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against women. Especially men, women, state, non-governmental organizations, senior officials who
make legal regulations, law-makers, written and visual media, health institutions and all individuals
have important duties in this context.
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Oz

Cerrahi tedavi gecici veya kalici fonksiyonel kayiplara sebep olabilen, beden biitiinliigiinii bozan, yagam
bicimini degistiren, agrili ve anksiyete dolu bir deneyimdir. Yasanan anksiyetenin minimum diizeyde
olmasi, hastalarda enerjinin korunmasini saglarken bireylerin dikkatini bir konuya odaklayarak mantikli
diisiinmesini ve problem ¢6zme becerisini korumaktadir. Tedavi silirecinde saglikli diisiinebilen
hastalarin zorluklari agsmasi ve giinliilk yasam aktivitelerini sorunsuz yerine getirmesi daha olasidir.
Fakat cerrahi gegiren hastalarin gogunun orta ve yiiksek diizeyde anksiyete yasadigi bilinmektedir. Bu
hastalarin anksiyete nedeniyle yasadiklar1 problemler bakim ihtiyacini ortaya ¢ikarmaktadir. Anksiyete
diizeyini azaltmak i¢in farmakolojik ve nonfarmakolojik uygulamalar mevcuttur. Farmakolojik
yontemler etkili olsa da bagirsak motilitesini azaltarak bulanti-kusmaya, solunum ve dolasimin
baskilanmasina neden olabilmektedir. Nonfarmakolojik yontemler ucuz ve kullanimi kolay olmasina
ragmen saglik profesyonelleri tarafindan, hasta takibi ve terapotik etkinliginin degerlendirilmesi zaman
aldig1 i¢in pek tercih edilmemektedir. Her iki yontemin de kullanimi kisith oldugundan anksiyete
olusumunu, tedavi siirecinin en basinda engelleyecek olan hasta egitimi Onerilmektedir.
Bireysellestirilmis hasta egitiminin planlanmasi1 ve uygulanmasinda modellerden yararlanma, yasam
aktivitelerinin en rahat sekilde gerceklesmesini saglarken bakim kalitesini de arttirmaktadir. Sonug
olarak, hasta egitiminde giinliik yasam aktivitelerine dayali hemsirelik modelinin kullanimu ile hastaya
biitiinciil yaklasim; hastanin algiladigi bakim kalitesini, bakimdan memnuniyetini ve saglik hizmetine
duydugu giiveni arttiracaktir,

Anahtar Kelimeler: Anksiyete, Hastalarin egitimi, Hemgirelik, Giinliik yasam aktivitesi.
Abstract

Surgical treatment is a painful and anxiety-filled experience that can cause temporary or permanent
functional loss, disrupt body integrity, change the lifestyle. Minimizing the level of anxiety experienced
ensures the preservation of energy in patients, while maintaining logical thinking and problem solving
skills by focusing individuals' attention on a subject. Patients who can think clearly during the treatment
process are more likely to overcome difficulties and perform their daily life activities without any
problems. However, it is known that most of the patients undergoing surgery experience moderate to
high levels of anxiety. The problems experienced by these patients due to anxiety reveal the need for
care. Pharmacologic and non-pharmacologic interventions are available to reduce anxiety
levels. Although pharmacological methods are effective, they can cause nausea-vomiting, suppression
of respiration and circulation by reducing intestinal motility. Although non-pharmacological methods
are cheap and easy to use, they are not preferred by health professionals because it takes time to follow
up patients and evaluate their therapeutic effectiveness. Since the use of both methods is limited, patient
education is recommended to prevent anxiety at the beginning of the treatment process. Making use of
models in the planning and implementation of individualized patient education increases the quality of
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care while ensuring that life activities are carried out in the most comfortable way. As a result, using the
nursing model based on daily living activities in patient education and a holistic approach to the patient
will increase the patient's perceived quality of care, satisfaction with care and confidence in health care.

Keywords: Anxiety, Education of patients, Nursing, Activities of daily living.
1. Giris

Glnlimiizde cerrahi, gelismis veya gelismekte olan iilkelerde en sik kullanilan tedavi yontemidir. Diinya
genelinde her y1l 310 milyon cerrahi tedavi uygulanmaktadir. Bu rakamin 2030 yilinda 400 milyona
ulasacagi tahmin edilmektedir (Dobson, 202). Cerrahinin, tedavinin dogas1 geregi invaziv bir girisim
olmasi, hastalarin ameliyat sonrasi donemde agr1 yasamasina neden olmaktadir. Agn ile birlikte
insizyon alaninin varlig1 ve bilgi eksikligi, hastalarin anksiyete ve GY A’larini yerine getirirken giicliik
yasamasina neden olmaktadir. Tiim bunlar hastalarda bilinmezlik korkusuna neden olmakta ve
anksiyetenin temel nedenleri arasinda yer almaktadir (Ruiz Hernandez ve digerleri, 2021; Bedaso ve
Ayalew, 2019). Sayilan nedenlerin tiim hastalarda ortak olmasindan dolayr cerrahi tedaviye bagl
goriilen anksiyete “spesifik olmayan bir duygu” olarak tanimlanmaktadir (Guo ve digerleri, 2020).

Bireysel 6zellikler ve ¢evresel kosullara gore degisen diizeylerde ortaya ¢ikan anksiyete, cerrahi tedavi
Oncesi ve sonrasi hastalarda farkli etkiler olusturmaktadir. Hafif diizeydeki anksiyete; enerji artist
saglayarak hastalarin mantikli diisiinmesini, dikkatini bir konuya odaklamasini ve problem ¢ézme
becerisini gelistirmektedir (Ata, 2020). Hastalarin zorluklar1 asmasina destek olmasi ve ameliyat sonrast
iyilesmeyi hizlandirmasi nedeniyle hafif diizeyde anksiyete olmasi gereken bir durumdur (Oteri ve
digerleri, 2021). Fakat kiiresel alanda yapilan g¢alismalar incelendiginde bronkoskopi uygulanacak
hastalarin %45’inde (Aljohaney, 2019), kardiyak kateterizasyon uygulanacak hastalarin %79’unda
(Babaii ve digerleri, 2015), kalp cerrahisi (Prado-Olivares ve Chover-Sierra, 2019) ve tiroid biyopsisi
uygulanacak hastalarin ise %80’inde (Ay ve Ata, 2022) cerrahi siirece bagl orta veya yiiksek diizeyde
anksiyete yasandigi tespit edilmistir. Son on yilda cerrahi siirece bagl anksiyete pleveransini inceleyen
bir meta-analizde, on iki lilkeden 27 makale ve toplamda 2558 hasta degerlendirilmistir. Degerlendirme
sonucunda cerrahi tedavi uygulanacak hastalarin %80’inde orta veya yiiksek diizeyde anksiyete
saptanmistir (Oteri ve digerleri, 2021).

Anksiyetenin, tolere edilebilir olan hafif diizeyin iizerinde olmasi, tiim perioperatif siireci etkileyerek
fizyolojik ve psikolojik olumsuzluklara neden olabilmektedir (Ata, 2020). Bu durumun hastalarda
taburculuk sonrasi1 giinlik yasam aktivitelerini yerine getirirken sorunlara neden oldugu
vurgulanmaktadir (Oteri ve digerleri, 2021). Anksiyetenin tolere edilebilir diizeyin iistiinde olmasi ve
bu durumun cerrahi siire¢ i¢in olumsuz sonuglara zemin hazirlamasi, anksiyetenin kiiresel alanda
agridan sonra altinci yasam bulgusu olarak degerlendirilmesini glindeme getirmistir (Guo, 2020). Bu
nedenle hastalarin cerrahi siiregte olusan anksiyete diizeyini azaltmak ve GYA’lar1 sorunsuz yerine
getirebilmelerine olanak sunmak i¢in holistik yaklasimla sistematize edilmis bireysellestirilmis hasta
egitimi onerilmektedir (Ahmed ve digerleri, 2019).

Son donemlerde gelisen teknoloji ile birlikte bariatrik, iirolojik, ortopedik ve kolorektal cerrahi gibi
birgok cerrahi bransta yazili, video destekli, web tabanli ve mobil uygulamali farkli yontemlerle yapilan
hasta egitimlerine rastlanmaktadir (Deniz Dogan ve Arslan, 2022; Ruiz Hernandez ve digerleri, 2021;
Chen ve digerleri, 2020; Helms, 2020; Ahmed ve digerleri, 2019; Gok¢e ve Arslan, 2019; Soydas
Yesilyurt ve Findik, 2019; Timmers ve digerleri, 2019; Cho ve Lee, 2017; Scott ve digerleri, 2017; Foley
ve digerleri, 2016). Bu uygulamalarda kullanilan hasta egitimlerinin igerigi incelendiginde ise egitimin
bir kism1 ameliyat 6ncesi ve ameliyat sonrasi siireci kapsarken (Foley ve digerleri, 2016; Kim ve
digerleri, 2016) diger bir kismi ise sadece ameliyat sonrasi siireci (Cho ve Lee, 2017; Scott ve digerleri,

Saglik Akademisi Kastamonu 498


https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/postoperative-recovery
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/postoperative-recovery
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0020748920302339?via%3Dihub#bib0006
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0020748920302339?via%3Dihub#bib0005

Atif | Reference: “GULSEN, M; ARSLAN, S. (2023). Yasam Aktivitelerine Dayali Hemsirelik Modelinin
Cerrahi Hasta Egitiminde Yeri. Saglik Akademisi Kastamonu (SAK), 8 (3), s. 497-506. DOI:

5 https://www.doi.org/ 10.25279 / sak.1239215”
I~

2017) kapsadig1 goriilmektedir. Ancak Yasam Aktiviteleri Modeline gore ameliyat oncesi, sirast ve
sonras1 ile birlikte giinlik yasam aktiviteleri ile ilgili perioperatif siireci sunan hasta egitimine
rastlanmamustir. Oysaki Hizli lyilestirme Protokolleri gibi kanit diizeyi yiiksek icerikli rehberler, basarili
bir cerrahi siireg i¢in atilacak ilk adimin holistik yaklasimla sistematize edilmis bireysellestirilmis hasta
egitiminin uygulanmasi gerektigini vurgulamaktadir (Boliikkbas ve Birlikbasg, 2019).

Bu makalenin amaci, giinliik yasam aktivitelerine dayali hasta egitiminin cerrahi hasta bakiminda
kullanilmasini ve bunun anksiyete ve gilinliik yasam aktivitelerine etkisini gostermektir.

2. Genel Bilgiler

2.1. Cerrahi ve Anksiyete

Anksiyete kelimesinin es anlamlisi olan kaygi, “iiziintii, endise duyulan diisiince ve gam” olarak
tamimlanmaktadir (Tiirk Dil Kurumu [TDK], 2022). North American Nursing Diagnosis Association
(NANDA) ise “otonomik yanitin eslik ettigi belirsizlik, rahatsizlik ya da korku hissi” olarak
tamimlamaktadir (Ata, 2020, s. 798). Bu tanimlara gore en basit ifadeyle cerrahi anksiyete, “bilinmeyene
bagl endise, korku ve gerginlik deneyimi” olarak ifade edilmektedir (Ata, 2020, s. 798).

Yas, cinsiyet, egitim durumu, deneyimler, sosyal gilivence gibi demografik ozellikler; psikiyatrik
komorbiditeler ve kisilik bozuklugu gibi psikososyal 6zellikler; ameliyatin mindr veya major cerrahi
olmasi, anestezinin lokal veya genel olmasi, komplikasyonlarin goriilme ihtimali ve ameliyat sonrasi
agr1 gibi cerrahi siiregle ilgili degiskenler, cerrahi anksiyete diizeyini etkileyen faktorler arasinda yer
almaktadir (Oteri ve digerleri, 2021; Abate ve digerleri, 2020; Omeroglu ve Erceyes 2020; Sigdel ve
digerleri, 2020; Bedaso ve Ayalew, 2019).

Woldegerima ve digerleri (2018), ameliyat dncesi anksiyeteyi etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla
yaptig1 calismada 178 hastanin %53,9’u anestezi sonrasi uyanamamaktan, %51,7’si ameliyat sonrasi
agri yasamaktan ve %43,3’{i ise ailesinden ayri kalmaktan korktugu igin anksiyete yasadigini
bildirmistir (Woldegerima ve digerleri, 2018). Baska bir calismada ameliyat 6ncesi 149 hastanin
%29.3’1i cerrahi islemin basarisizligindan, %11.4’ii ise komplikasyon olusmasindan korktugu igin
anksiyete yasadigi bildirilmistir (Kuzminskaité ve digerleri, 2019). Bedaso ve Ayalew (2019), 407 hasta
ile yapmis oldugu c¢aligmada ameliyat sonrasi donemde anksiyeteye neden olan faktorleri
degerlendirmistir. Degerlendirme sonucunda ilk sirada bilgi eksikligine bagli bilinmezlik ve 6lim
korkusu yer alirken sirasi ile komplikasyon olusmasi, ameliyatin beklenmedik sonugla bitmesi, saglik
profesyonellerinden kaynakli zarar gérme ve aileden ayr1 kalma gibi faktorler belirlenmistir (Bedaso ve
Ayalew, 2019).

Anksiyete, tolere edilebilir olan hafif diizeyin iizerinde olmasi durumunda hastalarin ameliyat 6ncesi,
siras1 ve sonrasini etkileyerek fizyolojik ve psikolojik reaksiyonlara ve bu durumun taburculuk sonrasi
GYA’leri yerine getirmede sorunlara neden oldugu vurgulanmaktadir (Oteri ve digerleri, 2021). Tolere
edilebilir diizeylerin iistiindeki anksiyete, hastalarin hemodinamik dengesini bozar ve hastalarda
tagikardi, takipne, hipertansiyon, hipertermi, sivi-elektrolit dengesizlikleri, kas gerginligi, sinirlilik, bag
agrisi, terleme, titreme, sicak basmasi, bulanti-kusma ve ishal gibi fizyolojik belirtiler ortaya ¢ikabilir
(Bayrak ve Sagiroglu, 2019; Stamenkovic ve digerleri, 2018). Ayrica hastalarda yalmizlik hissi,
giivensizlik duygusu, algilamada azalma ve konsantrasyon eksikligi gibi psikolojik belirtiler de
goriilebilmektedir (Ata, 2020, s. 797). Bu belirtilerin siddeti ve goriilme sikligi anksiyete diizeyi ile
dogru orantili olarak artmaktadir (Ata, 2020, s. 797). Bu belirtilerin goriilmesi ile birlikte hastalarda
premedikasyon ve opioid gereksiniminde artma (Villa ve digerleri, 2020; Bayrak ve Sagiroglu, 2019;
Stamenkovic ve digerleri, 2018;), yara iyilesmesinde ge¢ikme (Ruiz Hernandez ve digerleri, 2021; Villa
ve digerleri, 2020; Bayrak ve Sagiroglu, 2019), hastanede kalis siiresinde uzama (Ruiz Hernandez ve
digerleri, 2021), hasta memnuniyetinde azalma (Woldegerima ve digerleri, 2018), morbidite ve
mortalite oraninda artma (Stamenkovic ve digerleri, 2018) yasanmaktadir.
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2.2. Cerrahi ve Giinliikk Yasam Aktiviteleri

Cerrahi tedavi, hastalarda gecici veya kalici fonksiyonel kayiplarin yasandigi, beden biitiinliigliniin
bozuldugu, yasam bigimlerinin degistigi, belirsizliklerin oldugu korku dolu bir deneyimdir (Kacaroglu
Vicdan ve digerleri, 2015, s. 1629). Bu deneyim hastalar1 fiziksel, psikolojik, sosyal ve ekonomik
yonden olumsuz etkileyerek GYA’lerini engellemektedir (Kacaroglu Vicdan ve digerleri, 2015, s.
1629). Elektif cerrahi uygulanan 194 hastanin taburculuk sonrasi yasam aktivitelerini degerlendiren bir
calismada hastalarin %28,9’unun eglence etkinliklerinde, %24,9’unun fiziksel hareketlerde, %17,5’inin
GYA’lerinde, %16,9’unun arag-gere¢ kullaniminda ve %12’sinin ise sosyal aktivitelerde problem

yasadigi saptanmustir (Kata ve digerleri, 2019).

Giivenligi saglamak, konusmak, beslenmek, tuvalet ihtiyacin1 gidermek, banyo yapmak, hareket etme,
dinlenmek ve uyumak GY A’leri arasinda yer alan en temel insan gereksinimleridir (Akkoyun ve Tas
Arslan, 2019, s. 80). Bu temel gereksinimlerden yola ¢ikarak Roper ve digerleri, bireylere holistik bir
yaklasim ile beraber sistematik bakim ve egitim sunmak i¢in “Yasam Aktivitelerine Dayali Hemsirelik
Modelini (YADHM)” gelistirmislerdir. Bu modelde bireylerin giinlilk yasamini siirdiirebilmesi i¢in
yerine getirmesi gereken aktiviteler gruplandirilmistir. Bu dogrultuda GYA’leri 12 gruba ayrilmustir
(Giilsen ve Akansel, 2020).

Giivenli ¢evrenin saglanmasi ve siirdiiriilmesi,

Tletisim,

Solunum,

Beslenme,

Bosaltim,

Kisisel temizlik ve giyinme,

Beden sicakliginin kontrolii,

Hareket,

Calisma ve eglenme,

Cinselligi ifade etme,

Uyku,

Oliim

Gruplandirilan GYA’leri birbiri ile iligkilidir ve birbirini etkilemektedir, fakat aralarinda benzerlik
yoktur (Akkoyun ve Tas Arslan, 2019; Kacaroglu Vicdan ve digerleri, 2015). Boylelikle model, bireyleri
holistik ve humanistik yaklagimla bir biitiin olarak ele almay1 ve bireylerde olusan hastaliktan ziyade
GY A’lerindeki sorunu belirleyip egitim ve bakim ile ¢6zmeyi hedeflemektedir (Akkoyun ve Tas Arslan,
2019; Kacaroglu Vicdan ve digerleri, 2015). Ayrica saglikli bireylerde kullanilabilir olmasi, hasta
egitimini sistematize etmesi, glinliik hasta bakimimi organize etmesi, bakimin eksiksiz uygulanmasina
olanak sunmasi, saglik profesyonelleri arasinda ortak dil olugturmasi, hemsirelere rehberlik ederek is
giicli ve zaman kaybina engel olmasi ile model, cerrahi hastalarinda profesyonel bakim ve hasta
egitimini saglamaktadir (Ozer, 2021; Karadag ve digerleri, 2017; Kacaroglu Vicdan ve digerleri, 2015).
Demir ve Erdil’in (2013) yapmis oldugu calismada Yasam Modeline gore sistematize edilen
bireysellestirilmis hasta egitimi alan hastalarin GY A’leri ile ilgili bilgi diizeyinin arttig1, GY A’lerinde
daha bagimsiz hareket ettigi ve taburculuk sonrast GYA’lerinde daha az problemle karsilastig1 tespit
edilmistir (Demir ve Erdil, 2013). Bu olumlu etkiler neticesinde Demir ve Erdil (2013) GY A’lerinde
yasanan problemlerin ortadan kaldirilmasinda en onemli faktoriin sistematize edilerek sunulmus
bireysellestirilmis hasta egitimi ile olabilecegini ifade etmistir (Demir ve Erdil, 2013). Jones ve digerleri
(2017), Cerrahi Sonras1 Hizlandirilmis Tyilesme (Enhanced Recovery After Surgery; ERAS) protokolii
uygulanan hastalarin taburculuk sonrasi egitime olan ihtiya¢ durumunu degerlendirmek amaciyla ev
ortaminda 219 kolorektal cerrahi uygulanan hastaya anket uygulamistir. Hastalarin erken taburculuktan
memnun oldugu, fakat ev ortaminda giivenilir bilgiye daha ¢ok ihtiya¢ duyduklari belirlenmistir.
Giivenilir bilgi igerisinde en fazla taburculuk sonrasi kendilerini ne bekleyecekleri ve hangi semptomlari
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normal kabul edecekleri, komplikasyon olusmasi durumunda nasil ¢ozecekleri gibi GY A’lerine bagh
sorularin ¢oziimiinii igeren bilgilere ihtiya¢ duyduklarini dile getirmistir (Jones ve digerleri, 2017).

2.3. Hasta Egitiminde Giinliik Yasam Aktiviteleri Modelinin Kullanimi

Cerrahi tedavi sonrasi basta bilgi eksikligine bagli anksiyete olmak iizere hastalar agr1 ve yorgunluk
yasayarak GY A’lerini yerine getirirken problemlerle karsi1 karsiya kalmaktadir (Kata ve digerleri, 2019;
Yanik ve Yilmaz 2019). Hastalarin bu problemlerle basa ¢ikmalarina destek olmak, bakimin
vazgecilmez bir parcasidir (Ozsaker ve digerleri, 2022). Bu amagla anksiyete diizeyini azaltmak icin
farmakolojik ve nonfarmakolojik yontemler uygulanmaktadir. Farmakolojik ilaglar arasinda yer alan
benzodiazepinler, opioidler ve beta blokerler oldukea etkili ve anksiyolitik premedikasyonlarda yaygin
olarak kullanilmaktadir (Kumar ve digerleri, 2019). Fakat farmakolojik ilaglar solunum ve dolasimi
baskilamaya, mide bulantisi, kusma ve bagirsak dismotilitesine neden olabilmektedir (Yanik ve Yilmaz,
2019). Nonfarmakolojik yontemlerin ise basit, ucuz ve kullaniminin kolay olmasi, bu y6ntemlerin
etkinligini artirmaktadir. Buna ragmen saglik profesyonelleri tarafindan hasta takibi ve nonfarmakolojik
yontemin terapotik etkinliginin degerlendirilmesi zaman almaktadir (Sharifi Rizi ve digerleri,
2017). Bahsedilen riskler ve is yiikii artis1 farmakolojik ve nonfarmakolojik yontemlerin kullanimini
siirlamaktadir (Kumar ve digerleri, 2019; Yanik ve Yilmaz, 2019; Lederer ve digerleri, 2018). Bu
nedenle hastalarin cerrahi silirecte olusan anksiyete diizeyini azaltmak igin holistik yaklasimla
bireysellestirilmis hasta egitimi dnerilmektedir (Ahmed ve digerleri, 2019). Yapilan bir ¢alisma, cerrahi
hastalariin taburculuk sonrasi ev ortaminda ihtiya¢ duyduklar1 bilgi gereksinimlerini incelemistir.
Inceleme sonucunda hastalarin en ¢ok “ev ortaminda kendilerini neler bekledigi”, “hangi semptomlarin
normal kabul edecekleri” ve “olumsuz bir durumda veya komplikasyonda neler yapacaklari” gibi
GYA’lerine bagli sorunlarin ¢dziimiinii iceren bilgilere ihtiyag duyduklari belirlenmistir (Jones ve
digerleri, 2017). Cerrahi hastalarmin hasta egitiminde ihtiya¢ duyduklari bilgi gereksinimlerini
degerlendiren diger calismalarda da benzer sonuglar saptanmistir. Abi Nader ve digerleri (2016)
hastalarin tedavi siireci, ameliyat sonrasi GYA’leri ve komplikasyonlar; Savct ve digerleri (2021)
hastalarin tedavi siireci, komplikasyonlar ve GY A’leri; Ozsaker ve digerleri (2022) ve Soyer ve digerleri
(2018) ise hastalarin komplikasyonlar, ila¢ kullanim1 ve GY A’leri ile ilgili konularda bilgiye ihtiyag
duyduklarini belirlemistir. Tiim bu c¢aligmalarda hastalarin en ¢ok ve ortak ihtiya¢ duydugu konu
GYA’leri ile ilgili bilgidir (Ozsaker ve digerleri, 2022; Savci ve digerleri, 2021; Soyer ve digerleri,
2018; Abi Nader ve digerleri, 2016).

3. Sonug¢ ve Oneriler

Hastanin her an yaninda olan ve hastayla en fazla zaman gegiren hemsireler, hastanin bakim kalitesinin
artirllmasinda ve bakimin goriiniir kilinmasinda holistik yaklasimla bireysellestirilmis hasta egitiminden
yararlanmalidir. Cerrahi hastaliklart hemsireligine 6zgii bakimda kullanilabilecek yagsam aktivitelerine
gore diizenlenmig/sistematize edilmis hasta egitimi i¢erikleri bulunmamaktadir. Bu nedenle hasta egitim
ve bakim gereksinimlerinde model tabanli materyallerin gelistirilmesinde gereksinim vardir. Nitekim
bireysellestirilmis holistik yaklagimli hasta egitimi, hasta bakim kalitesininin iyilestirilmesinde ve saglik
profesyonellerinin sistematize bakim sunmasinda énemli rol oynamaktadir.
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Beyanlar

Yazarlar herhangi bir ¢ikar catismasi beyan etmemistir. Arastirma, Cukurova Universitesi Saglik
Bilimleri Enstitiisii Hemsirelik Bilim Dalinda devam eden ikinci yazarin danigsmanliginda birinci yazara
ait doktora tezinden iiretilmis bir boliimdiir. Bu ¢alisma maddi olarak herhangi bir kurum veya kurulus
tarafindan desteklenmemistir. Yazar Katkilari: MG, SA; Tasarim: MG; Denetleme: MG, SA;
Kaynaklar: MG; Veri Toplama ve/veya isleme: MG; Analiz ve/veya Yorum: MG, SA; Literatiir
Taramasi: MG; Yazi1 Yazan: MG; Elestirel inceleme: SA. Caligma derleme makalesi oldugundan dolay1
etik kurul onay1 alinmamustir.

Extended Abstract

Surgical treatment is a fearful experience in which patients experience temporary or permanent
functional losses, deteriorate body integrity, change lifestyles, and uncertainties. This experience
negatively affects the patients physically, psychologically, socially and economically and hinders their
Daily Living Activities (ADL). In a study evaluating the post-discharge life activities of 194 patients
who underwent elective surgery, 28.9% of the patients were in recreational activities, 24.9% in physical
movements, 17.5% in ADLs, and 16.9% in equipment. and 12% had problems in social activities.

ADLs to ensure safety, talk, feed, go to the toilet, bathe, move, rest and comply are among the most
basic human needs. Based on these basic requirements, Roper et al. ,To offer individuals systematic care
and education with a holistic approach, developed the "Life Activities Based Nursing Model". In this
model, the activities that individuals must perform in order to maintain their daily life are grouped.
Accordingly, ADLs were divided into 12 groups (Provision and maintenance of a safe environment,
Communication, Respiration, Nutrition, Excretion, Personal hygiene and dressing, Control of body
temperature, Movement, Work and recreation, Expressing sexuality, Sleep, Death). Grouped ADLs are
related and affect each other, but there is no similarity between them. Thus, the model aims to consider
individuals as a whole with a holistic and humanistic approach and to identify the problem in their ADLs
rather than the disease that occurs in individuals and to solve them with education and care. In addition,
the model provides professional care and patient education in surgical patients, as it can be used in
healthy individuals, systematizes patient education, organizes daily patient care, allows for the complete
implementation of care, creates a common language among health professionals, and prevents loss of
labor and time by guiding nurses. In the study conducted by Demir and Erdil (2013), it was determined
that the patients who received individualized patient education systematized according to the Life Model
increased their level of knowledge about their ADLSs, acted more independently in their ADLs, and faced
fewer problems in their ADLs after discharge. As a result of these positive effects, Demir and Erdil
(2013) stated that the most important factor in eliminating the problems experienced in ADLs may be
with individualized patient education presented by systematization. Jones et al. (2017) applied a
questionnaire to 219 patients who underwent colorectal surgery at home in order to evaluate the need
for post-discharge education of patients who underwent the ERAS protocol. It was determined that the
patients were satisfied with early discharge, but they needed more reliable information in the home
environment. He stated that among reliable information, they mostly need information that includes the
solution of questions related to their ADLs, such as what to expect after discharge, what symptoms they
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will consider normal, and how to solve them in case of complications.

After surgical treatment, patients experience pain and fatigue, especially anxiety due to lack of
knowledge, and face problems while performing their ADLs. Supporting patients to cope with these
problems is an indispensable part of their care. For this reason, individualized patient education with a
holistic approach is recommended to reduce the anxiety level of patients during the surgical process.
One study examined the information needs of surgical patients in the home environment after discharge.
As a result of the examination, it was determined that the patients most needed information that includes
the solution of problems related to their ADLSs such as "what awaits them in the home environment",
"what symptoms they will consider normal" and "what to do in an adverse situation or complication”.
Similar results were found in other studies evaluating the information needs of surgical patients in
patient education. Abi Nader et al. (2016) patients' treatment process, postoperative ADLs and
complications; Prosecutor et al. (2021), the treatment process, complications and ADLSs of the patients;
Ozsaker et al., (2022) and Soyer et al. (2018), on the other hand, determined that patients need
information about complications, drug use, and ADLs. In all these studies, the most common and
common need of patients is information about their ADLSs.

As a result, nurses who are with the patient at all times and spend the most time with the patient should
benefit from individualized holistic patient education in increasing the quality of care of the patient and
making the care visible. There is no individualized holistic patient education currently used in the field
of surgical nursing. Therefore, there is a need to develop model-based materials for patient education
and care needs. As a matter of fact, patient education with an individualized holistic approach plays an
important role in improving the quality of patient care and providing systematized care by health
professionals.
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