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Amag: Arastirma cerrahi servislerindeki hastalarin hemsirelik bakim memnuniyetlerini 6l¢gmek amaciyla yapildi.

Yontem: Tanimlayici tiirde olan arastirma cerrahi servislerinde 267 hasta ile gerceklestirildi. Veriler “hasta tanitic1 dzellikler formu”
ve “Newcastle hemgirelik bakimi memnuniyet dl¢egi” kullanilarak yiiz yiize goriisme yontemi ile toplandi.

Bulgular: Hastalarin hemgirelik bakimi memnuniyet diizeyi ortalamasinin 81.7+15.2 oldugu saptandi. Hastalarin en ¢ok “hemsirelerin
mahremiyetlerine gosterdikleri saygidan” ve en az “hemsirelerin durumlari ve tedavileri ile ilgili yeterli bilgi vermelerinden” memnun
olduklar1 belirlendi. Hemsirelerden saglikla ilgili bilgi alan, hemsirelerin verdigi bilgiyi, bakimi ve iletisim diizeyini iyi bulan, korku
ve endiselerini hemsirelerle paylasan ve hemsirelerin verdigi bakimin iyilesmeye etkisinin fazla oldugunu diisiinen hastalarin bakim
memnuniyetlerinin anlamli sekilde daha yiiksek oldugu bulundu (p<0.05).

Sonug: Cerrahi hastalarinin bakim memnuniyet diizeyleri ortalama puanin {izerindedir. Hastalarin ¢ogu hemsirelerin verdigi bilginin
ve bakimin yeterli oldugunu disiiniirken taburculuk egitiminin ise yeterli olmadigimi diisiinmektedirler. Arastirma sonuglari bakim
memnuniyetini artirmak i¢in gelistirilecek stratejilere katki saglayabilir.

Anahtar Sézciikler: Bakim, cerrahi hasta, memnuniyet, perioperatif hemsirelik

ABSTRACT

Objective: The study was descriptively done in order to determine nursing care satisfaction among surgical patients.

Methods: In the study, which is done with 267 patients who were treated at surgery clinics; data were collected using “a patient
identification features questionnaire form” and ‘“Newcastle satisfaction with nursing care scale” through face to face interview
technique.

Results: Average nursing care satisfaction of patients was 81.7+15.2. Patients were most satisfied with “the amount of privacy nurses
gave you” and least with “the amount of information nurses gave to you about your condition and treatment”. Nursing care satisfaction
of patients who received information from nurses about health, found information-care-and- communication given by nurses good,
shared fears and anxieties with nurses and thought that care given by nurses had bigger effect upon healing was higher and the difference
among the variables was statistically significant (p<0.05).

Conclusion: As a result, surgery patients’ care satisfactions were above the average. Besides, most of the patients thought that
information and care given by nurses was enough but discharge education was not at a sufficient level. Study results may contribute to
strategies will be developed in order to increase care satisfaction.
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Giris

Subjektif ve cok boyutlu bir kavram olan
“memnuniyet” giinlimiizde hastanelerin verdikleri
hizmet kalitesini degerlendirmede kullandiklar
onemli bir gostergedir. Hasta memnuniyeti;
hizmetin sunumu, hasta ve hizmet veren iliskisini,
hizmetin stirekliligini ve yeterliligini Olgen bir
kavram olarak da kabul edilmektedir (Gokkaya ve
ark., 2018).

Saglik bakim hizmetinde memnuniyet; hastanin
kendi bakimina katilmasinda, istekli olmasinda ve
kendini ifade etmesinde Onemli bir etkendir.
Memnuniyeti her birey farkli degerlendirmekte
olup, kiginin hastalig1, kisilik 6zellikleri, daha 6nce
aldig1 saglik hizmeti, yasi, psikolojik ozellikleri,
sosyal hayati gibi etmenler degerlendirmede etkili
olabilmektedir (Findik ve ark., 2010). Bunlarin
yaninda c¢alisanlarin hastayla iletisimi, tutum ve
davraniglari,  hastayr  bilgilendirmeleri  ve
yonlendirmeleri, bilgi ve becerilerini sunma
yontemleri, hastaya gosterdikleri nezaket, ilgi ve
giiven  vermeleri  gibi  etkenlerde  hasta
memnuniyetinde énemli olan unsurlardir (Ozsaker
ve Kayrakei, 2014; Uzun 2003; Yildiz ve ark.,
2014).

Saglik hizmetleri kalitesinin temel
basamaklarindan  birini  hasta ~ memnuniyeti
olusturmaktadir. Hasta memnuniyetinin artmast,
hasta yatis siiresinin kisalmasina, maliyetin
azalmasina, hasta tatmininin artmasina ve hastanin
kuruma baglanmasina neden olur (Tashiyan ve

Akyiiz, 2010).
Cerrahi islemler ya da ameliyat; tedaviye cevap
vermeyen durumlarda hastay1 sagligina

kavusturmak, hastalik bulgularini hafifletmek, islev
bozukluklarini en aza indirmek, hastaligi tanilamak
ve hastanin rahat etmesini saglamak gibi nedenlerle
bagvurulan tedavi yoOntemlerindendir. Ameliyat,
tedavi amaciyla yapilan ancak hastanin fizyolojik
dengesini, doku biitiinliigiinii bozan “kontrollii
travma”dir (Aslan ve ark., 2018). Cerrahi
hemgsireleri perioperatif donem boyunca hastalarin
fizyolojik, psikolojik ve kiiltiirel ihtiyaglarina cevap
verme, sagligini sirdiirme, bakim ve tedavisini
bilimsel ve kanita dayali olarak yapmakla
ylikiimliidiir. Hastaya bireysel, bilimsel ve hasta
ihtiyaglarina yonelik bakim sunan hemsireler saglik
hizmetlerinin kalite glivencesinde énemli bir goreve
sahiptirler (Aiken 2018).

Hasta memnuniyeti hemsgirelerle ilgili birgok
faktorle iliskilendirilebilir. Hemsirelerin tecriibeleri,
bilgi diizeyleri, becerileri, hekimle ig birligi i¢inde

olmalari, c¢alisma ortamlar1 hastalar iizerindeki
bakim kalitesini etkiler (Grondahl 2019).

Saglik sistemi igerisinde hastanin verilen
bakimdan memnuniyetini belirlemek, memnuniyeti
arttiracak diizenlemeler i¢in zemin hazirlamada
onem tasimaktadir. Konuya iligkin yapilan
caligsmalarda hastalarin hemsirelik bakimindan orta
diizeyde memnun olduklari belirtilmistir (Alan
2017; Ozsaker ve Kayrakei, 2014). Ancak sadece
cerrahi hastalarin memnuniyetini dlgen c¢aligsmalar
sinirli sayidadir. Bu gereksinimden yola ¢ikilarak
yapilan aragtirmada cerrahi hastalarinin hemsirelik
bakimina iliskin memnuniyetlerini ve memnuniyeti
etkileyen faktorleri belirlemek amaclandi.

Arastirmanin sorulari

1. Cerrahi hastalart1 hemsirelik bakimindan ne
kadar memnunlar?

2. Cerrahi hastalarinin sosyodemografik ve
saglik durumlarina iliskin baz1 6zellikleri hemsirelik
bakim memnuniyetini nasil etkilemektedir?

3. Cerrahi hastalariin hemsirelik bakimu ile ilgili
goriigleri hemsirelik bakim memnuniyetini nasil
etkilemektedir?

Yontem

Tanimlayict olan arastirma Marmara
bolgesindeki bir ilin iki farklir egitim ve arastirma
hastanesinde gerceklestirildi. A hastanesi 800
yataga, B hastanesi ise 360 yataga sahiptir. A
hastanesinde ortopedi, genel cerrahi, beyin cerrahi,
iiroloji, plastik cerrahi kliniklerinde yatan hastalar
arastirma kapsamina alindi. B hastanesinde ise kalp
damar cerrahi ve gogiis cerrahi kliniklerinde yatan
hastalar 6rnekleme dahil edildi.

Calismada orneklem sayisini belirlemek igin
OpenEpi programinda gii¢ analizi yapild1 (Dean ve
ark., 2015). Benzer egitim ¢aligmalarinin sonuglari
dikkate almarak, %90 giiven araliginda, %80 giic ile
yapilan gii¢ analizi sonucunda aragtirma igin 267
hastanin  yeterli olacagr saptandi. Arastirma
orneklemine; 18 yas ve {izeri, Tirkce bilen,
okuryazar olan, c¢alisma kapsamindaki cerrahi
kliniklerde en az 24 saat en fazla yedi giin yatan
hastalar alindi. Acil ameliyat olan, iletisim kurmaya
engel bir duruma sahip ve psikiyatrik bir rahatsizlig
ya da tedavisi olan hastalar ise 6rneklem diginda
birakildi. Aralik 2017-Kasim 2018 tarihleri arasinda
282 hastaya ulasildi, 15’1 ¢alismaya katilmay1 kabul
etmedi ve caligma 267 kisi ile tamamlandi.

Veriler  Newcastle hemsirelik ~ bakimi
memnuniyet Olcegi ve arastirmaci tarafindan
hazirlanan  hasta tamiticti  Ozellikler  formu

kullanilarak toplandi.
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Hasta Tanitict Ozellikler Formu:
Arastirmacilarin olusturdugu formda
sosyodemografik ozellikler, hastalik ve hastane
(toplam yatis siiresi, yattigi klinik vb.) ve hemsgirelik
bakimu ile ilgili 30 soru yer almaktadir.

Newcastle Hemsirelik Bakimi Memnuniyet
Olgegi (NHBMO): Thomas ve arkadaslar
tarafindan 1996 yilinda gelistirilmis olup (Thomas
ve ark., 1996), Uzun (Uzun 2003) ve daha sonra
Akin ve Erdogan (Akin ve Erdogan, 2007)
tarafindan  Tiirkge’ye uyarlamasi yapilmistir.
Olgegin kesme noktas1 bulunmamaktadir. Toplam
puanin yiiksek olmasi hasta memnuniyetinin de
yiiksek oldugunu gostermektedir.

Veri toplama Oncesi bes hastayla goriisiilerek
anketlerin 6n uygulamasi yapildi. On uygulama
yapilan hastalar calisma kapsamina alinmadi. On
uygulamadan elde edilen bilgiler dogrultusunda
soru formlarinda gerekli diizenlemeler yapildi.
Taburculuk islemleri Oncesinde hastalara bilgi
verilerek goniillii olanlar arasgtirmaya alindi. Daha
sonra Newcastle hemsirelik bakimi memnuniyet
Olcegi ve hasta tanmitic1 6zellikler soru formundaki
sorular, hastalarin odasinda yiiz yiize goriisme
sirasinda aragtirmaci tarafindan hastalara okundu ve
soru-yanit seklinde uygulandi. Her goriisme 20-30
dakika siirdii.

Bulgular
Tablo 1°de hastalarin tanitict  &zellikleri
goriilmektedir. Hastalarin  %53.6’s1  45-67 yas

araliginda, %59.2°si erkek ve %65.2’sinin egitim
durumu ortaggretim ve altidir. Hastalarin klinik
ozellikleri %21.7°si genel cerrahi kliniginde
yatmakta, %56.2’sinin toplam yatis siiresi 2-4 giin
araligt olarak saptanmistir. Bununla birlikte
hastalarin %59.2’si ameliyat olan hasta grubundadir
ve bu hastalarin ameliyat sonrasi yatis siireleri
%53.2’sinin  1-2 giin olarak bulunmustur. Yine
calismamiza katilan hastalarin %70.8’inin yogun
bakimda kalmadigi ve yogun bakimda kalan
hastalarin  %73.1’inin  bir giin siireyle yogun
bakimda kaldig1 goriilmektedir. Ayrica tabloda yer
almamakla Dbirlikte katilmcilarin = %44.2’sinin
kronik hastaligi oldugu belirlendi. Hastalarin
%49.4’1i daha once bir klinikte yattigini, %97.0'si
refakatcisinin oldugunu belirtmistir.

Tablo 2’de hastalarin hemsirelik bakimu ile ilgili
gorligleri  yer almaktadir. Hastalarin %55.4°1
hemsirelerin verdigi bakimi yeterli bulduklar1 ve
%758.4’tinlin hemsireler tarafindan verilen bakimin
iyilesmeye etkisinin “fazla” oldugunu disiindiigi

DO1:10.38108/ouhcd.836914

bulundu. Ancak hastalarin %70.9°’unun korku ve
endiselerini hemsirelerle paylasmadiklar1 saptandi.

Tablo 1. Hastalarn tanitici 6zellikleri (n=267)

Ozellikler n %

Yas

18-44 yas 69 25.8
45-67 yas 143 53.6
68-85 yas 55 20.6
Cinsiyet

Erkek 158 59.2
Kadin 109 40.8
Egitim Durumu

Ortadgretim ve alti 174 65.2
Lise ve tistii 93 34.8
Klinik

Genel cerrahi 58 21.7
Kalp ve damar cerrahisi 52 195
Ortopedi 50 18.7
Uroloji 39 14.6
Beyin Cerrahisi 28 10.5
Gogiis Cerrahisi 21 7.9

Plastik Cerrahi 19 7.1

Toplam yatis siiresi

2-4 giin 150 56.2
5-7 giin 117 43.8
Ameliyat olma durumu

Evet 158 59.2
Hayir 109 40.8
Yogun bakimda kalma

Evet 78 29.2
Hayir 189 70.8
Yogun bakimda

kalinan siire*

Bir giin 57 73.1
iki giin 14 17.9
Ug giin 7 9.0

Ameliyat sonrasi yatis

siiresi

1-2 giin 84 53.2
3-4 giin 47 29.7
5 giin ve lizeri 27 17.1
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Tablo 2. Hastalarin hemsirelik bakimi ile ilgili
gortisleri (N=267)

Goriisler n %

Hemsirelerin verdigi

bakimin niteligi

Oldukga yeterli 98 36.7
Yeterli 148 554
Yetersiz* 21 7.9

Hemgsireler tarafindan

verilen bakimin iyilesmeye

etkisi

Fazla 156 58.4
Kismen 101 37.8
Hig 10 3.7

Korku ve endiselerin

hemsirelerle paylasilma

durumu**

Evet 50 26.5
Hayir 134 70.9
Kismen 5 2.6

* Yetersiz, oldukga yetersiz ve kararsizim birlestirildi.
** Yiizdeler soruya cevap veren Kisi sayisina gore hesaplandi.

Tabloda verilmemekle Dbirlikte hemsirelerin
hastalara en fazla ilag tedavisi (%58.1), ameliyat
oncesi ag kalma siiresi (%52.1) ve ayaga kalkma ve
yilirime zamanina (%39.3), iligkin hastalara bilgi
verdigi belirlendi. Hemsirelerin en az ise; tetkikler
(%4.5), taburcu olduktan sonra hastaneye gelinmesi
gereken durumlar (%8.2), taburcu olduktan sonraki
kontroller (%12.0) ve yara bakimi (pansuman
siklig1, kanama, akint1) (%17.6) konularinda bilgi
verdikleri saptandi.

Tablo 3’te hastalarin Newcastle hemsirelik
bakimi  memnuniyet Ol¢egindeki  maddelere
verdikleri  yanitlarin  dagilimi  goriilmektedir.
Hastalarin hemsirelik bakimi memnuniyet diizey
puan ortalamasinin 81.7+15.2 oldugu belirlendi.
Aragtirma kapsamina alian hastalarin %61.4’linlin
hemsirelerin mahremiyete gosterdikleri saygidan
“tamamen memnun” olduklar1 saptandi. Tamamen
memnun olunan maddeler arasinda en diisiik
yiizdenin ise ‘“hemsirelerin size durumunuz ve
tedavinizle ilgili yeterli bilgi vermelerinden”
maddesi oldugu bulundu (%30.3).

Tablo 3. Hastalarin Newcastle hemsirelik bakimi memnuniyet 6l¢egindeki maddelere verdikleri yanitlar

Hig

memnun Nadiren Memnunum Cok Tamamen
Maddeler degilim memnunum memnunum  memnunum
n_ % n % n_ % n_ % n_ %
1. Hemgirelerin size ayirdig1 zamanin miktarindan 5 19 14 52 80 300 84 315 84 315
2. Hemgirelerin islerindeki becerikliliginden 4 15 5 19 52 195 96 36.0 110 412
3. Her an sizinle ilgilenecek bir hemsirenin yakininizda 8 3.0 10 37 55 206 88 330 106 39.7
bulunmasindan
4. Hemgirelerin sizin bakiminizla ilgili sahip olduklar1 bilgi 8 3.0 10 37 61 228 95 356 93 348
diizeyinden
5. Cagirdiginizda hemsirelerin hemen gelmelerinden 6 22 5 19 48 180 99 371 109 408
6. Hemygirelerin sizin kendi evinizdeymis gibi hissettirmelerinden 5 19 17 64 54 202 89 333 102 382
7. Hemgirelerin size durumunuz ve tedavinizle ilgili yeterli bilgi 16 6.0 21 79 54 202 95 356 81 303
vermelerinden
8. Hemsirelerin iyi olup olmadigimizi yeterli siklikta kontrol 7 26 14 52 50 187 90 337 106 39.7
etmelerinden
9. Hemgirelerin size yardimci olmalarindan 6 22 10 37 41 154 90 337 120 449
10. Hemgirelerin size agiklama yapma bigiminden 11 41 10 3.7 48 180 83 311 115 431
11. Hemsirelerin akraba ve arkadaslarinizi rahatlatma bi¢iminden 13 4.9 10 37 57 213 86 322 101 378
12. Hemsgirelerin islerini yapma konusundaki tutumlarindan 1 04 7 26 43 161 106 39.7 110 41.2
13. Hemsirelerin durumunuz ve tedavinizle ilgili olarak size 11 4.1 15 56 46 172 105 393 90 337
verdikleri bilginin  yeterliliginden
14. Hemsirelerin size 6nemli bir insan gibi davranmalarindan 7 26 9 34 35 131 86 322 130 487
15. Hemgirelerin endise ve korkularinizi dinleme bi¢ciminden 15 56 10 37 51 191 82 30.7 109 4038
16. Serviste size taninan serbestligin miktarindan 2 0.7 10 37 43 161 88 330 124 464
17. Hemgirelerin  sizin bakimimniz ve tedaviniz ile ilgili 2 07 7 26 34 127 93 348 131 491
isteklerinize goniillii yanit vermelerinden
18. Hemsirelerin mahremiyetinize gosterdikleri saygidan - - 3 11 27 101 73 273 164 614
19. Hemgirelerin  sizin bakimimiz ve tedaviniz ile ilgili 1 04 7 26 26 9.7 93 348 140 524

gereksinimlerinizin farkinda olmalarindan

24



Cerrahi Hastalarinda Bakim Memnuniyeti

Ordu University J Nurs Stud

2021, 4(1), 21-28
DOI:10.38108/0uhcd.836914

Hastalarin baz1 o6zelliklerine gore Newcastle
hemsirelik bakimi memnuniyet Olcegi puan
ortancalarinin dagilimi Tablo 4’de yer almaktadir.
Toplam yatis siiresi, yogun bakimda yatma ve yogun
bakimda yatilan siireye gore hastalarn NHBMO
ortanca degerleri arasinda anlamli farklilik oldugu
(p<0.05) saptand.

Tablo 4. Hastalarin Newcastle hemsirelik bakimi

memnuniyet O6l¢egi puan ortancalarinin dagilimi
(n=267)

Hastalarin hemsirelik bakimu ile ilgili goriiglerine
gore Newcastle hemsirelik bakimi memnuniyet
6lcegi puan ortancalarimin dagilimi Tablo 5’de yer
almaktadir. Hemsirelerden saglikla ilgili bilgi alma,
hemsirelerin verdigi bilginin ve bakimin niteligi,
iletisim diizeyi, korku ve endiselerin hemsirelerle
paylasilma durumu ve bakimin iyilesmeye etkisi ile
ilgili hasta goriisleri konusunda hastalarn NHBMO
ortanca degerlerinde anlamlilik oldugu belirlendi
(p<0.05).

Tablo 5. Bakim ile ilgili Newcastle hemsirelik

Ozellikler NHBMO
Ortanca (Min- Max) Istatiksel Analiz bakimi memnuniyet Olgcegi puan ortancalarinin

P dagilimi (n=267)

Yas =

18-44 yas 87.3 (31.5-100.0) NHBMO |

45-67 yas 79.4 (79.4-100.0) KW=0.638 PR

68-85 yas 80.5 (43.1-100.0) p=0.727 Goriisler Ortanca (Min- ISt:tr:;tllilZ(sel

Cinsiyet Max) P

Kadin 80.0(23.1-100.0) U=7941.500 Hemsirelerden saghkla ilgili

Erkek 84.2 (43.1-100.0) p=0.280 bilgi alma durumu

Egitim Durumu —

Ortadgretim ve 84.2 (23.1-100.0) U=7700.500 Evet 87.3(46.3-100.0)  U=3602.500

alt p=0.515 Hayir 75.2 (23.1-100.0) p<0.001

Lise ve stii 81.0 (38.9-100.0) Hemsirelerin verdigi

gtlelr?ellkCerrahi 76.8 (23.1-100.0) bilgilerin dizeyi

Kalp ve Damar 90.5 (47.3-100.0) Oldukga yeterli ~ 96.8(57.8-100.0) \\\_ ) oce

Cerrahi KW=10.671 Yeterli 83.1 (46.3-100.0) <0001

Ortoped 82.6 (43.1-100.0) p=0.099 Yetersiz* 75.2(231-100.0) P

Uroloji 81.0 (50.5-100.0) Hemsirelerin iletisim

Beyin Cerrahi 80.5 (31.5-100.0) dii .

Gogiis Cerrahi 83.1 (46.3-100.0) uzeyi :

Plastik Cerrahi 85.2 (75.7- 100.0) Oldukea yeterli ~ 95.7 (47.3-100.0) KW=67.151

Toplam yatis Yeterli 78.4 (43.1-100.0) p<0.001

siiresi U=3602.500 Yetersiz* 60.0 (23.1-85.2)

2-4 glin 805 (43.1-1000) p<0.001 Hemsirelerin verdigi

5-7 giin 85.2 (23.1-100.0) § In verdig

Ameliyat olma bakimin niteligi

durumu U=7547.000 Oldukga yeterli 94.7 (48.4-100.0) KW=77 8

Evet 85.2 (23.1-100.0) p=0.086 Yeterli 77.8 (38.9-100.0) <0_002.L

Hayr 80.0 (46.3-100.0) Yetersiz* 61.0(23.1-978) P

Yogun bakimda n n

yatma U=6064.000 Korku ve endiselerin

Evet 89.4 (47.3-100.0) p=0.023 hemgsirelerle paylasiima

Hayir 80.0 (23.1-100.0) durumu

Yogun bakimda yatilan siire (n=78) Evet 88.9 (46.3-100.0)

Bir giin 92.6 (47.3-100.0) KW= 7.825

iki giin 77.3 (48.4-100.0) KW=7.145 Hayr 80.0 (23.1-100.0) p=0.020

Ue giin 76.8 (65.2-95.7) p=0.028 Kismen 70.5 (53.6-78.9)

Kronik hastalik Hemgsireler tarafindan

Var 84.7 (43.1-100.0) U=8562.000 verilen bakimn

;zlf;katﬁ 81.0 (23.1-100.0) p=0.714 iyilesmeye etkisi

Var 831 (23.1-100.0) U=967.000 Fazla 91.0(46.3-100.0) | \v_61 681

Yok 82.1 (43.1-100.0) p=0.748 Kismen 75.7 (23.1-100.0) <0 061

Daha dnce Hig 63.1(43.1-80.0) P

;Z:;f:' Klinikte UBZ%flgé(;OO Daha 6nce yatilan cerrahi

Evet 80.0 (38.9-100.0) kliniklerdeki hemsirelik

Hayir 85.2 (23.1-100.0) bakimindan memnuniyet durumu

Ameliyat sonrasi hastanede yatis siiresi Oldukca yeterli 80.0 (43.1-100.0) KW=3.249

n=158 i - =0.197

1-2 giin 88.9 (43.1-100.0) KW=2.423 ze:e;“iz* ?32 (?132 1888) P

3-4 giin 81.0 (23.1-100.0) p=0.298 eters .6 (47.3-100.0)

80.0 (38.9-100.0) * yetersiz, oldukca yetersiz ve kararsizim birlestirildi

5 giin ve lizeri
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Tartisma

Saglik sisteminde hasta bakim memnuniyetini
degerlendirmek ve sonuglardan yararlanmak
memnuniyeti arttirmak icin yapilacak
diizenlemelere katki saglamaktadir.

Bu amagla yapilan aragtirmaya katilan hastalarin
dortte Tgiiniin  hemsirelerden bilgi aldiklar1 ve
cogunlugunun hemsirelerin verdigi bilgi diizeyini,
hemsirelerin iletisim diizeyini ve verdigi bakimin
niteligini  “yeterli ve oldukca yeterli” olarak
tanimladiklart saptandi. Hastalarin  yarisindan
fazlas1 hemsireler tarafindan verilen bakimin
iyilesmeye etkisinin “fazla” oldugunu diisiinmekte
ancak yaklagik dortte biri korku ve endiselerini
hemsirelerle paylasabildigini ifade etmektedir.
Yapilan arastirmalarda da ¢alismamiza benzer
olarak hastalarin hemgirelerden bilgi aldiklar
(Oztiirk ve ark., 2011; Savas ve Bahar, 2011),
hemsirelerin  iletisiminin  yeterli  oldugunu
diisiindiikleri (Ozsaker ve Kayrakei, 2014; Savas ve
Bahar, 2011) ve verdikleri bakim hakkinda olumlu
gorlise sahip olduklar1 belirlenmistir (Sillero ve
Zabalegui, 2018). Caligmamiza goére hastalarin
cogunun hemsirelerden bilgi almasi, hemsirelerin
verdigi bakim ve iletisim diizeyleri hakkinda olumlu
goriise sahip olmalar1 sevindirici bir sonugtur, ancak
korku ve endiselerini hemsirelerle
paylasamamalarinin  nedenlerinin  arastirilmasi
gerekmektedir.

Calismamizda hemsirelerin en ¢ok; ilag tedavisi,
ameliyat Oncesi a¢ kalma siiresi, ayaga kalkma ve
ylirlime zamani, ameliyat Oncesi tily temizligi ve
beslenme konularinda hastalara bilgi verdikleri
saptandi. En az olarak; tetkikler, taburcu olduktan
sonra hastaneye gelinmesi gereken durumlar,
kontroller ve yara bakimi oldugu belirlendi. Yapilan
bir ¢alisgmada hemsgirelerin; beslenme, hareket ve
ila¢g konularinda daha fazla ve taburculuk sonrasi
evde bakim uygulamalar1 hakkinda daha az egitim
verdikleri saptanmuistir (Oztiirk ve ark., 2011).
Baska bir ¢alismada hemsirelerin dortte {igiiniin
ameliyat Oncesi donemde hastalara egitim
verdikleri, ancak derin solunum ve Oksiirik,
ekstremite ve donme egzersizlerine iligkin egitime
yer vermedikleri belirlenmistir (Ozdelikara ve ark.,
2013). Hemsgireler tarafindan verilen perioperatif
donemdeki hasta egitimlerinde eksikliklerin oldugu
goriilmektedir.

Calismaya katilan hastalarm NHBMO puan
ortalamast 81.7+15.2’dir. Calismamiza benzer
olarak cerrahi  kliniklerinde yapilan diger
caligmalarda puan ortalamalarnt 62.3 ile 76.5
arasinda degismektedir (Aldemir ve ark., 2018;

Kersu ve ark., 2020; Ozsaker ve Kayrakei, 2014;

Sendir ve ark., 2012). Hastalarin en ¢ok
“hemsirelerin mahremiyete gosterdikleri saygidan”
memnun olduklar1 belirlendi. Yapilan

arastirmalarda da c¢alismamiza benzer olarak
“hemsirelerin mahremiyetlerine saygi gosterme
durumlan” en yiiksek memnuniyet puanimi almistir
(Kuzu ve Ulus, 2014; Koseoglu ve Seki, 2020;
Ozsaker ve Kayrake1, 2014; Sise ve Altinel, 2012).
Hastalarin en az memnun olduklar1 bakim girigimi
ise; hemsirelerin durumlar1 ve tedavileri ile ilgili
yeterli bilgi vermeleridir. Calismamiza paralel
olarak hastalarin en az memnun olduklar1 konularin
hemsirelerin kendilerine durumlar1 ve tedavileri ile
ilgili yeterli bilgi vermemeleri, kendilerine zaman
ayirmamalar1 ve kendilerinin bakimlart ile ilgili
sahip olduklar bilgi diizeyini yeterli bulmalarn
oldugu belirlenmistir (Ozsaker ve Kayrakg1, 2014).
Calismamizdan farkli olarak yapilan calismalarda
“hemgirelerin  hastalar1 kendi evlerinde gibi
hissettirmeleri” maddesi hastalarin en az memnun
olduklari durum olarak belirlenmistir (Kuzu ve
Ulus, 2014; Koseoglu ve Seki, 2020). Yapilan
caligsmalara gore hastalarin hemsirelerden bilgi alma
konusunda istekli olduklar1 goriilmektedir. Ancak
bilgi vermeye iliskin memnuniyetin diisiik
olmasinin nedenlerinin arastirilmasi gerekmektedir.

Hastalarin ~ sosyodemografik  6zelliklerinin
memnuniyeti  etkileyen anlamli  degiskenler
olmadigi  saptandi. Literatiir  incelendiginde
calismamiza benzer olarak yasin memnuniyeti
etkileyen degisken olmadigini belirten aragtirmalar
mevcuttur (Kuzu ve Ulus, 2014; Sise ve Altinel,
2012). Bunun yan1 sira ¢aligmamizla benzer olarak
egitim seviyesi diisiik olanlarin hemsirelik bakim
memnuniyetinin  yilksek  oldugunu  belirten
aragtirmalarda yer almaktadir (Alan 2017; Cerit
2015; Demir ve ark., 2011; Kuzu ve Ulus, 2014;
Koseoglu ve Seki, 2020; Sillero ve Zabalegui, 2018;
Sise ve Altiel, 2012). Baz1 ¢alismalar egitim
diizeyinin memnuniyeti etkilemeyen degisken
oldugunu belirtirken (Demir ve ark., 2011;
Koseoglu ve Seki, 2020; Oguzalp ve ark., 2010;
Sayin ve ark., 2016), etkilendigini bulan ¢aligmalar
da mevcuttur (Alan 2017; Kuzu ve Ulus, 2014).
Egitim seviyesi diigiik hastalarin hemgsirelerden daha
az beklenti igerisinde olmalarindan dolay1r bakim
memnuniyetlerinin daha fazla oldugu diisiiniilebilir.

Calismamizda hastanede kalis siiresi daha uzun
olan hastalarin hemsgirelik bakim memnuniyet
diizeyi yatis siiresi kisa olanlara gére anlamli sekilde
yiiksektir. Yatig siiresi uzadik¢a, hasta hemgirelik
bakim hizmetleri ile daha cok kargilasmaktadir.

26



Cerrahi Hastalarinda Bakim Memnuniyeti

Ordu University J Nurs Stud

2021, 4(1), 21-28

Ayrica yatis siiresi kisaldikca hastalar ile hemsireler
arasinda gilivene dayali iletisim kurma sansi
azalmaktadir. Hasta memnuniyeti ile yatis siiresi
arasindaki dogru orant1 bu etkenlere dayali olabilir.
Yapilan calismalarda yatis sliresinin memnuniyeti
etkiledigi ortak sonug¢ olarak belirlenmistir (Alan
2017; Sharew ve ark., 2018). Baska bir ¢alismada
ise hastanede yatis siiresinin memnuniyet diizeyi ile
anlamli bir iligki durumu olmadig1 ancak yats stiresi
uzun olan hastalarin memnuniyet puanlarinin daha
yliksek oldugu bulunmustur (Koseoglu ve Seki,
2020). Yine yogun bakimda yatan hastalarin
yatmayanlara gore memnuniyet diizeyleri daha
yiiksektir. Yogun bakimda kalma durumunun
hastanin yasam aktivitelerini  etkilemesi ve
refakatcileri olmadigi i¢in ihtiya¢ duyduklar bakimi
hemsirelerden almalarindan dolayr hemsirelik
bakim memnuniyetlerinin daha yiiksek oldugu
diisiiniilmektedir. Yogun bakimda daha kisa siire
kalan hastalarin uzun siire kalanlara gore bakim
memnuniyetlerinin anlamli sekilde daha yiiksek
oldugu belirlendi. Yogun bakimda fazla kalan
hastalarda yogun bakim sartlarindan (mahremiyet
duygusu, cihazlarin sesi, ortamin sicakligi, refakatgi
olmamas1 vb.) kaynakli olarak memnuniyetin
azaldig diisiiniilebilir.

Arastirmamizda hemsireleri bilgi verme, bakim
ve iletisim kurma ydniinden yeterli bulan, korku ve
endiselerini hemsirelerle paylasan hastalarin bakim
memnuniyetlerinin daha yiiksek oldugu belirlendi.
Caligmamiza paralel olarak bagka bir caligmada
hemgsirelerin iletisimini ve bakimini yeterli bulan
hastalarin memnuniyetlerinin daha yiiksek oldugu
saptanmugtir  (Ozsaker ve Kayrakei, 2014).
Hemsirelerden yeterli bilgi ve bakim alabilen,
hemsirelerle etkili iletisim kurabilen ve korku ve
endiselerini hemsirelerle paylasabilen hastalarin
hemsirelik bakim memnuniyetinin daha yiiksek
olmast beklenen bir durumdur. Bu sonuglar
hemsirelerin hasta iizerindeki etkilerinin 6nemini
giiclendirmektedir. Ayrica hemsirenin verdigi
bakimin ve egitimin hasta {izerinde olumlu
gelismelere yol ac¢masi hemsirelerde mesleki
doyumu ve sahada arasgtirmalar yapilmasini
saglayabilir.

Caligmamizda daha oOnceki cerrahi klinikte
yatma  deneyiminin  bakim  memnuniyetini
etkilemedigi saptandi. Baska bir g¢alismada ise
hastalarin ameliyat deneyimi ile hemsirelik bakim
memnuniyet arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunmamistir (Kersu ve ark., 2020).
Hemsirelerin hastalara verdikleri bakimin etkinligi
hastalarin cerrahi deneyiminden ziyade hastalarin

DO1:10.38108/ouhcd.836914

mevcut durumlarmi iyilestirmeyle ilgili oldugu
dusiiniilebilir.

Sonug¢

Elde edilen sonuglara gore hastalarin hemsirelik
bakimi memnuniyet diizey puan ortalamasimnin
yiiksek oldugu saptandi. Hastalarin sahip olduklar
bireysel ya da saglik durumlar1 ile ilgili bircok
ozellik memnuniyetleri etkilememektedir. Ancak
hemsireden bilgi alan, verilen bilgi ve bakimu yeterli
bulan hastalarin memnuniyetleri ytiksektir.

Bu dogrultuda hemsirelerin etkin hasta egitimi
yapmalarini engelleyen etmenler ve ¢éziim Onerileri
ile 1ilgili aragtirmalar yapilmali ve stratejiler
gelistirilmelidir. Yine hasta-hemsire iletisim
sorunlarim1  azaltmak i¢in iletisim tekniklerine
yonelik ¢oziimler (drama egitimleri, iletisim
atolyeleri) gelistirilmelidir. Saglik kurumlarimin
kendilerini  degerlendirmek i¢in memnuniyet
calismalarinin belli araliklarla tekrarlanmasi ve
memnun olunmayan durumlarin iyilestirilmesi igin
yol haritalar1 belirlenmesi onerilir.
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