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Ulseratif Kolitin Pediatrik Bakimi ve Kavram Haritas1

The Pediatric Ulcerative Colitis Concept Map and Pediatric Care

Merve GUMUS?, Seyda BINAY YAZ?, Selmin SENOL?

oz

Hemsirelikte bakim, egitim, 6gretim, yonetim ve
aragtirma gibi alanlarda islerin planlanmasinda,
kavram haritalar1 birer rehber olarak kullanilmaktadir.
Bu kavram haritalari, Ogrenen kisinin  bilgiyi
diizenleyerek ve analiz ederek temel kavramlari
tanimlamasini, grafiksel olarak goriintiilemesini ve
baglanti  kurabilmesini saglayan bir §grenim
stratejisidir. Literatiir bilgisi, kavram haritalarinin
hemsirelik bakim planina bir segenek olabilecegini,
zaman kazandirdigi, evrak islerini azalttig1 ve kontrol
listesi mantig1 ile ilerledigi i¢in hata riskini azalttigini
belirtmektedir. Pediatride kritik bir yere sahip olan
inflamatuvar barsak hastaliklari, hemsirelik bakim
stirecinin yonetilmesi ve ¢ocuk/ aile bakimi agisindan
oldukca 6nemlidir. Inflamatuvar barsak hastalig1 olan
iilseratif kolit, gen mutasyonu yani sira g¢evresel ve
immiinolojik etkenlerin bir araya gelmesi ile olusan
kronik bir hastaliktir. Cocukta beslenme, sindirim,
emilim, bosaltim gibi birgok sistem fonksiyonunu
etkilemektedir. Bu olgu sunumunda, “Ulseratif Kolit”
tanist ile takip edilen ¢ocugun, “Kavram Haritasi”
kullanilarak hemsirelik bakim planimnin sunulmasi
amaglanmistir.

Anahtar Kelimeler: Ulseratif Kolit, Pediatri, Kavram
Haritasi, Hemsirelik Bakimi1

ABSTRACT

Concept maps are used as a guide for planning the
process in nursing care, education, training,
management and research. These concept maps are
learning strategy that enable the learner to define,
graphically display and connect to basic concepts by
organizing and analyzing information. It is stated in
the literature that concept maps can be an option to the
nursing care plan and this can reduce the risk of errors
as it saves time, reduces paperwork and progresses
with the checklist logic. Managing the inflammatory
bowel diseases, nursing care process, which has a
critical place in pediatrics, is very important for both
the child and the family. Ulcerative colitis, an
inflammatory bowel disease, is a chronic disease
caused by gene mutation, the combination of
environmental and immunological factors. It affects
many system functions such as nutrition, digestion,
absorption and excretion in the child. We aimed to
present nursing care using a concept map in a pediatric
patient with ulcerative colitis.

Keywords: Ulcerative colitis, Pediatrics, Concept
Map, Nursing Care.
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Hemsirelik, uygulamali bir disiplin olarak
yenilik¢i 6grenme yOntemlerine son derece
aciktir. Ozellikle son yillarda, bu ydntemler
O0grenme siirecini hizlandirmay1 hedefledigi
kadar, karar vericilik noktasindaki hemsirelik
uygulamalarina elestirel bir bakis
kazandirmay1 da hedeflemektedir.
Hemgsirelik 6grencisinin, egitim siirecinde
sorunu nasil saptayacagi, nasil analiz edecegi
ve bilgileri nasil bir araya getirecegini
kavramas1 ezber anlayisinin disinda bir
yaklagimdir. Bu nedenle baslangigta zor ve
karmasik olarak goriiliir. Oysaki, neden
sonu¢ iligskisinde planli bir yol akist
izlendiginde Ogrenme anlam kazanmaya
baslar ve giivenli adimlarla sonuca dogru
ilerleme saglanir. Hemsirelikte o6gretim
yontemlerinden birisi 6grencilerin bilgilerini
acik bir grafik haritada cizdikleri kavram
haritasidir.! Kavram haritasi, dgrenen kisinin
bilgiyi diizenleyerek ve analiz ederek temel
kavramlart tanimlamasini, grafiksel olarak
gortintiilemesini ve baglantt kurabilmesini
saglayan bir 6grenim stratejisidir.? Kavram
haritasinin temeli David Ausubel’in anlamhi
O0grenme teorisine dayanmaktadir. Ausubel’e
gore 6grenen kisi gercek bilgiye ezberleyerek
ulasamaz ve yeni bilgi ancak aktif olarak

zihinde bulunan icerik ile baglanti
kuruldugunda  ortaya ¢ikar.®  Kavram
haritasinin ~ amact  yeni  bir  bilginin

ezberlenerek degil bilgiler arasinda baglanti
kurularak 6grenilmesidir. Bu teoriden yola
cikarak Novak 1972-1992 yillar1 arasinda
kavram haritasin1 bir 6grenme aract olarak
tanimlamistir ve kavram haritas1 olusturmak
tizere web tabanli bir uygulama (CmapTools)
gelistirmistir.*® Giiniimiizde ise web tabanli,
akilli  telefonlarda kullanilabilen bir¢ok
kavram  haritas1  uygulamasi  (concept
mapping applications) kullanilmaktadir.

Kavram haritas1 birbiri ile baglantili
kavramlar1 dogrudan ve/veya capraz baglanti
kurarak olgulari aciklayan gorsel
sunumlardir. Kisi, kendini ifade edis sekli ve
deneyimlerinden etkilendigi i¢in, her bir
kavram haritas1 essizdir.® Kavram haritalart

GIRIS

genellikle kutucuklar, daireler ya da diger
geometrik sekiller kullanilarak olusturulur ve
bircok formda olabilir fakat genel olarak dort
major, iic mindr tipten olugmaktadir. Ana
tipler; ortimcek haritalar, hiyerarsik diizenli
haritalar, akis semalar1 ve sistem haritalar
iken, resimsel manzara formath harita, ¢ok
boyutlu harita ve mandala (¢ember) harita alt
tipleridir.!

Egitimde kavram haritasinin 6nemli bir
yeri olmasma ragmen iilkemizde lisans
diizeyinde kullanimi yaygin degildir. Yapilan
caligmalarda 6gretim stratejisi olarak kavram

haritas1  kullaniminin  kritik  diisiinme
becerisini  arttirdigi, O6grencilerin  bilgiyi
organize etmesini kolaylastirdig1

gosterilmistir."** Ulusal literatiirde kavram
haritas1 yoluyla incelenmis olgu sunumlari
vardir.'*'®  Ayrica kavram haritalariin
hemsirelik bakim planma bir segenek
olabilecegini ve bunun zaman kazandirdigi,
evrak islerini azaltti§i ve kontrol listesi
mantiZ1 ile ilerledigi i¢in hata riskini
azaltabilecegi belirtilmektedir.!* Bu
makalede, kavram haritasindan yola ¢ikilarak
hazirlanan pediatrik iilseratif kolit olgusunun
bakim siireci sunulmustur.

Inflamatuvar barsak hastaliklar1 kronik ve
tekrarlayict bozukluklardir. Bunlar Crohn
hastaligi, tlseratif kolit ve indetermine kolit
olmak  iizere 1i¢ hastalik  grubunu
icermektedir. Hem gen mutasyonu hem de
cevresel ve immiinolojik etkenlerin bir araya
gelmesi ile olusan inflamatuvar  bir
hastaliktir.®®  Ulkemizde iilseratif  kolit
insidans1 2,6/100.000 iken ¢ocuklarda bu
oran 0,5-4,3/100.000 olarak bildirilmistir.1%’
Erkek ve kiz cocuklarda esit siklikla ve
genellikle 10 yas civarinda goriilmektedir.
Diinyada, kolite en sik neden olan parazitin
Entamoeba Histolytica oldugu
bildirilmistir.”* Kavram haritas1 ile bakim
siireci yapilan olgunun tamitim bilgileri
Fonksiyonel Saglik Oriintiileri dogrultusunda
asagida yer almistir. Sekil I’de de tlseratif
kolit  hastaliginin  genel bilgileri yer
almaktadir.
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Gastrointestinal X-ray

Kolonoskopi

Barsak biyopsisi Tani Yéntemleri

CRP

Gaita kultard

Antiinflamatuvar

Medikal Tedavi

Analjezik

NOD2/CARD15 geni Genetik Faktorler

Sigaraya maruziyet
Enfeksiyon

Apendektomi

Cevresel Faktorler

Emzirme
Beslenme
llag kullanimi

Sosyo-ekonomik durum

Karin agrisi
Ishal
Kilo kaybi
Rektal Kanama Klinik Bulgular
Sklerozon kolonjit
Otoimmiin kolonjit
Artralji Barsak disi bulgular

Eritema nodozum

Venoz trombiis

Sekil 1. Ulseratif Kolit Genel Bilgiler Kavram Haritasi

Ulseratif Kolit

Perforasyon

Komplikasyonlari Kanama

\ Malignite

inflamatuar

Tekrarlayici

insidans

Genel Bilgi Kiz=erkek

2,6/100000

Tim olgularin %25’i gocuklar ve adélesanlar

Beden gereksiniminden az beslenme

Sivi volim eksikligi riski

ishal

Cilt bltunldgiinde bozulma
Hemsirelik Tanilan Bilyime gelismede gecikme
Adn
Anksiyete

Etkisiz bagetme

Bilgi eksikligi

OLGU SUNUMU

Fonksiyonel Saghk Oriintiilerine Gore
Veri Toplama

Olgunun verileri yiiz yiize goriigiilerek
bakim verilme siiresi boyunca toplanmustir.
Veri toplamanin amacit K.M’nin annesi
G.M.’ye agiklanmistir ve kendisinden yazili
oglu K.M. den sozlii onam alinmastir.

Ad: K.M.

Yas:12

Cinsiyet: Erkek

Agirhk:30 kg (%3 persentil)

Boy:153 cm (%50 persentil)

Tam: Ulseratif Kolit

Klinik: Pediatrik Gastroenteroloji Klinigi

A. Saghgi Algilama-Saghgr Yonetme

Oriintiisii

K.M 12 yasinda erkek cocuktur. Yedi-
sekiz aydir ishal, kilo kaybi, halsizlik ve

istahsizlik sikayetleri ile bir iiniversitenin
genel pediatri servisine bagvurmustur. Ilk
olarak K.M.’de demir eksikligi anemisi
tanistyla tedaviye baslanmustir. iki- ii¢ hafta
daha sikayetlerin devam etmesi {izerine
hastaneye yatis1 yapilmistir. Ishali devam
eden olgunun gaita kiltliri normal olup
parazit testinde Entamoeba Histolytica
paraziti saptanmistir.

Direk batin grafisi: Megakolon tarzinda
genisleme.

Kolonda genisleme ve makroskopide
yaygin ilserasyonlar nedeniyle sadece
rektum ve sigmoid kolona bakilan hastada
Ulseratif Kolit tanis1 konulmustur.

Medikal tedavi: Salazopyrin 50 mg/kg,
Deksametazon 2mg/kg baslanmaistir.

Ozgegmis: Normal spontan vajinal dogum
ile 3450 er diinyaya gelmis,
hiperbilirubinemi tanistyla fototerapi almis.
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Asilar1 tam. Sik sik otit gelisen K.M’de baska
bir hastalik dykiisii yoktur.

Soygecmis: Ozellik yoktur.

Laboratuvar Bulgulari: Hb: 7,1 gr/dL, Hct
%20, WBC: 18 100 mm?®, PLT: 550,0000
mm?, Fe: 23 mic/dl, total protein: 5,5 gr/dl,
Albiimin 3 gr/dl, elektrolitler normal.

B. Beslenme-Metabolik Oriintii

K.M. tuzsuz R3 diyet ile besleniyor.
Laksatif etkili besinlerle (liziim, kayisi, erik)
asir1 yagli besinlerin tiiketimi yasak.

Ishal devam ettigi ve hafif dehidrate oldugu
icin giinlik sivi alimi 2100 ml’dir. Siv1
dengesi eksi 200-300cc arasinda izlenmistir.
Genel durumu halsiz, soluk, turgor basinci
azalmstir.

C. Bosaltim Oriintiisii

Barsak sesleri 11-15/dk arasit olan
K.M’nin giinde 5-6 sulu gaita ¢ikist mevcut.
Idrar yapmada sorun godzlenmedi. Rektal
tusede parlak kirmizi kanama mevcut.

D. Aktivite-Egzersiz
Bulgular

Oriintiisii:  Fizik

Kalp atim hizi 104/dk, solunum hizi
30/dk, oksijen satiirasyonu %98-100, kan
basinct 91/52 mmHg. Ozbakim
gereksinimleri bakim verici annenin ve
hemsirenin destekleri ile karsilanmaktadir.
Halsiz olmasi1 nedeniyle giinlin biyiik
kismin1 yatakta gegiriyor.

E. Uyku-Dinlenme Oriintiisii

Gece uykusu 11 saat, giindiiz uykusu 2-3 saat
olarak kaydedilmistir.

F. Kendilik Algisi-Benlik Kavramm
Oriintiisii

Daha oOnce hastaneye yatis Oykiisi
bulunmayan K.M kendini endiseli hissettigini
ve arkadaglarindan ayr1 oldugu i¢in mutsuz
oldugunu ifade etmistir. Bir futbol kuliibiine
iiye olan K.M, beslenmesine ¢ok dikkat
ettigini ve kendini hasta edecek seylerden
uzak durmasina ragmen neden bu hastaligin
onu buldugunu sorgulamaktadir.

G. Rol-iliski Oriintiisii

KM’nin annesi 35 yasinda ev hanimu,
babas1 41 yasinda KM’nin oynadigi futbol
kuliibiiniin antren6rii olarak ¢alismaktadir.
Annesi ile daha yakin bir iletisim sergileyen
olgunun zaman zaman babasiyla c¢atistig
Ogrenilmistir.

H. Stresle Basetme Oriintiisii

K.M kendini genel olarak sakin ve
uyumlu olarak tanimliyor. Annesine sik sik
“benim i¢in dua et hemen iyileseyim artik

Annesinin  dualarinin  onu

inancinda.

iyilestirecegi

I. Cinsellik ve Ureme Oriintiisii

K.M’nin genital bolgesinde tiiylenme
basladigi annesinden Ogrenilmistir. Genital
bolge temizligi konusunda anne ya da
babanin heniiz bilgilendirme yapmadigi
Ogrenilmistir.

I. Biligsel Algilama Oriintiisii

K.M. giin igerisinde agrisin1 4-5 olarak
tanimliyor. Agri karin bolgesinde ve kramp
tarzinda. Artik arkadaslariyla vakit gegirmek
istedigini ve ¢ok sikildigini ifade etmistir.

J. Deger ve inanclar

K.M. Allah inanc1 olan bir ¢ocuk ve
annesinin  dualarinin  onu  rahatlattigin
sOyliiyor. K.M’ nin verileri ile hemsirelik
bakimi, hastalik patofizyolojisi tizerinden
kavram haritas1 ile sekil II’de sunulmustur.
Sekil III’de  hemsirelik bakim  plan
verilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Bu calisma kurumda yapilmis bir
arastirma degil kisi-olgu ile yapilmis ve
kisiden ve yakinindan sozlii ve yazil
onamlar alinmustir.
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Sekil 2. Ulseratif Kolit Olgusuna Yonelik Kavram Haritas

Ulseratif  kolit kronik bir  barsak

miimkiin oldugunca kendisinin yapmasi

hastaligidir. Hastalikta tedavi siireklidir ve saglanmistir.  Ayrica c¢ocugun ve bakim
tedaviye ragmen atak donemleri goriilebilir. verici annenin terdpatik rejimi  etkili
Ataklar uygun terapotik  yonetim ile yonetmeye basladigi goézlenmistir. Aile ve
azaltilabilir. On iki yasindaki iilseratif kolit cocugun tedavi siirecini  kabullenmesi

olgusunun ele alindigt bu makalede,
hemsirelik bakimi sonrasinda, c¢ocuk ve
bakim verici annenin sorulari yanitlanmuis,
gereksinim olarak tanimlanan alanlarda
bilgilendirmeler yapilarak 6z  bakimini

Bireyin yorgunlugunun nedenleri
aciklanir

Giin icinde yorgunluk skalasina giire yorgunlugu

degerendirlir = M.Y¥orgunluk

Yorgunlugu arthran ve azaltan aktiviteler
kaydedilir

Cilt tanilamasihergiin yapilir
Yeterli hidrasyon sadlanir

Her diskilama sonrasi genital bilge
temizlenir ve kuru tutulur

# L.Cilt Bitiinligiinde Bozulma Riski

O zbakim ihtiy aclan belirlenir ve
karsilanir

Bireyin Gzbakim aktivietelerine katlmasi ' K. Ozbakim karsilamada yetersizlik

saglanir
Bireyden geri bildirim alni-

vital bulgular takip edilir
Aldigr cikardign takip edilir |

Hipowolemi ve lokal 6dem belirti bulgular: % 3.5 voliim dengesizligi riski

takip edilir
Hct, Ure, Kreatinin degereri takip
edilir
HEMSIRELIK
K endisi hakknda hissettiklerini, disindiklerini TANILARL

ifade etmesi icin birey cesaretlendirilir
saglik i, & inin seyri
soru sormaya cesaretlendirilir

© I Beden imgesinde rahatsizlik

Akranlan ve aile bireyleri ile iletisim
kurmaya cesaretlendirilir

Ginliik banyonun énemi anlatihr
Genital bilgedeki killann
uzadikea alinmas: gerektigi
anlatihr

- Bilgi eksikdigi
" (Genital hijyen konusunda}

ic camasinn giinliik olarak
degistirilmesi gerektigi anlatilir

Hastanin kendini ifade etmesine olanak
saglanir.

Hasta giinlilk yasam aktivitelerine katilmas:
icin cesaretlendirilir

Sasyallesmesini saglayacak yontemlerbidikte

{arkadaslan ile telefon aracihigiyla gisHismesini
saglamak vb.

b G.Sosyal izolasyon riski

sosyal desteklerden faydalanmasi saglanir
(hastanedeki okul, oyun gruplarna
yiénlendirme vb.)
Ebeveynlerin bilgi gereksinimine yonelik egitim
planlamr

Sekil 3. Olgunun Hemsirelik Tanilar1 ve Girisimleri

tedaviye uyumu giiclendirmistir. Taburculuk
sonras1 ataklar arasinda sosyal aktivitelere
(arkadaslartyla
katildig1 6grenilmistir.

goriisme, futbol) istekle

1.AHn dededendirilir =
2.adny arttran islemler azalthr

A.agn 4 3, MNon-farmakelojik yontemlere agn
giderilir.

Hekim istemine gore analjezik
“uygulani-

Neden olan faktirler belidenir.

Sivi ve elektralit dengesi
stirdiriilir,

B.Diyare ¢
E Barsak sesleri degerdendirilir.
Posal besinlere beslemekten
kaginihr.
Viicut sicakhigs takip edilir.
Dehidratasyonu énlemek icin sivi alinina
viicut sicakh@inda dengesizlik dikkat edilir.
C. _riski “  Ortam isis1, kayafetler uygun hale
Hipertermi getirilir.

Yiicut sicakhdind an etkilene cedi icin
diger vital bulgular da takip edilir.

vital bulgular takip edilir
Oksijen satiiras yonu takip edilir

Doku perfiizyonunu gosteren; kapiller
dolum, siyanoz, idrar miktan, bilinc
diizeyi takip edilir.

Kan gazi dejerend
Hb ve Het degerlen takip edilir.

Doku perfizyonunda bozulma

D.

r.

Boy ve kilo takibi yapilw
Giinlik yeteri kalori alin
sadlamr

Biiyiimeyi etkileyecek etmenler
deded endirilir

E.Biiyiimede gecikme ¢

wital bulgular takip edilir

Her islem bncesi sonras) asepsi-antisepsiye
dikkat edilir

WBC ve CRP degerleri takip
edilir

F.Enfeksiyon riski 4

Enfeksiyon belirti bulgulan takip

~ 322~



GUSBD 2020; 9(3): 318 - 323

Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi

Olgu Sunumu

GUJHS 2020; 9(3): 318 - 323 Giimiishane University Journal of Health Sciences Case Report
SONUC VE ONERILER
Kavram haritasi, oOgrencilerin bilgileri o Olguyu  biitlinciil  olarak
organize ve analiz ederek temel kavramlari gormelerini,
tanimlamasini, baglantilarim1 grafiksel olarak . .
N - . . e . Ogrenmeyi kolaylastirarak
gostermesini  gerektiren  bir  dgretim . . .
I . . bakim  silirecini  eglenceli  hale
stratejisidir.  Kavram  haritasi, elestirel

diistinme becerilerinin gelistirilmesinde bir
O0grenme araci olarak kullanilmaktadir.
Yapilan c¢aligmalarda, bakim siirecinde
kavram  haritas1  kullanan  6grencilerin
akademik basarilarinin daha yiiksek oldugu
bildirilmigtir.%-"8:18

Hemsirelik bakim  siirecinin  kavram
haritas1 yoluyla sunulmasi 6grencilerin;

° Neden sonug iliskisi
kurmalarini,

getirecegi,

o Akademik basariy1 arttiracagi
diistiniilmektedir.

Bu nedenle kavram haritasinin lisans ve
lisansiistii  diizeyde hemsirelik egitiminin
icinde yer almasi Onerilmektedir. Ayrica
Ogrenciler, kavram haritasin1 bir &grenme
stratejisi olarak kullanmalar1 konusunda
cesaretlendirilmelidir.
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