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ÖZET 

Bu çal ı şma  Ege  Ünivers i tes i  Sağl ık Uygulama ve Araşt ı rma  Merkezinde 

yatan hastaların  kullanılan tıbbi  terminoloji  hakkındaki bilgilerini  belirlemek 

anacıyla  planlanmıştır . 

Araşt ı rma kapsamına Ocak -Şubat  1985  tar ih ler i  aras ında yatan  208 hasta 

alınmış ve en çok kullanılan 33 tıbbi terminolojiden oluşan anket forum uygu -

lanmışt ı r .  Araşt ı rmada rön tgen  %90.9  o larak en  çok b i l inen ,  gavaj  i se  %5.3  

olarak en az bil inen terim olarak saptanmışt ır .  

GİRİŞ 

İki insan arasında etkili iletişim olabilmesi için, mesaj veren ve 

alanın kullandıkları sözcüklerin anlamlar ının bilinmesi gereklidir (3).  

Hastanelerde  yatan  hastalar  sağl ık personel inden tedavi  ve 

bakımları ile ilgili olarak çeşitli mesaj almaktadırlar. Ancak bu alanda 

kısıtlı da olsa yapılan araştırmaların sonuçları, hasta ile sağlık 

personelinin yeterli iletişim kuramadığı doğrultusundadır. Örneğin 

1961 yılında Samora, Saunder ve Larson bu alanda ilk olarak bir 

araştırma yapmışlar ve sonuçların analizinde hiçbir deneğin sorulan 

50 terimin tümiine yeterli yanıt veremediğini ve tek bir terimin bile 

tüm hastalar tarafından doğru tanımlanmadığ ını  ortaya koymuş -

lardır(2). 

Hastalar ile kendi tedavi ve bakımları ile ilgi li görüşmelerde, 

anlamlarını bilmedikleri terimler kullandığında doğru bilgi edine -

memekte bu nedenle de anksiyeteleri yükselmekte ve uyumsuz dav - 
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ranış  göstermektedirler. Bu durum hastaların tedavilerinin aksama -

sına neden olduğu gibi, hastayı psikolojik olarakta olumsuz etkile -

mek Led r. 

Örneğin, iki hemşire bir hastanın başında «bu hasta yarın elekt -

rokardiyograCi için aşağıya gönderilecek» diye konuşmaları, hasta-

nın erlei günü ameliyat olacağı kamsına varil), sabaha kadar uyu -

mamasma ve öğleye kadar aç kalmasına neden olmuştur. Hepimiz 

deneyimlerim izi hatırlarsak, buna benzer örneklerin pek çok oldu-

ğunu görürüz.  

Hemşirelik eğitiminin ilk yılında yer  alan «Hemşirelik Esasları» 

dersinde, öğrencilere tedavi ve bakım işlemlerinin teknik yönü an -

lat ıl ırken, daima «işleme başlamadan önce hastaya amacını ve ne 

yapacağını açıkla» ilkesi öğretilir. Bu ilkeyi eminim her meslek der -

sinin öğretmeni  de öğretir .  Ancak uygulamada öğretmek yeterl i  

olmamalçtadır.  Bu konuda üğrencilerirnizi  eğitmemiz gerekmekte -

dir. Diğer bir deyişle bu ilke doğrultusunda öğrencilere davranış 

kazandırmalıyız. 

Hastanelerde hekirn ve hemşireler günlük işlerinin yoğunluğu 

hastaların, hastalıkları ve bakımı ile ilgili bilgi gereksinimlerinin 

karşılanamaması için bir neden oalarak düşünülebilinir. Ancak hiçbir 

tedavi ve bakım yöntemi, hastayı dışlamamalıchr.  Tüm tedavi ve 

bakım planları hastayı merkez alarak yapılmalıdır(3).  

Ülkemizde 1980 sayımları sonuçlarına göre `,; 1 örnekleme sonucu 

diğerlerine göre okuma yazma bilmeyenlerin sayısı  6 ve yukarı  yaş 

gruplarında kadın ve erkek toplam `; 32.77 olduğu dikkate alı nırsa, 

hastanelerde yatan hastaların, sağlık personeli tarafından kul lanılan 

t ıbbi terminoloji  konusundaki bilgilerini  değerlendirmek sağlık 

personelini bu konuda aydınlatmak bakımından yararlı olur 

kanısındayım (1).  

Bu çal ışma Ege Üniversi tes i  Sağl ık Uygulama ve Araşt ı rma 

Merkezinde yatan hastaların tıbbi terminoloji bilgi düzeyini belir -

lemek amacıyla planlanmıştır.  

GEREÇ VE YÖNTEM 

Araştırma tanımlayıcı olarak planlanmıştır. Geliştirilen anket 

formu Ege Üniversitesi  Sağlık Araştırma Uygulama ve Araştırma 

Merkezine Ocak-Şubat 1985 tarihlerinde yatan 208 hastaya i lk üç 

gün içinde uygulanmıştır,  

le) 



Hastalara uygulanan anket formunda : Hastanın yaşı, cinsi, eği -

tim durumu, mesleği, daha önce hastaneye yatıp yatmadığı, hasta -

neye yatına sayısı, hastalıklarının tanılarını bilip bilmedikleri, has-

talıklarının süresi, ailede sağlık görevlisi olup olmadığı ve sağlık ile 

ilgili  bilgilerin kaynağına ilişkin sorular sorulmuştur,  

Tablolarcla verilerin yüzde dağılımları gösterilmiştir. 

BULGULAR ve YORUM 

Tablo 1 Araştırmaya Alınan Hastaların Cinsiyetlerine Göre  Dağılımı 

Cins Hasta Sayısı  c7r, 

Erkek 105 50.5 

Kadın 103 40.5 

TOPLAM 208 100 
 

Araştırma kapsamına giren toplam 208 hastanın r'50.5
s
ini erkek 

hastalar,  
(
;49.5'ini kadın hastalar oluşturmuştur.  

Araştırma kapsamına alınan hastaların yaş dağıl ımı 16 ile 79 

arasında değişmekte olup, yaş ortalaması X -- 43.4'dür.  

Tablo 2'de araştırma kapsamına giren 208 hastanın 10.2tsini oku-

ma yazma bilmediği yada bilipte ilkokulu bitirmediği,  38.0'inin  

İlkokulu bitirdiği, 32.7'si orta eğitimi tamamladığı ve ancak  

nin Yüksek Eğitim aldığı görülmektedir.  

Tablo 2 Hasta la r ın  Eği t im Du ru mlar ın a Göre Dagı lu m  
 

Eğitim Düzeyi  Hasta Sayısı  
 

Okumamış 40.0 19.2 

i lkokul (okur-yazar) 79.0 38.0 

Orta ve Lise 68.0 32.7 

Yüksek  Okul 21.0 10.1 

TOPLAM 208 100 
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 Tablo 3'de 1_4
.
örülelügü gibi hastaların 74'ü ev kadını, `,.; 31.8'i 

memur, t-;14.4'ü serbest, <;14'ü çiftçi ve diger u; 11.5'i bu meslc.,
,
kler-

çalışmaktachrlar,  

Tawn H:ıstalarııı Mesleklerine Göre DaP.ılınn 

Meslek Hasta Sayısı  

Memur  ve Emekl i  66 31.8 

Ev Kadını 74 35,6 

Serbest. 30 14.4 

Çiftçi 14 6,7 

Dir.-wr 24 11.5 

_ 
TOPLAM 208 (q; too) 

 '  a .b io  4 'c le  a raş t ırma  kapsamına  a lman 20B has tan ın  73.6'sı 

daha önce hastaneye yatmış olduğu, `.( 26 4'ün ilk defa yattıgı görül-

mek ted ir. 

Ta'..)10 Has ta l a r ın  Dah a  Ön ce  Hast an eye  Yat ın a  Du ru mu  

Hastaneye Yatma Hasta Sayısı <....;,; 

Yatan 153 73.6 

Yatmayan 55 26,4 

TOPLAM 208 (% 100) 

Daha önce has taneye  ya tan la rm c ia  ' ;39 .2 's i  1  koz,  ' . . ;34 'ünün 

kez, <.:."; 13'inin 3 kez ve !;11.8'inin de 4 kez ve daha fazla hastaneye 

yattıf?;1 saptanmıştır.  

Tablo 5'te görüldüğü gibi hastaların `. ; 79.81 hastalıklarının ta -

nısın' bilmckte, <:; 20.2'si ise bilmemektodir.  

Tablo  5 Has ta l ı i ! . ın ın Tanıs ın '  Bi lme Durıumı  

Tanıyı Hasta Sayısı  

Bilen 166 79.8 

13ilmeyen 42 20.2 

TOPLAM 208 <TE, 100) 
tr 



Tablo  6 'da  hasta la r ın  has ta l ık  süres i  <J  38.5 ' in in  i  yı ldan  az ,  

<.;33.2'sinin 1-5 yıl, <,'
,
..ı4.4'ünün 6-10 yıl ve `..'; 13.9'unun ise 10 yıldan 

daha fazla  olduğunu göstermektedir .  

Tablo G Hastaların Hastalıklarının Süresi  

Süre Hasta Sayısı  
"̀fr, 

1 yıldan az 80 38.5 

1 - 5 yıl 69 33.2 

G - 10 yıl 30 14.4 

10 yıldan fazla 29 13.1} 

TOPLAM 208 (% 100) 
 

Tablo rde görü ldüğü  g ib i  has ta lar ın  a i le le r inde  Sağ l ık  Görevl i si 

olan '; 28.4, olmayan ise '; 71.6'dır.  

Tablo 7 Ailede Saglık Görevlisi Olup Olmama Durumu  

Saglık Görevlisi Hasta Sayısı  

 

Var 59 28.4 

Yok 14.9 71.6 

TOPLAM 208 100)  

Tablo 8 'de hastalar ın <;41.8 'inin radyo, televizyon, gazete gibi 

kitle iletişim araçlarından, tF10.7'sinin sağlık personelincien ft; 16.3' - 

ünün sağlık personeli ve ki t le ile t iş im araçlarından, `;6 .3 'ünün ya -

kınla r ından,  0 .3 'ünün  ans ik lopedi  ve  k i tap lardan  ve diğer  < : ;9 .6 ' -  

sının hiç bir yerden bi lgi  eci inmemiş oldukları  görülmekteedir.  

Tablo 8 Hastaların Sağlık İ le i lgi l i  Bilgi  Kaynağı  

Bilgi Kaynağı Hasta Sayısı  

 

Sağlık Personeli •1 19,7 

Kitle İletişim Aracı  87 41.8 

Yakınları  13 6.3 

Sağlık Personeli ve kitle 

iletişim aracı  34 16.3 

Ansiklopedi ve kitap 13 6.3 

Bilgi edinmemiş  20 9.6 

TOPLAM 208 (% 100)  
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Tablo 9'da Hastala•ıin tıbbi tel
-
in

-
dere ilişkin yanıtların dağıiı -

mıncia  görüldüğü gibi, toplam 208 hastaya sorulan 33 soruya alınan 

yan ı l la r ın  gene l  o r ta lamas ı  X  13 .8  o lup ,  minumum  - I .  maks imum30 

olarak bulunmuştur.  

Tablo  9  Hast a l ar ın  Tıbb i  Ter i ın l ere  i l i şkin  Yanı t l ar ın  Dağı l ımı  

Tıbbi Terim Dogru Bilen {-;, Yanlı!5 Bilen c;
.
; Bi lmeyen  % 

Allerji 164 78.8 8 3.8 36 17.3 

Suppozi tuvar  27 13 5 2.4 176 84.6 

Xonst ipasyon  16 7.7 14 6.7 178 85.6 

Enfeksiyon 107 51.4 15 7.2 86 -! 1.3 

Diyabct  77 37 17 8.2 114 54.8 

Tilmör 138 66.3 20 9.6 50 21.0 

Kateter 29 13.9 21 10.1 152 76 

Elektrokardiyografi  137 65.8 15 7.2 5C 26.9 

Ülser 166 79.8 18 8.6 24 11.5 

Serrıptom 22 10.6 20 9.6 166 79.8 

Hiper tansiyon  123 59.1 28 13.5 57 27.4 

Konsül tasyon  102 49.0 16 7.7 90 .: 3.3 

Komplikasyon  55 26.4 13 6.2 140 67.3 

Biyopsi 82 39.4 513 13.5 98 47.1 

odem 84 40.4 27 13 97 46.6 

Rönt gen  189 90.9 4 1.9 15 7.2 

Ga va j  11 5.3 21 10.1 176 84.6 

Anjiyog•afi  25 12.0 33 15.9 150 72.1 

Akut 39 18.7 47 22.6 122 58.7 

Korna 182 87.5 10 4.8 16 7.7 

Kronik 88 42.3 18 8.6 102 49.0 

La vaj 48 23.0 23 11.1 137 65.9 

Anemi 47 22.6 3
9
 15.4 129 62.0 

Antıs.-lit,ik 46 22.1 34 16.3 128 61.5 

Steril 69 33.2 15 7.2 12-1 59.6 

Detekasyon 42 20.2 19 9.1 147 70.7 

Sekresyon 27 13 11 6.7 167 80.3 

Enjeksiyon 151 72.6 13 6.2 44 21.1 

Stirgt1 164 78.8 10 4.8 34 16.3 

Teşhis 167 80.3 11 5.3 30 14.4 

AntIbiyotik 118 56.7 45 21.6 45 21.G 

Rasyon 12 5.8 26 12.5 170 81.1 

Lavman 129 62.0 1) 4.3 70 33.6  
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SONUÇ : 

Ege Üniversi tes i  Sağlık  Uygulama ve Araşt ırma Merkezinde ya 

tan 208 hastanın kullanılan tıbbi terminoloji hakkında bilgileri sap -

tandığında, hastaların hiçbirinin '; 100 doğru olarak bir tıbbi terimi 

bilmediği saptanmıştır .  Hastalara sorulan 33 tıbbi terimden %90.9 

o l a r a k  e n  ç o k  R ö n t g e n  t e r i m i ,  5 . 3  o l a r a k  t a  e n  a z  g a v a j  t e r i m i  

doğru olarak bil inmiş  o lup, ortalama X  13.8'dir. 

Tablo 9Pda veri len t ıbbi  ter imlerin  hastanelerde sağlık  person3 -  

l i  tarafmdan ne denli yaygın kullanı ldığı düşünülürse ,  hastalar ile  

i le t iş im güçlüğünün boyut lar ı  kolayca tahmin edilebi l i r .  

ÖNERILER : 

1— Araştırmada yaş,  cinsiyet,  eğitim düzeyi hastalığın süresi, 

hastaneye  yat ı ş  sayıs ı  g ibi  bağımsız  değ işkenler  bel ir lenmiş ancak  

bu değişkenler ile verilen yanıtlar arasındaki ilişkiyi saptamak için 

korreiasyon analizi i le test edilmemiştir.  Kullanılan termi nolojinin 

yukarıda bel ir t i len degişkenlere göre değerendir i lebi lmesi  iç in ,  da ha 

geniş  bir  örnekleme üzerinde bu analiz lerin  yapılarak bu araş -

t ı rmanın tekrar  edilmesi,  

2— Hastalar ile iletişim kopuklugunu önlemek için zorunlu ola rak 

kullanılan tıbbi terimler hakkında hastaya gerekli açıklamanın 

yapılması, 

3— Öğrenciler in  eğit imleri  boyunca hastalar  i le  etkil i  i let iş im 

için hastalara gerekli  açıklamaların yapılmasının öneminin vurgu -

lanması,  konusunda hemşirelerin ve diğer sağlık personelin bilinç -

lendirilmesi, 

4— Öğrenci hernşirelerin eğitimleri süresince hastalar ile etkili 

iletişim kurabilmeleri için hastalara daima. gerekli açıklamaların ya -

pılmasının öneminin vurgfulanması ve öğrencilerin bu davranışı ka -

zanmalarmın sağlanması öneri lebi linir .  



S U M M A R Y  

knowledge of Medical Terminology Among  

Hospital Patients 

Thc? purpo2e of this stucly was to cletermine of the patient know -

ledge of  medicaI terminology in  a  heal th  care set t ing.  

The sample consisted 208 patients to the Ege University Hospital 

f r o m  b c g i n i n g  o f  J a n u a r y  t o  e n d  o f  Fe b r u a r y  1 9 8 5 .  T o  a v o i d  

overexposure to  s taff  of  medical  terms,  only pat ients  in  their  f irs t  

three days of  hospita l izat ion vere  interviewed.  The pat ients ,  age 

r a n g e d  f r o m  l a  t o  8 2  y e a r s  X  4 3 . 4 ) ,  

111c queslionnaire consisted o f 33 CO M mon medical terms. No 

respondc-mt answered all  33  terms correctly,  and no question was 

answerecl Yay all 203 respondcnts.  
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