakas vd., 2012).

Saglik, egitim-0gretim faaliyetlerinden yararlanma, beslenme ve koruma faaliyetleri, temiz ve
diizenli bir ¢evre, giindelik hayata katilim saglama, cinsiyet esitligi ve saygin olabilme yasam
kalitesi kavraminin bazi bilesenleri olarak ifade edilmektedir. Arechavala ve arkadaslari

(2015) yasam kalitesi kavramu ile ilgili yaptiklari ¢alismalarinda; fiziki ¢evre, gelir, hanede ki
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bireyler, is, egitim ve mutluluk kavramlarinin yagsam kalitesi lizerinde etkili rol oynadiklarini

ifade etmektedirler.

1.7. Sedanter Bireylerde Fiziksel Aktivite Ve Uykunun Yasam Kalitelerine Etkisi

Giin gectikce artmakta olan saglik sorunlarina “obezite, kas-iskelet ve kalp-damar
rahatsizliklari, psiko-sosyal bozukluklar” a sebep olan hareketsiz yasam ve fiziksel aktivite
azhiginin yasam kalitesine de etki ettigi bilinmektedir. Diizenli fiziksel aktivite yapmak;
bireylerin; mental ve fiziki acidan iyi seviyede olmasini, haftanin belirli giinlerinde yapilan
faaliyetlerini siirdiirebilmesini ve gerekli durumlarda ekstra gii¢ sarf edebilmesini saglamada
onemli rol oynamaktadir. Diizenli fiziksel aktivite yapmak; insanlar1 koruyucu, onarici ve
tedavi edici 6zelliklerine sahiptir ve ¢cok fazla neme sahiptir (Zorba, 2007). Bu alanda yapilan
calismalarda 6zellikle, insanlarin is haricinde kalan zamanlarinda sik olarak fiziksel aktivite
yapmalar1 sagliklart ile iligi bireylerin yasam kalitelerinde oldukga iyi seviyelerde iyilesmeler
goriildiigiini belirtmektedir (Brown vd., 2003, Bize vd., 2007).

Arastirmacilar egzersizi diizenli olarak yapmayan bireyler i¢in, bir giin ara vererek en az otuz
dakika tempolu yiiriiylis yapmalariin faydali olacagini belirtmektedirler. Nedeni ise; spor
veya egzersizi diizenli olarak yapan bireylerin yasam kalitelerinin yiiksek oldugunu ve
organizmanin kendisini daha iyi hissettigini ifade etmektedirler. Ayrica spor yapmanin
yasamlar1 boyunca devamlilik gostermesi gerektigini ve sporu hayat felsefesi yapmalarinin
onemli oldugunu belirtmektedir (De Moor vd., 2006, Salmon, 2000). Diizenli fiziksel
aktivitenin uyku kalitesinin artmasin da énemli Ol¢lide etkisinin oldugunu ifade etmektedir
(Artal vd., 1998). Acik hava sporu yapan bireylerin uyku kalitelerinin daha iyi oldugu ve viicut
kitle indeksi azaldik¢a uyku kalitelerinin de artmakta oldugunu ifade etmektedir (Kirkkeseli,
2019).

Yasam kalitesinin bilesenlerinden birisi de iyi bir uykudur. Yapilan gesitli arastirmalar
incelendiginde; tiim gece yedi veya sekiz saat uyuyan bir bireyin uykuda daha kisa zaman
kalan diger bireylere gore ya da daha uzun zaman uykuda vakit gegiren bireylere gore uykunun
ve yasam siiresinin kaliteli oldugunu gormiislerdir (Farquhar, 1995). Uykunun kalitesiz olmast
bir¢ok saglik sorunlari ile karsilagsmasina neden olurken yasam kalitesinin de etkilenmesine
neden oldugu diistiniilmektedir (Folley vd., 1995).

Birbirlerini ¢ift yonlii olarak etkileyen yasam kalitesi ve uyku kavramlaria 6rnek verilecek

olunursa; uykularinda siirekli problemlerle karsilasan bireyin yasam doyum siireci de
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etkilenmekte ve yasam kalitesi de diismektedir. Bu nedenle birey, yasamindan keyif almamaya
baslar ve yasam doyumunu da dogruda etkilenir. Benzer bir bigimde diisiik yagam kalitesine
sahip kisilerde, gesitli fiziki ve mental aksakliklar ortaya ¢ikabilir ve bu durum bireyin uyku
diizeninde olumsuz sonuglar dogurabilmektedir. Uykunun insanoglu iizerinde ¢ok genis
etkileri oldugu bilinmekle birlikte, normal uyku diizeni ile uyku diizeni bozuk bireyler
karsilastirildiginda ¢ok uzun ve kisa uyku diizenine sahip bireylerin mental ve fiziki
problemlerle karsi karsiya kaldig1 ortaya ¢ikmistir. Bu durumun diizensiz uyku bi¢imine sahip
bireylerin yasam kalitelerini de direkt olarak etkiledigi goriilmektedir (Gilbert ve Weaver,
1995, Akt: Aydin, 2020).

2. SONUC VE ONERILER

Ergenlik doneminde bireylerin kazanmis oldugu fiziksel aktivite ve kaliteli uyku
aligkanliklarinin ilerleyen yaslarinda sagliklari iizerinde yaratacagi faydalari dikkate alinarak,
hareketsiz yagam (sedanter) siiresini azaltmaya yonelik sosyal ve saglik politikalarmin
iyilestirilmesine ve multidisipliner miidahale ¢alismalarina ciddi diizeyde ihtiya¢ oldugu
goriilmektedir.

Ergen bireylerin fiziksel acidan aktif olmalarinin, sedanter davranislarinin azalmasinin
saglayacag1 faydalar hem fiziksel aktivite yoniinden hem de uyku kalitesini arttirmaya yonelik
uygulamalarin; arkadas gruplari, sosyal medya ve aileleri ile is birligi kurularak aktarilmasi da
Onemli bir ara¢ olarak Onerilebilmektedir.

Sonug olarak; hareketsiz bir yasam sonucu uykunun eksik olmasi ve yagam kalitelerinden zevk
almamamasi, fiziksel aktivite diizeylerindeki artiglarla birlikte ergen bireylerin yasama
sevinglerini ve umutlarini yeniden bulmalarina yardimei olacag diisiiniilmektedir.
Destekleyen Kurulus

Calismay1 maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur.

Cikar Catismasi

Yazarlarin herhangi bir ¢ikar dayali catismasi yoktur.
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