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PROSTAT AMELIYATI OLAN HASTALARIN AMELiYAT SONRASI
BAKIMINA iLiSKiN HEMSIRELERIN BiLGi
DUZEYININ SAPTANMASI*

Zuhal POSTACIOGLU**

OZET

Arastirma, hemsirelerin prostatektomi ameliyati olan hastalarin
bakimina ve gelisebilecek komplikasyonlarin onlenmesine iliskin
bilgi  diizeylerini saptamak amaciyla yapilmistir.  Uroloji
kliniklerinde ¢alisan 32 hemsireye uygulanmistir.

Sonuc¢ olarak; Hemsirelerin bilgi diizeylerinin istenen diizeyde
olmadigr saptanmistir. Bu-nedenle hastalara kapsamli hemsirelik
bakimi verebilmek amaci ile mezuniyet sonrasi donemde siirekli
gorev i¢ci egitim programlarinin diizenlenmesi ve bu egitim prog-
ramlarim alti ayhk siirelerle bilgileeinin yenilenmesi amaciyla tek-
rarlanmasi onerilmistir.

GIRIiS :

Ameliyat insan viicudunun homestazisinin bozulmasinda O6nde
gelen biliylik bir travmadir. Ameliyat travmasit ile birlikte insan
viicudunun biitiin sistemleri, 6zellikle de kardio vaskiiler, solunum
ve endokrin sistemi etkilenmektedir. Travma ile birlikte viicudun
enerji gereksinimleri artmakta, metabolizma hizlanmakta, viicudun
yedek enerji depolari yitime ugramakta viicud direnci azalmakta,
operasyon sonucunda sekonder komplikasyonlar olusmaktadir(1).
Prostat hipertrofisi nedeni ile ameliyat edilen hastalarin da ayni tiir
travmadan etkilenmelerinin yanisira, bu hastalarin genellikle 53 yasin
iizerinde olmalart nedeniyle arteriosklerotik olmalari, yasliliga
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bagli kardiovaskiiler ve solunum sistemlerinin gen¢ hastalar gibi
yeterli olmamasi, enfeksiyona egilimli olmalari; bu hastalarin ame-
liyat sonras1 donemde iyi yetismis hemsireler tarafindan bakilmasini
zorunlu kilmaktadir. Ameliyat sonrasi kesi yerinin agrisi nedeni ile
mekanik solunumun yetersiz olmasi yanisira, anestezik maddelerin
alveoler surfaktona olumsuz yodnde etkilemeleri; trakea, brons ve
bronsiollerde ki silier islevi bozmalari, solunum yolu enfeksiyonla-
rmin olusmasi i¢in gerekli zemini siiratle hazirlamaktadir(5). Ayrica
bilin¢li tam acik olmayan hastalarin kusmugunu aspire etmesi,
giderilmesi miimkiin olmayan sonuglar olusturabilmektedir(3).

Tiim postoperatif sorunlarin erken tanisi, etkin onlem alinmasi
ve sagaltimi, olas1 fotal sonuglarin 6nlenmesi, iyi yetistirilmis bilgili
ve titiz hemsirelik hizmetiyle miimkiindiir. Bu nedenle prostat-
hipertrofili hastalarin postoperatif donemde verilebilecek hemsire-
relik hizmeylerinin en iyi diizeyde olmasi, olasit bir komplikasyonun
semptomlarinin zamaninda hemsireler tarafindan gozlenip etkin
onlem alinmasi, hemsire bakiminin bilgili ve sistemli bir sekilde uy-
gulanmasi gerekmektedir.

Postoperatif devrede hastaya verilecek bakimin amaci kompli-
kasyonlar dogmadan, hastayr normal islevlerine kavusturmaktir(4).
Hemsire, hastayr normal fonksiyonlarina kavusuncaya kadar des-
tekleyecek, koruyacak ve rahat ettirecek, komplikasyonlarm gelis-
mesini Onleyecek bir hasta bakimini planlayip uygulamalidir. Hasta
boyle bir bakim sonunda, genellikle giinliik yasam islevlerine ¢ok
kisa bir zamanda yeniden baslar(2).

GEREC VE YONTEM

Arastirma, Uroloji, Kliniklerinde c¢alisan hemsirelerin prostotek-
tomi ameliyati olan hastalarin postoperatif bakimi ve gelisebilecek
kornplikasyonlarm 6nlenmesine iliskin bilgi diizeyini saptamak {izere
tanimlayic1 olarak planlanmisgtir.

Arastirmanin Orneklemini; Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Has-
tahanesi Uroloji Klinigi'nde ¢alisan 11 hemsire, Buca ve Tepecik
Sosyal Sigortalar Kurumu Uroloji Kliniklerinde ¢alisan 10 hemsire,
[zmir Atatiirk Saglik Sitesi Devlet Hastahanesi Uroloji Kliniginde
calisan 1 I hemsire olmak {izere toplam 32 hemsire olusturmustur.

Arastirmadan elde edilen verilerin degerlendirilmesinde yiizdelik,
iki ortalama arasindaki Onen’ililik testi ve varyans analizi kullanil-
migtir.



BULGULAR VE YORUM
TABLO i : Hemsirelerin Calistiklar1 Hastahanelere Gére Dagilimi.

HASTAHANELER SAYI YUZDE
UNIVERSITE HASTAHANESI 11. 34.3
DEVLET HASTAHANESI 11 34.3
SIGORTA HASTAHANESI 10 31.2
TOPLAM 32 100

Hemsirelerin bes yildan az g¢alisma siirelerine gore dagilim yiiz-
delerinin %65.6 oldugu, bes yildan fazla olan g¢aligsma siirelerine goére
dagilim yiizdelerinin de %34.3 oldugu Tablo 2'de goériilmektedir.

TABLO 2 : Hemsirelerin Calisma Siirelerine Gére Dagilimi

YIL SAYl YUZDE
1-5 yil 21 65.6
6-10 yil 11 34.3
TOPLAM 32 100

TABLO 3 : Hemsirelerin Calisma Siirelerine Gére Bilgi Puanlari=

Dagilimi
Bes Yildan Az Bes Yildan Fazla
21 11
37.7 43.9
s 16.7 94

Tablo 3'de hemsirelerin ¢alisma siirelerine gore bilgi puan dagi-
limlar1 goriilmektedir. Hemsirelerin bes yildan az ve bes yildan
fazla olan g¢alisma siirelerine goére bilgi puan dagilimlart arasincl
a=0.05 onem diizeyinde bir fark saptanmamistir.



Hemsirelerin soru gruplarina gore aldiklart bilgi puanlarmin
dagilimi1 Tablo 4'de goriilmektedir. Hemsirelerin bilgi puanla/Inm
<; 33 1 solunum sistemine %35 _5'i 1)olasinn sistemine, "..-; 525'i Gastrohil-
tE;:-.,tinal sistem, 32.5'i Uriner sisteme, 'I; 45'i s1v1 elek trolit
;ne, r.; Postoperatif erken komplikasyonlara, '¢28.7'sinin Egi-
1.ine ait oidugu saptanin istir.

TABLO 4 : Hernsirelerin Soru Gruplarina Gére Aldiklar: Bilgi Puan-
larmin Dagilimi

SORU GRUPLARI Bilgi Puan Ortalamasi Toplam Puan
Solunum Sistemi 5.3 16
Dolasim Sistemi 109 20
Gastro intestinal Sistem 6.3 12
Uriner Sistem 7.8 24
s1v1 Elektrolit Dengesi 3.6 8
Postoparatif erken komplikasyonlar 4.3 12
Egitim 2.3 8

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Buca ve Tepecik Sosyal
Sigortalar Kurumu Hastaneleri, Izmir Atatiirk Saglik Sitesi Devlet
1;astanesi Croloii Kliniklerinde c¢alisan hemsirelerin prostotektomi
ameliyat1 olan hastalarin postoperatif bakimi ve gelisebilecek komp-
likasyonlarm Oonlenmesine iligskin bilgi diizeyleri arastirilmistir.

Bulgular degerlendirildiginde varilan sonuglar soyledir.

Sok belirtilerine ait sorudan 26 hemsire tam puan almis, bilgi
puan ortalamalari 3.4'tliir. Kanama belirtilerine iliskin sorudan ise
19 hemsire tam puan almis, bilgi puan ortalamalar1 2.3'tlir. Yara en-
feksiyonu belirtilerine iliskin soruda ii¢ hemsire tam puan almis,
29 hemsire sifir puan almistir. Bilgi puan ortalamalar1 0.3'tiir. KatetPr
bakimina iliskin soruya bes hemsire tam yanit vermis 27 hemsire
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sifir puan almistir, bilgi puan ortalamalart 0.6'dir. Egitim ile ilgili
soruya li¢c hemsire dogru yanit vermis 16 hemsire sifir puan almistir.
Bilgi puan ortalamalari ise 0.7'dir. Cikarilan bu sonuglarda Oroleji
kliniklerinde g¢alisan hemsirlerin bilgi diizeylerinin diisiik oldugu
saptanmigtir.

Hemsirelerin bes yildan az ve bes yildan fazla olan g¢aligsma sii-
relerine gore yapilan karsilastirmada bilgi puan ortalamalarinin bes
yildan az olanlarda 37.7, bes yildan fazla olanlarda ise 43.9 oldugu
saptanmistir. Istatistiksel degerlendirmede ise iki grubun bilgi pu-
anlart arasinraki fark dnemsiz bulunmustur (P 0.05).

Hemsirelerin c¢alistiklar1 hastanelere gdre bilgi puan ortalama-
lar1 Universite Hastanesinde 52.3, Devlet Hastanesinde 29.5, Sigorta
Hastanesinde 40.9 olarak bulunmustur. Yapilan istatistiksel deger-
lendirmede, hastaneler arasinda fark oldugu saptanmistir. liniver-
site Hastanesi en yiiksek ortalamaya sahiptir. Neden olarak egitim
ve arastirma Hastanesi oldugu sdylenebilir. Izmir Atatiirk Saglik
Sitesi Devlet Hastanesi, Buca ve Tepecik Sosyal Sigortalar Kurumu
Hastanelerindeki ortalamanin diisiik oldtigu saptanmaistir.

Hemsirelerin soru gruplarina gore yapilan degerlendirmede en
fazla ylzdeyi Gastro intestinal sistem ile ilgili sorularda aldiklar:
dolasim sistemi ve egitim ile ilgili sorularda ise en diisiik ylizdeyi
aldiklar1 saptanmistir.

SONUC

Arastirmada elde edilen verilerin degerlendirilmesi sonucu Ege
Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Tepecik Sosyal Sigortalar Ku-
rumu Hastanesi, Buca Sosyal Sigortalar Kurumu Hastanesi ve
Atatiirk Saglik Sitesi Devlet Hastanesi Oroloji Kliniklerinde ¢alisan
toplam 32 hemsirenin; prostat ameliyati olan hastalara verilebilecek
hemsirelik hizmetleri ve olast komplikasyonlarin dnlenmesine iliskin
lilgilerinin yetersiz oldugu saptanmistir.

Arastirmadan elde edilen bulgulara dayanilarak asagidaki be-
lirtilen konulardaki Onerilerin uygulanmasinin yararli olacag: diisiil-
mektedir.

1— Saghik Meslek Liselerinin dgretim programlarinda o6grenci
hemsirelere eroloji hastalarinin bakimina iliskin kapsaml: bilgilerin
verilmesi.
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2— Oroloji kliniklerinde yeni calisacak hemsirelere gorev ici
egitim programlar1 uygulanmasi ve calisan hemsirelerin bilgilerini
arttirmak ve yenilemek amaciyla belirli siirelerle seminerler diizen-
mesi.

SUMMARY

ASSESSMENT OF THE N URSES LEVEL OF KNOWLEDGE
RELATED TO POSTOPERATIV CAFE OF THE PRATIENTS
WIT PROSTATECTOMIA

This study has been planned to assess the nurses' levet of know-
ledge releated to postoperativ care and prevention of possible
complications of the patients undergone to prostatectomia. This study
covered 32 Nurses who work in urological departments of three hos-
pitals in izmir. Nurses were subjected to a quastionaire form inclu-
ding detailed items about the matter and the correct answers were
taken into account.

Resaults of the study have shown that the nurses knowlege
covering the care of the patients with prostatectomia and the pre-
vention of complications was not sufficient.

It was suggested that after graduation inservice education prog-
rammes are very necessary in order to give patients a competant
nursing care. The refreshing pragrammes must be repeated in
conveniant mtervals.

KAYNAKLAR

CAMPBELL, F.M, HARRSION, H.1 : irology W.B. Sounders Comp Philadelphia
London. 1970.

2— DAVIS. J.H : Miscellancus Cornplicarons in the preoperative and postopera-
tive period cornplication in surgery, Philadelphia 8. qunders, Comp 1965.

3— DEGERLI, U : Cerrahi Hastaliklarinin Bakim ile ilgili problemler. Yenilik
Basimevi, ist, 1970.

4— KUM, E : Tibbi ve Cerrahi Hastaliklarda Bakim Hacettepe Universitesi Ya-

yinlari, Ankara.

5— SERTQELIK, N, UNAL, S : Crolojik Cerrallinin Komplikasyonlar1, Er ofset
Matbaas1 - Ankara 1981.



