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Cocuk Hastalara Verilen Egitimin Agr ve Fizyolojik Parametreler (Kan Basinci, Nabiz
ve Oksijen Satiirasyonu) Uzerine Etkisi: Intravenoz (IV) Kateter Uygulamasi Ornegi

The Effect of Training Given to Pediatric Patients on Pain and Physiological Parameters (Blood Pressure, Pulse
and Oxygen Saturation): A Sample of Intravenous (IV) Catheter Application

Selen OZAKAR AKCA?, Zehra AYDIN?

oz
Bu calisma ile IV kateter uygulanan 7-12 yas
grubu ¢ocuk hastalarda uygulama Oncesi verilen

egitimin, onlarin agr1 ve fizyolojik parametreler
tizerindeki etkilerini incelemek amaglanmisgtir.

Arastirma,  deney-kontrol  caligmast  olarak
planlanmistir.  Arastirmanin  evrenini  ¢aligmanin
yapilacagr Nisan-Haziran 2016 tarihleri arasinda
Egitim ve Aragtirma Hastanesinde ¢ocuk servisine
yatan 7-12 yas grubundaki c¢ocuk hastalar
olusturmustur. Arastirmada veriler, “Cocugu Tanitici
Bilgi Formu”, “Wong Baker Yiiz Agr1 Skalasi” ve
“Cocuklarm  Islem  Oncesi-Sonrast  Fizyolojik
Parametreleri zlem Formu” ile toplanmugtir. Verilerin
degerlendirilmesinde  Independent-samples  t-test,
Paired sample t-test, Wilcoxon signed rank test, Mann
Whitney U test, ANOVA, Kruskal-Wallis testi ve Ki-
kare testi kullanilmistir.

Arastirmada ¢alisma ve kontrol grubundaki
cocuklarin Wong Baker Yiiz Agr1 Skalasi’na gore agri
puanlart  karsilastirildiginda;  kontrol — grubundaki
cocuklarin agr1 puan ortalamasi ¢alisma grubundaki
cocuklara gore daha yiiksek olup, aralarindaki fark
anlamhidir (p<0,01). 7-9 yas aras1 olan ¢ocuklarin agri
puan ortalamasi 10-12 yas arasi olan ¢ocuklardan daha
yiiksek olup, aralarindaki fark anlamlidir (p<0.05).
Calisma ve kontrol grubundaki ¢ocuklarin fizyolojik
parametrelerden oksijen satiirasyonunda iglem sonrasi
azalma oldugu gorilmiistir ve bu fark kontrol
grubunda anlamlidir.

Hemgsire tarafindan IV kateter uygulamasi ile ilgili
cocuklara verilen egitimin onlarin agris1 ve oksijen
satlirasyonu iizerindeki etkisi olumludur.

Anahtar Kelimeler: Agri, Cocuk, Hemsire

ABSTRACT

In this study, it was aimed to examine the effects
of the training given before the application on pain
and physiological parameters in children aged 7-12
years who underwent IV catheterization.

The population of this experimental study
consisted of pediatric patients aged 7-12 who were
hospitalized in the pediatric service of a training and
research hospital between April and June 2016. In the
study, data were collected with the “Child
Introduction Form”, “Wong Baker Faces Pain Rating
Scale” and "Children's Pre-Post-Physiological
Parameters Monitoring Form". Independent-samples t-
test, Paired sample t-test, Wilcoxon signed rank test,
Mann Whitney U test, ANOVA, Kruskal-Wallis Test
and Chi-square test were used to evaluate the data.

When the pain scores of the children in the study
and control groups were compared based on the Wong
Baker Faces Pain Rating Scale, the mean pain score of
the children in the control group was higher than the
children in the study group, and the difference was
significant (p<0.01). The mean pain score of the
children aged 7-9 was higher than the children aged
10-12, and the difference was significant (p<0.05). It
was observed that there was a decrease in oxygen
saturation, one of the physiological parameters, after
the procedure in the children in both groups, and this
difference was significant in the control group.

The data obtained from the study suggests that the
educational nursing approach given to children about
the intervention of IV catheterization has a positive
effect on children's pain and oxygen saturation.

Keywords: Pain, Child, Nurse.
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Intravendz  (IV)  kateter  kullanimi
giinimiizde ¢ocuklarin akut ve kronik
hastaliklarinda gerek tanilama gerekse tedavi
islemlerinde rutin olarak kullanilmaktadir.} 2
Cocukluk caginda IV kateter uygulamalar;
cocuklarin tam gelismemis damar yapilari,
damar caplarinin teknik olarak kii¢likligii,
uygun boyut ve ¢apta kateter bulunamamasi
nedeniyle giictiir.® IV kateter uygulamasi, bu
giicliikler sonucu c¢ocuklar agisindan hos
olmamakta, ¢ocuklarin anksiyete yasamasina
neden olmakta, kateterin yerlestigi bolgede
agr1 duymalarina neden olmaktadir.*

Agr ve tedavisi ile ilgili yeniliklere ve
gelismelere yonelik yapilan bir¢ok arastirma,
Ozellikle cocuklarda agr1 kontroliiniin ¢ok
6nemli bir sorun oldugunu ortaya
koymaktadir.>®  Agrinin  kontrol  altina
alinmas1 6nemlidir ¢linkii kontrol edilemeyen
agr1 ¢ocugun yasantisini fizyolojik ve
psikolojik olarak olumsuz yonde
etkilemektedir.® 7 Agriya bagl fizyolojik
olarak; kardiyak outputta artma, tasikardi,
miyokardin oksijenlenmesinde artis,
akcigerlerin havalanmasinda azalma, hipoksi,
bulant1 kusma vb. sorunlar, psikolojik olarak
ise davramig bozukluklari, anksiyete ve
streste artma, uyku sorunlari, ebeveynlerde
sugluluk, hayal kirikligi gibi olumsuzluklar
goriilebilmektedir.81° Bu sorunlarin ortadan
kaldirilmasi igin cocuklarda agri, gocugun
yasina ve kooperasyonuna gore
degerlendirilmeli, ¢ocugun kisisel ifadeleri,
davraniglar1 gozlemlenerek veya fizyolojik
Olgtimleri kullanilarak agrist
belirlenmelidir.® Viicutta agridan kaynakli
davranigsal, hormonal ve  metabolik
degisimlerin belirlenmesi ve ¢ocugun agriya
verdigi yanitin saptanmasi, tedavi etkinligine
yonelik veriler sunmaktadir. Cocugun agriya
verdigi yanmitin degerlendirilmesi, ¢ocuktaki
agr1 durumunu ortaya koymak, agr1 diizeyini
belirlemek ve miidahale gereksinimi olup
olmadigin1  saptamak i¢in  yapilmalidir.
Boylelikle ¢ocuktaki agrinin zamaninda ve
etkin  bir sekilde kesilmesi saglanmis
olacaktir.”°

GIRIS

Agrimin zamaninda ve etkin bir sekilde
kesilmesi i¢in pek cok yontem gelistirilmis,
bu  yontemlerden  ¢ocuga  rahatsizlik
vermeyecek, maliyeti diisik ve kolay
uygulanabilir yontemlerin tercih edilmesi
onerilmistir.> ° Bu yontemlerden biri de
cocuklara konu ile ilgili egitim verilmesidir.
Hastalara egitim verilmesi, hemsgirenin
bagimsiz rolleri arasindadir.” 10 1

Hemsirelerin IV kateter uygulamasi
oncesinde cocuk hastalara egitim vermesi
hemsirelik yaklasimi igerisinde yer almakta,
yapilan ¢aligmalarda c¢ocuklarda yapilmasi
planlanan uygulamaya baslamadan Once
verilen egitimlerin cocuklarin islem icin
fiziksel, duygusal ve bilissel hazir oluslart
acisindan 6nemli oldugu bildirilmektedir.'2-4

Konu ile ilgili literatiir incelendiginde,
iilkemizde egitim uygulamasi bagimsiz bir
hemsirelik  girisimi  olmakla  birlikte
cocuklarda agriy1 azaltmak i¢in kullaniminin
¢ok smirli  oldugu goriilmektedir. Bu
konudaki  deneyimlerin  paylasilmasinin
literatlire katki saglayacagi diistiniilmektedir.
Ayrica ¢ocuklara konu ile ilgili verilen
egitimin  onlarm  algiladiklar1  agrilar
tizerinde olumlu etkisinin olacagi ve
hemsirenin bagimsiz rollerini gelistirmesine
de katki saglayacagi diistiniilmektedir.

Intravendz Kkateter uygulanan 7-12 yas
arasindaki ¢ocuk hastalarda uygulama oncesi
verilen egitimin, onlarm agr1 ve fizyolojik
parametreler tizerindeki etkinligini
belirlemek amaciyla yapilan bu ¢alismada
asagidaki sorularin cevaplari aranmistir;

Soru 1: Calisma ve kontrol grubundaki
cocuklarin agr1 puan ortalamalar1 arasinda
fark var midir?

Soru 2: Arastirmadaki ¢ocuklara herhangi
bir girisim uygulanmadan 6nce bazi tanitici
ozellikleri (cinsiyet, yas, cocugun hastaneye
yatma tanisi, kronik hastalik durumu, daha
once katater takilma, hastaneye yatma ve
agrili islem yasama durumu ile ebeveynin
cocugun yaninda bulunma durumu) ile agri
puan ortalamalar1 arasinda fark var midir?
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Soru 3: IV katater uygulama Oncesi
calisma grubuna verilen egitim sonucu,
calisma ve kontrol grubundaki g¢ocuklarin

islem Oncesi ve sonrast fizyolojik
parametreleri (oksijen satiirasyonu, kalp atim
hiz1, kan basinci) arasinda fark var midir?

MATERYAL VE METOT

Arastirmanin Tipi
Arastirma, deney-kontrol ¢aligmasidir.
Arastirmanin Yeri ve Zamani

Arastirma, Nisan-Haziran 2016 tarihleri
arasinda I¢ Anadolu Bélgesi'nde bulunan bir
Egitim ve Arastirma Hastanesindeki iki
cocuk servisinde yapilmistir. Bu servisler, 0-
16 yas arahigindaki saghg bozulan
¢ocuklarin erken tam1 ve tedavilerinin
gerceklestirilmesinin - saglandig, en kisa
sirede ve en dogru sekilde sagliklarini
kazanmalar1 i¢in tedavilerinin  kesintisiz
stirdiirtildiigii birimlerdir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini, bir Egitim ve
Arastirma Hastanesinde ¢ocuk servisine
yatan 7-12 yas grubundaki c¢ocuklar
olusturmustur.  Arastirmada  kota  tipi
ornekleme yapilmis, tedavi amaci ile ¢ocuk
klinigine gelen, ¢alismaya katilmayr kabul
eden ve arastirma kriterlerine uygun 200
¢ocuk arastirmanin orneklemini
olusturmustur. Arastirmada cocuklar
randomizasyon yontemi ile (kapali zarf
teknigi) 100 c¢ocugun c¢alisma ve 100
cocugun da kontrol grubu seklinde
ayrilmalar1  saglanmistir. Cocuklarin  yas
grubu belirlenirken ¢ocugun gelisimi, agriy1
tanima diizeyi ve genel durumu dikkate
alimmistir. 7-12 yas grubundaki ¢ocuklar
agrinin  ni¢in-nasil  oldugu ve niteligi
hakkinda bilgi verebildiklerinden,® 16 7-12

yas araligindaki  ¢ocuklar  arastirmaya
alinmustir.
Aragtirmada ¢ocuk servisine yatan,

aragtirmaya katilmayr goniillii olarak kabul
eden, 7-12 yas araliginda ve okur-yazar olan,
sOylenilenleri anlayabilen ve konusabilen,
norolojik problemi ve bilinen kanser oykiisii
olmayan, igitme ve konusma sorunu, mental
rahatsizligit bulunmayan, yer ve zaman
oryantasyonu olan, psikiyatrik tani almayan

¢ocuklar arastirmanin c¢alisma ve kontrol
grubuna dahil edilmistir.

Veri Toplama Araglar

Arastirmada veriler, “Cocugu Tanitict
Bilgi Formu”, “Wong Baker Yiiz Agn
Skalas1” ve “Cocuklarin Islem Oncesi-
Sonrasi  Fizyolojik Parametreleri Izlem
Formu” ile toplanmistir. Arastirma verileri
¢ocuklar tarafindan arastirmacilar
gozetiminde yiiz ylize gorigme yOntemi
kullanilarak elde edilmistir.

Cocugu Tamitict Bilgi Formu; arastirmaci
tarafindan hazirlanmis bu formda c¢ocugun;
cinsiyet, yas, cocugun hastaneye yatma
tanisi, kronik hastalik durumuna, daha Once
katater takilma, hastaneye yatma ile agrili
islem yasama durumuna ve ebeveynin
¢ocugun yaninda bulunma durumuna yonelik
baz1 tanitici ve  tibbi ozellikleri
sorgulanmustir.

Wong Baker Yiiz Agri Skalasi; agn
tanilamasinda 3 yas ve {istli c¢ocuklar ig¢in

kullanilmaktadir. Agn siddetinin
degerlendirilmesinde, diger yontemler ile
yapilan kargiliklt degerlendirmeler

sonucunda bu Olgegin; uygun bir ydntem
oldugu ve agr1 6l¢limiiniin en dogru sekilde
saglandig, cocuklarin  bu Olcekten
hoslandiklar1  bildirilmistir.*®> > 17 Bu
calismada Wong Baker Yiiz Agr1 Skalasi’nin
kullanilma nedeni; arastirmaci tarafindan
kullanimmin  kolay olmasi, c¢ocuklarin
hissettikleri agri, subjektif ve kisisel bir
deneyim oldugundan bunu kendi ifadeleri ile
belirtmeleri ve bu skalanin ¢alismanin
yapildig1 kurumda kullaniliyor olmasidir. Bu
Olcekte soldan saga dogru giden alt1 yiiz
bulunmakta ve her yiiz ifadesinin altinda agr1
siddetini agiklayan kisa bir tanimlama yer
almaktadir. 0 (agr1 yok), 2 (hafif bir agn), 4
(biraz daha fazla agr), 6 (daha da fazla agr1),
8 (oldukga fazla agri), 10 (en siddetli agr1)
sayilar1 ile gittikce artan agr siddetini
belirtmektedir.*> '8 En soldaki yiiz giilen bir
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ifade ile agrisiz bir durumu gosterirken, sag
uctaki yliz aglayan bir ifade ile en siddetli
agriy1 gostermektedir.®

Cocuklarin Islem Oncesi - Sonrasi Fizyolojik
Parametreleri Izlem Formu; bazi gocuklar
agrilarim1  belirtmede, tanimlamada ya da
anlatmada zorluk yasayabilirler. Agrinin
algilanmasinda ozellikle akut agri
durumlarinda kan basincinda ve nabizda
artma, oksijen satiirasyonunda azalma gibi
fizyolojik agr1 belirtileri goriilmektedir. Bu
nedenle hastanin kendisinin agriy1
belirtmesinin yaninda 6znel olan bu ifadeyi
olabildigince nesnel hale getirerek agriy1

Olciilebilir  degerlere  ¢evirmek agrinin
degerlendirmesinde en giivenilir
15,19, 20

gostergedir.

Calisma Grubundaki Cocuklara Uygulanan
Egitim ve Egitim Materyalleri; sunulan
calismada verilen egitimin amaci; ¢ocuklara
uygulanacak IV kateter uygulamasi hakkinda
danigsmanlik yapmak, bilgi eksikliklerini
gidermek, uygulama esnasinda
yasayabilecekleri agr1 ile bas edebilmeleri,
anksiyetelerini azaltabilmeleri i¢in gerekli
yaklagimlarda bulunmak ve ¢ocugun isleme
uyumunu saglamaktir. Egitim esnasinda
islem basamaklarini igeren resimler, islem

esnasinda  kullanilan  materyaller  ve
arastirmaci tarafindan hazirlanan
bilgilendirme brosiirii kullanilmistir.
Bilgilendirme  brosiiriinde; IV~ kateter

uygulamasinin hangi durumlarda yapildigy,
islem uygulamasinin nasil oldugu ve ne
kadar stirecegi, gelisebilecek
komplikasyonlarin neler oldugu, Kkateter
uygulamasinin kim tarafindan yapilacagi,
cocugun agri durumunun ne olabilecedi ve
bu durumda ¢ocugun bas etmesine yardimci

olacak  tekniklerin neler oldugu yer
almaktadir.

Verilerin Toplanmasi

Aragtirmada arastirmaci tarafindan

calisma grubundaki ¢ocuklara kateterizasyon
islemi Oncesinde planli hemsirelik egitimi
verilmistir. Cocuklar kateterizasyon islemi
icin tedavi odasmna alinmis, tedavi yatagina
yatirildiktan sonra fizyolojik parametre (kan
basinci, nabiz ve oksijen satiirasyonu)
Olctimleri yapilmis ve sonrasinda

kateterizasyon  uygulanmistir.  Fizyolojik
parametrelerin  Olgiimleri islem sonrasinda
tekrar yapilarak iglem Oncesi ve sonrasi
degerler kaydedilmistir. Islem sonunda agr
degerlendirilmesi i¢in Wong Baker Yiiz Agn
Skalas1 ¢ocuga gosterilerek kendisinde
hissettigi agri puanimin hangisi oldugunu
gostermesi istenmis, ¢ocugun ifadesiyle agri
puaninin belirlenmesi saglanmaistir.

Kontrol grubunda bulunan g¢ocuklar ise;
tedavi odasmma alinmig, tedavi yatagina
yatirildiktan sonra kan basinci, nabiz ve
oksijen satiirasyonu Ol¢iimleri yapilmis ve
olgiim degerleri kaydedilmistir. Islemin
hemen  arkasindan  tekrar  fizyolojik
parametrelerin Ol¢iimleri yapilarak o6l¢iim
degerleri arastirmact tarafindan
kaydedilmistir. Cocugun agri
degerlendirmesi yine ¢ocuk tarafindan islem
sonrast agr1 skalasi ile yapilmis, arastirmact
tarafindan kaydedilmistir. Olgiimler
aragtirmact tarafindan, nabiz ve oksijen
saturasyonu pulse oksimetre ile, kan basinci
cocuk tansiyon aleti ile Olgiilmiis ve
kaydedilmistir.

Aragtirmada veri toplama formalarinin ve
kullanilan 6l¢egin anlasilirhigint belirlemek
icin 5 c¢ocuga On uygulama yapilmis,
sorularin anlasilabilir oldugu ile ilgili geri
bildirim alinmistir. On uygulamaya katilan
cocuklar arastirma kapsamina alinmamastir.

Verilerin Degerlendirilmesi ve Analizi

Calismanin istatistiksel analizleri SPSS
(Version 22.0, SPSS Inc., Chicago, IL, USA;
lisans, Hitit Universitesi) paket programi

kullanilarak  yapilmistir. Kolmogorov—
Smirnov ve Shapiro-Wilk testi ile normallik
dagilimina bakilmistir. Tanimlayici

istatistiklerde siirekli degiskenler i¢in dagilim
varsayimlarina gore ortalama =+ standart
sapma, medyan (min-max) kategorik veriler
icin sayr ve yiizde olarak sunulmustur.
Stirekli  degiskenlerin analizinde normal
dagilim gosteren bagimsiz iki Orneklem
ortalama karsilastirmalarinda bagimsiz iki
ornek t testi (Independent-samples t-test),
bagimli gruplar i¢in eslestirilmis 6rneklem t-
testi (Paired sample t-test) kullanilmistir.
Normal dagilim gostermeyen bagimli gruplar
icin degerlendirme Wilcoxon Eslestirilmis
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Iki Ornek Testi (Wilcoxon signed rank test),
bagimsiz gruplar i¢cin Mann Whitney U testi
ile yapilmustir. Ikiden fazla grup arasindaki
farkin Onemi belirlenirken parametrik test
ANOVA'nin varsayimlarina uymayan veriler,
Kruskal-Wallis Testi (parametrik olmayan
varyans analizi) kullanilarak
degerlendirilmistir. Kategorik degiskenler
arasindaki  iliskiler Ki-kare testi ile
arastirtlmistir. p<0,05 istatistiki anlamlilik
diizeyidir.

Arastirma Etigi

Arastirmanin  yapilabilmesi i¢in Etik
Kurulu’ndan etik kurul onay1 (29.04.2016 -

2016.16), Saglik Miidirligi’'nden yazili izin
(12.02.2016 - 71444544) alinmistir. Calisma
ve kontrol grubundaki ¢ocuklara ve
vasilerine aragtirmanin amaci ile ilgili bilgi
verilmis ve yazili onamlar1 alinmistir.

Arastirmanin Kisithhiklar:

Arastirmanin verileri ¢alismanin yapildigi
tarihlerde cocuk servislerine yatan ¢ocuk
hastalarla siirli oldugundan ve arastirmanin

BULGULAR VE TARTISMA

Intravendz kateter uygulanan 7-12 yas
grubundaki  ¢ocuk hastalarda uygulama
oncesi verilen konu ile ilgili egitimin, onlarin
agr1 ve fizyolojik parametreleri iizerindeki
etkilerini incelemek amaciyla yapilan bu
calismada, arastirmaya katilan ¢ocuklarin
tanimlayict 6zellikleri Tablo 1°de verilmistir.
Arastirmaya katilan toplam 200 ¢ocuktan

116’s1m1 kizlar, 84 linii erkekler
olusturmustur. Arastirmada calisma
grubundaki  ¢ocuklarin  yas  ortalamasi

9,36£1,67 (en biylik=7, en kiigiik=12),
kontrol  grubundakilerin  9,44+1,74  (en
biiyiik=7, en kiigik=12) olup, her iki gruptaki
cocuklarin tanimlayic1 ozellikleri agisindan
gruplar arasindaki farkin anlamli olmadigi
belirlenmistir  (p>0,05; Tablo 1). Bu
arastirmada, calisma ve kontrol grubundaki
cocuklarin tanimlayict Ozellikleri arasinda
fark olmamasi gruplarin benzer oldugunu ve
verilen hemsirelik egitiminin  sonucunu
etkileyebilecek karistiric faktorlerin
olmadigini gdstermesi acisindan onemlidir.

Tablo 1. 7-12 yas grubundaki ¢ocuklarin
tanmimlayici ozellikleri (n=200)

Tamtiaa Calisma Kontrol gegeri
Ozellikler (n=100) (n=100)
Yas 9.36+1.67 9.44+1.74 0,335+
Ortalamalar

n % n %
Cinsiyet
Kiz 61 61,0 55 55,0 0,068*
Erkek 39 39,0 45 45,0

verileri sadece Orneklem grubuna ait

ozellikleri yansittigindan genelleme

yapilamamaktadir.

Tablo 1. (Devam)

Cocugun hastaneye

yatma tanisi

Karin agrist 22 22,0 27 27,0

Ishal 11 11,0 15 15,0

Bogaz enf. 15 15,0 10 10,0 0.984%*

Ates 13 13,0 20 20,0 '

Bulanti-kusma 18 18,0 6 6,0

Bronsit 21 21,0 22 22,0

Kronik hastahk

durumu

Evet 13 13,0 17 17,0 0,306*

Hayir 87 87,0 83 83,0

Daha once IV kateter

takilma durumu

Evet 43 43,0 26 39,0 -

Hayir 57 57,0 74 61,0 0,709

Daha 6nce hastaneye

yatma durumu

Evet 33 67,0 53 53,0 «

Hayir 67 33,0 47 47,0 0,525

Daha dnce agrili islem

yasama durumu

Evet 33 33,0 24 24,0

Hayir 67 67,0 76 76,0 0,595*

Ebeveynin ¢ocugun yaninda

bulunma durumu

Evet 87 87,0 83 83,0 .

Hayir 13 13,0 17 17,0 0,306

TOPLAM 100 100,0 100 100,0

*Student T test, Mann Whitney U; **Kruskal Wallis
Hayatlarimin ~ herhangi  bir  siirecinde

cocuklar gerek tan1 ve gerekse tedavi
nedeniyle agrili islemlere maruz
kalabilmektedirler.?! Calismalarda, hastaya
islem Oncesi uygulanan egitici hemsirelik
yaklagiminin hastanin agrisi lizerinde azaltic
etkisi  oldugu  belirtilmistir.???*  Bu
arastirmada da caligma ve kontrol grubundaki
cocuklarin agr1 puanlarmin karsilastirilmasi
Tablo 2’de verilmis olup, ¢alisma grubunda
bulunan cocuklarin Wong Baker Yiiz Agn
Skalasi’ndan aldiklar1 agri puan ortalamasi,
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kontrol grubunda yer alan cocuklara gore
daha diisiik oldugu goriilmektedir. Calisma
ve kontrol grubundaki ¢ocuklarin agri puan
ortalamalar1 arasindaki farkin istatistiksel
olarak anlamli oldugu belirlenmistir (p<0,05;
Tablo 2). Bu bulgu IV kateter uygulamasi
oncesinde c¢alisma grubundaki ¢ocuklara
verilen egitimin etkili oldugunu ortaya
koymaktadir.

Tablo 2. Cahsma ve Kkontrol grubundaki
¢ocuklarin agr1 puanlarinin karsilastirilmasi

Calisma Grubu Kontrol Grubu p
XSS XSS degeri
Agrn T540+1,39 6,52+ 147
Puamt  nedyan (min-maks)  Medyan (min-maks)
6 (0-10) 5 (0-10)

0,005*

*Mann Whitney U Testi; p<0,01

Arastirmadaki  ¢ocuklara iliskin bazi
tanitict  Ozelliklerin  herhangi bir girisim
uygulanmadan once agr1 puan ortalamalar
ile karsilastirilmas1 Tablo 3’te verilmis olup,
bu ¢ocuklarin (¢alisma ve kontrol grubu
n=200) cinsiyet, kronik hastalik, daha once
IV kateter takilma, hastaneye yatma, agrili
islem yasama ve ebeveynin ¢ocugun yaninda
bulunma durumlari ile agr1 puan ortalamalari
arasindaki  farkin  anlamli  olmadigi
belirlenmistir (p>0,05; Tablo 3). Yine bu
arastirmada katilimeir ¢ocuklarin 10-12 yas
grubunda olanlarin agri puan ortalamasinin,
7-9 yas grubu olanlara goére daha diisiik
oldugu belirlenmis olup, ¢ocuklarin yaslar
ile agri puan ortalamasi arasindaki farkin
anlamli oldugu saptanmistir (p<0,05; Tablo
3). Cocugun yasi; agriya verilen tepkiyi,
agrinin  yorumlanmasin1  ve algilanmasini
etkilemektedir.> 3 2527 Yapilan calismalarda
cocuklarda  yas arttikga bas  etme
yontemlerinin  gelistigi ve agr1 algisinin
azaldig1 bildirilmektedir.2% 28 2° By ¢alismada
da 10-12 yas grubunda olan gocuklarin agri
puan ortalamasinin 7-9 yas grubunda olanlara
gore diisiik olmasi, c¢ocuklarin yaslar
kiiciildiikge bilissel bas etme yontemlerini
kullanmadiklarindan agriya  verdikleri
tepkilerin daha fazla oldugunu
diistindiirmektedir.

Ates son yillarda bir hastalik degil,
hastaliklarin seyri sirasinda ortaya ¢ikan bir
belirti olarak kabul edilmektedir ve cocukluk
doneminde en sik  goriilen  hastalik
belirtilerinden biridir.3® 3! Atesin genellikle

viicudun yararli bir savunma mekanizmasi
oldugu, fakat bazi durumlarda 6zellikle asirt
yiiksek atesin kendisinin de ciddi sorunlara
yol acabilecegi  bildirilmektedir.®> Bu
calisgmada c¢ocuklarin  hastaneye yatma
tanilar1 ile agr1 puan ortalamalar1 arasinda
anlamli bir fark oldugu belirlenmis olup
(p=0,04; Tablo 3), bu farkin gocuklarin
hastaneye yatma tanilarindan karin agrisi ile
ates, bogaz enfeksiyonu, bulanti-kusma tanisi
konulan cocuklardan kaynaklandig1
gozlemlenmistir. Bu c¢alismada atesi olan
cocuklarin agr1 puan ortalamalarinin diger
tanilara sahip ¢ocuklarinkinden daha ytiksek
oldugu ve aralarindaki farkin istatistiksel
olarak anlamli oldugu belirlenmistir (p<0,05;
Tablo 3). Bu bulgu, atesin neden oldugu
ciddi sorunlar sonucu agrinin artabilecegini
disiindiirmektedir.

Tablo 3. Cocuklara iliskin bazi tanitici 6zelliklerin
herhangi bir girisim uygulanmadan once agr1
puan ortalamalari ile karsilastirilmasi

Agr1 Puanlan

Tanmiticr Ozelikler p degeri
X+SS

Cinsiyet .

Kiz 6,16+1,37 0,332

Erkek 5,76x1,52

Ya ,,

79 6,44+1,46 0,014

10-12 5,44+1,39

Cocugun hastaneye yatma

tanisi

Karm Agrist 5,74+1,39

ishal 5,60+1,44 0,040™

Bogaz Enfeksiyonu 6,72+1,49

Ates 7,14+1,37

Bulanti-Kusma 4,90+1,25

Bronsit 5,62+1,54

Kronik hastalik durumu .

Evet 5,68+1,41 0,176

Hayir 6,24+1,48

Daha once 1V kateter

takilma durumu

Evet 5,58+1,32 0,078"

Hayir 6,30+1,55

Daha 6nce hastaneye

yatma durumu 0,293"

Evet 5,78+1,44

Hayir 6,22+1,45

Daha 6nce agrili islem

yasama durumu 0,202"

Evet 5,54+1,40

Hayir 6,12+1,46

Ebeveynin ¢ocugun

yaninda bulunma durumu

Evet 6,16+1,46 0,892"

Hayir 6,60+1,48

*Student T test, Mann Whitney U; **Kruskal Wallis

Tablo 4’te calisma ve kontrol grubundaki
cocuklarin IV katater uygulama Oncesi ve
sonrasi fizyolojik parametrelerinin
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karsilagtirilmast yer almaktadir. Etkili agr
degerlendirmesinde, agri davraniglar ile
birlikte fizyolojik belirtiler yani kan basinci,
kalp hiz1 ve solunum sayisinda artma, oksijen
saturasyonunda azalma dikkate
alinmaktadir.*® Oksijen  satiirasyonu
fizyolojik degisikliklerin erken tespitinde
onemlidir ve agrili uyarana yanit olarak
oksijen satiirasyon diizeyinin azaldig
belirtilmektedir.3* Tablo 4’te calisma ve
kontrol grubundaki ¢ocuklarin kalp atim
hizlarinda ve kan basinglarinda islem sonrasi
artma, oksijen satiirasyonunda azalma oldugu
belirlenmistir. Oksijen satiirasyonundaki bu
fark kontrol grubunda istatistiksel olarak
anlamli olup (p<0,05), c¢alisma grubunda
anlamli olmadig1 belirlenmistir  (p>0,05;
Tablo 4). Bu arastirmada ¢alisma grubundaki
cocuklarin oksijen satlirasyonunda anlamli

33

degisikligin olmazken, kontrol grubundaki
cocuklarda oksijen satiirasyonunda diisiisiin
goriilmesi, c¢alisma grubundaki ¢ocuklarin
agrili uyarana verecegi tepkinin kontrol
grubuna gore az oldugunu gostermektedir.
Tablo 4. Calisma ve kontrol grubundaki

cocuklarin IV katater uygulama 6ncesi ve sonrasi
fizyolojik parametrelerinin karsilastirilmasi

Oksijen Satiirasyonu

Gruplar Islem Oncesi  Islem Sonrasi degeri
(X£SS) (X+SS)

Calisma (n=100)  95,76+4,65  95,69+4.94 0,750

Kontrol (n=100) 95,48+4,50 94,26+4,97 0,029*
Kalp Atim Hiz1

Gruplar Islem Oncesi  Islem Sonrasi
(X+£SS) (X£SS)

Calisma (n=100)
Kontrol (n=100)

100,24+17,22  100,53+18,43 0,388
105,02+26,11  105,73+20,05 0,595

Kan Basinci

fslem Oncesi  Islem Sonrast

Gruplar (X£SS) (X+SS)
Cahsma (n=100)  62,36+8.26 62,86+8,15 0,471
Kontrol (n=100) 63,35+8.16 63,94+8,12 0,630

Paired t test, Wilcoxon signed rank *p<0,05

SONUC VE ONERILER

Intravendz  kateter
hastalarda  uygulama  Oncesi  verilen
hemsirelik egitiminin, onlarin agr1 ve
fizyolojik parametreleri tizerindeki etkilerini
incelemek amaciyla yapilan bu caligmanin
sonucunda; c¢alisma grubundaki ¢ocuklarin
agr1 puan ortalamasinin kontrol
grubundakilere gore daha diisiik oldugu,
cocuklarin yaglart kiiglildiikce agr1 puan
ortalamalarinin  arttign  ve IV kateter
uygulamast  Oncesinde konu ile ilgili

uygulanan ¢ocuk

hemsireler tarafindan verilen egitimin
cocuklarin oksijen satiirasyonu {izerinde
olumlu etkisinin oldugu belirlenmistir. Bu
dogrultuda ¢ocuk hemsirelerine; ¢gocuklar1 1V
kateter uygulama Oncesinde konu ile ilgili
egitim vermesi ve bu egitimlerin standardize
edilmesi Onerilmektedir.
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