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BAKIM PLANI
iCiIN VERi TOPLAMADA ROPER, LOGAN VE
TIERNEY MODELININ UYGULANMASI

THE APPLICATION OF ROPER, LOGAN AND TIERNEY'S MODEL IN
DATA COLLECTION FOR NURSING CARE PLAN

A. DRAMALI S. KAYMAKCI M. YAVUZ F. DEMIR
T. OZBAYIR

Ege iiniversitesi Henisirelik Yiiksek Okulu Cerrahi Hastaliklari llemsireligi Anabilim
Dahi Bornova/izmir

Anahtar Sozciikler: Hemsire bakim plani, Roper Logan, Tierney
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* Bu Arastirma 10-12 Eyliil 1997 tarihinde Kibris'ta "IV. Ulusal Hemsirelik
Sempozyumu'nda Poster Bildiri olarak sunulmustu r.

OZET

Bu caliymada Rapor, Logan ve Tierney in Giinliik Yasam Aktiviteleri
Modeli' ne gore hazirlanan Cerrahi Hastaliklar Heinsireligi veri toplama
formunun, bakim plan1 hazirlamadaki etkisini degerlendirmek amaclanmistir.
Hazirlanmis olan hasta tanitim ve veri toplama forrnlan klinik uygulamalar
esnasinda Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu 2. simif 6grencileri
tarafindan doldurulmustur. Bu formun kullanimi ile ilgili 6@renci goriisleri
anket yardimiyla alinmis, aynca formlar 6gretim elemanlari tarafindan
incelenerek " c¢ok yeterli, yeterli, orta diizeyde yeterli, yetersiz ve cok yetersiz "
seklinde kodlanarak verilerin sayr ve yiizde dagilimlan yapilmistir. Arastirma
sonucunda 6grencilerin % 74.14' i veri toplama rormunun sorun saptama ve
tarulama asamasinda kendilerine kolaylhik sagladigimi belirtmisler, 68retim
elemanlar1 da yaptiklar1 degerlendirme sonucunda 6grencilerin % 80.16' sinir1
bakim plami hazirlarken veri toplama formunu yeterli ve cok yeterli diizeyde
kullandiklarim saptarmislardir.

SUMMARY

This study was carried out in order examine the effect of a nursing
assesment form which had been organized according to Roper. Logan, Tierney' s
Activities of Daily Living Model to nursing eare ptans applied by nursing stuclents
who have been accomplishing surgical nursing practice.



Giinliik yasam Aktiviteleri Modeli Hemsirelik Siireci uygulama-
sinin ozellikle tanillama asamasinda kolayhklar saglamaktadir (Pearson
1990, Ncwton 1991, Birol 1997).

Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Cerrahi Hastaliklar:
Hemsireligi Klinik uygulamalarinda kullanmilan Hasta 'Tamitim ve Veri
Toplama Forum Roper, Logan ve Tierney ' in GYA modeli temel alinarak
hazirlanmistir. Form o6grencilere veri toplamada kolaylik saglamak
amaciyla gelistirilmistir.

Bu calisma Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi dersi klinik uygula-
malarinda kullanilan Hasta Tamitim ve Veri Toplama Formu' nun bakim
plan1 hazirlamadaki etkisini degerlendirmek amaciyla planlanmistir.

GEREC VE YONTEM

Bu arastirmanin evrenini: Ege Universitesi Hemsirelik Yiikseko-
kulu* nda 1996-97 egitim ve 68retim yili bahar doneminde Cerrahi
Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Minik uygulamalarina katilan 2.simif
ogrencileri olusturmaktadir (116 kisi). Arastirmada Orneklem secimine
gidilmemis, tiim 2. sinif 6grencileri alinmistir.

Arastirmada Cerrahi Hastahklar1 Hemsireligi Dersi Klinik Uygula-
mas1 i¢in hazirlanmis olan Hasta Tanitim ve Veri Toplama Formlari
klinik uygulama esnasinda o6grenciler tarafindan doldurulmustur.
Ogrenciler bu veri toplama formunu kullanarak hasta bakim plam
hazirlamislardir. Formlar 6grenci ve hastanmin ilk karsilastiklar1 andan

itibaren giinliik olarak dolclurulmustur.

Hasta Tamitim Formu, Veri Toplama Formu ve bakim pla.nlan
klinik uygulama yaptiran 4 ayr1 68retim eleman' tarafindan tek tek
degerlendirilerek, onceden hazirlanms olan Ogrencilerin Veri Toplama
ve Bakim Planlarin1 Degerlendirme Anket Formu' na "¢ok yeterli, yeterli.
Orta diizeyde yeterli, yetersiz ve ¢ok yetersiz "seklinde kodlanmistir.
Daha sonra her d6grenci icin 4 grubun ortalamasi1 alinmistir. Aynca
klinik uygulama bitiminde o6grencilere Giinliik Yasam Aktiviteleri
Modeline uygun Hasta Tanitim ve Veri Toplama Formu' atin kullanimi
ile ilgili goriislerinin alindig1 bir anket Formu uygulanmistir. Anket
lormunda: 6grencilerden Hasta Tanitim Formu ve 12 Giinliik Yasam
Aktivitesini iceren veri toplama formundaki sorularin yeterli olup
olmadigin1 6lcmek amaciyla her sorunun karsisinda bulunan 5' li
secenekten kendisine en uygun olani secmesi istenmistir.

Elde edilen verilerin say1 ve yiizde dagihhmlar1 yapilmistir.



Yeme icme ile ilgili Bilgiler
Cok Yeterli

Yeterli

Orta Diizeyde Yeterli
Yetersiz

Cok Yetersiz

Bosaltim ile ilgili Bilgiler
Cok Yeterli

Yeterli

Orta Diizeyde Yeterli
Yetersiz

Cok Yetersiz

Kisisel Temizlik ve Giyinme ile ilgili Bilgiler

Cok Yeterli

Yeterli

Orta Diizeyde Yeterli
Yetersiz

Cok Yetersiz

Beden Istsmin Kontrolii ile ilgili Bilgiler

Cok Yeterli

Yeterli

Orta Diizeyde Yeterli
Yetersiz

Cok Yetersiz

Hareket ile ilgili Bilgiler
Cok Yeterli

Yeterli

Orta Diizeyde Yeterli
Yetersiz

Cok Yetersiz

Calisma ve Eglence ile ilgili Bilgiler

Cok Yeterli

Yeterli

Orta Diizeyde Yeterli
Yetersiz

Cok Yetersiz

Cinscllik ile ilgili Bilgiler
Cok Yeterli

Yeterli

Orta Diizeyde Yeterli
Yetersiz

Cok Yetersiz

Uyku ile ilgili Bilgiler
Cok Yeterli

Yeterli

Orta Diizeyde Yeterli
Yetersiz

Cok Yetersiz
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20.69
69.83
431
5.17

23.28
70.69
1.72
431

23.28
66.38
7.75
2.59

19.83
68.97
7.75
3.45

16.38
65.52
10.34

7.76

12.07
47.41
18.97
17.24

4.31

13.80
43.96
22.41
11.21

8.62

15.52
68.97
6.03
9.48



Tablo 2. Ogrenellerin Bakim Planina iliskin Diislineelerine Gére Dagilunlari

Say1
Verilen Hernsirelik Tanis1 Bilgileri sorun saptamada kolayhk
Saglaclum?
Evet 86 74.14
Kismen 29 25.00
Hayir 1 0.86
Heinsirelik Bakim Siirecinin 4 asamali olmast Uygun mudur?
Evet 96 82.76
Kismen 18 15.52
Hayir 2 1.72
Toplam 116 100.00

Tablo 3. 6grencilerin Bakim Plan1t Hazirlarmada Zorlandiklar1 Béliimlere Gore Dagilimlari

Say1 Yiizde (%)
Tandama 26 2241
Planlama 7 6.3
Uygulama 15 12.93
Degerlendirme 9 7.75
Uygulama ve Degerlendirme 12 10.34
Taralama ve Uygulama 5 431
Hepsi 11 9.48
Sorun Yok 41 35.34
Toplam 126 100.00

Ogrenciler bakim plani hazirlarken en fazla hangi asamada
zorlandiklar1 sorusuna; % 35.34'G hi¢cbir asamada zorlanmadiklarini,
% 22.41' i tamlama asamasinda, % 12.93' ii uygulama asamasinda,
% 10.34" i hem uygulama hem degerlendirme asamasinda, % 9.48'i
tim agamalarda % 7.75" i degerlendirme asamasinda, % 6.3'0 planlama
asamasinda, % 4.31'i tanilama ve uygulama asamasinda zorlandik-
larini belirtmislerdir (Tablo 3).

Ogrencilerin veri toplama formunu kullanmalarmin 8gretim ele-
mani tarafindan yapilan degerlendirilmesinde; hastayla ilgili sosyode-
=grafik bilgileri % 95.68 (111 kisi)' i, hastanin duygularini ifade etmesi
ile ilgili bilgileri % 90.42 (105 kisi)' 1, hastanin simdiki saglik durumunu
algilamast ile ilgili bilgileri % 93.01(108 kisi)' i, ve hastada gdzlenen
davraniglarla ilgili bilgileri % 94.74 (110 kisi)' ii oraninda yeterli ve ¢ok
yeterli diizeyde kullandiklari belirlenmistir.



Bosaltim ile ilgili Bilgiler

Cok Yeterli 1 0.86
Yeterli 111 95.6
Orta Diizeyde Yeterli 2 1.72
Yetersiz 1 0.86
Cok Yetersiz 1 0.86
Kisisel Temizlik ve Giyinme ile ilgili Bilgiler

Cok Yeterli 1 0.86
Yeterli 115 99.1
Orta Diizeyde Yeterli

Yetersiz

Cok Yetersiz

Beden Islamin Kontrolii ile ilgili Bilgiler

Cok Yeterli 2 1.72
Yeterli 113 97.4
Orta Diizeyde Yeterli -
Yetersiz

Cok Yetersiz 1 0.86
Hareket ile ilgili Bilgiler

Cok Yeterli 1 0.86
Yeterli 111 95.6
Orta Diizeyde Yeterli

Yetersiz 1 0.86
Cok Yetersiz 3 2.58
Calisma ve Eglence ile ilgili Bilgiler

Cok Yeterli -

Yeterli 41 35.34
Orta Diizeyde Yeterli 35 30.17
Yetersiz 17 14.65
Cok Yetersiz 23 19.82
Cinsellik ile ilgili Bilgiler

Cok Yeterli 1 0.86
Yeterli 10 8.62
Orta Diizeyde Yeterli 15 12.93
Yetersiz 15 12.93
Cok Yetersiz 75 64.65
Uyku ile ilgili Bilgiler

Cok Yeterli 1 0.86
Yeterli 1il 95.6
Orta Diizeyde Yeterli 3 2.58
Yetersiz

Cok Yetersiz ! 0.86
Oliim ile ilgili Bilgiler

Cok Yeterli -
Yeterli 3 2.58
Orta Diizeyde Yeterli 6 5.17
Yetersiz 17 14.65
Cok Yetersiz 90 77.58
Toplam 116 100.00




Ogrencilerin veri toplama formundaki bilgileri bakim plam
hazirlarken kullanmalarina gore o6gretim elemanlar1 tarafindan yapilan
degerlendirmede; tanilama asamasinin % 75.00(87 Kkisi)' i, planlama
asamasi= % 81.03 (94 kisi)' ii, uygulama asarnasimin % 83.61 (97
kisi)' i, degerlendirme asamasimn %?79.30 (92 Kisi)' u oraninda yeterli ve
cok yeterli diizeyde oldugu goriilmiistiir (Tablo 5).

TARTISMA

Bu konuyla ilgili arastirmalarin yoklugu bulgularin tartisitimasini
kisitlamistir, 68rencilerin veri toplama formunu kullanmalannin égre-
tim elemanlar1 tarafindan yapilan degerlendirilmesinde; hastayla ilgili
sosyodemografik bilgiler, hastanin duygularini1 ifade etmesi, hastanin
simdiki saghk durumunu algilainas1 ve hastada goézlenen davranislarla
ilgili bilgileri 6grencilerin % 80 den fazlasinin yeterli diizeyde kullan-
diklari belirlenmistir.

12 GYA ile ilgili bilgileri bakim plam1 hazirlarken 6grencilerin % 90'
indan fazlasi= yeterli diizeyde kullandigl. ancak c¢aliyma ve eglence.
einsellik ve o6liimle ilgili bilgiler boéliimiinden 6grencilerin yeterince
yararlanamadig1 belirlenmistir (Tablo 4). 6grenciler bunu Tablo 3' te de
belirtildigi gibi cinsellik ve éliimle ilgili secenekler hakkinda hasta ile
konusmaktan c¢ekindiklerini belirterek aciklamislardir.

Ogrencilerin veri toplama formundaki bilgileri, bakim plani
hazirlarken kullanmalarina goére o6gretim elemanlar1 tarafindan yapilan
degerlendirmede tek tek her asamada % 50' nin iizerinde 68rencinin
yeterli oldugu, genel olarak degerlendig,inde % 62.06 simin yeterli, %
18.10* unun cok yeterli, % 14.65' inip orta derecede yeterli, % 5.17'
sinir yetersiz oldugu belirlenmistir (Tablo 5).

SONUC VE ONERILER

Bu ¢caliymada OYA modeline gore hazirlanan veri toplama formu-
nun bakim plam hazirlaniadaki etkisini degerlendirmek arnaclanmistir.
Elde edilen yerlerin degerlendirilmesi sonucunda; veri toplama formun-
daki bilgileri 6grencilerin % 58.62' si yeterli, % 16.38' i cok yeterli
bulmustur. Ogrencilerin % 74.14' ii veri toplama formunun sorun
saptama ve tanillama asamasinda kendilerine kolaylhik sagladigini, % 25'
i kismen kolayhk sagladigimi1 belitmisler ve bakim planinin 4 asamada
hazirlanmasin1 % 82.76's1 uygun bulduklarini belirtmislerdir.
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