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YOGUN BAKIM HEMSIRELiIGINDE BAKIM DAVRANISLARI UZERINE BiR
LITERATUR DERLEME

A LITERATURE REVIEW ON CARING BEHAVIORS IN INTENSIVE CARE NURSING

[lkay BOZ?, Emine KOL"

OZ Bakim davranislari bakimin en belirgin kaniti olarak bilinmektedir. Yogun bakim hemsireleri siirekli kritik
durumdaki hastalarla, ileri teknoloji, karmasik terapotik islemler ve zorlayici etik ikilemlerle siirekli kars: karsiya
kalmaktadir. Bunun yaninda yogun bakim hemsireleri, bireysellestirilmis holistik bakimmin saglanmasi sirasinda,
teknoloji ve bakim davraniglari arasindaki dengeyi korumalidir. Varligimi sunmak, hazir bulunmak, agik ve
ulagilabilir olmak, dokunmak, otantik dinlemek, kabul etmek, goz temasi kurmak, bireye tercih ettigi ismiyle
seslenmek, rahatligi saglamak ve giiliimsemek bilinen ve 6ne ¢ikan bakim davraniglaridir. Bu derlemenin amaci,
yogun bakim hemsireliginde bakim davraniglarini incelemek ve bu alanda saglik bakim profesyonellerinde
farkindalik olusturmaktir. Yogun bakimda bakim davranislart iizerine uluslararasi ve Tiirkiye’de yiiriitiilen
caligmalar, hemsirelerin bakim alan bireylerin ve yakinlarinin bu davraniglara ne kadar onem verdiklerine
odaklanmigtir. Yapilan ¢alismalarda bakim davranislar1 algilar1 agisindan hemsire ve bakim alan birey ve yakinlar
acisindan farkliliklar oldugu, hemsirelerin egitim durumu, mesleki doyumu ve hastalarinin degerlerinin bakim
davranislarin agisindan dikkate almmasi gereken énemli degiskenler oldugu saptanmistir. Ulkemizde yogun bakim
initelerinde bakim davranislari algilarina yonelik nicel ve nitel ¢aligmalarin yapilmasi 6nerilebilir.

Anahtar kelimeler: Bakim, hemsirelik, literatiir gozden gecirmesi, yogun bakim iiniteleri

ABSTRACT Caring behaviors (CB) are known as the most clear evidence. Intensive care nurses are constantly in
critical condition, facing suffering patients, with advanced technology, complex therapeutic procedures and
challenging ethical dilemmas. In addition, intensive care nurses should maintain the balance between technology and
CB during the provision of individualized holistic care. Sharing present, being open and accessible, touching,
listening to authenticity, accepting, making eye contact, calling the individual with his / her preferred name,
providing comfort and smiling are the most known and prominent caring behaviors. The aim of this review is to
examine CB in intensive care nursing and to raise awareness among health-care professionals. Studies from Turkey
and international conducted on CB at intensive care unit focused on how much nurses, patients and their relatives
attach importance to these behaviors. It was found that there were differences in terms of perceptions of CB, nurses,
patients and relatives, and the educational status and professional satisfaction of the nurses and patients values were
important variables that should be taken into consideration in terms of CB. In our country, further quantitative and
qualitative studies are recommended for the perception of CB in intensive care units.

Key words: Caring, intensive care units, literature review, nursing

GIRIS

Hemgireligin “kalbi” olarak tanimlanan
bakim, felsefeciler, kuramcilar ve bilim
insanlar1 tarafindan birgok yaklagimla
aciklanmaya c¢alisgilmigtir. Kierkegaard’a
gore bakim, bireysel, subjektif ve psikolojik
bir olusum olarak insani anlamak i¢in temel
olandir ve insan 6zgiinliigiiniin anahtaridir.!
Heidegger’e gore dogustan gelen ve
duyussal bir boyutu olan bakim, bagskasi
icin ilgili, kaygili olmaktir ve varolus icin
sarttir.? Levinas’a gore bakim, bireylerin
ihtiya¢ duydugu evrensel bir gereksinim ve
‘bagkasiyla ilgilenmek, bakimiyla mesgul
olmak’ ile kagmilmayacak ahlaki bir
sorumluluktur.® Hemsirelik i¢in 6zgii olan
bakimi pek ¢ok hemsirelik kuramcisi da
tanimlamigtir. Bu  kuramcilardan Jean
Watson, bakim bir bilim olarak tamimla-
masiyla One ¢ikmaktadir. Watson’a gore

bakim profesyonel hemsireligin gdstergesi
ve Ozidiir. Daha 6zelinde Watson bakimi
akil, beden ve ruh uyumuyla, bilimsel, etik
ve estetik kisileraras1 karsilikli etkilesim
siireci olarak tanimlamaktadir.* Hemsireler,
bakim alanlar ve yakinlar1 i¢in bakimin en
belirgin kanitinin bakim davranislar1 oldugu
bilinmektedir.® Bakim davranislar1 uzun
zamandir hemsirelik uygulamasinin temel
unsurlardan biri olarak 6nemsenmektedir.
Bununla birlikte, hemsirelerin  bakim
davraniglar1 ¢ogu zaman saglik kayit
sisteminde belgelenememektedir.® Bakim
davranislarinin kayit edilmemesi, takip ve
denetlenebilmesine engel olma, dolayisiyla
gOriiniir olamamasina neden oldugu i¢in bu
alanda hemsire bilim insanlarinin daha ¢ok
diiglinmesi  ve  yogunlasmasi  gerek-
mektedir.’
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Bilindigi iizere yogun bakim hemsireleri
surekli kritik durumda hastalarla, ileri
teknoloji, karmasik terapotik islemler ve
zorlayic1 etik ikilemlerle karsi karsiya
kalmaktadir. Yogun bakim c¢evresinin
yipratict  etkileriyle bas edebilmek ve
kaliteli bakim saglayabilmek i¢in hemsire
ve yoneticilerin yiizlerini bakim
davraniglarina c¢evirmeleri gerekmektedir.
Bunun yaninda yogun bakim hemsireleri,
bireysellestirilmis holistik  bakiminin
saglanmas1  sirasinda  teknolojik  ve
hiimanistik bakim davraniglar1 arasindaki
dengeyi korumalidir.®

Insan Bakim Kurami’nin teorisyeni
Jean Watson, hemsire kuramcilar iginde
bakim davraniglarina vurgu yapan ve
onceleyen, oOncli bir kuramci olarak
bilinmektedir. Watson’in  kigilerarasi
hemsirelik bakimi i¢in 10 iyilestirici siireci
tanimlamistir. Bu iyilestirici siirecler:
(1) Sevgi ve lyilik: Kendi/digerlerine karsi
iliml ve sevgi dolu olarak, iyilik yaparak
insancil-alturistik degerleri desteklemek,
(2) Umut ve Inan¢: Otantik olarak
varolmak, giiven ve umut asilamak, inang
sistemini etkinlestirmek; kendi/digerlerinin
O0znel i¢  diinyasin1  ve  yasamini
onurlandirmak,
(3) Ben Otesi Varolus: Kendi manevi
uygulamalarmi  gelistirerek kendine ve
bagkalarma duyarli olmak; ego-benligin
Otesine gegerek kisilerarasi varolus,
(4) Otantik Bakim Tlisisi: Sevecen, yardim
edici-gliven verici bakim iligkisi kurmak ve
gelistirmek,
(5) Dinleme ve Duygularin Agiga
Cikartilmasi: Bireyin &ykiisiinii otantik
olarak dinleyerek, olumlu ve olumsuz
duygularin agiga ¢ikartilmasina izin verme,
(6) Problem Cozme-Coziim Arama:
Bakim siireci boyunca yaratict problem
¢0zme-¢Oziim arama; kendini ve bilme/var
olma/yapma/olma yollariyla bakim-
iyilestirme sanatin1 kullanma,
(7) Ozgiin Ogretme ve Ogrenme: Bakim
iligki baglaminda kisileraras1 Ogretme ve
O0grenmeyi uygulama; saglik/iyilik igin
kogluk modeli dogrultusunda bireye 6zgii
olma,
(8) [lyilestirici Bakim Cevresi: Her
seviyede iyilestirici ¢evre olusturmak;
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enerjik otantik bakim varligi igin zarif/hos
bir ortam,

(9) Temel Gereksinimlere Yardim: Temel
gereksinimlere  saygiyla yardim etme,
digerinin ruhuna akil-beden-ruhla dokunma,
insan biitiinligiinii stirdiirmek,

(10) Mucizelere izin Verme: Manevi,
gizem ve bilinmeyenlere agik olma-
mucizelere izin vermedir. lyilestirme
stirecleri boyunca kavramsal ve pratik
olarak  bakim davraniglari ortaya
cikmaktadir.®

Bakim davranislar1 kelimeleri, diisiinceleri,
duygulari, goriiniimleri, eylemleri,
hareketleri, jestleri, beden dilini,
dokunuslart  ve  bilgiyi  icermektedir.
Varligin1 sunmak, hazir bulunmak, acgik ve
ulasilabilir olmak, dokunmak, otantik
dinlemek, kabul etmek, goz temas1 kurmak,
bireye tercih ettigi ismiyle seslenmek,
rahathig1 saglamak ve giilimsemek bilinen
ve One ¢ikan bakim davramslaridir.’ Bu
bakim davraniglarinin tamami yogun bakim
hemsireleri igin istendik davraniglardir.
Yogun bakim hemsireleri otantik bir bakim
bilinciyle bakim verdikleri bireye ve
yakinlarina, bireyin genel duruma uygun
olan davraniglar1 kullanabilir. . Hemsirelik
uygulamalarinda  hemsirelerin ~ bakim
davraniglar1 birgok faktorden etkilenebilir.
Bu faktorler hemsirenin yasi, 6z saygisi,
inanglari, deneyimi, yetkinligi ve uzmanligi
ile ilgili oldugu kadar hastanin tanisi, bakim
verilen  hasta sayist  ve  kurumun
ozellikleriyle de iliskilidir.*?  Bakim
davraniglar1 ayrica kiiltiirel farkliliklardan
da etkilenmektedir.*®

Bu derlemenin amaci, yogun bakim
hemsireliginde bakim davranislarini
irdelemek ve bu alanda saghik bakim
profesyonellerinde farkindalik
olugturmaktir. Asagidaki sorulara yanit
aranmigtir:

a. Yogun bakim hemsirelerinin bakim
davraniglarin inceleyen
arastirmalarin 6zellikleri nelerdir?

b. Yogun bakim hemsireliginde bakim
davranislar1 hangi 6lgiim araglari ile
degerlendirilmektedir?

C. Yogun bakim hemsirelerinin kendi
bakim davranislarina iliskin algilari
nasildir?
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d. Yogun bakim hemsirelerinden bakim
alanlar bireyler ve yakinlarinin
hemsirelerin  bakim davranmiglarina
iligkin algilar1 nasildir?

€. Yogun bakim hemsirelerinin kendi
bakim davraniglart algilar ile bakim
alanlar bireyler ve yakinlarinin bakim
davraniglar1 algilar1 arasinda fark var
midir?

f.  Yogun bakim hemsireliginde bakim
davraniglarina etkili olan faktorler
nelerdir?

Yogun Bakim Hemsireliginde Bakim
Davramslan

Yogun bakim ¢evresinde bakim davranislar
lizerine yiriitilen calismalarin  odagi,
hemsirelerin, bakim alan bireylerin ve
yakinlarinin bu davraniglara ne kadar 6nem
verdiklerine iizerinedir. Yogun bakim
hemsireliginde bakim davranmiglan iizerine
yapilan aragtirmalarin Amerika, Brezilya,
frlanda, Misir, Urdiin, Iran ve Tiirkiye’de
yiiriitiildiigii goriilmektedir.® 14-23
Calismalarin sadece biri nitel metodoloji ile
yliriitiilmiistiir.22  Caligmalarin  sekizinin
karma & 1416, 17-19, 21,2224 jkisinin koroner2®23
ve birinin de pediatrik®® yogun bakim
iinitesinde gergeklestirildigi goriilmektedir.
Bakim davranislarinin degerlendirilmesinde
kullanilan o6l¢iim araglart incelendiginde
uluslararas1 tanimlayici ¢alismalarda ¢ogun-
lukla Bakim Davraniglart Degerlendirme
Olgegi-(BDDO)  (Caring  Behaviours
Assessment Tool) 815192023 olmak {izere,
Bakim Degerlendirme Olgegi (Caring
Assessment  Questionnaire)®® ve Bakim
Davraniglari  Olgegi (Caring Baheviors
Inventory)? &lgeklerinin  de  kullamldig
goriilmektedir.

Ulkemizde vyiiriitiilen ¢alismalarda
Bakim Davranislar1 Olgegi’nin kullanildig:
belirlenmistir.1#1%1722  Bakim Davranislar
Olgegi-24  hemsirelik bakim  siirecini
degerlendirmek iizere Wu ve ark.’1 (2006)
tarafindan gelistirilmis, Tirkce gecerlik ve
giivenirlik c¢alismas1 Kursun ve Kanan
(2012) tarafindan yapilmustir. Bakim
Davramslar1 Olgegi-24 hemsirelerin kendi
kendilerini degerlendirmelerini ve hasta
algilamalarint ~ karsilastirmak  amaciyla
kullanilmaktadir. Olgek 24 maddeden ve
giivence, bilgi-beceri, saygili olma, baglilik
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olmak iizere dort alt boyuttan olusan,
giivenilir (Cronbach alfa=0.96) bir 6l¢lim
aracidir.®  Aym  olgegin 30  maddelik
formunun Tiirkiye’deki gegerlilik-
giivenilirlik ¢alismasi Giil ve Ding (2015)
tarafindan yapilmistir. Bakim Davraniglart
Olgegi-30, baskalarina  saygi, insan
varliginin giivencesi, profesyonel bilgi ve
beceri olmak iizere ii¢ alt boyuttan olusan,
giivenilir (cronbach alfa=0.97) bir Ol¢liim
aracidir.®® Bunun yani sira Insan Bakim
Kurami’nin tyilestirici siire¢lerine
temellendirilerek gelistirilen BDDO, bakim
davraniglarimin  6lglimiinde alternatif bir
Ol¢lim araci olarak iilkemizde de tercih
edilebili. BDDO’niin hasta versiyonu
(BDDO-H) Tiirkge gecerlik ve giivenirlik
caligmas1 Akgiin ve ark. (2019) tarafindan
yapilmig,  Olgegin toplam cronbach «
degerinin 0.98 oldugu ve alt boyutlarinda
0.84-0.97 arasinda degistigi belirlenmistir.?®
BDDO-Hemsire versiyonun da gegerlilik
giivenirligi caligilmaktadir.

Aragtirmalar detayli incelendiginde
bu alanda ulasilan ilk ¢alismanin Irlanda’da
yliriitiildigi goriilmektedir.’® Bu ¢alismada
40 yogun bakim hemsiresinin ve yogun
bakimda hastas1 bulunan 30 hasta yakininin
algiladiklart bakim davraniglart
karsilastirilmistir. Sonugta hemsire ve hasta
yakinlarinin algiladiklart en 6nemli bakim
davraniglar1  arasinda  uyum  oldugu
saptanmuistir. ki grubun da teknik yeterlilik
gosterme, bakimin alturistik ve duygusal
yonlerini yansitan bakim davraniglarina
daha fazla oOnem verdigi anlasilmstir.
Koroner yogun bakim iinitelerinde yatan
Urdiinlii hastalarin ve hemsirelerin bakim
davraniglarina iliskin algilarini belirlemek
ve kargilagtirmak amaciyla, 150 hasta ve 60
hemsireyle tanimlayici desende bir ¢alisma
yirltilmistir. Bu c¢alismada hastalar
tarafindan “fiziksel ve teknik davraniglar”
en oOnemli bakim davranislari olarak
algilanirken, hemsireler tarafindan “6gretim
davraniglar’” en onemli bakim davraniglar
olarak  algilanmistir.  Hiimanizm/inang—
umut/duyarlilik, Kisilerarast  6gretme/-
ogrenme, Temel gereksinimlere yardim ve
Varolugsal/fenomenolojik/manevi giicler alt
temalarinda  gruplar arasinda anlamli
farkliliklar ~ oldugu, hemsirelerin  bu
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alanlarda bakim davraniglarin1 daha yiiksek
diizeyde algiladig1 saptanmustir.?

fran’da 200 yogun bakim hemsiresi
ve 200 hemsirelik 6grencisi ile yapilan bir
calismada, Bakim Degerlendirme Olgegi ile
bakim davramislarinin  6nem  derecesi
algilar1 incelenmigtir. Her iki grupta da
ulagilabilir olmanin en yiiksek, rahatlik ve
giivenli iliski kurmanin en diisiik degere
sahip bakim davraniglar oldugu
bulunmustur.*®
Pediatrik  yogun bakim iinitesindeki
hemsirelere  Watson'mn  Insan  Bakim
Kurami’nin uygulanmasinin etkisini
degerlendirmek {izere yiiriitiilen deneysel
bir pilot c¢alismada, hemsirelerinin
algiladiklart bakim davraniglari
degerlendirilmistir.® On test odl¢iimlerde
pediatrik yogun bakim hemsirelerinin en
diisiik puan verdikleri maddelerin “cocugu
gercgekten dinleme”, “sadece onu kontrol
etmek icin cocugun odasina girme” ve
“rahatligimi  saglamak icin  dokunma”
olmas: dikkat cekicidir. Caligmada Insan
Bakim Kuraminin hemsirelerin  bakim
davraniglar1 algilart iizerine olumlu etkisi
oldugu kanitlanmistir. BDDO’iin  tiim
maddelerinde deney ve kontrol grubu
arasinda fark oldugu, deney grubunun
bakim davranislar1 puanlarinin  kontrol
grubuna gore istatistiksel olarak ileri
derecede anlamli oranda (p<0.000) yiiksek
oldugu saptanmistir. Ayrica hemsirelerin
yarist (%52.9) agir is yiikiiniin ve tgte ikisi
(%64.3)  doktor istemlerinin  bakim
davraniglar1  Oniinde engel oldugunu
belirtmistir.

Amerika’da 14 koroner yogun
bakim hastas1 ve sekiz hasta yakini ile
hemsirelerin bakim davranislarina iliskin
algilarin1 degerlendirmek amaciyla yapilan
fenomonolojik nitel ¢aligmada, “bilgi
saglamak”, “giiven vermek”, “yeterliligi
gostermek” ve “varligimi sunmak” temalar1
ortaya ¢ikmugtir. Hasta ve yakinlar
tarafindan bakim  davranmiglar1  olarak
tanmimlanan diger davraniglar, “rehberlik”
ve “sakinlestirici ses tonu” oldugu
belirlenmistir. Bakim davraniglarina aykiri
davraniglar ise olumsuz tutum, uykuyu
kesmek, bilgi vermemek ve yetersiz agri
yonetimi sayilmgtir.?
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Yogun bakim  hemsirelerinin  bakim
davraniglart ve bu davraniglart etkileyen
faktorleri degerlendirmek amaciyla,
Misir’da 277 yogun bakim hemsiresiyle
tanimlayict  ve iliskisel bir c¢alisma
yliriitiilmiigtiir.® Calismaya katilan
hemgirelerin = %70'inin alt1 ile 10 yil
arasinda yogun bakim deneyimine sahip
oldugu ve iicte ikisinin bakim davraniglari
konusunda daha once hi¢ egitim almadig1
saptanmistir.  Aragtirma  bulgularinda,
hemsirelerin ~ ¢ogunlugunun  algiladig:
bakim davranigt puanlarinin yiiksek oldugu
goriilmektedir. Yogun bakim hemsirelerinin
biiyiik cogunlugu en oOnemli bulduklar
bakim davraniglarim “temel gereksinimlere
yardim” olarak algilamislardir. Bu durum
hemgireler tarafindan bakimin fizyolojik
yoniiniin 6nemini yansitmaktadir. Ayrica,
hemsgirelerin bakim davraniglan algilan ile
yasl, cinsiyeti ve evlilik durumlari arasinda
iligki bulunmamigken, egitim diizeyi, is
yiikii, deneyimleri ve oOnceki egitimleri
arasinda olumlu iligki oldugu saptanmistir.
Son c¢alismada karma yogun bakim
hemsireleriyle yiiriitiilmiis ve hemsirelerin
bakim davranmiglart algilar1 ile yararsiz
bakim (futile care) arasindaki iligki
incelenmistir. Yararsiz bakim “hastaya
herhangi bir faydasi olmayan bir hayatin
stirdiiriilebilmesi i¢in uygulanan miidahale
ve bakimi igeren medikal bakim” olarak
tanimlanabilir.?” Arastirmada hemsirelerin
cogunlugunun (%65.7) yararsiz bakim
algisina sahip oldugu belirlenmistir. Ayrica
hemsirelerin %98.9’u yasam sonu bakimda
bakim davraniglarina sahip oldugunu ifade
etmistir. Son olarak calismada yararsiz
bakim algis1 ile bakim davraniglari arasinda
anlamli olumsuz bir iliski oldugu saptan-
mstir.?

Ulkemizde karma gruplarda yogun
bakim hemsirelerinin bakim davraniglarin
inceleyen dort calismaya ulasilmustir. 1k
calismada Bakim Davramsi Olgegi-24
kullanilmis ve hemsirelerin ¢aligtiklart
birimlere gore Olgek boyutlar arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark oldugu
saptanmistir. ' Yogun bakim hemsireleri,
yatakli tedavi, poliklinik ve ameliyathane
hemsgirelerine gore, 6lgegin bilgi-beceri alt
boyutunda 1. sirada, giivence, saygili olma,
baglilik alt boyutlarinda ve toplam Olgek
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puani agisindan 2. sirada yer almaktadir.?
Diger calisma, hasta ve hemsirelerin bakim
algisin1 incelemek ve aralarinda fark olup
olmadigim1 belirlemek amaciyla Bakim
Davranisi Olgegi-30 kullanilarak
yiritilmiistiir. Arastirmada yogun bakim
hemsirelerine 6zel sonuglar paylasilmamis
olsa da her iki grupta Bakim Davranis
Olgegi toplam ve alt boyutlarimn puan
ortalamalarinin oldukg¢a yiiksek oldugu ve
toplam puan ortalamalar1 arasinda fark
olmadig1 tespit edilmistir.!” Son g¢aligmada
cerrahi klinikler ve yogun bakimlarda
calisan hemsirelerin  bakim davranislari
Bakim  Davramist  Olgegi-24  ile
degerlendirilmistir. Hemsirelerin  sosyo-
demografik  oOzelliklerinin,  kurumdaki
calisma  siiresinin,  haftalik  ¢alisma
siiresinin, hemsire  sayisinin,  gorevi
olmadigr halde yaptig1 islerin, c¢alisilan
ortamin havalandirmasinin, giivenliginin,
calisma ortamindaki teknik malzeme ve
donanim durumunun bakim davranislarini
etkilemedigi tespit edilmistir. Alt1 yi1l ve
lizeri calisma siiresi olan hemsirelerin;
giivence, saygili olma, baglilik alt boyutu
ve bakim davraniglar1 toplam puanlarinin
anlamli olarak daha yiiksek oldugu, giinde
ortalama 30 wve iizeri hasta bakan
hemsirelerin baghlik alt boyutu ve bakim
davraniglart1  toplam puanlarimin = diger
gruplara gore anlaml olarak daha diisiik
oldugu saptanmustir.*

Hemgirelerin bakim davraniglar1 ve
mesleki profesyonel tutumlarinin
belirlenmesi amaciyla tanimlayict tipte
yapilmig bir arastirmada bakim davraniglart
Bakim  Davramislari  Olgegi-24  ile
degerlendirilmistir. Bakim  davranislan
puan ortalamasi ile hemsirelerin yasi,
calisma yili arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark saptanirken cinsiyet ve
egitim durumuna gére bir farklilik
saptanmamustir. Hemsirelerin  ¢aligtiklari
kliniklere gore bakim davraniglari puan
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ortalamalarinda fark oldugu ve bilgi-beceri
alt boyutu disinda tiim alt boyutlarda ve
toplam boyutta, kliniklere kiyasla yogun
bakim iinitelerinde c¢alisan hemsirelerin
bakim davranislar1 puanlarin istatistiksel
olarak anlamli bi¢imde daha yiiksek oldugu
saptanmustir. Son olarak hemsirelerin bakim
davranislart algist ve mesleki profesyonel
tutumlar1 arasinda olumlu yonli orta
diizeyde bir iliski oldugu saptanmgtir.®

SONUC
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