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SEMPOZYUM ONURSAL BASKANI

Prof. Dr. Yavuz UNAL
Ondokuz Mayis Universitesi Rektorii

Prof. Dr. Murat TERZI
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekant

Prof. Dr. ilknur AYDIN AVCI
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Baskant

SEMPOZYUM BASKANI

Dog. Dr. Birsen ALTAY
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Ogretim Uyesi

DUZENLEME KURULU

Dog. Dr. Birsen ALTAY
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

_ Dr. Ogr. Uyesi Oya Sevcan ORAK
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsgirelik Boliimii

_Dr. Ogr. Uyesi Figen CAVUSOGLU
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsgirelik Boliimii

Ars. Gor. Alaattin ALTIN
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

Ars. Gor. Mesiya AYDIN
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

) Ars. Gor. Giiven SONER
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsgirelik Boliimii

Ars. Gor. Ercan TUNC
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

Ars. Gor. Tugba KAVALALI ERDOGAN
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii
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BiLIMSEL KURUL

Prof. Dr. Birsel Canan DEMIRBAG
Prof. Dr. H. Demet CABAR

Prof. Dr. Ilknur AYDIN AVCI

Prof. Dr. Nesrin NURAL

Prof. Dr. Ozen KULAKAC

Prof. Dr. Sevilay HINTISTAN

Prof. Dr. Seving POLAT

Prof. Dr. Yasemin YILDIRIM USTA
Prof. Dr. Yurdanur DIKMEN

Prof. Dr. Zeynep GUNGORMUS

Dog. Dr. Hacer GOK UGUR

Dog. Dr. Nurgiil BOLUKBAS

Dog. Dr. Nuriye BUYUKKAYACI DUMAN
Dog. Dr. Yesim YAMAN AKTAS

Dr. Ogr. Uyesi Afitap OZDELIKARA

Dr. Ogr. Uyesi Aygiil KISSAL

Ars. Gor. Dr. Ayla HENDEKCI

Dr. Ogr. Uyesi Ayse CAL

il

Karadeniz Teknik Universitesi

Sinop Universitesi

Ondokuz May1s Universitesi

Karadeniz Teknik Universitesi

Ondokuz May1s Universitesi

Karadeniz Teknik Universitesi

Yozgat Bozok Universitesi

Bolu Abant izzet Baysal Universitesi
Sakarya Uygulamal1 Bilimler Universitesi

Gaziantep Islam Bilim ve Teknoloji
Universitesi

Ordu Universitesi

Ordu Universitesi

Hitit Universitesi

Giresun Universitesi

Ondokuz May1s Universitesi
Tokat Gaziosmanpasa Universitesi
Giresun Universitesi

Ankara Medipol Universitesi
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BiLIMSEL KURUL (DEVAMI)

Ogr. Gér. Dr. Ayse METIN Ondokuz May1s Universitesi

Dr. Ogr. Uyesi Ayten YILMAZ YAVUZ Recep Tayyip Erdogan Universitesi
Ogr. Gor. Dr. Belgin SEN ATASAYAR Ondokuz May1s Universitesi

Dr. Ogr. Uye Eylem TOPBAS Amasya Universitesi

Ars. Gor. Dr. Gamze TUNCER UNVER Ondokuz May1s Universitesi

Dr. Ogr. Uyesi Giilay AKMAN Ondokuz May1s Universitesi

Dr. Ogr. Uyesi Giilcan TASKIRAN ESKICI Ondokuz May1s Universitesi

Dr. Ogr. Uyesi Kiibra YENI Ondokuz May1s Universitesi

Dr. Ogr. Uyesi Nazli BALTACI Ondokuz May1s Universitesi

Dr. Ogr. Uyesi Nihal UNALDI BAYDIN Ondokuz May1s Universitesi

Dr. Ogr. Uyesi Ozge ISERI Ondokuz May1s Universitesi

Ars. Gor. Dr. Ozge OZ YILDIRIM Ondokuz May1s Universitesi

Dr. Ogr. Uyesi Seval AGACDIKEN ALKAN Ondokuz May1s Universitesi

Ogr. Gér. Dr. Tugba SOLMAZ Tokat Gaziosmanpasa Universitesi

*Kurul tiyeleri akademik unvan ve alfabetik siralamaya (isim) gére swralanmigtir.

KONGRE E-KIiTABININ DUZENLENMESI
_Dr. Ogr. Uyesi Figen CAVUSOGLU
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsgirelik Boliimii

) Ogr. Gor. Cansev BAL
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsgirelik Boliimii

Ars. Gor. Giiven SONER
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii
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SEMPOZYUM TEMALARI

Kanit Temelli Yaklasimlar

Toplum Sagligi

Yaslt Saghig

Bulasic1 Hastaliklar ve Bakim

Kronik Hastaliklar ve Hemsirelik Yaklagimi

Kiiresel Hedefler ve Hemsirelik

MS ve Hemsirelik

Gelisimsel Donemlerde Ruh Sagligi

Tamamlayici Tip Uygulamalari

[hmal ve Istismar

Kriz Yonetimi

Dezavantajli Gruplar ve Hemsirelik

Diger Hemsirelik Arastirmalari
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KONGRE DAVET YAZISI

Degerli Katilimcilar;

Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik boliimii olarak 23-24 Aralik 2021
tarthleri arasinda bu yil ikincisini diizenliyecegimiz II. Lisansiistii Hemsirelik Arastirmalari

Sempozyumu’na sizleri davet etmekten mutluluk duyariz.

Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Béliimii ve Toplumu Gii¢lendirme
Dernegi is birligi ile diizenlenen sempozyumumuz online telekomiinikasyon seklinde
gerceklestirilecektir. Sempozyumun temel amaci; hemsirelik alaninda, yapilan akademik ¢alismalari,
gilincel gelismeleri ve deneyimleri paylasmak ve siz lisansiistii hemsirelik O6grencileri arasindaki
iletisim ve is birligini artirarak, lilkemizdeki hemsirelik alaninin gelisimine katkida bulunmaktir. Bu
amagla sempozyumda lisansiisti hemsirelik Ogrencilerinin danigsman o6gretim elemanlar ile

yiriittiikleri bilimsel ¢aligmalar sunulacak ve tartigilacaktir.

Ayrica sempozyum bilimsel programinda farkli {iniversitelerin birbirinden degerli 6gretim iiyeleri
hemsirelik arastirmalarina katki saglayacak oturumlarla bizlerle birlikte olacaktir. Sempozyum
kapsamina hemsirelik alaninda bilimsel arastirma yapma bilgi ve becerilerinizi arttirmak amaciyla

cesitli kurs programlar1 dahil edilmistir.

Degerli katilimcilar sizleri “Il. Lisansiisti Hemsirelik Arastirmalart Sempozyumu’na” katilmaya

ictenlikle davet ediyoruz. Sevgi ve saygilarimizla...
Sempozyum Diizenleme Komitesi Adina
Dog. Dr. Birsen ALTAY

Sempozyum Baskani
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KONGRE PROGRAMI
22 ARALIK 2021
09.00-17.00 Nitel Arastirma Kursu- Prof. Dr. Ozen KULAKAC- Ars. Gér. Giiven SONER
23 ARALIK 2021
09:30-10:00 Acilis Konusmalari
Prof. Dr. Yavuz UNAL
Prof. Dr. Murat TERZI
Dog. Dr. Birsen ALTAY
10:00-11:00 Konferans — Randomize Kontrollii Deneylerde Sik Yapilan Hatalar ve Oneriler
Sorumlu: Ars. Gor. Tugba KAVALALI ERDOGAN
Konugmaci: Prof. Dr. Belgin AKIN
Moderatér: Prof. Dr. flknur AYDIN AVCI
11:00-12:30 Sozel Bildiri Oturumu I
Oturum Baskani: Dr. Ogretim Uyesi Figen CAVUSOGLU-Ars. Gor. Mesiya AYDIN
12.30-13.30 OGLE ARASI
13:30-14:30 Konferans — Bilimsel Arastirmalarda Sik Yapilan Hatalar
Sorumlu: Ars. Gor. Mesiya AYDIN
Konusmact: Prof. Dr. Behice ERCI
Moderator: Do¢.Dr.Birsen ALTAY
14:30-16:30 Sozel Bildiri Oturumu I1

Oturum Bagkani: Dr. Ogretim Uyesi Oya Sevcan ORAK- Ars. Gor. Tugba KAVALALI ERDOGAN

vi
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KONGRE PROGRAMI (DEVAMI)
24 ARALIK 2021
09:00-11:00 Sozel Bildiri Oturumu ITI
Oturum Baskani: Dr. Ogretim Uyesi Esra TURAL BUYUK- Ars. Gér. Ercan TUNC
11:00-12:00 Konferans — Kuramlarin Arastirmada Kullanimi
Sorumlu: Ars. Gor. Ercan TUNC
Konugmaci: Prof. Dr. Samiye METE
Moderatér: Prof.Dr. Ozen KULAKAC
12.00-13.00 OGLE ARASI
13:00-14:00 Konferans — Randomize Kontrollii Calismalar i¢in Calisma Protokolii Nasil Yazilir?
Sorumlu: Ars. Gor. Giiven SONER
Konusmaci: Prof. Dr. Sebahat GOZUM
Moderator: Dog. Dr. Senay ARLI
14:00-15:30 Sozel Bildiri Oturumu IV
Oturum Baskani: Dr. Ogr. Uye. Serap GULEC KESKIN- Ars. Gor. Giiven SONER
15.30 Kapams
25 ARALIK 2021
09.00-12.30 Hemsirelik Arastirmalari i¢in Temel Diizey Psikoegitim Kursu
Dr. Ogr. Uye. Serap Giile¢ Keskin- Ars. Gor. Tugba KAVALALI ERDOGAN
09:00-12:30 Hemsirelik Arastirmalarinda Literatlir Tarama Stratejileri

Dr. Ogr. Uye. Figen Cavusoglu- Ars. Gor. Mesiya AYDIN

vii
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KONGRE PROGRAMI (DEVAMI)
12.30-13.30 OGLE ARASI
13.30-17.00 Bilimsel Yaz1 Yazma Kursu
Prof. Dr. {lknur AYDIN AVCI- Ars. Gor. Alaattin ALTIN
26 ARALIK 2021
09.00-17.00 Psikolojik Resim Testleri Uygulama Kursu

Dr. Ogr. Uye. Oya Sevcan ORAK- Ars. Gor. Ercan TUNC

Vil
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SEMPOZYUM AFiSi

23-24 ARALIK 2021

11. LISANSUSTU
HEMSIRELIK
ARAST RMALARI

MPOZYUMU

(SEMPOZYUM ONLINE TELEKOMUNIKASYON SEKLINDE YAPILACAKTIR)

Maasa BILDIRI SON GONDERIMI: 10 ARALIK 2021
"° TAM METIN SON GONDERIMIi: 16 OCAK 2022

O

SEMPOZYUM ONURSAL BASKANLARI

Prof. Dr. Yavuz UNAL
Prof. Dr. Murat TERZI
Prof. Dr. Ilknur AYDIN AVCI

SEMPOZYUM BASKANI
Dog. Dr. Birsen ALTAY
DUZENLEME KURULU
Doc. Dr. Birsen ALTAY
Dr. Ogr.Uye. Oya Sevcan ORAK
Dr. Ogr. Uye. Figen CAVUSOGLU

Ars. Gor. Alaattin ALTIN
Ars. Gor. Mesiya AYDIN

Ars .Gér. Giiven SONER Bildiri Gonderimi ve Ayrintih Bilgi
Ars. GOr. Ercan TUNC
Ars. Gor. Tugba KAVALALI ERDOGAN @ lishemarsem.omu.edu.tr

o O

X
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Ad Soyad
Nursah Isitan, Giilay Akman

Aysenur Tungel, Giilay Akman

Hazal Aksu, Ozlem Demirel
Bozkurt

Sezer Er Giineri

Esin Atl,

Ilknur Gol

Osman Cagdas Erdem, Serap
Acikgoz

Nazan Akbulut, Duygu Giileg
Satir

Nazan Akbulut, Sezer Er Giineri

Mevliide Cinar, Semra Zorlu
Secil Ergin Dogan, Yasemin
Altinbas

Yunus Emre Giillinay, Figen
Cavusoglu

Yonca Erman, Figen Cavusoglu

Dilek Yildiz,

Berrin Baklacioglu Abali,
Derya Suluhan

Mervenur Dasar, Birsen Altay

Mesiya Aydin, Ilknur Aydin
Avci

Hacer Gok Ugur, Neslihan
Demirhan, Sibel Bayram,
Se¢im Gilimiis

SOZEL BiLDIiRIiLER

1. OTURUM
Bildiri Ad1
Toplumsal Cinsiyet Algist  ve Baba-Bebek
Baglanmasi Arasindaki iliski
Toplumsal Cinsiyet Rolleri Algisi ve Aile
Planlamasina Yé&nelik Tutumlar Arasindaki iliskinin

Incelenmesi
Anne ve Bebekler Olmesin: Saglik I¢in Hemsirelik

Ebeveynlerin Human Papilloma Viriisi Asisi
Hakkindaki Bilgi Diizeyleri, Tutum ve Inanglarinin
Degerlendirilmesi

Saglik Okuryazarhgmin  Onemi ve
Alanlarina Yonelik Olgme Araclari
Tiirkiye’de Go¢men Kadimlarin Yasadiklar1 Ureme
Saglig1 ve Cinsel Saglik Sorunlari

Tirkiye’de Giivenli Annelik Yaklasimi Kapsaminda
Anne ve Bebek Oliimleri
Issizlik ve Sagliga Etkileri
Hemsirelik Mesleginde
Literatiir Inceleme

Saglik Okuryazarlik Diizeyi Toplumun Asilanma
Oranin Etkiler Mi?

Hemsirelerde Madde Bagimliligindan Korunma ve
Oz-Yeterlik

Hemsirelik  Aragtirmalarini
Isbirligi Yapmak

Spesifik

Orgiitlenme: ~ Sistematik

Tesvik Etmek Icin

Akilli Telefon Bagimmhilik Diizeyleri ile Yalniz
Diizeyleri Arasinda iliski

Dezavantajli Bir Grup Kadimin Servikal Kanser
Taramalarina  Katilmimi  Etkileyen  Faktorler:
Engeller ve Kolaylastiricilar
Gebelikte Covid-19 Asist  ve
Hemgsiresinin Rolii

Halk Saghg

Sayfa
Numarasi

1

11

12
13
15

16

18

20

23

25

27
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Ad Soyad

Fatma Zaman, Eda Ergin, Aliye
Okglin Alcan
Tugba Solmaz, Birsen Altay

Nazan Akbulut, Seda Akgiin
Dorukoglu, Zeynep Dasikan
Mehmet Copoglu, Figen
Cavucoglu

Hatice Balta Bolu, Ceyda
Basogul

[lknur Aydin Avci, Figen
Cavusoglu, Ozge Oz Yildirim,
Mehmet Korkmaz, Ayse Cal
Gokgenur Dinger, Birsen Altay

Aycan Soylu,
Eylem Topbas

Derya Korkmaz, Ilknur Aydin
Avci
Tenzilay Miidiit, Ozen Kulakag

Zeynep Oztiirk Savas

Esra Tural Biiyiik

Merve Yiicekaya,

Giilhan Erkus Kiiciikkelepce
Oya Sevcan Orak, Ercan Tung,

Ayla Hendekeci

Fatma Ding, Dilek Yildiz,
Derya Suluhan

Zeynep Giingdrmiis, ilknur
Aydin Avci, Hasan Dagidir, Oya
Sevcan Orak, Necla Afyonkale
Talay

2. OTURUM
Bildiri Adx

Yogun Bakim Hemsgirelerinin Santral Venoz Basing
Olgiimii Hakkindaki Bilgi, Tutum ve Davranislart
Yaslh Bireylerde Covid-19 Yonetimi ve Hemsirenin
Roli

Kanita Dayali
Gereklidir?
Pandemide Hemsire Olmak ve Tiikenmislik

Hemsirelik Uygulamalart Neden

Hemsirelerde Duygusal Emek Kavrami

Ifoma Gé¢ Sonrasi Post-Travmatik Etkilenme Olgegi
Gegerlilik ve Giivenirlilik Caligsmasi

Covid-19  Pandemi  Siirecinde = Hemsirelerin
Tiikenmislik Durumu ve Isten Ayrilma Niyeti
Arasindaki iliski

Tiirkiye’deki Hemsirelik Programlarinin Lisanstistii
Tez
Calismalarinda
Kullanimi1
Kronik Hastalig1 Olan Yaslilarin Ilaca Uyumlar Ve
Yalnizlik Diizeyleri

Covid-19 Pandemisinde Hemsirelik ve Hemsirelerde
Merhamet Yorgunlugu

Covid Siirecinde Ergenlerde Internet Bagimliliginin
Uyku Kalitesine Etkisi

Tirkiye’de Hemsirelik Alaninda Duygusal Zeka ile
Mgili Yapilmis Lisansiistii Tezlerin incelenmesi

Tirk Toplumunda Covid-19 Pandemi Siireci:
Deneyimler, Basa Cikma Yollari ve Koronaviriis
Fobisi

Bir Grup Calisanin Yasadigi Saglik Sorunlar1 ve
Saglikli Yasam Bi¢imi Davraniglar

Tirkiye’de  Cocuk  Saghgi ve  Hastaliklar
Hemsireligi Onkoloji-Hematoloji Alaninda Yapilan
Lisansiistii Tezlerin Incelenmesi: Sistematik Derleme
Enneagram’a Dayali Gelistirilen GADOT Kisilik
Tipleri Belirleme Olceginin Gegerlik ve Giivenirlik
Calismasi

Sanal Gergeklik Uygulamasinin

Xi

Sayfa
Numarasi

28
30
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42
44
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55
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Ad Soyad

Hiimeyra Ceylan, Nihal Unald1
Baydin
Zeliha Cinkil, Esra Tural Biiytik

Hacer Yel, Giilhan Erkus
Kiiciikkelepce

Secil Ergin Dogan, Yasemin
Altinbag

Seda Akgiin Dorukoglu, Sezer
Er Giineri, Ozlem Demirel
Bozkurt

Ugur Kaan Ortadz

Giilhan Erkus Kiiciikkelepce
Feristah Aslan, Ozge Iseri

Mevliide Cinar, Semra Zorlu
Meryem Kirmizi, Ozge iseri

Buket Ozkan

Ozge Iseri

Meryem Yavuz Van
Giersbergen, Ziileyha AYKUT
Hazal Aksu, Zeynep Dagsikan

Hacer Gok Ugur, Sibel Bayram,
Secim Giimiis, Neslihan
Demirhan

3. OTURUM
Bildiri Ad1

Hemsirelikte Tibbi Hatalar ve Tibbi Hata
Bildirimleri

Pediatri  Hemsirelerinin ~ Saglhik  Okuryazarlik
Diizeyleri

Hemsirelikte Profesyonel Degerler ve Hasta-
Hemsire Etkilesimi

Saglik  Caligsanlarinin Cahsma' Ortam  ve

Kosullarinda Ergonominin Yeri ve Onemi
Prekonsepsiyonel/Interkonsepsiyonel ~ Bakim  ve
Danigsmanlik

Yogun Bakim Hemsirelerinin Terminal Dénemdeki
Hastalarin Bakimina Y6nelik Tutum ve Davranislari
Cerrahi Girisim Gegiren Bireylerin Hemsirelik
Bakim Davranislarin1 Algilamalari

Cocuklarda Cevresel Sigara Duman1 Maruziyeti
Yogun Bakim Unitelerinde Yatan Hastalarin
Algiladiklar1 Cevresel Stresorler

Abdominal Cerrahi Girisim Gegiren Bireylerin Oz
Bakim Giicii ve Hemsirelik Yaklagimi

Hasta Giivenligi Konusunda Hemsirelerle Yapilan
Calismalar: Tiirkiye Ornegi

Menopozal Vazomotor Semptom YOnetimi: Non-
Farmakolojik Kanita Dayali Uygulamalar

Radikal Retropubik Prostatektomi Ameliyati Olan
Bir Hastanin Omaha Siniflandirma Sistemine Gore
Incelenmesi: Olgu Sunumu

Xii

Sayfa
Numarasi

56
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60

61

62
64

66

68
70
72

74

76

78
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Ad Soyad

[lknur Aydin Avci, Mehmet
Korkmaz, Ozge Oz Yildirim,
Ayse Cal, Hakan Giilerce, Ali
Timugin Atayoglu, Zekeriya
Kokrek, Gokge Ok, Ismail
Acarkan

Ozlem Cuhaci, Nihal Unaldi
Baydin

Emine Karaca, Hanife Durgun
Esra Danaci, Seval Agagdiken
Alkan

Furkan Can Altunbay,
Seval Agagdiken Alkan

Hanife Aygiil Cayir, Birsen
Altay

Serenay Seymen, Ozen Kulakag

Nahed Mohammed, Birsen
Altay

Ayse Betiil Avci, Hanife Durgun

Zeynep Ozendi, Esra Tural
Biiyiik
Ayse Calmaz, Birsen Altay

Nur Duranoglu, Hanife Durgun

Cagr1 Temur, Figen Cavusoglu
Saliha Sirim, Tugba Ozaydin

Ayse Kog Ozbek, Birsen Altay

Ayse Metin, Ozen Kulakag

4. OTURUM
Bildiri Ad1
Gogmenlerin ~ Go¢  Sonras1  Post-Travmatik
Etkilenme  Durumlarmm  Incelenmesi-Tiirkiye
Rapor Ozeti

Hemgsirelerde Saglikli Calisma Ortami

Basing Yaralanmalarinda Aromaterapi Kullanimi
Hemsirelerin Profesyonel Otonomi Diizeylerinin
Kanita Dayali Hemsirelige Yonelik Tutumlar
Uzerine Etkisi

Hemsirelerde Kanita Dayali Uygulama Egilimi ve

Hemsirelik ~ Tanilarmi  Algilama  Diizeyinin
Belirlenmesi
Yashi Hastalara Bakim Veren Hemsirelerin

Maneviyat ve Manevi Bakima Iliskin Algilar1 Ile
Yasam Doyumlar1 Arasindaki Iliski

Calisan Gebelere Yonelik Tutum ve Hemsirelik
Yaklasimlari

COVID-19 Asisina Karst Tutumlar ve Sosyal
Medyanin Etkisi

Intorn ~ Hemsirelik  Ogrencilerinin ~ Pandemi
Kaygilari ile Mesleki Bagliliklar1 Arasindaki iliski
Covid-19 Doneminde Adolesanlarin Saglikli Yasam
Tarz1 Inanclariim Belirlenmesi

Yashi  Bireylerde Saghikli  Yasam  Bigimi
Davraniglari, Yasam Doyumu ve Etkileyen
Faktorler

Covid-19’da Basing Yaralanmalar1 ve Hemsirelik
Bakim Uygulamalari

Ogretmen Adaylarinin Yasam Kalitesi

Hemsirelik ve Sosyal Adalet Savunuculugu: Bir
Derleme

Evde Bakim Hizmeti Veren Hasta Yakinlarinda
Psikolojik Iyi Olusun Onemi

Saglik Calisanlarinda Mobbing

Xiii
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Ad Soyad
Nursah Isitan, Giilay Akman

Aysenur Tungel, Giilay Akman

Secil Ergin Dogan, Yasemin
Altinbas

Yunus Emre Giiliinay, Figen
Cavusoglu

Yonca Erman, Figen Cavusoglu

Mehmet Copoglu, Figen
Cavucoglu

Hatice Balta Bolu, Ceyda
Basogul

Derya Korkmaz, Ilknur Aydin
Avci

Tenzilay Miidiit, Ozen Kulakag

Merve Yiicekaya,

Giilhan Erkus Kiigiikkelepce
Hiimeyra Ceylan, Nihal Unaldi
Baydin

Hacer Yel, Giilhan Erkus
Kiiciikkelepce

Secil Ergin Dogan, Yasemin
Altinbag
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1. OTURUM BIiLDIiRILERI
TOPLUMSAL CINSIiYET ALGISI VE BABA-BEBEK BAGLANMASI

Nursah ISITAN!, Giilay AKMAN?

OZET

Giris/Amac: Baba-bebek baglanmasi cocugun fiziksel, psikolojik, sosyal ve entelektiiel gelisimi iizerinde dnemli
bir etkiye sahiptir. Babanin gebelik doneminden itibaren esini duygusal olarak desteklemesi, esiyle iligkisinin iyi
olmasi ve bebegin bakimina aktif katilimi baba bebek baglanmasimni giiclendiren faktorler arasinda yer almaktadir.
Bu faktorler ise babalik rolii algist ve dolayisiyla toplumsal cinsiyet algisiyla iliskili olarak degisiklik
gostermektedir. Bu derlemenin amaci, babalik roliinii etkileyen en énemli faktorlerden biri olan toplumsal cinsiyet
algis1 ve baba bebek baglanmasini agiklamaktir.

Baglanma, bebek ve bakim veren birey arasinda gergeklesen prenatal donemde baslayip postnatal donemde devam
eden bir siirectir. Prenatal baglanma, ebeveynler bebegin ultrason goriintiisiinii gordiiklerinde, bebegin kalp atigini
duyduklarinda ve fetiisiin hareketlerini hissedip gordiiklerinde baslamakta ve ebeveynin fetiisle ilgili duygulart,
algilart ve davraniglart olarak tanimlanmaktadir. Prenatal baglanmanin postnatal baglanmayi giiclendirdigi ve
bebegin biiylime-gelismesine katki sagladigi ayrica ebeveynlerin rol ve sorumluluklarimin olugsmasinda da etkili
oldugu belirtilmektedir. Ebeveyn bebek baglanmasinda birincil baglanma simgesi ¢cogu zaman anne olmakla birlikte
pek cok bebek i¢in temel baglanma anneyle oldugu kadar babayla da goriilebilmektedir. Prenatal donemde baslayan
baba bebek baglanmasi ¢ogunlukla postnatal donemde giiclenmektedir. Babayla bebek arasinda bagin kurulmasinda
babanin bebegiyle ten tene temasi oldukca dnemlidir. Ayrica babanin bebegiyle yeterli ve kaliteli zaman gegirmesi,
onunla iliski kurmasi, oyun oynamasi, bebegiyle ilgili alinan kararlara ve bebegin bakimina katilmasi da baba bebek
baglanmasini desteklemektedir.

Bebegin gelisiminin olumlu yonde sekillenmesinde babanin babalik rollerini saglikli bir sekilde iistlenip yerine
getirmesi gerekmektedir. Bu babalik rolleri; kisinin cinsiyetinden otiirli nasil algilandigini, kadinin veya erkegin
nasil goriinmesi, diisiinmesi, hareket etmesi, iginde yasadigi diinyayr nasil algilamasi gerektigini tanimlayan
toplumsal cinsiyet algisiyla sekillenmekte ve zamana gore degisiklik gostermektedir. Gegmisten giiniimiize babalik
rolinde yasanan degisiklikler babanin bebek bakimina katilimini arttrmis bu da baba bebek etkilegiminin
baglamasina neden olmustur. Babanin bakima katilimi, bebegin gelisiminde etkili oldugu gibi bakimda esinden
destek alan annelerin, gocuklarina kars1 sabirli ve duyarli olmasini, ebeveynlik kalitesini etkilemekte bu da bebegin
gelisiminde olumlu etki yaratmaktadir. Bu olumlu etki sadece bebeklik ve ¢ocukluk donemini degil ayn1 zamanda
ergenlik ve yetigkinlik donemini de etkilemektedir.

Sonug ve Oneriler: Literatiir incelendiginde, yapilan calismalarin daha ¢ok anne bebek baglanmasina odaklandig,
baba bebek baglanmasina yonelik ¢alismalarin oldukg¢a sinirli oldugu goriilmektedir. Oysaki bebegin gelisiminde
annenin oldugu kadar babanin da olumlu etkileri bulunmaktadir. Bu nedenle hemsireler baba ve anneye, babalarin
bebek bakimina katiliminin 6nemi konusunda danismanlik yapmali ve ebeveynleri bebek bakiminda ortak
sorumluluk almalar1 konusunda tesvik ederek baba bebek baglanmasi siirecini desteklemelidir. Babaya prenatal
donemden itibaren baba bebek baglanmasinin dneminin anlatilmasi, babalik rollerine adapte olmasinin saglanmast,
esiyle olan iliskisinin giiclendirilmesi, babanin bebek bakimina katilimi konusunda desteklenmesi hemsirenin rol ve
sorumluluklar1 arasinda yer almaktadir. Ayrica baba bebek baglanmasina yonelik daha fazla arastirma yapilmasi
onerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Baba; Baglanma; Bebek; Hemsire; Toplumsal cinsiyet
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GENDER PERCEPTION AND FATHER-BABY ATTACHMENT

Nursah ISITAN!, Giillay AKMAN?
ABSTRACT
Background/Objective: Father-infant attachment has a significant impact on the child's physical, psychological,
social and intellectual development. The father's emotional support of his wife from the pregnancy period, his good
relationship with his wife and his active participation in the care of the baby are among the factors that strengthen
father-infant bonding. These factors, on the other hand, vary in relation to the perception of the paternal role and
therefore the perception of gender. The aim of this review is to explain the perception of gender and father-infant
attachment, which are one of the most important factors affecting the paternal role.
Attachment is a process that begins in the prenatal period and continues in the postnatal period between the baby
and the caregiver. Prenatal attachment begins when parents see the baby's ultrasound image, hear the baby's
heartbeat, and feel and see the movements of the fetus, and is defined as the parent's feelings, perceptions, and
behaviors about the fetus. It is stated that prenatal attachment strengthens postnatal attachment and contributes to
the growth and development of the baby, and is also effective in the formation of the roles and responsibilities of
parents.
Although the primary attachment symbol in parent-infant attachment is often the mother, for many babies, the basic
attachment can be seen with the father as well as the mother. Father-infant attachment, which starts in the prenatal
period, is mostly strengthened in the postnatal period. Skin-to-skin contact of the father with the baby is very
important in establishing the bond between the father and the baby. In addition, the father's spending enough and
quality time with his baby, establishing a relationship with him, playing games, participating in the decisions taken
about his baby and taking care of the baby also support father-infant attachment.
It is necessary for the father to undertake and fulfill the roles of fatherhood in a healthy way in order to shape the
baby's development in a positive way. These paternity roles are; It is shaped by the perception of gender, which
defines how a person is perceived because of his/her gender, how a woman or a man should look, think, act, and
perceive the world he lives in, and changes over time. Changes in the paternal role from past to present have
increased the father's participation in infant care, which has led to the initiation of father-infant interaction. The
father's participation in care affects the development of the baby, as well as the patience and sensitivity of the
mothers who receive support from their spouses in care, and the quality of parenting, which has a positive effect on
the development of the baby. This positive effect affects not only infancy and childhood, but also adolescence and
adulthood.
Conclusion and Recommendations: When the literature is examined, it is seen that the studies mostly focus on
mother-baby attachment, and studies on father-infant attachment are quite limited. However, the father also has
positive effects on the development of the baby as much as the mother. For this reason, nurses should counsel father
and mother on the importance of fathers' involvement in infant care and support the father-infant bonding process
by encouraging parents to take joint responsibility in infant care. The roles and responsibilities of the nurse include
explaining the importance of father-infant attachment to the father from the prenatal period, ensuring that he adapts
to paternity roles, strengthening his relationship with his wife, and supporting the father in baby care. In addition, it
is recommended to conduct more research on father-infant attachment.
Keywords: Father; Attachment; Baby; Nurse; Gender
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TOPLUMSAL CiNSIiYET ROLLERI ALGISI VE AILE PLANLAMASINA YONELIK TUTUMLAR

Aysenur TUNCEL!, Giilay AKMAN?
OZET
Giris/Amac: Bireylerin istedikleri zamanda, istedikleri sayida ¢ocuk sahibi olmalar1 ve ekonomik olanaklarina gore
dogum araliklarmi istedikleri sekilde belirlemelerini saglamaya yonelik c¢aligmalar aile planlamasi olarak
tanimlanmaktadir. Bireyler iireme ve cinsel haklar kapsaminda herhangi bir ayrimcilik olmaksizin aile planlamasi
hizmetlerinden yararlanma hakkina sahiptir. Fakat eril normlarin erkeklerin kontraseptif yontem kullanimina iligkin
algilarini/tutumlarint olumsuz etkiledigi ve toplumsal cinsiyet rolleri nedeniyle kadinlarin ve erkeklerin aile
planlamasina erigsim ve kullaniminda farkliliklar oldugu goriilmektedir. Bu derlemenin amaci, bireylerin toplumsal
cinsiyet rol algist ve aile planlamasma yonelik tutumlarini agiklamaktir. Gebeligin kadin bedeni {izerinde
gerceklesmesi, kontraseptif yontemlerin pek ¢ocugunun kadina ydnelik olmasi, kadinlara yonelik yontemlerin daha
etkin olduguna dair inanislar nedeniyle dogurganligin kontrolii ve aile planlamast yontemi kullanma sorumlulugu
kadinlara yiiklenmektedir. Yapilan c¢alismalarda kadinlarin aile planlamasi yontemi kullanma kararmin ve
kontraseptif yontem se¢iminin esinin kararina bagli oldugu, bu kararda erkegin cinsel hazzinin 6n planda oldugu,
cinsellik ve iireme gibi konularda kadinin otonomisinin olmadig1 belirtilmektedir. Erkekler ise aile planlamasi
yontem kullaniminin cinsel iligkiyi olumsuz etkileyecegine dair sdylemler, soylarmin devami i¢in ¢ocuk sahibi
olmak istemeleri ve cinsiyet olarak erkek c¢ocuk istemeleri nedeniyle kendileri aile planlamasi yontemi
kullanmadig1 gibi eslerinin de aile planlamasi yontemlerini kullanilmasini istemeyebilmektedir. Ayrica kadinlara
yonelik geri donilisiimlii ve uzun etkili kontaseptif sayisinin erkeklere gore daha fazla oldugu ve kadinlarin
kullandig1 yontemlerin daha pahali ve saglik risklerinin daha fazla oldugu goriilmektedir. Bunun disinda toplumsal
cinsiyet esitsizliginin sonucu olarak kadmin diisiik sosyal statiisii, ekonomik, politik ve dini nedenlerle aile
planlamasi yontemlerine erisiminin sinirh oldugu goriilmektedir. Erkekler vazektomi gibi kalici ve uzun etkili
cerrrahi sterilizasyon yontemlerini erkekligin kaybi olarak degerlendirmekte ve bu nedenle erkek kondomu gibi
gegici ve kisa etkili yontem kullanmay1 tercih etmektedir. Literatiirde erkeklerin vazektomi yaptirmak istememeleri
nedeniyle kadinlarin tiip ligasyon yaptirmak zorunda kaldiklar1 ve birgok iilkede tiip ligasyonun yaygin olarak
kullanilan aile planlamasi yontemleri arasinda yer aldigi belirtilmektedir. Bununla birlikte birgok {ilkede tiip
ligasyon i¢in yag sinir1, ¢ocuk sahibi olma durumu gibi sartlar bulunmakta ve erkegin onayi istenmektedir. Bu
durum ise kadimimnin otonomisini olumsuz etkilemektedir.Aile planlamasi yontemlerinin kullanimma yonelik
erkegin bu ayricalikli konumunun korunmasinda yazili ve gorsel medya 6nemli bir aractir. Kadinlar yazili ve gorsel
medyada geleneksel toplumsal cinsiyet rollerine uygun olarak yansitilmakta, aile planlamasi yontem kullaniminin
kadmim sorumlulugunda oldugu algist yaratilmakta, kadinlarin bazi hastaliklarin tedavisi igin aile planlamasi
yontemlerini kullanmalarmin gerekli oldugu belirtilerek hormonal kontrasepsiyon kullanimi tesvik edilmekte ve
normallestirilmektedir. Ayrica bazi internet sitelerinde ve sosyal medyada erkekler igin cinsel iligkinin eglenceli ve
iyi hissettiren; kadinlar i¢in ise 6nlem alinmasi gereken bir aktivite oldugu goriisii yer almaktadir.
Sonuc ve Oneriler: Aile planlamasi danismanlig1 hemsirelerin énemli rol ve sorumluluklarindan biridir. Oncelikle
hemsireler, sahip olduklar1 toplumsal cinsiyet norm ve tutumlarini sorgulamali ve aile planlamasi hizmetlerinin
sunumunda toplumsal cinsiyete duyarli bir yaklasim benimsemeli, aile planlamasinda toplumsal cinsiyet
esitsizligine neden olan sosyal ve kiiltiirel normlarla miicadele etmelidir. Hemsireler aile planlamasi hizmetlerinin
kullaniminda cinsiyet esitligini saglamak amaciyla, aile planlamasi danigsmanliklarma hem kadinlari hem de
erkekleri dahil ederek ¢iftlerin dogurganligin diizenlenmesini ortak bir sorumluluk olarak gérmelerini saglamalidir.
Aile planlamasi hizmetlerinin sunuldugu kliniklerin kadinlarin yani sira erkekler i¢in de hizmet vermeye uygun,
erkek dostu klinikler olmasi igin ¢aligmalar yapmalidir.
Anahtar kelimeler: Aile planlamasi; Cinsiyet; Kadin sagligi; Toplumsal cinsiyet; Toplumsal cinsiyet esitligi
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PERCEPTION OF GENDER ROLES AND ATTITUDES TO FAMILY PLANNING
Aysenur TUNCEL!, Giilay AKMAN?

ABSTRACT
Background/Objective: Family planning is defined as the activities aimed at enabling individuals to have as many
children as they want, when they want, and to determine their birth intervals according to their economic
opportunities. Individuals have the right to benefit from family planning services without any discrimination within
the scope of reproductive and sexual rights. However, it is seen that masculine norms negatively affect men's
perceptions/attitudes regarding the use of contraceptive methods, and there are differences in the access and use of
family planning by women and men due to gender roles. The purpose of this review is to explain individuals'
attitudes towards gender role perception and family planning.
Because of the fact that pregnancy takes place on the female body, many of the contraceptive methods are intended
for women, and there is a belief that women's methods are more effective, the responsibility of using fertility
control and family planning methods is placed on women. In the studies, it is stated that the decision of women to
use family planning method and the choice of contraceptive method depend on the decision of their spouse, that the
sexual pleasure of the man is at the forefront in this decision, and that the woman does not have autonomy in
matters such as sexuality and reproduction. Men, on the other hand, do not use family planning methods themselves
and may not want their spouses to use family planning methods because of the discourses that the use of family
planning methods will adversely affect sexual intercourse, their desire to have a child for the continuation of their
lineage, and their desire to have a male child by gender. In addition, it is seen that the number of reversible and
long-acting contraceptives for women is higher than for men, and the methods used by women are more expensive
and health risks are higher. Apart from this, it is observed that women's access to family planning methods is
limited due to their low social status, economic, political and religious reasons as a result of gender inequality.
Men consider permanent and long-acting surgical sterilization methods such as vasectomy as the loss of
masculinity, and therefore they prefer to use temporary and short-acting methods such as male condoms. It is stated
in the literature that women have to have tubal ligation because men do not want to have a vasectomy, and tubal
ligation is among the family planning methods commonly used in many countries. However, in many countries,
there are conditions such as age limit for tubal ligation, having a child, and the consent of the man is required. This
situation negatively affects the autonomy of women. Written and visual media are an important tool in preserving
this privileged position of men regarding the use of family planning methods.
Women are reflected in the written and visual media in accordance with their traditional gender roles, the
perception that the use of family planning methods is the responsibility of the woman is created, the use of
hormonal contraception is encouraged and normalized by stating that women should use family planning methods
for the treatment of certain diseases. In addition, on some websites and social media, sexual intercourse for men is
fun and feels good; For women, there is the opinion that it is an activity that needs to be taken precautions.
Conclusion and Suggestions: Family planning counseling is one of the important roles and responsibilities of
nurses. First of all, nurses should question their gender norms and attitudes, adopt a gender-sensitive approach in
the delivery of family planning services, and combat social and cultural norms that cause gender inequality in
family planning. In order to ensure gender equality in the use of family planning services, nurses should include
both women and men in family planning counseling and ensure that couples see fertility regulation as a shared
responsibility. Efforts should be made to ensure that the clinics where family planning services are offered are
male-friendly clinics suitable for serving men as well as women.
Keywords: Family planning; Women's health; Gender; Social gender equality
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ANNE VE BEBEKLER OLMESIN: SAGLIK iCiN HEMSIRELIK

Hazal AKSU!, Ozlem DEMIREL BOZKURT?, Sezer ER GUNERI 2

OZET

Bir tilkenin en dnemli saglik gostergeleri arasinda anne 6liim orani ve bebek 6liim hizi yer almaktadir. Anne 6liim
orani, bir yil icerisinde gerceklesen yiiz bin canli dogum bagina anne 6liimlerinin sayist olarak tanimlanmaktadir.
Bebek oliim hizi, belirli bir bolgede belirli bir siire igerisinde canli dogan her 1000 bebekten kagmin 6ldigini
gosteren dnemli bir gdstergedir. Diinya'da ve iilkemizde anne ve bebek 6liimlerinin oranlar1 maalesef yiiksektir.
Yiiksek gelirli iilkelerde yasam boyu anne oOliim riski 5.400'de 1 iken, diigiik gelirli tlkelerde 45'te
1'dir. Uluslararas1 Cocuklara Yardim Fonu (UNICEF) 2017 verilerine gore diinyada anne 6liim orani yiiz bin canli
dogumda 211, 2020 yilt verilerine gore yenidogan Olim orani bin canli dogumda ortalama 17 o6lim olarak
belirtilmistir. Tiirkiye 2018 saglik istatistikleri verilerine gore ise anne 6liimii yiiz bin canli dogumda 13,6, bebek
6liim oran1 bin canli dogumda 9,2’dir. Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) 2019 verilerine gore, perinatal 6liim hizi
bin canli dogumda 10,8, neonatal 6liim hizi bin canli dogumda 5,8’¢ diigmiistiir. Diinya'da anne dliimlerinin %27'si
kanama, %14' hipertansiyon, %8'i abortus, %3'li emboli, %1°I sespis nedeniyle gergeklesmektedir. Bebek 6liim
nedenleri ise; erken dogum, diisiik dogum agirligi, doguma bagli komplikasyonlar, yenidogan sepsisi, zatiirree,
diyare ve sitma olarak goriilmektdir. Bunlarin disinda, egitim, ¢evre kosullari, saglik hizmetlerine erisim ve annenin
egitimi gibi faktorler de etkilemektedir. Bakimin siirekliligi, annelerin ve bebeklerinin saghigini iyilestiren kanita
dayali miidahaleler ve bunlara erisim saglandig1 siirece ¢ogu 6lii dogum &nlenebilmektedir. Ulkemizde anne ve
bebek dliim oranlar1 ge¢mis yillara gore azalmaktadir fakat istendik seviyeye ulasmamistir. Bireylerin gelir, egitim,
firsatlar ve temel gereksinimler yani sira saglik hizmetlerine erisiminin saglanmasi onemlidir. Bolgeler arasi
esitsizliklerin farkinda olunmalidir. Saglik profesyonellerinin bu konuda daha fazla arastirma yaparak saglik
sisteminin etkinligini ve ulagilabilirligini arttirmalari, esitsizlikle miicadele etmeleri gerekmektedir.

Bu derlemenin amaci, 6nlenebilir nedenlerle gerceklesen anne ve bebek dliimlerinin azaltilmasi i¢in hemsirelere
diisen rol ve sorumluluklara dikkat ¢ekmek, bolgeler arasi esitsizliklerin giderilmesi igin sunulabilecek saglik
hizmetleri konusunda farkindalik yaratmaktr.

Sonug: Ulkelerin anne ve bebek 6liim oranlarini diisiirmek amaciyla 6nlenebilir 6liim nedenlerini inceleyerek,
bireysel ve gevresel kosullarda iyilestirmeler yapmasi, koruyucu saglik hizmetlerine 6ncelik vermesi gerekmektedir.
Anne ve yenidogan sagligmin korunmasi ve gelistirilmesi risk faktorlerinin belirlenmesi, komplikasyonlarin
onlenmesi, tarama testlerinin ve tedavilerin zamaninda kanita dayali uygun girisimler ile yapilmasinda hemsirelere
biiytik sorumluluklar diigmektedir.
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DON'T LET MOTHERS AND BABIES DIE: NURSING FOR HEALTH

Hazal AKSU!, Ozlem DEMIREL BOZKURT?, Sezer ER GUNERI 2

ABSTRACT

Maternal mortality rate and infant mortality rate are among the most important health indicators of a country.
Maternal mortality rate is defined as the number of maternal deaths per 100,000 live births in a year. Infant
mortality rate is an important indicator that shows how many of every 1000 babies born alive in a certain region die
in a certain period of time. Unfortunately, maternal and infant mortality rates are high in the world and in our
country. The lifetime risk of maternal death in high-income countries is 1 in 5,400, compared with 1 in 45 in low-
income countries. According to the International Children's Fund (UNICEF) 2017 data, the maternal mortality rate
in the world is 211 per 100,000 live births, and the neonatal mortality rate is 17 deaths per 1000 live births,
according to 2020 data. According to Turkey's 2018 health statistics data, maternal mortality is 13.6 per 100,000
live births, and infant mortality rate is 9.2 per 1000 live births. According to the 2019 data of the Turkish Statistical
Institute (TUIK), the perinatal death rate decreased to 10.8 per 1000 live births and the neonatal death rate to 5.8 per
1000 live births. In the world, 27% of maternal deaths are due to bleeding, 14% to hypertension, 8% to abortion,
3% to embolism, 1% to sespis. The causes of infant death are; preterm birth, low birth weight, birth-related
complications, neonatal sepsis, pneumonia, diarrhea and malaria. Apart from these, factors such as education,
environmental conditions, access to health services and education of the mother also affect them. Most stillbirths
can be prevented as long as there is continuity of care, evidence-based interventions that improve the health of
mothers and their babies, and access to them. In our country, maternal and infant mortality rates are decreasing
compared to previous years, but they have not reached the desired level. It is important to ensure that individuals
have access to health services as well as income, education, opportunities and basic needs. It is necessary to be
aware of the inequalities between regions. Health professionals need to do more research on this issue, increase the
efficiency and accessibility of the health system, and fight inequality.

The purpose of this review is to draw attention to the roles and responsibilities of nurses in order to reduce maternal
and infant deaths due to preventable causes, and to raise awareness about the health services that can be provided to
eliminate interregional inequalities.

Conclusion: In order to reduce maternal and infant mortality rates, countries should examine preventable causes of
death, make improvements in individual and environmental conditions, and give priority to preventive health
services. Nurses have great responsibilities to protect and improve maternal and newborn health, identify risk
factors, prevent complications, and perform screening tests and treatments on time with appropriate evidence-based
interventions.

Keywords: Maternal death; Infant mortality; Maternal health services; Children's health services; Nursing
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EBEVEYNLERIN HUMAN PAPILLOMA ViRUSU ASISI HAKKINDAKI BiLGi DUZEYLERI,
TUTUM ve INANCLARININ DEGERLENDIRILMESI

Esin ATLI, Tlknur GOL?

OZET

Amac¢: HPV agis1 yaptirma durumu istenilen diizeyde degildir. Ebeveynlerin inan¢ ve tutumlarinin olumlu
olmasmin HPV asgis1 yaptirmanin 6nemli yordayicilart oldugu belirtilmektedir. Bu baglamda, “Adile saglig
merkezlerine bagvuran 10-18 yas arast kiz ¢ocuguna sahip ebeveynlerin HPV asisi hakkindaki bilgi, tutum ve
inanglari ne diizeydedir ve hangi ézelliklerinden etkilenmektedir?” sorusundan hareketle planlanan bu ¢aligmanin
amaci, 10-18 yas aras1 kiz ¢gocuguna sahip ebeveynlerin HPV agis1 hakkindaki bilgi diizeyleri, tutum ve inanglarini
degerlendirmektir.

Yontem: Kasim 2020 ve Ocak 2021 tarihleri arasinda yiiriitiilen kesitsel tipteki ¢alismanin evrenini, I¢ Anadolu
Bolgesi’nde bir il merkezindeki iki aile sagligi merkezine bagvuran, 10-18 yas arasinda kiz ¢ocuguna sahip 150
ebeveyn olusturmustur. Arastirmada 6rneklem se¢imine gidilmeyerek veri toplama tarihlerinde ¢alismaya katilmay1
kabul eden 150 ebeveyn calismaya dahil edilmistir. Verilerin toplanmasinda aragtirmaci tarafindan literatiir
dogrultusunda ebeveynlerin sosyo-demografik ozelliklerini, asilama tutumlarint ve HPV asilama davranislari
hakkindaki bilgi ve uygulamalarini belirlemeye yonelik hazirlanan ‘Bilgi Formu’ ve ‘Karolina HPV Asilama
Tutumlar1 ve Inanglar1 Olgegi (KHATIO) kullanilmistir. Arastirma icin i¢ Anadolu Bélgesindeki bir iiniversitenin
Bilimsel Arastirma ve Yaym Etigi Kurulu’ndan etik onay alinmuistir.

Bulgular: Arastirma grubunun %74’ i kadin, %26’ s1 erkek olup yas ortalamasi 38.27+8.26° dir. Ebeveynlerin,
%62’ sinin bir, %29.3” {iniin iki ve %8.7’ sinin {i¢ ve lizeri kiz ¢ocuguna sahip oldugu belirlenmistir. Ebeveynlerin
%73.3” iiniin HPV agis1 hakkindaki bilgileri yeterli degildir. %60.7> si HPV ve HPV agis1 hakkinda egitim almak
istemektedir. Arastirma grubundaki ebeveynlerin kiz ¢ocuklarina HPV agis1 yaptirma oran1 %9.3’ tiir. KHATIO
“zararlar, engeller, etkiler ve belirsizlik” alt boyut puan ortalamalar1 sirasiyla “14.20+3.46, 8.36+2.41, 4.76+1.56,
4.75+1.17” dir. Astyla iliskili potansiyel zararlar algisini gosteren “Zararlar” alt boyut puani; ilkogretim mezunu
olan, HPV asis1 hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadigini belirten, kendisine HPV asis1 yaptirmayan ve ¢cocuguna
HPV agsis1 yaptirmay1 diigiinmeyen ebeveynlerde daha yiiksektir (p<0.05). HPV asisinin genital sigillere ve serviks
kanserine karsi korumasindaki etkinligine yonelik algilarint gosteren “Etkiler” alt boyut puanmnin; lisanstistii
egitime sahip, yasaminin ¢ogunu sehirde gec¢irmis ve cocuguna HPV asis1 yaptirmay diisiinen ebeveynlerde daha
yiiksektir (p<0.05). HPV asis1 ve toplum asilama normlarina yonelik algryr dlgmeyi hedefleyen “Belirsizlik” alt
boyut puanin HPV ve agis1 hakkinda egitim alma istegi olan ebeveynlerde daha yiiksek oldugu saptanmistir
(p=<0.05).

Sonu¢ ve Oneriler: Arastirmaya katilan ebeveynlerin, onemli bir kisminmn HPV asist hakkinda bilgi sahibi
olmadig1 ve kiz ¢cocuklarina HPV agis1 yaptirmadigi belirlenmistir. Ebeveynlerin, HPV asisina yonelik zarar, engel
ve belirsizlik algilarinin yiiksek oldugu, HPV asisinin etkinligine yonelik algilarinin ise orta diizeyde oldugu
saptamistir. Ebeveynlerin yarisindan fazlasinin konuya yonelik egitim alma istegi vardir. Bu nedenle, konuya
yonelik bilgilendirme ve egitimlerin yapilmasi 6nemlidir. Bu dogrultuda, HPV agisinin toplumda yayginlastiriimasi
icin oncelikle dnemli bilgi kaynag1 olan saglik calisanlarinin da bu konuda bilgilendirilmelerinin saglanmasi dnem
arz etmektedir. Ebeveynlerin HPV agisina yonelik zarar, engel, belirsizlik ve asinin etkinligine yonelik algilarinin
olumlu yonde degismesi i¢in saglik profesyonelleri tarafindan verilecek egitimlerde HPV asis1 hakkinda dogru
bilgilendirmelerin yapilmasi ve HPV asisinin giivenlik profilinin vurgulanmasi dnerilebilir.

Anahtar kelimeler: HPV; HPV asis1; Ebeveyn; Bilgi; Tutum; inang
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EVALUATION OF PARENTS' LEVELS OF KNOWLEDGE, ATTITUDES AND BELIEFS ABOUT
HUMAN PAPILLOMA VIRUS VACCINE

Esin ATLI, Tlknur GOL?

ABSTRACT

Objective: HPV vaccination status is not at the desired level. It is stated that the positive beliefs and attitudes of the
parents are important predictors of HPV vaccination. In this context, the aim of this study, which was planned based
on the question "What is the level of knowledge, attitudes and beliefs of parents who have doughter between the
ages of 10-18 who apply to family health centers about HPV vaccine and which features are affected?"” is to
evaluate the knowledge levels, attitudes and beliefs of parents who have doughter between the ages of 10-18 about
HPV vaccine.

Method: The population of the cross-sectional study conducted between November 2020 and January 2021
consisted of parents with a daughter between the ages of 10-18, who applied to two family health centers in a city
center in the Central Anatolia Region. Sample selection was not made in the study, and 150 parents who agreed to
participate in the study at the data collection date were included in the study. In data collection, the 'Information
Form' prepared by the researcher in line with the literature to determine the socio-demographic characteristics of the
parents, their vaccination attitudes and their knowledge and practices about HPV vaccination behaviors and The
‘Carolina HPV Vaccination Attitudes and Beliefs Scale’ (CHIAS) was used. Ethical approval was obtained for the
research from the Scientific Research and Publication Ethics Committee of a university in the Central Anatolia
Region.

Results: 74% of the study group was female and 26% was male, with a mean age of 38.27+8.26. It was determined
that 62% of the parents had one daughter, 29.3% had two daughters, and 8.7% had three or more daughters. The
knowledge of 73.3% of the parents about the HPV vaccine is not sufficient. 60.7% of them want to be educated
about HPV and HPV vaccine. The rate of HPV vaccination to daughters of the research group was 9.3%. The mean
scores of the sub-dimensions of the CHIAS "harms, obstacles, effects and uncertainty" were 14.20+3.46, 8.36+2.41,
4.76+1.56, 4.75+1.17, respectively. The “Harms” sub-dimension score, which indicates the perception of potential
harms associated with the vaccine; it was higher in parents who are primary school graduates, who state that they do
not have enough knowledge about HPV vaccination, who do not have HPV vaccination, and who do not plan to
have their children vaccinated against HPV (p<0.05). The "Effects" sub-dimension score, which shows their
perceptions of the effectiveness of the HPV vaccine in protecting against genital warts and cervical cancer; it was
higher in parents who have postgraduate education, have spent most of their lives in the city, and are considering
HPV vaccination for their child (p<0.05). The "Uncertainty" sub-dimension score, which aims to measure the
perception of HPV vaccine and community vaccination norms, was found to be higher in parents who wanted to be
educated about HPV and its vaccine (p<0.05).

Conclusion and Recommendations: It was determined that a significant part of the parents participating in the
study did not know about the HPV vaccine and did not have their girls vaccinated against HPV. It was determined
that the parents' perceptions of harm, obstacles and uncertainty towards the HPV vaccine were high, and their
perceptions of the effectiveness of the HPV vaccine were moderate. More than half of the parents have a desire to
receive training on the subject. For this reason, it is important to provide information and training on the subject. In
this respect, it is important to ensure that healthcare professionals, who are an important source of information, are
informed about this issue in order to disseminate the HPV vaccine in the society. In order to change parents'
perceptions of the harm, obstacles, uncertainty and efficacy of the HPV vaccine in a positive way, it may be
recommended to provide accurate information about the HPV vaccine and to emphasize the safety profile of the
HPYV vaccine in the trainings to be given by health professionals.
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SAGLIK OKURYAZARLIGININ ONEMI VE SPESIiFiK ALANLARINA YONELiIiK OLCME
ARACLARI

Osman Cagdas ERDEM!, Serap ACIKGOZ?

OZET

Saglik okuryazarligi kavrami ilk kez 1974 yilinda Scott K. Simonds tarafindan “Health Education as Social Policy”
baslikli monografik incelemede kullanilmis olup saglik egitimiyle iliskilendirilerek uygun saglik kararlar1 vermek
i¢in gereken saglik bilgisini ve hizmetlerini anlama konusundaki bireysel yetenege odaklanmistir. Son yillarda ise
bireysel odagin Gtesine gegme ihtiyact belirgin hale gelmis ve insanlarin becerileri ile saglik sisteminin talepleri
arasindaki etkilesimin bir sonucu olarak goriilmeye baglanmistir. Giiniimiizde birgok iilkenin saglik sisteminde;
saglik okuryazarligiin savunulmasi ve onciiliik edilmesi, kamu politikast giindemine alinmasi, arastirma ve izleme
destegi yoluyla saglik okuryazarliginin kanit temelinin gii¢clendirilmesi, birey ve toplumun saglik okuryazarliginin
yiikseltilmesi aracilifiyla saglikta esitsizliklerin giderilmesine katki saglanmasi gibi kilit eylem alanlari
belirlenmigstir. Birey i¢in oldugu kadar toplum i¢in de kritik dneme sahip olan saglik okuryazarlig1 diizeyinin diisiik
olmast; koruyucu saglik hizmetlerine erisimde yetersizlik, erken tarama programlarindan yeterince yararlanamama,
kronik hastaliklarin iyi yonetilememesi ve acil servise gereksiz bagvurularda artisa bagli olarak saglik
maliyetlerinde artig gibi olumsuz sonuglara yol agmaktadir. Bireylerin saglik okuryazarligi diizeyini degerlendirmek
iizere son 10 yilda pek ¢ok dlgme araci gelistirilmistir. Olgme araclar1 baslangicta “Gérdiigiiniiz saghk materyalini
anliyor musunuz?”, “Saglikla ilgili materyalleri okurken yardim aliyor musunuz?” gibi birka¢ soruyla genel saglik
okuryazarligin1 Olgerken, artik hem genel hem de spesifik alanlara yonelik saglik okuryazarligi diizeyi daha
kapsamli bir sekilde gocuklarda, adélesanlarda ve yetiskinlerde olgiilmektedir. Bu alanlardan bazilari; asilama,
beslenme, ¢evre, e-saglik, ruh sagligi, artrit, ateroskleroz, hipertansiyon, kanser, agiz ve dis sagligi, diyabet ve
sigara icmedir. Bu derlemenin amaci, saglik okuryazarliginin 6nemini vurgulamak ve spesifik alanlara yonelik
gelistirilen saglik okuryazarligi ile ilgili 6lgme araglarini sunmaktir. Ayrica bu derlemenin, her ortamda birey, aile
ve topumun saglik okuryazarlik diizeyinin yiikseltilmesinde 6nemli rol ve sorumluluklart olan halk sagligi
hemgireleri i¢in farkindalik yaratacagi diistiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Saglik okuryazarligi; Hemsire; Halk sagligi; Saglik anketleri

!Cankir1 Karatekin Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, cagdasserdem@outlook.com, https:/orcid.org/0000-
0002-1915-0960

2Cankir1 Karatekin Universitesi, Hemsirelik Boliimii, acikgoz.serap@gmail.com, https://orcid.org/0000-0003-0001-
3410



mailto:osmancagdas@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-1915-0960
https://orcid.org/0000-0002-1915-0960
mailto:acikgoz.serap@gmail.com
https://orcid.org/0000-0003-0001-3410
https://orcid.org/0000-0003-0001-3410

Samsun Saglhk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
11. Lisansiistii Hemgirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

THE IMPORTANCE OF HEALTH LITERACY AND MEASUREMENT TOOLS FOR ITS
SPECIFIC CONTEXT

Osman Cagdas ERDEM!, Serap ACIKGOZ?

ABSTRACT

The concept of health literacy was first used in 1974 by Scott K. Simonds in his monographic review which is titled
“Health Education as Social Policy” and focuses on individual skills of understanding health knowledge and
services required to make appropriate health decisions by associating them with health education. More recently,
the need to move beyond the individual focus has become evident and has been evaluated as a result of the
interaction between people's skills and the demands of the health system. Today, key action areas, such as
advocating and leading health literacy, advocating its inclusion in the public policy agenda, strengthening the
evidence base of health literacy through research and monitoring support, and contributing to the elimination of
inequalities in health through raising the health literacy of individuals and the society, have been identified in the
health system of many countries. A low level of health literacy, which is of critical importance for the individual as
well as the society, leads to negative consequences, such as inadequacy in accessing preventive health services,
failure to benefit from early screening programs, poor management of chronic diseases, and increased health costs
due to an increase in unnecessary presentations to the emergency department. Many measurement tools have been
developed in the last 10 years to evaluate the health literacy level of individuals. While measurement tools were
initially used to evaluate the general health literacy by asking a few questions, such as “Do you understand the
health material you see?”, or “Do you get help while reading the health-related materials?”, now health literacy in
both general and specific areas is evaluated in children, adolescents, and adults more comprehensively. Some of
these areas include wvaccination, nutrition, environment, e-health, mental health, arthritis, atherosclerosis,
hypertension, cancer, oral and dental health, diabetes, and smoking. The aim of this review is to emphasize the
importance of health literacy and to present measurement tools related to health literacy developed for specific
areas. It is also thought that this review will raise awareness of public health nurses, who have important roles and
responsibilities in raising the health literacy level of individuals, families, and society in every setting.

Keywords: Health literacy; Nurse; Public health; Survey and questionnaires
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TURKIYE’DE YASAYAN GOCMEN KADINLARIN YASADIKLARI UREME SAGLIGI VE
CINSEL SAGLIK SORUNLARI
Nazan AKBULUT', Duygu GULEC SATIR?
OZET

Insanlarin farkli nedenlerle bulunduklari yasam yerlerinden ayrilarak farkli bélgelere ve iilkelere dogru yer
degistirmesi durumu go¢ olarak adlandirilmaktadir. Son yarim yiizyillda goc olgusunda yasanan en Onemli
degisimlerden birisi ise kadin go¢iiniin artmasidir. Gociin kadin sagligina etkileri cesitlidir. Sayilar1 gittikce artan ve
gbc¢ siirecinden en ¢ok etkilenen gd¢men kadinlar dezavantajli grup olarak kabul edilmekte ve lireme ile cinsel
sagliklar1 g6z ardi edilmektedir. Bu kapsamda bu derleme Tiirkiye’de yasayan gégmen kadinlarin yasadiklari ireme
sagligi ve cinsel saglik sorunlarina yonelik literatiir taramast ile edilen giincel bilgileri sunmak amaciyla
hazirlanmistir.

Mevcut kanitlar, goglerin lireme ¢ag1 kadinlarinda yiiksek riskli cinsel davranislar, kontrasepsiyon kullanimi
eksikligi, cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar ve HIV/AIDS gibi kétii ireme ve cinsel saglik sonuglarina karst daha
savunmasiz hale getirdigini gostermektedir. Ayrica go¢men kadinlarda evlenme yast da oldukea diisiik oldugu icin
erken yaslarda yapilan evlilikler bu grupta yer alan kadinlarda 6nemli {ireme saglig1 sorunlarina neden olmaktadir.
Bu sorunlar arasinda aile planlamasi hizmetlerinden yararlanamama, hastanede yapilan dogum sayisinin az, evde
yapilan dogumlarm sayisinin ¢oklugu, diizensiz adet kanamalari, kendiliginden meydana gelen disiikler, ¢ok sayida
ve kisa araliklarla meydana gelen gebelikler yer almaktadir.

Diinyada en fazla gégmene ev sahipligi yapan iilke halen Tiirkiye’dir. Ulkemize go¢ eden kadinlarin dogurganlik
hizlarinin yiiksek olmasi ve aile planlamasi hizmetlerinden ¢ok az yararlanmalari, aile planlamasi, dogum oncesi,
dogum ve dogum sonu bakim hizmetlerinin dnemini ortaya koymaktadir. Go¢menlerin saglik hizmetlerine
erisimlerinin ve biyopsikososyal iyilik halinin saglanmasinda bdlgesel ve kiiresel eylem planlar ile gdgmenlerin
saglik ihtiyaglarina yonelik esgiidiimlii cabalarin yogunlastirilmasi dnem tagimaktadir.

Anahtar kelimeler Gog; Kadi saghgi; Ureme sagligi; Cinsel saglik

REPRODUCTIVE AND SEXUAL HEALTH PROBLEMS OF MIGRANT WOMEN
LIVING IN TURKEY
Nazan AKBULUT!, Duygu GULEC SATIR?
SUMMARY

Migration is the situation where people leave their living places for different reasons and move to different regions
and countries. One of the most important changes in the migration phenomenon in the last half century is the
increase in women's migration. The effects of migration on women's health are diverse. Migrant women, whose
numbers are increasing and most affected by the migration process, are considered as a disadvantaged group and
their reproductive and sexual health is ignored. In this context, this review has been prepared to present up-to-date
information obtained through a literature review on reproductive and sexual health problems experienced by
immigrant women living in Turkey.

Current evidence suggests that migration makes women of reproductive age more vulnerable to poor reproductive
and sexual health outcomes such as high-risk sexual behavior, lack of contraception use, sexually transmitted
infections and HIV/AIDS. In addition, marriages at an early age cause significant reproductive health problems for
women in this group, since the age at marriage is also quite low for immigrant women. Among these problems are
the inability to benefit from family planning services, the low number of births in the hospital, the high number of
births at home, irregular menstrual bleeding, spontaneous abortions, and multiple and short-term pregnancies.
Turkey is still the country that hosts the highest number of immigrants in the world. The fact that women who
migrated to our country have a high fertility rate and little use of family planning services reveals the importance of
family planning, antenatal, natal and postnatal care services. It is important to intensify regional and global action
plans and coordinated efforts to address the health needs of immigrants in ensuring their access to health services
and their biopsychosocial well-being.

Keywords: Migration; Women's health; Reproductive Health; Sexual health
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TURKIYE’DE GUVENLI ANNELIK YAKLASIMI KAPSAMINDA ANNE VE BEBEK OLUMLERI

Nazan AKBULUT!, Sezer ER GUNERI 2

OZET

Giivenli annelik yaklasimi gebenin dogum oOncesi, dogumda ve dogum sonrasi bakim almasmini igerir. Ayni
zamanda bu kapsamda hedef anne ve bebek dliimlerini azaltmaktadir. Bu ¢aligmanin amaci TNSA 2018 verileri ve
Saglik Bakanlig1 2018 verileri 1s181inda Tiirkiye’de giivenli annelik yaklasimi kapsaminda anne ve bebek dliimlerini
incelemektir.

Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi 2018 verilerine gore iilkemiz geneli i¢in en az bir kez dogum O6ncesi bakim
alma %96, saglik kurulusunda dogum yapma %99 iken bu degerler, kendiliginden diisiikklerin oram1 %13 iken,
isteyerek digiiklerin orani ise %6°dir. Yine bu verilere gore, son bes yilda dogum yapan kadinlarin %27’si tekli
riskli gebelik kapsamindayken, %9’u ¢oklu riskli gebelik kapsamindadir. Ulkemizde kadinlarmn giivenli annelik
bakimi almamalarimi etkileyen sebepler arasinda kadmin egitim durumu, toplumsal konumu, sosyokiiltiirel ve
ekonomik durumu, saglik giivencesi varligi, saglik hizmetlerine ulasgamama, saglik ¢alisan1 ile yasanan iletigim
sorunlari, saglik calisanlarinin yetersizligi ve hareketliligi gibi nedenler yer almaktadir. Saglik Bakanligi 2018
verilerine gore iilkemizde bebek 6liim hizi bin canli dogumdfa 9.2 iken anne 6lilm hizi 13.6’dir. Bu baglamda
Saglik Bakanligi’nin 2019-2023 Stratejik Plani’nda (2019) yer alan 6 ana amacgtan dordiinciisii “Saglik
hizmetlerinde biitiinlesik saglik hizmet modelini hayata ge¢irmek’’tir. Bu amag¢ kapsaminda mevcut durumda anne
ve bebek dliimlerinin dnlenmesinde, dogum 6ncesi, dogum ve dogum sonrasindaki bakimda gelismeler ile hastane
dogumlarindaki ve bagisiklama faaliyetlerinin kapsayiciligindaki yiiksek artis orani araciligiyla biiyiik ilerleme
kaydedildigi belirtilirken, stratejik anlamda anne bebek Gliimlerinin 6niine gegilmesinde toplumsal farkindaligin
arttirilmasina ve sistemsel gelistirmelere ihtiyag bulundugu belirtilmektedir.

Anahtar kelimeler: Giivenli annelik yaklagsimi; Hemsire; Anne 6liimii; Bebek oliimii

MOTHER AND INFANT DEATH IN TURKEY WITHIN THE SCOPE OF SAFE MOTHERHOOD
APPROACH
Nazan AKBULUT!, Sezer ER GUNERI 2

SUMMARY

Aim: Safe motherhood approach includes taking prenatal, postpartum and postnatal care. At the same time, the
target in this context is to reduce maternal and infant mortality. The aim of this study is to examine maternal and
infant mortality within the scope of safe motherhood approach in Turkey in the light of TNSA 2018 data and
Ministry of Health 2018 data.

According to the 2018 data of the Turkey Demographic and Health Survey, while receiving at least one prenatal
care for our country is 96%, giving birth in a health institution is 99%, these values are 13% for spontaneous
abortions and 6% for induced abortions. Again, according to these data, 27% of women who gave birth in the last
five years are in the scope of single-risk pregnancy, while 9% are within the scope of multiple-risk pregnancies.
Among the reasons that affect women's not receiving safe maternity care in our country, there are reasons such as
women's education, social position, socio-cultural and economic status, presence of health insurance, inaccessibility
to health services, communication problems with health workers, inadequacy and mobility of health workers.
According to the 2018 data of the Ministry of Health, the infant mortality rate in our country is 9.2 per 1000 live
births, while the maternal mortality rate is 13.6. In this context, the fourth of the 6 main objectives in the 2019-2023
Strategic Plan (2019) of the Ministry of Health is "to implement an integrated health service model in health
services". Within the scope of this purpose, it is stated that great progress has been made in the prevention of
maternal and infant deaths, advances in prenatal, natal and postnatal care, and the high rate of increase in hospital
births and the coverage of immunization activities. is stated to exist.

Keywords: Safe motherhood approach; Nurse; Maternal death; Infant death
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iSSiZLiK VE SAGLIGA ETKILERIi

Mevliide CINAR!, Semra ZORLU?
OZET

Issizlik hem gelismis hem de gelismekte olan iilkelerde karsilasilan énemli bir sorundur. Issizlik saghigmn énemli
belirleyicilerindendir. Igsizlik esas itibariyle isgiiciiniin degisik bicimlerde istihdama katilamamasindan ortaya ¢ikan
bir insan giicli kayb1 olarak degerlendirilebilir. 1980°1i yillarda artan kiiresellesmenin beraberinde getirdigi rekabet
olgusu ve artan Ozellestirme uygulamalar1 igsizligin yiikselmesine sebep olmustur. Teknolojik gelisimle birlikte
iiretim araglarinin degeri artarken emek giicli gerilemis ayrica diinyada yasanan krizler de issizlige neden olmustur.
Eurostat 2020 verilerine gore Avrupa Birligi bolgesindeki issizlik oranlar %1,8 ile %27,8 arasinda degismistir.
Ocak 2021 TUIK verilerine gore iilkemizde issizlik oran1 %12,2 olarak belirtilmektedir. Issizlik sadece ekonomik
degil, sosyolojik ve psikolojik hatta siyasal sonuclari olan kiiresel bir tehdittir. Issizlik; bireyin 6zgiiven kayba,
aileye karsi sorumluluklarmi yerine getirememenin verdigi huzursuzluk, endise ve imitsizlik yasamasina yol
acmakta, yasanan tiim bu stresli durumlar nedeniyle birey sigara ve alkol gibi zararli madde kullanmaya
yonelebilmekte, depresyona girebilmekte ve hatta intihar egilimi gosterebilmektedir. Yine issizligin uzun siirdiigii
durumlarda beslenme bozukluklari, kalp ve dolasim hastaliklari, mide-barsak rahatsizliklar1 goriilmektedir.
Issizligin etkilerini azaltmak ve issizligi 6nlemek icin iilkeler aktif ve pasif istihdam politikalar1 uygulamaktadir.
Saglik politikalarinda igsiz bireylere ve ailelerine yonelik koruyucu saglik hizmetlerine agirlik verilmeli, saglik
profesyonelleri tarafindan igsizligin 6zellikle birey tizerindeki bedensel, ruhsal ve sosyal etkileri ele alinmali ve bu
etkileri en aza indirgeyecek miidahaleler planlanmalidir. Issiz bireylerin ruh sagligmi korumaya ve gelistirmeye
yonelik aragtirmalar yapilmalidir. Sahada birey ve aileleri yakindan degerlendirme firsatina sahip olmalari
nedeniyle 6zellikle halk sagligi hemgireleri tarafindan igsiz bireyler ve aileleri yakindan izlenmelidir. Halk sagligi
hemsiresi; igsiz birey ve ailesinin saglik bakim gereksinimlerini karsilamali ve igsizlik sorununun ortadan
kaldirilmasina yonelik ilgili kurum ve kuruluslarla is birligine gegerek bireyin ¢alisma hakkinin savunucusu olmali
ve toplumda bu bireylere yonelik farkindalik ¢aligmalari yapmalidir.

Anahtar kelimeler: Issizlik; Saglik; Issizligin etkileri; Hemsirelik
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UNEMPLOYMENT AND ITS EFFECTS ON HEALTH

Mevliide CINAR!, Semra ZORLU?

ABSTRACT

Unemployment is an important problem in both developed and developing countries. Unemployment is one of the
important determinants of health. Unemployment can be considered as a loss of manpower, mainly due to the
inability of the workforce to participate in employment in various forms. The phenomenon of competition brought
about by the increasing globalization and privatization practices in the 1980’s caused increased unemployment.
With the technological development, while the value of the means of production increased, the labor force declined,
and the crises in the world also caused unemployment. According to Eurostat 2020 data, unemployment rates in the
European Union region ranged from 1.8% to 27.8%. According to the January 2021 TUIK data, the unemployment
rate in our country is 12.2%. Unemployment is a global threat that has not only economic but also sociological and
psychological even political consequences. Unemployment; The loss of self-confidence of the individual causes
uneasiness, anxiety and hopelessness caused by not fulfilling his responsibilities towards the family, Due to all
these stressful situations, the individual may turn to harmful substances such as cigarettes and alcohol, become
depressed and even show a tendency to suicide. Again, in cases where unemployment continues for a long time,
nutritional disorders, heart and circulatory diseases, gastrointestinal disorders are observed. Countries implement
active and passive employment policies to reduce the effects of unemployment and prevent unemployment. Health
policies should focus on preventive health services for unemployed individuals and their families, the physical,
mental and social effects of unemployment on the individual should be addressed by health professionals, and
interventions should be planned to minimize these effects. Research should be conducted to protect and improve the
mental health of unemployed individuals. Unemployed individuals and their families should be closely monitored,
especially by public health nurses, as they have the opportunity to closely evaluate individuals and families in the
field. Public health nurse; It should meet the health care needs of the unemployed individual and his family,
cooperate with the relevant institutions and organizations to eliminate the unemployment problem, be a defender of
the individual's right to work and conduct awareness studies for these individuals in the society.

Keywords: Unemployment; Health, Effects of Unemployment; Nursing
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HEMSIRELIK MESLEGINDE ORGUTLENME: SiSTEMATIK LITERATUR INCELEME

Secil ERGIN DOGAN!, Yasemin ALTINBAS?
OZET
Amac: Bu ¢alismanin amaci, Tiirkiye'de hemsirelik alaninda calisan derneklerin incelenmesidir.
Yontem: S6z konusu c¢alismanin evrenini https://www.turkiye.gov.tr/icisleri-ddb-dernek-sorgulama?sonuc=lis
arama motorunda 'hemsire dernegi' anahtar kelimesi sorgulandiginda hemsirelik dernegi ile ilgili ulasilan tiim
dernekler olusturmaktadir. Arastirmanin 6rneklemi amagh 6rnekleme yontemlerinden biri olan 6l¢iit 6rnekleme ile
belirlenmistir. Bu arastirma nitel bir aragtirma olup, arastirma tarama modelinde desenlenmis ve veriler dokiiman
incelemesi teknigi ile toplanmistir. Arastirmada dernek adi, kurumsal statii, kurum tiri ve ilgili bolim
kategorilerine gore siniflandirilan 60 kurulusa ulasilmistir. Ulasilan ¢agrisimlari incelemek igin aragtirmacilar
tarafindan calismanm amacma yonelik olarak bir "Inceleme Formu" gelistirilmistir. Arastirmada elde edilen
veriler dokiiman incelemesi kodlama ydntemine gore kodlanmaistir.
Bulgular: Tiirkiye'de hemsirelik alaninda faaliyet gosteren dernek sayisi; 2000 yilinda 20 iken 2005 yilinda 23,
2021 yilinda 60 dernege ulasmistir. 60 dernegin anabilim dallarina gore sayilari; 1 Hemsgirelik Esaslari, 7 I¢
Hastaligt Hemsireligi, 11 Cerrahi Hastaliklari Hemsireligi, 3 Kadm Sagligi ve Hastaligi Hemsireligi, 2 Cocuk
Saglig1 ve Hastaliklart Hemsireligi, 1 Ruh Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi, 5 Halk Sagligi Hemsireligi, 1
Hemsgirelikte Ogretim, 5 Hemsirelikte Yonetim, 1 Hemsirelik Esaslar1 ve Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi, 5 i¢
Hastaliklar1 ve Cerrahi Hastaliklari Hemsireligi, 1 Cerrahi Hastaliklar1 ve Cocuk Sagligi ve Hastaliklar
Hemsireligi, 1 I¢c Hastaliklar1, Cerrahi Hastaliklar1 ve Cocuk Saghg1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi, 1 Kadin Saghg ve
Hastaliklar1 ve Halk Sagligi Hemsireligi, 3 Hemsirelikte Ogretim ve Hemsirelikte Yonetim, 12 diger anabilim
dallarina bagli dernekler olusturmaktadir.
Sonu¢ ve Oneriler: Tiirkiye'de hemsirelik Orgiitlenmesi son yillarda artan ve cesitlilik gosteren bir meslek
orgiitiidiir. Buna gore hemsirelik mesleginde haklarin savunulmasi, mesleki 6zerkligin kazanilmasi, hemsirelik
bakiminin kalitesinin artirilmasi i¢in ve profesyonellik geregi orgiitlenme yaygilastiriimalidir.
Anahtar kelimeler: Hemsirelik; Dernek; Orgiitlenme; Profesyonellesme

ORGANIZATION IN THE NURSING PROFESSION: A SYSTEMATIC LITERATURE REVIEW
Secil ERGIN DOGAN!, Yasemin ALTINBAS?

ABSTRACT

Objective: This study aims to examine the organizations working in the field of nursing in Turkey.

Method: The wuniverse of the study in question https://www.turkiye.gov.tr/icisleri-ddb-dernek-
sorgulama?sonuc=lis engine 'nurse organization’ are you build all issues involving the nursing organizations.
The sample of the research was determined by criterion sampling, which is one of the purposeful sampling
methods. This research is qualitative research and the research has been patterned in the scanning model, and the
data have been collected by the document analysis technique. In the research, 60 organizations classified
according to the association name, institutional status, institution type, and related department categories were
reached. To examine the associations reached, a "Review Form" was developed by the researchers for the study.
The data obtained in the research were coded according to the document analysis coding method.

Results: The number of organizations active in the field of nursing in Turkey; while it was 20 in 2000, it was 23
in 2005, nowadays it has reached 60 associations in 2021. Nurses organizations were 1 nursing principles area, 7
medical nurses area, 11 surgical nurses area, 3 women health nurses area, 2 pediatric nurses area, 1 psychiatry
nurses, 5 public health nurses area, 1 nursing education, 5 nursing management area, 12 involving two or more
nurses area (1 nursing principles and surgical, 5 medical and surgical, 1 medical, surgical and pediatric, 1
surgical and pediatric, 1 women health and public health, 3 nursing education and nursing management) and 12
involving other areas (graduation, different healthcare worker groups, etc.) of nurses.

Conclusion and Recommendations: The nursing organization in Turkey is a professional organization that has
increased and diversified in recent years. Accordingly, the organization should be expanded to defend the rights
in the nursing profession, to gain professional autonomy, to increase the quality of nursing care, and as a
requirement of professionalism.

Keywords: Nursing; Association; Organization; Professionalization
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SAGLIK OKURYAZARLIK DUZEYi TOPLUMUN ASILANMA ORANINI ETKIiLER Mi?

Yunus Emre GULUNAY' Figen CAVUSOGLU ?

OZET

Saglik okuryazarligi; bireylerin olumlu saglik davranislarint siirdiirecek ve tesvik edecek sekilde bilgiye erigsmeleri,
bilgiyi anlamlandirma ve kullanma becerileri olarak tanimlanmaktadir. Diinyada saglik okuryazarligi durumu
incelendiginde, Avrupa Birligi iiyesi sekiz iilkede yapilan saglik okuryazarligi ¢aligmasinda, genel olarak saglik
okuryazarliginin diigiik seviyede oldugu bulunmus, iilkeler arasinda farkliliklar oldugu, iilkelerin icerisinde de bazi
gruplarin daha duyarli oldugu belirlenmistir. Ulkeler genel olarak degerlendirildiginde ¢alismaya katilan kisilerin
%12'sinin  yetersiz, %35'inin problemli diizeyde saglik okuryazarligina sahip oldugu bulunmustur. Saglik
okuryazarlig1, azinlik gruplarinda, egitim seviyesi diisiik gruplarda, yakin zamandan gdce ugramis olanlarda ve
yaslilarda daha diigiikk bulunmustur. Tirkiye'de 12 bolge, 23 ilde 4924 kisi ile yapilan saglik okuryazarligi
arastirmasi sonucuna gore genel saglik okuryazarligi indeksi 30.4 olarak bulunmustur. Bu arastirma sonucunda
yetersiz saglik okuryazarligi %24.5, sorunlu saglik okuryazarligi %40.1, yeterli saglik okuryazarligi %27.8 ve
mitkemmel saglik okuryazarligi %7.6 olarak saptanmistir. Avrupa toplumlarinda ise yetersiz saglik okuryazarligi
%12.4, sorunlu saglik okuryazarligi %35.2, yeterli saglik okuryazarligi %36 ve miikemmel saglik okuryazarligi
%16.5'dir. Yetersiz ve sinirlt saglik okuryazarligina sahip olan bireylerin, yeterli saglik okuryazarligina sahip
bireylere gore karsilagtirmasi yapildiginda; hastane masraflarinin arttigi, hastaneye yatig siirelerinin uzadigi,
gereksiz tetkik yaptirma oranlarinin yiiksekligi ve koruyucu saglik hizmetlerinden yararlanma oranlarmin diisiik
oldugu bilinmektedir. Koruyucu saglik hizmetleri ile saglik okuryazarlhig: iliskisi kapsaminda, diisiik saglik
okuryazarlig1 diizeyinin tarama programlarindan ve bagisiklama hizmetlerinden yararlanma yoniinde 6nemli bir
engel oldugu goriilmektedir.

Asilar yirminci ylizyilin en 6nemli halk sagligi basarilarindan biridir. Agilar iilkemizde ve diinyada cicek hastaligi,
gocuk felci, kizamik kizamikg¢ik ve diger birgok bulasict hastaliklarin kontrol edilmesinde 6nemlidir. Diinya Saglik
Orgiitii'niin 2018 yilinda yaymnladigi raporuna goére; Global bagisiklama yilda ortalama 3 milyon oSliimii
engellemektedir. Son yillarda global bagisiklama orani ise %85 civarinda seyretmektedir. Asilama sayesinde
bagisiklama saglanarak diinya genelinde bulasic1 hastaliklarin sebep olabilecegi mortalite ve morbidite seviyeleri
biiyiik 6l¢iide azalmigtir. Buna karsin, bir¢ok iilkede rutin ¢ocukluk asilar1 yaptirma egilimleri iist seviyede degildir.
Ebeveynlerin asilarin uygulanmasini reddetme kararlari, lilkemizde ve diinyanin bir¢ok yerinde énemli bir halk
saglig1 sorunu olmaya devam etmektedir.

Ulkemizde ise son yillarda as1 karsitlig1 hareketi ivme kazanmustir. Gegmiste daha diisiik sayida olan as1 reddi, 2015
yilinda ilag uygulamalarinda ebeveynlerden onam alinmasi kararinin uygulamaya konulmasiyla birlikte as1
karsithigr sdylemlerinde artis goriilirken medyada daha fazla giindem olmaya baslamistir. Konuyla ilgili
Tiirkiye’deki Saglik Bakanlig1 verilerine gore ¢ocuklarina as1 yaptirmak istemeyen ebeveynlerin sayis1 2011 yilinda
183, 2013 yilinda 980, 2015 yilinda 5400, 2016 yilinda 12.000 ve 2018 de ise 23.000 seviyesine ulagmistir.Ast
hakkinda bilgi diizeylerinin diisiik olmasinin temel nedenleri arasinda diisiik saglik okuryazarligi gelmektedir. Bu
noktada yiiksek saglik okuryazarlig1 diizeyindeki bireylerin asilar hakkinda dogru ve giivenilir kaynaklardan bilgi
alarak, bu bilgiyi dogru sekilde analiz ederek yorumlayabildigi ve uygulamaya gegirebildigi s6ylenebilir.

Bu derlemenin amac1 saglik okuryazarligi diizeyinin asilama oranlarini etkileme diizeyini incelemektir.

Anahtar kelimeler: Saglik Okuryazarligi; Ast; Bagisiklama
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DOES THE LEVEL OF HEALTH LITERACY AFFECT THE VACCINATION RATE OF THE
COMMUNITY?

Yunus Emre GULUNAY' Figen CAVUSOGLU ?

ABSTRACT

Health literacy is defined as individuals' access to information in a way that sustains and encourages positive health
behaviors; their ability to interprete and use the information. When the health literacy state in the world is
examined, in the health literacy study conducted in eight European Union member countries, it has been found that
health literacy is generally at a low level; there are differences between countries; and some groups within the
countries are more sensitive. When the countries are evaluated in general, it has been determined that 12% of the
people participating in the research have insufficient health literacy and 35% have a problematic level of health
literacy. Health literacy was found to be lower in minority groups, groups with a low level of education, recent
immigrants, and the elderly. According to the results of the health literacy research conducted on 4924 people in 12
regions and 23 provinces in Turkey, the general health literacy index was found to be 30.4. As a result of this
research, insufficient health literacy was determined as 24.5%, problematic health literacy as 40.1%, adequate
health literacy as 27.8% and excellent health literacy as 7.6%. In European societies, on the other hand, inadequate
health literacy is 12.4%, problematic health literacy is 35.2%, adequate health literacy is 36%, and excellent health
literacy is 16.5%. When individuals with insufficient and limited health literacy are evaluated compared to
individuals with adequate health literacy, it is known that hospital costs increase, hospitalization times are
prolonged, the rate of unnecessary examinations is high and the rate of benefiting from preventive health services is
low. Within the scope of the relationship between preventive health services and health literacy, it is seen that low
health literacy level is an important obstacle in terms of benefiting from screening programs and immunization
services. Vaccines are one of the most important public health achievements of the twentieth century. In our
country and in the world, vaccines are important in controlling smallpox, polio, measles, rubella and many other
infectious diseases. According to the report published by the World Health Organization in 2018; Global
immunization prevents an average of 3 million deaths per year. In recent years, the global immunization rate has
been around 85%.

Thanks to vaccination, the level of mortality and morbidity that can be caused by infectious diseases worldwide has
been greatly reduced by providing immunization. Despite the prevention and eradication of diseases by vaccination,
the tendecy of routine childhood vaccinations are still not high in many countries. The decisions of parents to refuse
the application of vaccines continue to be an important public health problem in our country and in many parts of
the world. In our country, the anti-vaccine movement has gained speed in recent years. In the case of vaccine
rejection, which was very low before; there has been an increase in anti-vaccine discourses and media coveragen
after the decision to get approval from parents in drug applications put into practice in 2015. According to the data
of the Ministry of Health, the number of parents who do not want their children to be vaccinated reached 183 in
2011, 980 in 2013, 5400 in 2015, 12.000 in 2006 and 23.000 in 2018. Low health literacy is among the main
reasons for the low level of knowledge about vaccines. Because it is thought that individuals with a high level of
health literacy will be able to get information about vaccines from accurate and reliable sources, and subsequently,
they can take an important place in the struggle against vaccine hesitancy and anti-vaccine.

The aim of this review is to examine the effect of health literacy level on vaccination rates.

Keywords: Health Literacy; Vaccination; Immunization
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HEMSIRELERDE MADDE BAGIMLILIGINDAN KORUNMA VE OZ-YETERLIK
Yonca ERMAN', Figen CAVUSOGLU 2

OZET

Bagimlilik; bireyin fiziksel ve ruhsal sagligini etkileyen, aile, toplum ve ¢evresiyle iliskilerinin bozulmasina neden
olabilen, sik ve tekrarlayict madde kullanimi ile karakterize bir beyin hastaligidir. Diinya’da madde kullanimi olan
bireylerin sayis1 her giin artmakta ve madde bagimliligi onemli bir halk sagligi sorunu olarak karsimiza
¢tkmaktadir. Madde bagimlilig: ile miicadelede hemsirelere 6nemli rol ve sorumluluklar diismekte olup bunlarin
basinda 6nleme caligmalar1 gelmektedir. Bu kapsamda hemsireler; okul, is yeri, aile sagligi ve toplum sagligi
merkezleri gibi birinci basamak hizmetlerdeki riskli bireylerin tespit edilmesi, farkindalik kazandirilmasi ve
danigmanlik hizmetlerinin yiiriitiilmesinde 6nemli rol iistlenmektedirler. Literatiir incelendiginde g¢ogunlukla
hemsirelerin madde bagimliligimin tedavisine yonelik girisimler iizerine yogunlastigi, miicadele yaklagimlari
kapsaminda korunmaya yonelik aktivitelerin ve rollerini iceren ¢aligmalarin yeterince olmadigt goriilmiistiir. Bu
kapsamda Psikiyatri hemsireligi yaklasimiyla birlikte biligsel davraniger terapi teknikleri kullanilarak bireye stresle
bas etme becerilerinin 6gretilmesi ve anksiyetesinin azaltilmasinin 6nemli katkilar sagladigi yapilan caligmalarda
gosterilmistir. Yapilan bir bagka calismada da hemsireler tarafindan uygulanan biligsel davranigsal terapi sonrasi
eroin bagimlist bireylerin saglik durumu ve yasam kalitesinin arttig1 goriilmiistiir. Hemsirelerin alkol bagimlist
bireylerle motivasyonel goriisme temelli uyguladiklari girisim sonucunda da taburculugun ardindan hastalarin alkol
kullanim oranlarmin azaldigi, iyilesme siirecine olumlu katkilar sagladigi saptanmistir. Hemsirelerin koruyucu
yaklasimlarda etkin rol alabilmeleri i¢in madde bagimliligindan korunmadaki 6z-yeterlik diizeyleri énemlidir. Oz-
yeterlik, bireyin problemle karsilastiginda ne diisiinecegine, hissedecegine, nasil hareket edecegine ve bas
edebilecegine karar vermesinde etkili, davraniglarina yonelik giidiilerini azaltan veya arttiran 6zelliktir. Madde
bagimliligindan korunmadaki 6z-yeterlik ise, bagimlilik yapici maddeler ve bagmmlilik konusunda risk
olugturabilecek durumlar karsisinda kisinin kendine olan giivenini ifade etmektedir. Bu baglamda hemsirelerin
madde kullanma veya kullanmama durumlarina yonelik 6z yeterlik diizeyleri 6zellikle korunmaya yonelik
uygulanacak girisimler i¢in onemlidir. Literatiir incelendiginde hemsirelerin madde kullanim oranlarinin arttigi
goriilmektedir. Uluslararas1 Hemsirelik Konseyi maddenin hemsireler arasinda kotiiye kullaniminimn %14-20
oraninda oldugunu belirtmektedir. Hemsirelerin tiitiin kullanim oranlariin %29.5-68.0, alkol kullanim oranlarmin
%44-92.5 ve diger maddeleri kullanim oranlarmin ise %3 oldugunu belirtimistir. Hemsirenin bagimliliga yonelik
kendini tanimasi, duygu, disiince ve davraniglarimin farkinda olmasi 6z-yeterligi arttirmak ve bagimlilikla
miicadelede etkin rol istlenebilmek i¢in Onemlidir. Yapilan bir caligmada sigara kullanmayan hemsirelerin
hastalarina sunduklar sigara birakma egitimlerinin daha olumlu sonuglandigini gostermis ve hemsirelerin sigara
kullanimlarinin hastalarin tiitin kullanimini1 6nleme g¢aligmalart i¢in bir engel teskil ettigi belirtilmistir. Ayrica
meslekte deneyim kazanmak madde bagimliligindan korunmada &z-yeterligi artiran faktorler arasinda yer
almaktadir. Bagimliliktan korunma konusunda deneyimli olan hemsirelerin tutum ve davranislarinin digerlerine
gore daha olumlu oldugu gozlenmistir. Madde bagimlilig1 ile miicadelede onemli rol ve sorumluluklart olan
hemgirelerin madde kullanimlarinin olmasi, madde bagimliligindan korunma konusunda diisiik 6z-yeterlilige sahip
olduklarint gdstermektedir. Bu nedenle dncelikle hemsgirelerin maddeye baslamalarmin 6nlenmesi, kullananlara
yonelik birakma yaklagimlariin gergeklestirilmesi, egitimlerle birlikte farkindalik ve 6z-yeterliklerinin artirilmasi
calismalar yiriitilmelidir. Bu baglamada uzmanlasan ve kendilerine olan giivenleri artan hemsireler topluma rol
model olarak koruyucu miidahalelerde ¢ok daha etkin ve basarili bir gsekilde yer alabileceklerdir.

Anahtar kelimeler: Madde bagimlihigi; Hemsire; Korunma; Oz-yeterlik
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PROTECTION FROM SUBSTANCE ADDICTION AND SELF-EFFICIENCY IN NURSES
Yonca ERMAN', Figen CAVUSOGLU 2

ABSTRACT

Dependence; affecting the physical and mental health of the individual; It is a brain disease characterized by
frequent and repetitive substance use, which can lead to deterioration of relations with family, society and
environment. The number of individuals with substance use in the world is increasing day by day and substance
abuse is an important public health problem. Nurses have important roles and responsibilities in the fight against
substance abuse, and prevention studies are the leading ones. In this context, nurses; They identify risky individuals
in primary care services such as schools, workplaces, family health and community health centers, raise awareness
about them and carry out counseling practices. When the literature is examined, it has been seen that nurses mostly
focus on interventions for the treatment of substance addiction, and there are not enough studies on prevention
activities and roles within the scope of struggle approaches. In this context, it has been shown in studies that
teaching the skills of coping with stress and reducing anxiety by using cognitive behavioral therapy techniques
together with the psychiatric nursing approach make significant contributions. In another study, it was observed that
the health status and quality of life of heroin addicted individuals increased after cognitive behavioral therapy
administered by nurses. As a result of the intervention based on motivational interviews with alcohol-dependent
individuals, it was determined that the alcohol use rate of the patients decreased after discharge and contributed
positively to the recovery process. Self-efficacy levels in prevention of substance addiction are important for nurses
to take an active role in preventive approaches. Self-efficacy is the characteristic that reduces or increases the
motivation for the behavior of the individual, which is effective in deciding what to think, feel, act and cope with
when faced with a problem. Self-efficacy in protection from substance addiction, on the other hand, expresses the
self-confidence of the person in the face of addictive substances and situations that may pose a risk for addiction. In
this context, nurses' self-efficacy levels regarding substance use or non-use are especially important for
interventions to be applied for prevention. When the literature is examined, it is seen that the rate of substance use
among nurses has increased. The International Nursing Council states that the abuse of the substance among nurses
is 14-20%. It was stated that the tobacco use rate of the nurses was 29.5-68.0%, the alcohol use rate was 44-92.5%
and the rate of use of other substances was 3%. It is important for the nurse to know herself about addiction, to be
aware of her feelings, thoughts and behaviors, to increase self-efficacy and to take an active role in the fight against
addiction. In a study, it was shown that the smoking cessation trainings provided by the non-smoking nurses to their
patients resulted in more positive results and it was stated that the smoking of the nurses constituted an obstacle for
the patients' efforts to prevent tobacco use. In addition, gaining experience in the profession is among the factors
that increase self-efficacy in protection from substance abuse. It has been observed that the attitudes and behaviors
of the nurses who are experienced in preventing addiction are more positive than the others. The fact that nurses,
who have important roles and responsibilities in the fight against substance addiction, have substance use shows
that they have low self-efficacy in preventing substance addiction. For this reason, first of all, studies should be
carried out to prevent nurses from starting drugs, to implement quit approaches for users, and to increase awareness
and self-efficacy with trainings. Nurses, who specialize in this context and have increased self-confidence, will be
able to take part in preventive interventions more effectively and successfully as role models for the society.
Keywords: Substance abuse; Nurse; Protection; Self-efficacy
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HEMSIRELIK ARASTIRMALARINI TESVIK ETMEK iCiN i$ BIRLiGI YAPMAK

Dilek YILDIZ'!, Berrin BAKLACIOGLU ABALI?, Derya SULUHAN?

OZET

Hemgirelerin kaliteli hasta bakimi sunabilmeleri, kanita dayali bilgileri uygulamalarina entegre etmelerine baghdir.
Bireylere ve ailelere sagladiklar1 bakim nedeniyle klinik hemsireleri, klinik sorunlar1 tanimak ve ilgili aragtirma
sorularini belirlemek icin stratejik bir konumdadir. Klinik hemsirelerinin arastirmalara katilma firsatlar1 ¢esitli
faktorlere bagl olarak yeterli degildir. Akademik ve klinik ortamlarindaki hemsirelerin birlikte yiirtittiikleri
hemgirelik aragtirmalari, hasta bakimini iyilestirmede bilgi tiretmek i¢in zorunludur. Hemsirelik arastirmalart igin
akademik/uygulama ortaklig1 modelleri yetersizdir.

Amag: Bu makale, hemsirelerin arastirmalar yapmasini saglayarak kanita dayali hasta bakimi verebilmeleri i¢in
hemsirelik fakiilteleri ve hastanede gorev yapan hemsireler arasindaki is birliginin 6nemi agiklanmakta ve
yiriitiilmekte olan bir ¢aligmalardan 6rnekler verilmektedir.

Yontem: Bu ¢alismada 2010-2021 tarihleri arasinda yayinlanmis hemsirelik ¢aligmalar1 incelenmistir. Clinical Key,
OVID, ULAKBIM elektronik veri tabanlari “evidence based nursing, collaborative” anahtar kelimeleri ile 17
makaleye ulasilmistir, makalelerden biri Tiirkge diger 16’s1 Ingilizcedir. “Nursing research, collaborative” anahtar
kelimeleri kullanilarak 60 makaleye ulasiimis olup tamam Ingilizcedir. Elektronik arama ile belirlenen tiim
yazilarin baglik ve ozetleri, yazarlar tarafindan degerlendirilmistir. Bu makalelerden tam metnine ulagilan ve dahil
edilme kriterlerine uyan iki arastirma makalesi, bes derleme makalesi ve bir editéore mektup olmustur. Calismaya
dahil edilme kriteri olarak; hemsirelik makalesi olmasi, derleme ya da arastirma makalesi olmasi, yayimn dilinin
Tiirkge ya da Ingilizce olmasi, 2010-2021 tarihleri arasinda yaymlanmis olmasi, tam metnine ulasilabilmesi ve
baslikta anahtar kelimelerden en az ikisinin bulunuyor olmasi olarak belirlenmistir.

Bulgular: Bir ¢aligmada akademik ve klinik ortamlardaki hemsireler arasinda aragtirma kaynaklarmna erisim
algilarinda 6nemli farkliliklar bulunmustur. Bu konudaki ¢alismalarda hemsireler arastirma yapma firsatindan
yoksun oldugunu ve hemsireler arasgtirma yapmayi1 giinliik is hayatlarinin bir parcasi olarak goérmediklerini
belirtmislerdir. Hemsirelerin bilime ve aragtirma ekiplerine katkilarinin goriintirliigiinii artirmak i¢in hemsgirelik
kimligini kullanmak, bilimsel kapasitelerini artirmak i¢in kendilerini arastirma konusunda gelistirmek, farkindalik
ve network olusturmak icin igbirligi i¢cinde olmalar1 gerektigi temalar1 ortaya ¢ikmuistir.

Hemgirelik ¢alismalarinin biiyiik ¢ogunlugunu akademik ortamlarda ¢alisan doktora ve iistii tinvani olan hemsireler
tarafindan yiriitilmektedir. Bu nedenle, hemsirelik uygulama alanlarma yonelik problemi ve uygulamayi
belirlemek ic¢in klinik hemsireleri ve akademik hemsireler arasinda isbirligi gereklidir. Hemsireler ve
akademisyenler arasinda arastirma igin igbirligi siirecine rehberlik etmek igin, bu konuda Kanada’da yiiriitiilen
projelerden birinde Lewin'in Planli Degisim Teorisi kullanilmigtir. Bu teorinin ii¢ asamasi vardir. Birinci asama
“Buzlarin erimesi” asamasi olup, degisime hazir olmak hedeflenmektedir. ikinci asama “hareket etme/gecis”
asamasi olup, duygu ve davraniglarda bir degisim siirecini icermektedir. Bu agama, degisikligi gergeklestirmek i¢in
bir eylem plani olugturmak ve insanlart tesvik etmeyi gerckmektedir. Son asama “Yeniden dondurmak” asamasi
olup, degisimin yeni bir aligkanlik olarak yerlesmesini, hemsirelik kiiltiirii, politikalar1 ve uygulamalarina gémiilii
hale gelmesini gerektirmektedir. Kanada’da yiiriitiilen bu isbirligi projesi su anda degisim siirecinin hareket/gegis
asamasindadir. Ornegin, Ontario Hemsire Okulu, hemsirelerin, bilgiye dayali uygulama yetkinligi aciklarken
“Hemgireler yalnizca saglikla ilgili aragtirmalarda bilgi gostermekten sorumlu degildir; ayn1 zamanda, "arastirma
bulgularim yiiritmek, katilmak ve uygulamaya gecirmek i¢in bagkalariyla isbirligi yaparak hemsirelik veya saglik
arastirmalaria katilimi destekleyen bir kiiltiire" katkida bulunmaktan da sorumludurlar” seklinde ifade etmektedir.
Ancak, giiniimiiziin modern ve karmagik saglik sisteminde, hemsirelerin ilk dnceligini hastalartyla ilgilenmek ve
bakim vermek olarak belirlendigi icin, klinik arastirma yapmak ve arastirmalara katilmak hemsirelik bakiminin
ayrilmaz bir pargasi olmaktan ¢ok ikincil bir pargasi olarak goriilmektedir. Hemsirelerin arastirma siirecine katilimi
yoluyla, hemsirelik fakiiltesi ile hastanedeki hemsireler arasinda isbirligi hemsirelerin farkindaliklarini ve
arastirmaya katilimina yardimci olacaktir. Akademik ve uygulama ortamlarinda arastirma ve uygulama becerilerine
sahip hemsirelerin olmasi ve igbirligi, yeni kanitlar olusturmak, mevcut kanitlara dayali bakim verme yaklagimlarini
karsilagtirmak ve en iyi yaklagimi uygulamak i¢in iyi bir firsattir. Sonug¢ olarak, igbirligi ile ¢alisan hemsireler
hastalarina daha fazla kanita dayali bakim sunacaktir. Ayrica arastirmanin 6nemi ve arastirma siireci konusunda
artan bir farkindaliga sahip olacaklar ve karar vermelerini bilgilendirmek i¢in arastirmay1 kullanmaya daha meyilli
olacaklar. Kanit diizeyi yiiksek arastirma sonuglarinin hemsirelerin uygulamalarina entegre edilmesi, hemsirelerin
hastalarinin sagligi iizerindeki etkisini de artiracaktir.

Sonug¢ ve Oneriler: Klinikteki hemsireler ve iiniversitede gorev yapan hemsireler arasinda resmi bir kurumsal
ortaklik olusturmak, klinik hemsireleri arastirmaya dahil etmenin basarili bir yoludur. Klinik hemsirelerinin
aragtirmaya aktif katilimini saglamak siireci anlamalarini saglar. Ayn1 zamanda, aragtirma siireciyle ilgili
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kendilerine giivenlerinin artmasini ve gelecekteki arastirma projelerinin gelistirilmesi ve uygulanmasinda siirekli is
birligini saglayabilir. .
Anahtar kelimeler: Kanita Dayali Hemsirelik; Is birligi
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COLLABORATING TO PROMOTE NURSING RESEARCH
Dilek YILDIZ!, Berrin BAKLACIOGLU ABALI?, Derya SULUHAN?

ABSTRACT

Nurses' ability to provide quality patient care depends on integrating evidence-based information into their
practices. Because of the care they provide to individuals and families, clinical nurses are in a strategic position to
recognize clinical problems and identify relevant research questions. Opportunities for clinical nurses to participate
in research are not sufficient due to various factors. Nursing research carried out jointly by nurses in academic and
clinical settings is imperative to generate knowledge in improving patient care. Academic/practice partnership
models for nursing research are inadequate.

Objective: This article,the importance of cooperation between nursing faculties and nurses working in the hospital
is explained and examples are given from an ongoing study so that nurses can provide evidence-based patient care
by enabling them to conduct research.

Method: In this study, nursing studies published between 2010-2021 were examined. Cochrane Library, Pub Med,
Clinical Key, OVID, ULAKBIM electronic databases were searched using the keywords "Nursing research”,
"evidence-based practice", "Collaborating". The titles and abstracts of all articles identified by electronic search
were independently reviewed by the researcher. As the criteria for inclusion in the research; It has been determined
that nurses have research status, the language of publication is Turkish or English, it was published between 2010-
2021, and the full text can be accessed.

In this study, nursing studies published between 2010-2021 were examined. 17 articles were accessed with the
keywords "evidence based nursing, collaborative" in Clinical Key, OVID, ULAKBIM electronic databases. One of
these articles is in Turkish and the other 16 are in English. Using the keywords "Nursing research, collaborative",
60 articles were reached, all in English. The titles and abstracts of all articles determined by electronic search were
evaluated by the authors. Of these articles, there were two research articles, five review articles, and a letter to the
editor, whose full text was available and met the inclusion criteria. As inclusion criteria for the study; It was
determined that it is a nursing article, a compilation or research article, the language of publication is Turkish or
English, it was published between 2010-2021, the full text is accessible, and at least two of the keywords are in the
title.

Results: One study found significant differences in perceptions of access to research resources between nurses in
academic and clinical settings. In studies on this subject, nurses stated that they lacked the opportunity to do
research and that they did not see doing research as a part of their daily work life. In studies on this subject, nurses
stated that they lacked the opportunity to do research and that they did not see doing research as a part of their daily
work life. Themes emerged that nurses should use their nursing identity to increase the visibility of their
contributions to science and research teams, develop themselves in research to increase their scientific capacity, and
cooperate to create awareness and networking. The majority of nursing studies are carried out by nurses with
doctorate or higher degrees working in academic environments. Therefore, collaboration between clinical nurses
and academic nurses is necessary to identify the problem and practice for nursing practice areas. To guide the
collaborative process for research between nurses and academics, one of the projects conducted in Canada on this
topic used Lewin's Theory of Planned Change. This theory has three phases. The first stage is the "melting of the
ice" stage and it is aimed to be ready for change. The second stage is the “moving/transition” stage and includes a
process of change in emotions and behaviors. This phase requires creating an action plan and encouraging people to
bring about change. The last stage is the “Refreezing” stage, and it requires the change to be established as a new
habit and to become embedded in the nursing culture, policies and practices. This collaborative project in Canada is
currently in the move/transition phase of the change process. For example, the Ontario School of Nursing explains
nurses' competency in knowledge-based practice: “Nurses are not solely responsible for demonstrating knowledge
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in health-related research; they are also responsible for “contributing to a culture that supports participation in
nursing or health research by collaborating with others to conduct, participate and put research findings into
practice”. However, in today's modern and complex healthcare system, since the first priority of nurses is to take
care of and care for their patients, clinical research and participation in research are seen as a secondary part of
nursing care rather than an integral part. Through the involvement of nurses in the research process, collaboration
between the nursing faculty and nurses in the hospital will help to culture nursing research. As a result, nurses
working in the program will provide more evidence-based care to their patients. They will also have an increased
awareness of the value of research and the research process and will be more inclined to use research to inform their
decision making. Integrating high-evidence research results into nurses' practices will increase the impact of nurses
on the health of their patients.

Conclusion and Recommendations: Establishing a formal institutional partnership between clinical practice
nurses and academic nurses is a successful way to engage clinical nurses in research. Ensuring the active
participation of clinical nurses in the research enables them to understand the process.It can also increase their
confidence in the research process and ensure continued cooperation in the development and implementation of
future research projects.

Keywords: Research; Evidence-Based Nursing; Collaborative
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UNIVERSITE OGRENCILERININ AKILLI TELEFON BAGIMLILIK DUZEYLERI iLE YALNIZLIK

DUZEYLERI ARASINDAKI iLiSKi: DERLEME CALISMA
Mervenur DASAR!, Birsen ALTAY?
OZET

Bu derlemenin amaci akilli telefon bagimlilik diizeyleri ile yalnizlik diizeyleri arasindaki iliskiyi etkileyen
faktorlerin literatiir dogrultusunda tartigilmasidir. Son yillarda, cep telefonu kullanimi diinyada hizlica yayilmistir.
Cep telefonu, hayatimiza girdiginde ilk olarak mobil olma ve hayatin her aninda cebimizde tagmabilme 6zelligine
sahipti. Ancak iletisim teknolojilerindeki ilerlemelerle artik cep telefonlari, kullanicilar igin bilgiye daha hizli ve
pratik erisim olanagi sunmaktir. Su anda cep telefonlar: iletisim kurmanin yaninda fotograf ¢cekme, video kayit,
miizik dinleme, navigasyon araci olarak kullanma, internete erisim ve goriintiilii konugsma gibi bir¢ok ihtiyaca
cevap veren, hatta egzersizler esnasinda kalp ritmini sayan giinliik hayatin vazge¢ilmezidir. Akilli cep telefonlar1
ile olan iligkimiz giderek ¢ogalan ve bagimlilik seviyelerine kadar ¢ikabilen bir durum almistir. Bu durum her ne
kadar rahatsiz edici olsa da yagama kattig1 kolayliklar nedeniyle, akilli cep telefonlarinin kullanim alanlarinin hizla
artmas1 kaginilmazdir. Akilli telefonun kullanimini diizenleyebilmek i¢in zaman zaman bireyler tarafindan cep
telefonunun ters c¢evrilip masaya konuldugu ya da daha da ileriki sathalarda bireylerin sosyal medya detoksuna
girmek gibi ¢ozlimler aradig1 gézlemlenebilmektedir. Yalmzlik; kaygi, sinirlilik, mutsuzluk ve diger kisilerden
kendini farkli hissetme gibi duygularin beraberinde istenmeyen ve hoslanilmayan bir hal olarak goériilmekte olup
adolesanlarda ve geng yetiskinler arasinda daha ¢ok goriilmektedir. Yalnizlik, kisilerin diger kisiler tarafindan
anlagilmadig1 veya onlar tarafindan istenmedigi, sosyal biitiinlesme duygusu ile istenilen faaliyetler i¢cin uygun
sosyal esin olmayist halinde yasanan duygusal zorluklardir. Literatiirde, iiniversite ve lise seviyelerindeki
ogrencilerin akilli telefon bagimlilik diizeyleri ile bu 6grencilerin yalnizlik diizeyleri arasindaki iliskiyi 6l¢meye
yonelik cesitli ¢alismalar bulunmaktadir. Ulkemizde de 6zellikle bu konuya yeterli nemin verilmesi igin yeni
calismalarin planlanip literatiire katki saglamasit hedeflenmistir.

Anahtar kelimeler: Akilli Telefon; Adolesan; Bagimlilik; Yalnizlik
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THE RELATIONSHIP BETWEEN SMART PHONE DEPENDENCY LEVELS AND LONELINES
LEVELS OF UNIVERSITY STUDENTS

Mervenur DASAR!, Birsen ALTAY?

ABSTRACT

The purpose of this review is to discuss the factors affecting the relationship between smartphone dependency
levels and loneliness levels in line with the literature. In recent

ears, the use of mobile phones has spread rapidly on the world. When the mobilephone first entered our lives, it had
the ability to be mobile and to be carried in our pockets at every moment of life. However, with the advances in
communication technologies, mobile phones are now providing users with faster and more practical access to
information. Currently, mobile phones are indispensable in daily life, which responds to many needs such as taking
pictures, recording videos, listening to music, using them as a navigation tool, accessing the internet and video
calling, and even counting the heart thythm during exercises, in addition to communicating. Our relationship with
smart mobile phones has become more and more addictive. Although this situation is disturbing, it is inevitable that
the usage areas of smart mobile phones will increase rapidly due to the convenience they add to life. In order to
regulate the use of the smart phone, it can be observed from time to time that the mobile phone is turned upside
down and put on the table, or that individuals seek solutions such as social media detox at a later stage. Loneliness;
anxiety, irritability, unhappiness and feeling different from other people are seen as an undesirable and undesirable
state, and it is more common among adolescents and young adults. Loneliness is the emotional difficulties
experienced when people are not understood or wanted by other people, a sense of social integration and a lack of
suitable social partners for desired activities. In the literature, there are various studies to measure the relationship
between the smartphone dependency levels of university and high school students and their loneliness levels. In our
country, it is aimed to contribute to the literature by planning new studies especially in order to give sufficient
importance to this issue.

Keywords: Smartphone; Adolescents; Addictions; Loneliness
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DEZAVANTAJLI BiR GRUP KADININ SERVIKAL KANSER TARAMALARINA
KATILIMINI ETKILEYEN FAKTORLER: ENGELLER VE KOLAYLASTIRICILAR

Mesiya AYDIN', Tlknur AYDIN AVCI?
OZET

Amag: Serviks kanseri kadinlarda en sik goriilen dordiincii kanserdir. Kadmlarin serviks kanseri tarama
programlarina katilimina saglik davranisi, kiiltiirel inanglar veya egitim gibi bireysel ve sosyoekonomik durum gibi
yapisal diizeydeki faktorlerin aracilik ettigi bilinmektedir. Bu calisma dezavantajli gruplardan olan Roman
kadinlarin serviks kanseri erken tan1 davranislari ile ilgili algiladiklar1 engellerin ve kolaylastiricilarin incelenmesi
amactyla yapilmistir.

Yontem: Tanimlayici fenomenolojik arastirma yontemi kullanilmistir. Aragtirma 16.12.2019- 3.02.2020 tarihleri
arasinda 20 katilimer ile yapilmigtir Roman kadinlarin serviks kanseri erken tani davranislari ile ilgili algiladiklart
engel ve kolaylastiricilarini sorgulayan bilimsel yazin ve uzman goriisleri dikkate alinarak arastirmacilar tarafindan
hazirlanan, 13 soru (Serviks kanseri hakkinda ne diisiiniiyorsunuz?, Bir kadinin serviks kanseri olma nedeni sizce
nedir?, Serviks kanseri i¢in kendi riskinizi nasil goriiyorsunuz?, Sizin tarama testi yaptirmama nedenleriniz
nelerdir?, Pap-smear testi yaptirmak i¢in hangi kosullarin saglanmasi size kolaylik saglar? vb.) yer almistir
Arastirma verileri Giorgi tarafindan tanimlayici fenomenolojik aragtirmalar ig¢in 6nerdigi dort temel adimda analiz
edilmistir. Ilk olarak arastirmacilar arastirma sorularindan, goriisme ve gozlemlerden hareketle veri analizi igin bir
cerceve olusturularak verilerin hangi temalar altinda diizenlenecegini belirlemistir. ikinci adimda arastirmacilar
olusturmus olduklar1 temalara gore verileri okuyup diizenlemistir. Ugiincii adimda arastirmaci diizenlemis oldugu
verileri tanimlamigtir. Son adimda aragtirmact tanmimlamig oldugu bulgulart agiklayip, iliskilendirip ve
anlamlandirmistir.

Bulgular: Arastirmaya katilan Roman kadinlarin yas ortalamalari 38,9 = 8,6 (min:30, max:59) dir. Roman
kadinlarin 18’inin serviks kanserini duydugu ancak serviks kanserinden korunma hakkinda yeterli bilgiye sahip
olmadiklar1 ve aile oykiilerinde serviks kanseri tanisinin olmadigi saptanmistir. Roman kadinlarin serviks kanseri
erken tan1 ve davraniglarina katilmalarini etkileyen algilanan engeller bagligi altinda bilgi eksikligi, serviks kanseri
tarama ve tani testleri arasinda ayrim yapamama, taramalara kars1 algilanan ilgisizlik ve duygusal engeller; serviks
kanseri erken tani ve davraniglarina katilmalarimi motive eden kolaylastiricilar bashgi altinda ise ayrimciligin
olmamasi egitim miidahalesi: bilginin ve erisilebilirligin gelistirilmesi, alternatif tarama miidahelesi alt temasi yer
almastir.

Sonug¢ ve Oneriler: Serviks kanserini ortadan kaldirmak amaciyla, 6z bakimin &niindeki yapisal engelleri ele
almak, kadmlarin 6z bakimini tesvik eden eylemleri tesvik etmek ve diizenli Pap smear taramasinin 6nemi
konusunda kadinlarin egitim ihtiyaclarini ele almak dnemlidir. Ancak en miikkemmel teknik ¢6ziim bile, hedeflenen
kullanicilariin ihtiyaglarina ve bakis agilarina uyarlanmadikg¢a, potansiyelden pratige doniismeyecektir. Bu nedenle
dezavantajli bir grup olan Romanlar basta olmak iizere kadinlara hitap eden ve doniisiimiin yayilmasinmn
amagclandig1 ve etkili oldugu, kiiltiire duyarl yaklagimlar gerekmektedir.

Anahtar kelimeler: Engel, erken tani, serviks kanseri, Roman (Cingene) kadin, kolaylagtirici
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FACTORS AFFECTING THE PARTICIPATION OF A DISADVANTAGED GROUP OF
WOMEN IN CERVICAL CANCER SCREENING: BARRIERS AND FACILITATORS

Mesiya AYDIN!, ilknur AYDIN AVCI?

ABSTRACT

Objective: Cervical cancer is the fourth most common cancer in women. It is known that women's participation in
cervical cancer screening programs is mediated by factors at the structural level such as health behavior, cultural
beliefs or education, as well as individual and socioeconomic status. This study was conducted to examine the
barriers and facilitators perceived by Roma women, who are from the disadvantaged groups, regarding their
cervical cancer early diagnosis behaviors.

Method: Descriptive phenomenological research method was used. The research was conducted with 20
participants between 16.12.2019 and 3.02.2020. 13 questions (What do you think about cervical cancer?, What do
you think is the reason for a woman to have cervical cancer?, How do you see your own risk for cervical cancer?,
What are your reasons for not having a screening test?, What conditions would make it easier for you to have a Pap-
smear test? etc.) analyzed in four basic steps that he proposes for phenomenological research. First, the researchers
determined the themes under which the data would be organized by creating a framework for data analysis based on
research questions, interviews and observations. In the second step, the researchers read and organized the data
according to the themes they had created. In the third step, the researcher defined the data he arranged. In the last
step, the researcher explained, correlated and made sense of the findings he had defined.

Results: The mean age of the Romani women participating in the study is 38.9 + 8.6 (min:30, max:59). It was
determined that 18 of the Romani women had heard of cervical cancer, but they did not have enough information
about protection from cervical cancer and there was no diagnosis of cervical cancer in their family history. Under
the heading of perceived barriers affecting Roman women's early diagnosis and participation in cervical cancer
early diagnosis and behaviors, lack of information, inability to differentiate between cervical cancer screening and
diagnostic tests, perceived indifference and emotional barriers to screening; Under the title of facilitators motivating
them to participate in cervical cancer early diagnosis and behaviors, the sub-theme of non-discrimination education
intervention: improving information and accessibility, alternative screening intervention was included.

Conclusion and Recommendations: In order to eradicate cervical cancer, it is important to address the structural
barriers to self-care, to encourage actions that promote women's self-care, and to address women's educational
needs on the importance of regular Pap smear screening. But even the most perfect technical solution will not
translate from potential to practical unless adapted to the needs and perspectives of its intended users. For this
reason, culturally sensitive approaches are needed that appeal to women, especially the Roma, who are a
disadvantaged group, and that aim to spread the transformation and be effective.

Keywords: Cervical cancer; Disability; Early diagnosis; Facilitator; Roma woman
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GEBELIKTE COViD-19 ASISI VE HALK SAGLIGI HEMSIRESININ ROLU

Hacer GOK UGUR!, Neslihan DEMIRHAN?,Sibel BAYRAM?, Secim GUMUS*

OZET

Covid-19, kisa siirede tiim diinyay1 etkisi altina alan ve siddetli akut solunum sendromu ve pnémoniye sebep olan
bir viriistiir. Covid-19 hastali§1 toplumdaki tim bireyleri etkilemekle birlikte gebe kadmnlar1 da ciddi olarak
etkilemistir. Gebelerin asilanmas1 hem kendi sagliklart hem de bebeklerinin sagli1 agisindan énemlidir. Bu ¢alisma
gebelikte Covid-19 asis1 ve halk sagligi hemsiresinin roliinii agiklamak amaciyla yapilmistir. Covid-19 hastaliginin
gebe kadinlarda gebe olmayan kadinlara gore daha ciddi gecirildigi ve daha fazla Oliime neden oldugu
belirtilmektedir. Gebelikte en sik goriilen Covid-19 belirtileri ates, kuru oksiiriik, halsizlik, koku ve tat alamama,
balgam, nefes darligi, miyalji ve eklem agrisidir. Covid-19 hastaligina baghi gebelerde erken dogum, erken
membran riiptiirii, preeklampsi ve fetal distres nedeniyle sezaryen sikliginda artis goriilmektedir. Diinya Saglik
Orgiitii, Covid-19 icin onay verilen asilarin gebelerde de yapilmasini énermektedir. Bagisiklama, birinci basamak
saglik hizmetlerinin 6nemli bir bilesenidir ve halk sagligi hemsirelerinin bagisiklama hizmetlerinin yiiriitilmesinde
onemli rol ve sorumluluklart vardir. Bagisiklama hizmetlerinin basartyla yiritilebilmesinde halk sagligi
hemsireleri anahtar role sahiptir. Diinyada krize sebep olan pandemi siireci 6zellikle gebelerde belirsizlikler
icermektedir. Covid-19’un fetal ve maternal etkilerinden dolay1 gebelerin korunmasi 6nemlidir. Bu siirecte halk
sagligi hemsireleri danigsman, liderlik ve egitimci rollerini kullanarak gebelere asi konusunda gerekli
bilgilendirmeleri yapmali ve agilanmalarini saglamalidir.

Anahtar kelimeler: Gebelik; Covid-19; Asi; Halk Sagligi Hemsiresi.

COVID-19 VACCINE IN PREGNANCY AND THE ROLE OF PUBLIC HEALTH NURSE

Hacer GOK UGUR', Neslihan DEMIRHAN? Sibel BAYRAM?, Se¢im GUMUS*

ABSTRACT

Covid-19 is a virus that affects the whole world in a short time and causes severe acute respiratory syndrome and
pneumonia. Although Covid-19 disease affects all individuals in the society, it has also seriously affected pregnant
women. Vaccination of pregnant women is important both for their own health and for the health of their babies.
This study was conducted to explain the role of the Covid-19 vaccine and the public health nurse in pregnancy. It is
stated that Covid-19 disease is more serious in pregnant women than non-pregnant women and causes more deaths.
The most common symptoms of Covid-19 in pregnancy are fever, dry cough, weakness, loss of smell and taste,
sputum, shortness of breath, myalgia and joint pain. There is an increase in the frequency of cesarean section due to
preterm birth, premature rupture of membranes, preeclampsia and fetal distress in pregnant women due to Covid-19
disease. The World Health Organization recommends that vaccines approved for Covid-19 should also be
administered to pregnant women. Immunization is an important component of primary health care and public health
nurses have important roles and responsibilities in the delivery of immunization services. Public health nurses have
a key role in the successful execution of immunization services. The pandemic process, which caused a crisis in the
world, contains uncertainties, especially in pregnant women. Due to the fetal and maternal effects of Covid-19, it is
important to protect pregnant women. In this process, public health nurses should use their roles as consultants,
leadership and educators to inform pregnant women about vaccination and ensure that they are vaccinated.
Keywords: Pregnancy; Covid-19; Vaccine; Public Health Nurse
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2. OTURUM BILDIRILERI

YOGUN BAKIM HEMSIRELERININ SANTRAL VENOZ BASINC OLCUMU HAKKINDAKI BiLGi,
TUTUM VE DAVRANISLARI

Eda ERGIN!, Aliye Okgiin ALCAN?, Fatma ZAMAN?
OZET
Amac: Yogun bakim iinitesinde (YBU) yatan hastanin hemodinamik izleminde Santral Venoz Basing (SVB)
Olciimii siklikla kullanilan bir parametredir. SVB’nin dogru dlgiilmesi ve uygun degerlendirilmesi gerekir. Bu
calismada yogun bakim hemsirelerinin SVB o6l¢iimii hakkindaki bilgi, tutum ve davranislarinin belirlenmesi
amaclanmustir.
Yéntem: Tanimlayici tipte yapilan bu ¢alisma 1 Haziran — 1 Eyliil 2021 tarihleri arasinda Izmir ilinde bir egitim ve
arastirma hastanesinde gerceklestirmistir. Arastirmanin evrenini 5 farkli YBU’de calisan 150 hemsire
olusturmustur. Ornekleme alinan hemsire sayis1 OpenEpi Info Statcalc programindan yararlanilarak hesaplanmugtir.
Arastirmanin 6rneklemini %90 giiven araliginda 93 hemsire olusturmustur. Calismanin verileri ‘Katilimc1 Tanitim
Formu’, ‘Bilgi Olgme Formu’ ve ‘Tutum-Davranis Olgme Formu’ kullanilarak elde edilmistir. Bilgi Olgme Formun
literatlir dogrultusunda arastirmacilar tarafindan gelistirilen ve hemsirelerin teorik bilgi diizeylerine ydnelik
hazirlanmis 11 sorudan olusmaktadir. Tutum-Davranis Olgme Formunda hemsirelerin calistiklar1 birimlerde cvp
olgerken yaptiklar1 girisimlere yonelik hazirlanmis 12 sorudan olusmaktadir Once hemsirelerin bilgi ve tutum-
davraniglar1 arasindaki iliskinin sonra bunlarin sosyodemografik verileriyle iligkisi saptanmaya calistlmistir.
Verilerin degerlendirilmesinde SPSS 21.0 paket program kullanilmistir. Verilerinin analizinde tanimlayici
istatistikler; say1, yiizde, ortalama, standart sapma hesaplanmistir. Verilerin normal dagilima uygunluk géstermedigi
takdirde Mann-Whitney U Testi, Kruskal-Wallis test kullanilmistir. Arastirmada dnemlilik diizeyi 0.05 olarak kabul
edilmistir
Bulgular: Hemsirelerin bilgi puan ortalamalari 6.47+1.59 olarak saptanmistir. Hemsirelerin SVB 6lgliimii bilgi
puanlari ile meslekte ¢alisma yili ve SVB 6l¢iim yonelik egitim alma durumu arasinda istatiksel olarak anlamli fark
bulunmustur (p<0.05). Hemsirelerin SVB 6l¢iimiine yonelik tutum ve davranislar incelendiginde; SVB 6l¢iimii
sorumlulugunu %48.4 (n=45) hemsirelerde oldugunu, SVB degerlendirme gorevinin %55.9 (n=52) hekimlerde
oldugunu, SVB dlciimiinde %95,7’sinin Moniterizasyon(tranduser ile) yontemini kullandigi goriilmiistiir.
Hemsirelerin SVB 6l¢iim sikligint %58.1 (n=54) hekim istemiyle yapildigini, SVB takibi i¢in %49.5(n=46) juguler
venin kullanildigi, SVB takibi i¢in %60.2’inin(n=56) distal hatt1 kullandig1, 6l¢iim sirasinda poziyon olarak %
81.7’sinin (n=76)supine pozisyonu kullandig1 bulunmustur. MV’li hastayr SVB takibi sirasinda %68.8’inin (n=64)
MV ayirdigini, %90.3’tiniin (n=84) SVB takibinde sifirlama yaptigini ve %68.8’inin (n=64) SVB 6l¢meden dnce
IV sivilarint durdugunu belirtmistir
Sonu¢ ve Oneriler: Arastirma sonucunda yogun bakimda calisan hemsirelerin CVP 6lgiimii konusundaki
bilgilerinin az oldugunu ve CVP 6l¢iimii bilgi puanlariin meslekte ¢alisma yili ve CVP 6l¢iim yonelik egitim alma
durumundan etkiledigini gostermektedir. Hemsirelerin bilgi puan ortalamalarmi cinsiyet, yas YBU ¢alisma yili,
egitim diizeyi, ¢alistizi YBU ve YBU sertifikas1 olmasi durumunun etkilemedigi belirlenmistir. Hemsirelerin Cvp
Olciim yonelik tutum ve davraniglarinda yaridan fazlasinin Cvp Olglimiiniin  sorumlulugunun hemsirelerde,
degerlendirmesinin hekimlerde ve hekim istemiyle 6l¢iim yaptiklarinit belirtmistir. Ayrica hemsirelerin Cvp
takibinde subklavien ven ve juguler venleri kullandigi, dl¢iimleri supine pozisyonunda, sifirlayip, hastayr mekanik
ventilatorden ayirarak ve giden sivilarmi keserek islemi yaptiklart sonucuna ulagilmistir.  Bu sonuglar
dogrultusunda Cvp 6l¢iimiine yonelik, hemgirelik egitim programlarinda islem basamaklarina yer verilmesi, yogun
bakim hemsgirelerine yonelik hizmetigi egitimlerde bu konunun ayrmtili yer almasi ve 6zellikle yogun bakim
iinitesine yonelik zorunlu sertifika programina katiliminin saglanmasi, daha genis 6rneklemde karma yontemle yeni
¢aligmalarin planlanmasi 6nerilmektedir.
Anahtar kelimeler: Santral Ven6z Basing; Santral Vendz Katater; Yogun Bakim Unitesi; Hemsirelik
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INTENSIVE CARE NURSES’ KNOWLEDGE, ATTITUDES AND BEHAVIORS REGARDING

CENTRAL VENOUS PRESSURE MEASUREMENT

Eda ERGIN!, Aliye Okgiin ALCAN?, Fatma ZAMAN?

ABSTRACT

Objective: Central Venous Pressure (CVP) measurement is a frequently used parameter in the hemodynamic
follow-up of patients hospitalized in the intensive care unit (ICU). CVP needs to be accurately measured and
appropriately evaluated. This study aimed to determine intensive care nurses’ knowledge, attitudes and behaviors
regarding CVP measurement.

Method: This descriptive study was carried out during the period of June 1- September 1 2021 in a training and
research hospital in Izmir. The universe of the study consisted of 150 nurses assigned to 5 different ICUs. OpenEpi
Info Statcalc program was used to calculate the number of nurses required for the sample. The sample of the study
consisted of 93 nurses with a confidence interval of 90%. Study data were obtained by using the "Participant
Information Form", "Knowledge Assessment Form" and "Attitude-Behavior Assessment Form". Knowledge
Assessment Form consists of 11 questions developed by the researchers in line with the literature to assess nurses’
theoretical knowledge levels. Attitude-Behavior Assessment Form consists of 12 questions assessing nurses’
interventions while they take CVP measurements in their units. First, the relationship between nurses’ knowledge
and attitudes-behaviors was examined and then, the relationship between nurses’ knowledge, attitudes and
behaviors was explored in relation to their socio-demographic data. SPSS 21.0 package program was used for data
analysis and descriptive statistics, number, percentage, mean and standard deviation were calculated. Mann-
Whitney U Test and Kruskal-Wallis test were used in instances when the data did not comply with the normal
distribution. The significance level was accepted as 0.05 in the study.

Results: Nurses’ mean knowledge score was found to be 6.47+1.59. There was a statistically significant difference
between nurses’ knowledge scores on CVP measurement and seniority and the status of receiving training on CVP
measurement (p<0.05). Examination of nurses’ attitudes and behaviors towards CVP measurement showed that
48.4% (n=45) of the nurses undertook the responsibility for CVP measurement; physicians were responsible for
CVP assessment with 55.9% (n=52), and 95.7% of them performed CVP monitoring using a pressure transducer
during CVP measurement. Findings showed that nurses’ CVP measurement frequency was 58.1% (n=54) with the
request of a physician, the jugular vein was used for CVP follow-up by 49.5% (n=46) of the nurses while 60.2%
(n=56) of the nurses used the distal line for CVP follow-up, and 81.7% (n=76) of the nurses used the supine
position during measurement. According to the data, 68.8% (n=64) of the nurses reported stopping MV for patients
on mechanic ventilation while 90.3% (n=84) reported zeroing the transducer during CVP follow-up and 68.8%
(n=64) stated that they stopped the IV fluids before measuring CVP.

Conclusion and Recommendations: The results of this research showed that the nurses working in the intensive
care units had little knowledge about CVP measurement and that their knowledge scores on CVP measurement
were affected by their seniority and whether they were trained for CVP measurement. It was identified that nurses’
mean knowledge scores were not affected by gender, age, time spent working in ICU, level of education, ICU unit
where the nurses worked and having an ICU certificate. Regarding nurses’ attitudes and behaviors towards CVP
measurement, more than half of the nurses reported the responsibility for CVP measurement was carried out by
nurses at the request of physicians, who in return, evaluated them. In addition, it was concluded that the nurses used
the subclavian vein and jugular vein in the CVP follow-up, took the measurements in the supine position by
stopping

MYV for patients on mechanic ventilation, zeroing the transducer during CVP follow-up and stopping the IV fluids
before measuring CVP. In line with these results, it is recommended to include the process steps in nursing
education programs, to focus on this topic more comprehensively during in-service trainings for intensive care
nurses, to ensure participation in the compulsory certification program especially for intensive care nurses, and to
plan future studies in larger samples by using a mixed method. As a result, it can be concluded that intensive care
nurses’ knowledge of CVP measurement is insufficient and their attitudes and behaviors support the findings cited
in the literature. It is recommended to establish written standards for CVP measurement processes, to address this
issue in more detail in nursing education programs, and to ensure that intensive care nursing certificate programs
are mandatory

Keywords: Central venous pressure; Central venous catheter; Intensive care unit; Nursing.

29



Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
11. Lisansiistii Hemgirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021
YASLI BIREYLERDE COViD-19 YONETiMi VE HEMSIRENIN ROLU

Tugba SOLMAZ!, Birsen ALTAY?

OZET

Bu literatiir ¢alismasi yash bireylerde Covid-19 ydnetimi ve hemsirenin roliinii belirlemek amaciyla yapilmustir.
Derleme tiirlinde olan bu ¢alisma son iki yilda yaymnlanan literatiir taranarak arastirmacilar tarafindan
hazirlanmgtir. Covid-19 salgini tiim diinyayi etkisi altina almis olup Diinya Saglik Orgiitii tarafindan 11 Mart 2020
tarihinde pandemi olarak kabul edilmistir. Pandemi siirecinde milyonlarca insan enfekte olmustur ve ¢ok sayida kisi
hastalik nedeniyle hayatini kaybetmistir. Ozellikle pandemi déneminin baslarinda hastaliktan en gok etkilenen
gruplarin yash bireyler oldugu bildirilmistir. Yasin ilerlemesi ile ortaya ¢ikan fizyolojik, sosyal ve psikolojik
degisimler, kronik hastalik durumu, komorbidite sorunlart ve ¢oklu ila¢ kullanimi gibi faktorler yash bireylerde
hastaligin prognozunu olumsuz yonde etkilemektedir. Yaslhilar risk grubunda olduklar1 ig¢in sokaga ¢ikma
kisitlamas1 uygulamalart ilk bu gruba uygulanmistir. Pandemiden korumak amagli alinan bu dnlem ve kisitlamalar
ise yaglilar iizerinde birgok etkileri beraberinde getirmektedir. Uzun siireli evde olma ve hareketsiz kalma fizyolojik
gerilemelerine neden olmustur. Yalniz yasayan yaslilar sosyal mesafeden dolay:1 ihtiyaglarinin ¢ogunu
karsilayamadiklari i¢in bagkalarina bagimli hale gelmislerdir. Pandemi siirecinde akraba/ev yagaminda ortaya ¢ikan
degisim, sosyal izolasyon, is yerini kapatmak zorunda kalma, saglik hizmetinden yararlanamama, yas ayrimeciligi,
damgalanma, kaygi, 6liim korkusu gibi sorunlarla karsi karsiya kalma da yaslilarda psikolojik, sosyal ve ekonomik
problemleri beraberinde getirmistir.

Pandemiden etkilenen yaslh bireylerin erken donemde tespit edilmesi ve uygun bakimin verilmesi noktasinda saglik
profesyonellerine 6nemli gorevler diismektedir. Bu amag¢ dogrultusunda; yaglilara verilecek hemsirelik bakiminda
yaslinin kapsamli bir sekilde degerlendirilmesi, iletisimde siirekliligin saglanmasi, acik, anlasilir ifadelerle bilgi
verilmesi, hastaneye yatigtan taburcu oluncaya kadar olan siiregte gereksinimlerinin karsilanmasi, duygusal ve
zihinsel olarak giiclendirilmesi, yeterli ve dengeli beslenmenin saglanmasi, el hijyeni, sosyal mesafe ve maske
kullanimi gibi egitimler vermenin etkili girisimler oldugu goriilmektedir. Boylece pandeminin yaslh bireylerde yol
actig1 fiziksel, psikolojik ve sosyal sorunlarin azaltilabilecegi diisiiniilmektedir.

Sonug olarak; pandemi doneminde yaslilarin yasam kalitesinin korunmasi, sosyal destek saglanmasi ve hareketli bir
yasam tarzina tesvik edilmesi yaslilara hizmet sunan saglik profesyonellerinin temel gérevi olmalidir. Bu acil ve
olaganiistii durumda yapilacak tiim diizenlemeler ancak bireysel ve toplumsal dnlemlerle birlikte yiiriitiildiigiinde
etkili olabilecektir.
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COVID-19 MANAGEMENT IN ELDERLY INDIVIDUALS AND THE ROLE OF NURSE
Tugba SOLMAZ!, Birsen ALTAY?

ABSTRACT

This literature review was conducted to shed light on Covid-19 management in elderly individuals and the role of
nurses in this management. The review was carried out by the researchers by reviewing the studies published in the
last two years. Covid-19 was declared as a pandemic by the World Health Organization (WHO) on March 11, 2020
since it rapidly spread all over the world. Millions of people have so far been infected and died as a result of this
deadly virus. It has been reported that the group most affected by the disease, especially at the beginning of the
pandemic, was the elderly. The physiological, psychological, and social changes that occur with the advancement of
age and factors such as the presence of a chronic disease, comorbidity problems, and the use of multiple drugs were
found to negatively affect the prognosis of the disease in elderly individuals. Since the elderly were a risk group,
lockdown measures are first imposed on this group. These measures and restrictions taken to protect the elderly
against the pandemic have had many effects on them. Being at home for a long time and inactivity lead to physical
decline. The elderly living alone have become dependent on others as they could not meet most of their needs due
to social distancing rules. The changes in relatives/home life, social isolation, being forced to close the workplace,
being unable to benefit from health services, age discrimination, stigma, anxiety, and fear of death, which all
emerged during the pandemic, have led to psychological, social, and economic problems in the elderly. Health
professionals have important duties to identify the elderly affected by the pandemic at an early stage and to provide
appropriate care. In this context, the effective health practices can be listed as the comprehensive evaluation of the
elderly prior to the nursing care to be given, ensuring continuity in communication, providing information using a
clear and understandable language, meeting the needs of the elderly in the process from hospitalization to discharge,
empowering the elderly both emotionally and mentally, ensuring adequate and balanced nutrition, and giving
training on hand hygiene, social distance, and mask use. It is believed that in this way, the physical, psychological
and social problems caused by the pandemic in elderly individuals can be reduced.

As a result, during the pandemic, protecting the life quality of the elderly, providing social support, and promoting
an active lifestyle should be the main task of healthcare professionals serving the elderly. All the practices to be
adopted in this extraordinary situation can only be effective if they are carried out together with individual and
social measures.

Keywords: Covid-19; Pandemic; Elderly; Nurse
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KANITA DAYALI HEMSIRELIK UYGULAMALARI NEDEN GEREKLIiDIiR?

Nazan AKBULUT!, Seda AKGUN DORUKOGLU?, Zeynep DASIKAN?

OZET

Kanita dayali uygulama, klinik sorular1 yanitlamak ve karar vermeye yardime1 olmak igin en uygun kanitlari, klinik
uzmanlik ve hasta tercihleri ve degerleriyle biitiinlestiren klinik uygulamaya ydnelik bir problem ¢ézme
yaklagimidir. Bu yaklasim bilimsel kanit ile hasta ve uygulayiciya ait deneyimsel kanitin birlestirilmesini
icermektedir. Giiniimiizde kanita dayali uygulama saglik hizmetlerinin kalitesinin ve hasta sonugclarini
iyilestirmenin anahtar1 olarak kabul edilmektedir.

Bilimsel arastirma yontemleri kullanilarak yapilan ¢alismalar, uygulayicilarin deneyimlere dayali kararlardan,
kanita dayali karar verme bilincine ulagsmasini saglar. Yapilan bilimsel arastirmalar meslek iiyelerini zamanla kendi
bilgisini iireten, bilimsel bilginin degeri ve kullanimi konusunda daha fazla sorumluluk alan profesyonel kisiler
haline getirir. Kanita dayali uygulama, klinik karar verme siirecine yonelik olan, konuyla ilgili literatiirii arastirma,
bu arastirma sonuglarini degerlendirme ve bunlara dayanarak karar vermeyi igeren problem ¢oziicii bir yaklagimdir.
Florence Nightingale ile 1800'lerde baslayan ve tip camiasinda yeniden gelisen kanita dayali hemsirelik
uygulamalar1 hemsirelik disiplini ile birlikte ilerlemeye devam etmektedir. Diinya Saghk Orgiitii (2011), saglik
hizmeti sunumunun mevcut en iyi kanitlara dayanmasi gerektigini belirtmistir. Kanita dayali uygulama hemsireler
icin kendi alanlarindaki son gelismelerden, en iyi uygulamalardan haberdar olmalarin1 saglamakta, problem ¢6zme
icin giincel bir ¢ergeve saglamaktadir. Ayni zamanda hemsirelik bakiminin standardizasyonunu saglayarak klinik
karar verme becerisini gelistirmektedir. Giiniimiizde tiim hemsirelerin ve saglik profesyonellerinin, hastalara en iyi
bakim hizmetini vermek icin teorilerini ve uygulamalarini en iyi kanitlar {izerine temellendirmelerine olan
gereksinim gittikge artmaktadir. Ayrica kanita dayali uygulamalar, bilgi ve karar verme arasindaki bagi
giiclendirerek tani, tedavi ve bakim siirecini bilimsellestirmekte ve profesyonellestirmektedir. Dolayisiyla
hemsirelerin bu kanitlar1 uygulamaya gegirmeleri kanit1 bilimsel bilgiye dayandirma kiiltiiriiniin olusturulmasina ve
aragtirmalari elestirel olarak degerlendirmelerine yardimct olacaktir.
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WHY IS EVIDENCE-BASED NURSING PRACTICES NECESSARY?

Nazan AKBULUT!, Seda AKGUN DORUKOGLUZ, Zeynep DASIKAN?

ABSTRACT

Evidence-based practice is a problem-solving approach to clinical practice that integrates the most relevant
evidence with clinical expertise and patient preferences and values to reply to clinical questions and assist decision
making. This approach involves combining scientific evidence with patient and practitioner experiential evidence.
Evidence-based practice is now recognized as the key to improving healthcare quality and patient outcomes.

Studies using scientific research methods enable practitioners to reach the awareness of evidence-based decision
making from decisions based on experiences. Scientific researches make the members of the profession
professionals who produce their own knowledge over time and take more responsibility for the value and use of
scientific knowledge. Evidence-based practice is a problem-solving approach to clinical decision-making, which
includes researching the relevant literature, evaluating the results of this research, and making decisions based on
them. Evidence-based nursing practices, which started with Florence Nightingale in the 1800s and redeveloped in
the medical community, continue to progress with the nursing discipline. The World Health Organization (2011)
has stated that health care delivery should be based on the best available evidence. Evidence-based practices enable
nurses to be aware of the latest developments and best practices in their fields, and provide an up-to-date framework
for problem solving. At the same time, it improves clinical decision-making skills by providing standardization of
nursing care. Today, there is an increasing need for all nurses and health professionals to base their theory and
practice on the best evidence to provide the best care for patients. In addition, evidence-based practices strengthen
the link between knowledge and decision-making, making the diagnosis, treatment and care process scientific and
professional. Therefore, nurses' putting this evidence into practice will help create a culture of basing evidence on
scientific knowledge and critically evaluate research.
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PANDEMIDE HEMSIRE OLMAK VE TUKENMISLIiK
Mehmet COPOGLU', Figen CAVUSOGLU?
OZET

Bulasici bir hastalik etkeninin, iilke sinirlarini agarak, birden fazla iilkenin sinirina, hatta kitalara yayilmasi yayildig:
bolgede hastaligin etkisini gostermesi pandemi olarak tanimlanmaktadir. SARS-CoV-2 (Covid-19) zoonotik
kaynakli yeni tip koronaviriis olup ilk kez 2019 yili Aralik aymin sonunda Cin’in Hubei vilayetinde Wuhan
kentinde goriilmiistiir. COVID 19 salgmni, DSO tarafindan 11 Mart 2020 tarihinde pandemi olarak ilan edilmistir.
Tiim diinyada hizla yayilim gosteren Covid-19 enfeksiyonu, agir solunum yolu komplikasyonlarina ve Sliimlere
sebep olmaktadir. Diinya genelinde 06.12.2021 itibariyle 263,563,622 vaka ve toplam 6liim sayis1 5,232,562 kisi
olarak bildirilmistir. Vakalarin diinya genelinde ciddi oranda artmasi saglik hizmetine olan gereksinimi de
arttirmaktadir. Zor sartlar altinda ¢aligan saglik profesyonelleri COVID-19 pandemisinin eklenmesi ile daha agir is
yikil ve daha fazla strese maruz kalmislardir. Tedavisi tam olarak bulunamamis olan COVID-19 etkenine karsi
saglik profesyonelleri 6zellikle de hemsireler ¢cok sayida enfekte hasta ile dogrudan temas halinde ve birlikte
gecirilen uzun zamanlarda, hastaligin kendisine bulagmasindan ya da ailelerine etkeni tasimaktan korktuklari i¢in
yogun kayg1 ve endise yagamislardir. Hemgire-ebelerde COVID-19’a bagli 6liim 10.000°de 0.83’tiir. Artan is yiikii,
fazla mesailer, koruyucu ekipmanlarla ¢alismanin zorlugu, belirsizlik, bireysel koruyucu malzemelerin yeterli
olmamasi, i ortamlarinda uygun dinlenme yerlerinin bulunmamasi, meslektaglarint ve yakinlarini enfeksiyona
bagh kaybetme gibi yasanan ¢esitli problemler saglik profesyonellerinde 6zellikle de hemsirelerde strese neden
olarak tiikkenmislik diizeyinin artmasina neden olmaktadir. Tiikenmislik; Yapilan isin gerektirdigi ¢cok yogun
duygusal tepkilere maruz kalan, bireylerle yiiz ylize ¢alismak zorunda kalan ¢esitli mesleklerde degisik bigimlerde
karsimiza ¢ikan fiziksel yorgunluk, uzun siireli devam eden yorgunluk hali, basarisizlik ve verimsizlik, yapilan isten
zevk alamama, yapilan ise olumsuz tutum gelistirme ile siiren tikenme durumu olarak ifade edilmektedir.
Tiikenmislik yasayan hemsirelerde; ise yaramadigini diisinme, meslegini iyi yapamadigi hissi, bireysel ve
hemgirelik mesleginin getirmis oldugu profesyonellik duygusunu hissedememe, hem fiziksel hem de ruhsal yonden
¢okkiinliik yagama gibi birgok belirti goriilmektedir. Uzun siiren ciddi tiikenmiglik durumlarinda bakimin kalitesi
azalmakta, is kazalari ve meslek hastaliklarinda artis goézlemlenmektedir. Pandemide yogun bir sekilde calisan
hemsirelerin ve diger saglik ¢alisanlarinin tilkenmiglik diizeylerini belirlemeye yonelik ¢esitli calismalar yapilmistir.
388 saglik galisan ile yapilan bir ¢aliysmada hemsgirelerin tiikenmislik diizeyleri ortalamasi 4,83 diizeyinde yiiksek
olarak bulunmustur. 120 saglik c¢alisani ile yapilan bir ¢aligmada, genel tilkenmislik diizeyleri (1,53%0,60) diisiik,
duygusal titkenme alt boyutunda orta diizeyde (1,8540,92), duyarsizlasma alt boyutunda diisiik diizeyde (1,11+0,79)
ve kigisel basar1 duygusunda azalma alt boyutlarinda ise yiiksek diizeyde (1,43+0,64) tiikkenmislige sahip olduklar
bulunmustur. Yogun bakimda calisan 122 saglik calisani ile yapilan baska bir calismada, genel tiikenmislik alt
boyutlar1 degerlendirildiginde, duygusal tiikenme ve kisisel basar1 boyutunda orta, duyarsizlasma boyutunda diigiik
diizeyde tiikenmislik yasadiklar: tespit edilmistir. COVID-19 tanist i¢in yapilan PCR testlerindeki pozitif vakanin
ve Olii sayisinin yiikselmesi, hastanelerde kullanilan tibbi alet ve cihazlarin sayisindaki yetersizlik, hemsirelerin 7
giin 24 saat olacak gekilde aktif ve yogun bir sekilde ¢aligma temposunun olmasi, stres gibi gesitli etmenler saglik
¢alisanlarinin tiikenmislik yasamasina sebep olmaktadir. Sonug olarak; pandemi déneminde yogun ve zor sartlar
altinda calisan hemsirelerin tiikenmislik diizeylerinin arttigi goriilmektedir. Bu siiregte hemsirelerin ¢aligma
kosullarina yonelik yapilabilecek iyilestirici girisimler, hemsirelerin tiikkenmislik diizeyleri lizerinde olumlu etki
saglayabilecegi diisiiniilmektedir.
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BEING A NURSE IN THE PANDEMIC AND BURNOUT

Mehmet COPOGLU!, Figen CAVUSOGLU?

ABSTRACT

Pandemic is defined as the disease effect of an infectious disease agent by spreading beyond the borders of the
country and spreading to more than one country borders and continents. SARS-CoV-2 (COVID-19) is a new type of
coronavirus of zoonotic origin, which was first seen in the city of Wuhan in China's Hubei province at the end of
December 2019. The COVID-19 outbreak was declared as pandemic by WHO on March 11, 2020. COVID-19
infection, which spreads rapidly all over the world, causes severe respiratory tract complications and deaths.
Worldwide, as of 06.12.2021 it was reported that a total of 263,563,622 people had the disease and 5,232,562
people died. The serious increase of the cases worldwide has also increased the need for health services. Health
professionals with difficult working conditions have been exposed to a heavier workload and more stress with the
COVID-19 pandemic. Due to the COVID-19 virus, whose treatment has not been fully found, health professionals,
especially nurses, have experienced intense anxiety because they are in long-term direct contact with many infected
patients, and they fear that the disease will be transmitted to them and their families indirectly. The mortality rate
due to COVID-19 in nurses and midwives is 0.83 per 10,000. Various problems such as increased workload,
overtime, difficulty in working with protective equipment, uncertainty, insufficient individual protective equipment,
lack of suitable resting places in work environments, loss of colleagues and relatives due to infection cause stress
and burnout level in health professionals, especially nurses. Burnout occurs in different forms in various
professions, which are exposed to intense emotional reactions required by the profession, have to work face to face
with people. It is defined as physical fatigue, long-term tiredness, failure and inefficiency, not being able to enjoy
the work done and developing a negative attitude towards the work done and the state of being exhausted. There are
many symptoms in nurses who experience burnout, such as thinking that they are useless, feeling that they cannot
do their job well, not feeling the sense of professionalism brought by the individual and the nursing profession, and
experiencing both physical and mental depression. However, long-term severe burnout in nurses decreases the
quality of care and increases work accidents and occupational diseases. In the studies conducted to determine the
level of burnout of health personnel or nurses who worked intensively during the pandemic period, it was observed
that they had burnout at various levels. In a scientific study conducted with 388 health workers, it was found that
the average of burnout levels of nurses was 4.83 and high. In a study conducted with 120 healthcare workers, it was
found that general burnout levels (1.53+0.60) were low, emotional exhaustion sub-dimension levels were moderate
(1.85+0.92), and depersonalization sub-dimension levels were low (1.11£0). ,79) and decrease in the sense of
personal accomplishment sub-dimensions were found to be high (1.43%£0.64) burnout levels. In another study
conducted with 122 health workers working in the intensive care unit, the sub-dimensions of general burnout were
examined and it was found that the dimensions of emotional exhaustion and personal achievement were at a
moderate level, and the dimension of depersonalization was at a low level. Various factors such as the increase in
the number of positive cases and deaths in the PCR tests for the diagnosis of COVID-19, the inadequacy in the
number of medical instruments and devices used in hospitals, the active and intense working tempo of nurses 24/7,
and stress cause burnout in healthcare workers. As a result, it is seen that the burnout levels of nurses working under
intense and difficult conditions during the pandemic period have increased. In this process, it is thought that
positive developments can be achieved on the burnout level of nurses as a result of the remedial initiatives that can
be made for working conditions

Keywords: Pandemic; Covid-19; Nurse; Burnout
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HEMSIRELERDE DUYGUSAL EMEK KAVRAMI
Hatice BALTA BOLU', Ceyda BASOGUL?

OZET

Saglik alani, hizmet sektorii igerisinde en ¢ok yiiz yiize iletisimin kuruldugu ve dolayisiyla her agamasinda duygusal
emegin en yogun oldugu alandir. Duygusal emegin 6zellikle hemsirelik hizmetleri agisindan biiyiikk nem tagimasi
nedeniyle bu derlemede duygusal emek kavraminin agiklanmasi ve 6nemine deginilmesi amaglanmistir.

Gegmiste duygular mesleki yagsam i¢inde ihmal edilen bir kavram olmus ve bu nedenle is hayatinda kendine bir yer
edinememistir. Hizla gelisen endiistri faaliyetleri ve rekabet ortami ile birlikte ihmal edilen duygular ekonomik
getirisi olan ve kurum kalitesini arttiran bir iirlin durumuna gelmistir. Yasanan bu gelismeler 6zellikle en sik birebir
iliskilerin kuruldugu hizmet sektoriinde duygulara verilen onemi arttirmistir Duygularin ¢alisma hayatinda yer
edinmesi ile birlikte hizmet alanlarin ig gorenlerden beklentileri artmaktadir. Caliganlarin bu beklentileri karsilarken
duygu ve davraniglarim1 kontrol altinda tutarak beklenilen duygusal davramiglart sergilemeleri gerekmektedir.
Caliganlarin hem kurumun hem de hizmet alan kisilerin beklentilerini karsilamak i¢in yapmis olduklar1 duygu
denetimleri duygusal emek olarak adlandirilmaktadir. Bagka bir ifadeyle duygusal emek, kurumlar tarafindan
belirlenen ¢ergevede hizmet alanlar ve hizmet sunanlarmn etkilesiminde, hizmet sunanlarin sergiledigi duygu ve
davranislarint yénetme durumunu ifade etmektedir.

Teknoloji ve tip alaninda yasanan gelismeler 6zellikle saglik hizmetlerinin daha kapsamli ve karmagsik bir duruma
gelmesine yol agmaktadir. Bu durum hem kurumsal hem de bireysel hizmet kalitesi beklentilerini arttirmaktadir.
Saglik bakim hizmetinin 6n siralarinda yer alan hemsirelerin, biitiin bunlar ile basa ¢ikabilmeleri i¢in duygularini
kontrol altinda tutarak mesleki siireglerini siirdiirmeleri gerekmektedir.

Saglik bakim sistemi hasta/saglikli bireyler ile siirekli ve yogun iletisimlerin kuruldugu riskli ve stres yaratan
alanlardir. insanlarm ihtiya¢ halinde basvurdugu bu alanlar hizmet alanlar tarafindan yiiksek beklentinin oldugu
yerlerdir. Saglik bakim sisteminde kisilerarasi iletisime en ¢ok gegen veya gegmek zorunda olan hemsireler
duygularin diizenlenmesinde yogun ¢aba sarf etmektedirler. Hemsirenin duygularini kontrol etmesinde orgiitsel ve
bireysel birgok degisken etkili olmaktadir. Hemsireler hem kurum tarafindan beklenilen duygular hem de ¢alisma
ortamimin getirdigi duygular sonucunda hizmet alanlarla kurduklar1 iletisimlerde sikca duygu denetimi
yapmaktadirlar. Hemsirelerin kaliteli bakim sunabilmesinde ve hizmet alan saglikli/hasta bireylerin kendilerini
rahat ve giivende hissedebilmesinde duygusal emek 6nemli bir yer tutmaktadir.

Anahtar kelimeler: Hemsire; Duygusal emek; Hemsirelik bakimi; Duygular.
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CONCEPT OF EMOTIONAL LABOR IN NURSE
Hatice BALTA BOLU', Ceyda BASOGUL?
ABSTRACT

The field of health is the field where the most face-to-face communication is established in the service sector and
therefore emotional labor is the most intense at every stage. Since emotional labor is of great importance especially
in terms of nursing services, it is aimed to explain the concept of emotional labor and to touch on its importance in
this review.

In the past, emotions were a neglected concept in professional life and therefore could not find a place for itself in
business life. With the rapidly developing industrial activities and competitive environment, neglected emotions
have become a product that has economic returns and increases the quality of the institution. These developments
have increased the importance given to emotions, especially in the service sector, where one-to-one relationships
are most frequently established. While meeting these expectations, employees need to display the expected
emotional behaviors by keeping their emotions and behaviors under control. Emotional control of employees to
meet the expectations of both the institution and the service recipients is called emotional labor. In other words,
emotional labor refers to the state of managing the emotions and behaviors of service providers in the interaction of
service recipients and service providers within the framework determined by the institutions.

Advances in technology and medicine cause health services to become more comprehensive and complex. This
situation increases both institutional and individual service quality expectations. Nurses, who are at the forefront of
health care services, need to maintain their professional processes by keeping their emotions under control in order
to cope with all these.

The health care system is risky and stressful areas where continuous and intense communication with sick/healthy
individuals is established. These areas, which people apply in case of need, are places where high expectations are
placed by service recipients. Nurses who have the most or have to interact with interpersonal communication in the
health care system make a great effort in regulating emotions. Many organizational and individual variables are
effective in controlling the emotions of the nurse. As a result of both the emotions expected by the institution and
the emotions brought by the working environment, nurses frequently perform emotion control in their
communication with service users. Emotional labor has an important place in nurses' ability to provide quality care
and in making healthy/sick individuals feel comfortable and safe.

Keywords: Nurse; Emotional labor; Nursing care; Emotions
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IFOMA GOC SONRASI POST-TRAVMATIK ETKILENME OLCEGI GECERLILIK VE
GUVENIRLILIiK CALISMASI

Ilknur AYDIN AVCI!, Figen CAVUSOGLU?, Ozge OZ YILDIRIM?,Mehmet KORKMAZ*, Ayse CALS

OZET
Amag: Go¢ olayr barindirdigi risklerden ve gergeklesme siirecinden dolayr travmatik bir durum olarak
degerlendirilmektedir. Go¢ sonrasi gogmenlerde en sik goriilen saglik sorunlarindan biri ruh sagligi sorunlaridir.
Post-travmatik stres bozuklugu go¢menler arasinda en yaygin ruh sagligi sorunudur. Bu caligmanin amaci,
Tiirkiye’de yasayan bir grup gégmenin sosyo-demografik ve ekonomik 6zellikleri ile gbg¢ sonrasi siiregte yasadiklar
travmatik olaydan etkilenmelerini degerlendirmek {izere bir 6l¢lim araci gelistirilmesidir.

Yontem: Metodolojik tiirde yapilan bu ¢alisma, Temmuz-Kasim 2021 tarihleri arasinda Tirkiye’de yasayan 500
gocmen bireyle, olasiliksiz Ornekleme yontemlerinden kartopu ornekleme yontemi kullanilarak yapilmistir.
Caligmanin verileri 14 sorudan olusan tanitici bilgi soru formu ve IFOMA go¢ sonrast travmatik etkilenme Slgegi
soru formu kullanilarak toplanmstir. Olgek gelistirme siirecinde literatiir taramasi, uzman goriisii, agiklayic faktor
analizi ve dogrulayici faktor analizi uygulanmistir.

Bulgular: Olgegin igerik gegerliligini belirlemede kullanilan KMO coefficient degeri 0.959 ve Barlett test sonucu
¥*=10113,709 p<0.001 olarak bulunmustur. Faktor analizi sonucunda maddelerin faktor yiikii 0.42 ve 0.76 arasinda
bulunmustur. Olgek 36 maddeden ve dort alt boyuttan olusmaktadir. Olgegin alt boyutlar1 Psikolojik etkilenme,
Fiziksel etkilenme (Somatizasyon), Anksiyete ve Sosyal adaptasyon olarak belirlenmistir. Olgegin i¢ tutarlilik
giivenirlik katsayilar1 (Cronbach's alpha) 0.586 ve 0.943 arasinda bulunmustur. Toplam agiklama varyansi %
53.614’diir.

Sonuc ve Oneriler: Gegerliligi ve giivenirligi test edilen bu olgek gd¢ sonrasi post-travmatik etkilenmeyi
belirlemede kullanilabilir bir dlgektir. Olgegin farkli gogmen gruplarda ve farkli dillerde gegerlilik ve giivenirliginin
tekrar yapilarak yaygin etkisinin arttirilmasi dnerilmektedir.

Anahtar kelimeler; Post-travmatik etkilenme, Olgek gelistirme, Gegerlilik ve Giivenirlik, G¢men Saghigi

IFOMA POSTTRAUMATIC IMPACT SCALE AFTER MIGRATION
VALIDITY AND RELIABILITY STUDY

flknur AYDIN AVCI', Figen CAVUSOGLU2,0zge OZ YILDIRIM? Mehmet KORKMAZ*, Ayse CALS

ABSTRACT

Purpose: This study aimed to develop a measurement tool that evaluate the exposure of immigrants to the
traumatic event experienced in the post-migration process.

Method: This methodological study was conducted with 500 migrants living in Turkey between 1-30 November
2021 by using the snowball sampling method, which is among the nonprobability sampling methods. The data was
collected by using an introductory information form comprised of 14 questions and the IFOMA Post-Migration
Posttraumatic Impact Scale. Literature review, expert opinion, Exploratory factor analysis and confirmatory factor
analysis were carried out during the development of the scale.

Results: The Content Validity Index for the scale was determined to be .98, KMO value 0.959, and Barlett test
result ¢>=10113,709 p<0.001. After the factor analysis, factor loads of the relevant items vary between 0.42 and
0.76. The scale consists of 36 items and 4 sub-dimensions including psychological affection, physical affection
(somatization), anxiety and social adaptation. The Cronbach alphas of the scale’s sub-dimensions vary between
0.586 and 0.943. The total explanation variance of the scale was determined to be 53.614%.

Conclusion: This scale is a validity and reliability tool that can be used to determine the posttraumatic impact
situation of migrants.

Keywords: Posttraumatic Impact; Migration; Scale development; Validity and Reliability; Immigrant Health
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COVIiD-19 PANDEMIi SURECINDE HEMSIRELERIN TUKENMISLiK DURUMU VE iSTEN AYRILMA
NIiYETi ARASINDAKI ILiSKi

Gokeenur DINCER !, Birsen ALTAY 2
OZET
Amac: Bu arastirmada amag; Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerin tiikenmislik durumu ve isten ayrilma niyeti
arasindaki iliskinin belirlenmesidir.
Materyal-Metot: iliski arayan tanimlayici galismanin evrenini Samsun Carsamba Devlet Hastanesinde calisan
hemgireler, orneklemini ise Nisan 2021- Agustos 2021 tarihleri arasinda arastirmaya katilmayi kabul eden 213
hemsire olusturmaktadir. Veriler “Kisisel Veri Toplama Formu”, “Tiikenmislik Olgegi” ve “Isten Ayrilma Niyeti
Olgegi” kullanilarak toplanmistir. Arastrmanin  yapilabilmesi icin etik kurul izni almmustir. Verilerin
degerlendirilmesinde yiizdelik, ortalama, , T testi, Kolmogorov- Smirnov, Shapiro-Wilk, Mann-Whitney U,
Kruskal Wallis, Duncan ve Tahane’s T2 test istatistikleri kullanilmistir. Olgiimlerin giivenilirliginin belirlenmesinde
Croanbach’s Alfa hesaplanmistir. p<0.05 degeri istatiksel agidan anlamli kabul edilmistir.
Bulgular: Katilimeilarin %75.6’s1 kadin, %73.7’si lisans mezunu, %91.1°1 Covid-19 tanili hastaya bakim vermis,
%65.3’1 hemsirelik meslegini isteyerek se¢mis, %68.1°1 hayatinin belirli bir doneminde isinden ayrilmayi
diisiinmiistiir (p<0.05). Katilmcilarin Tiikenmislik Olcegi puan ortalamalar1 4.34 + 1.10, Isten Ayrilma Niyeti
Olgegi puan ortalamalar1 2.94 + 1.04 olarak bulunmustur. Yas, cinsiyet, medeni durum, gelir durumu, ¢alistlan
birim, mesleki deneyim, meslegi isteyerek se¢me, meslegini yapmaktan mutlu olma ve Covid-19 tanili hastaya
bakim vermenin tiikkenmisligi etkiledigi sonucuna ulasilmigtir (p<<0.05). Yas, gelir durumu, ¢alisilan birim, mesleki
deneyim, meslegi isteyerek segme ve meslegini yapmaktan mutlu olma durumunun isten ayrilma niyetini etkiledigi
sonucuna ulagilmistir. Tiikenmislik 6lgegi puan ortalamalar: ile isten ayrilma niyeti dlgegi puan ortalamalar
arasinda pozitif yonli anlamli bir iliski saptanmustir.
Sonuc: Bu caligmada hemsirelerin tilkenmiglik diizeyi arttikga isten ayrilma niyetinin arttig1 saptanmustir.
Anahtar Kkelimeler: Covid-19; Hemsirelik; Isten Ayrilma Niyeti; Tiikkenmislik

THE RELATIONSHIP BETWEEN NURSES' BURNOUT STATUS AND INTENT TO LEAVE DURING
THE COVID-19 PANDEMIC PROCESS

Gokgenur DINCER !, Birsen ALTAY 2,
ABSTRACT
Aim: The aim of this research is; It is to determine the relationship between the burnout status of nurses and their
intention to leave the job during the Covid-19 pandemic process.
Material and Method: The population of the descriptive study, which seeks a relationship, consists of nurses
working in Samsun Carsamba State Hospital, and the sample consists of 213 nurses who agreed to participate in the
research between April 2021 and August 2021. Data were collected using the “Personal Data Collection Form”,
“Burnout Scale” and “Intention to Leave Scale”. Ethics committee approval was obtained for the study. Percentage,
mean, , T test, Kolmogorov-Smirnov, Shapiro-Wilk, Mann-Whitney U, Kruskal Wallis, Duncan and Tahane's T2
test statistics were used to evaluate the data. Croanbach's Alpha was calculated to determine the reliability of the
measurements. A value of p<0.05 was considered statistically significant.
Results: Of the participants, 75.6% were women, 73.7% had a bachelor's degree, 91.1% cared for a patient
diagnosed with Covid-19, 65.3% chose the nursing profession voluntarily, 68.1% thought of quitting their job at a
certain period of their life (p<0.05). The participants Burnout Scale mean score was 4.34 £+ 1.10, and their Intent to
Quit Job Scale mean score was 2.94 + 1.04. It was concluded that age, gender, marital status, income status, unit of
work, professional experience, choosing the profession voluntarily, being happy with the profession, and caring for
a patient diagnosed with Covid-19 affected burnout (p<0.05). It was concluded that age, income status, unit of
work, professional experience, choosing the profession willingly and being happy to do the job affect the intention
to leave the job. A positive and significant relationship was found between the mean scores of the burnout scale and
the mean scores of the intention to leave scale.
Conclusion: In this study, it was determined that as the burnout level of nurses increased, their intention to quit
their job increased.
Keywords: Covid-19; Nursing; Intention to Leave the Job; Burnout
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TURKIYE’DEKi HEMSIRELiK PROGRAMLARININ LISANSUSTU TEZ CALISMALARINDA SANAL
GERCEKLIK UYGULAMASININ KULLANIMI
Aycan SOYLU!, Eylem TOPBAS?

OZET

Amac: Tirkiye’de hemsirelik lisansiistii programlarinda hazirlanan sanal gergeklik uygulamasini iceren tezlerin
incelenmesidir.

Yontem: Tanimlayici nitelikte tasarlanan ¢alismada veriler; Ulusal Tez Merkezi (YOK TEZ) veri tabania “agr,
hemsirelik, sanal gerceklik, yasam bulgusu” anahtar kelimeleri yazilarak herhangi bir zaman aralig1 belirlenmeden
elde edilmistir. Hemsirelik alani disindaki ¢alismalar inceleme dis1 birakilmistir. Veriler anabilim dali tiirt,
inceledigi parametre ve sonuglarin hemsirelik bakimina nasil katki sagladigina gore incelenmistir.

Bulgular: Hemsirelik, odyoloji, ebelik, tipta uzmanlik, fizyoterapi ve rehabilitasyon alanlarinda toplam 60 teze
ulagtimistir. Tezlerin %68.33°l (n=41) farkli lisansiistii programlara ait oldugu [(odyoloji (n=2), ebelik (n=4), tipta
uzmanlik (n=13), fizyoterapi ve rehabilitasyon (n=22)] i¢in c¢alisma dis1 birakilmigtir. Sanal gergeklik
uygulamasinin hemsirelik tezlerinde kullanimi ilk olarak 2016 yilinda bagsladigi, 2021 yilinda ise %44.44 (n=8)
oranla daha fazla sanal gergeklik uygulamalarindan yararlanildigi goriilmektedir. Hemsirelik programinda yapilan
tezlerin %50’si (n=9) yiiksek lisans ve %50’si (n=9) doktora ¢aligmasidir. Calismalarin %61.11°1 (n=11) yetiskin,
%38.88’1 (n=7) ¢ocuk oOrneklem grubu ile yapilmistir. Tezlerin anabilim dalina gore ayrimina baktigimizda;
%50’sinin (n=9) Hemsirelik Bilim Dali’nda, %22.22sinin (n=4) Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi Bilim Dali’nda,
%16.66’sinin (n=3) Cocuk Sagligi ve Hastaliklart Hemsireligi Bilim Dali’nda, %11.11°inin (n=2) Hemsirelik
Esaslar1 Bilim Dali’nda yiiriitiildiigii saptanmigtir. Tezlerde %66.66 (n=12) oranla en fazla degerlendirilen
degiskenin agr1 oldugu gorilmektedir. Diger 6lgiilen parametreler; anksiyete, yasam bulgulari, hasta konforu, aile
memnuniyeti, hasta memnuniyeti, hasta yakin1 ve 6grencilere verilen egitim programlarinin etkinligidir. Sanal
gerceklik uygulamasi esnasinda %88.88 (n=16) oraninda sanal gergeklik gozligi kullanildigr goriilmektedir.
Tezlerde sanal gergeklik uygulamasi yapilan gruplarda hipotezleri destekleyen sonuglar elde edildigi, sanal
gerceklik uygulamasinin etkili bir yontem oldugu belirtilmektedir.

Sonug¢ ve Oneriler: Sanal gergeklik uygulamasmin hemsirelik calismalarinda kullaniminin son yillarda giderek
arttig1 ve yetiskin gruplarla yapilan ¢alismalarin ¢ogunlukta oldugu goriilmiistiir. Hastalarin agr1 ve anksiyetesinin
giderilmesinde, yasam bulgularinin iyilestirilmesinde, hasta konforunun ve hasta memnuniyetinin arttirilmasinda
katk: saglamistir. Tezlerin tamaminda sanal gergeklik grubunda olumlu sonuglara ulasilmasi, uygulamanin herhangi
bir yan etkisinin olmamasi hemsireligin tiim branslarinda kullanilabilir olmasi nedeniyle hemsirelik bakimina
entegrasyonun yapilmasi onerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Agri; Hemsirelik; Sanal gergeklik; Yasam bulgusu
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USE OF VIRTUAL REALITY APPLICATION IN GRADUATE THESIS STUDIES OF NURSING
PROGRAMS IN TURKEY

Aycan SOYLU!, Eylem TOPBAS?

ABSTRACT

Objective: The aim of this study is to examine the theses containing virtual reality application prepared in nursing
graduate programs in Turkey.

Method: The data in the study designed as descriptive was obtained by typing the keywords "pain, nursing, virtual
reality, vital sign" into the database of the National Thesis Center (YOK TEZ), without any spesific timeframe.
Studies except from the field of nursing were excluded from the review. The datas were analyzed according to the
type of department, the parameters that the datas examined and how the results contributed to nursing care.

Results: A total of 60 theses were reached in the fields of nursing, audiology, midwifery, medical specialization,
physiotherapy and rehabilitation. 68.33% (n=41) of the theses were excluded from the study to belong to different
graduate programs [(audiology (n=2), midwifery (n=4), specialty in medicine (n=13), physiotherapy and
rehabilitation (n=22)]. It seems that the use of virtual reality application in nursing theses first started in 2016, and
in 2021, with the rate of 44.44% (n=8) virtual reality applications were made use of much more. 50% (n=9) of the
theses in the nursing program are postgraduate studies and 50% (n=9) are doctoral studies. 61.11% (n=11) of the
studies were conducted with adults, and 38.88% (n=7) with children. When we look at the distinction of theses
according to the main science; its 50% (n=9) were in Nursing, 22.22% (n=4) were in Medical Surgical Nursing,
16.66% (n=3) were in Pediatric Nursing. It was determined that it was carried out in the Department of Nursing,
11.11% (n=2) in the Department of Nursing Fundamentals. It seems that the most evaluated variable in the theses is
pain with a rate of 66.66% (n=12). Other measured parameters are anxiety, vital signs, patient comfort, family
satisfaction, patient satisfaction, the effectiveness of education programs given to patient relatives and students. It is
seen that virtual reality glasses are used during virtual reality application at the rate of 88.88% (n=16). In the theses,
it is stated that the results supporting the hypotheses were obtained in the groups applied virtual reality, and virtual
reality application is an effective method.

Conclusion and Recomendation: It has been observed that the use of virtual reality application in nursing studies
has increased in recent years and the studies with adult groups are in the majority. It has contributed to relieving the
pain and the anxiety of the patients, improving the vital signs, increasing the patient comfort and patient
satisfaction. It is recommended to integrate into nursing care because all theses have positive results in the virtual
reality group, the application has no side effects and can be used in all branches of nursing.

Keywords: Pain; Nursing; Virtual reality; Vital sign
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KRONIK HASTALIGI OLAN YASLILARIN iLACA UYUMLARI VE YALNIZLIK DUZEYLERI

Derya KORKMAZ!, flknur AYDIN AVC]?

OZET

Amag: Bu derlemede kronik hastaligi olan yash bireylerin ilaca uyumlar1 ve yalmzlik diizeylerine iligkin
hemgirelere bilgi verilmesi amaglanmastir.

Son yillarda niifusun yaslanmasina bagli olarak kronik hastaliklar1 olan bireylerin sayist birgok iilkede artis
gostermistir. Yasl niifusun artmasiyla beraber yaslilarin saglik sorunlar1 artmakta, hastaliklarinin yonetimi diinya
genelinde sosyal ve ekonomik sorunlar olarak kabul edilmektedir. Kronik hastaliklar fiziksel iglev bozukluklarina,
bagimliliga, bakim maliyetlerinin artmasina ve yasam siiresinin kisalmasina neden olmaktadir. Yaglilarda goriilen
en Onemli saglik sorunlarindan biri de ilaca uyumdur. Kronik hastaliklarinin tedavilerinde olumlu beklentisi olan
yaglilarin ilaca uyumlan yiiksek diizeydedir. Yash bireylerin, ilag kullanimindaki bazi olumsuz davraniglari ilag
uyumsuzluguna neden olmaktadir. flag uyumsuzlugunun olumsuz sonuglari arasinda saglik durumunun
kotiilesmesi, 6lim riskinin artmasi ve saglik harcamalarinin artmasi yer almaktadir. Yashlarin ila¢ uyumunu
artirmak i¢in hemsirelik girisimleri planlanmalidir. Hemsirelik girisimleri planlanirken yaglilarin saglig1 ile bilissel
fonksiyonlari, depresyon durumlari ve giinliikk yasam aktiviteleri ile beraber diigiiniilmelidir. Hemsireler yash
bireylerin regeteli ilaglarini kullanip kullanmadiklarini degerlendirmeli, yasl birey/ailesi veya bakim vericisine
egitim vermelidir. Hemsireler yaslh bireyin kendi kendine ilag kullanabilme durumunu degerlendirmelidir. Yaslilar
da goriilen bir diger saglik sorunu yalnizliktir. Yaglilik déoneminde gergeklesen degisiklikler ve kayiplarin artmasi
yaghilarin yalmizlik duygusu yasamalarina zemin hazirlamaktadir. Yaslilik doneminde yalnizligin en 6nemli
nedenlerinden biri yash bireyin esini kaybetmesidir. Ayrica, mevcut saglik problemleri, gérme ve isitme yeti
kayiplari, yaglinin giinliik hayatindaki olaylar1 takip etmesini zorlagtirir ve yaglinin toplumda yalniz olmasina neden
olur. Yalmizlik, kronik hastalig1 olan yaglilarin ila¢ tedavisine uyumunu olumsuz etkilemektedir. Sosyal destek,
kronik hastalig1 olan yasl bireylerde ilag uyumunu artirmak ve daha iyi sonuglar elde edebilmek i¢in 6nemli bir
koruyucu faktordiir. Hemsireler, yaslilarin ailelerini yaslilarin sosyal destek seviyelerinin arttirilmast ve 6nemi
hakkinda bilgilendirmelidir. Bu nedenle, yasli bireylerde kronik hastaliklarin ydnetiminin ve ilaca uyumun
saglanabilmesini etkileyen yiiksek yalnizlik diizeyinin azaltilmasi gerektigi diisiinilmektedir.

Sonug¢ ve Oneriler

Yash bireylerin kronik hastaliklarinin yonetiminde ilaca uyum saglanmasi bilyiikk 6nem tagimaktadir. Hemsireler,
yash bireylerin ilaca uyumlarini degerlendirirken regeteli ilag kullanip kullanmadiklarini, ¢oklu ilag kullanimlarini,
ilaglarin1 almay1 unutup unutmadiklarini, kendi keyiflerine gore ilag baslama ve birakma durumlarini, yalmzlik
diizeylerini, ilag kullanimin1 dolayli olarak etkileyen saglik okuryazarligi diizeylerini degerlendirmeli ve egitimler
planlamalidir. Ayni zaman da yalnizlik diizeyi yiiksek olan yaslt bireylerin sosyal destekleri artirilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Yash sagligi; llaca uyum; Yalnizlik; Hemsirelik
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MEDICAL ADHERENCE AND LEVELS OF LONENESS OF THE ELDERLY WITH CHRONIC
DIiSEASE

Derya KORKMAZ!, flknur AYDIN AVC]?

ABSTRACT

Objective: In this review, it is aimed to inform nurses about medical adherence and loneliness levels of elderly
individuals with chronic diseases.

In recent years, the number of individuals with chronic diseases has increased in many countries due to the aging of
the population. With the increase in the elderly population, the health problems of the elderly increase, and the
management of their diseases is accepted as a social and economic problem throughout the world. Chronic diseases
cause physical dysfunctions, addiction, increased care costs and shortened life expectancy. Chronic diseases
increase with aging. One of the most important health problems seen in the elderly is medical adherence. The
adherence of the elderly with the drugs, who have positive expectations in the treatment of their chronic diseases, is
at a high level. Some negative behaviors of elderly individuals in drug use cause medical non-adherence. Adverse
consequences of medical non-adherence include worsening health status, increased risk of death, and increased
health expenditures. Nursing interventions should be planned to increase medical adherence of the elderly. While
planning nursing interventions, the health and cognitive functions of the elderly should be considered together with
their depression and daily living activities. Nurses should evaluate whether elderly individuals use their prescription
drugs and provide training to the elderly individual/family or caregiver. Nurses should evaluate the self-medication
status of the elderly. Another health problem seen in the elderly is loneliness. Changes in old age and the increase in
losses pave the way for the elderly to experience loneliness. One of the most important causes of loneliness in old
age is the loss of an elderly individual's spouse. In addition, existing health problems, vision and hearing loss make
it difficult for the elderly to follow the events in their daily life and cause the elderly to be alone in the society.
Loneliness negatively affects the adherence of the elderly with chronic diseases to drug treatment. Social support is
an important protective factor to increase medical adherence and to achieve better results in elderly individuals with
chronic diseases. Nurses should inform the families of the elderly about increasing the social support levels of the
elderly and their importance. For this reason, it is thought that the high level of loneliness, which affects the
management of chronic diseases and medical adherence in elderly individuals, should be reduced.

Conclusion and Recommendations:

Adherece with medication is of great importance in the management of chronic diseases of elderly individuals.
Nurses should evaluate whether they use prescription drugs, whether they forget to take their medications, and
whether they start and stop taking medication according to their own pleasure, while assessing their adherence with
medication. At the same time, social support of elderly individuals with high levels of loneliness should be
increased.

Nurses working in community health centers and home care units should evaluate elderly patients' polypharmacy,
forgetting their medications, loneliness levels, health literacy levels that indirectly affect drug use, and plan
trainings.

Keywords: Elderly Health; Medication Adherence; Loneliness; Nursing
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COVID-19 PANDEMIiSIiNDE HEMSIRELIK VE HEMSIRELERDE MERHAMET YORGUNLUGU
Tenzilay MUDUT!, Ozen KULAKAC?

OZET

Amag: Bu derlemenin amaci, Covid-19 pandemisinde hemsirelik bakimi ve hemsirelerde merhamet yorgunlugunu
degerlendirmektir.

Covid-19 yeni bir viriis olmasi, insanlara kolayca gegebilmesi ve siirekli bulasmas nedeniyle Diinya Saglik Orgiitii
tarafindan 11 Mart 2020 tarihinde pandemi olarak ilan edilmistir. Su ana kadar tiim diinyada yaklagik 259 milyon
dogrulanmis vaka ve 5 milyondan fazla 6liim oldugu rapor edilmistir. Komplikasyonlarin ciddiyeti ve Sliimler,
acilara neden olmus ve hastanede tedavi ve bakim gerektirmistir. Birgok savas, afet ve salginda oldugu gibi Covid-
19 pandemisinde de hemsireler, toplumun bakim gereksinimlerinin kargilanmasinda kilit rol iistlenmistir. Evrensel
bir deger olan ve Onemini higbir zaman kaybetmeyen bakim, bulas riski nedeniyle hasta yakinlarinin, hastanin
yaninda olamamalarina neden oldugu bu donemde daha da Onemli hale gelmistir. Ayrica bakimin 6nemli bir
birleseni olan merhamet kavrami, Covid-19 tanisi almis bireylere sunulan hizmetin ayrilmaz bir pargasi olmustur.
Hemsirelik etik kodlar1 “hemsirenin birincil yiikiimliliigiiniin hastaya ait” olduguna isaret etmektedir. Hemsireler
hem kendilerine hem de baskalarina bakim yiikiimliiliigiine sahip profesyonellerdir. Hemsgirenin bu iki
yukimliiligi, Covid-19 gibi bulasici hastaligi olan ya da olma olasilig1 bulunan ve aci ¢eken bireylere uzun ve
stirekli bakmalar1 gerektiginde, ¢ogu kez kaynak yetersizligi ve kontrol altina alinmamais riskli kosullar nedeniyle
birbiriyle ¢atisabilmektedir. Bu durum hem kendilerini hem de ailelerini bulas ve hastalik yoniinden riskli gruplar
halinde getirmektedir. Nitekim Diinya Hemsireler Birligi, 44 iilkede 1500 hemsirenin Covid-19 nedeniyle yagamini
yitirdigini, diinya genelinde 20000’den fazla saglik ¢alisanmin hayatin1 kaybetmis olabilecegini belirtmistir. Ote
yandan Figley, travmatik stresi dogrudan yasayan insanlara yardim ederken dolayli olarak geg¢irilen travmanin
duygusal ya da negatif etkisi olarak tanimlanan merhamet yorgunlugunun; aci ¢eken bireyin acilarina uzun siire
maruz kalma sonucu olustugunu ifade etmektedir. Dolayisiyla Covid-19 siirecinde, insanlarin hasta ve hassas
hallerine taniklik eden, kendileri ve ailelerinin sagliklarini tehdit eden bireylere uzun siireli bakim veren
hemgirelerde korku, giivensizlik ve kaygi, isteksizlik, yorgunluk, enerji eksikligi, giic ve dayaniklilik kaybi seklinde
kendini gosteren yardimin/bakimin negatif etkisi olan merhamet yorgunlugu goriilebilmektedir. Merhamet
yorgunluguyla, fiziksel ve zihinsel biitiinliiklerinin bozulmasi olasilig1 olan hemsirelerde bakimda verimlilik ve
doyumla ilgili sorunlar, bakim hizmetinin nitelik ve niceliginde degisimler olabilecegi diisiiniilmektedir. Bu
dogrultuda Covid-19 hastaliginin klinik yonetiminde ve enfeksiyonun énlenmesinde hemsireler tarafindan atilacak
en dnemli adim yeterli bilgi diizeyi ve dogru uygulamalar ile enfeksiyon zincirini kirmak, uluslararas: rehberlerden
yararlanmak ve bunu hizmet i¢i egitimlerle desteklemektir. Ayrica pandemide hemsirelerin profesyonel gelisim
gereksinimlerine destek verilmesi, haklarinin korunmasi, yazili ve sozlii iletisim sistemlerinin, takdir ve tanima
mekanizmalarinin igletilmesi 6nem arz etmektedir.

Anahtar kelimeler: Covid-19; Pandemi; Hemsirelik; Merhamet Yorgunlugu
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NURSING AND NURSES COMPASSION FAILURE IN THE COVID-19 PANDEMIC

Tenzilay MUDUT!, Ozen KULAKAC?

ABSTRACT

Objective: The aim of this review is to evaluate nursing care and compassion fatigue in nurses in the Covid-19
pandemic.

Covid-19 was declared a pandemic by the World Health Organization on March 11, 2020, due to the fact that it is a
new virus, can easily pass to people and is constantly transmitted. To date, approximately 259 million confirmed
cases and more than 5 million deaths have been reported worldwide. The severity of complications and deaths
caused suffering and required hospital treatment and care. As in many wars, disasters and epidemics, nurses have
played a key role in meeting the care needs of the society in the Covid-19 pandemic. Care, which is a universal
value and never loses its importance, has become even more important in this period when the relatives of the
patients cannot be with the patient due to the risk of contamination. In addition, compassion, which is an important
component of care, has been an integral part of the service provided to individuals diagnosed with Covid-19.
Nursing ethical codes point out that “the primary responsibility of the nurse belongs to the patient”. Nurses are
professionals who have an obligation to care for themselves and others. These two responsibilities of the nurse often
conflict with each other due to lack of resources and uncontrolled risky conditions when they need to take long and
continuous care of individuals who have or may have a contagious disease such as Covid-19. This situation brings
both themselves and their families into risky groups in terms of contagion and disease. As a matter of fact, the
World Association of Nurses stated that 1500 nurses in 44 countries lost their lives due to Covid-19, and that more
than 20000 health workers may have lost their lives worldwide. On the other hand, while helping people who
directly experience traumatic stress, Figley argues that compassion fatigue, which is defined as the emotional or
negative effect of the trauma experienced indirectly; It states that it occurs as a result of long-term exposure to the
suffering of the sufferer. Therefore, in the Covid-19 process, the negative effects of help/care manifested as fear,
insecurity and anxiety, reluctance, fatigue, lack of energy, loss of strength and endurance in nurses who give long-
term care to individuals who witness the sick and sensitive state of people and threaten their health and their
families. compassion fatigue can be seen. It is thought that there may be problems related to efficiency and
satisfaction in care, and changes in the quality and quantity of care service in nurses who have the possibility of
deterioration of their physical and mental integrity due to compassion fatigue. In this direction, the most important
step to be taken by nurses in the clinical management of Covid-19 disease and prevention of infection is to break
the chain of infection with adequate knowledge and correct practices, to benefit from international guidelines and to
support this with in-service training. In addition, it is important to support nurses' professional development needs,
protect their rights, and operate written and verbal communication systems, appreciation and recognition
mechanisms during the pandemic.

Keywords: Covid-19; Pandemic; Nursing; Compassion Fatigue
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COVIiD SURECINDE ERGENLERDE iNTERNET BAGIMLILIGININ UYKU KALITESINE ETKIiSi

Zeynep OZTURK SAVAS!, Esra TURAL BUYUK?

OZET

Giris: Internet bagimliigmin fiziksel saglk iizerindeki olumsuz etkileri arasinda uyku problemleri gelmektedir.
Covid-19 siirecinde ergenlerde internet kullanim 6zelliklerinin degistigi ve bu durumun uyku kalitesi de etkiledigi
bildirilmistir.

Amag: Arastirma, Covid-19 siirecinde ergenlerde internet bagimliligimin uyku kalitesi {izerine etkisini belirlemek
amactyla gergeklestirilmistir.

Gere¢ ve Yontem: Arastirma kesitsel, tanimlayici ve iliski arayici tipte olup bir il merkezinde bulunan liselerde
Mart - Haziran 2021 tarihleri arasinda gerceklestirilmigtir. Arastirmanin evrenini, bu liselerde egitim goren 13-18
yas araligindaki Ogrenciler olusturmus olup caligma 413 Ogrenci ile tamamlanmistir. Verilerin toplanmasinda
Tamitict Bilgi Formu, Internet Bagimliligi Olgegi ve Pittsburgh Uyku Kalitesi indeksi kullanilmistir. Verilerin
degerlendirilmesi, SPSS 21 istatistik programinda yapilmistir. Sayi, ortalama, yiizdelik dagilimlar, t testi, varyans
analizi (ANOVA), Kruskal-Wallis testi ve spearman korelasyon analizi testlerinden yararlanilmistir.

Bulgular: Ergenlerin %50,1°1 15- 16 yas araliginda, %51,1’1 kiz cinsiyeti olup, % 95,9’unun akilli cep telefonuna
sahip olduklar1 belirlenmistir. Pandemi siirecinde ergenlerin % 40,9’u giinde 4-6 saat internette vakit gecirdigi ve %
85,2’sinin kétii uyku kalitesine sahip oldugu saptanmustir. internet Bagimliligi Olgegi toplam puan ortalamalart
20,30 + 8,87 ve Pittsburgh Uyku Kalitesi Indeksi toplam puan ortalamalar1 8,19 + 2,50 olarak saptanmistir. Giinliik
internet ile gecirilen siire, Covid-19 Oncesi siirece gore internet ile gegirilen siirenin 6zelligi ve ergenin ailesi ile
internet kullammi konusunda c¢atisma yasama durumu ile Internet Bagimliligi Olgegi toplam puan ortalamalari
arasinda istatiksel olarak anlamli bir iliski saptanmistir (p<<0,05). Ergenin ailesi ile internet kullanimi konusunda
catisma yasama durumu ile PUKI toplam puan ortalamalar1 arasinda istatiksel olarak anlamli bir iliski saptanmistir
(p<0,05). Arastirmada ergenlerin Internet Bagimliligi Olgegi ve Pittsburgh Uyku Kalitesi Indeksi toplam ve alt
boyutlar1 arasindaki iliski incelendiginde, dlgek toplam puan ortalamalart arasinda anlamli, pozitif yonde ve zayif
bir iligki oldugu (r=0.216, p<0.000) saptanmigtir.

Sonug¢: Aragtirmada ergenlerin c¢ogunlugunun Covid-19 Oncesi siirece gore internet ile daha fazla zaman
gecirdikleri ve bu durumun internet bagimlilik diizeylerini de arttirdigi bulunmustur. Arastirmada ergenlerin
pandemi siirecinde uyku kalitelerinin de olumsuz etkilendigi belirlenmistir. Ayrica aragtirmada ergenlerin internet
bagimlilik diizeyleri arttik¢a daha fazla uyku problemi yasadiklar1 goriilmektedir.

Anahtar kelimeler: Ergen; Covid-19; Internet bagimlilig1; Uyku kalitesi
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THE EFFECT OF INTERNET ADDICTION ON SLEEP QUALITY OF ADOLESCENTS DURING
COVID PERIOD

Zeynep OZTURK SAVAS!, Esra TURAL BUYUK?

ABSTRACT

Introduction and Aim: Sleep problems are among the negative effects of internet addiction on physical health.
Internet usage features have been reported to change during Covid-19 period and this was also found to affect sleep
quality. This study was carried out to determine the effect of internet addiction on sleep quality of adolescents
during Covid-19 period.

Materials and Methods: The study had a cross-sectional, descriptive and correlational design; and conducted in
the high schools located in a city center between March-June 2021. The universe of the study consisted of students
aged between 13-18 years old who were studying in these high schools; and the study was completed with 413
students. Demographic Information Form, Internet Addiction Scale for Adolescent and Pittsburgh Sleep Quality
Index were used to collect data. Statistical analysis was carried out by using SPSS 21 statistical package program.
Numbers, mean, percentage distributions, t test, variance analysis (ANOVA), Kruskal-Wallis test and spearman
correlation analysis tests were used.

Results: It was determined that 50.1% of the adolescents were aged between 15-16 years old; 51.1% were females
and 95.9% had a smartphone. It was also found that 40.9% of them spent 4-6 hours on the internet during the
pandemic period and 85.2% had a poor sleep quality. Their total mean score of Internet Addiction Scale was 20.30
+ 8.87 and total mean score of Pittsburgh Sleep Quality Index was 8.19 £ 2.50. Time spent for daily internet out of
education during Covid-19 and the characteristic of time spent on the internet compared to pre-Covid-19 period
were found to be significantly correlated with mean total scores of Internet Addiction Scale (p<0.05). Moreover, a
positive but weak correlation was found between total mean scores of the adolescents from Internet Addiction Scale
and Pittsburgh Sleep Quality Index (r=0.216, p<0.000).

Conclusion: In the study, most of the adolescents were found to spend more time on the internet compared to pre-
Covid-19 period and this fact was found to increase their internet addiction levels. In the study, it was also
determined that sleep quality was also affected in adolescents during the pandemic. Furthermore, more sleep
problems were observed among the adolescents as their internet addiction levels increased throughout the study.
Keywords: Adolescent; Covid-19; Internet addiction; Sleep quality
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TURKIYE’DE HEMSIRELIK ALANINDA DUYGUSAL ZEKA iLE iLGIiLi YAPILMIS LiSANSUSTU
TEZLERIN INCELENMESI

Merve YUCEKAYA!, Giilhan ERKUS KUCUKKELEPCE?

OZET

Giris: Hemsirelikte duygusal zeka becerisinin kullanimi, hemsirelik bakim uygulamalari sirasinda kurulan iletisimi,
bakim eylemlerini, bakimin niteligini, hastanin bakima uyumunu ve hemsirelik bakimu ile ilgili alinan kararlar
etkilemektedir.

Amag: Bu arastirma Tiirkiye’de hemsirelik alaninda duygusal zeka ile ilgili yapilmig lisansiistii tezlerin bazi
degiskenler agisindan incelenmesi amaciyla yapilmistir.

Yontem: Yiksekogretim Kurumu Ulusal tez merkezi veri tabaninda ‘duygusal zeka ve hemsirelik’ anahtar
kelimeleri kullanilarak tarama yapilmigtir. Arastirmada toplam 31 tez arastirmacilar tarafindan olusturulan
degerlendirme formu kullanilarak incelenmistir.

Bulgu: Yapilan analiz sonucunda tezlerin %93,5’inin yiiksek lisans tezi oldugu, %74,2’sinin tanimlayici tipte
yapildig1 ve drneklem grubunun %58,06’sin1 hemsirelerin olusturdugu bulunmustur. %19,3’iintin 2018 yilinda
yapildig1 ve en sik Hall Duygusal Zeka Degerlendirme Olgeginin kullamildigi (%32) saptanmistir. Arastirma
kapsaminda incelenen tezlerde duygusal zeka ile stresle bag etme, iletisim, empati, elestirel diisiinme, 6z duyarlilik,
mesleki tiikenmislik, profesyonellik, bakim davranislari, yonetsel beceriler gibi beceri ve davraniglar ile iliskisinin
incelendigine iliskin sonuglar bulunmustur. Yapilan tezlerdeki bilgiler dogrultusunda yonetici hemsirelerin
duygusal zeka diizeylerinin yiiksek oldugu, hemsirelerin ve hemsirelik 6grencilerinin duygusal zeka diizeylerinin
orta ve diisiik diizeylerde kaldigin1 saptanmustir.

Sonug: Arastirma sonuglarina gore tezlerin ¢ogunlugunun yiiksek lisans tezi ve tanimlayici tipte oldugu, doktora
diizeyinde c¢ok calisilmadigi ve deneysel aragtirmalarin yetersiz oldugu goriilmiistiir. Arastirma sonuglari
dogrultusunda doktora diizeyinde daha gelismis aragtirma metodolojilerinin kullanildig1 arastirmalarin yapilmasi,
hemsire ve hemgsirelik O6grencileri grubunda duygusal zeka becerisinin gelistirilmesi amaci ile girisimsel
uygulamalarm yapilmasi ve sonuglarinin incelenmesi 6nerilmektedir.
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INVESTIGATION OF POSTGRADUATE THESES ON EMOTIONAL INTELLIGENCE IN THE
FIELD OF NURSING IN TURKEY

Merve YUCEKAYA', Giilhan ERKUS KUCUKKELEPCE?

ABSTRACT

Backround: Using emotional intelligence skills in nursing affects the communication established during nursing
care practices, care actions, the quality of care, the patient's compliance with care, and the decisions taken about
nursing care.

Aim: This research was carried out in order to examine the postgraduate theses on emotional intelligence in
Turkey in the field of nursing in terms of some variables.

Methods: The database of the National Thesis Center of the Higher Education Institution was searched using the
keywords "emotional intelligence and nursing". In the study, a total of 31 theses were examined using the
evaluation form created by the researchers.

Results: As a result of the analysis, it was found that 93.5% of the theses were master's thesis, 74.2% of them
were descriptive and 58.06% of the sample group consisted of nurses. It was determined that 19.3% of them
were done in 2018 and Hall Emotional Intelligence Rating Scale was used most frequently (32%). In the theses
examined within the scope of the research, results were found regarding the relationship between emotional
intelligence and skills and behaviors such as coping with stress, communication, empathy, critical thinking, self-
sensitivity, professional burnout, professionalism, caring behaviors, and managerial skills. In line with the
information in the theses, it was determined that the emotional intelligence levels of the nurse managers were
high, and the emotional intelligence levels of the nurses and nursing students remained at medium and low
levels.

Conclusions: According to the results of the research, it was seen that the majority of theses were master's thesis
and descriptive type, there was not much study at the doctoral level and experimental research was insufficient.
In line with the results of the research, it is recommended to carry out studies using more advanced research
methodologies at the doctoral level, to carry out interventional applications in order to develop emotional
intelligence skills in the group of nurses and nursing students, and to examine the results.
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TURK TOPLUMUNDA COViD-19 PANDEMIi SURECI: DENEYIMLER, BASA CIKMA YOLLARI
VE KORONAVIRUS FOBISi

Oya Sevecan ORAK!, Ercan TUNC?

OZET

Amac: Bu calismanin amaci, Tiirk toplumunda Covid-19 pandemi siirecinde deneyimleri, basa ¢ikma yollarim
ve koranaviriis fobisini incelemektir.

Yontem: Tanimlayici tipteki bu ¢aligma, Tiirkiye'nin farkli illerinde yasayan bireylerle yapilmistir. Caligma 413
kisiyle online platformda gergeklestirilmistir. Veriler “Tanitici Bilgi Formu” ve “Covid-19 Fobi Olgegi”
kullanilarak toplanmigtr.

Bulgular: Katilimeilarin %45,9'u gelir diizeylerinin etkilenmedigini, %73,0" evlerinin diginda ¢aligmadigimi ve
%40,4'i pandemi sirasinda en ¢ok kullandiklari bilgi kaynaginin sosyal web siteleri oldugunu belirtmistir. Basa
¢tkma yontemlerine iligkin katilimci agiklamalari spiritiiel yollar, ev i¢i is-ugras aktiviteleri, sosyal etkilesim,
ekrana baglanma, sanatsal-sportif-kiiltiirel aktiviteler, kendine psikososyal yardim uygulamalar1 ve kaginma-yok
sayma olmak iizere yedi bashik altinda toplanmistir. Katilimcilarm “Covid 19 Fobisi Olgegi” toplam puan
ortalamas1 47,09 £ 15,52 olarak belirlenmistir. Pandemide ev disinda ¢aligma durumu ile cinsiyet ve medeni
durum degigkenleri arasindaki iliski oldugu saptanmistir (p<0,05). Medeni duruma goére Covid 19 Fobisi
Olgegi’nin somatik ve sosyal alt boyut puan ortalamalar1 arasinda anlamli bir fark oldugu bulunmustur (p<0,05).
Sonuc ve Oneriler: Katilimcilarin evde kaldiklar: siiregle bas etmek i¢in ¢ogunlukla ekrana baglandiklar ve
sanatsal-sportif-kiiltiirel aktivitelere yoneldikleri belirlenmistir. Katilimecilarin Covid-19 fobisi diizeyi orta
diizeyde bulunmustur. Demografik degiskenlerin pandemiye iliskin deneyimlerle iliskili oldugu ve evli
bireylerin somatik ve sosyal agidan Covid-19 ile ilgili korkularinin bekarlara gére daha yiiksek oldugu sonucuna
ulagilmistir. Toplumlarin pandemi ile ilgili deneyimleri, pandemi nedeniyle yasam tarzi degisiklikleri ile bas
etme yontemleri ve fobi diizeylerinin farkli toplumlardan bireylerle incelenmesi ve sonuglarmin karsilastiriimasi
Onerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Tiirk toplumu, Koronaviriis, Pandemi, Korku, Bas etme.
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COVID-19 PANDEMIC PROCESS IN TURKISH SOCIETY: EXPERIENCES, WAYS OF COPING
AND CORONAYVIRUS PHOBIA

Oya Sevcan ORAK!, Ercan TUNC?

ABSTRACT

Objective: The aim of this study is to examine the experiences, ways of coping and coranavirus phobia in the
Turkish society during the Covid-19 pandemic process.

Method: This descriptive study was conducted with individuals living in different provinces of Turkey. The
study was carried out on the online platform with 413 people. Data were collected using the "Descriptive
Information Form" and the "Covid-19 Phobia Scale".

Results: 45.9% of the participants stated that their income level was not affected, 73% did not work outside their
home, and 40.4% stated that the most used information source during the pandemic was social websites.
Explanations on coping methods are grouped under seven headings spiritual ways, domestic work-occupation
activities, social interaction, screen connection, artistic-sportive-cultural activities, psychosocial help practices
and avoidance-ignoring. The total mean score of the participants on the "Covid 19 Phobia Scale" was determined
as 47.09 £+ 15.52. It was determined that there was a relationship between working outside the home and gender
and marital status variables in the pandemic (p<0.05). It was found that there was a significant difference
between the somatic and social sub-dimension mean scores of the Covid 19 Phobia Scale according to marital
status (p<0.05).

Conclusion and Recommendations: It was determined that the participants mostly connected to the screen and
tended towards artistic-sportive-cultural activities in order to cope with the process of staying at home. The
Covid 19 phobia level of the participants was found to be moderate. It has been concluded that demographic
variables are related to experiences related to the pandemic and that married individuals have higher somatic and
social fears of Covid 19 than singles. It is recommended to examine the experiences of the societies regarding
the pandemic, the methods of coping with the lifestyle changes due to the pandemic, and the phobia levels with
individuals from different societies and compare the results.

Keywords: Turkish society, Coronavirus, Pandemic, Fear, Coping.
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HIiZMET SEKTORU CALISANLARININ YASADIGI SAGLIK SORUNLARI VE
SAGLIKLI YASAM BiCiMi DAVRANISLARI

Ayla HENDEKCI!

OZET

Amac: Bu caligmada amag, hizmet sektorii ¢aliganlarinin yasadiklari saglik sorunlart ve saglikli yasam bicimi
davranislarini belirlemektir.

Yontem: Calisma, tanimlayici ve kesitsel tiirdedir. Calismanin evrenini, hizmet sektdriinde g¢alisan isgiler
olusturmustur. Calisma verileri, Aralik 2019 - Subat 2020 tarihlerinde yiiz yiize toplanmigtir. Calisma, 102 is¢i
ile tamamlanmistir (n=102). Veriler, literatiir dogrultusunda hazirlanan Tanitic1 Bilgi Formu ve Saglikli Yasam
Bigimi Davramslar1 Olgegi II ile toplanmustir.

Bulgular: Calisanlarin %69,6’smin erkek, %54,9’unun lise mezunu, %61,8’inin giinlik ¢aligma siiresinin 8
saatten az oldugu ve %63,7’sinin algiladig is yiikiinii yogun olarak ifade ettigi belirlenmistir. En sik yasadiklar
sorun %70,6 ile stres, en az yasadiklari sorun % 13,7 ile hapsedilmislik duygusudur. Saglikli Yasam Bigimi
Davramiglar1 Olgegi toplam puani 121,76+22,73 olup en diisiik puan fiziksel aktivite alt boyutunda, en yiiksek
puan manevi gelisim alt boyutunda bulunmustur. Calisanlarin cinsiyet, isten memnun olma, saglik durumu ve
kronik hastalik durumlart ile 6l¢ek puanlari arasinda anlamli bir iligki bulunmustur (p<0,05).

Sonuc ve Oneriler: Calisanlarin saghkli yasam bigimi davranislari orta diizeydedir ve yasadiklari baz1 yaygm
sorunlar1 vardir. Bu nedenle c¢alisanlarin sagligint degerlendirmede yasadiklari sorunlara ¢oziim bulunmasi,
multidisipliner bir bakis agisi ile degerlendirme yapilmasi ve 6zellikle hizmet sektorii ¢alisanlar ile yapilan
caligmalarin artirllmasi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Calisan, Is¢i, Saglik Davranisi, Saglik Sorunlari

HEALTH PROBLEMS AND HEALTHY LIFESTYLE BEHAVIORS EXPERIENCED BY SERVICE
SECTOR EMPLOYEES
Ayla HENDEKCI'

Abstract

Objective: This study aims to determine the health problems experienced by service sector employees and
healthy lifestyle behaviors.

Method: The study has a descriptive and cross-sectional type research design. The study population was
working in the service sector. Study data were collected face-to-face between December 2019 and February
2020. The study was completed with 102 workers (n=102). The data were collected using the Introductory
Information Form prepared in accordance with the literature and the Healthy Lifestyle Behaviors Scale II.
Results: It was determined that 69.6% of the employees were male, 54.9% were high school graduates, 61.8%
had a daily working time of less than 8 hours, and 63.7% expressed their perceived workload intensively. The
most common problem they experience was the stress by 70.6%, and the least common problem was the feeling
of imprisonment by 13.7%. The Healthy Lifestyle Behaviors Scale total score was 121.76+22.73, and the lowest
score was in the physical activity sub-scale, and the highest score was in the spiritual development sub-scale. A
significant relationship was found between the scale scores of employees' gender, job satisfaction, health status
and chronic illness status (p<0.05).

Conclusion and Recommendations: Workers had a moderate healthy lifestyle behavior and they have some
common problems. Therefore, it is necessary to to find solutions to the problems experienced by employees in
assessing their health, develop a multidisciplinary perspective in evaluating the health of employees, and to
increase the studies especially in the service sector.

Keywords: Employee, Worker, Health Behavior, Health Issues.
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TURKIYE’DE COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELiGi ONKOLOJi-HEMATOLOJi
ALANINDA YAPILAN LiSANSUSTU TEZLERIN iNCELENMESI: SISTEMATIK DERLEME

Fatma DINC!, Dilek YILDIZ?, Derya SULUHAN?

OZET

Amag: Bu sistematik derlemenin amaci, Tiirkiye’de ¢ocuk saglig1 ve hastaliklari hemsireligi onkoloji-hematoloji
alaninda 1996-2020 yillar arasinda yapilan lisanstistii tezlerin incelenmesidir.
Yontem: Bu sistematik derlemede, Ulusal Tez Merkezine kayith tezler 5.05.2020-15.07.2020 tarihleri arasinda
anabilim dali olarak “Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi” yazilip taranmistir. Bu ¢aliymada Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) kriterleri kullanilmigtir. Veri tabanina
kayitlt 519 lisansiistii teze ulagilmigtir. Dahil edilme kriterlerine uygun olan 36 tez ¢alismaya alinmigtir. Verilerin
analizinde, tezler degerlendirme listesindeki 7 soruya yonelik (arastirmanin yili, amaci, konusu, tipi, 6rneklem
grubu, veri toplama araci, model kullanim durumu ag¢isindan) arastirmacilar tarafindan incelenmistir. Caligmanin
kalitesini degerlendirmek amaciyla Critical Appraisal Skill Programme kullanilmigtir.
Bulgular: Incelenen 36 tezin %55’i (n=20) yiiksek lisans tezi, %45’i ise (n=16) doktora tezidir. Calismanin
amaci incelendiginde yiiksek lisans tezlerinin %65°1 bilgi toplama amaciyla, doktora tezlerinin ise %37,5’i
bakim kalitesini arttirmak amaciyla yapilmigtir. Calisma tipine gore yiiksek lisans tezlerinin %50’si tanimlayici,
doktora tezlerinin ise %31,2’si karma (nitel ve nicel arastirma) olarak tercih edilmistir. Calismanin 6rneklem
ozelliklerine gore bakildiginda yiiksek lisans ve doktora tezlerinin ikisinde de en fazla addlesanlar 6rneklem
grubu secilmis ve veri toplama araci olarak da en fazla 6lgek ve bilgi formu birlikte kullanilmistir. Yiiksek lisans
tezlerinde model kullanilmazken, doktora tezlerinin %12,5’inde model kullanilmistir. Yiiksek lisans ve doktora
tezlerinin  ikisinde de en  ¢ok  semptomlara  ydnelik  uygulamalara  yer  verilmistir.
Sonuc ve Oneriler: Bu sistematik derlemede yiiksek lisans tezlerinde en ¢ok bilgi toplama amagli ve tanimlayici
calismalar yapildigi, doktora tezlerinde ise en ¢ok bakim kalitesinin arttirmasimin amaglandigi, nitel ve nicel
calismalarin birlikte yer aldig1 calismalar oldugu belirlenmistir. Sistematik, modele dayali, gereksinimlere uygun
ve kanit diizeyi yiiksek ¢aligmalarin daha ¢ok yapilmast Onerilmektedir.
Anahtar kelimeler: Akademik tez; Kanser; Cocuk; Hematoloji; Cocuk hemsireligi
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EXAMINATION OF POSTGRADUATE THESES PUBLISHED IN TURKEY ON CHILD HEALTH
AND DISEASES NURSING ONCOLOGY-HEMATOLOGY: A SYSTEMATIC REVIEW

Fatma DINC!, Dilek YILDIZ?, Derya SULUHAN?

ABSTRACT

Objective: The purpose of the present systematic review is to examine the postgraduate theses in pediatric
nursing oncology and hematology that were published in Turkey between 1996 and 2020.
Method: In the present systematic review, the keyword "Child Health and Diseases Nursing" was used to
search theses submitted to the National Thesis Center between May 5, 2020, and July 15, 2020. Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) guidelines were applied in the present
study. 519 graduate theses in the database were accessed. 36 theses that matched the eligibility requirements
were included in the present study. The researchers assessed the theses in terms of seven questions on the
evaluation list as part of the data analysis (the year, purpose, subject, type of the study, sample group, data
collection tools, model use). To assess the study's quality, the Critical Appraisal Skill Program was used.
Results: 55% (n=20) of the 36 theses analyzed are master's theses, whereas 45% (n=16) are doctoral
dissertations. The most common purpose of the master's theses reviewed was to collect information
(65.0%), while the most common purpose of doctoral theses was to improve the quality of care (37.5%).
Based on the study type, 50% of the master's theses were descriptive, and 31.2% of the doctoral theses were
mixed (qualitative and quantitative research). The most prevalent sample group in both master's and
doctoral theses was adolescents, and scales and information forms were mostly utilized jointly as data
collection tools, according to the sample characteristics of the studies. In the present study, it was discovered
that no models were used in the master's theses, but that they were utilized at a rate of 12.5% in doctoral
theses. The most widely employed applications in master's and doctoral theses were those that addressed
symptoms.

Conclusion and Recommendations: In this systematic review, it was discovered that the master's theses mostly
consisted of descriptive studies with the purpose of gathering data, whereas doctoral theses were mostly
studies targeted at improving the quality of care and contained both qualitative and quantitative studies. It is
suggested that more systematic, model-based, and high-evidence studies that are appropriate for the relevant
needs should be conducted.
Keywords: Academic thesis; Cancer; Child; Hematology; Pediatric nursing
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ENNEAGRAM’A DAYALI GELISTiLEN GADOT KiSiLiK TiPLERI BELIRLEME OLCEGININ
GECERLIK VE GUVENIRLIK CALISMASI

Zeynep GUNGORMUS!', ilknur AYDIN AVCi? Hasan DAGIDIR?, Oya Sevcan ORAK?,
Necla AFYONKALE TALAY?

OZET

Amac: Bu calismanin amaci, Tiirkiye'de yasayan go¢menlerden Arap kiiltlirline ait olanlarmn kisilik tiplerini
belirlemek igin Enneagram’a dayali gelistirilen "GADOT Kisilik Tipleri Olgegi"nin Arapga gegerlilik ve
giivenirlik ¢aligmasini yapmaktir.

Yontem: Metodolojik tiirde yapilan bu arastirmanin evrenini Tiirkiye’de yasayan gd¢men bireyler
olugturmaktadir. Arastirmanin Orneklemine dahil edilme kriterlerini kargilayan 500 gd¢men birey
olasilikalinmigtir. Arastirma, Olgek maddelerinin olusturulmasi igin literatiir taramasinin ardindan madde
havuzunun olusturulmasi, taslak 6lgegin olusturulmasi ve uzman goriisiine sunulmasi, 6lgegin pilot caligmasinin
yapilmasi, verilerin toplanmasi ve analiz edilmesi asamalarindan olusmustur. Gelistirilen dl¢ekler 5°li likert (1-
Beni tanimlamiyor, 2-Biraz tamimliyor, 3-orta derecede tamimliyor, 4- olduk¢a tanimliyor, 5-tamamen
tanimliyor) tipindedir ve 64 maddeden olusmaktadir. 1.tip 9 madde (min-max: 9-45), 2. ve 4. tip 5 madde (min-
max: 5-25), 3., 5. ve 7.tipler 7 madde (min-max: 7-35), 6., 8. ve 10.tip 8 madde (min-max: 8-40) seklindedir.
Olgeklerden alman puanlarin yiiksekligi kiside ilgili faktoriin olctiigii kisilik tipinin giiclii oldugunu
gostermektedir. Olgek gelistirme caligmasinda kapsam gecerliligi i¢in 11 uzmandan goriis alinmistir. Verilerin
degerlendirilmesinde IBM SPSS 22 ve AMOS 22 programlari kullanilmigtir. Olgeklerin gegerliligini belirlemek
icin; kapsam gegerligi, 6l¢iit gegerligi ve yap1 gecerligi (agimlayict ve dogrulayici) yapilmistir.

Bulgular: Agiklayict faktor analizi sonucunda GADOT Kisilik Tipleri Belirleme Olgegi’nin dokuz alt
boyutunda tiim maddelerin anlamli diizeyde birbiriyle korelasyon gosterdigi tespit edilmistir (p<0.05). GADOT
Olgeginin faktér analizine uygunlugunu ve orneklem yeterliligini gosteren Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) ve
Bartlett's Test sonuglar1 tiim 6l¢eklerde p(sig)=0,000 oldugundan anlamli bulundu.

Sonu¢ ve Oneriler: Metodolojik tasarim ile yiiriitiilen bu calismada kisilik tiplerini belirlemeye yonelik
Enneagram temelli 9 kisilik tipini ayr1 ayri belirleyen 6l¢ekler olmak iizere toplam dokuz 6lgek olarak ilk kez
gelistirilmistir. Yapilan analizler sonucunda 6lgek modellerinin kavramsal yapisina uygun, gegerli ve giivenilir
oldugu bulunmustur

Anahtar kelimeler: Enneagram, Kisilik Tipleri, Olcek Gelistirme
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STUDY OF VALIDITY AND RELIABILITY OF THE GADOT PERSONALITY TYPES
DETERMINATION SCALE DEVELOPED BASED ON ENNEAGRAM

Zeynep GUNGORMUS', ilknur AYDIN AVCI?, Hasan DAGIDIR?, Oya Sevcan ORAK*,
Necla AFYONKALE TALAY?

ABSTRACT

Objective: The aim of this study is to conduct the Arabic validity and reliability study of the "GADOT
Personality Types Scale" developed based on the Enneagram to determine the personality types of immigrants
living in Turkey who belong to the Arab culture.

Method: The population of this methodological study consists of immigrant individuals living in Turkey. 500
immigrant individuals meeting the inclusion criteria were included in the sample of the study. The research
consisted of the stages of creating the item pool, creating the draft scale and submitting it to the expert opinion,
conducting the pilot study of the scale, collecting and analyzing the data after the literature review for the
creation of the scale items. The developed scales are 5-likert type (1-Doesn't describe me, 2-Describes a little, 3-
Describes moderately, 4-Describes very well, 5-Describes completely) and consists of 64 items. 1st type 9 items
(min-max: 9-45), 2nd and 4th type 5 items (min-max: 5-25), 3rd, 5th and 7th types 7 items (min-max: 7 -35),
6th, 8th and 10th type 8 items (min-max: 8-40). The high scores obtained from the scales indicate that the
personality type measured by the relevant factor is strong. In the scale development study, 11 experts were
consulted for content validity. IBM SPSS 22 and AMOS 22 programs were used to evaluate the data. To
determine the validity of the scales; content validity, criterion validity and construct validity (exploratory and
confirmatory) were conducted.

Results: As a result of the explanatory factor analysis, it was determined that all items in the nine sub-
dimensions of the GADOT Personality Types Determination Scale were significantly correlated with each other
(p<0.05). Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) and Bartlett's Test results, which show the suitability of the GADOT
Scale for factor analysis and sample adequacy, were found to be significant since p(sig)=0.000 in all scales.
Conclusion and Recommendations: In this study, which was carried out with a methodological design, a total
of nine scales were developed for the first time, including nine Enneagram-based scales that determine
personality types separately. As a result of the analyzes made, it was found that the scale models were suitable
for their conceptual structure, valid and reliable.

Keywords: Enneagram, Personality Types, Scale Development
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3. OTURUM BIiLDIRILERI
HEMSIRELIKTE TIBBi HATALAR VE TIBBi HATA BIiLDiRiMLERIi

Hiimeyra CEYLAN', Nihal UNALDI BAYDIN?

OZET

Saglik bakim hizmetleri bir¢ok meslek grubunun bir arada ¢aligmast, bir¢ok faktérden etkilenebilen karmasik bir
yapiya sahip olmasi, ¢ok fazla riski ve istenmeyen olay1 beraberinde getirmektedir. Bu durum saglik ¢alisanlarini
tibbi hata yapmaya daha yatkin hale getirmektedir. Tibbi hata, teshis, tedavi ve koruyucu bakim siirecini
kapsayacak sekilde saglik bakim siirecinin tiim asamalarinda saglik hizmeti sunan bir profesyonelin uygun ve
etik olmayan bir davranista bulunmasi, mesleki uygulamalarda yetersiz ve ihmalkar davranmasi sonucu hastanin
zarar gormesidir. Tibbi hatalar tim saglik ¢alisanlar1 i¢in dnemli bir konu olmasina karsin hemsirelerin gorev
niteliginden ve hastanin tedavi-bakim siire¢lerinde kilit rol oynamasindan dolay1 diger saglik mesleklerine gore
daha sik tibbi hata yapma riski ile karsilasmaktadirlar. Diinya Saglik Orgiitii (2017), iilkelerde en yaygin goriilen
tibbi hatalari, cerrahi islem hatalar1 (%27), ilag hatalar1 (%18,3) ve saglik bakimu ile iliskili enfeksiyonlar
(%12,2) olarak siralammgtir. Tiirkiye’de ise Saglik Bakanlig1 Giivenlik Raporlama Sistemi Istatistik Raporuna
gore 2017 yili igerisinde toplam 101.841 hata bildirimi gergeklestigi ve en sik yapilan hata tiirleri ameliyat
bolgesinin isaretlenmemesi, hatali doz istemi, hemolizli numune, hastanin diismesi olup tibbi ilag, laboratuvar ve
hasta giivenligi alanlarinda en sik hata yapan saglik meslek grubunun ise hemsireler oldugu belirtilmistir.
Hemsirelerin yasadig1 tibbi hatalarin birgok nedeni olmakla birlikte tibbi hatalar en ¢ok kayit tutmada yetersizlik,
hemgire basina diisen hasta sayinin fazla olmasi, ¢alisma saatlerinin uzun olmasi, dikkatsizlik, tedbirsizlik,
mesleki acemilik, hemsire sayisinin yetersizligi, asir1 is yiiki, iletisim eksikligi gibi durumlardan
kaynaklanmaktadir. Joint Commission International-Uluslararast Ortak Akreditasyon Komisyonuna gore
hatalarin en aza indirgenmesi i¢in en Onemli yontem tibbi hatalarin rapor ve analiz edilmesidir. Korku,
yargilama, reddedilme, su¢lama, yapilan hatanin zararsiz oldugunun diigiiniilmesi, raporlama siirecindeki zorluk,
suglanma, hasta-hasta yakinlar1 ve hekimden olumsuz tepki alma gibi tutum ve davranislar, hasta giivenligini
olumsuz etkileyen tibbi hatalarin bildirilmesini ve raporlanmasini engellemektedir. Bu derlemede, hemsirelerin
yaptiklari tibbi hatalar, ortaya ¢cikma nedenleri, tibbi hatalarin bildirimi, bildirim engelleri, bildirim sistemleri ve
bildirimleri artirma yollarinin alan yazindaki ¢aligmalar dogrultusunda aktarilmasi amaglanmstir.

Anahtar Kelimeler: Hemsireler; Tibbi hata; Tibbi hata bildirimi; Tibbi hata raporlama sistemi
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MEDICAL ERRORS IN NURSING AND MEDICAL ERROR REPORTINGS
Hiimeyra CEYLAN', Nihal UNALDI BAYDIN?

ABSTRACT

While the fact that healthcare services have a complex structure that can be affected by many factors where
many occupational groups work together brings along too many risks and undesired incidents, it also makes
healthcare professionals more prone to making medical errors. Medical error is a patient’s getting harmed as a
result of inappropriate and unethical behavior of a healthcare professional who provides health services at all
stages of the healthcare process including diagnosis, treatment and preventive care process and insufficient and
negligent behavior of the healthcare professional in professional practices. Although medical errors are an
important issue for all healthcare professionals, nurses are faced with the risk of making errors more frequently
than other health professions due to the nature of their tasks and the fact that they play a key role in the
treatment-care processes of patients. World Health Organization (2017) listed the most common medical errors
in countries as surgical procedure errors (27%), medication errors (18.3%) and infections related with health care
(12.2%). In Turkey, according to the Ministry of Health Safety Reporting System Statistical Report, it was stated
that in 2017 a total of 101.841 errors were reported; the most common types of errors were not marking the
operation area, incorrect dose request, haemolysed sample and patient fall, while the occupation group that made
errors most frequently in the fields of medicine, laboratory and patient safety was nurses. While there are many
causes of medical errors experienced by nurses, medical errors most frequently result from situations such as
inadequate record keeping, high number of patients per nurse, long working hours, carelessness, professional
inexperience, insufficient number of nurses, excessive work load and lack of communication. According to Joint
Commission International, the most important method for minimizing errors is the reporting and analysis of
medical errors. Attitudes and behaviors such as fear, judgement, rejection, accusation, thinking that one’s
mistake is harmless, difficulty in the process of reporting, being blamed, negative reaction from patients-patient
relatives and physicians prevent the recording of medical errors that affect patient safety negatively. This review
aims to convey the medical errors by nurses, the causes of errors, reporting of medical errors, the barriers to
reporting, reporting systems and the ways to increase reporting in line with the studies in literature.

Keywords: Nurses; medical error; Medical error reporting; Medical error reporting system
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PEDIATRi HEMSIRELERININ SAGLIK OKURYAZARLIK DUZEYLERI
Zeliha CINKIL', Esra TURAL BUYUK?

OZET

Amag: Pediatri hemsireleri tarafindan saglik okuryazarliginin anlasilmasi, cocuk saglik durumunun
iyilestirilmesi ve gilivenli saglik bakimmnin saglanmasi icin merkezi 6neme sahiptir. Bu arastirma pediatri
hemsirelerinin saglik okuryazarlig1 diizeylerini belirlemek amaciyla gerceklestirilmistir.

Yontem: Tanimlayici ve iliski arayict tipteki arastirmanin evrenini bir il merkezindeki {i¢ farkli hastanede gorev
yapan pediatri hemsireleri olusturmaktadir. Caligma 15.10.2021 -15.11.2021 tarihleri arasinda yiiriitilmistiir.
Verilerin toplanmasinda Kisisel Bilgi Formu ve Tiirkiye Saghk Okuryazarligi Olgegi (TSOY) kullanilmustir.
Verilerin degerlendirilmesi, SPSS 21 istatistik programinda tanimlayici istatistikler (say1, ortalama, yiizdelik
dagilimlar) ile parametrik testler (t testi, varyans analizi) kullanilmistir.

Bulgular: Arastirmaya katilan hemsirelerin %70’i 20-30 yas araliginda olup %90.8’1 kadin cinsiyettedir.
Hemygirelerin %40.8°1 ii¢ y1ldan fazla siiredir pediatri birimlerinde gorev yapmaktadir. Hemsirelerin %85°1 saglik
okuryazarlik konusunda kendilerini yeterli bulurken, %151 kendilerini bu konuda yeterli bulmadiklarini ifade
etmislerdir. Hemgirelerin %52.5°1 saglik okuryazarligini daha once duyduklarmi belirtirken %21.7’si saglik
okuryazarligini bildiklerini belirtmislerdir. Sagliga ulasmak i¢in kullanilan kaynaklar incelendiginde en sik
%70.8 oraninda internet kullanimi tercih edilmektedir. Katilimeilarin TSOY 6l¢egi toplam puan ortalamast 12.17
+ 10.09 olup hemsirelerin %86.7’sinin yetersiz saglik okuryazarlik diizeyine sahip oldugu belirlenmistir. Pediatri
hemgirelerinin yas, cinsiyet, gorev yapilan pediatri birimi, mesleki deneyim siiresi, sagliga ulasmak i¢in
kullanilan kaynaklar ile TSOY toplam puan ortalamalari arasinda istatiksel olarak anlamli bir iliski
saptanmamigtir (p>0.05). Arastirmada degerlendirilen faktorlerden hemsirelerin kendilerini saglik okuryazarlik
bakiminda yeterli hissetme durumu ile TSOY toplam puan ortalamalari arasinda istatiksel olarak anlamli bir
iligki saptanmuistir (p<0.05).

Sonuglar ve Oneriler: Bu calismada pediatri hemsirelerinin saghk okuryazarhk diizeyi diisiik bulunmus olup
kendilerini saglik okuryazarlik bakiminda yeterli hissetme durumu faktoriiniin etkili oldugu bulunmustur.
Anahtar Kelimeler: Hemsire; Pediatri; Saglk okuryazarlig:
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THE EFFECT OF THE SOCIAL BODY PERCEPTION OF PEDIATRIC NURSES
ON THE LEVELS OF HEALTH LITERACY

Zeliha CINKIL!, Esra TURAL BUYUK?

ABSTRACT

Aim: Understanding health literacy by pediatric nurses is central to improving children's health status and
providing safe health care. This research was carried out to determine the health literacy levels of pediatric
nurses.

Method: Pediatric nurses working in three different hospitals in a city center constitute the universe of the
descriptive and relation-seeking study. The study was carried out between 15.10.2021 -15.11.2021. Personal
Information Form and Turkish Health Literacy Scale (TSOY) were used to collect data. To evaluate the data,
descriptive statistics (number, mean, percentage distributions) and parametric tests (t-test, analysis of variance)
were used in the SPSS 21 statistical program.

Results: 70% of the nurses participating in the research are between the ages of 20-30 and 90.8% are female.
40.8% of nurses have been working in pediatric units for more than three years. While 85% of the nurses found
themselves sufficient in health literacy, 15% stated that they did not find themselves sufficient in this regard.
While 52.5% of the nurses stated that they had heard about health literacy before, 21.7% stated that they knew
about health literacy. When the resources used to reach health are examined, the most frequent use of the internet
is 70.8%. The total mean score of the participants on the TSOY scale was 12.17 + 10.09, and it was determined
that 86.7% of the nurses had insufficient health literacy. No statistically significant correlation was found
between the age, gender, pediatric unit, duration of professional experience, resources used to reach health and
total TSOY mean scores of pediatric nurses (p>0.05). A statistically significant relationship was found between
the nurses' feeling of self-sufficiency in health literacy care and their total TSOY mean score, which is one of the
factors evaluated in the study (p<0.05).

Conclusions and Suggestions: In this study, the health literacy level of pediatric nurses was found to be low,
and it was found that only the factor of feeling competent in health literacy care was effective from their
sociodemographic and professional characteristics.

Keywords: Health literacy; Nursing; Pediatrics
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HEMSIRELIKTE PROFESYONEL DEGERLER VE HASTA-HEMSIRE ETKILESIiMi

Hacer YEL!,Giilhan Erkus KUCUKKELEPCE?

OZET

Hemsirelik, dogumdan oliime kadar, saglik/hastalik kavramlarmi anlayarak olast en ideal girisimleri planlayan
ve sorunu ortadan kaldirma sorumlulugu bulunan bir meslektir. Hemsirelik mesleginde yillar dnce bilimsel
bilgiyi temel almayan, sevgi ve merhamete dayandirilan hasta bakimi 6n plandaydi. Giiniimiizde sefkatli bakim
yine Onemini korumakla birlikte hemsirelik, uygulamalarinda bilim ve sanata dayanan, bilimsel bilgi ve
teknolojik gelismelerle birlikte yasanan degisimler dogrultusunda kendi bilgi yiikiinii artiran profesyonelligin
oneminin daha fazla ortaya ¢iktig1 bir meslektir.

Hemsirelik siireci, karsilikli giiven iceren kisilerarasi iliskiler ve bakim olgusuna dayanir. Hemsgirelik bakim1 da
hasta-hemgire etkilesimine dayanir. Bu etkilesimin yogun yasandigi yogun bakim {iinitelerinde hastalarin hayati
tehditlerin bulunmasi, bakimin daha fazla gereksinim duyulmasi, tedavinin yogun olmasi, hastalarin ileri yasam
gereksinimi duymasi gibi hizli karar verilmesi, bilginin siirekli revize edilmesi gerekliligi goze carpar. Bu
saydigimiz hasta profilleri hemsirelik mesleginin profesyonel ve bakim odakli olacak sekilde icrasinin
gerekliligini gdstermektedir.

Hemsirelik bakiminin en énemli 6zelliklerinden birisi, bakimin ahlaki ve duyussal yonlerinin mesleki bilgi ve
becerilere yansitilarak hasta hemsire etkilesiminin gerceklestirilmesidir. Bu derleme makalede, hasta-hemsire
etkilesiminin ve profesyonel degerlerinin 6neminin vurgulanmasi, mesleki degerlerini ve hasta-hemsire
etkilesimini etkileyen faktorlerin saptanmasi, gelistirebilir yonlerin neler oldugunun agiga c¢ikarilmasi
amaclanmustir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik; Degerler; Bakim; Hasta-Hemsire etkilesimi

PROFESSIONAL VALUES OF NURSING AND PATIENT-NURSE INTERACTION

Hacer YEL!,Giilhan Erkus KUCUKKELEPCE?

ABSTRACT

Nursing is a profession that understands the concepts of health/disease from birth to death, plans the most ideal
interventions and has the responsibility to eliminate the problem. Years ago, patient care, which was not based
on scientific knowledge and based on love and compassion, was at the forefront in the nursing profession.
Today, nursing is a profession that is based on science and art in care and practice, and that increases its
knowledge load in line with the changes experienced with scientific knowledge and technological developments,
where the importance of professionalism becomes more evident.

Nursing process, is based the which includes mutual trust interpersonal relationships and care. Nursing care is
also based on patient-nurse interaction. In the intensive care units where this interaction is intense are
conspicuous the necessity of making quick decisions, such as the presence of life threats, constantly revising the
information, the need for more care, the intense treatment, the need for an advanced life. These patient profiles
show the necessity of performing the nursing profession in a professional and care-oriented manner.

One of the most important features of nursing care is the realization of nurse-patient interaction by reflecting the
moral and affective aspects of care to professional knowledge and skills. In this review article, it is aimed to
emphasize the importance of patient-nurse interaction and professional values, to determine the factors affecting
professional values and patient-nurse interaction, and to reveal what can be improved.

Keywords: Nursing; Values; Care; Patient-nurseinteraction
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SAGLIK CALISANLARININ CALISMA ORTAM VE KOSULLARINDA
ERGONOMININ YERI VE ONEMI

Secil ERGIN DOGAN!, Yasemin ALTINBAS?

OZET

Saglik sistemlerinin en temel bileseni saglik calisanlardir. Giivenli ve saglikli bir ortam saglik ¢aliganlar1 igin
biliylik dnem tagimaktadir. Saglik calisanlarinin ¢aligma ortamlarindaki riskler is kazalarinin artmasina, is
performansinin diigmesine yol agmakta, ¢alisan ve hasta giivenligine olumsuz etki etmektedir. Nitelikli, giivenli
ve verimli saglik hizmeti verilmesi, saglik c¢alisanlarinin kapasitesine uygun, risklere karsi onlem alinmis ve
performansini en iyi sekilde sergileyebilecegi caligma ortamina baglidir. Ergonomi; insan, makine ve gevre
uyumunu saglamaya c¢ahisan bir disiplindir. Oncelikli gérevi isi insana uydurmak olan ergonomi; insanin
anatomik ve antropometrik 6zelliklerini, fizyolojik kapasitesi ve toleransini géz 6niinde bulundurarak, fiziksel ve
psikososyal etmenler karsisinda sistemin verimliligini en {ist diizeye ¢ikarmay1 amaglar. insanmn antropometrik
ozelliklerine gore diizenlenmis is ortam1 motivasyon, is uyumu ve verimlilik artisin1 saglamaktadir. Isletmelerin
ve kurumlarin temel hedefi en yiiksek verimle en iyi ¢iktrya ulasmaktir. Bunun yolu da ergonomik ilkelere gore
dizayn edilmis is ortamindan ge¢mektedir. Meslek hastaliklar1 ve kalict sakatliklarin yasanmasi, is verimliliginin
azalmasi, ig stresi, isten memnun olmama, igten ayrilma, yonetici ve diger ¢alisanlarla uyumsuzluk ve stres gibi
bircok olgu ergonomik risk faktorlerine maruz kalmakla olugmaktadir. Bu bakimdan saglik calisanlarinin
calisma sekilleri, ¢aligma ortamlari, ¢alisma saatleri ve ¢alisma kosullari géz Oniine alindiginda bir¢ok
ergonomik risk faktoriine maruz kaldiklar1 goriilmektedir. Ergonomik risk faktorlerine maruziyetin 6nlenmesi
i¢in igverenlere ve kurumlara organizasyonu saglama, ¢alisanlara ergonomi egitimi verme, calisanlarla etkili
iletisim saglama, is analizi ve is iyilestirmeleri yapma, tibbi yonetimin saglanmasi ve ilerlemeyi izleme gibi
gorevler diismektedir. Bu ¢alismanin amaci; saglik calisanlarinin ergonomik risk faktérlerinin Gneminin
vurgulanmasidir.

Anahtar Kelimeler: Saglik ¢alisanlar1; Ergonomi; Verimlilik; Ergonomik risk.

THE PLACE AND IMPORTANCE OF ERGONOMICS IN THE WORKING ENVIRONMENT AND
CONDITIONS OF HEALTHCARE PROFESSIONALS

ABSTRACT

The most basic component of health systems is health workers. A safe and healthy environment is of great
importance for healthcare professionals. Risks in the work environment of healthcare professionals cause an
increase in occupational accidents, a decrease in work performance, and adversely affect employee and patient
safety. Providing qualified, safe, and efficient health services depends on a working environment suitable for the
capacity of health workers, taking precautions against risks and in which they can perform in the best way
possible. Ergonomics; is a discipline that tries to provide harmony between humans, machines, and the
environment. Ergonomics, whose primary task is to adapt the work to people; aims to maximize the efficiency of
the system in the face of physical and psychosocial factors, taking into account the anatomical and
anthropometric characteristics, physiological capacity, tolerance of the human. The work environment arranged
according to the anthropometric characteristics of human beings provides motivation, work harmony, and
productivity increase. The main goal of businesses and institutions is to reach the best output with the highest
efficiency. The way to this is through a work environment designed according to ergonomic principles.
Occupational diseases and permanent disability, decreased work efficiency, work stress, job dissatisfaction,
leaving the job, incompatibility with managers and other employees, stress are caused by exposure to ergonomic
risk factors. In this respect, it is seen that healthcare professionals are exposed to many ergonomic risk factors
when their working styles, working environments, working hours, and working conditions are taken into
account. To prevent exposure to ergonomic risk factors, employers and institutions have duties such as providing
organization, providing ergonomics training to employees, providing effective communication with employees,
making job analysis and job improvements, providing medical management, monitoring progress. The aim of
this study; Emphasizing the importance of ergonomic risk factors for healthcare workers.

Keywords: Health workers; Ergonomics; Productivity; Ergonomic risk
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PREKONSEPSIYONEL/INTERKONSEPSIYONEL BAKIM VE DANISMANLIK
Seda AKGUN DORUKOGLU', Sezer ER GUNER{?, Ozlem DEMIREL BOZKURT 2

OZET

Amac: Prekonsepsiyonel bakim, saglikli bir bebek igin hekim, hemsire ya da diger saglik profesyonelleri
tarafindan verilen gebelik dncesi saglik bakimi iken iterkonsepsiyonel bakim kavrami da kadinin yasamis oldugu
gebelikler arasi sagligi optimize etmek i¢in verilen bakim olarak tanimlanmaktadir. Sigara, alkol, kafein, kilo
alma, asilar, kronik hastalik yonetimi, kontrasepsiyona erisebilirlik ve ¢evresel etmenlere maruz kalmalar gibi
yasam tarzi faktorleri prekonsepsiyonel ve interkonsepsiyonel bakimin &nemli bilesenlerini olusturmaktadir.
Prekonsepsiyonel ve interkonsepsiyonel danigmanlik lireme ¢aginda gebelik planlayan kadinlarmn biitin saglik
bakimini kapsamaktadir. Bununla birlikte risk faktorlerinin ortaya konulmasi, rutin saglik taramasinin yapilmasi,
tarama ve degerlendirme sonuglarina gore ileri tetkiklerin ve uygun tibbi ¢dziimlerin planlanarak anne ve fetiise
yonelik zararlar1 Onlemeyi hedeflemektedir. Bu c¢aligmanin amact kadmlarin ve saglik ¢alisanlarmin,
prekonsepsiyonel ve interkonsepsiyonel bakim ve danigmanlik hakkindaki bilgi diizeyleri ve tutumlar ile ilgili
caligmalar1 incelemektir.

Yontem: Prekonsepsiyonel ve interkonsepsiyonel bakim ve danigmanlik ile ilgili Pubmed, ScienceDirect,
Cochrane Library, Google Akademi veri tabanlari kullanilarak 2016-2021 yillar1 arasinda yapilmis olan
¢aligmalarin sonuglarimin irdelendigi derleme niteliginde bir calismadir.

Bulgular: Prekonsepsiyonel bakima ve danismanlia yonelik literatiir incelendiginde; Nakhon ve arkadaslarinin
(2018) 18-45 yas aras1 Bangkok’ta yasayan kadin ve erkeklerde yapmis oldugu bir ¢aligmada, iireme ¢agindaki
bireylerde dogurganlig: etkileyen faktorler hakkinda 6nemli bir bilgi boslugu oldugu belirtilmistir. Yurt¢u ve
arkadaglariin (2020) Tirkiye’de addlesan ve erigkin gebelikler arasindaki perinatal sonuglart karsilastirdiklar
calismaya, 207 adolesan (15-19 yas) ve 226 eriskin (20-35 yas) gebe dahil edilmistir. Erigkin grubunda sezaryen
ile dogum orani daha yiiksek (%51,8’e karsin %35,7) iken adélesan grubunda epizyotomi ile normal vajinal
dogum orani daha yiiksek (%93,2’e karsin %70,6) olarak saptanmistir. Chen ve arkadaslariin (2018) sistemik
lupus eritematozuslu hastalarda planli gebeliklerin maternal ve fetal sonuglarint inceledikleri retrospektif
calismasinda, planli gebeligin, fetal kayip oranlarinda diisiis, preterm yenidogan sonuglarinda iyilesme ve
gebelik sirasinda hastaligin alevlenme siddetinde azalma saglayarak, fetal ve maternal sonuglar iyilestirdigi
bulunmustur.

Interkonsepsiyonel bakim ve danismanliga yonelik literatiir incelendiginde; Phelan ve arkadaslarmin (2021)
gebelerde gestasyonel diyabetin tekrarimi azaltmak igin gebelik Oncesi yasam tarzi degisiklikleri gelistirmek
amaciyla yaptig1 randomize kontrollii caligmada, fazla kilolu veya obezitesi olan, gecmis gebelikte gestasyonel
diyabet Oykiisii olan ve 1-3 yil icerisinde tekrar gebelik planlayan toplam 252 kadin 6rnekleme alimistir.
Kontrol ve miidahale grubu olan c¢alismada, miidahale grubundaki kadinlarda davranis degisikliginin
gerceklestigi ve gebelige kadar kilo kayiplart oldugu igin gestasyonel diyabet tekrar oranlarinda diisiis
goriilmiistiir. Gregory ve arkadaslarinin (2020) interkonsepsiyonel bakim alinmasiyla iliskili faktorleri
belirlemeyi amaglayan kohort c¢alismasinda, 376 kadin dahil edilmis ve kadinlarin %81 interkonsepsiyonel
bakim ziyareti aldigini bildirilmistir. Bu bakimin alinmasinin, kisisel bir sigortaya sahip olmak ya da 6zel hekim
veya hemsiresinin olmasi gibi faktorler ile iliskili oldugu belirtilmistir. Goodfellow ve arkadaglarinin (2017)
yaptig1 nitel ¢alismada, Iskogya'daki bir saglik kurulusunda ¢ocuk dogurma ¢agindaki kadinlarla caligan saglik
ve saglik disi profesyonellerin, prekonsepsiyonel ve interkonsepsiyonel bakimin saglanmasi konusundaki
goriigleri incelendiginde, kadmlar ve bebekler icin sonuglari iyilestirmede hem prekonsepsiyonel bakim hem de
interkonsepsiyonel bakimin gerekli oldugu vurgulanmistir.

Sonuc ve Oneriler: Embriyonik gelisimde 6nemli olan ilk haftalarin gebelik sonuglari igin kritik olmas,
prekonsepsiyonel ve interkonsepsiyonel danismanlik ve bakimin 6nemini ortaya koymaktadir. Alan yazin
incelendiginde ulusal diizeyde bu konuyla ilgili az sayida yayimna rastlanmistir. Ayrica prekonsepsiyonel ve
interkonsepsiyonel bakim ve danismanlik yaklagimimmn kullanimi heniiz yaygin degildir. Ulkemizde bu konuyla
ilgili rehberler gelistirilmesi, ulusal ve uluslararasi alanda randomize kontrollii ¢alismalarin yapilmasi
onerilebilir.

Anahtar kelimeler: Prekonsepsiyonel bakim; Interkonsepsiyonel bakim; Danismanlik; Hemsirelik
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PRECONCEPTIONAL/INTERCONCEPTIONAL CARE AND COUNSELING
Seda AKGUN DORUKOGLU', Sezer ER GUNERI?, Ozlem DEMIREL BOZKURT ?

ABSTRACT

Aim: Preconceptional care is defined as pre-pregnancy health care given by a physician, nurse or other health
professional for a healthy baby. Interconceptional care is defined as care given to optimize health between
pregnancies. Lifestyle factors such as smoking, alcohol, caffeine, weight gain, vaccinations, chronic disease
management, accessibility to contraception and exposure to environmental factors are important components of
preconceptional and interconceptional care. Preconceptional and interconceptional counseling include all health
care of women planning pregnancy in reproductive age. In addition, it aims to prevent harm to mother and fetus
by revealing risk factors, performing routine health screening, planning further examinations and appropriate
medical solutions according to the results of screening and evaluation. The aim of this study is to examine the
studies on the knowledge and attitudes of women and health professionals about preconceptional and
interconceptional care and counseling.

Method: It is a compilation study that examines the results of studies conducted between 2016-2021 using
Pubmed, ScienceDirect, Cochrane Library, Google Academy databases on preconceptional and interconceptional
care and counseling.

Results: Studies about preconceptional care;In a study conducted by Nakhon et al. (2018) on men and women
aged 18-45 living in Bangkok, it was stated that there is an important data gap about the factors affecting fertility
in individuals of reproductive age. Yurtcu et al. (2020) In a study comparing perinatal outcomes between
adolescent and adult pregnancies in Turkey, 207 adolescent (15-19 years) and 226 adult (20-35 years old)
pregnant women were included. The rate of by cesarean section was higher in the adult group (51.8% vs.
35.7%), and the rate of normal vaginal delivery by episiotomy was higher in the adolescent group (70.6% vs.
93.2%). In a retrospective study of Chen et al.(2018) in which they examined maternal and fetal outcomes of
planned pregnancies in patients with systemic lupus erythematosus, it was found that planned pregnancy
improved fetal and maternal outcomes by decreasing fetal loss rates, improving preterm newborn outcomes, and
reducing the severity of disease exacerbations during pregnancy.

Studies about interconceptional care;In the randomized controlled study (RCS) of Phelan et al. (2021) to develop
pre-pregnancy lifestyle changes to reduce the recurrence of gestational diabetes in pregnant women. A total of
252 women who were overweight or obese, had a history of gestational diabetes in the past pregnancy and were
planning a repeat pregnancy in 1-3 years were included in the sample. It was divided into control and
intervention groups.In the study, it was concluded that there was a decrease in the rates of gestational diabetes
recurrence because the women in the intervention group changed their behavior and lost weight until pregnancy.
Gregory et al. (2020) aimed to determine the factors associated with receiving interconceptional care in their
cohort study in 2020.376 women were included and 81% of women reported an interconceptional care visit.
Receiving this care was associated with factors such as having a personal doctor or nurse and insurance. In their
qualitative study, Goodfellow et al. (2017) aimed to investigate the views of health and non-health professionals
working with women of childbearing age on the provision of preconceptional and interconceptional care in a
health facility in Scotland. In conclusion, it was stated that both preconceptional and interconceptional care are
necessary to improve outcomes for women and babies.

Conclusion and Recommendations: The fact that the first weeks, which are important in embryonic
development, are critical for pregnancy outcomes, reveals the importance of preconceptional and
interconceptional care and counseling. Literature is examined, few publications on this subject at the national
have been found. In addition, the use of preconceptional interconceptional care and counseling isn’t common
yet. It may be recommended to develop guidelines on this subject in our country, and to conduct RCS in the
national and international area.

Keywords: Preconceptional care; Interkonsepsiyonel bakim; Consultancy; Nursing
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YOGUN BAKIM HEMSIRELERININ TERMINAL DONEMDEKI HASTALARIN BAKIMINA
YONELIK TUTUM VE DAVRANISLARI

Ugur Kaan ORTAOZ!, Giilhan ERKUS KUCUKKELEPCE?

OZET

Oliim tarih boyunca insanlari derinden etkileyen, iizerinde durulmasi ve konusulmasi gereken bir kavram
olmugstur. Giiniimiizde hakim olan tip anlayist ise dliimiin bir ka¢inilmaz oldugunu diisiinmekten ziyade tibbin
bir diismani veya bu alandaki bir basarisizlik olarak gérmeyi tercih etmektedir. Giliniimiizde tip alaninda bilimsel
anlamda yasanan ilerlemelere bagli olarak hastaliklara bagli ani 6liim oranlarinda diisiis yasanirken, insanlarin
yasam siiresi ortalamasinda artig goriilmekte ve hasta bakim kalitesi giin gectik¢e artmaktadir. Ancak bu olumlu
ilerlemelere karsin bireylerin yasam siirelerindeki artis beraberinde hastaliklarin sebep oldugu agri/aci ¢ekme,
yorgunluk, istahsizlik gibi stresorlere maruziyet oranini artirmaktadir. Tiim bu gelismeler ve niifus yas
ortalamasinin artmasi ile yagam sonu bakimin énemi giin yiiziine ¢ikmaktadir. Yasam sonu bakim siirecindeki
bireyler biyolojik, psikolojik, spiritiiel yonden saglik sorunlari yasamakta ve bakima daha ¢ok ihtiyac
duymaktadirlar.

Insan hayati fonksiyonlarinin belirli bir siire i¢erisinde sona ermesinin beklenildigi siire¢ terminal donem olarak
tanimlanmaktadir. Bu siireci yasayan ve dliimii yaklasan, yasamin sonuna gelmis bireye ise terminal donem
hastas1 denilmektedir. Oliim kaygisinin ¢ok fazla yasandigi bu donem hemsire ve hastaya olumlu ve olumsuz
deneyimler kazandiran zorlu ve sikintili gegen bir siiregtir.

Gilinimiiz modern hemsireligin Nightingale’1t olarak bilinen Henderson oliim ile ilgili konulara, yaptigi
hemgirelik taniminda da yer vermis ve huzurlu bir 6liimiin saglanmasina yardimci olmayi hemsirenin gérevi
olarak gormistiir. Terminal dénemdeki hastaya bakim veren saglik profesyonellerinden; terminal donemdeki
hastanin yasadig1 agri/aciy1 hafifletmek, yasam kalitesini miimkiin olan en iist diizeye ¢ikartmak, anksiyete,
kaygi, 6fke gibi semptomlari kontrol etme ve hastanin da tedavi ve bakimina aktif katilimini saglama gibi
girigsimleri planlamasi ve uygulamasi beklenmektedir. Ancak hastanin giderek kotiilesmesi, yapilacak bir seylerin
kalmamasi, semptomlari kontrol etmenin gittikce zorlasmasi, hasta veya hastanin yakinlari tarafindan
cevaplandirilmasi zor sorularin sorulmasi, duygusal yonden birey ve ailesinin ihtiyaglariin artmast bakimi
giiclestirmektedir. Bununla beraber hemsirenin bakim sundugu hastasinin her seye ragmen o&lecek olmasi
hemsire tarafindan olumsuz bir deneyim olmaktadir. Terminal dénemdeki hastanin i¢inde bulundugu durumdan
otiirii hasta ailesinin zorlandig1 kadar bu siiregte saghk bakim profesyonelleri de zorlanmaktadirlar. Oliim
kavrami ile daha sik karsilasan yogun bakim hemsireleri i¢in bu durum daha da gili¢ hale gelmektedir.
Hemgirelerin terminal donemdeki hastaya bakim verirken cesitli giigliiklerle karsilastig1 ve bu siirecte hastaya
bakim verirken kendilerini rahat hissetmeyip anksiyete yasadiklar1 bilinmektedir. Tiim bu zorluklar saglik
caliganinin yasadig1 stresi de artirmakta ve psikolojik, fizyolojik ve duygusal zorluklar saglik bakim
caliganlarinda tiikenmiglige neden olabilmektedir.

Bu nedenlerden dolay1 yogun bakim iinitelerinde siklikla terminal donemdeki hastalara bakim veren hemsirelerin
bu donemdeki tutum ve davraniglarini ele almak bakim ¢iktilarinin olumlu olmasi agisindan olduk¢a 6nemlidir.
Bu nedenle objektif bir bicimde hemsirelerin tutum ve davraniglarinin degerlendirildigi ¢alismalara gereksinim
bulunmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Yogun bakim hemsiresi; Terminal donem; Bakim; Tutum; Davranig
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ATTITUDES AND BEHAVIORS OF INTENSIVE CARE NURSES TOWARDS THE CARE OF
TERMINAL PERIOD PATIENTS

Ugur Kaan ORTAOZ', Giilhan ERKUS KUCUKKELEPCE?

ABSTRACT

Death has been a concept that has deeply affected people throughout history and that needs to be emphasized and
talked about. The prevailing understanding of medicine today, on the other hand, prefers to see death as an
enemy of medicine or a failure in this field, rather than thinking that death is inevitable. Today, due to scientific
advances in the field of medicine, there is a decrease in sudden death rates due to diseases, an increase in the
average life expectancy of people and the quality of patient care is increasing day by day. However, despite these
positive developments, the increase in the life span of individuals increases the rate of exposure to stressors such
as pain/suffering, fatigue, and loss of appetite caused by diseases. With all these developments and the increase
in the average age of the population, the importance of end-of-life care comes to light. Individuals in the end-of-
life care process experience biological, psychological and spiritual health problems and need more care.

The period in which human vital functions are expected to end within a certain period of time is defined as the
terminal period. An individual who has experienced this process and is approaching the end of his life is called a
terminal patient. This period, in which death anxiety is experienced a lot, is a difficult and troublesome process
that brings positive and negative experiences to the nurse and the patient.

Known as the Nightingale of today's modern nursing, Henderson included the issues related to death in his
nursing definition and saw it as a nurse's duty to help ensure a peaceful death. Health professionals who care for
the terminal patient; It is expected to plan and implement interventions such as alleviating the pain/pain
experienced by the terminal patient, maximizing the quality of life, controlling symptoms such as anxiety,
anxiety and anger, and ensuring the active participation of the patient in the treatment and care. However, the
worsening of the patient, the inability to do anything, the difficulty in controlling the symptoms, the asking
questions that are difficult to answer by the patient or the patient's relatives, and the increase in the emotional
needs of the individual and his family make care difficult. However, the fact that the patient to whom the nurse
provides care will die despite everything is a negative experience for the nurse. Due to the situation of the patient
in the terminal period, health care professionals have difficulties in this process as well as the family of the
patient. This situation becomes even more difficult for intensive care nurses who encounter the concept of death
more frequently. It is known that nurses face various difficulties while giving care to patients in the terminal
period, and they do not feel comfortable and experience anxiety while giving care to the patient in this process.
All these difficulties increase the stress experienced by the health care worker, and psychological, physiological
and emotional difficulties can cause burnout in health care workers.

For these reasons, it is very important to address the attitudes and behaviors of intensive care nurses, who often
care for terminal patients in intensive care units, in this period in terms of positive care outcomes. For this
reason, there is a need for studies that objectively evaluates the attitudes and behaviors of nurses.

Keywords: Intensive care nurse; Terminal period; Care; Attitude; Behavior
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CERRAHI GiRiSiM GECIREN BIREYLERIN HEMSIRELIK BAKIM DAVRANISLARINI
ALGILAMALARI

Feristah ASLAN' Ozge ISERI?

OZET

Cerrahi tedavi giiniimiizde hastaliklarin tedavisinde 6nemli bir yere sahiptir. Cerrahi girisimler insan
viicudunda ortaya ¢ikan patalojik bir olay1 durdurmak, hafifletmek ya da bazi yapilar ¢ikararak sorunu
ortadan kaldirmak amaciyla yapilan planl anatomik degisimlerdir. Cerrahi operasyon gecirmis hastalar,
aileden ayri diisme, yabanci cihazlar, karmasiklagan zaman kavrami, kisi ve ortam degisikligi, terimsel
konugmalar, bakim ve tedavi uygulamalari, beslenme degisikligi, beden biitiinliigliniin bozulmasi,
bagkasina bagimli olma, agri, stres, kaygi gibi durumlari yasamaktadir. Cerrahi hastasinin yasadigi bu
olumsuz deneyimler postoperatif agrida artisa, analjezik ihtiyacinin artmasina ve hastanede kalim
siiresinin uzamasina dolayisiyla olumsuz hastane deneyimlerine neden olmaktadir.

Saglik kurumlarinda hastalarla en fazla zaman geciren ve hasta {izerinde biiyiik etkisi olan profesyoneller
hemsirelerdir. Cerrahi girisim sonrasinda hasta bireylerin iyilik hallerinin etkilenmemesi ve gelisebilecek
komplikasyonlarla bas edebilmeleri i¢in kaliteli hemsirelik bakimina gereksinimleri vardir. Hastalarin
bekledigi bakim ile sunulan bakim arasindaki benzerlikhasta memnuniyetini ve hemsirelik bakiminin
kalitesini gostermektedir. Amerikan Hemsireler Birligi; bakimin kalite gdstergelerini “Hastaya miimkiin
olabilecek en iyi hemsirelik bakimint saglamada yer alan aktiviteler” olarak yorumlamaktadir. Yas,
cinsiyet, gecmis deneyimler, egitim seviyesi, kiiltiir, mevcut saglik durumu, psikolojik durum, gegirilen
operasyonun hayati riski, sosyal o&zellikler ve hemsireye ulasabilirlik bakim kalitesi ve hasta
memnuniyetini etkileyen diger faktorler olarak goriilmektedir.

Watson insan bakim modelinde hemsirelik bakim davranigini, verilen bakima ek olarak sézciikleri, duygu
ve disiinceleri, hareketleri, jest ve mimikleri, dokunusu, bilgiyi ve beden dilini i¢ceren bir kavram olarak
tanimlamistir. Hasta bireyin bireysel seceneklerine saygi duymak, hasta ile gdz temasi kurmak,
giiliimsemek, hastaya var oldugunu ve onun yaninda oldugunu hissettirmek belli bash bakim davranislar
arasinda yer almaktadir. Bakim davraniglari bu nedenle hastanin iyilik halinin siirdiiriilmesi, yatis
stiresinin kisaltilmasi, bakim kalitesinin arttirilmasi, is giicii ve maliyet kaybmin azaltilmasi, hasta
memnuniyetinin 6l¢iilmesi ve sonuclarin degerlendirilmesi ile hastaya yarar saglayacak yeni
diizenlenmelerin saglanmasii¢in son derece Onemlidir. Her cerrahi hastasi farkli 6zelliklere sahiptir.
Dolayistyla her hastanin bakim algis1 ve bakim ihtiyacit da olduk¢a bireyseldir. Bu durum da bakim
davranisiin hastaya 6zgii olmasimi gerekli kilmaktadir. Cerrahi hastalarinin bakim davranist algilar ile
bakim kalitesinin dogru orantili oldugu gbéz Oniine alindiginda hemgirelerin bakim davraniglarini
gelistirmenin 6nemli oldugu diisiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Cerrahi girisim; Hemsirelik; Hemsirelik bakimi; Bakim davranist
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PERCEPTIONS OF NURSING CARE BEHAVIORS OF INDIVIDUALS WHO HAVE
SURGERY

Feristah ASLAN' ,Ozge ISERI?

ABSTRACT

Surgical treatmentis an important treatment of diseases today. Surgical interventions are planned
anatomical changes to stop or alleviate a pathological event in the human body or torem ovesome
structures and eliminate the problem. Patients who have undergone surgery experience situations such as
separation from family, foreign devices, complex time, change in person and environment, terminology,
care and treatment practices, change in nutrition, deterioration of body integrity, dependence on others,
pain, stres and anxiety. These negative experiences of the surgical patient cause an increase in
postoperative pain, an increase in then eed for analgesics, and a prolonged hospital stay, resulting in
negative hospital experiences.

In health institution, nurses are the professionals who spend the most time with patients and have a major
impact on the patient. After surgical intervention, patients need quality nursing care in order not to affect
their well-being and to cope with complications that may develop. The similarity between the care
expected by the patients and the care provided show spatient satisfaction and the quality of nursing care.
American Nurses Association; interprets quality indicators of care as “activities in volved in providing the
best possible nursing care to the patient”. Age, gender, past experiences, education level, culture, current
health status, psychological state, vital risk of the operation, social characteristics and accessto nurses are
seen as other factors affecting the quality of care and patient satisfaction.

In Watson'shuman care model, nursing care behavior is defined as a concept that includes words, feelings
and thoughts, movements, gestures, touch, informationand body language in additionto the caregiven.
Respecting the individual options of the patient, making eye contact with the patient, smiling, making the
patient feel that sheexists and is with her are among the main care behaviors. Therefore, care behaviors
are extremely important for maintaining the patient's well-being, shortening the length of stay, increasing
the quality of care, reducing the loss of laborand cost, measuring patient satisfaction and evaluating the
results and providing new arrangements that will benefit the patient. Every surgical patient has different
characteristics. Therefore, each patient's perception of care and care needs are also highly individual. This
situation necessitates that the care behavior should be specific to the patient. Considering that the
perception of care behavior of surgical patients and the quality of care are directly proportional, it is
thought that it is important to improve the care behavior of nurses.

Keywords: Surgical intervention; Nursing; Nursingcare; Carebehavior
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COCUKLARDA CEVRESEL SiIGARA DUMANI MARUZIYETI
Mevliide CINAR', Semra ZORLU?

OZET

Cevresel sigara dumani maruziyeti, sigara igmeyen kigilerin istem dis1 olarak tiitin dumanindan
etkilenmesidir. Sigara i¢imi yalniz igene degil, ayn1 ortamda bulunanlara da zarar vermesi ve bu durum en
cok bebek ve g¢ocuklarin sagligini olumsuz etkileyen en Onemli digsal faktdrlerden birisi olmasi
bakimindan 6nemli bir halk saglig1 sorunudur. Cevresel sigara dumaninin diinyada yilda 600.000 erken
6lime neden oldugu tahmin edilmekte ve her yil g¢ocuklarmn %40°1 ¢evresel sigara dumaninda
etkilenmektedir. Amerika’da okul dncesi ¢ocuklarin %38’ evde sigara dumanina maruz kalirken bu oran
Ingiltere’de %50 ve Kuzey Avrupa iilkelerinde %57’i olarak bulunmustur. Ulkemizde ise gocuklarin
biiyliik ¢ogunlugunun evinde en az bir kiginin sigara i¢icisi oldugu ve ¢ocuklarin yaklagik %75’ inin
cevresel sigara dumanina maruz kaldiklart belirtilmistir.  Yetiskinler ile karsilastirildiginda ¢ocuklar,
dakikada daha fazla sayida solunum sayisina sahip olmasi, karaciger metabolizmasi ile diger temizleme
mekanizmalarmin heniiz tam olarak gelismemis olmasi ve viicut agirligi basma daha fazla hava
solunumlarinin olmasi nedeniyle sigara dumanindan daha fazla etkilenmekte ve bu duruma kars1 daha
savunmasizdirlar. Yapilan arastirmalar ¢ocuklarin ¢evresel sigara dumanina maruz kalmasinin akcigerin
gelisimini negatif etkiledigini, solunum sistemi ve orta kulak infeksiyonlar1 ile cocukluk cagt astimi gibi
hastaliklarin goriilme oranini arttirdigini, duman ile temasin artmasiyla bu problemlerin siddetinin
arttigin1 gostermistir. Kapali mekanda sigara igmeyenlere yonelik tiitiin dumanindan etkilenimi dnlemek
icin bir¢ok iilkede ve iilkemizde yasalar bulunmaktadir fakat yasalarin kapsamadigt ev ve 6zel araclarda
sigara dumanindan pasif etkilenim halen devam etmektedir. Dolayisiyla ¢ocuklarin pasif etkilenimini
azaltmak i¢in yapilacak miidahalelerin daha ¢ok ebeveynlere yonelik olmasiyla birlikte cocuklara yonelik
egitim ¢aligmalarinda, gocuklarin sigaraya baslamalarini 6nleyecek girisimler ve sigara dumanindan nasil
korunacaklarini 6gretmek hedeflenmelidir. Ayrica gevresel sigara dumani kontrolii ¢ercevesinde halk
sagligi hemsireleri toplum tabanli danismanlik ve sigaray1 birakma destegi gibi caligmalar yiiriitmelidir.
Toplumsal bilincin arttirilmasi, temiz havaya talebi ve ebeveynlerin c¢ocuklarin sagligini korumaya
yonelik tedbirler almasini saglayacaktir.
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ENVIRONMENTAL CIGARETTE SMOKE EXPOSURE IN CHILDREN

Mevliide CINAR', Semra ZORLU?

ABSTRACT

Environmental exposure to cigarette smoke is the involuntary exposure of non-smokers to tobacco smoke.
Cigarette smoking is an important public health problem in that it harms not only the smoker but also
those in the same environment, and this is one of the most important external factors that negatively affect
the health of infants and children. Environmental cigarette smoke is estimated to cause 600,000 premature
deaths per year worldwide, and 40% of children are affected by environmental cigarette smoke each year.
While 38% of preschool children in the USA are exposed to cigarette smoke at home, this rate was found
to be 50% in England and 57% in Northern European countries. In our country, the majority of children
show that at least one person is a smoker at home and approximately 75% of children are exposed to
environmental cigarette smoke. Compared to adults, children are more vulnerable to cigarette smoke
because they have a higher respiratory rate per minute, liver metabolism and other clearance mechanisms
are not yet fully developed, and they have more air respirations per body weight. Studies have shown that
exposure of children to environmental cigarette smoke affects the development of the lungs negatively,
increases the incidence of diseases such as respiratory system infections, middle ear infections and
childhood asthma, and the severity of these problems increases with the increase in contact with smoke.
There are laws in many countries and in our country to prevent exposure to tobacco smoke for non-
smokers indoors, but passive exposure to cigarette smoke still continues in homes and private vehicles
that are not covered by the laws. Along these lines, interventions to reduce the passive exposure of
children are mostly aimed at parents, and in educational studies for children, interventions to prevent
children from starting smoking and teaching how to protect themselves from cigarette smoke should be
aimed. In addition, within the framework of environmental cigarette smoke control, public health nurses
should engage in community-based counseling and smoking cessation support. Increasing social
awareness will enable the demand for fresh air and parents to take measures to protect the health of their
children.

Keywords: Environmental Cigarette Smoke; Exposure; Passive Smoking; Child
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YOGUN BAKIM UNITELERINDE YATAN HASTALARIN ALGILADIKLARI CEVRESEL
STRESORLER

Meryem KIRMIZI', Ozge ISERI?

OZET

Kesintisiz bakim ve tedavinin devam ettigi, son teknolojik arag- gereglerin kullanildigi, saglik
profesyonellerinin etkin rol aldig1 yogun bakim iiniteleri; genel durumu kritik hastalarin bulundugu 6zel
alanlardir. Yogun bakim iinitelerinde siirekli hasta izleminin olmasi, yatak basinda yapilan o6zel
girisimlerin varligi, kullanilan arag gereglerin ve yapilan bakimin yogunlugu tedavi alan bireylerin birgok
olumlu/olumsuz deneyim yasamasina neden olmaktadir. Bu olumsuz deneyimler psikolojik, fiziksel ve
cevresel alanlarda olabilmektedir. Hastalarin olumsuz deneyimler yasamasina sebep olan baslica ¢evresel
stresorler; agiz ve burunda tiiplerin bulunmasi, gece ve giindiiz algisinda bozulma, uyku yoksunlugu, agr
¢ekme, susama, ila¢ tedavisi, ortamdaki giiriiltii, yalnizlik, korku ve endise, aile i¢indeki roliinii yerine
getirememe, 1siklarin siirekli agik olmasi, yabanci insanlar, mahremiyet eksikligi, invaziv girisimler,
sevdigi kisilerden ayr1 olunmasi ve Olim korkusudur. Yogun bakimlar 6zellikle, gegirilen cerrahi
operasyonlar sonrasinda hastalarin dnemli bir ¢ogunlugunun takip edildigi alanlarda oldugundan dolay1
cerrahi hastalarinin yukarida bahsedilen biitiin ¢evresel stresorlerle karsilagsabilme ihtimalleri g¢ok
yiiksektir. Cerrahi sonrast hastalarin algilamis oldugu bu cevresel stresorler bireylerin fiziksel, ruhsal ve
sosyal sagligini olumsuz etkileyerek iyilesme siirecinin uzamasina neden olabilir. Hemsirelik mesleginin
kurucusu olarak kabul edilen Florence Nightingale de, hastalarin tedavi edilmesinde ¢evrenin énemli bir
faktor oldugunu vurgulamistir. Yine pek ¢ok kuramecr da siirekli, karsilikli ve kendiliginden olan insan ve
cevre iliskisine farkli yaklagimlarla odaklanmis ve bakimda cevrenin dnemine dikkat ¢ekmislerdir.
Hemsirelik egitiminden uygulamalarma her alanda bahsedilen holistik yaklagim, bireyin fiziksel
ihtiyaglarinin karsilanmasinin yani sira psikolojik ve sosyal ihtiyaglarmin kargilanmasi gerekliligine
dikkat ¢ekmekte, bu da hastalar i¢in gevresel faktorlerde iyilestirmeler yapilmasi gerekliligini ortaya
koymaktadir. Yogun bakim iiniteleri bakimin en yogun olarak verildigi alanlar olmasi nedeniyle holistik
bakim yaklagimmin en kaliteli benimsenmesi ve sunulmasi gereken birimdir. Bu nedenle algilanan
cevresel stresorlerin belirlenmesi ve minimuma indirilmesi olduk¢a 6nemlidir. Hemsirelerin bu faktorleri
belirleyip azaltarak gerekli girisimleri uygulamasi, hastalarin iyi olusluklarin1 ve holistik bakimin
kalitesini arttiracaktir.

Anahtar Kelimeler: Yogun bakim; Yogun bakimlarda algilanan g¢evresel stresdrler; Yogun bakim
psikolojisi; Yogun bakimlarda yasanan stresorler
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ENVIRONMENTAL STRESSORS PERCEIVED BY PATIENTS IN INTENSIVE CARE UNITS

Meryem KIRMIZI', Ozge ISERI?

ABSTRACT

Intensive care units where uninterrupted care and treatment continue, state-of-the-art equipment is used,
and health professionals play an active role; general condition are special areas where critically ill patients
are present. Continuous patient monitoring in intensive care units, the existence of special interventions at
the bedside, the equipment used and the intensity of the care cause many positive/negative experiences
for the individuals receiving treatment. These negative experiences can be in psychological, physical and
environmental areas. The main environmental stressors that cause patients to have negative experiences
are; presence of tubes in the mouth and nose, impaired perception of night and day, sleep deprivation,
pain, thirst, drug therapy, noise in the environment, loneliness, fear and anxiety, inability to fulfill their
role in the family, lights being on all the time, strangers, lack of privacy, invasive attempts, separation
from loved ones and fear of death. Since intensive care units are especially in areas where a significant
majority of patients are followed after surgical operations, surgical patients are very likely to encounter
all the environmental stressors mentioned above. These environmental stressors, which are perceived by
patients after surgery, may negatively affect the physical, mental and social health of individuals and
cause a prolongation of the healing process. Florence Nightingale, who is considered to be the founder of
the nursing profession, also emphasized that the environment is an important factor in the treatment of
patients. Again, many theorists have focused on the continuous, mutual and spontaneous human-
environment relationship with different approaches and have drawn attention to the importance of the
environment in care. The holistic approach, which is mentioned in every field from nursing education to
its applications, draws attention to the necessity of meeting the psychological and social needs of the
individual as well as meeting the physical needs, and this reveals the necessity of making improvements
in environmental factors for the patients. Since intensive care units are the areas where care is given most
intensively, it is the unit where the holistic care approach should be adopted and presented with the
highest quality. Therefore, it is very important to identify and minimize the perceived environmental
stressors. Nurses' implementation of the necessary interventions by identifying and reducing these factors
will increase the well-being of the patients and the quality of holistic care.

Keywords: Environmental stressors perceived in intensive care units; Intensive Care; Intensive care
psychology; Stressors experienced in intensive care units
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ABDOMINAL CERRAHI GIRISIM GECIREN BIREYLERIN OZ BAKIM GUCU VE
HEMSIRELIK YAKLASIMI

Buket OZKAN !, Ozge ISERI 2

OZET

Oz bakim; bireylerin yasamini, saghgmi, gelisimini ve refahim1 korumak amaciyla kendileri igin
gerceklestirdikleri eylem veya davramislar biitiiniidiir. Oz bakimin iginde yer alan 6z bakim giicii kavrami
ise; bireyin iyilik halini slirdiirebilmesi i¢in eyleme gecebilme yetenegi olarak tanimlanmaktadir. Bireyler
temel ihtiyaclarini karsilamak, gilinlik yasam ve sosyal aktivitelerini yerine getirebilmek igin yeterli
oranda 6z bakim giicline sahip olmalidir. Ancak yasamin belli zamanlarinda karsilagilan saglik
problemleri nedeniyle bireyler 6z bakim ihtiyaglarin1 yerine getirmede yetersiz veya eksik
kalabilmektedir.

Gastrointestinal sistemde ortaya ¢ikan patolojik sorunlari ortadan kaldirmak i¢in yapilan abdominal
cerrahiler sonrasinda biiyiik insizyon hatlarmin olmasi, uzun iyilesme siirecinin olmasi ve ortaya
cikabilecek komplikasyonlar nedeniyle bireylerin 6z bakim giicli etkilemektedir. Son yillarda agik
abdominal cerrahilerin yerini daha kiigiik insizyonlardan islem yapmay1 saglayan laparoskopik cerrahiler
almis olsa da agri, cerrahi islemlerden sonra karsilagilan ve bireylerin 6z bakim giiciinii olumsuz yonde
etkileyen 6nemli bir komplikasyondur. Abdominal cerrahilerden sonra agr1; mobilizasyonda isteksizlik ve
hareketsizlige neden olmanin yani sira diyafragma disfonksiyonuna, derin nefes almada yetersizlige ve
etkisiz Oksiiriigede neden olabilmektedir. Bu yiizden abdominal cerrahiden sonra hastalarda hafif
atelektaziden ciddi hastane kaynakli pndmoniye ve solunum yetmezli§ine kadar degisen postoperatif
pulmoner komplikasyonlarla karsilasilabilmektedir. Ayrica gegici ve bozulmus gastrointestinal motiliteye
bagli ileus, konstipasyon gibi gastrointestinal; aritmi ve derin ven trombozu gibi kardiyovaskiiler; cerrahi
alana bagl enfeksiyon, hematom gibi deri biitiinligiiyle ilgili bir¢ok komplikasyonda ortaya
¢ikabilmektedir. Ortaya ¢ikan bu sorun ve komplikasyonlar bireyin 6z bakim giiciinii olumsuz yonde
etkilemektedir. Bu siirecte bireyin 6z bakim becerilerini gelistirmek ve 6z bakim davranislarini yerine
getirmesine destek olmak olduk¢a 6nemlidir.

Orem'in 6z bakim eksikligi teorisine gore hastalar bakim ihtiyaglarini karsilayamadiginda sagliklarini
stirdiirmek i¢in hemsirelik sistemlerine ihtiya¢ duyarlar. Bu yiizden cerrahi sonrasinda 6z bakima yonelik
hemsirelik uygulamalarinin temelini; birey ve ailesinin bireyin saglik ihtiyaglarini karsilayabilmek igin
sorumluluk alma yetenegini gelistirmeyi amaglayan destekleyici ve egitici faaliyetler olusturmaktadir.
Anahtar Kelimeler: Abdominal Cerrahi; Hemsirelik; Oz bakim; Oz bakim giicii
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THE POWER OF SELF-CARE AND NURSING APPROACH OF INDIVIDUALS WHO HAVE
SURGERY OF ABDOMINAL SURGERY

Buket OZKAN !, Ozge ISERI 2

ABSTRACT

Self-care is the whole of actions or behaviors that individuals perform for themselves in order to protect
their life, health, development and well-being. The concept of self-care power included in self-care; It is
defined as the ability of an individual to take action to maintain a state of well-being. Individuals should
have sufficient self-care power to meet their basic needs and fulfill their daily life and social activities.
However, due to health problems encountered at certain times of life, individuals may be inadequate or
deficient in fulfilling their self-care needs.

Abdominal surgeries performed to eliminate pathological problems in the gastrointestinal system affect
the power of self-care after surgery due to large incision lines, long recovery period and complications
that may arise. Although open abdominal surgeries have been replaced by laparoscopic surgeries that
allow operation through smaller incisions in recent years, pain is still an important complication that is
encountered after abdominal surgical procedures and negatively affects the self-care power of individuals.
Pain after abdominal surgeries; in addition to causing reluctance and immobility in mobilization, it can
also cause diaphragmatic dysfunction, inability to breathe deeply and ineffective cough. Therefore,
postoperative pulmonary complications ranging from mild atelectasis to severe hospital-acquired
pneumonia and respiratory failure may be encountered in patients after abdominal surgery. In addition,
gastrointestinal symptoms such as ileus, constipation due to transient and impaired gastrointestinal
motility; cardiovascular such as arrhythmia and deep vein thrombosis; many complications related to skin
integrity, such as infection and hematoma related to the surgical area, also negatively affect the self-care
power of the individual. In this process, it is very important to develop the self-care skills of the
individual and to support them to fulfill their self-care behaviors.

When sick individuals cannot meet their care needs, they need nursing services to maintain their health,
and according to Orem, the aim of nurses is; is to support the individual until he is able to meet his own
self-care needs and to help him gain independence as soon as possible. Therefore, nurses who know the
importance of self-care in the healing process of the sick individual; in the process of creating the
knowledge, skills and behavioral changes required for self-care, the patient should work in cooperation
with the individual and ensure that the individual is included in the care while meeting the individual's
care needs. In this process, the family of the individual needs nursing services as much as the patient. The
family should be supported by nurses in understanding and meeting the physiological, psychological and
social needs of the individual after the surgical procedure. Therefore, nursing practices for self-care after
surgery; it should include supportive and educational activities to develop the ability of the individual and
his family to take responsibility in order to meet the individual's health needs.

Keywords: Abdominal surgery; Nursing; Self-Care; Self-Care power
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HASTA GUVENLIGIi VE HEMSIRELIK: TURKIiYE ORNEKLERININ SISTEMATIK
INCELENMESI

Meryem YAVUZ VAN GIERSBERGEN!, Ziileyha AYKUT?

OZET

Amac: Hemsirelerin dahil edildigi ve hasta giivenligi konusunda Tirkiye’de yiiriitiilmiis olan
caligmalarin sistematik olarak incelenmesi amaclandi.

Yontem: Tanimlayici ve retrospektif nitelikte olan bu ¢alisma Ekim 2021 tarihinde gerceklestirildi.
Hemsirelerle yapilmis hasta giivenligi calismalarini bulabilmek amaciyla “hasta giivenligi” ve “hemsire”
anahtar kelimeleri girilerek Tiirkiye’de yapilmis hemsireler ile ilgili ¢aligmalar tarandi. Ocak 2017- Ekim
2021 tarihleri arasinda yayinlanan makaleler dahil edildi. DergiPark Akademik online makale yayin
sitesinde yayinlanmis 88 makaleden baslik uyumuna gére 36’s1, TR Dizininde yer alan 164 makaleden
baslik uyumuna gore 40’1, Google Akademik online makale yayin sitesinde yaymlanmis 1430 makaleden
bashik uyumuna gore 50’si olmak iizere toplam 126 calisma incelendi. Incelenen galigmalarda kriterlere
uyan 25 ¢aligma ele alindi. Arastirmacilar tarafindan makale 6zelliklerini incelemek amaciyla olusturulan
form kullanildi. Veriler say1 ve yiizdelik olarak sunuldu.

Bulgular: Arastirma kriterlerine uyan 25 ¢aligmalardan 17’sinin hemsire meslek grubu ile yiriitildiigi
diger sekiz ¢alismanin hemsirelerinde dahil oldugu farkli saglik personelleri ile yiiriitiildiigii goriildii.
Calismalardaki 6rneklem ortalamasinin 269.96 kisi (min:32, max:650) oldugu; calismalarin 24°i nicel ve
yalnizca bir tanesi nitel ¢aligma oldugu goriildii. Calismalarda kullanilan Slgekler: Giiglendirme Olgegi
(n:1); Hasta Giivenligi Tutumu Olgegi (n: 3); I¢ Girisimcilik Olgegi (n:2); Liderlik Uygulamalari
Envanteri (n:1); Hasta Giivenligi Kiiltiirii Hastane Anketi (n:3); Tibbi Hatalarda Tutum Olgegi (n:2);
Hemsirelikte Tibbi Hataya Egilim Olgegi (n:2); Etkili Iletisim Olgegi (n:1); Calisma Ortami Olgegi (n:1);
Giivenlik Tutum Olgegi (n:1) ve ii¢ farkli Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgegi (n:12) kullanildig1 goriildii.

Bes (n:5) galismada ortak kullanilan Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgeginin 6lgek puan ortalamalar1 en
diisiik:3.36, en yiiksek:3.61 oldugu; bes (n:5) calismada kullanilan diger Hasta Giivenligi Kiiltiirii
Olgeginin dlgek puan ortalamalarinda en diisiik 2.28+.618 puan ile yénetim ve liderlik alt boyutu, en
yiiksek 3.35+0.44 puan ile ¢alisanlarin egitimi alt boyutu oldugu; iki (n:2) ¢alismada kullanilan bir diger
Hasta Giivenligi Kiiltiirii 6lgek puan ortalamalarinda en diisiik 2.00+0.645 puan ile gorev degisimi alt
boyutu, en yiiksek 3.30+0.857 puan ile birimler arasi iliskiler alt boyutu oldugu goriildi.

Sonu¢ ve Oneriler: Hasta giivenligi konusunda hemsirelerle ile ilgili yapilan arastirmalarda farkl
Olgeklerin kullanilmasi nedeniyle ¢alismalarin birbirleri ile kiyaslamasi yapilamamistir. Daha net ve
giivenilir veriler sunabilmek adina ortak oOlgeklerin kullanildigi daha fazla sayida yayina ihtiyag
duyulmaktadir.

Anahtar kelimeler: Hasta; Hasta giivenligi; Hasta giivenligi kiiltiirii; Hemsire

"Ege Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi, Hemsirelik Bolimii, meryemyavuz2010@gmail.com,
https://orcid.org/0000-0002-8661-0066
’Ege  Universitesi Hemsirelik  Fakiiltesi, Hemsirelik Bolimii, zuleyhaaykutt@gmail.com,
https://orcid.org/0000-0002-2079-1917

74


mailto:meryemyavuz2010@gmail.com
mailto:zuleyhaaykutt@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-2079-1917

Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
1. Lisansiistii Hemsirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

PATIENT SAFETY AND NURSING: A SYSTEMATIC ANALYSIS OF TURKISH SAMPLES
Meryem YAVUZ VAN GIERSBERGEN!, Ziileyha AYKUT?

ABSTRACT

Objective: It was aimed to systematically examine the studies carried out in Turkey on patient safety and
involving nurses.

Method: This descriptive and retrospective study was conducted in October 2021. In order to find patient
safety studies conducted with nurses, the keywords "patient safety" and "nurse" were entered and studies
on nurses in Turkey were scanned. Articles published between January 2017 and October 2021 were
included. A total of 126 studies were reviewed, 36 of 88 articles published on the DergiPark Academic
online article publishing site according to title harmony, 40 of 164 articles in TR Index according to title
harmony, and 50 of 1430 articles published on Google Academic online article publication site according
to title harmony. In the reviewed studies, 25 studies that met the criteria were included. The form created
by the researchers to examine the article features was used. Data were presented as numbers and
percentages.

Results: It was seen that 17 of the 25 studies that met the research criteria were conducted with the nurse
profession group, and the other eight studies were conducted with different health personnel, including
nurses. The sample mean in the studies was 269.96 people (min: 32, max: 650); 24 of the studies were
quantitative and only one of them was qualitative study. Scales used in the studies: Empowerment Scale
(n:1); Patient Safety Attitude Scale (n: 3); Internal Entrepreneurship Scale (n:2); Leadership Practices
Inventory (n:1); Patient Safety Culture Hospital Questionnaire (n:3); Attitude Scale for Medical Errors
(n:2); Tendency Scale for Medical Errors in Nursing (n:2); Effective Communication Scale (n:1);
Working Environment Scale-WES (n:1); Safety Attitudes Questionnaire-SAQ (n:1) and three different
Patient Safety Culture Scales (n:12) were used.

The mean score of the Patient Safety Culture Scale, which was used jointly in five (n:5) studies, was the
lowest: 3.36 and the highest: 3.61; In the scale mean scores of the other Patient Safety Culture Scales
used in five (n:5) studies, the lowest was the management and leadership sub-dimension with 2.28+.618
points, and the employee education sub-dimension with the highest score of 3.35+0.44; In another Patient
Safety Culture scale mean score used in two (n:2) studies, it was seen that the lowest was the task change
sub-dimension with 2.00+0.645 points, and the highest was the sub-dimension of inter-unit relations with
3.30+0.857 points.

Conclusion and Recommendations: Due to the use of different scales in studies on nurses on patient
safety, the studies could not be compared with each other. In order to provide clearer and more reliable
data, more publications using common scales are needed.

Keywords: Patient; Patient safety; Patient Safety Culture; Nurse

"Ege Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi, Hemsirelik Bolimii, meryemyavuz2010@gmail.com,
https://orcid.org/0000-0002-8661-0066
’Ege  Universitesi Hemsirelik  Fakiiltesi, Hemsirelik Bolimii, zuleyhaaykutt@gmail.com,
https://orcid.org/0000-0002-2079-1917

75


mailto:meryemyavuz2010@gmail.com
mailto:zuleyhaaykutt@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-2079-1917

Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
1. Lisansiistii Hemsirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

MENOPOZAL VAZOMOTOR SEMPTOM YONETIMi: NON-FARMAKOLOJIK
KANITA DAYALI UYGULAMALAR

Hazal AKSU', Zeynep DASIKAN?

OZET

Giris: Menopoz, overlerde var olan folikiiler aktivitenin gerilemesine bagli olarak lireme yeteneginin
kaybolmasiyla birlikte menstruasyonun kalici olarak sonlandig1 bir yagam donemi olarak belirtilmektedir.
Kadinlarin menopoza girme yags1 Diinya'da 50-52 yas aralifinda iken Tiirkiye'de 46-49 yas araligindadir.
Kadinin egitim seviyesi, meslegi, yasi, ekonomik durumu, medeni durumu, evlilik iliskileri, ailenin
genisligi, kadinin bagka alanlarina yonelmis olmasi ve bu doneme 6zgii bilgiye ulagsma durumu kadimnlarda
goriilen menopoz dénemi yakinmalarini etkilemektedir. Menopozal donemde yasanan sorunlar kisa siireli
vazomotor, atrofik ve psikolojik degisiklikler, uzun siireli olarak osteoporoz ve kardiyovaskiiler
hastaliklardir. Bu donemde goriilen sistemik degisikliklerin en 6nemli nedenini Ostrojen eksikligi
olusturmaktadir. Viicudun iist kisminda ani bir 1s1 artisi, kizariklik, kalp ¢arpintis1 ve gece terlemeleri
menapoz doneminde goriilen vasomotor semptomlart olusturmaktadir. Bu donemdeki kadinlarin ¢ogunu
etkilemekle ile birlikte siddet, siklik ve siire yoniinden kadinlar aras1 farkliliklar mevcuttur. Sicak basmasi
en yaygin goriilen vazomotor semptomdur. Sicak basmalari, menopoz evresine geg¢is ve erken
postmenopozal evrede kadinlarin yaklasik %60-90'in1 etkilemektedir. Siklikla yiiz, gégiis, boyunda ani bir
1s1 artis1t hissi seklinde tanimlanmakta ve genellikle ciltte kizariklik ile terleme semptomlara eslik
etmektedir. Vazomotor semptom yasama siiresi kadmlar arasinda ortalama 7,4 yildir. Vazomotor
semptom ydnetiminde farkli non-farmakolojik yontemler kullanilmaktadir. Diisiik ortam sicakligl, uygun
giyinme, soguk iceceklerin tiiketimi gibi onlemler orta diizey kanitlara dayanarak onerilmektedir. E
vitaminin sicak basmalarini azalttig1 fakat kanitlarin istendik seviyede olmadigi bildirilmigtir. Bitkisel
iiriinlerden Serbetci otu, Hayit otu, Cin Melekotu, Kizil/Kirmizi Yonca, Kara yilan otu, Yabani yam,
Dong Quai, Maca, Polen 6zii, Sart Kantaron ve Cuha ¢i¢egi tohumu yagmin vazomotor sikayetlerine
karst etkili olabilecegine dair kanitlar mevcuttur. Ayni zamanda menopoz semptomlarii azaltmada en
zengin fitoestrojen kaynagi olan Soya ve keten tohumunun hormon tedavisine alternatif olabilecegi
diisiiniilmektedir. Panax ginsengin, vasomotor semptomlarin yonetiminde kullanildig1 fakat etkisinin
siirlt oldugu ve fiziksel egzersiz, gevseme teknikleri ve yoganin vasomotor semptomlart azalttigt
belirtilmektedir. Akupunktur, refleksoloji, biyofeedback, homeopati, aromaterapi ve manyetik terapi gibi
tamamlayici tedavilerin vazomotor semptomlar1 azaltmaya yonelik etkili oldugu fakat kanit diizeyinin
yetersiz oldugu saptanmigtir. Biligsel davraniger terapilerin (motivasyonel goriigme, gevseme teknikleri,
diizenli nefes alip verme vb.) menopoz donemi semptomlart azaltigi diisiiniilmektedir. Zihin ve beden
uygulamalarinin ve 6zellikle hipnozun stresi ve bazi vasomotor semptomlar1 azaltmada etkili olabilecegi,
sicak basmalarini azaltmada klinik olarak anlamli bir etkiye sahip oldugu belirtilmistir.

Sonu¢: Kanita dayali uygulamalarim vazomotor  semptomlarin azaltilmasinda ve saglik bakim
uygulamalarinda kullanilmasi verilen saglik bakiminin kalitesini arttirmaktadir. saglikta verilen bakimin
kalitesini arttirmaktadir. Ozellikle hasta ile iletisimde en aktif role sahip olan hemsireler ile birlikte diger
saglik profesyonellerinin kanita dayali uygulamalar1 kullanmasi, arastirmalara dahil olmasi ve
uygulamalar1 ¢ok énemlidir.

Anahtar Kelimeler: Menopoz; Kadin sagligi; Kanita dayali uygulamalar; Vasomotor semptom
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MENOPAUSAL VASOMOTOR SYMPTOM MANAGEMENT: NON-PHARMACOLOGICAL
EVIDENCE-BASED PRACTICES

Hazal AKSU!, Zeynep DASIKAN?

ABSTRACT

Menopause is defined as a period of life in which menstruation is permanently terminated with the loss of
reproductive ability due to the regression of the existing follicular activity in the ovaries. While the age at
which women enter menopause is in the range of 50-52 years in the world, it is in the range of 46-49
years in Turkey. Women's education level, occupation, age, economic status, marital status, marital
relations, breadth of the family, the fact that women have turned to other areas and access to information
specific to this period affect menopause complaints in women. The problems experienced in the
menopausal period are short-term vasomotor, atrophic and psychological changes, long-term osteoporosis
and cardiovascular diseases. Estrogen deficiency is the most important cause of systemic changes seen in
this period. A sudden increase in temperature in the upper part of the body, redness, heart palpitations
and night sweats constitute the vasomotor symptoms seen during menopause. Although it affects most of
the women in this period, there are differences between women in terms of violence, frequency and
duration. Hot flashes are the most common vasomotor symptom. Hot flashes affect approximately 60-
90% of women in the transition to menopause and early postmenopausal stages. It is often described as a
sudden feeling of temperature increase in the face, chest and neck, and usually redness of the skin and
sweating accompany the symptoms. The mean time to experience vasomotor symptoms among women is
7.4 years. Different non-pharmacological methods are used in vasomotor symptom management.
Measures such as low ambient temperature, appropriate dressing, consumption of cold beverages are
recommended based on moderate evidence. It has been reported that vitamin E reduces hot flashes, but
the evidence is not at the desired level. There is evidence that herbal products such as Hops, Chamomile,
Chinese Angelica, Crimson/Red Clover, Black Gentian, Wild Yam, Dong Quai, Maca, Pollen Extract, St.
John's Wort, and Evening primrose seed oil can be effective against vasomotor complaints. At the same
time, it is thought that soy and flaxseed, which are the richest sources of phytoestrogens, can be an
alternative to hormone therapy in reducing menopausal symptoms. It is stated that Panax ginseng is used
in the management of vasomotor symptoms, but its effect is limited and physical exercise, relaxation
techniques and yoga reduce vasomotor symptoms. Complementary treatments such as acupuncture,
reflexology, biofeedback, homeopathy, aromatherapy and magnetic therapy were found to be effective in
reducing vasomotor symptoms, but the level of evidence was insufficient. Cognitive behavioral therapies
(motivational interviewing, relaxation techniques, regular breathing, etc.) are thought to reduce
menopausal symptoms. It has been stated that mind and body practices, especially hypnosis, can be
effective in reducing stress and some vasomotor symptoms, and have a clinically significant effect in
reducing hot flashes.

Conclusion:The use of evidence-based practices in reducing vasomotor symptoms and in health care
practices increases the quality of health care. It is very important that nurses, who have the most active
role in communication with the patient, as well as other health professionals, use evidence-based
practices, participate in research and implement them.

Keywords: Menopause; Women's health; Evidence-based practices; Vasomotor symptom
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RADIKAL RETROPpBiK IjRosrATEKTOMi AMEL_iYATI OLAN BiR HASTANIN OMAHA
SINIFLANDIRMA SiSTEMINE GORE INCELENMESIi: OLGU SUNUMU

Hacer GOK UGUR!, Sibel BAYRAM?, Se¢im GUMUS?, Neslihan DEMIRHAN*
OZET
Radikal retropubik prostatektomi ameliyat1 olan hastanin biitiinciil olarak degerlendirilmesi ve sistematik
bir yaklagimla hemgirelik bakimi verilmesi 6nemlidir. Bu ¢alisma Radikal retropubik prostatektomi
ameliyati olan bir hastaya Omaha Siniflandirma sistemine gore hemsirelik bakimi verilmesi amaciyla
yapilmistir. Arastirma bir egitim-aragtirma hastanesinde iiroloji servisinde yatan ve ameliyat olan bir
hasta {izerinde 16.10.2021 ile 16.11.2021 tarihleri arasinda ylritilmiistiir. Etik agidan arastirmaya
baglamadan once hastadan yazili ve s6zlii onam alinmistir. Hasta bir hafta klinikte ve taburcu olduktan
sonra haftada bir olmak iizere {i¢ hafta boyunca evde telefonla izlenerek, Omaha Siniflandirma Sistemine
gbre hemsirelik bakimi uygulannustir. Hasta E.O. 67 yasinda olup, 10.06.2021 tarihinde Prostat Malign
Neoplazmi tanist almis ve ameliyat i¢in 16.10.2021 tarihinde iiroloji klinigine yatmistir. Omaha
Simiflandirma Sistemine gore hastada 4 alanda; fizyolojik alanda 6 (agri, iiriner fonksiyon, solunum,
bagirsak fonksiyonu, sinir-kas-iskelet fonksiyonu, gérme), psikososyal alanda 3 (ruh sagligi, kisilerarasi
iligkiler, bakim verme/ebeveynlik), ¢cevresel alanda 1 (gelir) ve sagligi gelistirme alaninda 5 (beslenme,
bulasici/enfeksiyon durumu, uyku ve dinlenme diizeni, cinsellik, kisisel bakim) olmak iizere toplam 15
problem saptanmigtir. Uygulanan hemsirelik bakimi sonucunda hastada fizyolojik alanda 1 (gérme) ve
cevresel alanda 1 (gelir) olmak iizere 2 problem ¢oziilememistir. Sonu¢ olarak bu olguda radikal
retropubik prostatektomi ameliyati olan hastaya klinikte baslayan ve taburcu olduktan sonra evde Omaha
Siniflandirma Sistemine gore uygulanan hemsirelik bakiminin etkili oldugu goriillmiistiir.
Anahtar Kelimeler: Radikal retropubik prostatektomi; Omaha siniflandirma sistemi; Hemsirelik bakimu;
Hemsirelik

EXAMINATION OF A PATIENT WITH RADICAL RETROPUBIC PROSTATECTOMY
SURGERY ACCORDING TO THE OMAHA CLASSIFICATION SYSTEM: A CASE REPORT
Hacer GOK UGUR!, Sibel BAYRAM?, Segim GUMUS?, Neslihan DEMIRHAN*
ABSTRACT
It is important to evaluate the patient who underwent radical retropubic prostatectomy in a holistic
manner and to give nursing care with a systematic approach. This study was conducted to provide nursing
care to a patient who had undergone radical retropubic prostatectomy, according to the Omaha
Classification System. The study was carried out on a patient who was hospitalized in the urology service
of a training-research hospital and underwent surgery between 16.10.2021 and 16.11.2021. Written and
verbal consent was obtained from the patient before starting the research in terms of ethics. Nursing care
was administered according to the Omaha Classification System, by monitoring the patient at the clinic
for one week and at home for three weeks, once a week after discharge. Patient E.O is 67 years old and
was diagnosed with Prostate Malignant Neoplasm on 10.06.2021 and was admitted to the urology clinic
on 16.10.2021 for surgery. According to the Omaha Classification System, in 4 areas in the patient; 6 in
the physiological domain (pain, urinary function, respiration, bowel function, neuromusculoskeletal
function, vision), in the psychosocial domain 3 (mental health, interpersonal relationships,
caregiving/parenting), in the environmental domain 1 (income), and in the health promotion domain 5 of
which were (nutrition, contagious/infectious status, sleep and resting patterns, sexuality, personal care) a
total of 15 problems were identified, As a result of the applied nursing care, 2 problems could not be
solved in the patient, 1 in the physiological field (vision) and 1 in the peripheral field (income). As a
result, in this case, the nursing care that started in the clinic and applied at home according to the Omaha
Classification System after discharge was found to be effective for the patient who had radical retropubic
prostatectomy surgery.
Keywords: Radical retropubic prostatectomy; Omaha classification system; Nursing care; Nursing
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4. OTURUM BILDIRILERI

GOCMENLERIN GOC SONRASI POST-TRAVMATIK ETKILENME
DURUMLARININ iNCELENMESI-TURKIYE RAPOR OZETi

[Iknur AYDIN AVCI', Mehmet KORKMAZ?, Ozge OZ YILDIRIM?®, Ayse CAL* Hakan GULERCE?,
Ali Timugin ATAYOGLU?, Zekeriya KOKREK’, Gokge OK®, Ismail ACARKAN®

OZET

Amag: Bireylerin yasamlar1 iizerinde énemli dl¢iide degisimler meydana getiren gog, gdcli deneyimleyen
bireyler i¢in travmatik bir olaydir. Bu travmatik olay go¢menlerin ruh sagligini olumsuz yonde
etkilemekte ve go¢menlerde post-travmatik stres bozuklugu saglik sorunun goriilme sikligini
artirmaktadir. Go¢gmen bireylerin go¢ sonrasinda post-travmatik stres bozuklugu yasama ve travmadan
etkilenme durumlar: kisilik tiplerine gore farklilik gostermektedir. Bu caligmanin amact gé¢menlerin gog
sonrasi post-travmatik etkilenme durumlariin incelenmesidir.

Yontem: Calisma, tanimlayict aragtirma tiiriinde, Arapca okuma yazma bilen 2509 gdemen ile 1-
30.11.2021 tarihleri arasinda olasiliksiz 6rnekleme yontemi kullanilarak yapilmistir. Calismanin dahil
edilme kriterleri, ¢alismaya katilmay1 kabul etmek, Google formlarina erisebilecek teknolojik donanima
sahip olmak ve Tiirkiye'de yasayan gd¢men olmak iizere dahil edilme kriterleridir. Calismanin verileri
gdcmenlerin sosyo-demografik 6zelliklerini belirleyebilmek igin gelistirilen tanimlayici soru formu, Gog
Sonrasi yasadiklari stresi degerlendirmek i¢in “IFOMA Go¢ Sonrasi Travmadan Etkilenme Olgegi” ile
kisilik tiplerini belirleyebilmek icin ise “GADOT Kisilik Tipleri belirleme 6l¢egi” kullanilarak
toplanmistir. Caligmada verilerin normal dagilima uygunlugunu degerlendirmek i¢in kolmogoro-smirnov
testi kullanilmigtir. Calismanin veri analizleri, normal dagilim gosterip gostermeme durumlarina gore
tanimlayici istatistikler, t testi ve one way- anova ve firedman anova testleri kullanilarak yapilmistir.
Anlamlilik degeri p<0.05 kabul edilmistir.

Bulgular: Calisma kapsamina alinan gé¢menlerin yas ortalamasi 32.524+10.45’tir. Katilimcilarin %50.1°1
erkek, %37.5°1 lniversite egitim diizeyine sahip, %52.3’l evli, %59.7’isinin ekonomik durumu orta,
%47.5’inin bir meslegi yoktur ve %62.8’i Tiirk¢e bilmektedir. Gogmenlerin ¢ogunlugu 9. Tip kisilik
(%42.8) ozelligine sahiptir. Caligma kapsamindaki gd¢menlerin cinsiyetleri, yasi, egitim durumlari,
medeni durumlari, ¢alisma durumu, Tirk¢e bilme durumu, geldikleri iilke, su anki yasal durumu,
yasanilan il, bulunduklar iilkede yasama yillar1 ve go¢ sonrasi psikolojik sorun yasama durumu ile Gog
Sonrasi Post-travmatik stres etkilenmeleri dlgegi tlim alt boyutlar1 arasinda 6nemli fark bulunmustur
(p<0.05). Tum kisilik tiplerine sahip go¢menlerin go¢ sonrasi post-travmatik stres etkilenim 6lcegi 4 alt
boyuttaki etkilenimlerinin birbirinden farkli oldugu belirlenmistir. Tiim kisilik tiplerinde post-travmatik
stres etkilenim 6lgegi arasinda anlamli iliski bulunmustur (p<0.05).

Sonuc¢ ve Oneriler: Kadin gogmenlerin, egitim seviyesi diisiik go¢menlerin, dul/esini kaybetmis
gdcmenlerin, yasi genc olan gd¢menlerin, go¢ sonrasinda psikolojik sorun yasayan gd¢menlerin goc
sonras1 posttravmatik etkilenme o6lgegi psikolojik etkilenme, fiziksel etkilenme ve anksiyete alt
boyutlarinda olumsuz etkilenmeleri daha fazla iken, erkek go¢menlerin sosyal adaptasyon alt boyutundan
olumsuz etkilenmeleri daha fazladir. Tim kisilik tiplerinde psikolojik etkilenim ve fiziksel
(somatizasyon) etkilenimlerinin oldukga fazla oldugu bulunmustur. Gé¢menlerin yasadiklari toplumda
gog¢ siirecinden kaynakli travmadan etkilenme durumlari analiz edilerek koruyucu / dnleyici ¢alismalar
yapilabilir. Ozellikle genclerin post travmatik stres yasama ve sosyal adaptasyon durumlarini inceleyen
arastirmalar yapilmasi dnemlidir. Gogmenlerin belirli zaman araliklari ile kisilik tipi degerlendirilmeleri
yapilmali ve travmadan etkilenme diizeyleri belirlenmelidir. Go¢menlerin ruh saglig: ihtiyaglarina yonelik
girisimlerde bulunulabilir.

Anahtar kelimeler; Gog, Gogmen, Psiko-travmatik etkilenim, Kisilik tipleri.
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EXAMINATION OF POST-TRAUMATIC IMPACT SITUATIONS OF MIGRANTS
AFTER MIGRATION-TURKEY REPORT SUMMARY
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Ali Timugin ATAYOGLU?, Zekeriya KOKREK’, Gokge OK®, Ismail ACARKAN®

ABSTRACT

Objective: Migration, which brings about significant changes in the lives of individuals, is a traumatic
event for individuals who experience migration. This traumatic event negatively affects the mental health
of immigrants and increases the incidence of post-traumatic stress disorder health problems in
immigrants. Post-traumatic stress disorder and trauma exposure status of immigrant individuals after
migration varies according to personality types. The aim of this study is to examine the post-traumatic
impaction status of migrants after migration.

Method: The study was conducted in the descriptive research type with 2509 immigrants who could read
and write in Arabic using the snowball sampling method. The inclusion criteria are the migrants who
accept to participate in the study, having the technological equipment to access Google forms, and who
live in Turkey. The data of the study were collected using a descriptive questionnaire developed to
determine the socio-demographic characteristics of immigrants, the "IFOMA Post-Migration Trauma
Influence Scale" to evaluate the stress they experienced after migration, and the "GADOT Personality
Types Determination Scale" to determine personality types. Kolmogoro-Smirnov test was used to
evaluate the suitability of the data for normal distribution in the study. Data analyzes of the study were
carried out by using descriptive statistics, t-test, one-way-anova and firedman-anova tests according to
whether they show normal distribution or not. The significance value of p<0.05 was accepted.

Results: The mean age of the immigrants included in the study was 32.524+10.45. 50.1% of the
participants are male, 37.5% have a university education, 52.3% are married, 59.7% have medium
economic status, 47.5% do not have a job, and 62.8% speak Turkish. The majority of immigrants have
Type 9 personality (42.8%). Gender, age, educational status, marital status, employment status, Turkish
language proficiency, country of origin, current legal status, province of residence, years of living in the
country they live in, and post-migration post-traumatic stress effects of the immigrants within the scope
of the study. There was a significant difference between all sub-dimensions of the scale (p<0.05). It has
been determined that the effects of immigrants with all personality types in the 4 sub-dimensions of the
post-immigration post-traumatic stress exposure scale are different from each other. A significant
correlation was found between the post-traumatic stress exposure scale in all personality types (p<0.05).
Conclusion and Recommendations: While female immigrants, immigrants with low education level,
widowed/dispossessed immigrants, young immigrants, immigrants who have psychological problems
after immigration, are more negatively affected in the post-migration post-traumatic impact scale
psychological impact, physical impact and anxiety sub-dimensions, male immigrants are more negatively
affected in the sub-dimensions of social adaptation. are more negatively affected by size. Psychological
and physical (somatization) effects were found to be quite high in all personality types. Protective /
preventive studies can be carried out by analyzing the traumatization of the immigrants in the society they
live in. It is important to carry out studies that examine the post-traumatic stress and social adaptation of
young people in particular. Personality type assessments of immigrants should be made at certain time
intervals and their level of exposure to trauma should be determined. Attempts can be made to address the
mental health needs of immigrants.

Keywords: Migration, Migrants, Psycho-traumatic effect, Personality types.
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HEMSIRELERDE SAGLIKLI CALISMA ORTAMI

Ozlem CUHACI!, Nihal UNALDI BAYDIN?

OZET

Saglik hizmeti sunan kurumlarin bagarisini etkileyen en onemli etmenlerden birisi olumlu calisma
ortamlarmin olusturulmasidir. Hemsirelikte ¢aligma ortami, bakim sonug¢larimi etkileyen onemli bir
bilesen olup ¢alisma ortaminin 6zellikleri, kaliteli hemsirelik bakimi1 ve hasta ¢iktilarinin esas belirleyicisi
olarak kabul edilmektedir. Hemsireler, bireylere nitelikli bir sekilde bakim verirken kimyasal, fiziksel,
enfeksiy6z, ergonomik ve psikososyal birgok risk faktoriiyle ve bu risk faktdrlerinin meydana getirdigi
olumsuz durumlarla karsi karsiya kalmaktadirlar. Bu durum, hemsireler i¢in saglikli ¢alisma ortami
olusturmay: zorunlu hale getirir. Uzun calisma saatleri, asir1 is yiikii, yetersiz hemsire sayisi,
hasta/hemsire oraninin yiiksek olmasi, olumsuz mesleki imaj, rol karmasasi, saglik ekibi arasindaki
iletisimsizlik, kaynak yetersizligi, yoneticilerden destek alamama gibi nedenler hemsirelerin calisma
ortamint olumsuz hale doniistiiriir. Caligma ortaminin olumsuzlugu, is veriminin diismesine, dikkat ve
yogunlagsma eksikligine, kisileraras: iliskilerde bozulmaya, is kazalarinin ve tibbi hatalarin artmasina
dolayisiyla hastalara sunulan bakimin kalitesinde diismesine neden olurken; saglikli ¢aligma ortami ise
hemsireler, hastalar, diger saglik ¢alisanlari, saglik kurumlari ve {ilkeler agisindan 6nemli ¢iktilar saglar.
Oncelikle hasta birey agisindan ele alindiginda, hasta diismeleri, bas1 yarasi, tibbi hatalar ve mortalite
oranlart azalmakta ve alian bakima yonelik memnuniyet oranlar1 artmaktadir. Bununla beraber, ¢alisma
ortaminin saglikli ve giivenli hale getirilmesi, hemsirelerin fiziksel ve psikolojik sagliginin korunmasi, is
giivenliginin saglanmasi, is veriminin artmasi, hemsirelerin kariyer hedeflerinin gergeklestirilmesi,
calisan memnuniyetinin artmasi, isten ayrilmalarin azalmasi, hemgirelerin bireysel ve mesleki
gelisimlerine odaklanmalar1 konusunda onemli rol oynamaktadir. Dolayisiyla tiim bu olumlu sonuglar
hastalara etkin ve nitelikli saglik bakim hizmeti sunulmasiin ve hasta memnuniyetinin artmasinin da
yolunu agmaktadir. Bu noktada yonetici hemsirelerin, hemsirelik islevlerini kolaylastiran ve hemsirelerin
giidiilenmesini arttiran olumlu ¢aligma ortamlarint olusturup siirdiirmelerinde liderlik yapmalart gerekir.
Etkin bir liderlik, olumlu ¢alisma ortaminin olusmasini, giidiilenmenin saglanmasini, isten ayrilmalarin
azalmasini, hasta giivenligi ve kanita dayali uygulamalarin artmasint destekleyecek nitelikte olmalidir.
Alan yazinda hemsireler igin saglikli calisma ortami ozelliklerini ve standartlarini belirleyen birgok
calisma bulunmakla birlikte saglikli ¢alisma ortamimin duragan bir kosul olmadigi siirekli izlenerek
iyilestirilmeler yapilmasi gerektigi iizerinde durulmustur. Bu derlemede hemsirelerin ¢alisma ortami ve
Ozelliklerinin tanimlanmasi, saglikli/sagliksiz ¢aligma ortaminin hemsirelige ve saglik hizmetlerine olan
yansimalariin aktarilmasi, yonetici hemsirelerin saglikli calisma ortami saglamadaki roliiniin ele alinarak
farkindaligin artirilmasi ve bu konuya iliskin alan yazinin paylasilmasi amaglanmistir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik; saglikli ¢alisma ortami; hemsirelik ¢calisma ortami; yonetici hemsire
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HEALTHY WORK ENVIRONMENT IN NURSES

Ozlem CUHACI!, Nihal UNALDI BAYDIN?

ABSTRACT

One of the most important factors affecting the success of institutions providing health services is creating
positive work environments. Work environment in nursing is an important component affecting outcomes
of care and the characteristics of the work environment are considered as the main determinant of quality
nursing care and patient outcomes. While providing qualified care to individuals, nurses are exposed to
many chemical, physical, infectious, ergonomic and psychosocial risk factors and the negative situations
caused by these risk factors. This situation makes it necessary to create a healthy work environment for
nurses. Reasons such as long working hours, excessive work load, insufficient number of nurses, high
patient/nurse ratio, negative professional image, role confusion, lack of communication between the
healthcare team, insufficient resources and not getting enough support from managers make work
environments of nurses negative. While negative work environments cause a decrease in work efficiency,
lack of attention and concentration, deterioration in interpersonal relationships, increase in work accidents
and medical errors and therefore a decrease in the quality of service provided to patients, healthy work
environments provide important outputs for nurses, patients, other healthcare workers, health institutions
and countries. First of all, when considered in terms of the patient, patient falls, pressure sore, medical
errors and mortality rates decrease and the satisfaction rates for the service received increase. In addition,
a healthy and safe work environment plays a significant role in protecting physical and psychological
health of nurses, providing work safety, increasing work efficiency, realizing the career goals of nurses,
increasing employee satisfaction, decreasing turnover, and nurses’ focusing on their individual and
professional development. Therefore, all these positive results pave the way for providing effective and
efficient healthcare to patients and increasing patient satisfaction. At this point, nurse managers should
lead the way in creating and maintaining positive work environments which facilitate nursing functions
and increase the motivation of nurses. An effective leadership should be qualified to support the creation
of a positive working environment, motivation, decrease in turnover, patient safety and increase in
evidence-based practices. While a large number of studies which examine healthy work environments and
standards can be can be found in literature, it has also been emphasized that a healthy work environment
is not a stable condition and improvements should be made with constant follow-ups. The aim of this
review is to define the work environment and characteristics of nurses, to convey the reflections of
healthy/unhealthy work environments on nursing and health services, to increase awareness by discussing
the role of nurse managers in providing healthy work environment and to share literature related with this
topic.

Keywords: Nursing; healthy work environment; Nursing work environment; Nurse manager

IOHdOkPZ Mayis Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii, Hemgirelik Yiiksek Lisans Programi Yiiksek
Lisans Ogrencisi, ozlemcuhaci5205@gmail.com, https://orcid.org/0000-0002-6134-1138
20Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii, Hemsirelikte Yonetim AD

unaldin25@gmail.com, https://orcid.org/0000-0002-5074-6922

82


mailto:ozlemcuhaci5205@gmail.com
mailto:unaldin25@gmail.com

Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
1. Lisansiistii Hemsirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

BASINC YARALANMALARINDA AROMATERAPI KULLANIMI
Emine KARACA', Hanife DURGUN?

OZET

Amerikan ve Avrupa Basmng Yarasi Danigma Panelleri tarafindan cilt iizerinde basing ve siirtiinmeye
baglh ortaya ¢ikan, cilt ve cilt altt dokularda doku harabiyeti olarak tanimlanan basing yaralanmalari,
kanita dayali hemsirelik uygulamalari ile 6nlenebilir olmasina ragmen Diinya’da ve iilkemizde bir saglik
sorunu olarak devam etmektedir. Basing yaralarmin 6nlenmesi ve tedavisi hiimanistik ve biitlinciil
(holistik) bakim anlayis1 gerektirmektedir. Bu kapsamda kanita dayali basing yaralarinin 6nlenmesi ve
tedavisine yonelik ilk olarak 1992 yilinda klinik rehberler Saglik Bakim Politikas1 ve Arastirmalar1 Ajansi
(AHCPR) tarafindan, iilkemizde de 2003 yilinda Yara, Ostomi ve Kontinans Hemsireleri Dernegi
(WOCN) tarafindan, Basing Yarasimin Onlenmesi ve Yonetimi isimli klinik rehber gelistirilmistir. Bu
rehberlerde; risk degerlendirmesinin yapilmasi, basinca maruz kalan bdlgeler i¢in destek yiizeyin
olusturtulmasi, yatak i¢i mobilizasyonun saglanmasi, egitim, ilgili kayitlarin tutulmast ve cilt
biitiinliigiiniin korunmasina yonelik bilgilendirmeler mevcuttur. Bireylerde cilt biitiinliigiiniin korunmasi
ve/veya bozulan cilt bitiinliigliniin yeniden saglanmasi amaciyla farkli hemgirelik girigimleri
uygulanabilmektedir. Bu girisimlerden biri olan, bitkisel kaynaklardan (yapraklar, ¢icekler, agac
kabuklari, meyveler, kdkler) c¢ikarilmig, konsantre edilmis ugucu yaglarin organizmaya koruyucu ve
tedavi edici bir etkisi olan aromaterapi yontemi bireylerde 6zellikle hasar gérmiis dokunun yenilenmesi
icin uluslararas: litaratiir tarafindan da Onerilmektedir. Florence Nightingale tarafindan da Kirim
Savasi’nda yarali askerlerin bakiminda kullanilan aromaterapinin tarihgesi oldukca eskilere
dayanmaktadir. Aromaterapi uygulamalarinda etkili olabilmek i¢in en uygun teknigin kullanilmasi
gerekmektedir. Bu teknikler topikal (dokunma, kompres ya da banyo), dahili (gargara, vajinal ya da anal
fitil), oral (kapsiiller ile ya da bal, alkol veya seyreltici i¢inde sulandirma) ve inhalasyon (dogrudan ya da
dolayli, buharla ya da buharsiz olarak soluma) yoluyla olmak {izere dort farkli yontemle
uygulanabilmektedir. Ozellikle cilt biitiinliigiiniin saglanmasi ve siirdiiriilmesinde topikal yéntem olarak
uygulayabilecegimiz yaglardan ¢ay agaci ugucu yagi, giinliikk agaci ugucu yagi, paguli ugucu yagi, itir
ucucu yagi, lavanta yagi, kantaron yagi ve zeytin yagi kullaniminin hem koruyu hem de tedavi edici
etkisinin oldugu yapilan ¢alismalarla kanitlanmistir.Sonug olarak bireylerin cilt biitiinliigliniin saglanmasi
ve sirdiiriilmesinde temel sorumlulugu olan hemsirelerin nonfamakolojik hemsirelik uygulamalar ile
basing yaralanmalarini dnlemek ve basing yarasi gelisme durumunda ise hizlica iyilesmenin saglanmasi
amaciyla uygun aramoterapi yontemlerini kullanarak bakima entegre etmesi onerilir.
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USE OF AROMATHERAPY FOR PRESSURE INJURIES

ABSTRACT

Pressure injuries, which are defined as tissue damage in the skin and subcutaneous tissues due to pressure
and friction on the skin by the American and European Pressure ulcer Advisory Panels, continue as a
health problem in the world, although in our country they can be prevented with evidence-based nursing
practices. Prevention and treatment of pressure ulcers requires a humanistic and holistic understanding of
care. In this context, clinical guidelines for the prevention and treatment of pressure ulcers based on
evidence were first published in 1992 by the Health Care Policy and Research Agency (AHCPR), and in
our country in 2003 by the Wound, Ostomy and Continence Nurses Association (WOCN), a clinic named
Pressure Sore Prevention and Management has been developed. In these guides; There are information on
risk assessment, creating a support surface for areas exposed to pressure, providing in-bed mobilization,
education, keeping relevant records, and protecting skin integrity. Different nursing interventions can be
applied in order to protect the skin integrity and/or restore the deteriorated skin integrity in individuals.
The aromatherapy method, which is one of these initiatives, has a protective and therapeutic effect of
concentrated essential oils extracted from herbal sources (leaves, flowers, bark, fruits, roots) on the
organism, is also recommended by the international literature for the regeneration of especially damaged
tissue in individuals. The history of aromatherapy, which was also used by Florence Nightingale in the
care of wounded soldiers in the Crimean War, is quite old. In order to be effective in aromatherapy
applications, the most appropriate technique should be used. These techniques can be applied by four
different methods, including topical (tap, compress, or bath), internal (mouthwash, vaginal, or anal
suppository), oral (with capsules or reconstitution in honey, alcohol, or diluent), and inhalation (direct or
indirect, with or without steam). In particular, we can apply it as a topical method in ensuring and
maintaining skin integrity which has been proven by studies that the use of tea tree essential oil, daily tree
essential oil, patchouli essential oil, geranium essential oil, lavender oil, centaury oil, and olive oil have
both protective and therapeutic effects. As a result, it is recommended that nurses, who have the main
responsibility in ensuring and maintaining the skin integrity of individuals, integrate them into care by
using appropriate aramotherapy methods in order to prevent pressure injuries with nanpharmacological
nursing practices and to provide rapid healing in case of pressure sore development.

Keywords: Aromatherapy; Pressure wound; Nursing care; Essential oil
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HEMSIRELERIN PROFESYONEL OTONOMi DUZEYLERININ KANITA DAYALI
HEMSIRELIGE YONELIK TUTUMLARI UZERINE ETKISi

Esra DANACI', Seval AGACDIKEN ALKAN?, Tugba KAVALALI ERDOGAN?,
Esra OZBUDAK?*, Sevil MASAT?®

Amagc: Bu calisma hemsirelerin profesyonel otonomi diizeylerinin, kanita dayali hemsirelige yonelik
tutumlar1 tizerine etkisini belirlemek iizere iligki arayici bir aragtirma olarak yiirtitiildii.

Yontem: Arastirma 02.10.2021-02.12.2021 tarihleri arasinda bir iiniversite hastanesinde ¢alismakta olan
450 hemsireden, arastirmaya katilmay1 kabul eden 266 hemsirenin katilimi ile gergeklestirildi. Veriler
aragtirmaci tarafindan literatiir dogrultusunda hazirlanan hemsirelerin sosyo-demografik ve calisma
yasamina iliskin 6zelliklerini belirleyici 25 sorudan olusan bilgi formu ile Kanita Dayali Hemsirelige
Yonelik Tutum Olgegi ve Hemsireler igin Profesyonel Otonomiye Yénelik Tutum Olgegi kullanilarak
topland1. Verilerin normal dagilima uygunlugu Shapiro Wilk ve Kolmorogov Smirnov ile degerlendirildi.
Verilerin analizinde Kruskal Wallis testi, Mann Whitney U testi ve Tek Yonlii Varyans analizi kullanilda.
Bulgular: Arastirmaya katilan hemsirelerin %80,8’ini kadinlarin, %19,2’sini erkeklerin olusturdugu,
%356,4’tiniin evli, %60,2’sinin lisans mezunu oldugu, %79,3’{inilin vardiyal1 olarak c¢alistig1, %78,9’unun
meslegini isteyerek tercih ettigi, %65’inin meslegini sevdigi, %28,9’unun herhangi bir mesleki dernege
ilye oldugu, %27,8’inin son bir yil iginde mesleki, bilimsel toplantilara ve kongrelere katildigi ve
%64,7’sinin kanita dayali hemsirelik uygulamalar1 konusunda bilgi sahibi oldugu belirlendi. Hemgirelerin
yas ortalamasi 31,2+6,9’dur. Hemsirelerin Kanita Dayali Hemsirelige Yonelik Tutum Olgegi puan
ortalamasi 62,9 + 8,9 ve Hemsireler I¢in Profesyonel Otonomiye Yonelik Tutum Olgedi puan ortalamasi
78,3 £ 10,5 olarak saptandi. Bu galismada Hemsirelerin Profesyonel Otonomiye Yonelik Tutum Olgegi
puani ile Kanita Dayali Hemsirelige Yonelik Tutum Olgegi puani arasinda pozitif yonlii orta diizey
anlaml bir iliski (r=0,406, p<0,01) oldugu belirlendi.

Sonu¢ ve Oneriler: Calismada Hemsirelerin Profesyonel Otonomiye Yénelik Tutum Olgegi puam
arttikga Kanita Dayali Hemsirelige Yonelik Tutum Olgegi puaninin da arttigi goriildii. Bu bulgular
dogrultusunda kanita dayali hemsirelik uygulamalarinin gelistirilmesinde hemsirelere olumlu bir klinik
ortam olusturmak, egitimler verilerek hemsirelerin arastirma kullanma becerilerini gelistirmek,
hemsirelerin profesyonel otonomileri ve kanit kullanma siiregleri Oniindeki engellerin kesfedilerek
ortadan kaldirilmasina yonelik stratejilerin gelistirilmesi i¢in c¢aligmalarin yapilmast ve hemsirelerin
otonomi ve kanita dayali uygulamaya yonelik tutumlarmin genig Orneklemlerde arastiriimasi
Onerilmektedir.
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THE EFFECT OF NURSES' PROFESSIONAL AUTONOMY LEVELS ON THEIR ATTITUDES
TO EVIDENCE-BASED NURSING

Esra DANACI', Seval AGACDIKEN ALKAN?, Tugba KAVALALI ERDOGAN?,
Esra OZBUDAK?*, Sevil MASAT?®

Objective: This study was conducted as a relation-seeking study to determine the effect of nurses'
professional autonomy levels on their attitudes towards evidence-based nursing.

Method: The research was carried out with the participation of 266 nurses out of 450 nurses working in a
university hospital between 02.10.2021 and 02.12.2021. The data were collected by using an information
form consisting of 25 questions determining the socio-demographic and working life characteristics of
nurses, prepared by the researcher in line with the literature, and the Attitudes towards Evidence-Based
Nursing Scale and Attitudes towards Professional Autonomy for Nurses. The conformity of the data to
the normal distribution was evaluated by Shapiro Wilk and Kolmorogov Smirnov. Kruskal Wallis test,
Mann Whitney U test and One-Way Analysis of Variance were used in the analysis of the data.

Results: 80.8% of the nurses participating in the study were women, 19.2% were men, 56.4% were
married, 60.2% were undergraduates, 79.3% worked in shifts, 78.9% of them willingly preferred their
profession, 65% of them love their profession, 28.9% are members of any professional association, 27.8%
have attended professional, scientific meetings and congresses in the last year, and It was determined that
64.7 of them had knowledge about evidence-based nursing practices. The mean age of the nurses is
31.246.9 years. The mean score of the Nurses' Attitudes towards Evidence-Based Nursing Scale was 62.9
+ 8.9 and the mean score of the Nurses' Attitudes towards Professional Autonomy Scale was 78.3 £ 10.5.
In this study, it was determined that there was a moderately significant positive correlation (r=0.406,
p<0.01) between the Nurses' Attitudes Towards Professional Autonomy Scale score and the Evidence-
Based Attitudes Towards Nursing Attitude Scale score.

Conclusion and Recommendations: Study, it was observed that as the Nurses' Attitude Scale towards
Professional Autonomy scores increased, the Attitudes towards Evidence-Based Nursing Scale scores
also increased. In line with these findings, studies should be carried out to create a positive clinical
environment for nurses in the development of evidence-based nursing practices, to develop nurses' skills
in using research by providing training, to develop strategies for the discovery and elimination of
obstacles in front of nurses' professional autonomy and evidence-using processes, and to determine the
attitudes of nurses towards autonomy and evidence-based practice. It is recommended to study in large
samples.

Keywords: Autonomy; Evidence-based nursing; Nurse; Professionalism
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HEMSIRELERDE KANITA DAYALI UYGULAMA EGIiLiMi VE HEMSIRELIK TANILARINI
ALGILAMA DUZEYINIiN BELIRLENMESI

Furkan Can ALTUNBAY', Seval AGACDIKEN ALKAN?

OZET

Amag: Dolayisiyla bu aragtirmanin amaci, klinisyen hemsirelerin kanita dayali uygulama egitimleri ve
hemsirelik tanilarini algilama diizeylerinin belirlenmesidir.

Kanit, saglik bakim sistemindeki karar vericilerin ulagabildigi, uygulamanin bilimsel degerlendirmesine
dayanan bilgidir. Kanita dayali uygulama, literatiirii arastirma, bu arastirma sonuglarini degerlendirme ve
bunlara dayanarak karar vermeyi iceren klinik problem ¢6zme siirecidir. Saglik kuruluslarinda en ¢ok
calisan sayisina sahip meslek grubu olan hemsirelerin, en iyi kaniti tamimlamak ve uygulamalarina
aktarmak i¢in kanita dayali uygulamalar1 kavramalar1 gerekmektedir. Hemsirelikte kanita dayali
uygulamalar, bakim ortamlarinda hastalarin tercihlerini, hemsirelerin klinik uzmanliklarmi ve eldeki en
iyi kanitlar1 kullanarak karar alma ve bakim verme siirecini olarak tanimaktadir. Diger yandan ¢agdas
hemsirelik anlayisina sahip hemsirenin, uygulamalarinda hemsirelik siirecini kullanma gerekliligi daha
fazla 6nem kazanmigtir. Cilinkii modern hemsirelik, bireye en iyi bakimi verme konusunda sistematik bir
yaklasima sahip olmalidir. Bu sistematik yaklagimin odaginda insan ve insan ait tepkileri temsil eden
hemsirelik tanilari bulunmaktadir.

Hemysirelik tanilari, hemsirenin bakim hakkinda dogru karar vermesini saglamaktadir. Hemsirelik bakim
stireci veri toplama, tanilama, planlama, uygulama ve degerlendirme asamalarindan olusmaktadir. Bu
asamalar birbiriyle baglantili olmakla birlikte aym1 zamanda birbirlerini etkilemektedir. Yapilan
calismalarda hemsirelerin hemsgirelik tanilarini algilamalarinin orta diizeyde oldugu belirlenmistir. Ayrica
zaman igerisinde hemsirelerin bakim verirken hemsirelik siirecini kullanmay1 gerekli bulma durumlarmin
arttig1 goriilmektedir.

Hemgirelerin kanita dayali uygulamalara yonelik tutumlarmi belirlemek iizere yapilan gesitli ¢caligmalar
mevcuttur. Ulasilan literatiiriin bir kismu hemsirelerin kanita dayali uygulamaya yonelik tutumlarinin
olumlu yonde olduguna, bir kism1 da orta ve ortanin {izerinde ancak istenilen diizeyde olmadigina ve
olumlu yonde gelistirilmeye gereksinim olduguna dikkat ¢ekmektedir. Ayrica, kanit temelli
uygulamalarm kullanilmasinda, hemsirelerin tutumunun belirlenmesi ve olumlu yonde degistirilmesi
bliyiikk onem tasimaktadir. Kanita dayali uygulamalar, hemsirelerin kendilerini giincellemelerine,
hastalarin ihtiyaclarint ve se¢imlerini de géz oniinde bulundurarak etkili klinik kararlar vermesine ve
hemsirelik tani siireci dogrultusunda bu kararlar1 uygulamasina yardimci olmaktadir. Ciinkil tanilama
asamasinda Dbelirlenen hemsirelik tanis1i uygulama asamasinda hemsirelik girisimlerine yol
gostermektedir. Bu sonuglar dogrultusunda, hemsirelerinin kongre, sempozyum ve kurslara katilimlariin
desteklenmesi, bilimsel faaliyetlerde aktif rol almalari ve mesleki yaymlari/arastirma sonuglarini takip
edebilmeleri konusunda tesvik edilmesi Onerilebilir. Ayrica hemsirelerinin kanita dayali hemsirelik
uygulamalari konusunda farkindaliklarini arttiracak hizmet i¢i egitimlerin diizenlenmesi yararl olacaktir.

Anahtar kelimeler: Hemsire; Hemsirelik tanisi; Kanit; Kanita dayali hemsirelik; Kanita dayali uygulama
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DETERMINATION OF THE TENDENCIES OF EVIDENCE-BASED PRACTICE AND THE
LEVEL OF PERCEPTION OF NURSING DIAGNOSIS IN NURSES

Furkan Can ALTUNBAY', Seval AGACDIKEN ALKAN?
ABSTRACT
Evidence is information available to decision makers in the health care system, based on scientific
evaluation of practice. Evidence-based practice is a clinical problem-solving process that involves
searching the literature, evaluating the results of this research, and making decisions based on them.
Nurses, who are the occupational group with the highest number of personnel in health institutions, need
to understand evidence-based practices in order to define the best evidence and transfer it to their
practices. Evidence-based practice in nursing is defined as the decision-making and care-giving process
using patients' preferences in care settings, nurses' clinical expertise, and the best available evidence. On
the other hand, the necessity of using the nursing process in the practice of the nurse who has a modern
nursing understanding has gained more importance. Because modern nursing should have a systematic
approach to giving the best care to the individual. The focus of this systematic approach is on nursing
diagnoses that represent human and human responses.
Nursing diagnoses enable the nurse to make the right decision about care. Nursing care process consists
of data collection, diagnosis, planning, implementation and evaluation stages. Although these stages are
interrelated, they also affect each other. Studies have shown that nurses' perception of nursing diagnoses
is at a moderate level. In addition, over time, it is seen that the situation of nurses finding it necessary to
use the nursing process while giving care has increased.
There are various studies conducted to determine the attitudes of nurses towards evidence-based
practices. Some of the literature reached points out that the attitudes of nurses towards evidence-based
practice are positive, some of them are moderate and above average, but not at the desired level, and that
there is a need for positive development. In addition, it is stated that the initiation of evidence-based
practices, determining the attitude of nurses and changing them positively are particularly important in the
diagnosis of evidence-based practices. Evidence-based practices help nurses to update themselves, make
effective clinical decisions considering the needs and choices of the patient, and apply these decisions in
line with nursing diagnosis. Because the nursing diagnosis determined during the diagnosis phase guides
the interventions in the implementation phases. In line with these results, it can be suggested that nurses
be encouraged to participate in congresses, symposiums and courses, to take an active role in scientific
activities, and to follow professional publications/research results. In addition, it will be useful to organize
in-service trainings that will increase the awareness of nurses about evidence-based nursing practices.
Objective: Therefore, the aim of this study is to determine the level of clinical nurses' evidence-based
practice training and perception of nursing diagnoses.
Keywords: Nurse; Nursing Diagnosis; Evidence; Evidence-Based Nursing; Evidence-Based Practice

!Ondokuz Mayis Universitesi, Lisanstistii Enstitiist, furkancanaltunbay@gmail.com,
https://orcid.org/0000-0003-3845-5839
2Ondokuz ~ Mayis  Universitesi, Saghk  Bilimleri  Fakiiltesi, seval mavice@hotmail.com,
https://orcid.org/0000-0003-4368-0766

88


mailto:furkancanaltunbay@gmail.com
https://orcid.org/0000-0003-3845-5839
mailto:seval_mavice@hotmail.com
https://orcid.org/0000-0003-4368-0766

Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
1. Lisansiistii Hemsirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

YASLI HASTALARA BAKIM VEREN HEMSIRELERIN MANEVIYAT VE MANEVi BAKIMA
ILISKIN ALGILARI iLE YASAM DOYUMLARI ARASINDAKI iLiSKi

Hanife Aygiil CAYIR!, Birsen ALTAY?

OZET

Amac:Bu aragtirma yagl hastalara bakim veren hemsirelerin maneviyat ve manevi bakima iliskin algilar
ile yasam doyumlar1 arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla yapilmistir.

Materyal ve Metot:iliski arayan tanimlayici nitelikte yiiriitiilen arastirma Mayis-Temmuz 2021 tarihleri
arasinda kamuya bagli iki hastanede gerceklestirilmistir. Arastirma 6rneklemini, arastirmaya dahil edilme
kriterlerini tasiyan 340 hemsire olusturmaktadir. Veri toplama araci olarak Tanitict Bilgi Formu,
Maneviyat ve Manevi Bakim Dereceleme Olgegi (MMBDO) ve Yasam Doyum Olgegi
(YDO)kullanilmigtir. Maneviyat ve Manevi Bakim Dereceleme Olgegi’nden en diisiik 17, en yiiksek 85
puan almabilmektedir. Olgekten alman puanin yiiksek olmasi, maneviyat ve manevi bakim kavramlariin
algilama diizeyinin de yiiksek oldugu anlamina gelmektedir. Yasam Doyum Olgegi’nden en diisiik 5, en
yiiksek 25 puan alinabilmektedir. Olgekten yiiksek puan almmasi yiiksek yasam doyumunu, diisiik puan
almmast diisik yasam doyumunu gostermektedir. Veriler yiiz yiize goriigme yontemi ile
toplanmistir. Verilerin analizinde sayi, ortalama, standart sapma, Mann Whitney U testi, Kruskal Wallis
test kullanilmigtir. Veriler normal dagilim gdstermediginden korelasyon analizinde Spearmanin sira
korelasyonu kullanilmustir. Istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak alinmistir.

Bulgular: Aragtirmada yash hastalara bakim veren hemsirelerin Maneviyat ve Manevi Bakim
Dereceleme Olgegi puan ortalamasi 61,96£9,08; Yasam doyum Olgegi puan ortalamasi 14,2+3,96 olarak
bulunmustur. Hemsirelerin maneviyat ve manevi bakim algilar1 ile yasam doyumu arasinda pozitif yonlii
zayif bir iligkinin oldugu belirlenmistir. Hemsirelerin kadin olmasi, yiiksek lisans mezunu olmasi, bakima
muhta¢ bir yakinmin olmamasi, daha 6nce maneviyat ve manevi bakimla ilgili bilgi almis olmasi,
maneviyat ve manevi bakimla ilgili alinan bilgiyi yeterli bulmasi Maneviyat ve Manevi Bakim
Dereceleme Olgegi puan ortalamalarini, evli olma ve kendini yiiksek diizeyde dindar hissetme Yasam
doyum Olgegi puan ortalamalarini yiikselttigi bulunmustur.

Sonug¢: Bu arastirmada yagh hastalara bakim veren hemsirelerin maneviyat ve manevi bakim algilarinin
yiiksek diizeyde, yasam doyumlarinin orta diizeyde oldugu belirlenmistir.

Anahtar kelimeler: Hemsirelik, maneviyat, manevi bakim, yasam doyumu.
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THE RELATIONSHIPBETWEEN THE PERCEPTION OF NURSES CARING FOR ELDERLY
PATIENTS ABOUT SPIRITUALITY AND SPIRITUAL CARE PERCEPTIONS AND THEIR LIFE
SATISFACTION

Hanife Aygiil CAYIR!, Birsen ALTAY?
ABSTRACT

Aim: This research was conducted to determine the relationship between the perceptions of spirituality and
spiritual care and life satisfaction of nurses who care for elderly patients.

Material and Method: The research, which was conducted as a descriptive search for a relationship, was
carried out in two public hospitals between May-July 2021. The research sample consists of 340 nurses who
meet the criteria for inclusion in the research.Introductory Information Form, Spirituality and Spiritual Care
Rating Scale (SSCRS), and Life Satisfaction Scale (LSS) were used as data collection tools. The lowest 17 and
the highest 85 points can be obtained from the Spirituality and Spiritual Care Rating Scale. A high score from
the scale means that the perception level of the concepts of spirituality and spiritual care is also high. The lowest
5 and the highest 25 points can be obtained from the Life Satisfaction Scale. A high score on the scale indicates
high life satisfaction, and a low score indicates low life satisfaction. Data were collected by face-to-face
interview method.Frequency, mean, standard deviation, Mann Whitney U test, Kruskal Wallis test were used in
the analysis of the data. Since the data did not show normal distribution, Spearman's rank correlation was used in
the correlation analysis. Statistical significance level was taken as p<0.05.

Results: In the study, the mean Spirituality and Spiritual Care Rating Scale score of the nurses caring for elderly
patients was 61.96+9.08; the mean score of Life Satisfaction Scale was found to be 14.62+3.96. It was
determined that there was a weak positive relationship between nurses' perceptions of spirituality and spiritual
care and life satisfaction. It has been found that the nurses being female, having a master's degree, not having a
relative in need of care, having received information about spirituality and spiritual care before, finding the
information about spirituality and spiritual care sufficient affect the Spirituality and Spiritual Care Rating Scale
score averages, being married and feeling highly religious increased their Life Satisfaction Scale score averages.
Conclusion: In this study, it was determined that the perception of spirituality and spiritual care of nurses who
care for elderly patients was high, and their life satisfaction was moderate.

Keywords: Nursing; Spirituality; Spiritual care; Life satisfaction
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CALISAN GEBELERE YONELIK TUTUM VE HEMSIRELIiK YAKLASIMLARI
Serenay SEYMEN', Ozen KULAKAC?

OZET

Giris/Amac: Kadmn, calisma hayatina girisinden itibaren bir¢ok sorun ile karsilasmaktadir. Ozellikle toplumun
sahip oldugu normlar gebelikte calisma hayatini farkli yonlerde etkilemektedir. Toplumda siirekli etkilesim
halinde olan hemsireler gebenin yasadigi bu siireglere uyumunu arttirabilmek icin diizenli bakim, egitim ve
danigmanlik hizmeti vermelidir. Bu derlemenin amaci toplumun ¢aligan gebelere yonelik tutumu ve hemsirelik
yaklasimlarini ortaya koymaktir.

Yasadig1r toplumda calisan gebeye yonelik olan tutumlar kadmin gebelik siirecinden beklentilerini
etkilemektedir. Bu etkiler calisan gebelerin is sagligi ve giivenligine yonelik yasal diizenlemelerin hayata
geemesini saglayarak yasal giivence olusturmustur. Her ne kadar gebelikte calisma hayati yasalarla giivence
altina alinms olsa da gebeler calisma hayatinda birgok zorluk ve ayrimcilik ile kars: karsiya kalmaktadir. Tlgili
literatiire bakildiginda ¢alisan gebelerin igveren ve is arkadaglari tarafindan olumsuz ayrimeiliga maruz kaldiklart
goriilmektedir. Ayrimciligin temelini kadiin gebeliginde verim kaybi yasayacagi diisiincesi olugturmaktadir. Bu
ayrimciliklar s6yle siralanabilir ; gebe adayi ise almamak, is miilakat1 sirasinda gebe kalmak isteyip istemedigini
sormak, gebe oldugu icin isten ¢ikartilmak, is ile ilgili egitimlere katilmasini engellemek, gebe oldugu igin daha
disiik pozisyonlu is vermek, gebeye hak ettigi terfiyi vermemek, es kidemlilerine gore daha az zam yapmak,
igsveren ve ya ig arkadaslart tarafindan hos olmayan yorumlara maruz birakmak, gebelige yonelik saglik
kontrolleri i¢in {icretli izin vermemek sayilabilir.

Caligma yasaminda gebenin sagligini tehdit eden faktorlerin basinda toksik maddeler, radyasyon, biyolojik
ajanlar gibi riskler gelmektedir. Ayrica vardiyali ¢aligma sistemi, fiziksel yiik sorunlari, uzun siire oturma veya
ayakta kalma diger risk etmenleri sayilmaktadir. Gebeler dogal olarak bu risk etmenlerinden kaginmak
istemektedirler. Fakat birgok igveren gebeyi bu giivensiz sartlarda galistirmaya devam ettirmekte ya da isten
ayrilmalarina neden olmaktadirlar. Bu durumlar gebeye daha diisiik maas, is kaybi, stres ve saglik sorunlari
olarak yansimaktadir.

Gebelik siirecinde ¢aligma hayatinda yasanan ayrimciliklarin 6nlenmesi ig¢in hemsirelere biiyiik sorumluluklar
diismektedir. Ozellikle hizmet sektdriiniin kadin agirlikli olmas: diisiik iicret, saghig1 tehdit eden kosullarin
altinda yogun calisma, ise alimda zorluklar ile karsilasma fazlayken kamu sektoriinde ise mesleki gelisim ve
yiikselme s6z konusu olunca gebenin ayrimciliga maruz kaldigt géze ¢arpmaktadir. Bu noktada hemsire ¢alisilan
is koluna gore ayrimciligin nedenini belirlemeli ve bakimini bireye 6zgii olarak planlamalidir. Gebe ayrimciligi
kadinda sosyal etkilesimde bozulmaya sebep olmaktadir. Bu konuda hemsire; kadin ile bireysel ve destekleyici
bir iliski saglamali, yasanan stresin nasil sorunlara yol agabilecegini anlamasina yardimci olmali, alternatif
¢ozlim yollar1 sunarak duygularini agmasina yardimci olmasi gerekmektedir. Calisan gebe olmasindan otiirii
dislanma veya isini kaybetme riski olan kadinda duygu durum bozuklugu yasanabilmektedir. Hemsire, kadinda
olumlu bas etme stratejileri belirlemeli ve sosyal destek sistemlerini tanilamalidir.

Sonuc ve Oneriler: Saglik profesyonelleri olarak hemsirelerin calisan gebeye yonelik yapilan ayrimciliklarimn
farkinda olmasi1 gerekmektedir. Bu farkindaligin arttirllmasina yonelik programlara hemsirelerin katiliminin
desteklenmesi 6nemlidir. Ayrica hemgireler mevcut hak ve yasalar1 bilmelidir.

Anahtar kelimeler: Gebelik; Gebelik ayrimciligr; Calisan gebe; Calisan Gebede bakim
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ATTITUDES TOWARDS WORKING PREGNANCY AND NURSING APPROACHES
Serenay SEYMEN !, Ozen KULAKAC ?

ABSTRACT

Introduction/Purpose: Women face many problems since their entry into working life. In particular, the norms
of the society affect the working life in different aspects during pregnancy. Nurses, who are in constant
interaction with the society, should provide regular care, training and consultancy services in order to increase
the adaptation of pregnant women to these processes. The aim of this review is to reveal the attitudes of the
society towards working pregnant women and their nursing approaches.

Attitudes towards pregnant women working in the society in which they live affect their expectations from the
pregnancy process. These effects have created legal assurance by ensuring the implementation of legal
regulations regarding the occupational health and safety of working pregnant women. Although working life
during pregnancy is guaranteed by law, pregnant women face many difficulties and discrimination in working
life. Looking at the relevant literature, it is seen that working pregnant women are exposed to negative
discrimination by their employers and colleagues. The basis of discrimination is the thought that the woman will
experience loss of productivity during her pregnancy. These discriminations can be listed as follows; not hiring a
pregnant candidate, asking if she wants to become pregnant during the job interview, being fired because she is
pregnant, preventing her from participating in job-related trainings, giving a job with a lower position because
she is pregnant, not giving the pregnant woman the promotion she deserves, less pay raises compared to their
peers, making unpleasant comments by the employer or co-workers, not giving the pregnant woman paid leave
for health checks.

Risks such as toxic substances, radiation and biological agents are the leading factors that threaten the health of
pregnant women in working life. In addition, shift work system, physical load problems, sitting or standing for a
long time are other risk factors. Pregnant women naturally want to avoid these risk factors. However, many
employers continue to employ pregnant women in these unsafe conditions or cause them to quit their job. This
situation is reflected in the pregnant women as lower salary, job loss, stress and health problems.

Nurses have great responsibilities to prevent discrimination experienced during pregnancy. In particular, the
women's predominance of the service sector, low wages, intense work under conditions that threaten health, and
encountering difficulties in recruitment are more common, while in the public sector, when it comes to
professional development and promotion, pregnancy discrimination is striking. At this point, the nurse should
determine the reason for discrimination according to the work line and plan her care specifically for the
individual. Pregnancy discrimination causes deterioration in social interaction in women. In this regard, the
nurse; He should provide an individual and supportive relationship with the woman, help him understand how
the stress can cause problems, and help him open his feelings by offering alternative solutions. A woman who is
at risk of being excluded or losing her job due to being pregnant may experience mood disorders. The nurse
should identify positive coping strategies and identify social support systems in women.

Conclusion and Suggestions: As health professionals, nurses should be aware of the discrimination against
working pregnant women. It is important to support the participation of nurses in programs to increase this
awareness. In addition, nurses should know current rights and laws.

Keywords: Pregnancy; pregnancy discrimination; Working pregnant; Working Pregnant Care
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COVID-19 ASISINA KARSI TUTUMLAR VE SOSYAL MEDYANIN ETKiSi

Nahed MOHAMMED !, Birsen ALTAY 2

OZET

COVID-19 pandemisi 2019 yilinin sonunda insan hayatinda biiyiik degisikliklere neden olan dnemli bir sorun
olmakla birlikte kiiresel bir halk sagligi tehdidi olmaya devam etmektedir. COVID-19 pandemisi sirasinda, tim
diinya insanlar1 korumak ve pandemi O6ncesinde olan normal yasama dénmek i¢in as1 gelistirme yarigina girdi.
Gilintimiizde, bu hastalifin etkisinin hizla artmasiyla birlikte as1 tartigmalar1 da artarak diinyanmn en onemli
giindem konularindan biri haline geldi. Bu ¢alismanin amaci, literatiir dogrultusunda COVID-19 asisina karst
tutumlar ve medyanin etkisinin incelenmesidir.

Son ylizyilda asilar, belirli viral hastaliklarin oranini azaltmada veya neredeyse tamamen ortadan kaldirmada
rutin ve etkili bir dnleyici tedbir haline geldi. Asilarin, asili bireyler arasinda dogrudan bagisiklik ve hastalik
onleme sagladig1 ve ayrica niifusun yeterli bir kismi asilanmissa asilanmamig bireylerde bile siirii bagisikligt
yoluyla enfeksiyonu azalttigi gdsterilmistir. Asilama en basarili halk sagligi onlemlerinden biri olarak kabul
edilmesine ragmen, bir¢ok insan giivenlik endigeleri ve agilamanin gerekliligi konusundaki siipheleri nedeniyle
as1 olamamayi tercih etmektedir. Bireylerin yasadig1 as1 reddi veya tereddiitii, Diinya Saglik Orgiitii tarafindan
ilk on kiiresel saglik tehdidi arasinda listelenmistir.

Yasanan COVID-19 pandemisi nedeniyle medyanin bilgi verme ve yonlendirme islevlerinin giderek daha
onemli hale geldigi goriilmektedir. Medya, toplumun gelisimini ve tutumlarini sekillendirmekte oldukca 6nemli
bir role sahiptir. Ozellikle mevcut COVID-19 salgini sirasinda insanlar, sosyal mesafe nedeniyle sosyal medya
uygulamalarinin kullanimini artirmistir. Sosyal medya izleme aligkanligi sagligin korunmasi ve hastalik dnleme
davranislarinda bireylerin hem olumlu hem de olumsuz etkilemistir. Bu ¢aligmada, agilarin 6nemini vurgulamak
ve insanlarin gelistirilen COVID-19 asilarina yonelik dijital diinyada sergiledikleri "olumsuz" tutumlarini
degerlendirmek amaglanmaktadir. Pandemi siirecinde artan vaka ve 6liim sayisina ragmen, COVID-19 asilarina
kargi ¢ikan kisilerin varligt nedeniyle bu calismaya ihtiyag duyulmaktadir. Bu c¢aligmada sosyal medya
kullanimlarinin artmasiyla birlikte degisen bilgiler, farkli topluluklardaki insanlar arasinda asir1 bir endise,
korku ve kafa karigikligina neden olan astya karsi olusan tutumlarin degerlendirmesi yapilmistir.

Anahtar kelimeler: COVID-19 asis1; Asiya karsi tutumlar; Sosyal medya
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ATTITUDES TOWARDS THE COVID-19 VACCINE AND THE IMPACT OF SOCIAL MEDIA

Nahed MOHAMMED !, Birsen ALTAY 2

ABSTRACT

The COVID-19 pandemic remains a global public health threat, despite being a major problem that caused major
changes in human life at the end of 2019. During the COVID-19 pandemic, the whole world raced to develop a
vaccine to protect people and return to normal life before the pandemic. Today, with the rapid increase in the
impact of this disease, vaccine discussions have also increased and become one of the most important agenda
topics in the world. The aim of this study is to examine the attitudes towards the COVID-19 vaccine and the
effect of the media in line with the literature.

In the last century, vaccines have become a routine and effective preventive measure in reducing the rate or
almost completely eliminating certain viral diseases. Vaccines have been shown to provide direct immunity and
disease prevention among vaccinated individuals and also reduce infection through herd immunity even in
unvaccinated individuals if a sufficient portion of the population is vaccinated. Although vaccination is
considered one of the most successful public health measures, many people choose not to be vaccinated because
of safety concerns as well as doubts about the necessity of vaccination. Vaccine refusal or hesitation by
individuals is listed among the top ten global health threats by the World Health Organization.

Due to the COVID-19 pandemic, it is seen that the functions of informing and directing the media are becoming
more and more important. The media has a very important role in shaping the development and attitudes of the
society. Especially during the current COVID-19 epidemic, people have increased the use of social media
applications due to social distance and made it a habit. The habit of watching social media had some positive and
some negative effects on health protection and disease prevention behaviors. In this study, it is aimed to
emphasize the importance of vaccines and to evaluate the "negative" attitudes of people towards the developed
COVID19 vaccines in the digital world. Despite the increasing number of cases and deaths during the pandemic
process, this study is needed due to the presence of people who oppose COVID-19 vaccines. In this study, the
changing information with the increasing use of social media and the attitudes towards the vaccine, which cause
extreme anxiety, fear and confusion among people in different communities, were evaluated.

Keywords: COVID-19 vaccine; Attitudes towards vaccines; Social media
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INTORN HEMSIRELIK OGRENCILERININ PANDEMi KAYGILARI iLE MESLEKIi
BAGLILIKLARI ARASINDAKI ILiSKi

Ayse Betiil AVCI', Hanife DURGUN?

OZET

Amagc: Bu calisma intdrn hemsirelik dgrencilerinin pandemi kaygilari ile mesleki bagliliklar arasindaki iligkiyi
belirlemek amaciyla yapilmistir.

Gere¢ ve Yontem: Tanimlayic1 ve iliski arayici tiirde gergeklestirilen bu caligmanin evrenini Tiirkiye’ nin
kuzeyinde bir devlet iiniversitesinin 2021-2022 egitim O6gretim yilinda saglik bilimleri fakiiltesi hemsirelik
boliimiinde 6grenim géren 97 intdrn hemsirelik dgrencisi olusturmustur. Orneklemi ise, 6rneklem secimine
gidilmeden tiim evrene ulasilmasi hedeflenmis ve ¢alisma 86 intdrn hemsire ile tamamlanmigtir. Arastirmanin
verileri 1 Aralik 2021- 15 Aralik 2021 tarihleri arasinda yiiz yiize goriisme teknigi kullanilarak toplanmistir.
Verilerin toplanmasinda “Kisisel Tanitict Form”, “Pandemi Kaygisi Olgegi” ve “Hemsirelikte Meslege Baglilik
Olgegi” kullanilmistir.

Bulgular: intérn hemsirelik 6grencilerinin Pandemi Kaygis1 Olgegi Bulasma Kaygisi alt boyut puan ortalamasi
32.62+7.74, Somatik Tepkiler alt boyut puan ortalamasi 15.05+6.91, Psikososyal Etkiler alt boyut puan
ortalamas1 12.23+4.14, Islevsiz Inanclar alt boyut puan ortalamas1 9.59+3.30 ve dlcek toplami puan ortalamasi
ise 72.33+11.83’dir. Hemsirelikte Meslege Baglilik Olgegi Caba Gosterme Istekliligi alt boyut puan ortalamasi
36.89+7.39, Meslek Uyeligini Siirdiirme alt boyut puan ortalamasi 19.60+3.09, Hedef ve Degerlere inang alt
boyut puan ortalamasi 15.82+2.67 ve dlgek toplami ortalamasi 72.32+8.53’ tiir. Intérn  hemsirelik 6grencilerinin
Pandemi Kaygis1 Olgegi Somatik Tepkiler alt boyut puan ortalamasi ile Hemsirelikte Meslege Baglilik Olcegi
Hedef ve Degerlere Inang alt boyut puan ortalamalari arasinda (r=-0.343, p=0.001) negatif yonde zay1f diizeyde,
Pandemi Kaygis1 Olgegi Psikososyal Etkiler alt boyut puan ortalamasi ile Hemsirelikte Meslege Baglilik Olgegi
Meslek Uyeligini Siirdiirme alt boyut puan ortalamalar1 arasinda (r=0.349, p=0.001) pozitif yonde zayif diizeyde
iliski oldugu saptanmgtir. Ogrencilerin kendilerini akademik olarak basarili gérme durumlar1 ve mezun
olduktan sonra yurtdisinda calismayi isteme durumlart ile pandemi kaygilari arasinda (sirasiyla p=0.036;
p=0.026), ¢alisma durumlari ile hemsirelikte meslege bagliliklar1 arasinda (p=0.038) istatistiksel olarak anlamli
farklilik bulunmustur.

Sonug: Intdrn hemsirelik dgrencilerinin pandemi kayg1 diizeyleri orta diizeyin biraz iizerinde, meslege baglilik
diizeyleri ise oldukga yiiksektir. Ogrencilerin pandemi kayg1 diizeyleri ile meslege bagliliklar1 arasinda bir iliski
yoktur.

Anahtar kelimeler: Ogrenci hemsire; Pandemi; Pandemi kaygisi; Mesleki baglilik
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THE RELATIONSHIP BETWEEN THE PANDEMIC CONCERNS AND THEIR PROFESSIONAL
COMMITMENTS OF INTERN NURSING STUDENTS

Ayse Betiil AVCI', Hanife DURGUN?

ABSTRACT

Aim: This study was conducted to determine the relationship between pandemic anxiety and professional
commitment of intern nursing students.

Materials and Methods: The universe of this descriptive and relationship-seeking study consisted of 97 intern
nursing students studying in the nursing department of the faculty of health sciences in the 2021-2022 academic
year of a state university in the north of Turkey. The sample was aimed to reach the whole universe without
selecting the sample, and the study was completed with 86 intern nurses. The data of the research were collected
between 1 December 2021 and 15 December 2021 using face-to-face interview technique. “Personal Descriptive
Form”, “Pandemic Anxiety Scale” and “Professional Commitment Scale in Nursing” were used to collect data.
Results: Intern nursing students' Pandemic Anxiety Scale Contagion Anxiety sub-dimension score average
32.62+7.74, Somatic Reactions sub-dimension mean score is 15.05+6.91, Psychosocial Effects sub-dimension
mean score 12.23+4.14, Dysfunctional Beliefs sub-dimension mean score 9.59+3.30 and the mean score of the
scale total is 72.33+£11.83. Nursing Professional Commitment Scale Willingness to Make an Effort sub-
dimension mean score 36.89+7.39, Maintaining Professional Membership sub-dimension mean score
19.60+3.09, Belief in Goals and Values sub-dimension mean score is 15.82+2.67 and scale total mean is
72.32+8.53. There was a weak negative level between intern nursing students' Pandemic Anxiety Scale Somatic
Reactions sub-dimension mean score and Nursing Professional Commitment Scale Belief in Goals and Values
sub-dimension mean score (r=-0.343, p=0.001), it was determined that there was a weak positive correlation
between the mean scores of the Sustaining Professional Membership in the Nursing Professional Commitment
Scale (r=0.349, p=0.001). A statistically significant difference was found between students' academic success,
their willingness to work abroad after graduation, and their anxiety about the pandemic (p=0.036; p=0.026,
respectively), their working status and their commitment to the profession in nursing (p=0.038).

Conclusion: Pandemic anxiety levels of intern nursing students are slightly above the medium level, and their
level of commitment to the profession is quite high. There is no relationship between the pandemic anxiety
levels of the students and their commitment to the profession.

Keywords: Nursing student; Pandemic; Pandemic anxiety; Professional commitment
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COViD-19 DONEMINDE ADOLESANLARIN SAGLIKLI YASAM TARZI
INANCLARININ BELIRLENMESI

Zeynep OZENDI', Esra TURAL BUYUK?

OZET

Giris ve Amac: Covid-19 pandemisinin yasam tarzina etkileri géz Oniine alindiginda karantinanin addlesan
sagligl tizerinde olumsuz etkilerinin oldugunu gostermektedir. Adolesanlar bu siiregte fiziksel aktivite ve
beslenme aligkanliklar1 basta olmak {izere yasam tarzin1 davranislarini degistirerek inaktif bir yasama dogru
siriiklenmiglerdir. Saglikli bir yasam tarzina olan inancin artmasi, addlesanlarin saglikli yasam tarzi
davranislarint basarili bir sekilde uygulayabildiklerini gostermektedir. Bu nedenle, addlesanlarin pandemi
siirecinde degisen yasam tarzi degisikliklerinde saglikli yasam tarzi davranislari konusundaki farkindaligint ve
davranislan degistirmek i¢in gereken 6z yeterliligi diizeylerini arastirmak 6nemli goriilmektedir. Bu arastirma;
adolesanlarin Covid-19 doneminde saglikli yasam tarzi inanglarini belirlemek amaciyla yapilmistir.

Gere¢ ve Yontem: Arastirma tanimlayici arastirma tipinde olup 01 Agustos 2021- 01 Eyliil 2021 tarihleri
arasinda gerceklestirilmistir. Aragtirma online veri toplama araci kullanarak gergeklestirilmistir. Arastirmanin
orneklemini ankete katilmay1 kabul eden 14-18 yas arast 329 addlesan olusturmustur. Verilerin toplanmasinda
addlesanlarin tanitici zelliklerini kapsayan ‘Bilgi Formu’ ile ‘Adélesanlar igin Saghkli Yasam Tarzi Inang
Olgegi® kullamlmistir. Verilerin degerlendirilmesi, SPSS 21 istatistik programinda sayi, ortalama, yiizdelik
dagilimlar, t testi ve Anova testi kullanilmistir. Istatistiksel anlamlihik diizeyi p<0,05 olarak kabul edilmistir.
Bulgular: Arastirmaya katilmaya kabul eden addlesanlarin yas ortalamasi 15,13+ 1,27 olup %63,5’1 kiz %36,4’1
ise erkek oldugu saptanmistir. Addlesanlarin annelerinin %34,6’s1 ilkokul mezunu iken babalarinin %40,1°1
lisans mezunudur. Adolesanlarin %85,1°i ¢ekirdek aile yapisina sahip oldugu ve %49,5’inin gelirlerinin
giderlerine denk oldugunu ifade etmislerdir. Addlesanlar I¢in Saglikli Yasam Tarzi Inang Olgeginin toplam puan
ortalamast 61,79 +11,42 bulunmustur. Olgegin alt boyutlarmin puan ortalamasi; saglik inang alt boyutunun
ortalamasi1 26,80+ 5,91, fiziksel aktivite alt boyutunun ortalamasi 20,47+ 4,03 ve beslenme alt boyutunun
ortalamasi 14,52+ 3,60 seklinde oldugu saptanmustir.

Sonug ve Oneriler: Arastirmada covid-19 siirecinde adolesanlarn saghkli yasam tarzi inanislarmin orta diizeyin
iistiinde oldugu belirlenmistir. Saglikli yagsam tarzi bilincinin olugmasi i¢in egitimler diizenlenip bu konuda farkli
orneklemli ve ¢ok sayida galigma yapilmalidir. Bu ¢alismalar addlesanlarin saglikli yasam tarzi inanis bilincini
gelistirmeye katki saglayacaktir.

Anahtar kelimeler: Adélesan; Covid-19; Saglikli yasam tarzi; inang
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DETERMINING THE HEALTHY LIFESTYLE BELIEFS OF ADOLESCENTS IN THE COVID-19
PERIOD

Zeynep OZENDI!, Esra TURAL BUYUK?

ABSTRACT

Objective: Considering the effects of the Covid-19 pandemic on lifestyle, it shows that quarantine has negative
effects on adolescent health. Adolescents were dragged towards an inactive life by changing their lifestyle
behaviors, especially physical activity and nutritional habits in this process. Increasing belief in a healthy
lifestyle shows that adolescents can successfully implement healthy lifestyle behaviors. For this reason, it is
important to investigate the awareness of adolescents about healthy lifestyle behaviors in changing lifestyle
changes during the pandemic process and the levels of self-efficacy that require for changing lifestyle behaviors.
This research; This study was executed to determine the healthy 1i festyle beliefs of adolescents during the
Covid-19 period.

Materials and Methods: The study is a descriptive study and was realized between 01 August 2021 and 01
September 2021. The research was carried out using an online data collection tool. The sample of the study
consisted of 329 adolescents aged 14-18 who agreed to participate in the survey. The "Information Form", which
includes the introductory characteristics of adolescents, and the "Healthy Lifestyle Belief Scale for Adolescents"
were used to collect the data. Number, mean, percentile distributions, t-test and Anova test were used to evaluate
the data in SPSS 21 statistical program. Statistical significance level was accepted as p<0.05.

Results: The mean age of 329 adolescents participating in the study was 15.13+ 1.27 years, and 63.5% were
girls and 36.4% were boys. While 34.6% of the mothers of the adolescents are primary school graduates, 40.1%
of their fathers are bachelors. 85.1% of the adolescents stated that they have a nuclear family structure and
49.5% of them stated that their income is equal to their expenses. The mean score of the Healthy Lifestyle Belief
Scale for Adolescents was 61.79 £11.42. The mean score of the sub-dimensions of the scale; The mean of the
health belief sub-dimension was 26.80+ 5.91, the mean of the physical activity sub-dimension was 20.47+ 4.03
and the mean of the nutrition sub-dimension was 14.52+ 3.60.

Conclusion and Recommendations: In the study, it was determined that the healthy lifestyle beliefs of
adolescents were above the moderate level during the covid-19 period. In order to raise awareness of healthy
lifestyle, trainings should be organized and a large number of studies should be conducted with different
samples. These studies will contribute to the development of adolescents' healthy lifestyle belief awareness.
Keywords: Adolescent; Covid-19; Healthy Lifestyle; Belief
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YASLI BIREYLERDE SAGLIKLI YASAM BiCiMi DAVRANISLARI, YASAM DOYUMU VE
ETKIiLEYEN FAKTORLER

Ayse CALMAZ', Birsen ALTAY?

OZET

Giris: Sagligin gelistirilmesi, bireyin kendi saglig1 tizerinde otonomi olusturmasi ve kendi saglig1 tizerindeki
kontroliinii arttirma giiclinii kazanmasi olarak tanimlanir. Pender’in Saglig1 Gelistirme Modeli’ne gore saglikli
yasam bi¢imi davraniglari; saglik sorumlulugu, manevi gelisim, kisilerarasi iligkiler, stres yonetimi, egzersiz ve
beslenmedir. Saglig1 gelistirme modeli, bireyin 6zge¢misini ve kendisine yonelik algisin1 degerlendirerek bireye
biitiinciil bir yaklagim sunar. Biitiinciil yaklagim icinde halk sagligi hemsireleri bireylerin kendini tanimasinda
onemli bir glic merkezi olurlar. Dogum oranlarinin azalmasi ve yasam beklentisinin artmasiyla yasli niifus orant
giderek artmaktadir. Bu artis iilkemizde Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi 2018 verilerine gore %8’lerden
%10’a yiikselmis, 2040 yillarinda %16°lara ulagsmast 6ngoriilmektedir. Yasli niifusun artmast ile birlikte yaslilik
donemi sorunlarini tanimak, 6nlemek, geciktirmek ya da erken donemde sorunlarla bas etmek dnem kazanmustir.
Bu nedenle yash bireylere, sagliklar1 lizerinde kontrollerini artirmalarini saglayan ve saglikli yaslanmayi,
yaslanmanin bir pargast oldugunu kabul eden sagligin gelistirilmesi yaklagimini benimsetmek halk sagligi
hemsireleri adina 6nemlidir.

Amag: Bu literatiir calismas1 yaslh bireylerde sagligi gelistirmeye yonelik sorunlari tanimlamak ve halk sagligi
hemsirelik yaklasimini belirlemek amaciyla yapildi.

Yontem: Derleme tiirlinde hazirlanan c¢alisma son bes yilda yayinlanan literatiir taranarak arastirmacilar
tarafindan hazirlanmistir.

Bulgular: Yashiligin beraberinde olan tim degisimler yash bireylerde kronik hastaliklarin olusmasina sebep
olmakta ve dolasiyla yasam kalitesini artirmaya yonelik ilag kullanimini kaginilmaz hale getirmektedir.
Literatiirde yapilan ¢alismalar saghgi gelistirici davraniglarin kronik hastaliklar1 azaltmanin yaninda kronik
hastaliklarin komplikasyonlarmi da hafiflettigini gdstermektedir. Ayrica sagligi gelistirici davraniglar yash
bireylerin kalan 6miirlerindeki saglik sonuglarmin daha iyi olmasini saglamakta ve yasam kalitesini yiikseltmeye
katki saglamaktadir. Yasl bireylerde yapilan uluslararasi literatiirde diizenli yiiriiyiis, sosyal katilim, saglikli
beslenme ve yeterli uykunun yasam kalitesini olumlu yénde etkiledigi gériilmektedir. Ulkemizde yasli bireylerin
sagligimi gelistirmeye yonelik yapilan caligmalarda Olgekler kullanilarak yasli bireylerin sagligi gelistirici
davranislar1 6lgiilmiis, 6l¢lim sonucunda iyi, orta ya da kotii olarak degerlendirilmistir. Yasli bireylerin saglhigimi
gelistirmeye yonelik yapilan ¢alismalar sinirli sayidadir. Yash bireylerin 6z bakim giicli yiiksek olmasi,
bagimsizlik diizeylerinin artmasi, algiladiklar1 sosyal destegin artmasi, yerinde yaslanmaya iliskin memnuniyet
diizeyi artmasi ile yasam doyumunun arttig1 gozlenmistir. Ayn1 zamanda saglik okuryazarligi diisik olan
yaslilarin ilaglar1 almay1 unutma ve iyi hissettiginde doktora sormadan ilaci birakma davranislarinin goériildigii
belirlenmistir. Huzurevi etkinliklerine her zaman katilan yasli bireyler ise daha fazla saglikli yasam bicimi
davraniglari sergiledigi ve bagka bir ¢alismada yagliliga uyum diizeyinin artisi ile birlikte saglikli yagam bigimi
davranislarinin da artt1g1 belirlenmistir.

Sonu¢ ve Oneriler: Calismada yash sorunlarina yonelik belirlenen riskler; kronik hastaliklar, beslenme, uyku
sorunlari, fiziksel aktivite, coklu ila¢ kullanimi, 6zbakim giicli ve sosyal katilimdir. Literatiirde hemsirelerin
saglig1 gelistirme yoluyla, yaslh bireylerin hastaliklar ile ilgili bilgi diizeyi ve uyumunu arttirma ve yasam
kalitesini iyilestirme gibi olumlu saglik sonuglarina yol agabildikleri bildirilmektedir. Bunun i¢in halk sagligi
hemsgireleri; yash bireylerin sagligimi gelistirmeye iliskin programlar1 gelistirmeleri ve yash bireylerde
farkindalik olusturarak saglikli yasam bigimi davraniglart kazandirmalart yasli bireylerin yasam doyumunu
artirarak kaliteli ve saglikli yaslanmak i¢in 6nemli bir adim olacaktir.

Anahtar kelimeler: Yasli sagligi; Saglikli yagam bi¢imi davranislari; Yasam doyumu; Hemsirelik
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HEALTHY LIFESTYLE BEHAVIORS, LIFE SATISFACTION AND AFFECTING FACTORS IN
ELDERLY INDIVIDUALS

Ayse CALMAZ', Birsen ALTAY?

ABSTRACT

Introduction: Health promotion is defined as the individual's gaining the power to establish autonomy over his
own health and to increase his control over his own health. According to Pender's Health Promotion Model,
healthy lifestyle behaviors are; health responsibility, spiritual development, interpersonal relationships, stress
management, exercise and nutrition. The health promotion model offers a holistic approach to the individual by
evaluating the individual's background and self-perception. In a holistic approach, public health nurses become
an important power center for individuals to know themselves. With the decrease in birth rates and increase in
life expectancy, the proportion of the elderly population is gradually increasing. This increase has increased from
8% to 10% in our country, according to the 2018 data of the Turkey Demographic and Health Survey, and it is
predicted to reach 16% in 2040. With the increase in the elderly population, it has become important to
recognize, prevent, delay or cope with the problems of the old age period in the early period. For this reason, it is
important for public health nurses to adopt a health promotion approach that allows elderly individuals to
increase their control over their health and accepts healthy aging as a part of aging.

Objective: This literature study was conducted to define health promotion problems in elderly individuals and to
determine the public health nursing approach.

Method: The study, which was prepared as a compilation, was prepared by the researchers by scanning the
literature published in the last five years.

Results: All the changes associated with aging cause chronic diseases in elderly individuals and therefore, the
use of drugs to increase the quality of life becomes inevitable. Studies in the literature show that health-
promoting behaviors not only reduce chronic diseases, but also alleviate the complications of chronic diseases. In
addition, health-promoting behaviors provide better health outcomes in the remaining life of the elderly and
contribute to increasing the quality of life. In the international literature on elderly individuals, it is seen that
regular walking, social participation, healthy nutrition and adequate sleep affect the quality of life positively. In
studies conducted in our country to improve the health of elderly individuals, health promoting behaviors of
elderly individuals were measured using scales, and they were evaluated as good, moderate or bad as a result of
the measurement. Studies on improving the health of elderly individuals are limited. It has been observed that the
self-care power of the elderly individuals is high, their level of independence increases, their perceived social
support increases, and the level of satisfaction with aging in place increases with the increase in life satisfaction.
At the same time, it has been determined that the elderly with low health literacy have the behavior of forgetting
to take their medicines and quitting the medicine without asking the doctor when they feel good. It has been
determined that elderly individuals who always participate in nursing home activities exhibit more healthy
lifestyle behaviors and in another study, healthy lifestyle behaviors increase with the increase in the level of
adaptation to old age.

Conclusion and Suggestions: The risks determined for the problems of the elderly in the study; chronic
diseases, nutrition, sleep problems, physical activity, multiple drug use, self-care and social participation. It has
been reported in the literature that nurses can lead to positive health outcomes such as increasing the level of
knowledge and adaptation of elderly individuals about their diseases and improving their quality of life through
health promotion. For this, public health nurses; Developing programs to improve the health of elderly
individuals and raising awareness in elderly individuals to gain healthy lifestyle behaviors will be an important
step to increase life satisfaction of elderly individuals and to age in a quality and healthy way.

Keywords: Elderly health; Healthy lifestyle behaviors; Life satisfaction; Nursing
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COVID-19 TANISI ALMIS HASTALARDA BASINC YARALANMALARI VE HEMSIRELIK BAKIM
UYGULAMALARI

Nur DURANOGLU! Hanife DURGUN?

OZET

COVID-19 tanis1 alan hastalart Akut Solunum Sikintist Sendromu (ARDS) agisindan yiiksek riskli hasta
grubunda yer almaktadir. Entiilbe edilen ARDS’li hastalarda erken dénemde baslanan ve uzun siireli verilen
prone pozisyonun hastalarda alveoller distansiyonu ve kollapsi azaltarak gaz degisimini ve ventilasyonu
arttirarak oksijenlenmeyi arttirdig1 ve beraberinde mortalite oranini diisiirdiigii, entiibe olmayan hastalarda ise
entiibasyonu dnledigi belirtilmektedir.

COVID-19 tanist alan kritik durumdaki yetigkin hastalarda hastaligin yonetimine iligskin yayimnlanan klavuzda,
COVID-19 tanis1 almig mekanik ventilasyona bagl yetiskin hastalarda 12-16 saat arasi prone pozisyonunun
verilmesi Onerilmektedir. Ancak prone pozisyonu uygulanan hastalarin fasiyal bolgesinde &zellikle mekanik
aletlerle iliskili basing yaralanmas1 gdriilme oram1 yiiksektir. Ozellikle yiiz bdlgesi, kostalar, trokanter, dizler ve
ayak bilekleri gibi kemik ve ¢ikintilarinin oldugu bolgeler ve kadinlarda da meme bolgesi basing yaralanmast
acisindan yiiksek riskli bolgeler olarak ifade edilmektedir.

Bu siiregte COVID-19 hastalarinda gelisebilecek basing yaralanmalarmin dnlenmesine iligkin genel olarak
Onerilen girisimler yogun bakimda tedavi goren hastalara uygulanan girisimlerle ayni niteliktedir. Bu kapsamda
hemsirelere yonelik gerceklestirmesi gereken oneriler su sekildedir:

Tiim hastalarin basing yaralanmasi riskine kargi uygun degerlendirme skalalar1 kullanilarak ilk yatistan itibaren
hergiin degerlendirilmesi,herbir hastanin bireysel faktorleri de goéz oniinde bulundurularak risk faktorlerinin
tanilanmasi,bireylerin derilerinde gelisebilecek solukluk ya da kizarikliklarin degerlendirilmesi,inkontinans
durumunun degerlendirilmesi,beslenme durumunun degerlendirilmesi ve yeterli sivi tiikettiginden emin
olunmasi, derinin kuruluk, islaklik, siirtinme ve sert yiizeye temas etmesi gibi durumlardan korunmasi,kuru
ciltlerin nemlendirici kremlerle nemlendirilmesi,islak cildin silinerek degil pamuk havlu gibi yumusak
malzemlerle tamponlanarak kurulanmasi,hastanin alt1 bezleniyorsa nemlilige maruz kalmamasi, gaita ve idrarla
temasi engellemek amactyla hekim istemi dogrultusunda bariyer kremlerin kullanilmasi,hastanin cildinde riskli
bolgelere masaj yapilmamasi,alkol igeren cilt bakim triinleri kullanilmamasi,hastanin durumuna gore uygun
araliklarla pozisyon degisikliginin saglanmasi,uygun destek ylizeylerinin segilmesi,hastanin ¢arsafinda
kirigikliklarinin  olmamasima dikkat edilmesi,hastaya takili olan tibbi cihazlarin hastanin cildine basing
uygulamadigindan emin olunmasi gerekmektedir.

Bu ¢alismanin amaci COVID-19 tanist alan hastalarin,gelisebilecek basing yaralanmalarmin énlenmesine iligkin
Oneriler sunmaktir.

Anahtar kelimeler: COVID-19; Hemsire; Bakim; Hemsirelik bakimi1; Basing yarasi
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PRESSURE INJURIES IN PATIENTS DIAGNOSED WITH COVID-19 AND
NURSING CARE PRACTICES

Nur DURANOGLU!, Hanife DURGUN?

ABSTRACT

Patients diagnosed with COVID-19 are in the high-risk patient group for Acute Respiratory Distress Syndrome
(ARDS). It is stated that the prone position, which is started in the early period and given for a long time in
intubated ARDS patients, decreases alveolar distension and collapse, increases gas exchange and ventilation,
increases oxygenation and decreases mortality rate, and prevents intubation in non-intubated patients.

In the published guideline on the management of the disease in critically ill adult patients diagnosed with
COVID-19, it is recommended that the prone position be given for 12-16 hours in adult patients diagnosed with
COVID-19 due to mechanical ventilation. However, the incidence of pressure injury, especially associated with
mechanical instruments, is high in the facial region of patients who are applied prone position. In particular,
areas with bones and protrusions such as the face, ribs, trochanter, knees and ankles, and the breast area in
women are high-risk areas for pressure injury.

In this process, the generally recommended procedures for the prevention of pressure injuries that may develop
in COVID-19 patients are the same as those applied to patients treated in the intensive care unit. In this context,
the recommendations for nurses are as follows:

Evaluation of the individual for pressure injuries every day, starting from the first hospitalization, using
appropriate assessment scales against the risk of pressure injury of all patients,identification of risk factors,
taking into account the individual factors of each patient,evaluation of pallor or redness that may develop on the
skin of individuals,evaluation of mcontinence status,evaluation of nutritional status and making sure that
adequate fluid is consumed or fluid support is provided,protection of the skin from conditions such as dryness,
wetness, friction and contact with a hard surface, moisturizing dry skin moisturizing creams,drying wet skin not
by wiping, but by buffering with soft materials such as cotton towels,if the patient is under diapers, he should not
be exposed to moisture,the use of barrier creams in line with the physician's request in order to prevent contact
with stool and urine,not massaging the risky areas on the patient's skin,not using skin care products containing
alcohol,providing position changes at appropriate intervals according to the patient's condition,choosing
appropriate support levels,taking care that the patient's bed sheet does not have wrinkles,it is necessary to ensure
that the medical devices attached to the patient do not apply pressure to the patient's skin.

The aim of this study is to provide recommendations for the prevention of pressure injuries that may develop in
patients with a diagnosis of COVID-19.

Keywords: COVID-19; Nurse; Nursing Care ; Care; Pressure ulcer
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OGRETMEN ADAYLARININ YASAM KALITESI
Cagrit TEMUR !, Figen CAVUSOGLU 2

OZET

“Saglik” kavrami kisilerin dogumdan 6liime kadar olan yasam bigimlerinin en {ist iyilik halinin devamli olmas1
olarak tanimlanabilir. Bireylerin yasam bi¢imleri dogrudan yasam kalitelerini ve yagam siirelerini etkilemektedir.
Farkli tanimlara sahip olan yasam kalitesi kavrami, mutluluk, basari, zenginlik ve saglikli olma kavramlartyla
iliskilendirilebilir. Diinya Saglik Orgiitii (DSO) yasam kalitesini “kisinin kendi amaclarma, beklentilerine,
standartlarina ve c¢ikarlarina gore bir kiiltiir ve deger sisteminde kendi yasamini algilamasi” seklinde
tanimlamistir. Burada esas olan nokta yasam kalitesi i¢in belirlenen hedeflerin disaridan zorla benimsetilmemesi,
bireyin yagsamini kendisinin degerlendirmesi ve bunun siirdiiriilebilir olmasidir. Yasam kalitesi pek cok
faktorden etkilenmektedir. En 6nemlisi saglik olmakla birlikte, maddi durum, arkadas ve aile iligkileri, is
olanaklari, bagimsiz karar alabilme, egitim firsatlar1 ve yasanilan ¢evre yasam kalitesi {izerinde etkili olmaktadir.
Bu bildirinin amac1 egitim fakiiltesinde okuyan grencilerin yasam kalitesini ve saglikli nesil yetistirmedeki
rollerini ortaya koymaktir.

Yapilan arastirmalar, 6grencilerin basariya ulastirilmasinda okullarin aileye gore dort kat daha etkili oldugunu ve
basarili toplumsallasma i¢in okul yasantisinin son derece onemli oldugunu ortaya koymustur. Bu noktada
ogretmenler ve 6gretmen adaylarina saglikli nesiller yetistirmede ¢ok énemli roller diismektedir. Ogretmenlerin
Oniline alindignda 6gretmenlerin sagliklt yasam bi¢imi davraniglariyla ve 6zellikle de 6gretmen adaylarinin
heniiz tiniversite yillarindayken dogru yasam aligkanliklar1 ve yiiksek yasam kalitesine sahip olmasi ileride hem
kendi yasamlarmi hem de yetistirecekleri 6grencilerin yasam aliskanliklarini etkileyecektir. Universite egitim
Ogretim siireci boyunca yasanan birtakim zorluklar ve stresorler 6grencilerin yasam kalitesini etkileyerek bir
takim tutum ve davranis degisikliklerine sebep olabilmekte ve gelecekteki yasam bigimi davraniglarimi
etkileyebilmektedir. Literatiirde iiniversite 6grencilerinin, aktif ¢alisan 6gretmenlerin ve dgretmen adaylarmin
yasam Kalitesi lizerine yapilan ¢alismalar incelenmistir. Egitim fakiiltesi 6grencileriyle yapilan ¢alismada Tiirkce
O0gretmenligi boliimii dgrencilerinin en yiiksek, Fen Bilgisi 6gretmenligi boliimiindeki dgrencilerin en diisiik
yasam kalitesine sahip oldugu bulunmustur. Egitim fakiiltesi 6grencileriyle yapilan bagka bir ¢alismada ise
Ogrencilerin yasam kalitelerinin fiziksel aktivite diizeyi ile anlamli oldugu saptanirken diger bir ¢alismada ise
beden egitimi dgretmenlerinin fiziksel islev alt boyutunda en yiiksek yasam kalitesi puanina sahip oldugu tespit
edilmistir. Ogretmenlerin cinsiyetlerine gore yasam kaliteleri incelendiginde erkek 6gretmenlerin fiziksel islev,
fiziksel rol ve mental rol alt boyut ortalamalarinin kadin 6gretmenlere gére daha yiiksek oldugu goriilmiistiir.
Toplumda tiim davranislar1 ve aligkanliklar1 ile rol model olan 6gretmenlerin sigara kullanimi ile yasam kalitesi
arasindaki iligki incelenmis ve sigara kullanan dgretmen adaylarinin yasam kalitesinin daha diisiik oldugu
saptanmistir. Ancak literatiirde bir iligski olmadigin1 ortaya koyan ¢alismalar da yer almaktadir.

Egitimin yap1 taglarmi olusturan 6gretmen adaylarinin egitim siirecinde ve mesleki uygulamalarinda yasam
kalitelerinin yiiksek olmasinin énemi biiyiiktiir. Ogretmen adaylarinin yiiksek yasam kalitesine sahip olabilmesi
icin spora yonlendirilerek saglikli yasam bicimi davranislarmin  kazandirilmasi ydniinde egitimlerle
desteklenerek gelecekte 6grencilerine iyi bir rol model olmalar saglanabilir.

Anahtar kelimeler: Universite 6grencisi; Yasam kalitesi; Ogretmen; Ogretmen adaylari
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QUALITY OF LIFE OF PROSPECTIVE TEACHERS

Cagri TEMUR !, Figen CAVUSOGLU 2

ABSTRACT

The concept of “health” can be defined as the continuity of the highest well-being of people's life styles from
birth to death. The lifestyles of individuals directly affect their quality of life and life span. The concept of
quality of life, which has different definitions, can be associated with the concepts of happiness, success, wealth
and being healthy. The World Health Organization (WHO) has defined quality of life as “a person's perception
of one's own life in a culture and value system according to one's own goals, expectations, standards and
interests”. The main point here is that the goals set for quality of life are not forced from outside, that the
individual evaluates his own life and that it is sustainable. Quality of life is affected by many factors. Although
health is the most important, financial situation, friends and family relations, job opportunities, independent
decision-making, educational opportunities and the living environment affect the quality of life. The aim of this
paper is to reveal the quality of life of the students studying at the faculty of education and their role in raising a
healthy generation.

Studies have shown that schools are four times more effective than families in achieving success for students,
and school life is extremely important for successful socialization. At this point, teachers and teacher candidates
have very important roles in raising healthy generations. The students and the society they serve are directly or
indirectly affected by the qualifications of the teachers. Considering this effect, teachers' healthy lifestyle
behaviors and especially pre-service teachers' having the right life habits and high quality of life while they are
still in university will affect both their own lives and the life habits of the students they will raise in the future.
Some difficulties and stressors experienced during the university education process can affect the quality of life
of students, cause some attitude and behavioral changes and affect their future lifestyle behaviors. In the
literature, studies on the quality of life of university students, active teachers and teacher candidates have been
examined. In the study conducted with the students of the faculty of education, it was found that the students in
the Turkish teaching department had the highest quality of life, and the students in the Science teaching
department had the lowest quality of life. In another study with education faculty students, it was determined that
the quality of life of the students was significant with the level of physical activity, while in another study, it was
determined that physical education teachers had the highest quality of life score in the physical function sub-
dimension. When the quality of life of the teachers was examined according to their gender, it was seen that the
physical function, physical role and mental role sub-dimension averages of male teachers were higher than
female teachers. The relationship between smoking and quality of life of teachers, who are role models with all
their behaviors and habits in the society, was examined and it was determined that the quality of life of teacher
candidates who smoke was lower. However, there are also studies in the literature that show that there is no
relationship.

It is of great importance that teacher candidates, who constitute the building blocks of education, have a high
quality of life in the education process and professional practices. In order for teacher candidates to have a high
quality of life, they can be directed to sports and be a good role model for their students in the future by
supporting them with trainings to gain healthy lifestyle behaviors.

Keywords: University student; Quality of life; Teacher; Prospective teachers
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HEMSIRELIK VE SOSYAL ADALET SAVUNUCULUGU: BiR DERLEME

Saliha SIRIM!, Tuba OZAYDIN?

OZET

Saglik, biitiin insanlarin dogustan kazanmis oldugu sosyal bir haktir. Yasalar dogrultusunda saglik hizmetlerine,
kisilerin ihtiyaci oldugu zamanlarda erisebilmelerine engel olan durumlarin ortadan kaldirilmasi “saglikta
esitlik” seklinde tanimlanmaktadir. Sagliktaki esitsizliklerin temelini bireysel farkliliklar degil toplumsal
farkliliklar olusturmaktadir. Saglik esitsizligine maruz kalmis bireylerin saglhigmin siirdiiriilmesinde,
iyilestirilmesinde ve sagliklarinin korunmasinda savunuculuk davranisi etkilidir. Hemsireler saglik sisteminin
6nemli bir parcasini olusturmaktadirlar. Gliniimiiz de hemsirelik mesleginin rolleri hastay1 tedavi etmeye yonelik
rollerden, bireylerin sagligini gelistirmeye yonelik ve bireyleri hastaliktan korumaya yonelik sosyal rollere dogru
gitmektedir. Bu sosyal rollerin basinda savunuculuk rolii gelmektedir. Hemsirelik meslegi tarihinde
savunuculugun ilk &rneklerinden birini Florence Nightingale yarali askerlerin giivenligini saglayarak ortaya
koymustur. Hemsirelikte savunuculugun profesyonel bir rol olarak kabul edilmesi 1970 yilinda Amerika’da
hukuk¢u George Annas’in Amerikan Sivil Hareketi’'nde Hasta Haklar1 Bildirgesi’ ni sunmasiyla olmustur.
Hemsirelerin diger saglik calisanlarina gdre hastalara daha yakin temasta bulunmalari, hasta savunuculuk rolii
icin daha uygun konumda olduklarin1 gostermektedir. Hemsirelerin hasta savunuculuk rolleri etik
yukiimliiliikklerinin bir pargasidir ve hemsirelik bakiminin bir uzantisini olusturmaktadir.

Sosyal adalet; bir toplumda yagayan herkesin sosyal ve ekonomik diizeyde farkliliklar olmadan yasamalari igin
gerekli olan kurumsal ve yonetimsel sartlarin yerine getirilmesidir. Diinya Saglik Orgiitii’ niin herkesin saglik
hizmetlerine erisme hedefleri, biitiin iilkeler arasinda saglik alaninda adaleti saglamak i¢indir. Hemsirelerin
savunucu rolii “kendisini savunamayanlar adina harekete gegme, bireylerin 6zerkligini koruma ve sosyal adalet
savunuculugu” seklinde 3 temel nitelige sahiptir. Kendisini savunamayan bireyler adina faaliyete gecme ve
bireylerin 6zerkligini koruma da bireylerin yarar1 gozetilirken sosyal adalet savunuculugunda toplumsal yararlar
gozetilmektedir. Adalet ihtiyaci temel insan ihtiyaglarindandir. Hemsireler diger saglik profesyonellerinden daha
fazla hastaya ve hasta sorunlarina temas ettikleri igin adaleti daha iyi saglayabilirler. Sosyal adalet
savunuculugunda hemsireler bireyleri etkileyen sosyal, ekonomik, kiiltirel ve politik faktorlerin farkinda
olmalidirlar. Boylece sorunun ¢dziimiiniin bireysel mi yoksa var olan sisteme kars1 mi1 yapilacaginin belirlenmesi
kolaylasmis olur. Sosyal adalet savunuculugunda oncelikli grup savunmasiz olan toplum ya da bireylerdir.
Hemsireler sosyal adalet savunuculuguna biiyiik katki saglayabilecek giictedirler ve mevcut sistemi karsilaria
alarak toplum icin daha iyi saglik sartlari olusturma agisindan 6nemli yere sahiptirler.

Savunuculuk egitimi verilmesi saglik hizmetlerinde profesyoneligin artmasina ve halk sagliginin gelismesine
katk: saglamaktadir. Savunuculuk davranisi uygulamalara yeteri kadar yansitilmamaktadir, hemsirelik egitimi ve
arastirmalarinda savunuculugun yeteri kadar 6nemsenmedigi goriilmektedir.

Sonug olarak sagliktaki esitsizlikler bireysel farkliliklardan ziyade toplumsal farkliliklardan olugsmaktadir. Sosyal
adalet savunuculugu sagliktaki esitsizikleri giderme konusunda etkili olmaktadir. Son zamanlarda hemsirelik
rolleri tedavi edici rollerden sosyal rollere dogru yonelmistir. Hemsirelerin savunuculuk rolii de bu sosyal
rollerden bir tanesidir. Hemsireler diger saglik profesyonellerine gore hasta haklarini daha iyi savunabilirler.
Sosyal adalet savunuculugunda hemsirelere diisen gérev dezavantajli olan gruplari belirleyip hasta savunuculuk
rollerini aktif bir sekide kullanmaktir. Ulkemizde hemsirelik egitimlerinde savunuculuga yeteri kadar yer
verilmemektedir. Sagliktaki esitsizliklerin azaltilmasi ve Onlenmesi i¢in tiim hemsirelere ve hemsgirelik
Ogrencilerine savunuculuk egitimi verilmesi Snemlidir. Savunuculuk ile ilgili mevcut bilgilerin uygulamaya
aktarilmasi i¢in hemsireler desteklenmelidir.

Anahtar kelimeler: Sosyal adalet; Hemsirelik; Savunuculuk; Esitsizlik
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NURSING AND SOCIAL JUSTICE ADVOCACY: A REVIEW
Saliha SIRIM!, Tuba OZAYDIN?

ABSTRACT

Health is a social right that all people are born with. Elimination of situations that prevent people from accessing
health services when they need them in line with the law is defined as "equality in health". The basis of
inequalities in health is social differences, not individual differences. Advocacy behavior is effective in
maintaining, improving and protecting the health of individuals exposed to health inequality. Nurses are an
important part of the health system. Today, the roles of the nursing profession are moving from the roles of
treating the patient to the social roles of improving the health of individuals and protecting individuals from
disease. At the forefront of these social roles is the advocacy role. Florence Nightingale presented one of the first
examples of advocacy in the history of the nursing profession by ensuring the safety of wounded soldiers. The
acceptance of advocacy as a professional role in nursing was in the USA in 1970, when the lawyer George
Annas presented the Declaration of the Rights of the Patient in the American Civil Movement. The fact that
nurses are in closer contact with patients than other healthcare professionals shows that they are in a more
suitable position for the patient advocacy role. Patient advocacy roles of nurses are part of their ethical
obligations and constitute an extension of nursing care.

Social justice; It is the fulfillment of the institutional and administrative conditions necessary for everyone living
in a society to live without social and economic differences. The World Health Organization's goals of accessing
health services for all are to ensure fairness in the field of health among all countries. The advocacy role of
nurses has three basic characteristics: “acting on behalf of those who cannot defend themselves, protecting the
autonomy of individuals and advocating for social justice”. While taking action on behalf of individuals who
cannot defend themselves and protecting the autonomy of individuals, social benefits are considered in social
justice advocacy. The need for justice is one of the basic human needs. Because nurses touch more patients and
patient problems than other healthcare professionals, they can deliver justice better. In social justice advocacy,
nurses should be aware of the social, economic, cultural and political factors that affect individuals. Thus, it
becomes easier to determine whether the solution of the problem will be made individually or against the
existing system. In social justice advocacy, the priority group is the vulnerable society or individuals. Nurses are
able to make a great contribution to social justice advocacy and have an important place in creating better health
conditions for the society by taking the current system against them.

Providing advocacy training contributes to the increase of professionalism in health services and the
development of public health. Advocacy behavior is not sufficiently reflected in practices, it is seen that
advocacy is not given enough importance in nursing education and research.

As a result mequalities in health consist of social differences rather than individual differences. Social justice
advocacy is effective in eliminating inequalities in health. Recently, nursing roles have shifted from therapeutic
to social roles. Advocacy role of nurses is one of these social roles. Nurses can defend patients' rights better than
other healthcare professionals. The duty of nurses in social justice advocacy is to identify the disadvantaged
groups and use their patient advocacy roles actively. Advocacy is not given enough place in nursing education in
our country. It is important to provide advocacy training to all nurses and nursing students in order to reduce and
prevent inequalities in health. Nurses should be supported to transfer existing knowledge about advocacy into
practice.

Keywords: Social justice; Nursing; Advocacy; Inequality
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EVDE BAKIM HiZMETi VEREN HASTA YAKINLARINDA PSiKOLOJIK iYi OLUSUN ONEMi

Ayse KOC OZBEK!, Birsen ALTAY?

OZET

Bu derlemenin amaci evde bakim hizmeti veren hasta yakinlarinda psikolojik iyi olusun 6nemi ile ilgili bilgilerin
literatiir dogrultusunda tartisilmasidir. Giiniimiizde Tiirkiye’nin niifus yapisina iligkin yapilan incelemeler,
yaslanan bir toplum olma yo6neliminde oldugunu goéstermektedir. Yaslanan toplum beraberinde yasliliga baglh
hastaliklar1 ve yasam aktivitelerini yerine getirmede giicliikk ¢cekmeyi getirmektedir. Yaslilarin yani sira toplumda
bedensel ve zihinsel engeli olan bakima muhtag kisiler de mevcuttur. Bu baglamda yash ve engelli bakima muhtag
kisilerin kendi ev ortamlarinda, ailelerinden ve sosyal ¢evrelerinden uzaklasmadan yasamlarini kaliteli bir sekilde
stirdiirebilmeleri i¢in evde bakim hizmetlerine ihtiya¢ duymaktadirlar. Bakim “Kendi 6zbakimlarini saglamada
ve yasam kalitesini siirdiirmede yetersiz olan bireylerin, yasamlarinin devaminin saglanmasina yonelik sosyal,
tibbi ve diger tiim alanlarda ihtiyag duydugu hizmetlerin uzmanlar, aile {iyeleri veya yakinlar1 tarafindan
sunulmas1” seklinde tanimlanmaktadir. Bu bakimin siklikla hastalarin esleri tarafindan saglandigi belirtilmektedir.
Esin bakim vermeye uygun olmamasi durumunda ise bu gorevi hastalarin yetiskin evlatlarmin istlendigi
belirtiimektedir. Bazi1 hasta yakinlar1 ise ticret karsiliginda bir bakim elemanindan destek almaktadir. Yapilan
aragtirmalarda; yasli, kronik hastalig1 olan, engelli, iyilesme siireci uzun olan, giinliik yasam aktivitelerinde kisitl,
baskalarinin yardim ve destegine ihtiya¢ duyan hastalara bakim veren bireyler bedensel hastalik, duygusal stres,
ekonomik zorluklar, sosyal yasamda kisitlanma, aile bireyleriyle aralarindaki iligskilerde bozulma ve is
yasamlarinda bir ¢ok zorlukla karsi karsiya kalma gibi durumlar yasadiklart belirtilmigtir. Tiim bunlarin yanisira
bu bireylerin agir psikolojik yiik altinda olduklar1 belirtilmektedir. Bakim veren bireylerin bakim verme islevinden
dolay1 hastalariyla ¢ok fazla vakit gegirmeleri gevrelerindeki kisilerden ve sosyal hayatlarindan izole olmalarina,
yogun yalnizlik duygusu yasamalarina neden olabilmektedir. Bu da zamanla psikolojik sorunlar yagamalarina ve
verdikleri bakimin kalitesinde diismeye neden olmaktadir. Bireyin psikolojik gereksinimlerine odaklanan iyi olus
olgusu, bireyin olumlu duygular hissetmesini 6nemser. Psikolojik iyi olus, bireylerin kendilerini yetenekli, mutlu,
desteklenmis hissetmeleri ve yasamdan memnun olmalaridir. Bakim veren bireylerin psikolojik yonden iyi olusu,
yalnizlik hissetmemeleri hem kendi sagliklar1 hem bakim verdikleri bireyin sagligi hem de bakimin kalitesi
acisindan olduk¢a onemlidir. Bu nedenle evde bakim hemsirelerine 6nemli sorumluluklar diismektedir. Bu
derlemede evde bakim hizmeti veren hasta yakinlarinda psikolojik iyi olusun 6nemi ile ilgili bilgiler sunulacaktir.
Anahtar kelimeler: Evde bakim; Bakim veren; Hasta yakinlari; Psikoloji; Iyi olus
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THE IMPORTANCE OF PSYCHOLOGICAL WELL-BEING IN THE RELATIVES OF PATIENTS
WHO PROVIDE HOME CARE SERVICES
Ayse KOC OZBEK!, Birsen ALTAY?

SUMMARY

The purpose of this review is to discuss information about the importance of psychological well-being in the
relatives of the patient who provide home care services in the light of the literature. Today, the studies related to
the population structure of Turkey show that it tends to be an aging society. The aging society brings diseases
related to old age and difficulties in fulfilling life activities. In addition to the elderly, there are also people in need
of care with physical and mental disabilities in the society. In this context, elderly and disabled people in need of
care need home care services in order to maintain a quality life in their own home environment without being away
from their families and social environments. Care is defined as “providing the services needed by individuals, who
are inadequate in providing their own self-care and maintaining their quality of life, in social, medical and all other
fields to ensure the continuation of their lives, by experts, family members or relatives™. It is stated that this care
is often provided by the spouses of the patients. If the spouse is not suitable for caregiving, it is stated that this
duty is undertaken by the adult children of the patients. Some relatives of patients receive support from a caregiver
for a fee. In the researches; it was stated that individuals who care for patients who are elderly, chronically ill,
disabled, have a long recovery period, have limited daily life activities, need help and support from others
experienced situations such as facing a lot of difficulties, have physical illness, emotional stress, economic
difficulties,limitation in social life, deterioration in relations with family members and a loss in their work life. In
addition to all these, it is stated that these individuals are under a heavy psychological burden. The fact that
caregivers spend a lot of time with their patients due to their caregiving function can cause them to be isolated
from the people around them and their social life, and to experience intense loneliness. This, in turn, causes them
to experience psychological problems and decrease the quality of care they provide. The phenomenon of well-
being, which focuses on the psychological needs of the individual, cares about the individual's feeling of positive
emotions. Psychological well-being is individuals feeling capable, happy, supported, and satisfied with life. The
psychological well-being of caregivers and the fact that they do not feel lonely are very important in terms of their
own health, the health of the individual they care for, and the quality of care. Therefore, home care nurses have
important responsibilities. In this review, the importance of psychological well-being in the relatives of the patients
who provide home care services will be presented.

Keywords: Home care; The caregiver; Patient's relatives; Psychology; Well-being
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SAGLIK CALISANLARINDA MOBING
Ayse METIN!, Ozen KULAKAC?,

OZET

Mobbing, Latince taciz, baski, kusatma, rahatsiz etme ve sikinti verme gibi anlamlar tasiyan “mobile vulgus”
sozciigiinden gelmektedir. Isyerinde mobbing “bir kisi ya da grup tarafindan, bir ya da birkag kisiye yonelik,
kisinin kendisini caresiz ve savunmasiz hissetmesine neden olan, diismanca ve etik olmayan iletisimi iceren
sistematik davraniglar” olarak tanimlanmaktadir. Saglik kuruluslari, fedakarlik, dayaniklilik ve sabir gerektiren
bir¢ok meslegin ekip olarak ¢alistigi, is stresinin yiiksek ve iletisimin 6zellikle 6nemli oldugu, hizmetlerin sifir
hatayla verilmesi gereken karmasik sosyal sistemlerdir. Saglik ¢alisanlar1 genellikle vardiya diizeninde, agir is
yilikiiyle, yetersiz dinlenme olanaklariyla, uzun siire ve diizensiz uyku saatleriyle ayakta calismaktadir.
Calisanlarmin tiim bu zorluklar igerisinde insanlara yararli olabilmeleri, fiziksel ve zihinsel olarak iyi olmalarina
baghdir. Ote yandan saglik calisanlarinin diger hizmet sektorii ¢alisanlarma gore 16 kat daha fazla mobbing
yasadig1 belirtilmektedir. Bu derlemede mobbing kavrami, saglik ¢alisanlarinda mobbing, nedenleri, sonuglar1 ve
¢Oziim Onerileri sunulmaktadir.

Anahtar kelimeler: Mobbing; Hemsirelik; Saglik ¢alisani; Siddet.

MOBBING IN HEALTHCARE WORKERS
Ayse METIN!, Ozen KULAKAC?,

ABSTRACT

Mobbing comes from the Latin word "mobile vulgus", which means harassment, pressure, siege, disturbing and
distressing. Mobbing in the workplace is defined as “systematic behavior involving hostile and unethical
communication by a person or a group, directed at one or more persons, causing the person to feel helpless and
vulnerable”. Health institutions are complex social systems where many professions that require sacrifice,
endurance and patience work as a team, where work stress is high and communication is especially important,
and services must be provided with zero error. Healthcare workers generally work in shifts, with heavy
workload, insufficient rest opportunities, long and irregular sleep hours. The ability of its employees to be useful
to people in all these difficulties depends on their physical and mental well-being. On the other hand, it is stated
that health workers experience mobbing 16 times more than other service sector workers. In this review, the
concept of mobbing, mobbing in healthcare workers, its causes, results and solution suggestions are presented.
Keywords: Mobbing; Nursing; Health worker; Violence.
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TOPLUMSAL CINSIiYET ALGISI VE BABA-BEBEK BAGLANMASI ARASINDAKI iLiSKi
Nursah ISITAN!, Giilay AKMAN?

OZET

Baglanma, bebek ve bakim veren birey arasinda gerceklesen prenatal donemde baslayip postnatal dénemde
devam eden bir siiregtir. Ebeveyn bebek baglanmasinda birincil baglanma simgesi ¢ogu zaman anne olmakla
birlikte pek cok bebek icin temel baglanma anneyle oldugu kadar babayla da goriilebilmektedir. Prenatal
donemde baglayan baba bebek baglanmasi ¢ogunlukla postnatal donemde giiclenmekte ve g¢ocugun fiziksel,
psikolojik, sosyal, entelektiiel gelisimi {izerinde etkili olmaktadir. Babayla bebek arasinda bagin kurulmasinda
babanin bebegiyle yeterli ve kaliteli zaman gegirmesi, onunla iligki kurmasi, oyun oynamasi, bebegiyle ilgili
alinan kararlara ve bebegin bakimina katilmasi gibi faktorler etkili olmaktadir. Bu faktorler ise babalik rolii algist
ve dolayistyla toplumsal cinsiyet algistyla iliskili olarak degisiklik gostermektedir. Son yillarda babalik roliinde
yasanan degisiklikler babanin bebek bakimina katilimini arttirmis ve baba bebek etkilesiminin baglamasina
neden olmustur. Babanin bakima katilimi, bebegin gelisiminde etkili oldugu kadar bakimda esinden destek alan
annelerin ebeveynlik kalitesini de etkilemekte ve bu durum da bebegin gelisimini olumlu etkilemektedir. Bu
derlemenin amaci, babalik roliinii etkileyen en 6nemli faktorlerden biri olan toplumsal cinsiyet algist ve baba
bebek baglanmasi arasindaki iligkiyi agiklamaktir.

Anahtar Kelimeler: Baba; Baglanma; Bebek; Hemsirelik; Toplumsal cinsiyet

THE RELATIONSHIP BETWEEN PERCEPTION OF GENDER AND
FATHER-INFANT ATTACHMENT

Nursah ISITAN!, Giilay AKMAN?

ABSTRACT

Attachment is a process that begins in the prenatal period and continues in the postnatal period between the baby
and the caregiver. Although the primary attachment symbol in parent-infant attachment is often the mother, for
many babies, the basic attachment can be seen with the father as well as the mother. Father-infant attachment,
which starts in the prenatal period, is mostly strengthened in the postnatal period and has an impact on the child's
physical, psychological, social and intellectual development. Factors such as the father's spending enough and
quality time with his baby, establishing a relationship with him, playing games, participating in the decisions
taken about the baby and taking care of the baby are effective in establishing the bond between the father and the
baby. These factors, on the other hand, vary in relation to the perception of the paternal role and therefore the
perception of gender. Changes in the paternal role in recent years have increased the father's participation in
infant care and have led to the initiation of father-infant interaction. The father's participation in care not only
affects the development of the baby, but also affects the parenting quality of the mothers who receive support
from their spouses, which in turn positively affects the development of the baby. The aim of this review is to
explain the perception of gender and father-infant attachment, which are one of the most important factors
affecting the paternal role.

Keywords: Father; Attachment; Baby; Nursing; Gender
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GIRIS

Baglanma gebelik doneminde baslayan ve zamanla gelismeye devam eden bir siirectir (Hick et al., 2018).
Baglanma, bebek ile bakim veren birey arasinda gelisen, bebegin bakimia katilan bireyle yakin iligski kurma
istegi sonucunda ortaya ¢ikan devamliliga sahip bir iligkidir (Erdzkan, 2011; Koptur ve Emiil, 2017).

Baglanma hissi ilk yillarda bakim verenlerle bebek arasinda ¢ift yonlii bir etkilesime dayanirken, dogum
Oncesi baglanma ebeveynlerde gebelik sirasinda gelisen soyut ve tek yonli bir bag: ifade etmektedir. Dogum
Oncesi baglanma ebeveynin fetiise yonelik etkileri, biligleri ve davranislarini icerir (Rollé et al., 2020). Maternal
baglanma, gebeligin 18-25. haftalarinda annenin fetal hareketleri algilamasiyla birlikte baglarken (Roll¢é et al.,
2020) benzer sekilde paternal baglanma gebeligin ikinci trimesterinda babanin esinin karnindaki fetal hareketleri
hissetmesiyle birlikte baslamaktadir (Donmez ve Giimiissoy, 2019; Rollé et al., 2020).

Baglanma bebeklerde, anne-baba ve ebeveynleri digindaki aile iiyeleriyle gerceklesir (Diidiik¢ili ve Aslan,
2020). Bebekler de duygusal gelisimin saglikli olabilmesi i¢in anne ile baba 6nemli bir etmendir. Bu nedenle
bebegin gelisimi agisindan anne ya da babadan biriyle baglanma davranist gostermesi yeterli olmamaktadir.
Bebegin anne kadar babayla da gelistirecegi baglanma davranisi ileriki yasamimi etkilemektedir (Isik ve Cetisli,
2020).

Baglanma kisilerin sosyal, duygusal ve kisisel yasantisinin sekillenmesin de rol oynar (Karakas ve Dagli,
2019). Baglanmada temel amag¢ bakim veren bireyle bebek arasinda kurulan bu iligskininin siirekliliginin
saglanmasi ve bebegin giiven iginde yetistirilmesinin gerceklestirilmesidir (Diidiik¢li ve Aslan, 2020). Ciinkii
giivenli baglanma, bebegin daha sonraki yasaminin iyiligi ile iliskili dnemli bir unsurdur (Oztekin, 2018). Baba
ile bebek arasinda kurulan giivenli baglanma, bebeklerin ¢evresiyle ve yabancilarla daha rahat iligki kurmasini
saglamaktadir (Soysal ve ark., 2005).

Son yillarda kanitlar, babalar1 bebeklerinin bakimina dahil etmenin bebegin gelisimine ve baba-bebek
baglanmasina olumlu katkisinin yani sira anne ve diger aile iiyeleri i¢in de olumlu etkilerinin oldugunu
gostermektedir (Yogman ve Garfield, 2016). Anne bebek baglanmasinda oldugu gibi baba bebek baglanmasinin
da bebege faydalar1 vardir. Yenidogan yogun bakimda yatan bebekler iizerine yapilan bir ¢alismada, babalar
tarafindan yapilan dokunsal stimiilasyonun bebeklerde oksijen saturasyonunun yiikselmesinde etkili oldugu,
stabilize ettigi ve ayni1 zamanda baba bebek baglanmasma da etkili olabilecegi belirtilmektedir (Kim et al.,
2017). Bebeklerde saglikli bir gelisim igin babanin da bebek bakimina katilmasi olduk¢a Onemlidir. Fakat
toplum tarafindan benimsenen geleneksel babalik rolleri, babanin bebek bakimina katilimina yonelik
davranislarinda oldukca etkilidir (Unal ve Kok, 2015). Babalik davranislarini babanm kisilik 6zellikleri, aile
baglamindaki bazi faktdrler, calisgma hayati, sosyal g¢evre ve toplumsal cinsiyet algisi gibi faktorler
etkilemektedir (ACEV, 2017).

Baglanma ve Baglanma Stilleri

Baglanma, bebek ve bakim veren birey arasinda gergeklesen, yasam i¢in 6nemli olan, bircok etmenden etkilenen
ve devamlilik gosteren bir stirectir (Akarsu ark., 2017; Koptur ve Emiil, 2017). Baglanma gebelik donemiyle
baglar, dogum ve dogum sonrasi donemi kapsar (Hick et al., 2018). Prenatal (dogum Oncesi) donemde,
ebeveynler dogmamis ¢ocuklariyla zihinsel ve duygusal bir bag kurarlar. Prenatal baglanma, ebeveynlerin
bebekleri dogduktan sonrada bebekleriyle etkilesim kurma bicimlerinde 6nemli bir rol oynamaktadir (Partiff et
al., 2014). Yapilan bazi ¢alismalarda baglanmanin ebeveynlerin bebegini sevmesi ve konugmasiyla birlikte
intrauterin déonemde bagladig1 saptanmistir. Bununla birlikte postnatal dénemde ¢ocugun biiyiime-gelismesine
katk: sagladigi ayrica ebeveynlerin rol ve sorumluluklarinin olugsmasinda da etkili oldugu gozlemlenmistir
(Condon et al., 2013; Ustiinséz ve ark., 2010). Baglanma bireyin hayati boyunca devam ettirecegi sosyal
iligkilerini de etkileyen 6nemli bir kavramdir (Meredith et al., 2007; Fraley and Shaver, 2000).

Baglanma kuraminin temelini olusturan John Bowlby calismalarina 1950°1i yillarda baglamis ve
baglanmayi, iki kisi arasinda olusan giiclii bir bag olarak nitelendirmistir. Bowlby, sadece ¢ocuktan ebeveyne
olan baglanma siirecini tanimlamis ancak tanimi karsilikli gerceklesen ebeveyn bebek baglanma siirecinin
aciklanmasinda etkili olmustur (Bretherton, 1992). Mary Ainsworth ise Bowlby’nin goriislerini test ederek ve
yeni fikirler de ortaya koyarak teorinin gelismesine katkida bulunmustur (Ainsworth, 1979; Bretherton, 1992).
Ainsworth’un yiiriittiigii caligmalarin temelini, baglanma davranisina yonelik bireysel farkliliklar olusturmustur.
Bireysel farkliliklardan kaynakli baglanma stillerindeki farkliligin baglanmay: etkiledigi fark edilmis ve
baglanma; gilivenli baglanma, kaygili baglanma ve kagingan baglanma olarak ti¢ gruba ayrilmigtir (Ainsworth,
1979).

Giivenli baglanma,; ebeveynle bebek arasinda ileriye yonelik ve siireklilige sahip baglanma olarak
tanimlanmaktadir (Kilan, 2019). Giivenli baglanmis olan bebek birincil bakim sunan kisi ortamdan
uzaklastiginda huzursuzluguna sebep iken; tekrar ortama dondiigiinde ise huzursuzluk hali yerini sevince

112



Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
1. Lisansiistii Hemsirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

birakmaktadir (Altan, 2019; Celik Yasar, 2020). Giivenli baglanmanin gerceklestigi bebekler ileriki
yasamlarinda endise verici olumsuz durumlarla karsi karsiya geldiklerinde kendilerini daha gilivende
hissetmektedirler (Kavlak ve Sirin, 2009).

Kaygili baglanma; birincil bakim saglayan kisi ile bebek ayni ortamda bulunduklarinda, bebek baglanma
figirinden yakin ilgi beklemektedir ancak c¢evreyi kesif asamasinda bu figiirii giivenli yer olarak
kullanmamaktadirlar (Nacar ve Gokkaya, 2019). Anneleri tarafindan gereksinimleri ¢eliskili bir sekilde
karsilanan bu bebekler ihtiyaglar1 oldugunda cevap alacaklarina emin olamadiklarindan giiven duygularini
yitirirler ve bu durum sonraki dénemlerde bireydeki kesif arzusunu eksiltmektedir (Altan, 2019; Celik Yasar,
2020).

Kagingan baglanmada; birincil bakim saglayan kisi ile bebegin etkilesimi olduk¢a azdir. Bu kisinin
ortamdan uzaklagmasi bebek tarafindan oldukca sakin karsilanmakta iken ortama doniisii yok sayici bir tavirla
karsilanmaktadir. Thtiyaclar fark edilmeyen bu bebekler ayni tavirla bu kisileri gormezden gelerek kendilerini
korumaya almakta ve zamanla iliskilerinde iletisim kopuklugu olugsmaktadir (Altan, 2019; Celik Yasar, 2020).

Baglanma Asamalari
Baglanma asamalari dort evrede incelenmektedir:

1. Evre; dogumdan sonra 8-12 haftaya kadar olan bu déneme baglanma Oncesi asamada denilmektedir.
Bu dénemde bebek kisileri ayirt edememekte ve davranislari bir kisiye has olmamaktadir (Kesebir ve ark., 2011;
Celik Yasar, 2020). Meme arama, bag ¢evirme, parmak emme gibi davranigsal tepkiler baglanmada etkili olan
etmenlerdir. Yeterli gelisim kosullarinin saglanamadigt durumlarda bu evre daha uzun olabilmektedir (Aslan ve
Teze, 2016).

2. Evre; dogum sonrasi 8-12 haftadan 6 aya kadar uzanan bu evre baglanmanin ilk isaretini belirmekte ve
bebek anneye yonelmektedir (Kesebir ark., 2011). Bebek annesini gordiigiinde giilimsemekte, annesini
bagkalarindan ayirmakta ve diger kisilere gore onu daha uzun takip etmeye baglamaktadir (Aslan ve Teze, 2016).
Tanidig1 kisilerle tanimadiklarimi ayirabilmekte fakat tanidiklari arasinda 6zellikle birine yonelse de bu asamada
baglanma figiiriiniin kesinligi s0ylenememektedir. Bu dénem baglanmanin baglama asamasidir.

3. Evre; dogum sonrasi 6-24 ay arasi goriilen bu evrede baglanma davranislar1 tam olarak gozlenmektedir
(Kesebir ark., 2011). Bu evre baglanma evresi olarak da nitelendirilmektedir. Ana baglanma figiirii annedir. Hep
annesiyle olmak istemektedir (Aslan ve Teze, 2016). Annenin olmadig1 durumlarda stres belirtileri goriiliirken
varliginda bebek huzurlu, sakin kalmaktadir (Kesebir ark., 2011). Yabanci olarak gordiigii bireylerden uzak
durabilmektedir. Giivenli baglanmanin saglandig1 bebekler, ilerleyen aylarda yabancilara verdigi tepkileri daha
iyi yonetebilmekte ve bulundugu ortama daha kolay adapte olabilmektedir (Aslan ve Teze, 2016).

4. Evre; dogum sonrasi 24 ay ve sonrasini kapsamaktadir (Altan, 2019). Birlesme ve ayrilmada etkili olan
faktorleri 3. evrede anlayamayan bebek, 4. evrede etkili olan faktorleri algilamaya ve annenin de isteklerini
dikkate almaya baslamaktadir. Anne bebek bagliliginin gostergelerinden biri olan 6piiciik yollama ve el sallama
gibi tutumlar gézlenmektedir (Celik Yasar, 2020).

Babalik Kavrami ve Toplumsal Cinsiyet

Babalik kavrami biyolojik olarak bir cocuga sahip olma anlaminda kullanilmaktayken, babalik yapma kavrami
cocugun bakimiyla ilgilenip katilmay1 ifade eder (Giil, 2019). Babalik, babanin baba olacagim 6grendigi andan
itibaren baslayan bir siireci igerir. Babalik kimligi, prenatal donemde baslayip postnatal donem sonrast ii¢ yillik
siirede sekillenir (Giileg ve Kavlak, 2010; Telli ve Ozkan, 2016). Babalik kavrami sosyal, kiiltiirel, dini
inanglardan, toplumsal cinsiyet algisindan ve babaliga yonelik beklenti gibi etmenlerden etkilenerek degisiklik
gostermektedir (Ergin ve Ozdilek, 2014).

Toplumsal cinsiyet; sosyal yonden kadin ve erkege verilen roller, sorumluluklar olarak tanimlanir.
Toplumsal cinsiyet biyolojik farkliliklardan dolay1 degil, kadin ve erkek olarak toplumun bizi nasil gordiigd,
nasil algiladigi, nasil diisiindiigii ve nasil davranmamizi beklendigiyle ilgili bir kavramdir (Coskun, 2016).
Toplumsal cinsiyetin temelinde cinsiyet¢i is boliimii vardir. Kadinlar ve erkekler farkli islerden sorumlu
tutulmaktadir (Kilig ve ark., 2013). Ataerkil toplumlarda anne ¢ocuk bakimiyla ve ev igleriyle ilgilenen kisi
olarak goriiliirken; baba ailenin sorunluklartyla birlikte yOnetimini ve ge¢imini saglayan bir otorite olarak
goriilmektedir. Bu durum da babalarin bebek bakiminda uzak kalmasina neden olmaktadir (Bal, 2014; Kara ve
Cetinkaya, 2019). Ayrica ebeveynlik roliinii anneyle paylasan baba, ailenin birligini saglamada 6nemli bir role
sahiptir (Senol ve Erdem, 2018).

Gegmisten giiniimiize babalik roliine bakildiginda; yasanan degisikliklerle birlikte geleneksel role sahip
otoriter babalik kavramindan siyrilarak ebeveynlerin birlikte ¢ocuk bakimina katildigi esine yardimci olan
babalik roliine gegis saglamistir (Unal ve K&k, 2015). Zeybekoglu (2013)’na gore kadinin is hayatina atilmasiyla
birlikte, ekonomik 6zgiirliigiinii elde etmis ve babanin da evin ge¢imini saglamadaki roliinde degisimlere sebep
olmustur. Degisen kosullar toplumsal cinsiyet rollerinde olan sinirlarin kaybolmasina ebeveynlik rollerinde de
farklilagmasina sebep olmustur (Zeybekoglu, 2013). Babalik roliinde yasanan bu degisikliklerle birlikte babanin
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bebek bakimma katilimmin artmasi baba bebek etkilesimini de olumlu etkilemistir (Unal ve Kok, 2015).
Babanin bebek bakimina katilimi, bebegin gelisiminde etkili oldugu gibi bakimda esinden destek alan annelerin,
cocuklarina karsi sabirli ve duyarli olmasini, ebeveynlik kalitesini etkilemekte bu da bebegin gelisiminde olumlu
etki yaratmaktadir (Allen and Daly, 2007; Lewis and Lamb, 2003; Tessier et al., 2009).

Baba Bebek Baglanmasi ve Toplumsal Cinsiyet

Prenatal donemde anne bebek baglanmasi oldugu gibi baba bebek baglanmasi da olabilmektedir (Benware,
2013). Babalarda baglanma, ¢ogunlukla postnatal donemde giiglenmektedir (Kdse ve ark., 2013). Primer bakim
verici olarak anne goriilmekle birlikte baba ile bebek arasinda da olumlu ve giivenilir baglanma
gelisebilmektedir (Benware, 2013). Ustiinséz ve arkadaslar1 (2010)’nin anne ve babanin prenatal baglanmasini
karsilagtirdiklar1 ¢aligmalarinda, anne adaylarmin baba adaylarindan daha yiiksek baglanmaya sahip oldugu
bulunmustur.

Ebeveyn bebek baglanmasinda birincil baglanma simgesi ¢ogu zaman anne olmakla birlikte pek ¢ok
bebek icin temel baglanma anneyle oldugu kadar babayla da goriilebilmektedir (Biilez ve Rabia, 2017; Kesebir
ve ark., 2011). Babayla bebek arasinda bagmn kurulmasinda bebegiyle ten tene temasi (Kdse ve ark., 2013),
beraber zaman gecirmesi, oynamasi, iletisimde bulunmasi, ¢ocukla ilgili kararlara katilmas1 (Ozkan ve ark.,
2016), bebek bakiminda duyarli olmasi, bakimina katilmasi ve onunla iliski kurmasi basarili baba bebek
baglanmasinda 6nemli rol oynamaktadir (Uyanik ve ark., 2015).

Baba bebek baglanmasina yonelik ¢aligmalar anne bebek baglanmasina yonelik ¢aligmalara gore oldukga
siirhidir (Goodsell and Meldrum, 2010; Sterksen et al., 2013; Verissimo et al, 2011). Anneler daha ¢ok bakim
verici rolii iistlenirken babalar oyun oynama roliinii iistlenmektedirler. Bu durum da ebeveyn bebek baglanmasi
kuraminda neden daha c¢ok anne bebek iligkisine odaklanildigini agiklayabilir (Benware, 2013). Ancak son
yillarda kadmin is hayatina girmesi, sanayilesmenin artmasi (Shorey, et al., 2019) babanin aile i¢i rollerde yer
almas1 ve toplumsal statiideki degisiklikler babalik rolii ile algisinda degisikliklere neden olmustur (Sterksen et
al., 2013). Bebegin gelisiminin olumlu yonde sekillenmesinde babanin babalik rollerini saglikli bir sekilde
iistlenip yerine getirmesi gerekmektedir (Kuzucu, 2011; Telli ve Ozkan, 2016).

Bebeklik doneminde babanin bakima katilimi ayrica daha giivenli baba bebek baglanmasi, bebekte diisiik
biligsel gelisim olasiliginda azalma ve daha diisiik bebek 6liim oranlari ile iligkilendirilmistir (Bamishigbin et al.,
2020). Babanin ¢ocuk bakimina katiliminin ¢ocuk gelisimi iizerine olumlu etkileri, sadece bebeklik ve ¢ocukluk
doneminde degil ayn1 zamanda ergenlik ve yetiskinlik doneminde de devam etmektedir. Babalarin ¢ocugun
bakimina katilmasi sosyal ve emosyonel gelisiminde, iliskilerinde daha uyumlu, basarili olmasina ve babaya
kars1 daha yiiksek oranda giivenli baglanmasinda etkili oldugu goriilmektedir (Uludagli, 2017). Bu baglanmanin
cocuklarin cinsel gelisimi, akademik hayati, sosyal yasantis1 ve dil gelisiminde de etkili olabilecegi
goriilmektedir (Telli ve Ozkan, 2016).

Toplumsal cinsiyet algist kapsaminda babalik rolii algisi disinda baba bebek baglanmasini etkileyen diger
faktorler arasinda; yas (Diidiikcii ve Aslan, 2020; Kartal ve Erisen, 2020; Kilan, 2019; Telli ve Ozkan, 2016),
egitim (Deles ve Dilek, 2020; Din¢ ve Balci, 2020; Diidiik¢ii ve Aslan, 2020; Kilan, 2019; Lickenbrock ve
Braungart-Rieker, 2015), gelir durumu (Deles ve Dilek, 2020; Diidiik¢ii ve Aslan, 2020; Kartal ve Erigen, 2020;
Lickenbrock ve Braungart-Rieker, 2015), cocuk sayis1 (Diidiik¢ii ve Aslan, 2020; Kartal ve Erisen, 2020; Mehall
et al., 2009; Ustiinoz ve ark., 2010; Yun-Yu et al., 2012), cocugun cinsiyeti (Deles ve Dilek, 2020; Evcili ve ark.,
2017; Kilan, 2019; Nordahl, 2014), bebek bakimina katilma durumu (Barker ve ark., 2017; Giile¢ ve Kavlak,
2015; Lickenbrock ve Braungart-Rieker, 2015), esin destegi (Barker et al., 2017; Deles ve Dilek, 2020; Durualp
ve ark., 2017; Habib ve Lancaster, 2006; Lawrence et al., 2008; Lickenbrock ve Braungart-Rieker, 2015; Noh ve
Yeom, 2017), esin egitimi ve meslegi (Deles ve Dilek, 2020; Diidiik¢ii ve Aslan, 2020), ten tene temas (Chen et
al., 2017; Helth and Jarden, 2013; Shorey, 2016) yer almaktadir.

SONUC VE ONERILER

Literatiir incelendiginde, yapilan c¢alismalarin daha ¢ok anne bebek baglanmasina odaklandigi, baba bebek
baglanmasina yonelik ¢aligmalarin olduk¢a sinirlt oldugu goriilmektedir. Oysaki bebegin gelisiminde annenin
oldugu kadar babanin da olumlu etkileri bulunmaktadir. Bu nedenle hemsireler gebelik doneminden itibaren
baba adaylarina ve anne adaylarina, babalarin bebek bakimina katilimmin 6nemi konusunda danigmanlik
yapmali ve ebeveynleri bebek bakiminda ortak sorumluluk almalart konusunda tesvik ederek baba bebek
baglanmas: siirecini desteklemelidir. Babaya prenatal donemden itibaren baba bebek baglanmasinin 6neminin
anlatilmasi, babalik rollerine adapte olmasinin saglanmasi, esiyle olan iligkisinin gii¢lendirilmesi, babanin bebek
bakimina katilimi konusunda desteklenmesi hemsirenin rol ve sorumluluklari arasinda yer almaktadir.
Hemsireler baba bebek baglanmasinin erken donemde saglanmasi ve siirecin devamliligini saglayabilmek icin
baba bebek baglanmasini etkileyen faktorleri bilmeli ve bu dogrultusunda ebeveynlere egitim ve danismanlik
vermelidir. Ayrica baba bebek baglanmasini desteklemek ve bu alanda hemsirelik bilgisini arttirmak i¢in daha
fazla aragtirma yapilmasi 6nerilmektedir.
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Cikar Catismasi

Yazarlar arasinda ¢ikar g¢atismasi mevcut degildir. Finansal destekte bulunan kisi, kurum ya da kurulus
bulunmamaktadir.

Yazar Katkisi

Nursah Isitan: Makalenin fikir, tasarim ve yazim agsamasinda

Giilay Akman: Makalenin fikir ve yazim asamasinda, elestirel diislince ve revizyon asamasinda
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TOPLUMSAL CINSIYET ROLLERIi ALGISI VE AILE PLANLAMASINA YONELIK TUTUMLAR
ARASINDAKI iLISKININ iNCELENMESI

Aysenur TUNCEL!, Giilay AKMAN?

OZET

Bireylerin istedikleri zamanda, istedikleri sayida ¢ocuk sahibi olmalar1 ve ekonomik olanaklarina gére dogum
araliklarint istedikleri sekilde belirlemelerini saglamaya yonelik c¢aligmalar aile planlamasi (AP) olarak
tanimlanmaktadir. Bireyler {ireme ve cinsel haklar kapsaminda herhangi bir ayrimcilik olmaksizin AP
hizmetlerinden yararlanma hakkina sahiptir. Ancak yas, cinsiyet, egitim diizeyi, ¢alisma durumu, yasanilan yer,
aile yapisi, ¢ocuk sayisi ve toplumsal cinsiyet gibi pek ¢ok faktdr bireylerin AP tutumlarmi ve dolayisiyla
kontraseptif yontem kullanimini etkilemektedir. Bu nedenle bu derlemede, bireylerin toplumsal cinsiyet rolleri
algis1 ve aile planlamasina yonelik tutumlar1 arasindaki iliskinin incelenmesi amaglanmistir.

Toplumsal cinsiyetle iliskili olarak kadinlarin ve erkeklerin AP hizmetlerine erisim ve kullaniminda farkliliklar
oldugu, eril normlarin erkeklerin kontraseptif yontem kullanimma iligkin algilarini ve tutumlarini olumsuz
etkiledigi goriilmektedir. Gebeligin kadin bedeni iizerinde gergeklesmesi, kontraseptif yontemlerin pek
¢ocugunun kadma yonelik olmasi, kadinlara yonelik yontemlerin daha etkin olduguna dair inanislar nedeniyle
dogurganligin kontrolii ve kontraseptif yontem kullanma sorumlulugu kadinlara yiiklenmektedir. Literatiirde
kadinlarin AP yontemi kullanma kararmin ve yontem seciminin erkegin kararina bagh oldugu, bu kararda
erkegin cinsel hazzinin 6n planda oldugu, cinsellik ve iiremeyle iliskili konularda kadinin otonomisinin olduk¢a
siirli oldugu belirtilmektedir. Erkekler vazektomi gibi kalic1 ve uzun etkili cerrrahi sterilizasyon yontemlerini
erkekligin kayb1 olarak degerlendirmekte ve bu nedenle de bir¢cok erkek kondomu gibi gegici ve kisa etkili
yontem kullanmay1 tercih etmektedir. Kontraseptif yontem kullanimimin cinsel iliskiyi olumsuz etkileyecegine
dair sdylemler ve soylarinin devami i¢in erkek ¢ocuk sahibi olmak istemeleri gibi nedenlerle erkekler kendileri
AP yontemi kullanmak istemedikleri gibi eslerinin de AP yontemlerini kullanilmasini istemeyebilmektedir.
Toplumsal cinsiyetle iliski olarak kadinin diisiik sosyo-ekonomik statiisii, politik ve dini nedenlerle aile
planlamas1 ydntemlerine erigiminin ve kullaniminin sinirh oldugu goriilmektedir. Bu nedenle hemsireler, AP
hizmetlerinin sunumunda toplumsal cinsiyete duyarli bir yaklagim benimsemeli, giftlerin dogurganligin
diizenlenmesini ortak bir sorumluluk olarak gérmelerini saglamali ve AP toplumsal cinsiyet esitsizligine neden
olan sosyal ve kiiltiirel normlarla miicadele etmelidir.

Anahtar kelimeler: Aile planlamasi; Cinsiyet; Kadin sagligi; Toplumsal cinsiyet; Toplumsal cinsiyet esitligi

EXAMINING THE RELATIONSHIP BETWEEN PERCEPTIONS OF GENDER ROLES AND
ATTITUDES TO FAMILY PLANNING

Aysenur TUNCEL!, Giilay AKMAN?

ABSTRACT

Family planning (FP) is defined as efforts to enable individuals to have as many children as they want, when
they want, and to determine their birth intervals according to their economic opportunities. Individuals have the
right to benefit from FP services without any discrimination withing the scope of reproductive and sexual rights.
However, many factors such as age, gender, education level, employment status, place of residence, family
structure, number of children and gender affect the FP attitudes of individuals and therefore the use of
contraceptive methods. Therefore, in this review, it is aimed to examine the relationship between individuals'
perception of gender roles and their attitudes towards family planning.

Regarding gender, it is seen that there are differences in the access and use of FP services between women and
men, and masculine norms negatively affect men's perceptions and attitudes towards contraceptive method use.
Due to the fact that pregnancy takes place on the female body, many of the contraceptive methods are intended
for women, and there is a belief that women's methods are more effective, the responsibility of controlling
fertility and using contraceptive methods is placed on women. In the literature, it is stated that the decision of
women to use the FP method and the choice of method depend on the decision of the man, that the sexual
pleasure of the man is at the forefront in this decision, and that the autonomy of the woman in matters related to
sexuality and reproduction is quite limited. Men consider permanent and long-acting surgical sterilization
methods such as vasectomy as the loss of masculinity, and therefore they prefer to use temporary and short-
acting methods like many male condoms. Men do not want to use FP methods themselves, and may not want
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their spouses to use FP methods, for reasons such as the discourses that the use of contraceptive methods will
adversely affect sexual intercourse and their desire to have a son for the continuation of their lineage. In relation
to gender, women's low socio-economic status, political and religious reasons seem to have limited access to and
use of family planning methods. Therefore, nurses should adopt a gender-sensitive approach in the delivery of
FP services, ensure that couples see fertility regulation as a common responsibility, and fight social and cultural
norms that cause FP gender inequality.

Keywords: Family planning; Sex, women's health; Gender; Gender equality
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GIRIS

Aile planlamasi (AP); bireylerin istedikleri sayida, istedikleri zamanda ve saglikli araliklarla, bakabilecekleri
kadar ¢ocuk sahibi olmalarini, sorumluluk alarak karar vermelerini icermekte ve bu amagla yapilan ¢alismalar
olarak tanmimlanmaktadir (Kizilkaya Beji, 2020). Bireyler iireme ve cinsel haklar ¢er¢evesinde herhangi bir
ayrimcilik olmaksizin AP hizmetlerinden yararlanma hakkia sahiptir fakat gegmisten giiniimiize kadar
toplumsal cinsiyet rolleri nedeniyle kadinlar pek ¢ok saglik hizmetine ulasamamaktadir (Simsek, 2011; Sezgin,
2015). Saglik hizmetlerine ulasamamanin yani sira toplumsal cinsiyet rolleri geregi ¢ocuk sahibi olanin énemli
goriilmesi ve kadina annelik rolii yiiklenmesi sebebiyle pek ¢ok kadin istemese de gebelik yasamak zorunda
kalmaktadir. Yasanan gebeliklerin sik araliklarla olmasi, ¢ok sayida dogum ve erkek cinsiyette bebek sahibi
olma diisiincesi gibi faktorler de kadinin yasamini riske atmaktadir (Adams ve ark., 2013; Mosha ve ark., 2013;
Sezgin, 2015; Kizilkaya Beji, 2020).

Birlesmis Milletler Uluslararast Cocuklara Acil Yardim Fonu (UNICEF) 2017 yilinda diinyada yaklasik
295.000 kadinin hamilelik, dogum sirasinda ve sonrasinda hayatini kaybettigini bildirmektedir. Meydana gelen
6liimlerin biiyiik cogunlugunun (% 94) ise diisiik kaynaklara sahip ortamlarda meydana geldigini ve cogunun
onlenebilir oldugunu belirtmektedir (UNICEF, 2019). Tiirkiye Niifus ve Saghk Arastirmasi (TNSA) 2018
verilerinde; evlenmis kadinlarin %22’sinin en az bir kez kendiliginden diisiik yasadigi, son bes yildaki tiim
gebeliklerin ise %13 iiniin kendiliginden diisiikle sonlandig1 goriilmektedir. Bununla birlikte evlenmis kadinlarin
%15’inin en az bir kez isteyerek diisiikk yaptig1 ve son bes yildaki gebeliklerin %6’sinin da isteyerek diigiikle
sonlanlandigi belirtilmektedir. Ayrica kadinlarin %20’sinin isteyerek diisikkten onceki ayda en ¢ok gebelik
riskini arttirdig1 belirtilen geri gekme yontemine bagvurdugu da goriilmektedir (TNSA, 2018).

Birlesmis Milletler (BM) 2019 raporuna gore; diinya genelinde bireylerin %48’ inin kontraseptif yontem
kullandigi ve bu yontemlerin %44’liniin modern ve %4’liniin ise geleneksel yontemleri kullandig:
bildirilmektedir. Modern yontemlerde, ilk sirada tiip ligasyon (%24), ikinci sirada erkek kondomu (%21)
kullanildig1, en son sirada ise vazektomi (%2) kullanildig: goriilmektedir (UN, 2019). Vazektomi uygulamasinin,
tiip ligasyon uygulamasina gore etkisi daha fazla, maliyeti daha diisiik ve komplikasyon riski daha az olmasina
ragmen tiip ligasyon uygulamasina gore kullanimi ¢ok daha diisiik olmaktadir. Bu durum bireyler arasinda ciddi
diizeyde bir 6nyargt oldugunu goéstermektedir (USAID, 2017).

TNSA (2018) verilerine gore ise; en yaygin kullanilan yontemler geri ¢ekme (%20), erkek kondomu
(%19), rahim ici ara¢ (%14) ve tiiplerin baglanmasi (%10) yontemleridir. Ayrica AP ydntemlerini kullananlarin
%28’inin kullanmaya bagladiktan bir yil igerisinde yontemi birakmis oldugu, en yaygin birakma nedenlerinin ise
gebe kalmayi isteme (%38) ve yontemi kullanirken gebe kalma oldugu goriilmektedir. Bununla birlikte evli
kadinlarin %12’sinin dogum aralarin1 agmak ya da dogumlar1 sonlandirmak istedikleri halde aile planlamasi
yontemi kulanamadigi bildirilmektedir. Bu durumun nedenleri arasinda; kadimin diisiik egitim seviyesinin
olmasi, kadinin ekonomik 6zgiirligiiniin olmamasi ve toplumun her kadinin mutlaka anne olmasi gerektigini
vurgulamasi yer almaktadir. Toplumun bu yaklasimi ile toplumsal cinsiyet kavrami ortaya ¢ikmakta ve bu
kavramin aile planlamasi ilizerinde de etkisi oldugu goriilmektedir (Akman, 2021; Kimport, 2018; Kutlu ve ark.,
2014; Ugtu ve ark., 2018).

119


mailto:aysenur9855@outlook.com
mailto:gulaydalakman@hotmail.com
https://orcid.org/0000-0002-9492-6298

Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
1. Lisansiistii Hemsirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

Toplumsal Cinsiyet ve Toplumsal Cinsiyet Rolleri

Cinsiyet, bireylerin kadin ya da erkek olarak genetik, fizyolojik ve biyolojik &zelliklerini ifade ederken;
toplumsal cinsiyet kavrami, kadin ve erkege toplum tarafindan atfedilen roller, sorumluluklar ve davranislar
olarak tanimlanmaktadir (Akman, 2021; Kizilkaya Beji, 2020). Toplum tarafindan kadinlik daha ¢ok zayif,
bagimli, duygusal ve pasif gibi 6zelliklerle; erkeklik ise gii¢lii, hirsli, bagimsiz 6zelliklerle bagdastirilmaktadir
(Judith, 2008). Ayrica kadina atfedilen baslica roller; annelik, temizlik yapmak, yemek pisirmek iken erkeklere
atfedilen roller; babalik, evi gecindirme, para kazanma ve evde s6z sahibi olmaktir (Yilmaz, 2019; Bekar, 2010).
Ornegin; kadinlara dogurganlik 6zelliginden dolay1 annelik rolii atfedilmekte ve dogumdan sonra da ¢ocugun
bakiminin kadinlar tarafindan yapilmasi gerektigi belirtilmektedir. Oysaki ¢ocuk dogurmak, sadece kadmnlarin
cocuga bakabilecegini ya da bakmasi gerektigi anlamina gelmemekte, erkeklerde c¢ocuk bakimina
katilabilmektedir. Dolayistyla erkek ya da kadin olmakla toplumsal rollerimizi belirlemek s6z konusu degildir
(Judith, 2008). Toplumsal cinsiyet kavrami; aile, okul ve arkadas ¢evresi, yazili ve gorsel medya, kiiltiir, din gibi
faktorlerden sekillenmekte olup toplumdan topluma degisiklik gosterebilmektedir (Akkas, 2019; Giirhan, 2010).

Toplumun en kiigiik yapr birimi olan ailenin toplumsal cinsiyet rollerinin benimsenmesinde oldukca
o6nemli bir yeri vardir. Aile iginde ¢ocuga yonelik davraniglar, toplumsal cinsiyet rollerinin sekillenmesi
acisindan oldukca énemlidir (Uluocak ve ark., 2014). Ornegin, kiz ve erkek cocuklarinin oynadig1 oyunlar ya da
oyuncaklar, eve giris ve ¢ikis saatleri, ataerkil toplumlarda kiz ¢ocuklarinin okula génderilmemesi ya da erken
yagsta evlilik yapmalar1 gibi durumlar da goriilmektedir (Aktag, 2019). Bunlarin diginda gorsel medyada yer alan
cizgi filmlerde ana karakter erkek olup kadin ¢ogunlukla yardim bekleyen bir konumda bulunmaktadir. Bu ¢izgi
filmlerle birlikte erkegin kadindan daha giiclii oldugu ve kadinin da zayif, yardima ihtiyact olan bir konumda
oldugu yansitilmaktadir. Bu durum da toplumsal cinsiyet rollerinin pekistirilmesine neden olmaktadir (Judith,
2008; Aktas, 2019).

Toplumsal cinsiyet rollerinin sekillenmesinde dinler de kadinlarin roliinii belirlemis, bircok dinde
erkekler kadinlardan daha iistiin goriilmektedir. Ornegin, Hinduizm’de kadina yapilan siddet ve baskilar kutsallik
sOylemleri ile yasallagmis, miilkiyet hakki bulunmayan kadinin evlenme yas1 8 olarak belirlenmektedir. (Yeter,
2015). Eski Cinlilerde kadin insan bile sayilmaz, erkek ¢ocuklar makbul sayilirken kiz ¢ocuklari ise “domuz”
olarak nitelendirilmistir. Konflicyanizm gibi Japon dinlerinde ise kadinin erkege boyun egmesi gerekmekte ve
ayrica bir insanin 6lmeden once mutaka erkek cocugunun olmasi gerekmektedir. Eger erkek ¢ocugu olmadan
Oliirse bilyiik giinah islemis sayilmaktadir (Yeter, 2015; Aktas, 2019). Yahudilik’te de her sabah yapilan bir dua
bulunmakta ve bu duada “Ilahimiz, beni kadin yaratmadigm igin sana siikiirler olsun denilmektedir”. Yine
Tevrat’ta kadm icin; “Cocuk dogururken sana ¢ok ¢ektirecegim, agri ¢ekerken dogum yapacaksin, kocana istek
duyacaksin ve o seni yonetecek” diye bir ifade yer almaktadir. Islam dininde ise ilerici ¢abalarla kadma iliskin
cahili kabulleri degistirerek kadini topluma kazandirdig: belirtilmektedir. Allah islam dinini cinsiyetler arasinda
ayrim yapmadan tiim insanliga indirmis ve se¢me Ozgiirliigli bulunulmayan cinsiyet, ik gibi konularda da
ayrimda bulunmamuistir (Yeter, 2015).

Toplumsal Cinsiyet Perspektifinden Aile Planlamasi Yontem Kullanimi

Aile planlamasinda temel sorumlulugu kadinlar iistlenirken erkekler ise, kadinlarin gebelige yonelik aldig:
kararlara dahil olmaktadir (Kimport, 2018). Yapilan bir calismada kadinlarin aile planlamasi yontemlerini
kullanmasmin ya da kullaniminin birakilmasinin esinin tercihine bagli oldugunu belirtmektedir (Kutlu ve ark.,
2014). Bununla birlikte bazi c¢aligmalarda da geng erkeklerin 3 yildan fazla siiredir evli olmalarina ragmen
eslerinin hormonal kontraseptif kullandigint bilmedigi bildirilmektedir. (Bas ve ark., 2014; Karberg, 2019).
Erkeklerin aile planlamasina katilimlarinin yetersiz oldugu goriilmekte ve geri planda kalmasinin bir ¢cok sebebi
bulunmaktadir (TNSA, 2018; Kisa ve ark., 2013). Bu nedenler arasinda; aile planlamasinda sorumlu olmadiklari
disiincesi, gebeligin kadin bedeninde olmasi ve buna baglh kadmin ¢ocuk iizerinde daha fazla sorumlulugu
oldugu, aile planlamasi yontemlerinin cinsel iliskiyi olumsuz etkiledigi diisiincesi, aile planlamasi ve
kontraseptif yontemlere iliskin yeterli

bilgiye sahip olmadiklari; sosyokiiltiirel faktorlerin, toplumsal cinsiyet ve eril normlarin erkeklerin kontraseptif
yontem kullanimma iliskin algilarini/tutumlarint olumsuz etkiledigi ve aile planlamasma katilimlari
engellemesi yer almaktadir. Kadinlarda ise kontraseptif yontem kullanma konusunda erkeklere giivenmemesi,
toplumsal algilar ve bazi halk arasindaki soylemler erkeklerin kontrasepsiyona katilimini etkilemekte ve erkekler
daha fazla ¢ocuk sahibi olmak i¢in aile planlamasi yontemlerini kullanmak istememektedir (Akman, 2021;
Campo-Engelstein, 2012; Medeiros ve ark., 2015). Tiirkiye’de ise kiiltiirel olarak ¢ocuk sahibi olmak onemli
olmakla birlikte erkeklerin bir erkek ¢ocuga sahip olmasi degerli kabul edilmektedir (Kisa ve ark., 2013; Ross ve
Hardee, 2017). Bu nedenle de aile biiytikliigli ve kadmnlarin kontraseptif yontemleri kullanimu ile ilgili kararlarda
erkeklerin otonomilerinin daha gii¢lii oldugu goriilmekte olup, aile planlamasi kullanim kararinda esitsizlikler
ortaya ¢cikmaktadir (Akman, 2021; Kisa ve ark., 2013).
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Kontraseptif yontemler ile ilgili kadin ve erkeklere yonelik de esitsizlikler bulunmaktadir. Birgok iilkede
kadma yonelik yontemler erkeklere yonelik yontemlerden daha pahali ve saglik acisindan daha riskli oldugu
goriilmektedir (Campo-Engelstein, 2012). Bununla birlikte yapilan ¢aligmalarda kadinlarin kullandiklan
yontemleri birakmasindaki en yaygin nedenin yan etkiler oldugu belirtilmektedir (Kimport, 2018; Campo-
Engelstein, 2012). Kadinlarin yontemleri birakmasi ile istenmeyen gebelikler meydana gelmekte ve istenmeyen
gebeliklerde ise kiiretaj istegi ortaya cikmaktadir. Ulkemizde kiiretaj ise gebeligin 10. haftasina kadar
yapilabilmektedir (Temkina, 2015; Kizilkaya Beji, 2020). Baz1 jinekologlar aile planlamasi ve kiiretajin
engellenmesi igin kadinlara kiiretajin risklerinin anlatilmasi gerektigini belirtmekte, bazilar1 da kiiretaj hakkinda
secimin kadinin kisisel karari oldugu ve 6zel hayata miidahale edilmemesi gerektigini belirtmektedir (Temkina,
2015).

Aile planlamasi, biyolojik bedenlere iliskin fikir ve algilardan sekillenmektedir ve dogurganlikta tip
kadmlarmn bedenlerini kontrol etmenin, erkeklerin bedenlerini kontrol etmekten daha kolay oldugunu
vurgulamaktadir (Medley-Rath ve Simonds, 2010; Lock, 2015). Ornegin, ayda bir kez meydana gelen
yumurtlama kontroliiniin giinliik olarak {iretilen sperm kontroliinden daha kolay oldugu belirtilmekte ve saglikli
kadinlarin her giin ilag¢ kullanmas1 gibi uygulamalar normalleserek yayginlik kazanmaktadir (Gongalves, 2011;
Lock, 2015). Halk arasinda kadin kondomu ve siinger goze hos goériinmeyen ve kullanimi zor olarak
nitelendirilmektedir. Geri ¢ekme yonteminin riskli, etkisiz oldugu; geri ¢ekme ve takvim yontemlerinin kontrol
gerektirdigi belirtilmektedir (Lock, 2015; Ross ve Hardee, 2017). Bunlarin disinda yapilan bir ¢aligmada
kadimlarm eslerinin vazektomi yaptirmak istemedigi i¢in kadinlarin tiip ligasyon uygulamasina mecbur kaldiklar
belirtilmektedir ve tiip ligasyon geri doniigiimii zor, pahali ayrica kontrasepsiyonun tibbilesmesinin en ug noktasi
olmaktadir. Ayni zamanda kadinlarin dogum kontrolii kendi bedenleri iizerindeki 6zerkligin kontrol edildigini de
gostermektedir (Medeiros vd., 2015). Tiip ligasyon uygulamasi cinsel yolla bulasan enfeksiyonlardan
korumadig1 gibi kadinlari cerrahi risklere ve cerrahiye bagli komplikasyonlara maruz birakmaktadir (Kizilkaya
Beji, 2020; Medeiros ve ark., 2015; Sirin ve Kavlak, 2015). Ayrica erkekler, kondomu toplum tarafindan rastgele
cinsel iliskide bulunan birey olarak nitelendirilmekten korktuklari, cinsel iliskiyi kesintiye ugrattigi, kontrol
gerektirdigi gerekcesi ile kullanmak istemedikleri ve kadinlarin kontraseptif yontem kullanmasimi istedikleri
belirtilmektedir (Tone, 2012; Lock, 2015).

Cerrahi sterilizasyon; iilkenin aile planlamasi1 ya da niifus programinin bir parcasi olmaktadir ve tilkeden
iilkeye gore degismekte olup yontemin uygulanmasina iligkin sartlarda yasalarla belirtilmistir. Bunun yani sira
Hindistan’da islemin kadin ve erkek i¢in uygulanabilme yasi ayri tutulmus ve kadinlar i¢in 20 yas, erkekler icin
de 25 yas esas alinmstir. (Diindar ve Ozsoy, 2019) Mevcut yasalar geregi iilkemizde tiip ligasyon uygulamasi
i¢in 18 yasindan kii¢iik bireylerde ebeveyn izni, resmi olarak evli bireyler i¢in esin rizasinin alinmasi gerekmekte
fakat resit olan bekar kadilarda ise cinsel partnerin iznine gerek duyulmamaktadir (Diindar ve Ozsoy, 2019;
T.C. Saglik Bakanligi Ureme Sagligina Giris Rehberi, 2010). Bu yasa ile hem iilke hem de cinsiyet olarak
ayrimciliklar yapildig: goriilmektedir. Hem kadmnim hem de erkegin kendi bedeni iizerinde bir tek kendisinin s6z
sahibi olmasini engellemektedir (Medeiros ve ark.,2015). Her ne kadar yasalarda kadinlara dogurganlik hakkinda
s0z hakki vermeyecek gibi goriilse de bu karar1 vermek kadinlarin en dogal hakki olmaktadir. Ciinkii gebelikte
en biiyiik degisiklikler kadinda ve gerek psikolojik gerekse biyolojik degisiklikler kadin bedeni iizerinde
olmaktadir. Bunun disinda dogum aninda yasanabilecek komplikasyonlar sebebiyle de kadinlar 6liim ile karst
karsiya gelmektedir (Komut, 2011; Eryigit Bader,2019).

Uremenin kontrolii ve bireylerin aile planlamasina tesvik edilmesinde saglik profesyonellerinin énemli
rolleri bulunmakta ve {iremeye iligkin tibbi bilgi sahibi olmalari ile kadinlarin sagligini iyilestirmeye yonelik bir
kontrol saglamaktadirlar (Temkine, 2015). Schwandt ve digerleri (2016)’nin yaptig1 bir nitel ¢caligmada her iki
cinsiyette kontraseptif yontem seciminin tibbi bir karar oldugu, yan etkisi olmayan yontemlerin hekim tarafindan
belirlenebilecegini ve aile planlamasi konusunda kuruma, saglik profesyonellerine giiven duyduklarini
bildirmektedir. Bununla birlikte hekimlerin, aile planlamasini ¢ogunlukla kadmlar iizerinden yiirGittigi
belirtilmektedir. Yapilan c¢aligmalarda hekimlerin aile planlamasi danigsmanliklarinda erkeklere yonelik
yontemleri degersizlestirdigi, geri ¢gekme veya erkek kondomunun etkinliginin diisiik oldugunu séyledikleri ve
saglik profesyonellerinin kadmnlar1 kendi istekleri dogrultusunda oral kontraseptifler ya da RIiA’ya
yonlendirdikleri belirtilmektedir (Kimport, 2018; Medley-Rath, 2010; Stevens, 2015).

Erkekler; medyada siklikla giiclii, 6zgiir ve asil karar verici rolde, kadnlar ise geleneksel toplumsal
cinsiyet rollerine gore naif, ekonomik olarak esine bagli, otonomisi zayif olarak yansitilmaktadir. Erkegin
ayricalikli olan bu konumunun korunmasinda medya dnemli bir ara¢ olmaktadir (Kaya, 2011). Bununla birlikte
televizyonlardaki saglik programlarinin da hedef kitlesi kadinlar olmakta ve dogum kontroliine yonelik bilgiler
televizyon, gazeteler, internet siteleri ve dergiler araciligiyla kadinlara ulagmaktadir (Kaya, 2011; Lock, 2015).
Dergilerde aile planlamasinin bazi hastaliklarin tedavisinde kullaniminin gerekli oldugu belirtilmekte ve yapilan
bir calismada popiiler dergilerde bireylerin etkili bir kontraseptif yontem se¢mesinde yonlendirildigi ve
hormonal kontrasepsiyon kullaniminin normal olarak yansitildig: belirtilmektedir (Lock, 2015). Ayrica yapilan
caligmalarda iireticilerin geleneksel toplumsal cinsiyet rollerini gili¢lendiren mesajlar vererek aile planlamasi
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diriinlerini sattiklari, bu friinlerin reklamiyla ataerkil kiiltiirde bireyler iizerinde tibbi denetim sagladig:
belirtilmistir (Medley-Rath, 2010; Carson, 2013).

SONUC VE ONERILER

Her iki cinsiyeti etkileyen toplumsal cinsiyet, 6zellikle toplumda kadinin statiistinii ve saghigim etkileyen 6nemli
bir kavram olmaktadir. Toplumsal cinsiyet rolii olarak kadina dogurganlik yetenegine bagl annelik rolii
yiiklenmekte, annelik rolii ile beraber dogum ve ¢ocuk bakimi gibi olgular tanimlanmaktadir. Cocugu olmayan
kadmlar ise yaramaz ve meyve vermeyen aga¢ olarak nitelendirilmektedir. Bu nedenle de bir ¢ok kadin bu
baskiy1 azaltmak i¢in istemeden ya da hazir olmadan hamilelik yagamak zorunda kalmaktadir. Bununlar birlikte
toplumsal cinsiyet anlayisi geregi erkek cinsiyet 6n plana ¢ikmakta ve dogan bebeklerin erkek cinsiyette olmasi
istenmektedir. Kadinlar bu sebeple gebe kalmak istememekte fakat esi hamile kalmasini istedigi i¢in herhangi bir
aile planlamasi yontemi kullanamamakta ya da gizli olarak kullanmaktadir.

Kontraseptif yontemlerin bir ¢ogu kadina yonelik olmakla beraber yan etkileri ya da mevcut etkileri de
kadin bedeni iizerinde olmaktadir. Erkekler aile planlamasi yontemine beraber karar verseler bile kadinin
korumasmi istemekte ve sorumlulugu kadina yiiklemektedir. Kadinlar aile planlamasi yontemi
kullanamadiklarinda ise istenmeyen ya da planlanmamis gebelikler yasamakta ve uygunsuz kosullarda isteyerek
disiik yapmaktadirlar. Bu diisiikler sonucunda ise pek ¢ok kadin hayatini kaybetmektedir. Bu noktada saglik bir
insan hakki olup aile planlamasi hizmetlerinde hemsirelerin sagligi koruma ve gelistirme, yasam kalitesini
artirma ve bireyin savunucusu olma sorumluluklar1 bulunmaktadir. Oncelikle hemsireler, sahip olduklar:
toplumsal cinsiyet norm ve tutumlarini sorgulamali ve aile planlamasi hizmetlerinin sunumunda toplumsal
cinsiyete duyarli bir yaklagim benimsemeli, aile planlamasinda toplumsal cinsiyet esitsizligine neden olan sosyal
ve kiiltiirel normlarla miicadele etmelidir. Hemsireler aile planlamasi hizmetlerinin kullaniminda cinsiyet
esitligini saglamak amaciyla, aile planlamasi danigmanliklarina hem kadinlar1 hem de erkekleri dahil ederek
ciftlerin dogurganligin diizenlenmesini ortak bir sorumluluk olarak gdrmelerini saglamalidir. Aile planlamasi
hizmetlerinin sunuldugu kliniklerin kadmlarin yan1 sira erkekler i¢in de hizmet vermeye uygun, erkek dostu
klinikler olmasi i¢in ¢aligmalar yapmalidir.

Cikar Catismasi

Yazarlar arasinda ¢ikar catigmasi mevcut degildir. Finansal destekte bulunan kisi, kurum ya da kurulus
bulunmamaktadir.

Yazar Katkisi

Aysenur Tungel: Makalenin fikir, tasarim ve yazim agsamasinda

Giilay Akman: Makalenin fikir ve yazim asamasinda, elestirel diislince ve revizyon asamasinda
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HEMSIRELIK MESLEGINDE ORGUTLENME: SISTEMATIK LITERATUR iNCELEME

Secil ERGIN DOGAN', Yasemin ALTINBAS?

OZET
Amagc: Bu ¢alismanin amaci, Tiirkiye'de hemsirelik alaninda ¢alisan derneklerin incelenmesidir.
Yontem:Soz konusu ¢aligmanin evrenini https://www.turkiye.gov.tr/icisleri-ddb-dernek-

sorgulama?sonuc=lis arama motorunda ‘'hemsire dernegi' anahtar kelimesi sorgulandiginda hemsirelik
dernegi ile ilgili ulasilan tiim dernekler olusturmaktadir. Amagli ornekleme kapsaminda bulunan 6lgiit
ornekleme yoluyla aragtirmanin 6rneklemi belirlenmistir. Bu arastirma tarama modelinde desenlenmis ve
veriler dokiiman incelemesi teknigi ile toplanmig nitel bir arastirmadir. Arastirmada dernek adi, kurumsal
statli, kurum tiirii ve ilgili boliim kategorilerine gore siniflandirilan 60 kuruluga ulasilmistir. Verileri
incelemek icin arastirmacilarm olusturdugu ¢alisma amaci kapsaminda bir "inceleme Formu" gelistirilmistir.
Aragtirma sonucunda edinilen veriler dokiiman incelemesi kodlama yontemine gore kodlanmustir.

Bulgular: Tiirkiye'de hemgirelik alaninda faaliyet gosteren dernek sayisi; 2000 yilinda 20 iken 2005 yilinda
23,2021 yilinda 60 dernege ulasmistir. 60 dernegin anabilim dallarina gore sayilari; 1 Hemsirelik Esaslari, 7
I¢c Hastahigr Hemsireligi, 11 Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi, 3 Kadin Saghgi ve Hastaligi Hemsireligi, 2
Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi, 1 Ruh Saghg: ve Hastaliklari Hemsireligi, 5 Halk Saglig
Hemsireligi, 1 Hemsirelikte Ogretim, 5 Hemsirelikte Yonetim, 1 Hemsirelik Esaslar1 ve Cerrahi Hastaliklart
Hemsireligi, 5 i¢ Hastaliklar1 ve Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi, 1 Cerrahi Hastaliklar1 ve Cocuk Saghgi ve
Hastaliklart Hemsireligi, 1 I¢c Hastaliklar1, Cerrahi Hastaliklar1 ve Cocuk Saglig1 ve Hastaliklart Hemsireligi,
1 Kadin Sagligi ve Hastahiklar1 ve Halk Saghgi Hemsireligi, 3 Hemsirelikte Ogretim ve Hemsirelikte
Yonetim, 12 diger anabilim dallarina bagl dernekler olugturmaktadir.

Sonuc ve Oneriler: Tiirkiye'de hemsirelik orgiitlenmesi son yillarda artan ve gesitlilik gosteren bir
diizeydedir. Buna gore hemsirelerin haklarini savunabilmesi, meslek 6zerkliginin kazanilabilmesi, hemsirelik
bakiminda kalitenin artabilmesi i¢in ve profesyonellik geregi orgiitlenme yayginlagtiriimalidir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik; Dernek; Orgiitlenme; Profesyonellesme

ORGANIZATION IN THE NURSING PROFESSION: A SYSTEMATIC LITERATURE REVIEW
Secil ERGIN DOGAN', Yasemin ALTINBAS?

ABSTRACT

Objective: This study aims to examine the organizations working in the field of nursing in Turkey.

Method: The universe of the aforementioned study consists of all organizations reached regarding the
nursing organization when the keyword 'nurse organization' is queried in the search engine
https://www.turkiye.gov.tr/icisleri-ddb-dernek-sorgulama?sonuc=lis . The sample of the research was
determined through criterion sampling within the scope of purposeful sampling. This research is qualitative
research that was patterned in the scanning model and the data were collected by document analysis
technique. In the research, 60 organizations classified according to the category of organization name,
institutional status, institution type, and relevant department were reached. In order to examine the data, a
"Review Form" was developed within the scope of the study purpose created by the researchers. The data
obtained as a result of the research were coded according to the document analysis coding method.

Results: The number of organizations active in the nursing field in Turkey; was 20 in 2000, 23 in 2005, and
60 associations in 2021. Nurses organizations were 1 nursing principles area, 7 medical nurses area, 11
surgical nurses area, 3 women health nurses area, 2 pediatric nurses area, 1 psychiatry nurses, 5 public health
nurses area, 1 nursing education, 5 nursing management area, 12 involving two or more nurses area (1
nursing principles and surgical, 5 medical and surgical, 1 medical, surgical and pediatric, 1 surgical and
pediatric, 1 women health and public health, 3 nursing education and nursing management) and 12 involving
other areas (graduation, different healthcare worker groups, etc.) of nurses.

Conclusion and Recommendations: Turkey’s nursing organization is at an increasing and diversifying level
in recent years. Accordingly, the organization should be expanded so that nurses can defend their rights, gain
professional autonomy, increase the quality of nursing care, and as a requirement of professionalism.
Keywords: Nursing; Association; Organization; Professionalization
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GIRiS

Insan gereksinimlerinden dogan orgiitler, belirli amaca, hiyerarsiye ve otoriteye sahip, iiyelerini agik ve ortak bir
amag i¢in tek bir cat1 altinda toplayan organizasyonlardir. Mesleklerin ihtiya¢ duyduklar1 temel gereksinimler
giic birligi saglamak, gelismek, ortak karar almak ve hareket etmektir. Mesleklerin gereksinimleriyle birlikte
olusan Orgiitler, meslek mensuplarinin bir amag i¢in bir arada toplanmasini saglayarak, mesleki giiciin yine
meslegin gelismesinde kullanimina yardimer olurlar (Korkmaz, 2011; Kiilcli & Dalkiran, 2013). Ayrica meslek
orgiitleri meslegin gelismesinde, profesyonellesmesinde, meslegin bilgi birikiminin artmasinda, meslek
iiyelerinin mezun olduktan sonra egitimlerinin devam etmesini saglayan, meslek iiyelerinin ¢ikarlarini gézeten
ve koruyan organizasyonlardir (Kiilcii & Dalkiran, 2013).

Mesleklerin belirli bir 6rgiite sahip olmasi, meslek mensuplarinin bir 6rgiite iiye olmasi diinya capinda
oldukca 6nemsenmektedir. Bu baglamda bir meslegin goérev ve yiikiimliiliiklerini tam anlamryla uygulayabilmesi
icin profesyonel meslek orgiitleri ve yayim organlarinin bulunmasi gereklidir (Kiper & Kostu, 2010). Meslegin
profesyonel konumundan dolayi, meslegin standartlarinin, gorevlerinin, yetkilerinin ve sorumluluklarin
belirlenmesi ve meslek ile ilgili devletin alacagi kararlarda gii¢ birligiyle etkili olmak ¢ok dnemlidir (Goziim ve
ark., 2000). Bir meslek olarak hemsireligin tiim alanlarda giiclenmesinin yolu, amaglarina ulagabilmek adina bir
biitiin olarak hareket etmeleri ve meslek olarak orgiitlenmeleridir (Goziim ve ark., 2000). Bu cergevede
hemsgireler orgiit ¢atist altinda toplanarak meslekleri ile ilgili yasalar ve yonetmelikler diizenlenirken s6z sahibi
olmalidirlar (Adams & Miller, 2001; Kusakli ve ark., 2019).

Hemsirelerin Tiirkiye’deki mesleki orgiitlenme siirecindeki ilk hemsirelik Orgiitii; 23.08.1933
tarihinde goniillii hemsireler tarafindan faaliyete gegirilen “Tiirk Hastabakicilar Cemiyeti” dir. 1943 yilinda
tekrar yapilandirilan cemiyetin adi "Tirk Hemsireler Dernegi (THD)” seklinde degistirilmistir. THD,
Uluslararast Hemsireler Birligi'ne 1949 yilinda katilmistir. THD' nin amaci "Hemsirelik mesleginin toplum
yararina st diizeyde nitelikli ve giivenilir hizmet verecek 6zerk bir saglik meslegi olmast igin ¢aligmak"
olarak belirlenmistir (Korkmaz, 2011). Hemsgirelikte orgiitlenme hemsirelik meslegi mensuplarinin birlik
beraberliginin saglanmast ve hemsirelik uygulama rehberlerinin gelistirilmesini saglayacaktir. Ayrica
hemgirelik mesleginde otonominin kazanilmasi, meslek haklarinin korunmasi ve hemsirelik bakim
kalitesinin daha iyi bir seviyeye ¢ikarilmasi adma orgiitlerin sayis1 arttirilmalidir (Kusakli ve ark., 2019). Bu
baglamda bu ¢alisma Tiirkiye’de hemsirelik meslegi profesyonellerinin mesleki orgiitlenme durumunu ortaya
koymay1 amaglamustir.

GEREC VE YONTEM

S6z  konusu ¢alismanin  evrenini  https://www.turkiye.gov.tr/icisleri-ddb-dernek-sorgulama?sonuc=lis
motorunda 'hemsire dernegi' anahtar kelimesiyle yapilan arama sonucunda hemsirelik 6rgiitiinii ilgilendiren
tim konular olusturmaktadir. Tarama 01-10 Ekim 2021 tarihleri arasinda gergeklestirilmistir. Amagh
ornekleme yontemleri kapsaminda bulunan O6lgiit drnekleme yoluyla aragtirmanin 6rneklemi belirlenmistir.
Bu sistematik  derlemenin  dahil edilme  Olgiitleri;  https:/www.turkiye.gov.tr/icisleri-ddb-dernek-
sorgulama?asama=2 arama motorunda belirtilen tarihler arasinda ulasilabilen ve anahtar kelimeleri igeren
dernekler olarak belirlenmistir. Bu arastirma, tarama modelinde desenlenmis ve verileri dokiiman incelemesi
teknigi ile toplanmis nitel bir aragtirmadir. Arastirmada dernek adi, kurumsal statiisii, kurum tiiri ve ilgili
boliim kategorilerine gore siniflandirilan 60 dernege ulasilmistir. Bu dernekleri incelemek icin arastirmacilar
calismanin amacina uygun bir "Inceleme Formu" gelistirmistir. Arastirma sonucu edinilen veriler dokiiman
incelemesi kodlama yontemi yoluyla kodlanmistir. Kodlanan verilerin taslagi alaninda uzman bir
akademisyen ile incelenmis ve pilot calisma yoluyla birkag dernek test edildikten sonra kii¢iik diizeltmelerin
ardindan taslak ¢alismada kullanilacak sekle getirilmis ve bu ¢alismada kullanilmistir.

Bu ¢aligma Helsinki Diinya Tip Birligi Deklarasyonu prensiplerine uygun olarak yapilmistir.

BULGULAR

THD 1943 yilinda kurulmus, iilkedeki en taninmis, en biiyiik ve en eski hemsirelik derneklerinden biridir.
Tiirkiye'de son yillarda hemsgirelikte Orgiit sayisinin artigindan ¢ok, hemsirelik orgiitlerindeki cesitlilik dikkati
cekmektedir. Tiirkiye'de hemsirelik derneklerinin sayisi; 2000 yilinda 20’ ye, 2005 yilinda 23’e ulasmistir.
(Unsal, Yildinm & Aymelek, 2010; Ozsoy, Ates & Konal, 2016). Giiniimiizde ise hemsirelik derneklerinin
sayist  60’a ulasmustir  (https://www.turkiye.gov.tr/icisleri-ddb-dernek-sorgulama?asama=2). Hemsirelik
meslegi ile ilgili genel ve 6zel dal dernekleri asagidaki tabloda sunulmustur.
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Tablo.1 Tiirkiye’deki Hemsirelik Dernekleri

NO DERNEK ADI KURUM KURUM HEMSIRELIK
DURUMU TiPi ANABILIM DALI
1. Hemsirelikte Klinik Faal Dernek Hemsirelik Esaslari
Simiilasyon Dernegi
2. Onkoloji  Hemsgireleri Faal Dernek I¢ Hastaliklar
Dernegi
3. Kemik  1ligi  Nakli Faal Dernek I¢ Hastaliklart
Hemygireligi Dernegi
4. Diyabet  Hemsireligi Faal Dernek I¢ Hastaliklart
Dernegi
5. Romatoloji Hemsireleri Faal Dernek I¢ Hastaliklar
Dernegi
6. Noroloji  Hemsireligi Faal Dernek I¢ Hastaliklar
Dernegi
7. Ic Hastaliklar1 Faal Dernek Ic Hastaliklar1
Hemysireligi Dernegi
8. Palyatif Bakim Faal Dernek I¢ Hastaliklar1
Hemysireleri Dernegi
9. Uroloji Hemsireligi Faal Dernek Cerrahi Hastaliklar1
Dernegi
10. Gastrointestinal Faal Dernek Cerrahi Hastaliklar1
Endoskopi Hemsireleri
ve Teknisyenleri
Dernegi
11. Tiirk Cerrahi ve Faal Dernek Cerrahi Hastaliklar1
Ameliyathane
Hemygireleri Dernegi
12. Ortopedi ve Faal Dernek Cerrahi Hastaliklar1
Travmatoloji
Hemysireleri Dernegi
13. Endoskopik Cerrahi ve Faal Dernek Cerrahi Hastaliklar1
Laparoskopi
Hemysireligi Dernegi
14. Kalp Damar Cerrahi Faal Dernek Cerrahi Hastaliklar1
Hemysireleri Dernegi
15. Norosirurji Hemsireleri Faal Dernek Cerrahi Hastaliklar1
Dernegi
16. Cerrahi ve Faal Dernek Cerrahi Hastaliklar1
Sterilizasyon
Hemygireleri Dernegi
17. Organ ve Doku Nakli Faal Dernek Cerrahi Hastaliklar1
Hemygireleri Dernegi
18. Oftalmoloji Hemsire ve Faal Dernek Cerrahi Hastaliklar1
Teknisyenleri Dernegi
19. Minimal Invaziv ve Faal Dernek Cerrahi Hastaliklar1
Robotik Cerrahi
Hemygireleri Dernegi
20. Infertilite Hemsireligi Faal Dernek Kadn Saghgi ve
Dernegi Hastaliklar
21. Ureme  Saghgn  ve Faal Dernek Kadin Saglig1 ve
Infertilite Hemsireligi Hastaliklar1
Dernegi
22. Kadin Saglig Faal Dernek Kadin Saglig1 ve
Hemsireligi Dernegi Hastaliklar
23. Neonatoloji Faal Dernek Cocuk Sagligi ve
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Hemysireligi Dernegi Hastaliklar

24. Cocuk Hemsireleri Faal Dernek Cocuk Saglig ve
Dernegi Hastaliklar

25. Psikiyatri Hemsireleri Faal Dernek Ruh Saglig1 ve
Dernegi Hastaliklar

26. Is Saghg1 Hemsireligi Faal Dernek Halk Saglig1
Dernegi

27. Halk Saglig Faal Dernek Halk Sagligi
Hemsireligi Dernegi

28. Geriatri ~ Hemsireligi Faal Dernek Halk Saghig1
Dernegi

29. Kiiltiirlerarasi Faal Dernek Halk Saghig1
Hemygirelik Dernegi

30. ISAHED Istanbul Aile Faal Dernek Halk Saghig1
Sagligi-Saglik
Memuru-ATT-Hemsire
ve Ebe Dernegi

31. Hemsirelik Egitimi Faal Dernek Hemsirelikte
Dernegi Ogretim

32. [zmir Cagdas Faal Dernek Hemsirelikte
Hemsirelik  Arastirma Yonetim
ve Gelistirme Dernegi

33. Capa Hemsireleri Faal Dernek Hemsirelikte
Gelistirme ve Yonetim
Dayanigma Dernegi

34. Hemsirelikte Arastirma Faal Dernek Hemgirelikte
ve Gelistirme Dernegi Yonetim

35. Yonetici  Hemsireler Faal Dernek Hemgirelikte
Dernegi Yonetim

36. Hemgsirelikte Liderlik Faal Dernek Hemgirelikte
Dernegi Yonetim

37. Yara Ostomi Faal Dernek Hemsirelik Esaslari
Inkontinans ve Cerrahi
Hemygireleri Dernegi Hastaliklari

38. Acil Hemgireligi Faal Dernek I¢ Hastaliklar1 ve
Dernegi Cerrahi Hastaliklar

39. Tirk Yogun Bakim Faal Dernek I¢ Hastaliklar1 ve
Hemysireleri Dernegi Cerrahi Hastaliklar

40. Karadeniz Yogun Faal Dernek I¢ Hastaliklar1 ve
Bakim Hemsireligi Cerrahi Hastaliklar1
Dernegi

41. Rehabilitasyon Faal Dernek I¢ Hastaliklar1 ve
Hemsireligi Dernegi Cerrahi Hastaliklar

42. Tiirk Nefroloji Diyaliz Faal Dernek I¢ Hastaliklar1 ve
ve Transplantasyon Cerrahi Hastaliklar
Hemygireleri Dernegi

43, Cocuk Cerrahisi Faal Dernek Cerrahi Hastaliklar1
Hemsireleri Dernegi ve Cocuk Saglig1 ve

Hastaliklar1

44. Pediatrik Nefroloji Faal Dernek I¢ Hastaliklari,
Diyaliz ve Cerrahi Hastaliklar
Transplantasyon ve Cocuk Saglig1 ve
Hemsireligi Dernegi Hastaliklar

45. Hemsirelik Cinsel Faal Dernek Kadin Saglig1 ve
Saglik  Egitim  ve Hastaliklar1 ve Halk
Danigmanlik Dernegi Sagligi

46. Hemsirelik Egitim Faal Dernek Hemsirelikte
Programlari Ogretim ve
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Degerlendirme ve Hemsirelikte
Akreditasyon Dernegi Yonetim
47. Inovatif Hemsirelik Faal Dernek Hemsirelikte
Dernegi Ogretim ve
Hemgirelikte
Yonetim
48. Biligim Hemgireligi Faal Dernek Hemgirelikte
Dernegi Ogretim ve
Hemgirelikte
Yonetim
49. Cerrahpasa Hemsgireler Faal Dernek Diger
Dernegi
50. Ege Universitesi Faal Dernek Diger
Hemsirelik Mezunlari
Dernegi
51. Florence  Nightingale Faal Dernek Diger
Hemsirelik Fakiiltesi ve
Yiiksekokulu
Mezunlar1 Dernegi
52. Tiirk Hemgireler Faal Dernek Diger
Dernegi
53. Ogrenci Hemgireler Faal Dernek Diger
Dernegi
54. Karadeniz Teknik Faal Dernek Diger

Universitesi Hemsirelik
ve Ebelik Bolimi
Mezunlar1 Dernegi

55. Ebe ve Hemsireler Faal Dernek Diger
Dernegi
56. Hacettepe Hemsirelik Faal Dernek Diger

Lisans ve Lisansiisti
Mezunlar1 Dernegi

57. Gaziantep Universitesi Faal Dernek Diger
Saglik Bilimleri
Fakiiltesi  Hemsirelik
Mezunlar1 Dernegi

58. Uludag Universitesi Faal Dernek Diger
Hemsirelik Lisans ve
Lisansiistiic  Mezunlart

Dernegi

59. Karaelmas Mezun Faal Dernek Diger
Hemygireler Dernegi

60. Saba Tip Bilimleri Faal Dernek Diger
Hemsirelik ve

Eczacilik Dernegi

‘““Hemsire dernegi’’ anahtar kelimesiyle yapilan tarama sonucuna gore 60 dernegin anabilim dallarma gore

sayilar;; 1 Hemsirelik Esaslari, 7 I¢ Hastaligi Hemsgireligi, 11 Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi, 3 Kadin
Saglig1 ve Hastaligi Hemsireligi, 2 Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi, 1 Ruh Saghgi ve Hastaliklar
Hemsireligi, 5 Halk Saghgi Hemsireligi, 1 Hemsirelikte Ogretim, 5 Hemsirelikte Yonetim, 1 Hemsirelik
Esaslar1 ve Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi, 5 I¢ Hastaliklar1 ve Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi, 1 Cerrahi
Hastaliklar1 ve Cocuk Saghgi ve Hastaliklart Hemsireligi, 1 I¢ Hastaliklari, Cerrahi Hastaliklar1 ve Cocuk
Saghigr ve Hastaliklari Hemgireligi, 1 Kadm Saghgi ve Hastaliklari ve Halk Saglhigi Hemsireligi, 3
Hemsirelikte Ogretim ve Hemsirelikte Ydnetim, 12 diger anabilim dallara bagl dernekler olusturmaktadir.
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TARTISMA

Bir meslegin giiglenebilmesi, gelisebilmesi ve profesyonellesebilmesi i¢in meslek mensuplarinin birlikte
hareket edebilecegi ve ortak kararlar alabilecegi bir ¢at1 altinda rgiitlenmeleri gerekmektedir (Altuntas &
Yetginler, 2020). Dernekler bu orgiitlenmenin en 6nemli temsilcilerindendir. Dernekler araciligiyla meslegin
tanitimi, geligimi ve en iyi sekilde temsil edilmesi, meslek ilkelerinin belirlenmesi, mesleki uygulamalarin
stirdiirilmesi, meslek mensuplarinin haklarinin korunmasi, mesleki egitimin yonlendirilmesi ve iiyelere
hizmet sunulmasi saglanmaktadir (Kiigiikoglu ve ark., 2014).

Harmanci ve Baykal (2006) hemgsirelerde yapmis olduklari calismaya gore Tiirkiye’de calisan
akademik veya klinik alanda g¢alisan hemsirelerin mesleki ve sendikal orgiitleri dnemli gordiikleri ancak
cogunlukla iiye olmadiklarimi belirlemislerdir. Kiigiikoglu ve ark. (2014) hemsirelik 6grencilerinde yapmis
olduklar1 tanimlayict ¢alismada Ogrencilerin hemsgirelik orgiitleri ve bu Orgiitlerin goérev, yetki ve
sorumluluklarina dair yeterli diizeyde bilgi sahibi olmadiklarimi ve ¢ogunlugunun bu konuda bilgi gereksinimi
duyduklarini belirtmigtir. Kahriman ve ark. (2015) hemsirelerde yapmis olduklari arastirmada hemsirelerin
mesleki orgiitlere dair bilgilerinin olmasina ragmen iiye olmadiklarint ve orgiit kiiltiiriniin istenen diizeyde
gelismedigini saptamiglardir. Ayrica hemsirelerin ¢gogunun iiye olmak igin tiim girisimleri mesleki 6rgiitlerden
bekledigini belirlemislerdir. Karabey ve ark. (2020) yapmis olduklari arastirmada 2018 yilinda Tiirkiye’de 33
hemsirelik derneginin bulundugunu saptamiglardir. Bu dernekleri amacina uygun hizmet eden, amacina kismen
uygun hareket eden ve amacina uygun hareket etmeyen dernekler olarak siiflamislardir. Ayrica hemsirelerin
derneklere iiye olma sayilarinin diisiik diizeyde oldugunu belirlemislerdir. Kusakli ve ark. (2019) yaptiklar
arastirmada Tiirkiye’de 2019 yilinda 56 hemsirelik derneginin bulundugunu ve bu derneklerin 2000 yilinda 20
olan sayisinin artigta gegtigini saptamiglardir.

Hemsirelikte mesleki oOrgilitlenme hemsirelik mesleginin  profesyonellesmesini  dogrudan
etkilemektedir. Degisen ve gelisen teknolojik, politik ve sosyal yapilarla birlikte profesyonel mesleklere ve
profesyonellik kavramina da diinyanin bakis agist degismektedir. Tirkiye’de hemsirelik mesleginin
profesyonellesme siirecinde meslek egitiminde farkli egitim siireclerinin bulunmasi, hemsirelik bakiminin
kadinlik rollerinin bir parcasi olarak goriilmesi, hemsireligin gorev tanimindaki belirsizlikler ve hemsirelik
hizmetlerinde kendi denetimlerinin kendileri tarafindan saglanamamasi gibi engeller nedeniyle hemsirelik
profesyonellik yolunda sorunlarla karsilagmaktadir (Cergi ve ark., 2019).

Dikmen ve ark. (2014) hemsirelerde yaptiklari analitik ¢alismada hemsirelerin egitim durumunun, is
gdrme siiresinin, gorev seklinin, ndbet tutma durumunun, meslekten memnun olma diizeyinin ve meslegi
ilgilendiren bilimsel toplantilara katilim durumunun profesyonellik tutumunu olumlu ydnde etkiledigini
belirlemislerdir. Dikmen ve ark. (2016) hemsirelerde yapmis olduklari tanimlayici arastirmada hemsirelerin
egitim diizeyi ve calisma kosullarnin mesleki profesyonelligi etkiledigini saptamistir. Genel olarak
hemsirelerin profesyonellik davranisinin diigiik oldugu belirlenmistir. Kirca (2020) ise hemsirelerde yapmis
oldugu tanimlayict arastirmada hemsirelerin profesyonel degerler algisinin; mesleginden memnun olan,
meslegini isteyerek segen ve lisansiistii diizeyde egitimi olan hemsirelerde daha yiiksek oldugu saptamistir.

Mesleki orgiitlere {iye olmak profesyonelligi arttiran 6nemli faktdrlerdendir. Orgiitler diinyanin her
iilkesinde yasam bi¢imi haline getirilmis, mesleklerin ve bu orgiitlere iye olan meslek mensuplarinin temel
ihtiyacidir (Kiper & Kostu, 2010). Orgiitlenme, profesyonellesme ¢abasini siirdiiren hemsireler igin gerekli
bir olgudur. Is birliginin, hizmette kalitenin, bilgi alisverisinin 6neminin artt1ig1 cagimizda profesyonel statii
geregi hemsirelerin; seslerini duyurabilmek, haklarini koruyabilmek ve meslekleri iizerinde her konuda
otonomi sahibi olabilmek i¢in drgiitlenmeye 6nem vermelidirler (Kusakli, ve ark., 2019).

Bu aragtrmanin smirlihig; hemsirelik derneklerinin internet sitelerinde {iye sayilarini
paylagmadiklart gibi e-posta ve telefon yoluyla ulasildiginda da iiye sayilarini agiklamak istememeleridir.

SONUC VE ONERILER

Yapilan arastirmaya gore 2021 yilinda aktif olarak faaliyet gosteren 60 hemsirelik dernegi bulundugu,
hemsgirelerin uzmanlasma alanlarina gore kurdugu dernek sayilarinin arttigi goriilmiistiir. Literatiir bulgular goz
oniline alindiginda hemsgirelik egitimi siirecindeki orgiitlenme konusunda hemsirelik 6grencilerinin profesyonellik
geregi oOrgiitlenmenin 6nemini tam olarak ig¢sellestiremedigi, bu konuda yalnizca bilgi diizeyinde 6grenmeler
gerceklestigi saptanmustir. Kliniklerde calisan hemsirelerin de profesyonellik davraniglarinin egitim diizeyi,
calisma durumlari, meslekten memnuniyetleri ve meslegi isteyerek segme gibi degiskenlerden etkilendigi
goriilmistiir.

Profesyonellesme siirecindeki hemsgirelik mesleginde drgiitlenmenin 6nemi, hemsirelik egitim siirecinde
iizerinde durulmasi gereken hassas bir konudur. Bu bakimdan hemsire egitimcilere biiyiik bir sorumluluk
diismektedir. Klinikte ¢alisan hemsirelerin, profesyonellesebilmek, haklarini savunabilmek, meslekleri tizerinde
kendi otonomilerini saglayabilmek ve bunun gibi birgok konuda s6z sahibi olabilmek i¢in tek bir ¢ati altinda
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toplanmalar1  gerekmektedir. Gelisen teknoloji ile birlikte derneklere {iyelik internet iizerinden
gerceklesebilmekte, derneklerin faaliyetleri ve yayinlari mail yoluyla da iiyelere bildirilmektedir. Dernekler
sosyal platformlar araciligiyla da varliklarin1 ve faaliyetlerini duyurmaktadirlar. Hemsireler ¢alisma alanlarina
veya uzman olduklar1 alanlara gore derneklere kolayca iiye olmalidirlar. Ayrica yoneticilerin de hemsireleri bu
konuda y&nlendirmeleri, bilgilendirmeleri ve desteklemeleri gerekmektedir. Tiirkiye Saghk Istatistikleri y1llig1
2020 Haber biiltenine gore Tiirkiye’de 227.292 ¢alisan hemsire bulunmaktadir (Saglik Bakanligi [SB], 2020).
Hemgireler say1 olarak diger meslek gruplarindan fazla olduklari igin birlik olduklarinda ve bilgi paylasimi
saglandiginda gelecekte en giiclii meslek gruplarindan biri olacaktir. Bu c¢aligma ile birlikte hemsirelikte
orgiitlenmenin 6neminin daha iyi bir sekilde vurgulanabilmesi i¢in hemsirelik derneklerine {iye olan toplam
hemsire sayisinin belirtildigi ¢aligmalara ihtiya¢ duyulmaktadir.
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HEMSIRELERDE MADDE BAGIMLILIGINDAN KORUNMA VE OZ-YETERLIK

Yonca ERMAN!, Figen CAVUSOGLU?

OZET

Diinya’da madde kullanimi olan bireylerin sayis1 her giin artmakta ve madde bagimlilig1 6nemli bir halk saglig
sorunu olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Madde bagimliligindan korunmada 6nemli rol ve sorumluluklart olan ve
Oonleme caligmalarinda bulunan hemsirelerin de madde kullanimlari oldugu bilinmektedir. Hemsirelerin
koruyucu yaklasimlarda etkin rol alabilmeleri i¢in madde bagimlilifindan korunmadaki 6z-yeterlik diizeyleri
onemlidir. Madde bagimliligindan korunmadaki 6z-yeterlik, bagimlilik yapict maddeler ve bagimlilik konusunda
risk olusturabilecek durumlar karsisinda kisinin kendine olan giivenini ifade etmektedir. Bu derlemede
hemsirelerin madde kullanma veya kullanmama durumlarina yonelik 6z-yeterlik diizeylerinin 6zellikle
korunmaya yonelik uygulanacak girisimler i¢in 6nemi vurgulanmistir

Anahtar kelimeler: Madde bagimlilig1; Hemsire; Korunma; Oz-yeterlik
PROTECTION FROM SUBSTANCE ADDICTION AND SELF-EFFICIENCY IN NURSES

Yonca ERMAN!, Figen CAVUSOGLU?

ABSTRACT

The number of individuals with substance use in the world is increasing day by day and substance abuse is an
important public health problem. It is known that nurses who have important roles and responsibilities in the
prevention of substance addiction and who are involved in prevention studies also have substance use. Self-
efficacy levels in prevention of substance addiction are important for nurses to take an active role in preventive
approaches. Self-efficacy in protection from substance abuse refers to one's self-confidence in the face of
addictive substances and situations that may pose a risk for addiction. In this review, the importance of nurses'
self-efficacy levels in terms of substance use or non-use has been emphasized, especially for the interventions to
be applied for prevention.
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GIiRiS

Bagimlilik; bireyin fiziksel ve ruhsal sagligini etkileyen, ailesi, toplum ve gevresiyle iliskilerinin bozulmasina
neden olabilen, sik ve tekrarlayic1 madde kullanimi ile karakterize bir beyin hastaligidir (Ogel, 2018). Diinya’da
madde kullanim1 olan bireylerin sayist her giin artmakta olup madde bagimliligi 6nemli bir halk saglig1 sorunu
olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Pilge & Arabaci, 2016). Diinya Saghk Orgiitii (WHO) diinya genelinde 2 milyar
alkol kullanicist oldugunu bildirirken, Birlegsmis Milletler Uluslararasi Su¢ Ofisi (UNODC) diinya genelinde 275
milyon uyusturucu kullanicist oldugunu bildirmistir (UNODC, 2019; WHO, 2018). Tiirkiye’de ise niifusun
%26.5’inin her giin sigara, %12.2 sinin her giin alkol ve 15-34 yas grubundaki bireylerin ise yasamlar1 boyunca
en az bir kez madde deneyiminin oldugu belirtilmistir (Saglik Bakanligi, 2018; TUBIM, 2018). Bagimlilik
kronik bir beyin hastaligidir ve tedavisi olan, yagam boyu birey i¢in risk olusturabilen bir hastaliktir (Yilmaz ve
ark., 2014). Bu nedenle madde bagimlilig1 ile miicadelede ilk olarak koruma ve Onleme ¢aligmalari oldukca
onemli olup, risklerin belirlenmesi ardindan tedavi ve rehabilitasyon siireci gerekmektedir (Karakas &
Ersogiitcti, 2016).

Bagimlilik ile miicadelede multidisipliner ekip yaklasgimi 6nemlidir. Bu ekibin i¢inde hemsireler
koruma ve iyilestirme siireglerinde aktif olarak yer almakta olup, 6nleme caligmalari miicadelede 6nemli bir
basamagi olusturmaktadir (Albayrak ve Balci, 2014; Bekar, 2014). Hemsirelerin; oncelikle koruyucu saglik
uygulamalar1 kapsaminda saglikli bireylerin korunmasi, madde kullanimmin ve kullanima baglamanin
engellenmesi, riskli gruplara yonelik dnleyici yaklagimlar, farkindalik kazandirma ve danigmanlik hizmetlerinin
yiriitiilmesinde 6nemli rolleri bulunmaktadir (Ciiceler ve ark., 2021; Karakas & Ersogiit¢ii, 2016; Nkowane ve
ark., 2013). Bu kapsamda, saglikli bireylere yonelik madde kullanimini ve zararli aligkanliklar1 6nlemede is
saglig1 ve okul sagligi hemsireligi ile toplum sagligi ve aile sagligi hizmetleri birimlerinde ¢alisan hemsirelerin
daha aktif bir sekilde rol alarak, bireyi ailesi ve g¢evresiyle birlikte ele alip danismanlik hizmetlerini sunmak
onemli sorumluluklaridir (Kaya & Sahin, 2013).Tiirkiye’de ¢esitli birimlerde ¢alisan hemsirelerin bagimlilikla
miicadeledeki koruyucu yaklasimlara iliskin goérev, yetki ve sorumluluklar1 2011 yilinda yaymlanan hemsirelik
yonetmeligindeki degisiklikte de belirtilmistir (Resmi Gazete, 2011).

Bagimlilik hastaligi tanilandiktan sonra tedavi siireci birey, aile ve toplum diizeyinde birtakim
zorluklarla devam ederken 6zellikle bireylerde fiziksel, ruhsal ve sosyal sorunlara neden olabilmektedir. Bu
nedenle koruyucu saglik hizmetleri kapsaminda bagimliligi 6nleme ¢alismalar1 biiylik 6nem tagimaktadir (Soylev
& Cavmak, 2020). Koruyucu yaklasimda 6z-yeterlik énemli bir kavram olarak karsimiza gelmektedir. Oz-
yeterlik, bireyin problemle karsilastiginda ne diisiinecegine, ne hissedecegine, nasil hareket edecegine ve bu
durumla nasil bas edebilecegine karar vermesinde etkili, davranislarina yonelik giidiilerini azaltan veya arttiran
ozelliktir (Kiziler ve ark., 2015). Tanimdan yola ¢ikarak, hemsirelerin koruyucu yaklasimlarda etkin rol
alabilmeleri i¢in madde bagimliligindan korunmaya yonelik 6z-yeterlik diizeyleri 6nemli hale gelmektedir (Guo
ve ark., 2015). Bu derlemenin amaci bagimlilikla miicadelede 6nemli bir konumda yer alan hemsirelerin madde
bagimliligt konusundaki &z-yeterlik diizeylerinin, bagimlilikla miicadele c¢alismalar1 ile olan iliskisini
incelemektir.

Hemsirelerde Madde Kullanimi ve Oz-yeterlik

Hemsirelerde madde bagimliligindan korunmaya ydnelik 6z-yeterlik kavramini incelerken hemsireler arasindaki
sigara, alkol ve diger maddelerin kullanim durumlarinin da incelenmesinin 6nemli oldugu diisiiniilmektedir.
Hemsireler arasinda madde kullanim durumu incelendiginde, toplum ile yakin diizeyde oldugu tespit edilmistir.
Hatta, saglik kurumlarinda bagimlilik yapici ilaglarin bulunmasi ve hemsirelerin bu ilaglara kolaylikla
erisebilmesinin riski artiran durumlar arasinda yer aldigi goriilmiistiir (Snyder, 2016). Literatiir incelendiginde
hemsirelerin madde kullanim oranlarmin arttigi ve madde kotiiye kullanimlarinin %40 oraninda oldugu
belirtilmektedir (Mumba ve ark., 2019). Hemsireler arasinda en sik kullanilan maddelerin alkol, amfetaminler,
meperidin hidroklorid ve benzodiyazepinler oldugu ortaya ¢ikmigtir. Tiirkiye’de ise saglik caliganlari arasinda
petidin kullanimi dikkat ¢ekmektedir (Bekar, 2014). Hemsirelerin madde kullanim oranlarinin yiiksek oldugunu
belirten ¢aligmalar bulunmaktadir. Brezilya’da 347 hemsirenin telefon goriismesi yoluyla katilmis oldugu saglik
calisanlarinin yagsam tarzi davranislarini ve sagligt gelistirme uygulamalarini incelemek icin yapilmig bir
calismada hemsirelerin tiitiin kullanim oranlarinin %68.0 oldugu ortaya ¢cikmistir (Hidalgo ve ark., 2016).
Avustralya’da hastanelerde ¢alisan hemgirelerin goniillii katilimiyla gergeklestirilen, hemsirelerin uyku, stres ve
telafi edici davraniglarini arastiran bir ¢caligmada ¢alismaya katilan 62 hemsirenin alkol kullanim orani %92.5,
receteli ila¢ kullanim oran1 %20 olarak bulunmustur (Dorrian ve ark., 2011). Sydney’de bulunan iki farkli Egitim
Aragtirma Hastanesinde ¢aligan hemsirelerin ruh sagligi durumunu ve ilgili 6zelliklerini tanimlamak amaciyla
382 hemsirenin katilmis oldugu ¢alisma sonucunda hemsirelerin psikoaktif ilag kullanim oraninin %6 oldugu
belirtilmistir (Perry ve ark., 2015). Tiirkiye’de yapilan ¢aligmalar incelendiginde ise bir tip fakiiltesi hastanesinde
calisan 248 hemsire ile yapilan ¢aligmada hemsirelerin %56.5’inin sigara kullandig1 (Kutlu, Marakoglu ve Civi,
2005), baska bir caligmada devlet hastanesinde ¢alisan 200 hemsirenin sigara kullanim durumlar1 ve tiikenmislik
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diizeyleri incelenmis ve %31.5’inin sigara kullandigi, sigara bagimlili§i ve tiikenmislik 6lgegi puan ortalamasi
arasinda zayif yonde pozitif bir iliski oldugu ve sigara icen hemsirelerin igmeyenlere gore tiikkenmislik dlcegi alt
boyutlarindan biri olan duyarsizlasma puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu goriilmustiir (Kiitiik¢li ve
Kocatas, 2019). Hassoy ve Ozvurmaz’in (2021) yaptig1 bir arastirmada da hemsirelerin %37.4’iiniin her giin
sigara kullandig1, %6.9’unun ise ara sira kullandigi bulunmustur. Hemsirelerin madde kullanim nedenleri
sorgulandiginda, yogun ve yorucu iste caligma, ailevi ve cevresel problemler, gece vardiyalari, stres ve
tikenmislik, is yerinde yetersiz personel g¢alistirilmasi, hastalik ya da kronik agr1 varlig: ile bagimlilik yapici
maddeler ve etkileri konusundaki bilgi eksikligi gibi etkenler oldugu tespit edilmistir (Hassoy &Ozvurmaz,
2019; Ross, ve ark., 2017). Brezilya’da bir iiniversite hastanesinin yogun bakim iinitesinde ¢alisan hemsirelerin
sigara kullanim oraninin %11.2 oldugu saptanmig ve sigara kullanim durumu ile tiikkenmislik sendromu arasinda
anlaml farklilik (p<0.05) saptanmistir (Fernandes ve ark., 2018). Madde kullanimi olan hemsirelerin bu
durumdan utanmalari, madde kullandiklarinda bagimli olabileceklerine inanmamalar1 ve madde kullanimlarini
inkar etmeleri gibi nedenlerin hemsirelerde madde bagimliligini tanimlamay giiglestirdigi goriilmiistiir (Hassoy
& Ozvurmaz, 2019). Kanada’da 4064 hemsire ile yapilan bir ¢alisma sonucunda, hemsirelerin %53 ’iiniin madde
bagimlilig1 konusunda bilgi sahibi olmadiklari, %62’sinin de bu durumdan utandigi belirtilmistir (Kyunk, 2015).

Bagimlilikla miicadelede bagimlilig1 olan hemsirelerin tedavi ve rehabilitasyonu, hem kendileri hem de
meslek agisindan 6nemlidir. Bu kapsamda Amerika Birlesik Devletleri’nde madde kulanim bozuklugu olan 300
hemsirede, tedavi ve rehabilitasyonun saglanmasi sonucu iyilesme oranlarmin %48-90 arasinda oldugu
belirlenmistir (Monroe ve ark., 2011). Hemsirelerin madde kullaniminin olmasi ¢aligtiklar1 ortamda bulunan
hastalarin sagligini, giivenligini ve davraniglarin1 da olumsuz etkilemektedir. Bu durum ile iligkili olarak 441
hemsirenin akran sagligi yardim programma anket aracilifiyla katildigi bir ¢aliyjmada hemsirelerin %481
igyerinde alkol ve uyusturucu kullandigini, %2’si hasta tedavisinde steril olmayan igneleri kullandigim
belirtmislerdir. Caligmanin sonucunda madde kullanan hemsireler tarafindan hastalarin sagliginin riske atildig
belirlenmistir (Cares ve ark., 2015). Tayland boélgesinde kayithi sanayi is yerlerinde g¢alisan 254 hemsireyle
yapilan bir caligmada, hemsirelerin is yerinde sigara kullaniminin hemsire sagligini ve sigara dumanina maruz
kalma sonucunda da diger g¢alisanlarin sagligin1 olumsuz etkiledigi ortaya ¢ikmistir (Chatdokmaipra ve ark.,
2017).Universite hastanesinde calisan hemsirelerin katildigi bir arastirmada hastalara yénelik yapilan
psikoegitimsel destekli sigara birakma programinda sigara kullanan hemsirelerin varliginin, hastalarda tiitiin
kullanimini 6nleme g¢aligmalarini olumsuz yonde etkiledigi saptanmistir (Kamislt ve ark., 2017). Literatiirde
gorildiigii gibi hemsirelerin madde kullanim1 bagimlilikla miicadele ¢aligmalarini etkilemektedir.

Miidahale c¢aligmalar1 kapsaminda 6énemli olan bir kavram da 6z-yeterliktir. Hemsirelerde 6z-yeterlik
diizeyini belirleyen bir¢ok ¢alisma bulunmaktadir. Covid-19 hastaligt geciren 96 hemsirenin katildigi “COVID-
19 Gegiren Hemsirelerin Orgiitsel Giiven Algilarmin Mesleki Oz-Yeterlikleri Uzerine Etkisi”ni arastirmak
amaciyla yapilan caligmada katilimcilarin mesleki 6z-yeterlik 6lgegi puani (p=0.018) orta derecede anlamh
bulunmustur. Bu ¢aligmanin sonucunda mesleki dz-yeterlik 6lgegi puan ile covid-19 bulas korkusu arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmustur (p<0.05) (Kerkez & Erci, 2021). Bir Universitesi Hastanesinde
350 hemsirenin katilimiyla gergeklestirilen “Hemsirelerin Egzersize iliskin Yarar ve Engel Algilar1 ve Oz-
Yeterlik Durumu” nu aragtiran ¢aligmada, spor ve egzersiz yapan hemsirelerin 6z-yeterlik alt dl¢eklerinden
baglama puani (18.78+6,03) yiiksek bulunmustur. Caligmanin sonucuna gore spor ve egzersiz yapan hemsirelerin
0z-yeterlik alt dlceklerinden baglama puani ile egzersiz yarar puanlar1 arasinda pozitif bir iliski oldugu (p<0.05)
goriilmiistiir (Bakir & Hisar, 2016). Literatiirden de anlasildig: iizere hemsirelerin ¢esitli konularda 6z-yeterlik
diizeyini belirleyici caligmalar yapildig1 goriiliirken hemsirelerin madde bagimliligindan korunmada 6z-yeterlik
diizeylerini belirleyici bir caligma yapilmadig: goriilmektedir.

Madde bagimliligindan korunmadaki 6z-yeterlik, bagimlilik yapici maddeler ve bagimlilik konusunda
risk olusturabilecek durumlar karsisinda kisinin kendine olan giivenini ifade etmektedir (Eker ve ark., 2013). Bu
baglamda hemsirelerin madde kullanma veya kullanmama durumlaria ydnelik 6z-yeterlik diizeyleri 6zellikle
korunmaya yonelik uygulanacak girisimler i¢in énemlidir (Osmanoglu, 2017). Literatiir incelendiginde madde
bagimliligindan korunmada 6z-yeterlik kavraminin ¢ogunlukla ergenler 6rnekleminde incelendigi yetiskinlerde
ve Ozellikle de hemsirelerde dogrudan bu konuyla ilgili ¢aligmalarin yer almadig1 goriilmektedir. Yetiskinlere
yonelik dogrudan madde bagimliligindan korunmada 6z-yeterlik {iniversite 6grencileri ile yapilan bir ¢alismada
ele alinmig ve 6lcegin ilk olarak yetiskin drneklemine uygun gegerlik-giivenirlik ¢aligmasi yapilmis (Cavusoglu
ve ark., 2019) ancak 06l¢ek giiniimiize kadar hemgsirelerde kullanilmamistir. Hemsirenin bagimliliga yonelik
kendini tanimasi, duygu, diisiince ve davraniglarinin farkinda olmasi, saglikli yasam bigimi, iletisim ve mesleki
konularda bilgi sahibi olmasi 6z-yeterligi artirmak ve bagimlilikla miicadelede etkin rol iistlenebilmesini
saglamak icin biiyiik 6nem tasimaktadir (Alpay ve ark., 2018; Birsen, 2019; Onay ve ark., 2011; Ozpulat, 2016 ).
Resmi gazetede yaymlanan 5727 sayili “Tiitiin Mamullerinin Zararlarmimn Onlenmesi ve Kontrolii Hakkinda
Kanun” a gore kamu kurum ve kuruluslarinda en az bes kisinin gorev yaptig1 alanlar tiitiin ve tiitlin {irtinlerinin
kullanim1 yasak olan alanlar olarak belirlenmistir (Resmi Gazete, 2008). Hemsirelerin “dumansiz hastane”
konusunda goriislerini belirlemek amaciyla yapilan ¢aligmada sigara kullanimi olan hemsirelerin sadece kapali
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alanlarda kullanmayanlarin ise hem agik hem kapali alanda uygulanmali yaniti verdikleri ortaya cikmistir
(Yilmaz & Bilici, 2019). Caligmanin sonucuna gore tiitiin kullanan hemsirelerin, kisileri ve gelecek nesilleri
titiiniin  zararlarindan korumak amaciyla yayinlanmis kanuna ragmen agik alanlarda tiitiin kullanma
diisincelerinin olmasi bagimlilikla miicadelede diisiik 6z-yeterlige sahip olduklarimi diisiindiirebilir.

Bagimliliktan korunmada 6z-yeterligi etkileyen faktorler arasinda meslekte deneyim kazanma durumu
da yer almaktadir. Amerika Birlesik Devletleri’nde hemsirelerle yapilan bir ¢alismada bagimliliktan korunma
konusunda deneyimli olan hemsirelerin tutum ve davraniglarinin digerlerine goére daha olumlu oldugu
gozlenmistir (Hidalgo, 2016).Hemsirelik meslegi madde bagimliligi ile miicadele konusunda bireye ve topluma
yol gosterip rehber olmay1 hedeflemektedir. Bu ama¢ dogrultusunda Giiney Afrika’da sigara bagimlisi bireylere
tiitin bagimlilig1 rehberine gore tiitiin bagimliligin1 énlemeye yonelik girisimlerde acil serviste ¢alisan meslek
gruplarinin  basarisinin  aragtirlldigt  bir ¢aligmada, hemsirelik girisimlerinin  diger meslek gruplarinin
girisimlerine gdre daha olumlu sonuglar gosterdigi bulunmustur (Meijer ve ark., 2019). Meslekte deneyim
kazanmak hemsirelerin 6z-yeterlik diizeylerini artirirken, madde bagimliligin1 6nleme ¢alismalarinda da olumlu
sonuglar saglamaktadir. Bu bilgi kapsaminda Giiney Afrika’da birinci basamak saglik hizmetlerinde ¢alisan
hemsirelerin madde bagimlilig1 konusundaki girisimlerinin etkinligini arastiran ¢alismanin sonucunda, miidahale
oncesi %37.6 kisi madde kullanirken miidahale sonrasi bu oranin %17.2’ye diistligii gozlenmistir (Myers ve ark.,
2015). Cin’de eroin bagimlist bireylere yonelik hemsireler tarafindan uygulanan biligsel davranigg
miidahalelerin yasam Kkalitesi iizerine etkisini arastiran bir ¢aligmada, uygulanan terapi sonrasi ruh sagligi
hastanesinde tedavi gormekte olan 120 eroin bagimlist bireyin saglik durumu ve yasam kalitesinin arttig1
goriilmiistiir (Zhuang ve ark., 2014). Danimarka’da bir iiniversite hastanesinde calisan hemsirelerin alkol
bagimlis1 bireylerle 12 ay boyunca motivasyonel goriisme temelli uyguladiklari girisim sonucunda taburculugun
ardindan hastalarin alkol kullanim oranlarimin azaldigi, bunun iyilesme siirecine olumlu katkilar sagladigi
saptanmistir (Ciiceler ve ark., 2022). Literatiir incelendiginde ¢ogunlukla hemsirelerin madde bagimliliginin
tedavisine yonelik girisimler lizerine yogunlastig1 (Kiitiik¢li &Kocatas, 2019; Wamsley ve ark., 2018; Wason ve
ark., 2021), miicadele yaklasimlar1 kapsaminda korunmaya yonelik aktivitelerini ve rollerini igeren galigmalarin
yeterince olmadigi goriilmiistiir. Norveg’te gorev yapmakta olan 20 deneyimli halk sagligi hemsiresinin
psikotropik uyusturucu kullanimmi 6nlemek amaciyla ergen bireylerle fenomenografik metodoloji yontemini
kullanarak bes ay boyunca yaptiklar1 goriismeler sonucunda ergen bireylerin uyusturucu kullanma durumlarin
onleme c¢aligmalarinda olumlu sonuglar elde edilmistir (Steffenak ve ark., 2015). Tiirkiye’de okul hemsirelerinin
sosyal biligsel temelli 6grenme programini kullanarak sigara kullanimi 6nleme programinin gelistirilmesi ve
etkinliginin degerlendirilmesi amaciyla yaptiklar1 ¢aligmada ilkogretim cagindaki 6grencilerin sigara deneme
oraninin azaldig1 ve programin yarar zarar algisini degistirmede fayda sagladigi saptanmustir (Bektas & Oztiirk,
2012).

SONUC VE ONERILER

Madde bagimliligi ile miicadelede dnemli rol ve sorumluluklar1 olan hemsirelerin sigara, alkol ve madde
kullanimlarinin olmasi, bagimlilik ve miicadele konularinda bilgi diizeylerinin eksikligi ve mesleki deneyim
yetersizliklerinin miicadele ¢alismalarini olumsuz etkiledigi goriilmiistiir. Ayrica tim bu etkenler 6z-yeterlik
kavrami ile de iliskili olup, ilgili etkenlerdeki yetersizlikler 6z-yeterligi de azaltabilmektedir. Hemsirelerin
bagimlilikla miicadele ¢aligmalarinda daha etkin rol alabilmelerini saglamak icin kullandiklar1 maddeleri
birakmaya yonelik girisimler ile birlikte madde bagimliligi konusundaki bilgi diizeylerini artirmaya yonelik
egitimler verilmesinin uygun olacag: diisiiniilmektedir. Yapilacak egitimlerle hemsirelerin konuya yonelik bilgi
diizeyleri farkindaliklar: artacak dolayisiyla korunma c¢aligmalarina yonelik 6z-yeterlik diizeylerine de olumlu
katki saglayabilecektir. Ayrica toplum diizeyinde etkili ¢alismalar yiiriitebilmek i¢in hemsirelerin madde
bagmmliligindan korunmaya yonelik o6z-yeterligini degerlendiren arastirmalar yapilmast da onerilmektedir.
Madde bagimliligi konusunda uzmanlasan ve kendilerine olan giivenleri artan hemsireler topluma rol model
olarak koruyucu miidahalelerde ¢ok daha etkin ve basarili bir sekilde yer alabileceklerdir.
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SAGLIK OKURYAZARLIK DUZEYi TOPLUMUN ASILANMA ORANINI
ETKIiLER Mi?

Yunus Emre GULUNAY' Figen CAVUSOGLU 2

OZET

Saglik okuryazarligt; bireylerin olumlu saglik davramiglarini siirdiirecek ve tesvik edecek sekilde bilgiye
erismeleri, bilgiyi anlamlandirma ve kullanma becerileri olarak tanimlanmaktadir. Diinyada saglik okuryazarligi
durumu incelendiginde, Avrupa Birligi iiyesi sekiz iilkede yapilan saglik okuryazarlifi calismasinda, genel
olarak saglik okuryazarligmin diisiik seviyede oldugu bulunmus, tilkeler arasinda farkliliklar oldugu, iilkelerin
igerisinde de bazi gruplarin daha duyarli oldugu belirlenmistir. Ulkeler genel olarak degerlendirildiginde
calismaya katilan kisilerin %12'sinin yetersiz, %35'inin problemli diizeyde saglik okuryazarligina sahip oldugu
bulunmustur. Saglik okuryazarligi, azinlik gruplarinda, egitim seviyesi diisiik gruplarda, yakin zamandan goge
ugramis olanlarda ve yaslilarda daha diisiik bulunmustur. Tirkiye'de 12 bolge, 23 ilde 4924 kisi ile yapilan
saglik okuryazarligi arastirmast sonucuna gore genel saglik okuryazarligi indeksi 30.4 olarak bulunmustur. Bu
arastirma sonucunda yetersiz saglik okuryazarligi %24.5, sorunlu saglik okuryazarligi %40.1, yeterli saglik
okuryazarligr %27.8 ve miitkemmel saglik okuryazarlifi %7.6 olarak saptanmistir. Avrupa toplumlarinda ise
yetersiz saglik okuryazarligi %12.4, sorunlu saglik okuryazarligi %35.2, yeterli saglik okuryazarligi %36 ve
mitkemmel saglik okuryazarlig1 %16.5'dir. Yetersiz ve sinirli saglik okuryazarligina sahip olan bireylerin, yeterli
saglik okuryazarligina sahip bireylere gore karsilagtirmasi yapildiginda; hastane masraflarinin arttigi, hastaneye
yatig slirelerinin uzadigi, gereksiz tetkik yaptirma oranlarinin yiiksekligi ve koruyucu saglik hizmetlerinden
yararlanma oranlarmin diisiik oldugu bilinmektedir. Koruyucu saglik hizmetleri ile saglik okuryazarlig: iligkisi
kapsaminda, diisiikk saglik okuryazarligi diizeyinin tarama programlarindan ve bagisiklama hizmetlerinden
yararlanma yoniinde 6nemli bir engel oldugu goriilmektedir.

Asilar yirminci yilizyilin en 6nemli halk sagligi basarilarindan biridir. Asilar iilkemizde ve diinyada ¢igek
hastalig1, ¢ocuk felci, kizamik kizamikgik ve diger birgok bulasici hastaliklarin kontrol edilmesinde 6nemlidir.
Diinya Saglhik Orgiitii'niin 2018 yilinda yayinladig1 raporuna gére; Global bagisiklama yilda ortalama 3 milyon
olimii engellemektedir. Son yillarda global bagisiklama orani ise %85 civarinda seyretmektedir. Asilama
sayesinde bagisiklama saglanarak diinya genelinde bulasici hastaliklarin sebep olabilecegi mortalite ve morbidite
seviyeleri biiylik 6l¢lide azalmistir. Buna karsin, bir¢ok iilkede rutin ¢ocukluk asilari yaptirma egilimleri st
seviyede degildir. Ebeveynlerin asilarin uygulanmasini reddetme kararlari, iilkemizde ve diinyanin bir¢ok
yerinde 6nemli bir halk saglig1 sorunu olmaya devam etmektedir.

Ulkemizde ise son yillarda as1 karsithg: hareketi ivme kazanmistir. Gegmiste daha diisiik sayida olan as1 reddi,
2015 yilinda ila¢ uygulamalarinda ebeveynlerden onam alinmasi karariin uygulamaya konulmasiyla birlikte as1
karsitligr sdylemlerinde artis goriilirtken medyada daha fazla giindem olmaya baglamistir. Konuyla ilgili
Tirkiye’deki Saglik Bakanligi verilerine gore ¢ocuklarina ag1 yaptirmak istemeyen ebeveynlerin sayist 2011
yilinda 183, 2013 yilinda 980, 2015 yilinda 5400, 2016 yilinda 12.000 ve 2018 de ise 23.000 seviyesine
ulagsmistir.As1 hakkinda bilgi diizeylerinin diigiik olmasinin temel nedenleri arasinda diisiik saglik okuryazarlig:
gelmektedir. Bu noktada yiiksek saglik okuryazarligi diizeyindeki bireylerin asilar hakkinda dogru ve giivenilir
kaynaklardan bilgi alarak, bu bilgiyi dogru sekilde analiz ederek yorumlayabildigi ve uygulamaya gegcirebildigi
sOylenebilir.

Bu derlemenin amaci saglik okuryazarlig1 diizeyinin asilama oranlarini etkileme diizeyini incelemektir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Okuryazarligi; Asi; Bagisiklama

DOES THE LEVEL OF HEALTH LITERACY AFFECT THE VACCINATION RATE OF THE
COMMUNITY?

Yunus Emre GULUNAY', Figen CAVUSOGLU 2

ABSTRACT

Health literacy is defined as individuals' access to information in a way that sustains and encourages positive
health behaviors; their ability to interprete and use the information. When the health literacy state in the world is
examined, in the health literacy study conducted in eight European Union member countries, it has been found
that health literacy is generally at a low level; there are differences between countries; and some groups within
the countries are more sensitive. When the countries are evaluated in general, it has been determined that 12% of
the people participating in the research have insufficient health literacy and 35% have a problematic level of
health literacy. Health literacy was found to be lower in minority groups, groups with a low level of education,
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recent immigrants, and the elderly. According to the results of the health literacy research conducted on 4924
people in 12 regions and 23 provinces in Turkey, the general health literacy index was found to be 30.4. As a
result of this research, insufficient health literacy was determined as 24.5%, problematic health literacy as
40.1%, adequate health literacy as 27.8% and excellent health literacy as 7.6%. In European societies, on the
other hand, inadequate health literacy is 12.4%, problematic health literacy is 35.2%, adequate health literacy is
36%, and excellent health literacy is 16.5%. When individuals with insufficient and limited health literacy are
evaluated compared to individuals with adequate health literacy, it is known that hospital costs increase,
hospitalization times are prolonged, the rate of unnecessary examinations is high and the rate of benefiting from
preventive health services is low. Within the scope of the relationship between preventive health services and
health literacy, it is seen that low health literacy level is an important obstacle in terms of benefiting from
screening programs and immunization services. Vaccines are one of the most important public health
achievements of the twentieth century. In our country and in the world, vaccines are important in controlling
smallpox, polio, measles, rubella and many other infectious diseases. According to the report published by the
World Health Organization in 2018; Global immunization prevents an average of 3 million deaths per year. In
recent years, the global immunization rate has been around 85%.

Thanks to vaccination, the level of mortality and morbidity that can be caused by infectious diseases worldwide
has been greatly reduced by providing immunization. Despite the prevention and eradication of diseases by
vaccination, the tendecy of routine childhood vaccinations are still not high in many countries. The decisions of
parents to refuse the application of vaccines continue to be an important public health problem in our country
and in many parts of the world. In our country, the anti-vaccine movement has gained speed in recent years. In
the case of vaccine rejection, which was very low before; there has been an increase in anti-vaccine discourses
and media coveragen after the decision to get approval from parents in drug applications put into practice in
2015. According to the data of the Ministry of Health, the number of parents who do not want their children to
be vaccinated reached 183 in 2011, 980 in 2013, 5400 in 2015, 12.000 in 2006 and 23.000 in 2018. Low health
literacy is among the main reasons for the low level of knowledge about vaccines. Because it is thought that
individuals with a high level of health literacy will be able to get information about vaccines from accurate and
reliable sources, and subsequently, they can take an important place in the struggle against vaccine hesitancy and
anti-vaccine.

The aim of this review is to examine the effect of health literacy level on vaccination rates.

Keywords: Health Literacy; Vaccination; Immunization
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GIRiS

Gegen yiizyilin ortalarindan itibaren diinyada bulasici olmayan hastaliklarin ortaya g¢ikmast ve Oneminin
artmastyla bu hastaliklarin 6nlenmesine yonelik yaklagimlar gelismeye baslamigtir. Bulasict olmayan
hastaliklarin dnlenmesi, insanlarin yagam tarzlarinda ve saglik davranislarinda degisiklik yapilmasimi gerektirir.
Bunun i¢in insanlarin bu saglik sorunlarinin olusumu ve korunmaya nasil yaklasilacagi, bilgi kaynaklarina nasil
ulasilacagy, bilgiyi dogru algilayip uygulayacagi konusunda bilgiye ihtiyaci vardir. Bir bireyin bilgi kaynaklarina
erisme, bilgileri okuma ve anlama ve sagligin korunmasi ile ilgili konularda yasam boyunca yasam kalitesini
iyilestirmek icin saglikli kararlar alma, uygulama istegi ve yetenegi “saglik okur-yazarlig1” olarak adlandirilir
(Bilir, 2014). Saglik okuryazarligi ayrica bireylerin olumlu saglik davraniglarini siirdiirecek ve tesvik edecek
sekilde bilgiye erigmeleri, bilgiyi anlamlandirma ve kullanma becerileri olarak tanimlanmaktadir (Sagligin
gelistirilmesi ve tesviki sozligii, 2011).

Saglik okuryazarlig1 yetersizliginde, bireyler hastaliklari ve tedavileri hakkinda daha az bilgi sahibi olurken, 6z-
yonetim ve uyum becerileri de daha diisiik olmaktadir. Bununla birlikte tibbi hatalara maruz kalmaya daha
yatkin olup, saglik hizmetlerine erisime yonelik gerekli becerilere sahip olmamalari nedeniyle sorunlar
yagsanmasina neden olmaktadir (AMA, 1999).

Saglik okuryazarlig ile belirli risk faktorlerine ve bulagict olmayan hastaliklara karsi korunma arasinda
bir iliski vardir. Kotii sagligin diyabet tanisini alan kisilerde daha zayif glisemik kontrole ve daha yiiksek oranda
retinopatiye yol agtig1 ve astim hastalarinda inhaler kullanimim etkiledigi tespit edilmistir (Tanridver, 2014;
Yilmazel ve Cetinkaya, (2016).
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Saglik Okuryazarlik kavramini daha iyi anlayabilmek i¢in, saglik okuryazarligini etkileyen faktorleri ve
saglik okuryazarliginin sonuclarimi bilmek gerekir. Genel olarak sagligi anlama yetenegi, demografik, kiiltiirel ve
psikososyal faktorler, genel bilgi diizeyi, kisisel dzellikler, hastalikla ilgili deneyimler ve saglik sistemiyle ilgili
diger faktorlerden etkilenir. Saglik okuryazarhigimi etkileyen demografik faktorler; yas, irk, cinsiyet, medeni
durum, gelir, egitim ve c¢aligjma durumudur. Genel olarak, saglik okuryazarligi yash yetiskinler, siyahlar,
kadinlar, evli olmayanlar, egitim seviyesi ve geliri diisiikk olanlar arasinda daha distiktiir. Kiiltiirel faktorler
arasinda yer alan etnik grup, gé¢ ve dil farkliliklar1 gibi faktorler saglik bilgilerini okumayi, yazmayi ve
anlamay1 zorlastirabilmektedir (Bagik ve ark., 2014; Morris ve ark., 2013).

Gilinlimiizde saglik hizmetlerinin sunumundaki degisime bagli olarak bireylerin kendi sagliklarina
yonelik sorumluluklar1 artmistir. Bununla birlikte bireylerin tedavi ve bakimlarinda daha aktif rol almalar
beklenmektedir. Bu noktada bireyin saglik okuryazarlig: diizeyinin belirlenmesi 6nemlidir. Saglik okuryazarlig
kavrammin 6nemini ortaya koyabilmek icin arastirmalar artmaya baglamistir. Hemsirelerin bagimsiz saglik
egitimi ve danmigmanligi rollerini etkin bir sekilde yerine getirebilmeleri i¢in bireylerin (saglikli/hasta) saglik
bilgilerinin degerlendirilmesi énemlidir. Bu degerlendirme sonucunda egitim ve danismanligin bireyin saglik
bilgi diizeyine uygun olarak verilmesi, saglig1 koruyan ve gelistiren uygulamalarin benimsenmesine, bireysel
tedaviye uyumun artirilmasina ve kronik hastaliklarin yonetiminin daha etkin olmasina katki saglayacaktir. Ayni
zamanda bu degerlendirme, her bireyin ihtiyaglarini karsilayacak en iyi iletisim kanallarmin belirlenmesine de
yardimer olacaktir. Bireylerin saglik durumu, saglik esitsizlikleri, artan maliyetler ve saglk bilgilerine
erigilebilirlik gibi faktorler géz Oniine alindiginda, saglik okuryazarligina yonelik girisimlerin planlanmasi ve
uygulanmasi giderek daha 6nemli hale gelmektedir (Y1lmaz ve Tiraki, 2016).

Diinyada saglik okuryazarligi durumu incelendiginde, Avrupa Birligi iiyesi sekiz iilkede yapilan saglik
okuryazarlig1 calismasinda, genel olarak saglik okuryazarliginin diisiikk seviyede oldugu bulunmus, iilkeler
arasinda farkliliklar oldugu, iilkelerin igerisinde de bazi gruplarin daha duyarli oldugu belirlenmistir. Ulkeler
genel olarak degerlendirildiginde ¢alismaya katilan kisilerin %12’sinin yetersiz, %35’inin problemli diizeyde
saglik okuryazarligina sahip oldugu bulunmustur. Saglik okuryazarligi, azinlik gruplarda, egitim seviyesi diisiik
gruplarda, yakin zamandan go¢e ugramis olanlarda ve yaslilarda daha diisiik diizeyde saptanmistir (Bilir, 2014).
Tirkiye'de 12 bolge ve 23 ilde 4924 kisi ile yapilan saglik okuryazarligi arastirmasi sonucuna gore genel saglik
okuryazarhigi indeksi 30.4 olarak bulunmustur. Bu aragtirma sonucunda yetersiz saglik okuryazarligir %24.5,
sorunlu saglik okuryazarligi %40.1, yeterli saglik okuryazarlig1 %27.8 ve milkemmel saglik okuryazarlig1 %7.6
olarak saptanmistir. Avrupa toplumlarinda ise yetersiz saglik okuryazarligi %12.4, sorunlu saglik okuryazarligi
%35.2, yeterli saglik okuryazarlif1 %36 ve miikemmel saglik okuryazarligi %16.5’dir (Yilmaz ve Tiraki, 2016).
Tiirkiye'de yapilan bir baska arastirmaya gore diisiik egitim diizeyi ve diisiik gelire sahip olmak diisiik saglik
okuryazarligi durumu ile iliskili bulunmustur. Ayrica ayni ¢alisma sonucuna gore kadinlar saglik okuryazarlig:
agisindan daha riskli grup olarak degerlendirilmektedir (Ozdemir ve ark. 2010).

Saglik okuryazarligi tanimindan yola ¢ikarak bireylerin saglikla ilgili mesajlar1 dogru algilamalari ¢ok 6nemlidir.
Yetersiz ve sinirli saglik okuryazarligina sahip olan bireylerin, yeterli saglik okuryazarligima sahip bireylere gore
degerlendirilmesi yapildiginda; hastane masraflariin arttig1, hastaneye yatis stirelerinin uzadigi, liizumsuz tetkik
yaptirma oranlarinin yiiksekligi ve koruyucu saglik hizmetlerinden yararlanma oranlarmin diisik oldugu
bilinmektedir. Koruyucu saglik hizmetleri ile saglik okuryazarligi iliskisi kapsaminda, diisik saglik
okuryazarlig1 diizeyinin tarama programlarindan ve bagisiklama hizmetlerinden yararlanma yoniinde énemli bir
engel oldugu goriilmektedir (Copurlar ve Kartal, 2016).

Saglik okuryazarligi, koruyucu saglik hizmetlerinin ayrilmaz bir parcasidir. Birinci basamak saglik
hizmetleri g¢ergevesinde saglik egitiminin temel amaci, toplumda saglik bilincini olusturmak ve cocukluk
cagindan itibaren tiim yas gruplarinda saglik okuryazarligi diizeyini yiikseltmek olmalidir. Ayrica mobil
hizmetler ve saglik smavlari, kagirilan saglik egitimi uygulamalari igin birer firsat olarak goériilmelidir (Yilmazel
ve Cetinkaya, 2016).

Sagligin belirleyicilerinden 6nemli 6lglide etkilenen, saglik davranislarinin ve saglik sonuglarmin
sekillenmesinde dnemli bir belirleyici olarak rol oynayan saglik okuryazarligi, normal zamanlarda oldugu kadar
afet zamanlarinda da kriz iletisiminde dikkate alinmasi gereken dnemli bir konudur (Ozkan ve ark., 2020).
Ayrica giiniimiizde COVID-19 pandemisi gibi acil 6nlem ve kontrol gerektiren kriz durumuna bireyleri ve
toplumlar1 hizli bir gekilde hazirlamak i¢in saglik okuryazarliginin gelistirilmesi 6nemlidir (Abdel-Latif, 2020).
Salgin ortamlarinda insan davranisina iligkin uygun rehberlik, saglik dnlemlerine ek olarak 6nemli bir faktordiir.
Toplumun saglik okuryazarlik diizeyini dikkate alarak, saglik kuruluslarinin anlasilmasi ve uygulanmasi kolay
bilgiler saglamasi ve erisilebilir kaynaklar olusturmasi salginin seyrini belirleyen en 6nemli unsurlardan biri
olacaktir. Toplumlarda sinirlt saglik okuryazarligi oranlar1 yaygin oldugu i¢in bu bir zorluk olusturabilmektedir.
Ote yandan yanlis bilgilendirme de {izerinde durulmasi gereken bir diger énemli konudur. Sahte haberler
toplumda korku dogmasina neden olabilir. Koronaviriis salgini sirasinda twitter, facebook veya whatsapp gibi
sosyal aglar kullanilarak yalan haber veya dogrulanmamis bilgilerin virlisten daha kolay yayildigi
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sOylenebilmektedir. Ayni sekilde bireylerin covid-19 asis1 ve asilanma hakkinda da dejenere haberler yayilmistir
(Ozkan ve ark., 2020). Bu durumlarm &niine gecmek igin sunulabilecek ¢oziim onerilerinden biri saglik
okuryazarlik diizeyini yiikseltmektir. Saglik okuryazarligim gelistirmek igin ii¢ tiir miidahale oOnerilir; genel
egitimi diisiik olanlara yardimci olmak, saglik okuryazarligini gelistirmek ve bunu yapmak i¢in politikalar
belirlemek ve idari diizenlemeler gelistirmek ve uygulamak. Saglik okuryazarligi bulasicit olmayan hastaliklarin
onlenmesinde ve dnleme programlarinin basarisinda ¢ok daha 6nemlidir. Bu konuda yapilacak g¢aligmalarda
uzman dernekler ve yetkili sivil toplum kuruluslar ile i birligi yapmak faydali olacaktir (Balgik ve ark., 2014).

Onleme calismalar1 icinde bagisiklama calismalar1 ayr1 bir dneme sahiptir. Bagisiklama, bir bireyin

hastaliga yatkinliginin ortadan kaldirilmasi ve/veya azaltilmasidir. Asilama normlart; kisa vadede salgmlarin
ortaya c¢ikmasint dnlemek ve uzun vadede diinya ¢apinda bulasict hastaliklar1 ortadan kaldirmaktir. Asilama ile
bireysel bagisiklik saglanirken ayni zamanda toplum bagisikligt da saglanmaktadir. Boylece, bir toplumda asili
birey sayis1 arttikca asisiz bireylerin o toplumdaki patojenlere ve morbiditeye maruz kalma oranlarn
azalmaktadir. Rutin bir bagisiklama programi araciligiyla asi ile Onlenebilir hastaliklara karsi etkili koruma
saglayarak, ¢ocuklarda mortalite ve morbidite azaltilmistir. Bununla birlikte, cocukluk déneminde asilama ile
kazanilan bagisikligin azalmasi, adolesanlarda as1 ile 6nlenebilir hastaliklarin gériilme sikliginin artmasina neden
olmaktadir (Kara, 2009; Dubé ve ark., 2015; Fine ve ark., 2011). Her asisiz birey, asilanma donemine gelmemis
veya bu donemde asilarini tamamlamamis ¢ok sayida asisiz bebek ve kiiciik ¢ocugu patojenlere maruz
birakmakta ve ciddi hastaliklara yol agmaktadir. Ayrica asisiz ergenler ve yetiskinler, hastalik etkenini risk
grubunda yer alan kiigiik ¢ocuklara ve immiin sistemi zayif kisilere veya yaslilara aktararak ¢ocuklarda ve
yetigkinlerde 6liim oranlarinin artmasina neden olmaktadir (Dubé ve ark., 2015; Fine ve ark., 2011). Asilar
yirminci yiizyilin en 6nemli halk saglig1 basarilarindan biridir. Asilar sayesinde diinyada ¢i¢ek hastaligi, cocuk
felei, kizamik, kizamikg¢ik ve diger bir¢ok bulagici hastalik ya eradike edilmis ya da kontrol altina alinmistir.
Tim bunlara ragmen, hala bir¢ok iilkede rutin ¢ocukluk asilart yaptirma egilimleri {ist seviyede degildir.
Ebeveynlerin asilarin uygulanmasini reddetme kararlari veya kararsiz tutumlari Tiirkiye’nin de iginde bulundugu
diinyanin birgok iilkesinde onemli bir halk sagligi sorunu olmaya devam etmektedir (Ertugrul ve Albayrak,
2021).
Ulkemizde bebek ve ¢ocuklar igin asilanma oranlar yiiksektir ancak okullarda ve ergenlerde asilanma oranlari
cok diisiiktiir. Ulkemizde 1998 yilinda Hepatit B asis1, 2006 yilinda KKK ve Hib asis1, 2008 yilinda DaBT IPV
Hib asis1, 2010 y1linda Td asismin yerini alan DaBTIPA asis1 ve canli gocuk felci asis1, 2011 yilinda 13 bilesenli
KPA, Hepatit A, 2012 yilinda ve son olarak 2013 yilinda Sugicegi asis1 Tiirkiye'de "Ulusal Bagisiklama
Takvimi"ne eklenmistir (T.C. Saglik Bakanligi, 2021).

Saglik okuryazarhigi, ebeveyn asilama tercihlerinin olgiilmesinde son derece 6nemlidir. Olgiim
secenekleri genellikle ebeveynlerin as1 risk bilgilerini yorumlamasm ve degerlendirmesini gerektirir.
Aragtirmalarda, diisiik egitim ve saglk okuryazarligina sahip kisilerin asilar hakkinda bilgi bulmakta
zorlandiklarini gostermistir. Asilar, yiiksek koruma, diisiik maliyet ve bulasici hastaliklarin kontrolii ile diinya
capinda kullanilan en etkili halk saglig1 yaklasimlarindan biridir (Duman, 2017; Cimen ve Temel, 2017). Baslica
ast karsit1 soylemleri; asilarin icindeki kimyasallarin insan sagligina zararli oldugu, asi firmalarinin bilimsel
arastirmalarda bilingli hastaliklar tirettikleri ya da bu hastaliklardan belirli yiyecekleri yiyerek kendilerini bu
hastaliktan koruyabilecekleri iddialaridir. Ast karsithgr sdyleminde asilardaki civa ile otizm arasindaki iliski
tartistlmaktayken, pek cok bilimsel ¢caligmada bdyle bir iliski kanitlanmamistir (Offit, 2007).

Ulkemizde ise son yillarda as1 karsitlig1 hareketi ivme kazanmustir. Gegmiste daha diisiik sayida olan as1
reddi, 2015 yilinda as1 uygulamalarinda ebeveynlerden onam alinmasi kararinin uygulamaya konulmasiyla
birlikte as1 karsitligi sdylemlerinde artig goriilirken medyada daha fazla giindem olmaya baglamistir. Konuyla
ilgili Tirkiye’deki Saglik Bakanligi verilerine gore ¢ocuklarina asi yaptirmak istemeyen ebeveynlerin sayisi;
2011 yilinda 183, 2013 yilinda 980, 2015 yilinda 5400, 2016 yilinda 12.000, 2018 de ise 23.000 seviyesine
ulasmistir (Giir, 2019).

As1 hakkinda bilgi diizeylerinin diisiik olmasinin temel nedenleri arasinda diisiik saglik okuryazarligi
gelmektedir. Ciinkii yiiksek saglik okuryazarligi diizeyindeki bireylerin agilar hakkinda dogru ve giivenilir
kaynaklardan bilgi alabilecekleri, bilgiyi dogru sekilde analiz ederek uygulamaya aktarabilecekleri ve bunu
takiben a1 tereddiitii ve as1 karsithigi konusunda miicadelede 6nemli yer tutabilecekleri diisiiniilmektedir (Cam
ve ark., 2021).

SONUC
Sonug olarak; saglik okuryazarligi birgok kalemde onemini ortaya koymaktadir. Yiiksek saglik okuryazarligi
diizeyine sahip olmanin bireylerin kendi sagligina yonelik olumlu planlamalar yapabilmesi, tedavi ve bakima

daha uyumlu davraniglar sergilemesi, ayni zamanda ailelerinde ve ¢evrelerinde de saglik bilincinin
arttiritlmasinda fayda saglayacagi diistiniilebilmektedir.
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Saglik okuryazarligi kavrammin koruyucu saglik davranislart iizerindeki etkisi diisiiniildiiglinde,
yapilan calismalardan da anlagilacag: lizere yiiksek saglik okuryazarligi diizeyine sahip olmak bagisiklama
calismalarinin daha basarili olmasini saglayacaktir. Bu iki kavramin birlikte degerlendirilerek 6neminin ortaya
konuldugu daha fazla sayida c¢aligmaya ihtiyag duyulmaktadir. Kiigiik yastan itibaren toplumun saglik
okuryazarlik seviyesini yiikseltmeye yonelik yapilacak ¢aligmalarla 6zellikle bagisiklama ¢aligmalar1 yoniindeki
engelleri kaldirmak miimkiin olabilir. Bdylece daha yiiksek oranda asilama oranlar ile as1 ile dnlenebilir birgok
hastaliga karsi etkin bir sekilde miicadele ederek toplumdaki morbidite ve mortalite oranlar1 azaltilabilir. Bu
kapsamda yapilacak uygulamalarda o6zellikle saglik profesyonellerinden hemsirelere dnemli sorumluluklar
diismektedir. Hemsireler saglik egitimleri ve danigmanlik hizmetleri sirasinda saglik okuryazarligimni artirmaya
yonelik calismalar yaparak, dolayisiyla asilanma oranlarinda istendik diizeye gelinebilmesi i¢in toplumu
bilinglendirmeli ve arastirmalarla bunu ortaya koyabilmelidir.
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PANDEMIDE HEMSIRE OLMAK VE TUKENMISLiK

Mehmet COPOGLU', Figen CAVUSOGLU?

OZET

Amag: Pandemi siirecinde vakalarin diinya genelinde ciddi oranda artmasi saglik hizmetine olan gereksinimi
artirmaktadir. Zor sartlar altinda ¢alisan saglik profesyonelleri COVID-19 pandemisinin eklenmesi ile daha agir
is yikii ve daha fazla strese maruz kalmislardir. Bu derlemenin amaci; pandemide g¢alisan hemsirelerin
tikenmigslik durumlarini incelemektir. Bu amagcla ¢esitli arama motorlarindan ulusal ve uluslararast yayinlar
incelenmistir.

Sonug ve oneriler: Hemsirelerde pandemiyle birlikte orta ve yiiksek diizeyde tiikenmislik goériildiigi, artan is
yiikii, fazla mesailer, koruyucu ekipmanlarla ¢alismanin zorlugu, damgalanma gibi faktdrlerin tiikkenmislik
diizeyinin artmasina neden oldugu goriilmiistiir. Calisma kosullarina yonelik yapilacak iyilestirici girisimler ve
hemsirelerin stresle bas etme becerilerini artiracak yaklasimlar ve salginla miicadeleyi artirmak igin topluma
yonelik yapilacak egitimler 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Pandemi; Covid-19; Hemsire; Tiikenmislik

BEING A NURSE IN THE PANDEMIC AND BURNOUT
Mehmet COPOGLU', Figen CAVUSOGLU?

ABSTRACT

Purpose: The increase in cases worldwide during the pandemic process increases the need for health services.
Health professionals working under difficult conditions have been exposed to a heavier workload and more
stress with the existence of the COVID-19 pandemic. The purpose of this review; To examine the burnout status
of nurses working in the pandemic. For this purpose, national and international publications from various search
engines were examined. Conclusion and recommendations: It has been seen that moderate and high levels of
burnout were seen in nurses due to pandemic, factors such as increased workload, overtime, difficulty in working
with protective equipment and stigma caused the level of burnout to increase. Remedial interventions for
working conditions, approaches that will increase nurses' ability to cope with stress, and trainings for the
community to enhance the fight against the epidemic are recommended.

Keywords; Pandemic; Covid-19; Nurse; Burnout
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GIiRiS

Bulagicr bir hastalik etkeninin tilke sinirlarini asarak, birden fazla iilke ve kitalarina yayilmasi, hastalik etkisi
gdstermesi pandemi olarak tanimlanmaktadir. Diinya Saglik Orgiitii’ne (DSO) gore bir bulagic1 hastaligin salgin
sayilabilmesi icin ortaya yeni ¢ikmis bir mikroorganizma tiirli veya genetik yapist degismis bir virlis etkeni
olmasi, bireyden bireye kolayca bulagmasi gibi ¢esitli kriterlerin olmasi gerekmektedir (Korkmaz ve ark., 2021).

Toplumlar tarihi siirecte ¢esitli salgin hastaliklariyla karst karsiya kalmis ve milyonlarca birey hayatini
yitirmistir (Arpacioglu ve ark., 2020). Giiniimiize gelen siire¢ icerisinde goriilen cesitli salgin hastaliklardan
insanlar1 en ¢ok etkileyenlerin basinda veba, kolera, tifiis, ¢icek, ebola ve influenza gelmektedir (Korkmaz ve
ark., 2021). Bircok savasta ve salgin durumlarinda enfeksiyon hastaliklarinin 6nlenmesi ve kontrol altina
alimmasi, dolayisiyla 6liim hizinin azaltilmasi ve iyilesme oraninin artirilmasinda saglik ¢aliganlart onemli
gorevler tstlenmislerdir (Baykara ve ark., 2020). Gegmisteki salginlar incelendiginde, 2003 SARS, 2014 Ebola,
2015 yilinda MERS-CoV ve 2016 yili Zika Viriisii olmak iizere tiim diinyada saglig1 tehdit eden gesitli salgin
hastaliklarinda hemsireler 6nemli bir konumda yer almistir (Baykara ve ark., 2020). Giiniimiize gelindiginde ise
hemsirelerin yonetmek durumunda kaldigi salgin, Covid-19’dur (Arpacioglu ve ark., 2020).

Salgmlarda yogun calisma kosullarinda goérev yapan saglik c¢alisanlarini bekleyen 6nemli bir sorun
tikenmiglik yasamadir. Tikenmislik, insanlarin meslek yasamlarinda, ¢alisma motivasyonlarin azalmasi ve
meslegin getirdigi yilikiimliiliikleri yerine getirmesinde psikolojik olarak sorun yagamasidir (Arpacioglu ve ark.,
2020). Buna bagli olarak, uzun siiren ciddi tilkenmiglik durumu bakimin kalitesini azalmakta, is kazalar1 ve
meslek hastaliklarinda artiga neden olmaktadir (Altay ve ark., 2021).

Bu kapsamda yapilan derlemenin amaci, Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelerin tikenmislik yagama
durumlarmi incelemektir.

Covid 19 / Koronaviriis

Hayvandan bulasan bir etkenin sebep oldugu koronaviriis ilk kez 2019 yil1 Aralik aymin sonunda Cin’in Hubei
vilayetinde Wuhan kentinde goriilmiistiir. Covid-19, SARS ve MERS-CoV viriisii gibi koronaviriis ailesinden
olup agir solunum yetmezligi tablosuna neden olan bir RNA viriisiidiir (Korkmaz ve ark., 2021). Yeni ortaya
ctkan Covid-19 viriisii kaynakli salgin, DSO tarafindan11 Mart 2020 tarihinde pandemi olarak ilan edilmistir
(Ergiin ve ark., 2020). Tiim diinyada hizl1 bir sekilde yayilim gosteren bu etkene ait Tiirkiye’deki ilk vaka, Saglik
Bakanlig1 araciligryla 10 Mart 2020 yilinda aciklanmistir (Covid19.saglik.gov.tr).

Diinyada ve Tiirkiye’de Covid-19 Pandemisi

Diinya genelinde 2019 yili aralik ayinin sonundan itibaren ortaya ¢ikan koronaviriis salgini, toplam 216 iilke ve
kitalart etkilemistir (Baykara ve ark., 2020). Diinya geneline baktigimizda 15.02.2022 tarihinde diinyada goriilen
toplam vaka sayisi, 412.351.279, toplam o6lim sayist ise 5.821.004 kisidir (WHO, 2022). Tiirkiye’de goriilen
toplam vaka sayist 18 Subat 2022 tarihinde 12.823.699 kisi, toplam vefat sayisi ise 90.240 kisidir (T.C.
Cumhurbagkanligi Dijital Dontigiim Ofisi, 2022). Covid-19 vaka sayisinin en ¢ok goriildiigii iilkeler arasinda
Amerika Birlesik Devletleri birinci, Hindistan ikinci, Brezilya {i¢iincii sirada iken Tiirkiye sekizinci sirada yer
almaktadir (T.C. Cumhurbagkanligi Dijital Doniisiim Ofisi, 2022). Tiirkiye’de de Covid-19 ile miicadelede
saglik bakim sisteminin yilikii artmis, saglik calisanlarina olan ihtiya¢ artmis, yasanan bir¢ok olumsuzlukla
birlikte artan talebi karsilamakta sorunlar yasanmustir (Celik ve ark., 2020). DSO genel direktorii Tedros
Adhanom Ghebreyesus’un 21.05.2021 tarihinde yapmis oldugu agiklamada Covid-19’ la miicadelede diinyada
en az 115 bin saglik ¢alisaninin hayatin1 kaybettigini tahmin ettiklerini agiklamistir (Anadolu Ajansi, 2021).
Uluslararast Af Orgiitii (Al) tarafindan 70’ten fazla iilkede yapilan galismada 5 Mart 2021 tarihine kadar
17.000’den fazla saglik calisani, Covid-19 hastalig1 sebebiyle yasamimi yitirmistir (Uluslararast Af Orgiitii /
Amnesty International , 2021). Tiirkiyede yapilan ¢aligmalar incelendiginde TTB’nin 17.03.2020 — 31.05.2021
tarihleri arasinda yapmig olduklari calismada Covid-19 sebebiyle toplam 403 saglik calisaninin hayatim
kaybettigi bulunmugtur (TTB, 2021)

Pandemide Hemsire Olmak

Saglik ¢alisanlar1 Covid-19 enfeksiyon hastaliginda bulas riski en yiiksek olan meslek grubunu olusturmaktadir.
Hemygireler, tarihi siirece baktigimizda birgok savas, dogal afet ve salgin hastaliklarda miicadele etmislerdir.
Covid-19 salgininda da benzer sekilde saglik bakim hizmetlerinin kargilanmasinda énemli bir konumda gorev
almislardir (Baykara ve ark., 2020). Bu noktada hasta ve yakinlariyla en fazla temas halinde olan saglik ¢alisanin
hemsireler oldugu goriilmektedir (Ergiin ve ark. , 2020). Diinya genelinde oldugu gibi Tiirkiye’de de koronaviriis
salgininin basladig1 ve ilk vakanin goriildiigii tarihten bu yana koronaviriisle miicadelede en biiyiik sorumluluk
saglik profesyonellerine ve hemsirelere diismiistiir (Celik ve ark., 2020). Kiiresellesme doneminde bireylerin yiiz
yiize kaldig1 ¢ok biiyiik bir afet olarak tanimlanan Covid-19 salgini, bir¢ok iilkenin saglik sistemini etkilemis ve

145



Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
1. Lisansiistii Hemsirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

bakim verme roliiyle hemsirelerin saglik sektoriindeki onemi bir kez daha ortaya konmustur. Modern
hemsireligin kurulugundan giiniimiize kadar hemsireler, olagantistii durumlarda (afet, savas ve salgin hastaliklar)
degerlendirme yapma, yapacagi isi planlama, diger mesleklerle is birligi kurma ve saglik hizmetlerini yonetme
gorevlerini basari ile iistlenmislerdir. Tiim diinyada oldugu gibi, Saglik profesyonelleri igin salgin dncesinde de
goriilen sorunlar (uykusuzluk, uzun mesai saatleri, ¢ok fazla ¢alisma, is ortaminda siddetle karsi karsiya kalma,
yorgunluk, bikkinlik, is-aile ¢atismasi, anksiyete, tiikenmislik, stres), salgin donemi ile birlikte daha da artmistir.
Saglik profesyonelleri bir yandan Covid-19 ile miicadele ederken, diger yandan kendisini ve aile {iyelerinin
saghigini korumaya c¢aligmislardir (Hosgdr ve ark., 2021). Salginla miicadele sirasinda her ne kadar saglik
calisanlar1 kendilerini korumak icin bir takim Onlemler alsa da diinyada ve Tiirkiye’de salgin nedeniyle
kaybedilen saglik ¢aliganlarmin sayist her gegen giin artmigtir (Celik ve ark., 2021). Tiirk Toraks Derneginin
saglik calisanlar1 arasinda Covid-19 hastaliginin goriilme oranini belirledigi arastirma sonucuna gore Haziran —
Temmuz 2020 arasinda bu oran %12.1 iken Aralik 2020 - Ocak 2021 aylarinda ise %57.4’e
yiikseldigi gortiilmistiir (Tirk Toraks Dernegi, 2020). Uluslararast Hemsireler Birligi (ICN), 03.06.2020 tarihi
itibariyle tiim diinyada 23.000’den fazla saglik calisaninin koronaviriise yakalandigini, bunlar arasindan 600
hemsirenin koronaviriis sebebiyle hayatini yitirdigini agiklamistir. Ayrica ICN tarafindan hazirlanan raporda
saglik bakim elemani olan hemsirelerin %20’sine, koronaviriis bulagtigini belirtmistir (ICN, 2020).

Pandemi doneminde hemsirelerin, is yogunlugu artmig bununla birlikte yeni protokollere, yeni normlara
ayak uydurmak zorunda kalmiglardir. Covid-19 bulagsma riski olan hastalara bakim verme, kliniklerdeki pozitif
vakalarin ve 6liim oranlarinin artmasi, ¢ok yogun calisma siireleri igerisinde koruyucu ekipmanlarla (tulum,
siperlik, N95 maske) hasta bakimin1 yapmasi, etkeni yakinlarina ve aile iyelerine tagima riski, toplum
tarafindan damgalanma, gelecege yonelik belirsizlik ve Covid-19 korkusu hemsireler i¢in oldukga stresli bir
calisma ortaminin olusmasina o6fke, anksiyete duygularinin ve tikenmislik durumunun artmasina sebep
olmustur. Ayrica hastalarin yanina refakatgi alinmamasi sebebiyle hemsirelerin bakim yiikiiyle birlikte hastanin
psikolojik gereksinimleri de artmistir (Aktura ve ark., 2020; Arpacioglu ve ark., 2020).

Pandemide Tiikenmislik

Tiikenmislik, bireyin meslek yasaminin getirdigi gereklilikleri yerine getirememesi, stres, motivasyon kayb1 gibi
sebeplere bagli olarak isinden psikolojik anlamda uzaklasmasi olarak tanimlanmaktadir (Kagmaz, 2005).
Literatiirde tiikenmisligin ¢cogunlukla Maslac Tiikenmislik Olcegi kullanilarak degerlendirildigi goriilmektedir.
Olgek, Duygusal Tiikenme, Duyarsizlasma ve Kisisel Basari olmak iizere ii¢ alt boyuttan olusmaktadir.
Duygusal tiikkenme ve Duyarsizlasma alt boyut puan ortalamalarinin yiiksek ve Kisisel basart alt boyut puan
ortalamasinin da diisiik olmasi tiikenmislik sendromunun varligmi isaret etmektedir (Kagmaz, 2005).
Pandemiyle birlikte hemsireler arasindaki tiikenmisligi ortaya koymak i¢in Akademik Google, Pubmed ve Ebsco
gibi ¢esitli ulusal ve uluslararasi veri tabanlarinda “saglik ¢alisanlari, hemsire, tiikenmislik, pandemi, covid-19”
anahtar kelimelerini kullanarak literatiir taramas1 yapilmistir.

Denning ve arkadaslarmin Covid-19 pandemisinde saglik profesyonellerinin tiikenmislik diizeyi
incelenmis ve %067 sinin tiikenmiglik yasadigi (Denning ve ark., 2020), bir bagka calismada da pandemi
doneminde saglik calisanlarinin tiikkenmislik diizeyinin %53 seviyesinde oldugu goriilmistir (Jalili ve ark.,
2020). Marzetti ve arkadaslarinin 45 farkli tilkeden 184 saglik calisani ile yaptigi arastirmada Covid-19
pandemisinde saglik ¢alisanlarinda tikkenmislik ve ikincil travmatik stresi belirledigi arastirmada, saglik
calisanlarin %56’sinda duygusal tiikenme, %41.3’tinde ise ikincil travmatik stres semptomlarinin oldugu
bulunmustur (Marzetti ve ark., 2020). Hu ve arkadaslarmin Covid-19 pandemisi sirasinda Cin’in Wuhan
kentinde Covid-19 hastalarina bakim veren hemsirelerin tiikenmislik, kaygi ve depresyon diizeylerini
inceledikleri arastirmada hemsirelerin %60.5’1 duygusal tikenme, %42.3’lii duyarsizlasma, %60.6’s1 kisisel
basar1 alt boyutunda is tiikenmisligi yasadiklar1 saptanmistir (Hu ve ark., 2020). Hindistan’da katilimcilarin
%9.8’ini hemgirelerin olusturdugu, saglik calisanlart arasinda tiikenmisligin arastirildigit bir caligmada,
calisanlarin %22.7’sinin 6liim korkusu ile ¢alistigi ve %52.8’inin de pandemiye bagh tiikenmislik diizeyi
yasadig1 goriilmiistiir (Khasne ve ark., 2020). Diinyada yapilan ¢aligmalar incelendiginde saglik ¢alisanlarinin ve
6zelde hemsirelersin pandemi siirecinde Covid-19 hastalarina bakim verirken, ¢cogunlugunun yiiksek diizeyde
tilkenmislik yasadiklar1 goriilmiistiir. Bununla birlikte tiikenmislige ek olarak 6liim korkusu ve travmatik stres
gibi psikolojik sorunlarda yasadiklar1 bulunmustur.

Tiirkiye’de pandemi doneminde saglik calisanlari ve hemsireler arasindaki tikemisligin incelendigi
calismalar taranmigtir. Hosgdr ve arkadasglarinin Covid-19 pandemisinde 120 saglik ¢alisani ile yaptiklart
calismada, genel tikenmiglik diizeyleri (1.53+£0.60) diisiikk, duygusal tiikenme alt boyutunda orta diizeyde
(1.85+0.92), duyarsizlasma alt boyutunda diisiikk diizeyde (1.1140.79) ve kisisel basar1 duygusunda azalma alt
boyutlarinda ise yiiksek diizeyde (1.43+0.64) tiikenmislik seviyesi saptanmistir. Pandemide yogun bakim
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iinitesinde goérev yapan 122 saglik calisani ile yapilan bir calismada duygusal tilkenme ve kisisel basari
boyutunda orta, duyarsizlasma boyutunda diisiik seviyede tikenmislik yasadiklar1 goriilmiistiir (Akalin ve ark.,
2021). Tiirkiye’de pandeminin tglincii pik doneminde saglik ¢alisanlarinin Covid-19 kaygist ve tiikenmislik
diizeyleri incelenmis ve tiikenmislik diizeyleri ile Covid-19 kaygi diizeylerinin yliksek oldugu, kadm saglik
profesyonellerinin daha yiiksek diizeyde kaygi yasadigi, c¢alisanlar arasinda hemsire, ebe ve doktorlarin
tilkenmislik diizeylerinin diger meslek gruplarina gore daha yiiksek diizeyde oldugu saptanmistir. Ayni zamanda
tilkkenmislik ve Covid-19 kaygisi arasinda pozitif yonde anlamli bir iligki oldugu Covid-19 kaygi diizeyi arttik¢a
tilkenmigligin de artig gosterdigi belirlenmistir (Ay ve ark., 2021). Tiirkiyede yapilan ¢aligmalar incelendiginde
saglik calisanlar1 arasindaki tiikenmislik diizeyinin diger iilkelerdeki saglik ¢aliganlartyla benzer diizeyde oldugu
goriilmiistiir. Bununla birlikte 6zellikle kadm saglik calisanlarmin daha yiiksek diizeyde kaygi ve tiikenmislik
yasadiklart bulunmustur.

Pandemide Tiikenmislige Sebep Olan Faktorler

Pandemi siirecinde hemsirelerin tiikenmislik semptomlart gostermesine etki eden birgok faktér oldugu
goriilmektedir. Ozellikle tiim toplumda hakim olan endise ve korku hemsirelerde de goriilmiis ve olumsuz
etkilenmelerine sebep olmustur. Her giin Covid-19, 6liim, viriis ve pandemi gibi kavramlarla i¢ ice olmak ve
kayiplar yasamak hemsirelerin ikincil travma yasamasina neden olmustur (Chen ve ark., 2020; Holmes ve ark.,
2020). Salgin hastalik hakkinda yeterli bilgiye sahip olamama, belirsizlik, bulag riski sebebiyle evlere gidememe
bu nedenle uzun siire aileleriyle goriisememe, ayr1 kalma, ¢alisma saatlerinin fazlaligi, 6zliik haklar ile ilgili
sorunlar, hemsire sayisindaki yetersizlikler, fiziksel yorgunluk ve koruyucu ekipmanlarin sayisindaki
yetersizlikler psikolojik sorunlarin yiiksek diizeyde yasanmasina etki eden faktorler arasinda yer almaktadir
(Askin ve ark., 2019; Kang ve ark. 2020; Celik ve ark., 2020; Tiirk Hemsireler Dernegi Raporu, 2020; Hosgor ve
ark., 2021). Cin’de yapilan bir arastirmada Covid-19 hastalarinin tedavi edildigi serviste calisan saglik
profesyonellerinin %70’inde psikolojik distres tespit edilmistir. Ayni ¢caligmada katilimcilarin islerini yapmaya
hevessiz olduklar1 veya islerinden ayrilmay: diisiindiikleri, ¢ok yiiksek seviyelerde stres, huzursuzluk ve
depresyon semptomlar1 yasadiklar1 saptanmistir (Lai, 2019). Cin’de yapilan bir bagka calisma sonucunda da
saglik profesyonellerinin ~ %73.4 oraninda travmatik stres olgusu yasadiklari, %50.7’sinin depresyon
semptomlar1 gdsterdigi, %44.7’sinin huzursuzluk ve %36.1’inin de uykusuzluk sorunlarinin oldugu goriilmiistiir
(Liu ve ark., 2020). Covid servislerinde calisan saglik profesyonellerinde huzursuzluk, depresyon, uyku
bozuklugu ve stres gibi psikolojik sorunlarin goriilme riski daha fazladir (Aktura ve ark., 2020)

Pandemi siirecinde hemsirelerin uzun saatler boyunca koruyucu ekipmanlar iginde c¢aligmalari bu
giysilerle hasta bakimi vermeyi gii¢ hale getirmis hem de kendi bireysel ihtiyaglarini gidermeyi zorlagtirmistir
(Sasangohar vd., 2020; Ergiin ve Ark., 2020). Kisisel gereksinimlerin karsilanamamasi yogunluk seviyesinde
artisa ve yasam kalitesinde diismeye neden olmaktadir (Hosgor ve Ark., 2021).

Saglik profesyonellerinin olumsuz etkilenmesine sebep olan bir diger faktér de damgalanmadir. Salgin
durumlarinda saglik profesyonellerinin enfeksiyonu tasidigi ya da hasta olabilecegi diisiincesi toplumun bu
grubu damgalamasina ve daha fazla ayrimciliga maruz birakmasina neden olmustur (Person vd., 2004; Cyrus ve
ark., 2020; Enli Tuncay ve ark., 2020). Damgalama durumu ile yiiz yiize gelen saglik profesyonellerinde
tilkenmislik duygusu daha agir basmaktadir (Ramaci vd., 2020).

Literatiirde belirtilen, pandemi siirecinde hemsirelerin de ig¢inde bulundugu saglik profesyonellerinin
yasamis oldugu bu sorunlar beraberinde tiilkenmislik yasanmasina neden olmaktadir. Bu durumda, hemsirelerde
is ortaminda kendisini ise yaramiyormus gibi hissetme, meslegini iyi yapamadigint diisiinme, her seye alayct
bakma, yabancilastigini algilama, bireysel ve hemsirelik mesleginin getirmis oldugu profesyonellik duygusunu
hissedememe, hem fiziksel hem de ruhsal yonden ¢okkiinlik yasama gibi tikenmislige dair semptomlar
goriilebilmektedir. Yasanan semptomlarla bas edebilmek i¢in hemsireler bagimlilik yapici ¢esitli maddelerin
kullanimina yonelebilmektedir (Askin ve ark., 2019).

Uzun siiren ciddi tiikenmisglik durumlarinda bakimin kalitesi azalmakta, is kazalari ve meslek
hastaliklarinda artis gozlemlenmektedir (Altay ve ark., 2021).

SONUC VE ONERILER

Pandemi siirecinde hemsirelerin orta ve yiiksek diizeyde tiikenmislik yasadigi bununla birlikte depresyon,
huzursuzluk, uykusuzluk gibi psikolojik sorunlarin yasanma durumlarinin da artis gosterdigi gorilmistiir.
Calisma kosullarindan kaynaklanan sebepler, hastalik hakkindaki bilgi eksikligi, belirsizlik durumu ve
damgalanmanin da tiikkenmisligi artiran faktorler arasinda yer aldig1 saptanmustir.

Hemsirelerin i¢inde bulundugu durumu ortaya koyan daha fazla sayida calismalar yaparak kanit
olusturmak onemlidir. Ayrica stresle bas etmede etkin yaklagimlara yonelik egitimler verilmesi ve caligma
kosullarina yonelik iyilestirmeler, yoneticilerle yeni yontemlerin tartisilmasi onerilebilir. Damgalanmanin oniine
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geemek icin toplumun bilinglendirilmesi, hastalikla miicadele etme yollarinin vurgulanmasi ve Oneminin
bilimsel ¢alismalarla ortaya konmasinin etkin olabilecegi diistinilmektedir.
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HEMSIRELERDE DUYGUSAL EMEK KAVRAMI

Hatice BALTA BOLU', Ceyda BASOGUL?

OZET

Saglik alani, hizmet sektorii igerisinde en ¢ok yiiz yiize iletisimin kuruldugu ve dolayisiyla her asamasinda
duygusal emegin en yogun oldugu alandir. Duygusal emegin 6zellikle hemsirelik hizmetleri agisindan biiyiik
O6nem tasimasi nedeniyle bu derlemede duygusal emek kavraminin aciklanmasi ve Onemine deginilmesi
amaclanmistir.

Gecmiste duygular mesleki yagsam igerisinde ihmal edilerek calisma yasaminda yer edinememistir. Hizla gelisen
endiistriyel faaliyetleri ve rekabet ortami ile birlikte ihmal edilen duygular ekonomik getirisi olan ve kurum
kalitesini arttiran bir {irlin durumuna gelmistir. Yasanan bu gelismeler ozellikle en sik birebir iliskilerin
kuruldugu hizmet sektoriinde duygulara verilen dnemi arttirmistir Duygularin ¢alisma hayatinda yer edinmesi ile
birlikte hizmet alanlarin is gérenlerden beklentileri artmaktadir. Calisanlarin bu beklentileri karsilarken duygu ve
davranislarint kontrol altinda tutarak beklenilen duygusal davranislari sergilemeleri gerekmektedir. Calisanlarin
hem kurumun hem de hizmet alan kisilerin beklentilerini karsilamak igin yapmis olduklari duygu denetimleri
duygusal emek olarak adlandirilmaktadir. Bagka bir ifadeyle duygusal emek, kurumlar tarafindan belirlenen
gergevede hizmet alanlar ve hizmet sunanlarin etkilesiminde, hizmet sunanlarin sergiledigi duygu ve
davranislarint yonetme durumunu ifade etmektedir.

Saglik bakim sistemi hasta/saglikli bireyler ile siirekli ve yogun iletisimlerin kuruldugu riskli ve stres yaratan
alanlardir. Saglik bakim sisteminde kisilerarasi iletisime en ¢ok gegen veya gecmek zorunda olan hemsireler
duygularin diizenlenmesinde yogun c¢aba sarf etmektedirler. Hemsirelerin kaliteli bakim sunabilmesinde ve
hizmet alan saglikli/hasta bireylerin kendilerini rahat ve giivende hissedebilmesinde duygusal emek énemli bir
yer tutmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Hemsire; Duygusal emek; Hemsirelik bakimi; Duygular.

CONCEPT OF EMOTINONAL LABOR IN NURSES
Hatice BALTA BOLU', Ceyda BASOGUL?

ABSTRACT

The field of health is the field where the most face-to-face communication is established in the service sector and
therefore emotional labor is the most intense at every stage. Since emotional labor is of great importance
especially in terms of nursing services, it is aimed to explain the concept of emotional labor and to touch on its
importance in this review.

In the past, emotions were neglected in professional life and could not find a place in working life. With the
rapidly developing industrial activities and competitive environment, neglected emotions have become a product
that has economic returns and increases the quality of the institution. These developments have increased the
importance given to emotions, especially in the service sector, where one-to-one relationships are most
frequently established. While meeting these expectations, employees need to display the expected emotional
behaviors by keeping their emotions and behaviors under control. Emotional control of employees to meet the
expectations of both the institution and the service recipients is called emotional labor. In other words, emotional
labor refers to the state of managing the emotions and behaviors of service providers in the interaction of service
recipients and service providers within the framework determined by the institutions.

The health care system is risky and stressful areas where continuous and intense communication with
sick/healthy individuals is established. Nurses who have the most or have to interact with interpersonal
communication in the health care system make a great effort in regulating emotions. Emotional labor has an
important place in nurses' ability to provide quality care and in making healthy/sick individuals feel comfortable
and safe.

Keywords: Nurse; Emotional labor; Nursing care; Emotions.
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GIRIS

Gecmiste duygular mesleki yasam icerisinde ihmal edilen bir kavram olmugstur. Hizla gelisen hizmet
sektoriindeki faaliyetler ile birlikte ihmal edilen duygular ekonomik getirisi olan bir {irlin durumuna gelmistir.
Yasanan bu gelismeler 6zellikle birebir iligkilerin kuruldugu hizmet sektoriinde iletisime ve duygulara verilen
O6nemi arttirmistir (Duman,2017).  Giderek artan bu O6nem ¢aligsanlarin sergileyecekleri davranislardaki
beklentileri de artirmaktadir. Calisanlarin hem ait olduklari kurumun hem de hizmet alanlarin bekledigi davranisi
sergilemek i¢in ¢alisma yasaminda duygu ve davraniglarini kontrol altinda tutmalari gerekmektedir. Hizmet
veren bu kisilerin duygu ve davraniglarini kontrol altinda tutarken sarfedilen bu ¢aba duygusal emek olarak
adlandirilmaktadir (Baksi & Edeer, 2020).

Duygusal emek kavrami ilk kez 1983 yilinda Amerikali sosyolog Arlie Hochschild tarafindan
kavramsallastirilmigtir. Hochschild duygusal emegi bir maddi bedel karsiliginda hizmet verenlerin duygularin
kontrol etmesi olarak tanimlamistir (Hochscbild, 1983). Hochschild ile birlikte ilerleyen yillarda duygusal emek
kavrami bilim insanlar1 tarafindan giderek 6nem kazanan bir konu olmus ve bu kavrama yeni anlamlar ve
boyutlar eklenmistir (Ashforth & Humprey, 1993; Grandey, 2000; Morris & Feldman, 1996).

Hizmet sektorii icerisinde en fazla birebir iletisimde bulunulan saglik alan1 duygusal emegin yogun sarf
edildigi yerlerdir. Ozellikle gelisen teknoloji ve tip alanindaki gelismeler saglik alanmnin daha kompleks bir
duruma gelmesine yol agmaktadir (Erikmen & Vatan, 2019). Dolayisiyla bu durum saglik c¢aliganlarindan
beklentiyi arttirmaktadir. Saglik bakim hizmetinde 6n siralarda bulunan hemsireler kisilerarast iletisimde en ¢ok
bulunan meslek grubu oldugundan mesleki siireclerini devam ettirirken duygusal siireclerle stk
kargilagmaktadirlar. Hemsirelerin kaliteli bakim sunabilmesinde ve hizmet alan saglikli/hasta bireylerin
kendilerini rahat ve giivende hissedebilmesinde duygusal emek 6nemli bir yer tutmaktadir (Dogan & Sigri,
2017). Fakat yapilan arastirmalar saglik bakimi uygulanan g¢alisma alanlarinda duygusal emege kayitsiz
kalindig1, 6neminin yeterince bilinmedigini ortaya koymustur.

Literatiirde duygusal emek kavrami ile stres, cinsiyet ve bakim kalitesi arasindaki iligkiyi inceleyen
aragtirmalar bulunmaktadir (Dogan & Sigri, 2017). Tiirkiye’de duygusal emegi konu alan hemsirelik
arastirmalarinda; bu kavramm tikenmislik, empati, demografik faktérler ve maneviyat degiskenleri ile
arasindaki iliski incelenmistir (Baksi & Edeer, 2020). Ulkemizde hemsireler ile ilgili yapilan bu calismalarda
duygusal emek kavraminin diger kavramlar ile iligkisini inceleyen daha fazla incelemeye ihtiya¢ duyulmaktadir.

Bu bilgiler 1s18inda bu ¢alismada duygusal emek kavrami ve hemsirelikteki dnemini incelemek ve
hemsirelik ¢aligmalarina katki saglamak amaglanmistir.

Duygusal Emek Kavram

Globellesen diinya kosullar1 hizmet sektdriinden beklentiyi her gegen giin arttirmaktadir. Bu sektor
calisanlarindan hem kurumlar hem de hizmet alan kisiler tarafindan etkin iletisim ve duygulanim sunulmasi
beklenilmektedir (Yetim B & Erigiig, 2019). Hizmet sektorii igerisinde, insanlarin ihtiyaglart dahilinde
bagvurduklar1 ve iletisimin en fazla yapildig1 saglik alaninda bu beklenti daha yiiksek seviyelerde olmaktadir.
Saglik alaninin karmasik ve yogun yapisina karsi beklenilen yiiksek performans bu sektdr galisanlarinda stres,
mutsuzluk, yorgunluk gibi olumsuz sonuglara neden olabilmektedir. Hizmet veren kisilerin hissettigi bu olumsuz
duygular hem sunulan bakimin kalitesini hem de kurum performansinin diismesine neden olmaktadir (Kafadar &
Kaygin, 2017). Beklenilen yiiksek performans ve etkin kalitenin saglanabilmesi i¢in ise ¢alisanlardan sadece
uygun davranisi sergilemeleri degil bununla birlikte uygun duygusal tepkide bulunmalar: istenmektedir. Hizmet
sektorii igerisindeki yasanan bu gelismeler esliginde duygu kavrami is yasaminda yer edinmeye baglamis ve
duygusal emek kavrami ortaya ¢ikmistir (Bagc1 & Akbas, 2019).

ik kez 1983 yilinda Amerikah sosyolog Arlie Hochschild “The Managed Heart: Commercialization of
Human Feeling” adli kitabinda duygusal emek kavramindan bahsetmistir Hochschild, smirlart belirli bir ¢ergeve
igerisinde kurumlarin hizmet verenlerden gosterilmesini istedigi duygu ve davraniglar sonucunda duygusal
emegin ortaya ¢iktigini ifade etmistir. Hochschild’e gore emek sadece zihinsel ve fiziksel gosterim degil aym
zamanda duygusal olarak da gosterilmesi gereken bir olgudur (Hoshbild, 1983). Ucret karsiliginda sunulan
hizmet neyi gerektiriyorsa ona uygun gosterilmesi istenen davranis ve hareketler biitiinlinii duygusal emek olarak
adlandirmigtir. Duygusal emek kavramimin is yasaminda yer edinmesi ile birlikte c¢alisanlarin duygu ve
davranislarint hem kurumun hem de hizmet olanlarin beklentilerine gore sergilemeleri gerekmektedir (Duman,
2017). Belirli bir 6denek karsiliginda ¢alisma yasaminin bir parcasi olarak sunulan bu hizmetler duygusal emek
olarak adlandirilmaktadir. Ek olarak hizmet alan kisilerin ikna ve memnuniyeti i¢in ¢alisanlarin sergiledikleri
yiiz ve bedensel ifadeler duygusal emek kavrami i¢erisindedir (Kogak & Giirsoy, 2018).

Duygusal emek kavrami Hochschild ile birlikte agiga ¢iktiktan sonra bir¢ok bilim insaninin iizerinde
yogunlastig1 bir konu olmustur. Giderek genisleyen bir ¢er¢cevede Hoschbild’ in tanimlamalara ek olarak ses
tonu ve hizmet alan kisilere karsi sergilenen tiim ¢aba duygusal emek kavrami igerisinde ele alimmistir (Altan &
Ozpehlivan, 2019). Kaliteli bir hizmet sunmak i¢in ¢alisanlarin caba gosterdigi biitiin zihinsel ve fiziksel ¢caba
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duygusal emek olarak adlandiriimaktadir. Duygusal emek, ¢alisanlarin meveut duygu durumundan 6nce orgiit
tarafindan beklenilen davraniglari sergilemeyi hizmet kalitesi i¢in mecburi kilar (Oguz & Ozkul, 2016).

Duygusal Emek ve Hemsirelik

Duygusal emege verilen 6nem giin gectikce artmaktadir. Odak noktasi insan olan meslek gruplarinda birebir
iligkilerin sik¢a kurulmasi yasanan duygu yogunlugunu da beraberinde getirmektedir. Hizmet sektorii igerisinde
on siralarda yer alan saglik alaninin bir istekten ¢ok bir ihtiyag olmasi yaganan duygu yogunluk oranini
arttirmaktadir (Oz & Baykal, 2017) Saglik sektorii genellikle olumsuz durumlarda basvurulan ve insan hayati ile
ilgili konular1 kapsadigindan dolay1r beklentinin ve kisiler arasi iligkilerin en yogun oldugu dolayisiyla
beklentilerin en yiiksek oldugu alanlardir (Dogan & Tase1, 2019).

Saglik sektoriiniin dnemli bir kismini olusturan hemsireler hizmetlerin sunulmasinda 6n planda yer
almaktadir. Hemsirelik mesleginin temel noktasinin bakim olmasi birebir iletisimin ¢ok fazla kurulmasina neden
olmaktadir (Oz & Baykal, 2017). Bakim hizmeti sunulurken hizmet alan kisilerin istek ve ihtiyaglar1 goz 6niinde
bulundurarak birey ve ailesine etkin bakimin sunulmasi hedeflenmektedir. Bu hedefler dogrultusunda kaliteli
bakim i¢in hemsireler tarafindan yogun duygusal emek sarf edilmektedir (Dogan & Tase1, 2019).

Hemsirelik meslegi bireylere holistik bir c¢ergeveden bakim sunmayr hedeflemektedir. Hemsireler,
saglik kurumlarina bagvuran bireylere fiziksel, zihinsel ve sosyal agidan biitiinciil bakim vermek i¢in hem kendi
hem kars1 tarafin duygularimi siirece dahil etmek durumundadir. (Kasik¢1 & Palandéken, 2021). Yasanabilecek
istenmeyen durumlar karsisinda hemsireler duygusal uyumsuzluk yasayabilmekte ve duygu denetimi yapmak
zorunda kalmaktadirlar (Oz & Baykal, 2017). Hemsireler, yasanilan durumlar karsisinda hasta ve yakinlarina en
yakin kisi olduklarindan dolay1 onlara destek sunmasi beklenmektedir. Buna benzer durumlar saglik hizmeti alan
bireylerin duygularinin kontrol edilmesi bakim kalitesi agisindan biiyiik 6nem tagimaktadir. Hemsirelerin hizmet
alanlara kars1 giiven verici, sakinlestirici ve pozitif davranig sergilemeleri istenmektedir (Dogan & Tasg1, 2019).
Gorevlerini siirdiiriirken karsilastiklar1 bircok engele ragmen hemsireler, hem saglik sistemi igerisindeki iiyeler
ile hem de hizmet alan bireyler ile etkilesimlerinde yogun duygusal ¢aba sarf etmektedirler. Hemsirelerin
gorevlerini yaparken sistemin bekledigi duygu ve davraniglarin, kendiliginden ve igten bir sekilde ortaya ¢ikmasi
amaglanmaktadir (Dogan & Sigr1, 2017).

Duygusal emek ve iliskili demografik faktorler hemsirelik meslegi cercevesinde incelendiginde;
hemsirelerin gorevlerini siirdiiriirken genellikle samimi/igten davranis sergiledikleri ortaya konmustur. Ek olarak
duygusal emek davraniglarinin bireysel ve kiiltiirel 6zellikler, yas, ¢aligilan birim, kurumdaki pozisyon, egitim
durumu ve calisma bi¢imi gibi faktorlerden etkilendigi sonucuna ulasilmistir. Aragtirmalarda duygusal emegin
orgiitsel ve bireysel is doyumu ve is tatmini i¢in; calisma saatlerinin bireysel ihtiyaclara uygun olarak
sekillenmesi, belirli araliklarla hemsirelerin birim degisikligi yapmasi, kiiciik yasta meslekte olan bireyler i¢in
daha fazla oryantasyon egitimi verilmesi ve hemsirelerin kendi ekipleri ve yoneticileri ile iletisiminin
arttirtlmasinin 6nemi vurgulanmaktadir (Demir ve ark., 2021; Dogan & Sigr1, 2017).

Arastirmalar hemsirelerin sarf ettigi duygusal emek diizeyinin yiiksek diizeyde oldugunu buna karsin is
streslerinin yiiksek ve refah diizeylerinin diisiik oldugunu gostermektedir. Mesleki stres oraninin azaltilmast i¢in
hemsirelerin yoneticiler tarafindan destek gormeleri ve hemsirelerin uzmanlik alanlarma uygun birimlerde
calismalar1 gerekmektedir. Hemsireler tarafindan hizmet alanlara kars1 gosterilen davraniglar mesleki deneyime
ve yasa gore hissedilen duygusal egilimlerinde farklilik gostermektedir. Hemsirelerin goérev yaptiklari pozisyon
ve hasta/saglikli bireyler ile kurulan kisilerarasi iletisim yogunluguna goére sarf edilen duygusal emek orani
degismektedir (Dogan & Si1gr1 2017; Dogan & Tasc1 2019).

Adeniji ve arkadaslarina gore duygusal emek davranislarinin gosterilmesinde cinsiyet dnemli bir
etkendir ve erkek hemsirelerin kadinlara oranla daha yogun emek harcamaktadir (Adeniji ve ark., 2015).
Cottingham ve arkadaslarina gore ise, erkekler kadinlara gore daha kontrollii davranis gostererek daha az
duygusal emek harcamaktadir (Cottingham ve ark., 2014). Bazi ¢alismalara gore ise; hemsirelerin duygusal
emek davraniglart performans ve is tatmininde azalma ve tilkenmislik ile 6rgiitsel agidan ise performansta ve
kalitede diisme ile iliskilidir. Duygusal emegin ¢iktilarinin iyilestirilmesi igin karsi yonetimsel ve egitimsel
birtakim diizenlemelerin yapilmasi 6nerilmektedir (Ceylan, 2021; Yagc1 & Yiiceler 2019).

SONUC VE ONERILER

Saglik bakim sistemi igerisinde gerek diger saglik bakim sistemi iiyeleri gerekse hasta ve yakinlari ile siirekli
iletisimde bulunan hemsirelerin yasadiklar1 duygu durumlarini ve verdikleri duygusal ¢abay1 ele almak kaliteli
hizmet acisindan oldukg¢a Onemlidir. Yapilan literatiir incelemelerinde saglk bakimi uygulanan g¢alisma
alanlarinda duygusal emek kavraminin yeterince bilinmedigi ve bu konuda yapilan ¢alismalarin simirli oldugu
goriilmiistiir. Hemgireler ve yoneticilerin duygusal emek konusundaki farkindaliginin artmasma olanak
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saglayacak ve duygusal emek kavramini cesitli yonleri ile inceleyecek daha fazla calismaya ihtiyag
duyulmaktadir.
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KRONIK HASTALIGI OLAN YASLILARIN iILACA UYUMLARI VE YALNIZLIK DUZEYLERI

Derya KORKMAZ!, ilknur AYDIN AVCi?
OZET

Bu derlemede kronik hastaligi olan yash bireylerin ilaca uyumlar1 ve yalnizlik diizeylerine iliskin hemsirelere
bilgi verilmesi amaglanmigtir. Son yillarda niifusun yaslanmasina bagli olarak kronik hastaliklar1 olan bireylerin
sayist birgok iilkede artis gostermistir. Kronik hastaliklar fiziksel islev bozukluklarina, bagimliliga, bakim
maliyetlerinin artmasina ve yasam siiresinin kisalmasina neden olmaktadir. Yashlarda goriilen en dnemli saglk
sorunlarindan biri de ilaca uyumdur. Yagh bireylerin, ila¢g kullanimindaki bazi olumsuz davraniglart ilag
uyumsuzluguna neden olmaktadir. Yashlarin ila¢ uyumunu artirmak i¢in hemsirelik girisimleri planlanmalidir.
Hemysirelik girisimleri planlanirken yaglilarin sagligi ile biligsel fonksiyonlari, depresyon durumlar ve giinliik
yasam aktiviteleri ile beraber diigiiniilmelidir. Hemgireler yashi bireylerin regeteli ilaglarmi kullanip
kullanmadiklarini degerlendirmeli, yasl birey/ailesi veya bakim vericisine egitim vermelidir. Hemsireler yash
bireyin kendi kendine ila¢ kullanabilme durumunu degerlendirmelidir. Yaslilar da goriilen bir diger saglik
sorunu yalmzliktir. Yaghilik doneminde gerceklesen degisiklikler ve kayiplarm artmasi yashilarin yalnizlik
duygusu yasamalarina zemin hazirlamaktadir. Yalnizlik, kronik hastaligi olan yaglilarin ilag tedavisine uyumunu
olumsuz etkilemektedir. Hemsireler, yashilarin ailelerini yaslhilarin sosyal destek seviyelerinin arttirilmasi ve
onemi hakkinda bilgilendirmelidir. Sonug olarak, yasli bireylerin kronik hastaliklarinin yonetiminde ilaca uyum
saglanmasi biiylik 6nem tagimaktadir. Hemsireler, yasl bireylerin ilaca uyumlarint degerlendirirken regeteli ilag
kullanip kullanmadiklarini, ¢oklu ila¢ kullanimlarini, ilaglarini almay1 unutup unutmadiklarini, kendi keyiflerine
gore ilag baslama ve birakma durumlarini, yalnizlik diizeylerini, ilag kullanimini dolayli olarak etkileyen saglik
okuryazarlig1 diizeylerini degerlendirmeli ve egitimler planlamalidir. Ayn1 zaman da yalmizlik diizeyi yiliksek
olan yasli bireylerin sosyal destekleri artirilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Yasli sagligi; ilaca uyum; Yalmzlik; Hemsirelik

MEDICAL ADHERENCE AND LEVELS OF LONENESS OF THE ELDERLY WITH CHRONIC
DISEASE

Derya KORKMAZ', ilknur AYDIN AVCI?

ABSTRACT

In this review, it is aimed to inform nurses about medical adherence and loneliness levels of elderly individuals
with chronic diseases. In recent years, the number of individuals with chronic diseases has increased in many
countries due to the aging of the population. Chronic diseases cause physical dysfunctions, addiction, increased
care costs and shortened life expectancy. One of the most important health problems seen in the elderly is
medical adherence. The adherence of the elderly with the drugs, who have positive expectations in the treatment
of their chronic diseases, is at a high level. Nursing interventions should be planned to increase medical
adherence of the elderly. While planning nursing interventions, the health and cognitive functions of the elderly
should be considered together with their depression and daily living activities. Nurses should evaluate whether
elderly individuals use their prescription drugs and provide training to the elderly individual/family or caregiver.
Nurses should evaluate the self-medication status of the elderly. Another health problem seen in the elderly is
loneliness. Changes in old age and the increase in losses pave the way for the elderly to experience loneliness.
Loneliness negatively affects the adherence of the elderly with chronic diseases to drug treatment. Nurses should
inform the families of the elderly about increasing the social support levels of the elderly and their importance.
Consequently, adherece with medication is of great importance in the management of chronic diseases of elderly
individuals. Nurses should evaluate whether they use prescription drugs, whether they forget to take their
medications, and whether they start and stop taking medication according to their own pleasure, while assessing
their adherence with medication. Nurses working in community health centers and home care units should
evaluate elderly patients' polypharmacy, forgetting their medications, loneliness levels, health literacy levels that
indirectly affect drug use, and plan trainings.

Keywords: Elderly Health; Medication Adherence ; Loneliness; Nursing
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GIiRiS

Yaglanma, intrauterin yasamdan baglayip, 6lime kadar devam eden, bireyler arasinda anlami degisen, her
canlida goriilen, her insanda farkli ilerleyen, geri doniigii miimkiin olmayan ve tiim sistemleri etkileyen kronik
bir siiregtir (Kilig, 2015). Yaslanma ile beraber kiside fiziksel, sosyal ve ruhsal ydnden gerilemenin
gerceklesmesi dogal bir siirectir (Bilir ve Erbaydar, 2015). Diinya’da ve Tiirkiye’de yash niifus giderek artis
gostermektedir. Diinya’da 2020 yilinda 727 milyon olan 65 yas ve iizeri yash niifusun orani %9,3 olup, 2050
yilinda diinya genelindeki yaslt sayisinin iki katindan fazla artacagi ve 1,5 (%16,0) milyar1 asacagi tahmin
edilmektedir (DSO, 2021). Tiirkiye’de ise 2015 yilinda yaklasik 6,5 milyon olan 65 yas ve iizeri yasl niifusun
orant %8,2 iken, 2020 yilinda yaklasik 7,9 milyon olan 65 yas ve iizeri yash niifusun orani %9,5’ tir. Bu oranin
2025te %11,0, 2040’ta %16,3, 2060°ta %22,6, 2080 de ise %25,6 olacag tahmin edilmektedir (TUIK, 2021).

Son yillarda niifusun yaslanmasina bagli olarak kronik hastaliklar1 olan bireylerin sayisi bir¢ok iilkede
artis gostermistir (Prince ve ark., 2015). Yasli niifusun artmasiyla beraber yaslilarin saglik sorunlari artmakta,
hastaliklarinin yonetimi diinya genelinde sosyal ve ekonomik sorunlar olarak kabul edilmektedir (Jeon, 2020).
Kronik hastaliklar fiziksel islev bozukluklarina, bagimliliga, bakim maliyetlerinin artmasina ve yasam siiresinin
kisalmasina neden olmaktadir (Prince ve ark., 2015). Yaslilarda sik goriilen, kendi kendine iyilesemeyen ve
tamamen iyilesmesi nadir gézlenen uzun siire devam eden hastaliklardan olan kronik hastaliklarin takibi ve
kontrolii 6nemlidir (Erko¢ ve Yardim, 2011; Zengin ve ark., 2012). Yaslanma ile birlikte kronik hastaliklar artig
gostermektedir (Schmader, 2014). Kronik hastaliklarin yaglilik doneminde artig gosterdigine bir¢ok ¢aligmada da
rastlanmistir. Altay ve ark.’nm (2016) yaptiklart ¢alismada yaslilarin %77,2’sinin bir kronik hastaliga sahip
oldugu goriiliirken, %33,6’sinin ise birden ¢ok kronik hastaliga sahip oldugunu bulmuglardir. De Carvalho ve
ark.’nin (2013) Brezilya’da yaptiklar1 ¢aligmalarinda yaslhilarin %75’inin en az bir kronik hastalig1 oldugunu,
%13,4’linlin birden fazla kronik hastaligi oldugunu saptanmistir. Yaslilar da en sik goriilen kronik hastaliklar
sirastyla hipertansiyon, diyabet ve kalp-damar hastaliklar1 yer almaktadir (De Carvalho ve ark., 2013; Altay ve
ark., 2016).

Kronik hastaliklarin artis gostermesi yaglilarda ila¢ kullanimini artirmakta ve bu durum yaslilarda ¢oklu
ilag kullanimlarma neden olmaktadir (Schmader, 2014; Oztas ve Aslan, 2019). Oztas ve Aslan’m (2019)
yaptiklar1 ¢caligsmalarinda kronik hastaligi olan yaslilarin %6°s1 bir, %11,8’1 iki, %16,8°1 ii¢ ve %65,4’1 dort ve
iizeri ila¢ kullanmaktadir. Coklu ila¢ kullanimlar1 yaglilarin ilag uyumunu etkilemektedir (Schmader, 2014;
Oztas ve Aslan, 2019).

flag uyumu; bireyin ilag kullanimi hakkinda saglik kurulusundan aldig: telkinlere ne derecede uyum
sagladigini belirtmektedir (Rand, 1993). Ilag kullanimma uyum saglanamamasi &nemli bir halk saglig
sorunudur. Kronik hastaliklarin yonetiminin saglanabilmesi i¢in ilag¢ uyumunun saglanabilmesi gereklidir
(Ferdinand ve ark., 2020). ilag uyumunun saglanamamasi saglik harcamalarini artirmakta, tedavi basarisini
olumsuz etkilemekte ve mortalite ve morbitide oranlarini artirmaktadir (Iuga ve McGuire, 2014).

flaca uyum yaslilarda gériilen en énemli saglik sorunlarindan biridir (Yap ve ark., 2016). Jin ver ark.’nin
(2016) yaptiklart calismalarinda yaslilarin %52,5’inin diistik ilag uyumuna sahip oldugunu bulmuslardir. Kronik
hastaliklarinin tedavilerinde olumlu beklentisi olan yaglilarin ilaca uyumlar yiiksek diizeydedir (Jin ve ark.,
2016). Yilmaz ve Colak (2018) yaptiklar1 ¢alismalarinda, yashilarin biiyilik bir kisminin ila¢ kullanimina uyum
saglamadigini saptamiglardir. Ayni zamanda saglik okuryazarligi diizeyinin, kullanilan ilaglar hakkinda bilgili
olmanin, medeni durumun, meslegin, regetesi olmayan ila¢ kullaniminin, ilaglarin gerekliligine inanmanin ve
ilaglarin agirt tiiketildigi inancinin ila¢ uyumunu etkileyen faktdrlerden oldugu saptanmustir (Yilmaz ve Colak,
2018).

Yaslt bireylerin, ilag kullanimindaki bazi olumsuz davranislari ilag uyumsuzluguna neden olmaktadir
(Schmitt Junior ve ark, 2013). Bu davranislar; regete edilen ilaglari kullanmama, ilaglart almayr unutma ve
ilaglar1 zamaninda almamadir (Oztas ve Aslan, 2019). ila¢ uyumsuzlugunun olumsuz sonuglar1 arasinda saglik
durumunun koétiilesmesi, 6liim riskinin artmast ve saglik harcamalarinin artmasi yer almaktadir (Gosmanova ve
Kovesdy, 2015).

Yasli erkekler yagh kadinlara gore, evli olanlar evli olmayanlara gore ve egitim durumu ortaokul ve iizeri
olanlar ortaokul alt1 olanlara gore ila¢ kullanimina uyumlar: yiiksektir (Turhan ve ark., 2014). Yaslt bireylerin
uyumsuz ila¢ kullanim nedenleri arasinda ilk sirada ilaglar1 vaktinde almay1 unutma ve sonrasinda kendilerini iyi
hissettiklerinde ilaglarini kullanmama, ilacin ise yaramadigini diisiinme, ilacin olast yan etkilerinden korkma,
birden ¢ok ila¢ kullandig1 i¢in yanlis ilag¢ kullanma ve ila¢ kullanimini hatirlatan kiginin unutmasi yer almaktadir
(Turhan ve ark., 2014).

Yaglilarin ila¢g uyumunu artirmak i¢in hemsirelik girisimleri planlanmalidir. Hemsirelik girigimleri
planlanirken yashilarin saglig: ile bilissel fonksiyonlari, depresyon durumlar1 ve giinliik yasam aktiviteleri ile
beraber diisiiniilmelidir (Jeon, 2020).

Hemsireler yaslt bireyler ile ilag tedavisi baglamadan ilk goriismelerinde, yasl bireyin yast, kilosu, Viicut
Kitle Indeksi (VKI), gegmis saglik ve hastalik dykiisii, uyguladig1 diyeti, ilag alerjisi ve gida alerjisi durumlarmni
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ve glinliik yasam aktivitelerini (beslenme, kisisel hijyen ve giyinme, bosaltim vb.) gerceklestirebilme becerilerini
tanilamalidir. Ayn1 zamanda 6nceden kullandig1 ve kullanmakta oldugu regeteli, regetesiz ilaglari, polifarmasi
durumunu sorgulamalidir (Kutsal, 2006; Frandsen ve Pennington, 2014). Gerekli durumlarda yash bireyin aile
ilyesi veya bakim vericisinden ilaglar1 hakkinda bilgi alinmalidir (Kutsal, 2006).

Hemsireler yaslt bireylerin receteli ilaglarint kullanip kullanmadiklarint degerlendirmeli, yaslt birey/ailesi
veya bakim vericisine egitim vermelidir. Hemsireler yash bireyin kendi kendine ilag¢ kullanabilme durumunu
degerlendirmelidir. Hemsireler yash bireyin ilaglarinin doktorun o6nerdigi doz ile uyumlu olup olmadigim
degerlendirmelidir. Hemsireler yashi bireyin ve ailesinin ilaglarin zamaninda alimmasi gerektigi ile ilgili
bilgilerini degerlendirmeli, bu konuda bilgi ve yardima ihtiyaglart olup olmadigini belirlemelidir. Hemgireler
yasl bireyin ila¢ kullanimin1 neden biraktiklar1 konusunda, kendilerini iyi veya kotii hissettikleri durumlarda
detayli degerlendirme yapmalidirlar (Oztas ve Aslan, 2019).

flaglarin alim zamani ya da hangi ilaglarmn alinacag: ile ilgili hatirlamada zorluklar meydana geldiginde,
yash bireylere hatirlatici calar saatler, sesli iletiler ve notlar gibi yontemler kullanilabilmektedir. Coklu ilag
kullanimlarinda ilaglarin karigsmamasi igin ilag¢ kartlari veya bolmeler olusturulmalidir (Giines, 2017). Yutmada
giiclik yasayan ve biiyiik tabletleri yutamayan yasl bireylere tablet ilaglar yerine sivi ya da toz formlari
kullanabilmesine yardimei olunmalidir. Tablet ilaglarin ezilerek ya da sivi gidalar ile karistirilarak tiiketilmesinin
ilacin etkinliginde bir degisime neden olup olmadigi sorgulanmalidir (Karadakovan, 2014).

Ila¢ uyumunu olumsuz etkileyen ila¢ kullanimimni unutma ve kendini iyi hissettiginde doktora danismadan
ilag kullanimin1 birakma davraniglart saglik okuryazarligi diizeyi ile iligkilidir. Dolayisiyla hemsireler yash
bireylerin saglik okur yazarhik diizeylerini degerlendirmeli ve egitim planlamalidir (Oztas ve Aslan, 2019).

Yagslilar da goriilen bir diger saglik sorunu yalnizliktir (Ong ve ark., 2016; Lu ve ark., 2020). Yalnizlik,
kronik hastalig1 olan yaslilarin ilag tedavisine uyumunu olumsuz etkilemektedir (Lu ve ark., 2020). Yaslilik
doneminde gerceklesen degisiklikler ve kayiplarin artmasi yaslilarin yalnizlik duygusu yasamalarina zemin
hazirlamaktadir (Oz, 2004). Yashlik doneminde yalmzligin en énemli nedenlerinden biri yaslhi bireyin esini
kaybetmesidir. Ayrica, mevcut saglik problemleri, gorme ve isitme yeti kayiplari, yaslinin giinliik hayatindaki
olaylar1 takip etmesini zorlastirir ve yaslinin toplumda yalniz olmasina neden olur (Dereli ve ark., 2010).

Yalnizlik, duygusal olarak sikinttya neden olan, zihinsel ve bedensel saglik i¢in olumsuzluk olusturan ve
sagliksiz yasam bicimi ile iligkili bir halk sagligi problemidir (Hawkley ve ark., 2010; Richard ve ark., 2017).
Tiirkiye de yaklasik 1,5 milyon yash tek basina yasamaktadir (TUIK, 2021). De Carvalho ve ark.’nin (2013)
Brezilya’da yaptiklar ¢alismalarinda yaslilarin %13,2sinin yalniz yasadigi saptanmigtir. Yaglhilarda yalnizligin
yaygmligi, miidahale gerektirecek kadar yiiksektir (Ong ve ark., 2016; Doménech-Abella ve ark., 2017). Dogan
ve Baser’in (2019) yaptiklart ¢alismalarinda yaslilarin %35,1’inin hafif derecede, %36,0’inin orta derecede,
%28,9’unun ise yiiksek derecede yalnizlik hissettigi saptanmistir. Dul (esi dlmiis/bosanmig), egitim seviyesi
diisiik, yalniz yasayan ve yasamlarmi siirdiikleri ortamdan memnun olmayan yash bireylerin yalnizlik diizeyleri
daha ytiksektir (Dogan ve Bager, 2019).

Yalnmzlik, kronik sorunlarin sonuglarini olumsuz olarak etkileyen kiiresel bir saglik olgusudur. Yalnizlik,
hipertansiyon, kalp hastali§i, inme(felg) ve akciger hastalifi olan eriskinlerde gdzlenen Onemli bir
biyopsikososyal stres kaynagidir. Randomize kontrollii arastirmalar, yalnizlik diizeyinin azaltilmasi ile kronik
rahatsizliklart olan bireylerin iyi saglik sonuglarina ulasabilecegini diisiindiirmektedir (Petitte ve ark., 2015).
Sosyal destek, kronik hastalig1 olan yaslt bireylerde ila¢ uyumunu artirmak ve daha iyi sonuclar elde edebilmek
icin 6nemli bir koruyucu faktordiir (Wu ve ark., 2013; Kobayashi ve Steptoe, 2018). Asilar ve ark. (2020)’ nin
hipertansif bireyler ile yaptiklar1 ¢alismalarinda sosyal destegin, ilaca uyumu artirdig1 ve yalmzlik diizeyini
azalttig1 saptanmistir. Lu ve ark. (2020)’nin yaptiklar1 caligmalarinda multimorbitiye sahip yasl bireylerin sosyal
izolasyon seviyeleri ve yalnizlik diizeyleri, multimorbitidesi olmayanlara gore daha yiiksek oldugu saptanmstir.
Ayrica, sosyal destek ve ilag uyumu multimorbitide olmayanlarda daha yiiksek saptanmgstir. Ozvurmaz
(2018)’1n ¢aligmasinda engel durumu bulunmayan ve kendini yalniz hissetmeyen yaslilarin sosyal destek algilari
diisiik, yalnizlik diizeyleri yiliksek saptanmistir. Ayrica yiiksek sosyal destege sahip olan yaslilarin, yalnizlik
diizeylerinin diisiik oldugu saptanmistir (Ozvurmaz, 2018).

Yaglilarin, yalnizlik ile basa ¢ikabilmelerinde ve olumlu saglik sonuglarina ulagmalarinda sosyal destek
varlig1 onemli bir faktdrdiir. Hemsireler, yaslilarin ailelerini yashlarin sosyal destek seviyelerinin arttirilmasi ve
onemi hakkinda bilgilendirmelidir (Ozvurmaz, 2018). Bu nedenle, yash bireylerde kronik hastaliklarin
yonetiminin ve ilaca uyumun saglanabilmesini etkileyen yiiksek yalnizlik diizeyinin, azaltilmasi gerektigi
diistiniilmektedir.

SONUC VE ONERILER
Niifusun yaslanmasiyla paralel olarak artig gosteren kronik hastaliklarin artmasiyla, ¢oklu ilag kullanimlari

artmakta ve kronik hastaliklarin y&netimi 6nemli bir hal almaktadir. Yaslt bireylerin kronik hastaliklarmin
yonetiminde ilaca uyum saglanmasi biiyilk 6nem tasimaktadir. Hemsireler, yasl bireylerin ilaca uyumlarimi
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degerlendirirken regeteli ila¢ kullanip kullanmadiklarmi, ilaglarini almayi unutup unutmadiklarini, kendi
keyiflerine gore ila¢ baglama ve birakma durumlarimi degerlendirmelidir.

Yaglilarda goriilen sorunlardan biri olan yalnizlik, ila¢ uyumunu etkilemektedir. Yalnizlik diizeyi yiiksek
olan yasli bireylerin sosyal destekleri artirilmalidir.

Toplum saglig1 merkezlerinde ve evde hasta bakim biriminde ¢alisan hemsireler yasl hastalarin, ¢coklu
ila¢ kullanimlarini, ilaglarini unutma durumlarini, yalnizlik diizeylerini, ilag¢ kullanimimi dolayli olarak etkileyen
saglik okuryazarlig1 diizeylerini degerlendirmeli ve egitimler planlamalidir.

Cikar Catismasi

Aragtirmacilar arasinda ¢ikar ¢atigmasi bulunmamaktadir.
Yazar Katkisi

Yazarlar ¢aligmanin her asamasinda esit katki sunmuslardir.
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COVID-19 PANDEMIiSINDE HEMSIRELIK VE HEMSIRELERDE MERHAMET YORGUNLUGU

Tenzilay MUDUT!, Ozen KULAKAGC?

OZET

Bu derleme COVID-19 pandemisinde hemsirelik bakim1 ve hemsirelerde merhamet yorgunlugu iizerinedir. 2019
yili sonlarinda baslayan tiim diinyay1 etkisi altina alan COVID-19 pandemisinin en ¢ok etkiledigi mesleklerden
biri kuskusuz hemsireliktir. Bu siiregte hemsirelik bakimi verilirken, insancil yaklasabilmek hemsireler igin
olduk¢a onemli bir 6zellik olarak tanimlanmaktadir. Hemsirelik mesleginde insan1 “insan” olarak gdrmeyi
saglayan hem 6nemli bir bireysel nitelik hem de mesleki deger merhamet duygusudur. Ote yandan uzun siire ac1
¢eken bireylerin yasadiklarina sahit olmak merhametin siirdiiriilmesini zorlagtirarak hemsirelerde zihinsel,
bedensel ve ruhsal sorunlara, hemsirelik bakiminin ig-gérev odakli olmasina neden olabilmektedir. Bu durum
merhamet yorgunlugu olarak adlandirilmaktadir. Hemsirelik mesleginin temelinde bakim kavraminin olmasi,
dikkatli ve siirekli bir bakim gerektirmesi, hemsgirelerin hem hasta birey hem de hasta ailelerinin yasamlarina
dahil olmasi, merhamet yorgunlugunun dogrudan hasta bakimina etkisi olabilecegini diigiindiirmektedir. Bu
dogrultuda COVID-19’un klinik yoénetiminde ve enfeksiyonun 6nlenmesinde hemgireler tarafindan atilacak en
onemli adim yeterli bilgi diizeyi ve dogru uygulamalar ile enfeksiyon zincirini kirmak, uluslararasi rehberlerden
yararlanmak ve bunu hizmet i¢i egitimlerle desteklemektir.

Anahtar kelimeler: COVID-19; Pandemi; Hemsirelik; Merhamet yorgunlugu

NURSING AND NURSES COMPASSION FATIGUE IN THE COVID-19 PANDEMIC

Tenzilay MUDUT!, Ozen KULAKAC?

ABSTRACT

This review is on nursing care in the COVID-19 pandemic and compassion fatigue in nurses. Undoubtedly, one
of the professions most affected by the COVID-19 pandemic, which started at the end of 2019 and affected the
whole world, is nursing. In this process, while providing nursing care, being humane is defined as a very
important feature for nurses. The feeling of compassion is both an important individual quality and a
professional value that enables to see people as "human" in the nursing profession. On the other hand, witnessing
the experiences of individuals who have suffered for a long time can make it difficult to maintain compassion
and cause mental, physical and spiritual problems in nurses, and nursing care to be focused on work-task. This
condition is called compassion fatigue. The fact that the nursing profession is based on the concept of care, that it
requires careful and continuous care, and that nurses are involved in the lives of both patients and their families
suggest that compassion fatigue may have a direct effect on patient care. In this direction, the most important
step to be taken by nurses in the clinical management of COVID-19 and prevention of infection is to break the
chain of infection with adequate knowledge and correct practices, to benefit from international guidelines and to
support this with in-service training.

Keywords: COVID-19; Pandemic; Nursing; Compassion fatigue.
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GIiRiS

Salginlar ve Hemsirelige Tarihsel Bakis

[k caglarda insanlar, hastaliklar1 agiklamakta giicliik yasamis, doga ile miicadelede cevre, afet, hastalik, salgin
gibi durumlarda “kendini korumay1 ve bakmay1” 6grenmeye yonelmistir. Boylelikle hastalik ya da bagimlilik
durumlarinda olusan bakim gereksinimi hemsirelik mesleginin temellerinin atilmasinda belirleyici olmustur
(Eskimez, 2012; Unsal, 2017; Mu ve ark., 2018; Bayindir ve Biger, 2019). Tarih boyunca hemsirelik mesleginin
gelismesi ve hemgirelik egitiminin baslamasinda etkili olan diger olaylar arasinda endiistrinin gelisimi, Fransiz
Devrimi, i¢ savaslar, Kirim savagi ve 1. Diinya Savagsi bulunmaktadir. Doyastyla hemsireligin énemi savaslarda
ve salginlarda daha fazla ortaya ¢ikmakta, hemsirelik meslegi sosyal, politik ya da ekonomik gii¢ kazanmaktadir.
Ayni durum Tirk Hemsireliginin gelismesinde de gecerlidir. Kisa siireli kurslar olarak baslayan hemsirelik
egitimine Miisliman Tirk kadinlarmin alinmasi ilk defa Balkan Savasi (1912)’ nda gerceklesmistir. Bu
hemsireler Canakkale Savasi (1915-18) ve I. Diinya Savasi sirasinda hasta bakimina katilarak onemli
hizmetlerde bulunmusglar. Kahraman olarak kabul edilmislerdir. Hemsgirelik mesleginin gelisim tarihi aslinda bir
savaslar ve salginlar tarihidir denilebilir (Goren ve Yalim, 2016; Bakir, 2019; Dereli ve Temel, 2021).

Florence Nightingale, modern hemsireligin kurucusudur. Daha 6nce de hemsirelikle ilgili ¢aligmalar
olan F. Nightingale’in hemsireligi bir meslek olarak goriiniir kilmast Kirim savasinda gerceklesmistir.
Nightingale, Kirim Savaginda kiiciik bir hemsire grubu ile ¢alisarak salgin hastaliklar sonucu olusan 6liimlerin
oranimi %42'den %2,2'ye diisiirmiistiir. Nightingale ve ekibi tepkilere karsin bakim vermis, kisa siirede hastaneyi
daha islevsel duruma getirmislerdir (Nightingale, 1863). Nightingale’in bu basaris1 hastalar i¢in hastanede
bakimin diizenlenmesini saglayan ‘“hastane hemsireligini” glindeme getirmistir (Torun ve Kadioglu 2014).
Ayrica tarihi gegmise bakildiginda yaklagik her donemde salgin hastaliklarin olusabilecegi ortamlarin, savaslar
oldugu goriilmekte, insanlik i¢in biiylik felaketler olarak sayilan savaslarda, 6liim oranini artiran nedenlerin
arasinda salginlar bulunmaktadir (Kog, 2020). Dolayisiyla tarih boyunca hemsireler savas ve savaslarda goriilen
salginlarla basarili bir sekilde miicadele etmis, toplum sagliginin ve hemsirelik mesleginin gelisimine katkida
bulunmustur.

Insanlik tarihinde, milyonlarca insan1 etkileyen ve Sliimlere neden olan salginlar yasanmistir (Qiu ve
ark.,; 2017; Samur, 2020). Daha yakin zamanda, 2003’te Agir Akut Solunum Yolu Yetersizligi Sendromu
Koronaviriisii (SARS-CoV), 2014'te Ebola Viriisii, 2015’de Orta Dogu Solunum Sendromu Koronaviriisii
(MERS-CoV) ve 2016'da Zika Viriisii Salgini goriilmiistiir. SARS-CoV ve MERS-CoV belirtilerine benzer olan,
bu nedenle belirtilerinin tespit edilmesinde zorluklar yasanabilen COVID-19 viriisii ise 2019 yilinda ortaya
¢ikmus, 11 Mart 2020 tarihinde pandemi olarak ilan edilmistir (DSO, 2020). Daha énceki salginlar ve son olarak
COVID-19 pandemisi politik, sosyal, ekonomik, egitim, kiiltiirel agidan olumsuz sonuglar yaratmis, ancak en
biiyiik etkileri saglik sistemi {izerinde gorilmiistiir (ICN, 2020).

Saglik sistemi, belirsizlikler ve hatalara karsi duyarliligryla insan hayatini dogrudan etkilemektedir.
COVID-19 gibi pandemi siirecleri ve salgmlar, saglik calisanlarina olan gereksinimi arttirmaktadir
(Ruiz-Fernandez ve ark., 2020; Iyicil, 2021). COVID-19 pandemisinde de hemsireler, toplumun bakim
gereksinimlerinin karsilanmasinda kilit rol istlenen profesyoneller olarak toplumda yerlerini almislardir
(Baykara ve Eyiiboglu, 2020).

Tiim diinyanin hazirliksiz oldugu bu COVID-19 pandemisi toplumsal yasamda koklii degisikliklere
neden olmustur. Kismi ya da tam zamanli sokaga ¢ikma yasaklari, bireylerin kendilerini izole etmeleri, egitim
faaliyetlerinin ertelenmesi, ekonomik faaliyetlerin durdurulmasi ya da yavaslatilmasi, hijyen alisgkanliklarinin
degismesi, grup faaliyetlerinin azalmasi bunlardan yalnizca bir kacidir (Bozkurt ve ark., 2020; Bozkurt ve
Sharma, 2020; Doghonadze ve ark., 2020; Gupta & Goplani, 2020). Yakin etkilesimlerde selamlagsmanin
degismesi (dirsek temasi, yumruk ya da ayaklarin tokusturulmasi vb.) ise kisilerarasi alana pandeminin etkisini
gostermektedir (Ince ve Yilmaz, 2021). Bakimin uzak tarihinden, modern hemsirelige ve modern hemsirelikten
giiniimiize kadar hemsireler sira dis1 durumlarda bakim 6nceliklerini belirlemis, is birligini saglamig ve bakimi
yonetmislerdir (Kalanlar ve Kubilay, 2015). COVID-19 pandemisi doneminde de hemsireler 260 milyondan
fazla kisiye bulasan COVID-19 viriisiine karsi hastalarin ve toplumun yaninda miicadele etmektedir (Kiyat ve
ark, 2020, Celik ve ark. 2020). Bu dénemde hemsireler, hem pandemi kliniginde COVID-19 tanisi almis, hem de
acil servisler ve diger kliniklerde COVID-19 siiphesi bulunan bireylerin bakimini siirdiirmektedir (Baykara ve
Eyiiboglu, 2020).

COVID-19 salgminda bakima olan gereksinimin artmasi, hemsirelige olan gereksinimi artirmistir
(Eskimez, 2012; Tekin, 2017; Ruiz-Fernandez ve ark., 2020). Bassett ve Stanley (2020) yaptig1 caligmada,
hemsireler, COVID-19 pandemi siirecinde kahraman ve kurtarici olarak nitelendirmis, biiyiikk bir 6z veriyle
calistiklar1 ifade edilmistir. Ote yandan hemsireler her ne kadar savas, salgin ve dogal afet gibi sira dist
durumlarda hastalarin en yakiminda bakim hizmetine devam eden kahramanlar olarak bilinseler de verilen bu
bakimin bir bedeli vardir (Ruiz-Fernandez ve ark., 2020). Nitekim Figley (2002), merhamet yorgunlugunu
hemsirelik bakiminin bedeli olarak ifade etmektedir.
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COVID-19 Pandemi Doneminde Hemsirelik ve Hemsirelerde Merhamet Yorgunlugu

COVID-19, diinyanin en 6nemli saglk sorunu haline gelmis tiim diinyada sarsici etkiler yaratarak yayilim
gostermigtir (Rothan & Byrareddy, 2020; Bulut ve Kato, 2020; Lai, ve ark., 2020). Hastaligin belirsizligi,
karmagikligi, ciddiyeti ve yiiksek 6liim oranlart biiyiik acilarla sonuglanmis, etkilenen bireylerin hastanede
bakim gereksinimi ortaya ¢ikmistir (Baud ve ark., 2020; Li ve ark., 2020; Ruiz-Fernandez ve ark., 2020).
COVID 19 tanisi alanlarin bu bakim gereksinimleri hemsireligin ve onun temel amaci olan “bakim” kavramimin
O6nemini bir kez daha ortaya koymustur (Baykara ve Eytiboglu, 2020; Cevirme ve Aylin, 2020).

Florence Nightingale “Hemsireligin temel degeri bakim vermektir” ifadesini kullanmis, Leininger ise
bakim kavramini, bireyin gereksinimlerinin karsilanmasi, desteklenmesi ve yardim edilmesi olarak
tanimlamistir. Leininger hemsirelik bakiminin merhamet, yardim etme, empati ve giiven verme, gibi degerlere
dayandigin ifade etmektedir (Nightingale, 1863; Leininger ve Reynolds, 1991). Cortis ve Kendrick’e (2003)
gore hemsirelik bakimi; merhamet gosterme, bireye empati ile yaklagma olarak tanimlanmaktadir. Merhamet
basta olmak {izere bazi nitelikler, hemsirenin diger kisilere bakim vermek iizere harekete ge¢mesini ve insancil
yaklasabilmesini saglayan dnemli 6zellikler olarak ortaya ¢ikmaktadir (Brilowski ve Wendler, 2004; Eskimez,
2012). Son zamanlarda hemgirelik bakimi verilirken insani “insan” olarak gérmeyi saglayan bireysel nitelik ve
mesleki bir deger olarak merhamet duygusu sikea tartisilmaktadir (Peters, 2018; Polat ve Erdem 2017).

Arapca “rhm” kokiinden gelen merhamet sozciigii, Tiirkge sozliikte; “Bir kisinin bulundugu koti
duruma karsi liziintli ve acima hissi” olarak tanimlanmaktadir (Pehlivan ve Giiner, 2018; Siizen ve Cevik, 2020;
TDK, 2021). Ayn1 zamanda merhamet Latince “compassion” kelimesinden gelmekte ve “derdini paylagmak”
anlamini tagimaktadir. Genel anlamryla ele alindiginda merhamet, insanlarin ¢ektigi acilarla onlar1 rahatlatma ve
koruma amaciyla sikintilarini paylasmak, acilari ve iziintileriyle ilgilenmek, yardimda bulunma isteginin
olusmasi durumu olarak tanimlanmaktadir (Dalgali ve Giirses, 2018; Konal ve Ardahan, 2018). Hastane
ortaminda actya maruz kalmis bireylerle ve yakinlariyla karsi karsiya olan ve bu bireylerin bakimini iistlenerek
onlarla en ¢ok zaman gegiren hemsireler i¢in de merhamet, mesleki davraniglart yonlendiren bir nitelik, bakim
eyleminin “tetikleyicisi” olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Burkhardt ve Nathaniel, 2013, Siizen ve Cevik, 2020).
Ote yandan merhametli bakim, hasta bireyi ve ailesini olumlu olarak etkilerken, hemsirenin bakim verdikleri
hastalarla uzun siire yakin galigmasi1 ve agriya, aciya hatta 6limlere taniklik etmelerinin fiziksel, duygusal ve
spiritiiel etkileri olmaktadir. Ozellikle uzun siire ac1 ¢eken bireylerin yasadiklarma sahit olmak merhametin
siirdiiriilmesini zorlagtirmakta, hemsirelerde zihinsel, bedensel ve ruhsal sorunlara neden olabilmektedir (Hegney
ve ark., 2014; Peters, 2018). Bu durum hemsirelerde, 6z erteleme, bas etme ve 6zgiivende yetersizlik, duygusal
yliklenme gibi durumlarla karakterize merhamet yorgunluguna neden olmaktadir (Figley, 1995; Yilmaz ve
Ustiin, 2018). Merhamet yorgunlugu genellikle istismar, siddet, savas, dogal afet gibi durumlara maruz
kalanlarla calisanlarda, empatik yaklagsma ve hasta bireye karsi ilgide azalma ile karakterize davranigsal ve
duygusal bir durum olarak tanimlanmaktadir (Figley, 2002). Merhamet yorgunlugu yoniinden risk altinda olan
meslek gruplari arasinda; doktorlar, hemseriler, acil yardim ¢alisanlari, avukatlar, 6gretmenler, polisler, hakimler
ve itfaiye gibi temel amaci insanlara ya da veterinerlik gibi ac1 ¢eken hayvanlara yardim etmek olan meslekler
bulunmaktadir (Pehlivan ve Giiner, 2018). Merhamet yorgunlugu &zellikle hemsireler arasinda siklikla goriilen
bir durum olmakla birlikte, bazi kliniklerde merhamet yorgunlugunun daha sik yasandigi goriilmiistiir. Bu
kinikler acil servisler, yogun bakimlar, psikiyatri ve onkoloji klinikleri olarak bilinmektedir (Higdurmaz ve Inci,
2015; Kilig ve Inci, 2018). Travma hemsireleriyle yapilan bir calismada hemsirelerin % 62'sinin diisiik, % 38'nin
ise orta diizeyde merhamet yorgunlugu riskine sahip oldugu saptanmistir (Mason ve ark., 2014). Bunlara ek
olarak ulasilan literatiire gdre hemsirelerin orta diizeyde merhamet yorgunlugu gosterdigi ticte birlik bir bolimii
yiiksek riskli gruplarla ¢alismaktadir (Yoder, 2010; Hooper ve ark.,2010; Lombardo ve Eyre, 2011; Hegney ve
ark.,2014; Gok, 2015). Dolayisiyla ilgili literatiire merhamet yorgunlugu o6zellikle kronik hastalifi sahip
bireylere uzun siireli ve karmasik tedavilerin gerektigi durumlarda bakim hizmeti sunan hemsirelerde daha
yaygin bir sekilde goriilmektedir (Jenkins ve Warren, 2012; Dikmen ve Aydin, 2016).

Hemgirelerin aci1 ¢ekme, agri ya da 6limle karsilagmasi meslegin dogasinda vardir ve beklendiktir.
Ancak hemsgirelerin hem merhamet duymalar1 hem de bir insan olarak bu durumdan etkilenmemelerini
beklemekte bir o kadar “sagma”dir. Bu durumda merhamet yorgunlugunun taninmasi ve gerekli bireysel ve
kurumsal &nlemlerin alinmasi gerekmektedir. Merhamet duygusunda azalma ile karakterize olan merhamet
yorgunlugunun bagka duygusal ya da fiziksel durumlarla karisabilen ortak pek ¢ok belirtisi bulunmaktadir (Sirin
ve Yurttas, 2015; Kara 2018; Koca, 2018; Bektas ve ark., 2018; Zhang ve ark., 2018 ). Merhamet yorgunlugunun
fiziksel belirtileri yorgunluk, enerji eksikligi, somatizasyon, giic ve dayaniklilik kaybi, artan kilo alma/verme
durumlar, mide agrisi, bas agrisi, tasikardi, hipertansiyon, hipotansiyon, kas gerginligi, bitkinlik, uyku
bozukluklari, gastrointestinal sorunlar ve bagisiklikta zayiflamadir. Duygusal/ruhsal belirtilerinin ise duygusal
yorgunluk, huzursuzluk, sinirlilik, sempati ve empati hissinde azalma, duygusal kirilmalar, tiikenmislik, enerji
eksikligi, ilgisizlik, isten ayrilma istegi, coskuda azalma, duyarsizlagma, yetenek kaybi, umut kaybi, irritabilite,
yargl yeteneginde azalma, izolasyon, anksiyete, korku, asabi olma, hosnutsuzluk oldugu belirtilmektedir.
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Merhamet yorgunlugunun Sosyal belirtilerine bakildiginda vurdumduymazlik, tepkisizlik, yardim etme
kapasitesinin yitirilmesi, ilag¢larin ve yiyeceklerin kotiiye kullanimi, kuskucu olma, digerlerini beceriksiz goérme,
dikkat eksikligi, hata yapmaya yatkinlik, can sikintisi, , hafiza problemleri, odaklanma problemleri seklinde
oldugu goriilmektedir. Son olarak merhamet yorgunlugunun manevi belirtilerine bakildiginda zayif karar verme,
icgori yetersizligi, manevi duyarsizlik, inang ve degerlerde degisiklikler gibi belirtiler olarak tanimlanmaktadir.

Saglik sistemindeki zorluklarla zaten karsi karsiya olan hemsirelik bakiminin dikkat ve 6zen gerektiren
dogasina, COVID-19 pandemisiyle birlikte, hastalarla yakin fiziksel temas kurma, viriisiin bulasma/bulastiriima
korkusu, 6liim korkusu, normalden daha uzun saatler yorucu bir sekilde ¢alisma, taniklik edilen aci, agri, 6lim,
keder sayisinin artmasi, is yiikiiniin artmasi, sosyal destek azlifi, yeni protokoller ve yeni normallerin
eklenmesiyle yasanilan giigliikler eklenmistir (Naushad ve ark., 2019; Maben ve Bridges, 2020; Ozalp, 2021).
Nitekim Peter (2018) bakim verenlerin yiliksek ozverili tutamlarina karsin iyilesme olanagi olmayan hasta
bireylerin acilarina siirekli maruz kalmalar1 ve stres nedeniyle olusan, empati yeteneklerinde azalma ile
karakterize tilkkenme durumunun merhamet yorgunlugu oldugunu belirtmektedir. Ayrica Coetzee ve Klopper
(2010) merhamet yorgunlugunu uzun, siirekli ve yogun bir sekilde hasta birey ile temas halinde, travmatik strese
maruz kalma ve kendinden bir seyler vererek, dnce merhamet stresi olarak gelisen ve ilerleyerek devam eden bir
stire¢ olarak tanimlamaktadir. Bakildiginda COVID-19 pandemisi doneminde bakim hizmeti sunan hemsireler,
riskli ve zor kosullar altinda hastalara bakim vermisler ve hala bakim vermeye devam etmektedirler (Fernandez,
ve ark, 2020; Demirag ve Hintistan, 2020; Soysal, ve ark. 2020). Dolayistyla s6zii edilen tiim bu etmenler
hemsirelerin  bir siire sonra farkina varmadan merhamet yorgunlugu yasamalarini olast hale
getirmektedir(Fernandez ve ark., 2020)

Pandemi doneminde gerceklestirilen ¢ogu calisma hastanede kisisel koruyucu ekipmanlarinin yetersiz
oldugunu ve en ¢ok enfekte olan gruplarin hemsireler oldugunu bildirmektedir (Costantini ve ark., 2020; Sun ve
ark., 2020; Alharbi ve ark., 2020; Ruiz-Fernandez ve ark, 2020). Koruyucu onliikle bakim vermek ise kisisel
gereksinimlerin giderilmesine engel olmaktadir. Hemsirelerin koruyucu ekipmanlarinin kaybmi azaltmak icin
yemek yeme ve su igmelerini erteledikleri saptanmigtir (Kiyat ve ark, 2020). Buheji ve Buhaid (2020)’nin
Italya’da yaptig1 bir ¢alismada, ok sayida hemsirenin yiizlerini sikan maske, kalitesiz uyku, 10 saatlik kesintisiz
vardiyalar nedeniyle tiilkenmis hissettiklerini saptamistir. Bunlara ek olarak Uluslararas1t Hemsireler Konseyinin
(ICN) topladig verilere gore, hemsirelerin %20’sinin COVID-19 virisii ile enfekte oldugu, pandemi doneminde
alman risk ve tehlikenin boyutunun garpici bir bigimde yiiksek oldugu saptanmistir (ICN, 2020a). Ayrica ICN,
pandeminin ilk ayinda diinyada 23.000’den fazla saglik c¢alisaninin COVID-19 ile enfekte oldugunu, 600
hemsirenin hayatin1 kaybettigini rapor etmistir.

COVID-19 pandemisi doneminde hemsireler ve diger saglik calisanlarinin, pandeminin en biiylik
paradokslarindan birini yasadiklar1 soylenebilir. Bu paradoks evde kalinmasi ve temastan kaginilmasi gereken bu
stirecte, viriisle dogrudan temast olan ya da olma olasilif1 olan bireylere bakim vermek i¢in evden ¢ikmak ve
COVID 19 tanist alan ya da siiphesi olan bireylere bakim vermeye devam etmektir (Ruiz-Fernandez ve ark,
2020). Ayrica bu donemde 6z bakim olanaklarinin kisitlanmasit ya da bu olanaklara ulagim zorluklari, bakim
veren hemsirelerin COVID-19 viriisiinil ailelerine ve arkadaslarina bulastirma korkusu, sosyal destegin azalmasi,
etiketleyici yaklagimlar, COVID-19 tanist almig bireylere saglik hizmeti sunan hemsirelerin pandemiye iligkin
kargilagtiklar1 diger stres etkenleridir (IASC, 2020). Labrague ve Santos (2021)’un yaptig1 ¢calismada COVID-19
pandemisinde ¢alisan hemgirelerin neredeyse yarisinin, hastaliga yakalanma veya bilmeden ailelerine ve
sevdiklerine bulastirma korkusu yasadigi saptanmistir. Bu durumda agri, aci, 6liim gibi hastalarla ilgili
durumlarin yani1 sira kurumsal, bireysel, sosyal durumlarda hemsirelerin fiziksel, duygusal ve ruhsal
tikenmelerine ve merhamet yorgunlugu gelistirmelerine katkida bulunabilecek etmenler olarak ortaya
cikmaktadir (Costantini ve ark., 2020; Higdurmaz ve Ozgetin, 2020; Ozalp, 2021).

Hemsirelik meslegi saglikli/hasta bireylere ve ailelerine bakim veren bir meslek olmakla birlikte,
hemsirelerin kendilerine karsi da bakim yiikiimliiliigii bulunmaktadir. insan Bakim Kurami’nin yazar Watson,
hemsirlerin kendilerine bakimlarinin géz ardi etmemeleri gerektigini isaret etmis hatta, kendine bakimi dlgmeye
yonelik 6l¢iim araci da gelistirmistir (Watson, 2009). COVID-19 dénemi artmis is yiikii ve olumsuz kosullar,
hemsirelerin 6zbakim yilikiimliiligliyle catisabilmektedir (Biiylikyilmaz, 2020; Ruiz-Ferndndez ve ark, 2020).
Literatiire bakildiginda hem COVID-19 6ncesi hem de COVID-19 sonrast saglik ¢alisanlart ve hemsirelerde is
yiikii artisim1 da sorgulayan caligmalarda, tiikkenmislik yasandigi belirtilmektedir (Tekir ve digerleri 2016; Weigl
ve digerleri 2016; Naldan ve ark., 2019; Mete ve ark., 2020). Yapilan bir diger ¢caligma hemsirenin is yiikiine
eklenen her hastanin tilkenmislikte %23' liikk bir artisa neden oldugunu gostermektedir (Aiken ve ark., 2002).
Tiim bu durumlar, hemsirelerde korku, giivensizlik, kaygi (Shanafelt ve ark, 2020; Xiang ve ark, 2020) heyecan,
sinirlilik, isteksizlik seklinde kendini gosterirken, travmatik bir duruma uzun siire maruz kalmaya bagli olarak
merhamet yorgunlugu gelisme olasilig1 artmaktadir (Ruiz-Fernandez, ve ark, 2020; Sirin ve Yurttag, 2015).
Nitekim Figley (2002) merhamet yorgunluguna yol agan iki etmenden sz etmektedir; empati ve maruz kalma.
Her ne kadar bagkalarina yardim etme mesleki deneyimi merhamet memnuniyetini artirsa da, zor durumlara
uzun siire maruz kalmak (bu durumda COVID 19 tanis1 almis ya da bulas riski tasiyan bireyler ve aileleri) ve
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birlikte uzun siireli 6zveriye dayali bir bakim iligkisini silirdiirmek merhamet yorgunlugu icin zemin
hazirlamaktadir (Zhang, 2020).

Merhamet yorgunlugu, hemsirelerin bakim verdigi bireylere yarar saglamada kendilerini giigsiiz
hissetmelerine ve is giicii kaybina neden olabilmektedir (Ruiz-Fernandez ve ark., 2020; Baykara ve Eyiiboglu,
2020). Literatirde COVID-19 pandemisi siirecinde hemsirelik bakimi ve merhamet yorgunluguna yonelik
yapilan c¢esitli ¢alismalar bulunmaktadir. Bu ¢aligmalar, COVID-19 tanili bireylere bakim veren hemsirelerin
agir is yuki ve siirekli kisisel koruyucu ekipman giyme zorunlulugu, hastalara yarar saglama konusunda
kendilerini giigsiiz hissetme gibi olumsuz duygular1 yogun bir sekilde hissettiklerini, bakim verme yetenekleriyle
ilgili kaygi yasadiklarini, pandemi kosullarmin bakimm gilivenligi iizerinde olumsuz bir etkiye sahip
olabilecegini ve saglik calisanlari arasindan &zellikle hemsire grubunun pandemi kosullari altinda merhamet
yorgunlugu yasayabilecegini ve bunun da hastalara sagladiklart bakimin niteli§ini olumsuz yoénde
etkileyebilecegini bildirmektedir (Fernandez ve ark., 2020; Liu ve ark., 2020; Costantini ve ark., 2020; Sun ve
ark., 2020; Alharbi ve ark., 2020; Zhou, ve ark, 2020; Trumello ve ark, 2020; Ates ve Karayilan, 2020; Karasu,
2020).

Covid-19 Pandemisinde Hemsirelerde Merhamet Yorgunlugunun Yoénetimi

Hemysireler bakim verme sirasinda durumu kritik olan birden fazla hastaya ayni1 anda maruz kalabilmekte, az ya
da ¢ok bakim verilen bireyler ve aileleriyle duygusal bag gelistirmektedir. Bu durum hemsirelerde “ben onun
icin gerekliyim, benden baska ona yardim edecek kimse yok” diisiincesine neden olmaktadir. Boyle bir durum
hemsirede, hasta bireyin ¢ektigi acilar1 igsellestirmelerine yol acabilmektedir. Hemsirelerin daha 6nce bakim
verdikleri hastalarla olan yasantilar1 ve kendi yasamlarindaki travmatik olaylarin tekrardan canlanmasi da
merhamet yorgunlugu gelismesine katkida bulunmaktadir (Lombardo ve Eyre, 2011; Boyle, 2015; Wentzel ve
Brysiewicz, 2014).

Merhamet yorgunlugu; merhamet, empati, saygt gibi degerlerle hemsirelik bakimi arasinda bagin
kurulmasimi engellemektedir. Bu durum hemsirelerde duyarsizlasma ile sonuglanabilmekte, ise baglanma
konusunda zorluk yasamalarina neden olmaktadir. Hemsirelerin merhamet yorgunlugu ile bas etme stratejilerinin
incelendigi bir ¢aligmada, hasta bakimini otomatik bir sekilde yaptiklart belirlenmistir (Yoder, 2010). Ayrica
hemsirelerin merhamet yorgunlugu ile bas edemediklerinde calistiklart klinigi degistirdikleri, daha fazla izin
kullandiklar1 hatta bazilarinin isten ayrildigi saptanmistir (Alan, 2018).

Pandemi gibi saglik sisteminin yiikiiniin arttigi donemlerde, genellikle olaganiisti durumun
yonetilmesine odaklanilmaktadir. Oysa durumun yonetilmesi kadar, bu durumun ydénetilmesinde kritik 6neme
sahip olan ¢alisanlarin fiziksel, duygusal, ruhsal hatta ekonomik ve politik yonden gii¢lendirilmesi, isten ayrilma
ya da izin kullanma egiliminde artig gibi iggiicii kaybiyla sonuclanabilecek durumlara iliskin 6nlemler alinmasi
son derece Onemlidir. ICN (2020) COVID-19 pandemisinde meslegi birakan hemsirelerin sayisinda artig
oldugunu rapor etmektedir. Said ve arkadaslarinin (2020) yaptig1 calismada, COVID-19 tanisi almis bireylerle
calisan hemgirelerin %95,2’sinin isten ayrilmak istedigini belirtmektedir. Bu durumda pandemide merhamet
yorgunlugu gibi hemsirelerin bakim verme gii¢ ve motivasyonlarini olumsuz etkileyen durumlarin bilingli bir
sekilde yonetilmesi gerekmektedir.

Merhamet yorgunlugunu onlemeye iliskin ¢alismalar ¢ok yonlii olabilmektedir (Dikmen ve Aydin,
2016). Yoder (2010)’in ¢alismasinda hemsirelerin merhamet yorgunlugunu bireysel olarak dnleme stratejilerinin
dua, inan¢, manevi farkindalik, 6z-degerlendirme ve olumlu tutum gelistirme oldugu belirlenmistir. Hemsirelerin
COVID-19°da bakim vermeyle ilgili duygularimin arastirildigi bir ¢alismada, bir hemsirenin COVID 19’da
izolasyonun nasil hissettirdigine ve gorev bilincinde nasil olumlu tutum gelistirdigine iliskin ifadesi su
sekildedir: (Karasu, 2020).

“Kendimi bir ¢ol gibi, bir ada gibi soyutlanmis hissettigim” zamanlar oluyor. Ama her seye ragmen
bunlarin hepsini bir kenara birakarak meslegimden, yeteneklerimden bir kez daha gurur duydum.”

Ote yandan durumun olumsuz algilandig1 ve “gérev” anlayistyla calismaya devam edildigi bir drnek ise
sOyledir:

“Calistigim yogun bakima ilk vaka geldiginde “meslek hayatimin en karanlik aniydi” diyebilirim.
Burada neden hala duruyorum? diye sordum kendime, i¢cimden soruyu cevapladim, sorunun cevabi ¢ok basitti:
“Sadece Gorev”.

Ayrica hemgirelerin bilingli bir sekilde kendi fiziksel ve duygusal 6z-bakimlarini siirdiirmeleri de dnem
tagimaktadir. Hemsirelerin fiziksel bakimlar1 diyet, egzersiz, derin solunum egzersizi gibi aktiviteleri igerebilir.
Emosyonel iyi oluglarin1 pozitif diistinme, hobiler, mizah ile gelistirebilirken; meditasyon, tasavvur, doga ve
sanatsal aktiviteler ile spiritiiel 6z bakimlarini destekleyebilmektedirler (Sirin ve Yurttas, 2015).

COVID 19 pandemisinde yogun bir sekilde bakim veren hemsirelerin kisisel iyi oluglarini desteklemek
icin uygun ortamlarin olusturulmasi énem tagimaktadir. Yukarda verilen hemsirelerin ifadelerinden kurum ve
hemsirelik yoneticileri, duruma ¢ok farkli tepkiler verebilen bir grupta merhamet yorgunlugu gelismesini
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Onleyici tedbirleri alma ve uygulama sorumluluguna sahiptir. Dolayisiyla  kurumsal agidan hemsirelerde
merhamet yorgunlugunu onlemede yoneticilerin sorumluluklar1 arasinda, hemsirelerin kendilerine daha iyi
bakabilecekleri, farkli ortamlar1 olusturmak yer almaktadir (Potter ve ark., 2013). Ornegin bu konuda yurtdisinda
yapilan bir calismada, hemsireler i¢in yenilenme merkezi olusturulmustur. Oneriler arasinda hemsirelerin fiziksel
ve ruhsal agidan rahat hissedebilecekleri ev ortamina benzer, egzersiz yapma olanagi saglayan, yoga, masaj
koltugu, miizik, dans, pilates, meditasyon odalar1 gibi merhamet yorgunlugunun gériilmesini dnleyici ortam ve
aktiviteler bulunmaktadir. Nitekim ‘Hemsirelik Yenilenme Merkezi’nin olusturulmasinin, merhamet
yorgunlugunu %42 oraninda azalttig1 belirlenmistir (Romano ve ark., 2013).

COVID-19 pandemisinde, yeterli dinlenme olanaklarinin saglanmasi kurumsal olarak merhamet
yorgunlugu ile bag etmeyi kolaylastiracak uygulamalar arasindadir (Young ve ark., 2011), Mohindra ve ark.,
(2020) COVID-19 pandemi kosullarinda calisirken, saglik calisanlarinin  beslenme ve dinlenme
gereksinimlerinin g6z Oniinde bulundurulmas: gerektigini vurgulanmaktadir. Bunlara ek olarak merhamet
yorgunlugu egitimleri diizenlenmesi, hemsirelerin pandemide bakimi bireysel misyonlariyla yeniden
iliskilendirmesi, pandemide iistlendigi rol ile kurum ve mesleki degerleri arasinda bag kurmasi 6nerilmektedir
(Potter ve ark., 2013). Bir hemsirenin COVID 19’da izolasyonun nasil hissettirdigine iligkin tanimlamast ve
mesleki degerleriyle iliskilendirmesine giizel bir drnektir: (Karasu, 2020).

“Bu stirecte bulastan korktugum kadar meslegimi yapmaktan da ¢ok keyif aldim. Ekibin en etkin iiyesi
olarak hemgirelik rollerinin tiimiinii uyguladim. Hemsirenin gorevinin, hastalarina kaliteli bakim sunmak ve ne
olursa olsun hastalarim terk etmemek olduguna inaniyorum”. Bu girevi yerine getirirken kendime “sans”
diliyorum.”

COVID-19 pandemisi doneminde hemsirelerin kisa ve uzun stireli ruh sagligr hizmetlerine ulagiminin
kolaylastirilmas1 onem tasimaktadir. Hemsirelere ruh sagligina iligkin saglanacak hizmetler video, tele-
konferanslar, webinarlar, online ya da yiiz-yiize damigmanliklar ve sohbetler olarak cok g¢esitli yollarla
gerceklestirilebilir. Hemsirelere bu kolayliklarin saglanmasi COVID-19 pandemisi doneminde psikososyal
destek eksikliginin giderilmesine, dolayisiyla merhamet yorgunlugunun azaltmasina katkida bulunacaktir
(Higdurmaz ve Ozgetin, 2020). Ayrica bu donemde hemsirelerde, evden uzak kalma, toplu tasima araglarini
kullanamama, bebek, gocuk gibi bagimli bakimlarini aileleri tizerinden kargilayamama gibi nedenlerle ekonomik
kayiplarin da yasanabilecegi ve bu ekonomik kayiplarin ruhsal sagligin bozulmasina katkida bulunabilecegi
bilinmektedir (Jun ve ark., 2020; Wu ve ark., 2020). Tiirkiye’de pek ¢ok igyeri pandemi kosullarina uyum
saglamig ve insanlarin evden c¢aligmalarinin yolu ag¢ilmistir. Yalniz saglik calisanlarinin izin, istifa hatta
emeklilik yollarmin kapatilmis olmasi hemsirelerin bu donemde neden ekonomik olarak desteklenmesi
gerektiginin altin1 ¢cizmektedir. Dolayistyla hemsirelerin ekonomik olarak desteklenmesinin kurumsal ve politik
yollarinin kullanilmasi son derece 6nemlidir. Bunlara ek olarak, bu donemde hem COVID-19 kliniklerinde hem
de diger kliniklerde bakim veren hemsirelere haklarinin korunmasi, yazili ve sozlii olarak takdir
mekanizmalarmin isletilmesi psikolojik sorunlarin ve merhamet yorgunlugunun onlenmesi ve yonetilmesine
katk1 saglayacaktir (Duygulu ve ark., 2020; Bayiilgen ve ark., 2021).

SONUC

COVID-19 pandemi siirecinden en fazla etkilenen meslek gruplarindan birisi hemsireliktir. Hemgireler COVID
19 pandemisi doneminde hasta bireylerin agri, act ve 6liimlerine tanik olmalariyla birlikte, artmis is yiikii ile
kars1 karsiya, hastaligin bilinmezligi, korku, bulas riski sonucunda strese maruz kalarak, kendi ve ailelerinin
hayatlarini riske attiklar1 diisiinceleriyle ¢aligmak durumunda kalmislardir. Bu siiregte yasananlar hemsireleri
hem bireysel ve mesleki boyutta negatif etkileyen merhamet yorgunluguna neden olabilmektedir. Bu dogrultuda
stresli ve zorlu bir calisma ortaminda bakim veren hemsirelerin yasadigi merhamet yorgunlugunun ve bunun
bakim iizerine etkisinin belirlenmesi ve Onlemeye yonelik c¢alismalarin yapilmasinin 6nemli oldugu
diisiiniilmektedir. Ozellikle hemsireye gereksinimin belirgin bir sekilde arttignt COVID-19 pandemi déneminde
hemsirelerin merhamet yorgunlugu ile bas etmelerini saglayabilmek icin gerekli bireysel ve kurumsal destegin
verilmesine yonelik iyilestirici stratejiler gelistirilmelidir.
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TURKIYE’DE HEMSIRELIK ALANINDA DUYGUSAL ZEKA iLE iLGILi YAPILMIS
LISANSUSTU TEZLERIN INCELENMESI
Merve YUCEKAYA!, Giilhan ERKUS KUCUKKELEPCE?
OZET
Giris: Hemsirelikte duygusal zeka becerisinin kullanimi, hemsirelik bakim uygulamalart sirasinda kurulan
iletisimi, bakim eylemlerini, bakimin niteligini, hastanin bakima uyumunu ve hemsirelik bakimu ile ilgili alinan
kararlari etkilemektedir.
Amag: Bu arastirma Tiirkiye’de hemsirelik alaninda duygusal zeka ile ilgili yapilmis lisansiistii tezlerin bazi
degiskenler acisindan incelenmesi amaciyla yapilmistir.
Yontem: Yiksekogretim Kurumu Ulusal tez merkezi veri tabaninda ‘duygusal zeka ve hemsirelik’ anahtar
kelimeleri kullanilarak tarama yapilmistir. Arastirmada toplam 31 tez arastirmacilar tarafindan olusturulan
degerlendirme formu kullanilarak incelenmistir.
Bulgu: Yapilan analiz sonucunda tezlerin %93.5’inin yiiksek lisans tezi oldugu, %74.2’sinin tanimlayici tipte
yapildig1 ve orneklem grubunun %58.06’sin1 hemsirelerin olusturdugu bulunmustur. %19.3’{inlin 2018 yilinda
yapildigi ve en sik Hall Duygusal Zeka Degerlendirme Olgeginin kullamldigi (%32) saptanmistir. Arastirma
kapsaminda incelenen tezlerde duygusal zeka ile stresle bas etme, iletisim, empati, elestirel diisiinme, 6z
duyarlilik, mesleki tiikenmislik, profesyonellik, bakim davraniglari, yonetsel beceriler gibi beceri ve davranislar
ile iligkisinin incelendigine iligkin sonuglar bulunmustur. Yapilan tezlerdeki bilgiler dogrultusunda ydnetici
hemsirelerin duygusal zeka diizeylerinin yiiksek oldugu, hemsirelerin ve hemsirelik 6grencilerinin duygusal zeka
diizeylerinin orta ve diisiik diizeylerde kaldigini saptanmaistir.
Sonug: Arastirma sonuglarina gore tezlerin cogunlugunun yiiksek lisans tezi ve tanimlayici tipte oldugu, doktora
diizeyinde ¢ok calisilmadigi ve deneysel arastirmalarin yetersiz oldugu goriilmiistiir. Arastirma sonuclari
dogrultusunda doktora diizeyinde daha gelismis arastirma metodolojilerinin kullanildig1 aragtirmalarin yapilmasi,
hemsire ve hemsirelik 6grencileri grubunda duygusal zeka becerisinin gelistirilmesi amaci ile girisimsel
uygulamalarm yapilmasi ve sonug¢larmin incelenmesi 6nerilmektedir.
Anahtar kelimeler: Hemsirelik; Duygusal zeka; Lisansiistii tezi; Bakim

INVESTIGATION OF POSTGRADUATE THESES ON EMOTIONAL INTELLIGENCE IN THE
FIELD OF NURSING IN TURKEY

Merve YUCEKAYA!, Giilhan ERKUS KUCUKKELEPCE?
ABSTRACT
Backround: Using emotional intelligence skills in nursing affects the communication established during nursing
care practices, care actions, the quality of care, the patient's compliance with care, and the decisions taken about
nursing care.
Aim: This research was carried out in order to examine the postgraduate theses on emotional intelligence in
Turkey in the field of nursing in terms of some variables.
Methods: The database of the National Thesis Center of the Higher Education Institution was searched using the
keywords "emotional intelligence and nursing". In the study, a total of 31 theses were examined using the
evaluation form created by the researchers.
Results: As a result of the analysis, it was found that 93.5% of the theses were master's thesis, 74.2% of them
were descriptive and 58.06% of the sample group consisted of nurses. It was determined that 19.3% of them
were done in 2018 and Hall Emotional Intelligence Rating Scale was used most frequently (32%). In the theses
examined within the scope of the research, results were found regarding the relationship between emotional
intelligence and skills and behaviors such as coping with stress, communication, empathy, critical thinking, self-
sensitivity, professional burnout, professionalism, caring behaviors, and managerial skills. In line with the
information in the theses, it was determined that the emotional intelligence levels of the nurse managers were
high, and the emotional intelligence levels of the nurses and nursing students remained at medium and low
levels.
Conclusions: According to the results of the research, it was seen that the majority of theses were master's thesis
and descriptive type, there was not much study at the doctoral level and experimental research was insufficient.
In line with the results of the research, it is recommended to carry out studies using more advanced research
methodologies at the doctoral level, to carry out interventional applications in order to develop emotional
intelligence skills in the group of nurses and nursing students, and to examine the results.
Keywords: Nursing; Emotional intelligence; Postgraduate theses; Care
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GIRIS

Duygusal zekd kavrami ilk kez Peter Slovey ve John Mayer tarafindan ortaya atilmistir. Slovey ve Mayer
duygusal zekayi; kendi duygularini ve baskalarinin duygularini goézlemleme ve anlama, duygularini dogru
sekilde yoOnetebilme yetenegi olarak tanimlamislardir (Mayer & Slovey, 2000). Goleman tarafindan yapilan
tanima gore ise duygusal zeka; bireyin kendi duygularint anlamasi, digerlerine empati duyabilmesi ve duygulari
yasami daha iyi hale getirecek sekilde kullanma becerisidir (Goleman, gev. 2017). Duygusal zeka; bireyin
duygulart dogru anlama, yorumlama ve ifade edebilme yetenegidir (Cankaya & Erig, 2020). Duygusal zeka
diizeyi yiiksek olan bireylerin; ¢evreleri ile daha uyumlu, kendilerine giiveni yliksek ve yeteneklerinin farkinda
oldugu belirtilmektedir (Rakhshani ve ark., 2018).

Hemsirelik mesleginin dogasi geregi hemsireler bir¢ok stresli durumla karsilagirlar. Hemsireler ¢alisma
ortamlarinda is ylikiinlin fazla olmasi, bireysel ¢atismalar, vardiyali ¢alisma, 6liimle basa ¢ikma, zihinsel destek
eksikligi, ekip i¢i catigmalar, otorite diizeyinde belirsizlik gibi fiziksel ve duygusal olarak cesitli stresorlerle karst
karsiya kalmakta ve calisma ortaminin anormal kosullarma uyum saglamak i¢in duygusal becerilerini artirmak
zorundadirlar (Duraisingam ve ark., 2009; Rakhshani ve ark., 2018). Hemsirelerin i¢inde bulundugu karmasik
durumlarda duygularin1 ydnetmesi, dogru kararlar alabilmesi ve &zellikle farkli kriz durumlarinda hastalarla
iletisim kurarken i¢ huzurlarini siirdiirebilmeleri i¢in duygusal zeka diizeyleri gelismis olmalidir (Montes-Berges
& Augusto, 2007; Cankaya & Ciftci 2019).

Hemsirelerde duygusal zeka ile ilgili yapilmis arastirma sonuglari incelendiginde duygusal zekanin
bir¢ok faktdrden etkilendigi ve duygusal zeka diizeyinin bireysel ve ¢alisma ortamu ile ilgili birgok sonucunun
oldugu goriilmektedir (Miguez-Torres ve ark., 2021; Soto-Rubio ve ark.,2020; Huang ve ark., 2019; Rakhshani
ve ark., 2018; Mohammadi & Yekta 2018; Raeissi ve ark., 2021; Al-Hamdan ve ark., 2021; Taylan ve ark.,
2021). Yapilan arastirmalarda yetersiz uyku (Miguez-Torres ve ark., 2021), tiikenmislik ve psikososyal risk
faktorleri (Soto-Rubio ve ark.,2020), is kosullari, mesleki stres ve kronik yorgunluk (Huang ve ark., 2019;
Rakhshani ve ark., 2018) gibi faktorlerin duygusal zeka diizeyini olumsuz etkiledigini gosteren sonuglar
bulunmustur. Ayrica hemsirelerin duygusal zeka diizeyinin gelistirebilecegi (Mohammadi & Yekta 2018),
duygusal zeka diizeyinin yliksek olmasinin i doyumunu (Soto-Rubio ve ark.,2020; Mohammadi & Yekta 2018),
iletisim becerilerini (Raeissi ve ark., 2021), hemsire-hemsire is birligini (Al-Hamdan ve ark., 2021) ve bakim
davranislarini (Taylan ve ark., 2021) olumlu yonde etkiledigini gosteren arastirma sonuglar mevcuttur.

Hemysirelerde duygusal zeka diizeyini etkileyen ve duygusal zeka diizeyinden etkilenen birgok faktdriin
oldugu goriilmektedir. Bu arastirma Tirkiye’de hemsirelik alaninda yapilmis olan duygusal zeka ile ilgili
tezlerin amag, kapsam ve sonuglar1 acisindan sundugu bilgilerin bir araya getirilmesi ve gelecek arastirmalarda
ele alinmasi gereken yonlerin ortaya ¢ikarilmasi agisindan 6nemlidir.

YONTEM

Arastirmamin Tiirii: Bu aragtirma Tirkiye’de hemsirelik alaninda duygusal zeka ile ilgili yapilmis lisansiistii
tezlerin incelenmesi amaci ile tanimlayici tipte yapilmustir.

Aragtirmanin Evren ve Orneklemi: Arastirmanmn evrenini duygusal zeka ile ilgili yapilmis 913 tez,
orneklemini ise hemsirelik alaninda yapilmis olan 31 tez olusturmustur. Tezlerin arastirmaya dahil edilmesinde
tezin hemsirelik ve/veya hemsirelik anabilim dallarindan birinde yapilmis olmasi, tezlerin tam metnine
ulasilabilir olmasi, duygusal zeka ile ilgili olmasi kriterleri kullanilmastir.

Veri Toplama Araclari: Arastirmacilar tarafindan ilgili tezlerin incelenmesini kolaylastirmak amaciyla
hazirlanan degerlendirme formu kullanilmistir. Bu formda tezin tiirii, arastirma tipi, 6rneklem grubu, tezlerin
yillara gore dagilimi, tezlerde kullanilan 6lglim araglari, tezlerin amag¢ ve sonuglarmin neler oldugunu
degerlendiren yedi soru yer almaktadir.

Verilerin Toplanmasi: Arastirmada veriler Ekim-Kasim 2021 tarihleri arasinda YOK Ulusal Tez Merkezi veri
tabaninin gelismis tarama boliimiine yil sinirlamasi olmaksizin ‘duygusal zeka’ ve ‘duygusal zeka-hemsirelik’
anahtar kelimeleri ayr1 ayr1 ve birlikte girilerek ‘tiimii’ alani isaretlenmis sekilde taranmustir. Yapilan inceleme
sonucunda duygusal zeka ile ilgili toplam 913 teze ulasilmistir. Hemsirelikte duygusal zeka ile ilgili 39 teze
ulasilmig ancak bu tezlerden 8 tanesi hemsirelik ve/veya hemsirelik anabilim dallarindan birinde yapilmadig: igin
arastirma disinda birakilmustir.

Verilerin Analizi: Arastirma kapsaminda yer alan tezler hazirlanan veri toplama formu dogrultusunda
arastirmacilar tarafindan degerlendirilmistir. Her bir tezin degerlendirmesi 45-60 dakika stirmiistiir. Arastirmada
yer alan tezlerin analizinde say1 ve ylizde kullanilmistir.

Arastirmanin Etik Boyutu: YOK ulusal tez merkezi veri tabam online erisime acik bir veri tabami olmasi
nedeniyle aragtirmada yer alan tezler herkesin erisimine agiktir. Bu aragtirmada kullanilan tezler ilgili veri
tabanindan alindig1 i¢in etik kurul izin alinmasina gerek duyulmamustir.
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Tablo 1. Tezin Baz1 Degiskenlere Gore Dagilimi (n=31)

Yiiksek Lisans
Tiirii 9 354
Doktora
45
Tanimlayici
3 419
Arastirma Kesitsel
Tipi 6.12
Deneysel
.67
Hemgire
8 8.06
Orneklem Hemsirelik grencisi
grubu 5.80
Diger (Hastalar, bakim verenler, akademisyenler, lise &grencileri,
adolesanlar) 6.12
Toplam 1 00

Yapilan tezlerin %93.5’inin yiiksek lisans tezi, %74.2’sinin tanimlayici tipte yapildigi ve orneklem grubunun
%58.06’s1n1 hemsirelerin olusturdugu saptanmistir (Tablo 1).

Hn H%
~ ~ B il r
! ™~ ! ™~ ! =) ™~ ! = )
1 — i I — I o — i I o -
- - - - - ] - - ] - [ | | | -
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Grafik 1. Tezlerin yillara gore dagihm (n=31)

Tezlerin yillara gore dagilimi incelendiginde %19.3’{iniin 2018 yilinda yapildigi, bunu %13 ile 2019 yilinin
izledigi, 2013, 2016 ve 2020 yillariin benzer dagilim gosterdigi (%9.7) saptanmustir (Grafik 1).

Kullanilan Ogiim Araglari

= Bar-On Duygusal Zeka Anketi Schutte Gozden Gegirilmis Duygusal Zeka Anketi

= Hall Duygusal Zeka Degerlendimme Olgesi = Petris Ve Furnham Duygusal Zeka Ozelligi Olgegi

= Wong ve Law Duygusal Zeka Olgegi

Grafik 2. Tezlerde Kullamlan Olgiim Araclar
Incelenen tezlerde kullanilan &lgiim araclarina bakildiginda en sik Hall Duygusal Zeka Degerlendirme
Olgegi’nin kullanildig1 (%32), onu Schutte Gozden Gegirilmis Duygusal Zeka Anketi ve Bar-On Duygusal Zeka
Anketi’nin izledigi (%29) saptanmistir (Grafik 2).
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Tablo 2. Arastirma Kapsaminda incelenen Tezlerin Amac ve Sonuclari (n=31)

Yazar/Yil Tez Bashgi Amag Sonug¢

Kuzu,2008 Hemsgirelik ~ Ogrencilerinin ~ Duygusal | Hemsirelik boliimii 6grencilerinin duygusal zeka | Hemsirelik dgrencilerinin duygusal zeka ve iletisim becerilerinin
Zeka ve lletisim Becerilerinin Esdeger | ve iletisim becerilerini degerlendirmek ve diger | diger dgrencilere gére daha yiiksek oldugu saptanmustir.

Ogrenim Goren Ogrencilerle | iiniversite 6grencileriyle karsilastirmak
Karsilastirmali Olarak Degerlendirilmesi

Kusakl1,2008 Yonetici Hemsirelerin Duygusal Zeka | Hemsirelerin duygusal zeka ve liderlik davraniglart | Yonetici  hemsirelerin  duygusal zeka diizeyi ve liderlik
Yetenekleri ve Liderlik Davranislar arasindaki iligkiyi incelemek davranislarinin yiiksek diizeyde oldugu ve bu iki kavram arasinda

pozitif yonlii bir iliski oldugu saptanmistir.

Biiyiikbayram, Hemsirelerin Is Doyumunda Duygusal | Hemsirelerin is doyumlarinda duygusal zekanin | Hemsirelerin duygusal zeka becerileri is doyumlarini etkilemektedir.

2009 Zekanin Roli etkisini incelemek amaciyla yapilmistir.

Keskin,2010 Hemsirelik Yiiksekokulu Birinci Sinif | Hemsirelik yiiksekokulu birinci sinif 6grencilerinin | Sonug olarak, aragtirma kapsamina alinan hemsirelik yiiksekokulu
Ogrencilerinin Duygusal Zeka Diizeyleri | duygusal zeka diizeyleri ile empati becerileri | birinci sinif Ogrencilerinin duygusal zeka diizeyleri ile empati
ile Empati Becerileri Arasindaki liski” arasindaki iliskiyi incelemek becerilerinin diisiik oldugu, duygusal zeka diizeyleri ile empati

becerileri arasinda pozitif yonde orta derecede bir iliski bulundugu
goriildi.

Aksu,2010 Servis Sorumlu Hemgirelerinin | Servis sorumlu hemsirelerinin liderlik davraniglar: | Arastirma sonucunda duygusal zeka ve liderlik davraniglari arasinda
Transformasyonel Liderlik Davranislar1 | ve duygusal zekalarimin incelenmesi zay1f derecede anlaml bir iliski saptanmustir.
ve Duygusal Zekalarmnin Incelenmesi

Gling6rmis, Hemsirelerin Duygusal Zekalar1 ile Is | Hemsirelerin duygusal zekalar: ile is yasaminda | Hemsirelerin  duygusal  zekalar1  arttikca is  yasaminda

2011 Yasaminda Yasadiklar Yalnizlik | yasadiklar yalnizlik arasidaki iliskinin | yalnizliklarinin azaldig tespit edilmistir.

Arasmdaki Iliskinin Belirlenmesi incelenmesi

Uzuner,2012 Yonetici Hemgirelerde Duygusal Zeka ve | Yonetici hemsirelerin duygusal zeka diizeylerini ve | Arastirma sonucunda 6rneklem grubuna alinan ydnetici hemgirelerin
Boyun Egici Davranislarin Incelenmesi boyun egici davranislariin belirlenmesi ile | duygusal zekd ve boyun egici davraniglarinin orta seviyede oldugu

aralarindaki iliskinin incelenmesi saptanmigtir

Cerit, 2012 Hemsirelik ~ Ogrencilerinin ~ Duygusal | Amag hemsgirelik dgrencilerinin  duygusal zeka | Ogrencilerin duygusal zeka diizeyini etkileyen bir ¢ok faktdriin
Zeka Diizeyleri diizeylerini saptamak oldugu ve genel olarak 6grencilerin duygusal zeka diizeyinin orta

diizeyde oldugu saptanmustir.

Icel,2013 Akademisyenlerin Duygusal Zeka | Akademisyenlerin duygusal zeka diizeyleri ile | Akademisyenlerin duygusal zeka diizeyi arttikga duygusal
Diizeyleri ile Mesleki Tiikenmislik | mesleki titkenmislik arasindaki iligskinin | tiikkenmislik diizeylerinin azaldig1 saptanmistir.

Arasindaki Iliskinin Incelenmesi incelenmesi
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Tuncer,2013 Psikiyatri Kliniklerinde Calisan | Calismada,  psikiyatri  kliniklerinde  calisan | Psikiyatri kliniginde c¢alisan hemsirelerin egitim durumu duygusal
Hemsgirelerde Duygusal Zeka ve iletisim | hemsirelerde duygusal zeka ve iletisim becerileri | zeka ve iletisim becerileri iizerinde etkili bir degisken oldugu
Becerileri Iliskisinin Incelenmesi iliskisinin incelenmesi belirlenmistir. Duygusal zeka ve iletisim becerileri arasinda pozitif
iligki saptanmigtir
Kahraman,2013 Hemgirelerin Duygusal Zeka | Hemsirelerin duygusal zeka becerilerini belirlemek | Hemsirelerin duygusal zeka diizeylerini etkileyen farkli etmenlerin
Becerilerinin Belirlenmesi oldugu saptanmistir. Bunlar yas, egitim durumu deneyim gibi
etmenlerdir.
Aslan, 2014 Bursa il Merkezindeki Kamu | Bursa il merkezinde ¢alisan hemsirelerin duygusal | Duygusal zeka diizeyi ile profesyonellik davraniglari arasinda orta
Hastanelerinde Calisan Hemgirelerin | zeka yetenekleri ve profesyonellige iliskin | ve giiclii diizeyde bir anlamlilik tespit edilmistir.
Duygusal Zeka ve Profesyonellige Iliskin | davranislarinin tanimlanmasi ve incelenmesi
Davranislari
Soylu,2015 Psikiyatri Kliniginde Calisan | Bu c¢alisma hemsirelerin duygusal zeka diizeyleri | Hemsirelerin duygusal zeka diizeyinin orta diizeyde oldugu ve
Hemgirelerin Duygusal Zeka Diizeyleri | ve stresle bas etme tarzlari arasindaki iliskinin | duygusal zeka diizeyi arttikga stresle bas etme becerisinin arttigt
ve Stresle Bag Etme Tarzlar1 Arasindaki | belirlenmesi saptanmustir.
Migki
Tosun,2015 Yonetici Hemgirelerin Duygusal Zeka | Bu ¢alisma hemsirelerin duygusal zeka becerileri | Duygusal zeka diizeyi ile stresle basa ¢ikma davraniglari arasinda
Becerileri ve Stresle Basa Cikma | ve stresle basa ¢ikma davranislarinin incelenmesi pozitif yonlii iligki saptanmustir.
Davranislarinin incelenmesi
Colhan,2016 Yonetici Hemsgirelerin Duygusal Zeka | Yonetici hemsirelerin duygusal zekad diizeyleri ve | Yonetici hemsirelerin  duygusal zekd diizeylerinin ortalamanin
Diizeyleri ve Karar Verme Stratejileri karar verme stratejilerini incelemek iizerinde oldugu ¢ogunlukla bagimli karar verme stratejilerini
kullandiklar1 goriilmiistiir.
Okumus,2016 Hemsirelerin Duygusal Zeka | Hemsgirelerin duygusal zeka diizeylerinin bakim | Arastirma sonucunda duygusal zeka diizeyinin bakim davranislarimi
Diizeylerinin  Bakim  Davranislarina | davranislarina etkisini belirlemek pozitif yonde etkiledigi saptanmistir.
Etkisi
Erkayiran,2016 Duygusal Zeka Becerileri Gelistirme | Hemsirelik ~ 6grencilerinin ~ duygusal  zeka | Duygusal zeka becerileri gelistirme egitiminin hemsirelik
Egitiminin Hemsgirelik ~Ogrencilerinin | becerilerini gelistirme egitimi ile ogrencilerin | 6grencilerinin duygusal zekalarmin ve kisileraras: iliskilerinin
Kisilerarasi Iliskilerine Etkisi duygusal zeka diizeylerinin kisileraras: iligkilerine | gelisimine katkist oldugu saptanmistir.
olan etkisini incelemek
Niksarl1,2017 Hemgirelikte Mesleki  Degerler ve | Hemsirelerin  mesleki degerleri ve duygusal | Hemsirelerin duygusal zekalarinin orta diizeyde oldugu ve duygusal
Duygusal Zeka Iliskisinin Incelenmesi zekalar1 arasindaki iligkiyi incelemek zekalar arttikga mesleki degerlerinindi giiclendigi saptanmuistir.
Hocaoglu,2018 Duygusal Zeka Beceri Egitiminin | Arastirma hemsirelere verilen duygusal zeka beceri | Duygusal zeka beceri egitiminin tiikenmislik ve stres seviyelerini
Hemsirelerin  Tiikenmiglik ve Stres | egitiminin tilkenmiglik ve stres diizeylerine etkisini | azaltti§1, duygusal zeka becerilerini arttirdi1 saptanmustir.

Diizeylerine Etkisi

belirlemek
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Ozdemir, 2018

Kanser Hastasina Bakim Verenlerde
Bakim Yiikii, Bas Etme ve Duygusal
Zekanin Incelenmesi

Kanser hastalarina bakim veren bireylerin bakim
verme yiikii, bag etme tutumu ve duygusal zeka
diizeyini degerlendirmek

Kanser hastalarina bakim verenlerde orta diizeyde bakim verme
yiuki belirlendi. Bakim verenlerin bakim yiikii, basa ¢ikma tutumu
ve duygusal zeka diizeyinin bazi sosyodemografik o6zelliklerden
etkilendigi belirlenmistir.

Giinaydin,2018 Saglik  Alaninda  Ogrenim  Goéren | Arastirma hemsirelerin duygusal zeka diizeylerini | Tip ve hemsirelik bolimiinde okuyan &grencilerin duygusal zeka
Universite Ogrencilerinin Duygusal Zeka | belirlemek diizeyinin diger boliimlerde okuyan ogrencilerden daha yiiksek
Diizeylerinin Belirlenmesi oldugu saptanmuistir.

Culha,2018 Son Smif Hemsirelik Ogrencilerinin | Son smif hemsirelik 6grencilerinin hemsirelik | Ogrencilerin mesleki deger algilari, duygusal zeka diizeyleri ve

Hemsgirelik Degerleri, Duygusal Zeka
Diizeyleri ve Bireysellestirilmis Bakim
Algilarinin Incelenmesi

degerleri,  duygusal zeka  diizeyleri  ve
bireysellestirilmis bakim algilarint incelemek

bireysellestirilmis bakim algilarinin iyi
aralarinda pozitif iliski oldugu saptanmustir.

diizeyde oldugu ve

Simgek, 2018

Sosyal  Beceri  Gelistirme  Egitim
Programimin  Ergenlerin  Psikolojik
Saglamlik ve Duygusal Zeka Diizeylerine
Etkisi

Sosyal beceri gelistirme egitim programiin
ergenlerin psikolojik saglamlik ve duygusal zeka
diizeylerine etkisini belirlemek

Egitim programinin ergenlerin psikolojik saglamlik ve duygusal
zeka diizeylerini gelistirmede olumlu etkisi oldugu saptanmuistir.

Kilig,2018 Servis Sorumlu Hemsirelerinin Catisma | Servis sorumlu hemsirelerinin ¢atisma yoOnetim | Servis sorumlu hemsirelerinin ¢atigma yonetim tarzlarinda duygusal
Yonetim Tarzlari ve Duygusal Zeka | tarzlari ve duygusal zeka diizeyleri arasindaki | zekanin belirleyici etkisinin oldugu ancak bu etkinin oldukea diistik
Diizeylerinin Incelenmesi iliskiyi incelemek oldugu saptanmustir.

Yayan,2019 Over Kanseri Tanili Kadinlarda Duygusal | Bu nedenle bu arastirmada; over kanserli | Duygusal zeka diizeyleri yliksek olan kadinlarm, kemoterapi
Zeka Diizeyinin Kemoterapi Sonrasi | kemoterapi tedavisi goren kadinlarin duygusal zeka | tedavisi sirasinda daha iyi fonksiyonel duruma sahip olduklar: ve
Semptomlarin Yaganmasina ve | diizeyinin, semptomlarla bagsa ¢ikma ve rol | daha az semptom yasadiklari belirlenmistir.
Fonksiyonel Duruma Etkisi fonksiyonu durumuna etkisinin incelenmesi

Alan, 2019 Aile Yapisina Gore Cocuklarin Algiladigi | Bu ¢alisma, aile yapisina gore cocuklarin algiladigt | Aile yapilarina goére algilanan anne baba tutumlarmin gocuklarin
Anne-Baba Tutumlarinin Duygusal Zeka | anne-baba tutumlarmin duygusal zeka ve ahlaki | duygusal zekalar1 tizerinde anlamli etkileri oldugu saptanmustir.
ve Ahlaki Olgunluk Diizeylerine | olgunluk diizeylerine etkisini  karsilastirmak
Etkisinin Karsilastirma amactyla yapilmistir.

Sahin, 2019 Hemgirelerin Duygusal Emek | Duygusal emek davranislari ve duygusal zeka | Hemsirelerin  duygusal emek davranist ve duygusal zeka
Davraniglart ve Duygusal Zeka Diizeyleri | diizeylerinin belirlenmesi diizeylerinin orta diizeyde oldugu saptanmustir.

Toprak¢ioglu, Hemgirelerin Duygusal Zeka | Bu  arastrma  hemsirelerin  duygusal zeka | Hemsirelerin duygusal zeka diizeyi arttikga is doyumunun arttidi,

2019 Yeteneklerinin Is Doyumu ve Isten | yeteneklerinin is doyumu ve isten ayrilma niyeti | isten ayrilma niyetinin azaldig1 saptanmustir.

Ayrilma Niyeti Uzerine Etkisi

tizerine etkisi
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Eskidemir,2020

Hemsirelik Lisans ve Yiksek Lisans
Ogrencilerinde Elestirel Diisiinme ve
Duygusal Zeka Arasindaki {liskinin
Incelenmesi

Bu calisma hemsirelik lisans ve yiiksek lisans
ogrencilerinde elestirel diisiinme ve duygusal zeka
arasindaki iliskiyi incelemek

Duygusal zeka ve elestirel diistinme arasinda anlamli, pozitif yonli,
orta diizey bir iligki bulunmustur.

Giimiistekin,
2020

Hemsgirelik ~ Ogrencilerinde  Duygusal
Zeka ile Oz Duyarlik Arasindaki Iliski

Hemsirelik 6grencilerinde duygusal zeka ve 6z
duyarlilik arasindaki iliskiyi incelemek

Duygusal zeka ve 6z duyarlilik arasinda anlamli ve pozitif yonde bir
iligki saptanmustir.

Oral, 2020

Pediatri Kliniklerinde Calisan
Hemgirelerde Empati ve Duygusal Zeka
Diizeyi Iliskisi

Hemsirelerde empati ve duygusal zeka arasindaki
iliskiyi belirlemek

Pediatri hemsirelerinde empati ve duygusal zeka diizeyi arasinda
iligki saptanmamustir.
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Arastirma kapsaminda incelenen tezlerde Orneklemi hemsire olan arastirmalarda stresle basg etme, iletigim,
empati, mesleki tilkenmiglik, profesyonellik, bakim davranislar1 gibi beceri ve davraniglar ile iliskisinin
incelendigi; yonetici hemsirelerde yapilan arastirmalarda daha ¢ok yonetsel beceriler ile iliskilerin aragtirildigi,
ogrenciler ile yapilan arastirmalarda ise stresle bas etme, elestirel diisiinme, 6z duyarlilik, empati gibi duyussal
becerilerin iizerinde duygusal zekanin etkisi ve iliskisini aragtirildigina iliskin sonuglar bulunmustur. Yapilan
tezlerdeki bilgiler dogrultusunda ydnetici hemsirelerin duygusal zeka diizeylerinin yiiksek oldugu, hemsirelerin
ve hemsirelik dgrencilerinin duygusal zeka diizeylerinin orta ve diisiik diizeylerde kaldigini saptanmistir. Ayrica
incelenen tezlerde duygusal zeka ile iliskisi arastirilan yukarida bahsettigimiz becerilerin ¢ogunun gelisiminde
duygusal zekanin 6nemli rolii oldugu, ¢cogu ile de anlamli ve pozitif yonde bir iliskisinin oldugunu sdyleyebiliriz
(Tablo 2).

SONUC VE ONERILER
Bu calisma sonucunda arastirmalarin tamamina yakinimin tanimlayici tipte oldugu, hemsirelerle yapilan
calismalarin hemsirelik 6grencileriyle ve diger gruplarla yapilan ¢alismalardan fazla oldugu tespit edilmistir.
Aragtirmalarin tamaminda anket kullanildigi, duygusal zeka ile ilgili sahada birden ¢ok anketin bulundugu,
tezlerde en ¢ok Hall tarafindan gelistirilen duygusal zeka anketinin tercih edildigi goriilmiistir. Doktora
diizeyinde ¢ok calisilmadigi ve deneysel arastirmalarin yetersiz oldugu goriilmiistiir, duygusal zeka ile ilgili
calismalarin son yillarda arttig1 ancak hala yeterli ¢aligmanin bulunmadigi tespit edilmistir.

Arastirma sonuglart dogrultusunda doktora diizeyinde daha geligsmis arastirma metodolojilerinin
kullanildig1 arastirmalarin yapilmasi, hemsire ve hemsirelik 6grencileri grubunda duygusal zeka becerisinin
gelistirilmesi amaci ile girisimsel uygulamalarin yapilmasi ve sonuglarinin incelenmesi 6nerilmektedir.

Cikar Catismasi

Bu makalede herhangi bir ¢ikar ¢atigmasi yoktur.

Yazar Katkisi

Fikir/Kavram: Merve Yiicekaya, Giilhan Erkus Kiigiikkelepce, Tasarim: Merve Yiicekaya, Giilhan Erkus
Kiiciikkelepce, Veri Toplama: Merve Yiicekaya, Analiz ve/veya Yorum: Merve Yiicekaya, Giilhan Erkus
Kiigtlikkelepge, Literatiir Taramasi: Merve Yiicekaya, Giilhan Erkus Kiiglikkelepge, Makale Yazimi: Merve
Yiicekaya, Giilhan Erkus Kiigiikkelepge, Elestirel inceleme: Giilhan Erkus Kiigiikkelepce
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HEMSIRELIKTE TIBBI HATALAR VE TIBBI HATA BILDIiRiMi
Hiimeyra CEYLAN', Nihal UNALDI BAYDIN?

OZET

Saglik bakim hizmetleri birgok meslek grubunun bir arada caligmasi, bircok faktdrden etkilenebilen karmasik bir
yapiya sahip olmasi, ¢ok fazla riski ve istenmeyen olay1 beraberinde getirmektedir. Bu durum saglik ¢alisanlarini
tibbi hata yapmaya daha yatkin hale getirmektedir. Tibbi hata, teshis, tedavi ve koruyucu bakim siirecini
kapsayacak sekilde saglik bakim siirecinin tim asamalarinda saglik hizmeti sunan bir profesyonelin uygun ve
etik olmayan bir davranista bulunmasi, mesleki uygulamalarda yetersiz ve ihmalkar davranmasit sonucu hastanin
zarar gormesidir. Tibbi hatalar tiim saglik c¢alisanlari i¢in dnemli bir konu olmasina karsin hemsirelerin gorev
niteliginden ve hastanin tedavi-bakim siireclerinde kilit rol oynamasindan dolay1 diger saglik mesleklerine gore
daha sik tibbi hata yapma riski ile karsilasmaktadirlar. Diinya Saglik Orgiitii (2017), iilkelerde en yaygin goriilen
tibbi hatalari, cerrahi islem hatalar1 (%27), ilag¢ hatalar1 (%18,3) ve saglik bakimu ile iligkili enfeksiyonlar
(%12,2) olarak siralamustir. Tiirkiye’de ise Hasta Giivenligi Bildirim Sistemi (HGBS) Istatistik Raporuna gore
2017 yili igerisinde toplam 101.841 hata bildirimi gergeklestigi ve en sik yapilan hata tiirleri ameliyat bolgesinin
isaretlenmemesi, hatali doz istemi, hemolizli numune, hastanin diismesi olup tibbi ilag, laboratuvar ve hasta
giivenligi alanlarinda en sik hata yapan saglik meslek grubunun ise hemsireler oldugu belirtilmistir. Hemsirelerin
yasadigi tibbi hatalarin bir¢ok nedeni olmakla birlikte tibbi hatalar en gok kayit tutmada yetersizlik, hemgire
bagina diigen hasta saymin fazla olmasi, ¢aligma saatlerinin uzun olmasi, dikkatsizlik, tedbirsizlik, mesleki
acemilik, hemsire sayisinin yetersizligi, asir1 is yiikd, iletisim eksikligi gibi durumlardan kaynaklanmaktadir.
Joint Commission International-Uluslararasi Ortak Akreditasyon Komisyonuna gore hatalarin en aza
indirgenmesi i¢in en énemli yontem tibbi hatalarin rapor ve analiz edilmesidir. Korku, yargilama, reddedilme,
suglama, yapilan hatanin zararsiz oldugunun diisiiniilmesi, raporlama siirecindeki zorluk, su¢lanma, hasta-hasta
yakinlart ve hekimden olumsuz tepki alma gibi tutum ve davranislar, hasta giivenligini olumsuz etkileyen tibbi
hatalarmn bildirilmesini ve raporlanmasini engellemektedir.

Anahtar kelimeler: Hemsireler; Tibbi hata; Tibbi hata bildirimi; T1bbi hata raporlama sistemi

MEDICAL ERRORS IN NURSING AND MEDICAL ERROR REPORTING
Hiimeyra CEYLAN', Nihal UNALDI BAYDIN?

ABSTRACT
While the fact that healthcare services have a complex structure that can be affected by many factors where
many occupational groups work together brings along too many risks and undesired incidents, it also makes
healthcare professionals more prone to making medical errors. Medical error is a patient’s getting harmed as a
result of inappropriate and unethical behavior of a healthcare professional who provides health services at all
stages of the healthcare process including diagnosis, treatment and preventive care process and insufficient and
negligent behavior of the healthcare professional in professional practices. Although medical errors are an
important issue for all healthcare professionals, nurses are faced with the risk of making errors more frequently
than other health professions due to the nature of their tasks and the fact that they play a key role in the
treatment-care processes of patients. World Health Organization (2017) listed the most common medical errors
in countries as surgical procedure errors (27%), medication errors (18.3%) and infections related with health care
(12.2%). In Turkey, according to the Patient Safety Reporting System Statistical Report, it was stated that in
2017 a total of 101.841 errors were reported; the most common types of errors were not marking the operation
area, incorrect dose request, haemolysed sample and patient fall, while the occupation group that made errors
most frequently in the fields of medicine, laboratory and patient safety was nurses. While there are many causes
of medical errors experienced by nurses, medical errors most frequently result from situations such as inadequate
record keeping, high number of patients per nurse, long working hours, carelessness, professional inexperience,
insufficient number of nurses, excessive work load and lack of communication. According to Joint Commission
International, the most important method for minimizing errors is the reporting and analysis of medical errors.
Attitudes and behaviors such as fear, judgement, rejection, accusation, thinking that one’s mistake is harmless,
difficulty in the process of reporting, being blamed, negative reaction from patients-patient relatives and
physicians prevent the recording of medical errors that affect patient safety negatively.
Keywords: Nurses; medical error; medical error reporting; medical error reporting system
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GIRIS

Saglik hizmetleri bircok meslek grubunun bir arada ¢alistigi karmagik bir yapidir ve bu yap1 bir¢ok faktdrden
etkilenebilmektedir. Saglik hizmetlerinin giderek karmasik yap1 haline gelmesi, degismekte ve gelismekte olan
saglik ihtiya¢lari, saglik teknolojisi hasta giivenligini tehdit eden pek c¢ok riski ortaya ¢ikarmakla birlikte
istenmeyen olaylar1 ve tibbi hatalari, saglik hizmetlerinin sunuldugu herhangi bir ortamda kaginilmaz hale
getirmektedir (Oksay ve ark., 2019). Tibbi hatalar ve istenmeyen olaylar birgok hastanin zarara ugramasina ve
hatta Olimiine neden olmaktadir. Hastanelerde yatis siiresince her 10 hastadan biri tibbi hataya maruz
kalmaktadir ve bunlarm en az %50’si 6nlenebilir niteliktedir. ABD’de en yaygin 6liim nedenleri arasinda ti¢iincii
olarak tibbi hatalar gosterilmektedir. ingiltere’de ise her 35 saniyede bir tibbi hata raporlanmaktadir. Tibbi
hatalar sonucunda ortaya ¢ikan iiretkenlik kaybi, sakatliklara bagl olarak artan maliyetler, yakinini kaybetmek,
kalic1 sakatliga bagli olusan psikolojik yiik hasta ve yakinlari icin maliyeti Olciilemez diizeyde oldugu
belirtilmektedir (WHO, 2019). Tibbi hatalar tiim saglik personelleri i¢in 6nemli bir konu olmanin yaninda
hemgireler i¢in daha biiylik 6nem arz etmektedir. Hemsireler bireyin, ailenin, toplumun sagliginin korunmasinda,
gelistirilmesinde ayrica iyilik halinin stirdiiriilmesinde 6nemli role sahiptir. Bu rolleri gerceklestirirken de gesitli
sebeplerden otiirii tibbi hata yapma agisindan risk altinda bulunmaktadir (Ozen ve ark., 2019).

Tibbi Hata

Tibbi hatalar, karmagsik ve genellikle kaotik bir saglik sisteminin kaginilmaz bir gergegidir ve buna bagl olarak
ortaya ¢ikan tibbi hatalarda kimi zaman ciddi yaralanmalar, kayiplar, sakatliklar ve hatta 6liim olabilmektedir
(intepeler & Dursun 2012). Tibbi hatalar, hasta igin belirgin bir zarar olup olmadigma bakilmaksizin hastanin
aldig1 bakim ve tedavi sonucu ortaya cikan olumsuz etkilerdir. (Carver et al., 2021). Saghk Hizmetleri
Kuruluglarinin Akreditasyon Ortak Komisyonu (JCAHO) tibbi hatayi, "saglik hizmeti sunan bir profesyonelin
uygun ve etik olmayan bir davranista bulunmasi, mesleki uygulamalarda yetersiz ve ihmalkar davranmasi
sonucu hastanin zarar gérmesi" seklinde tanimlamaktadir (JCAHO, 2006). Bagska bir tanima gore tibbi hata, ani
6lim, ciddi fiziksel ve psikolojik yaralanmalar veya hastalarin bakiminin gergeklestirilmesi sirasinda kaza
sonucu basarisizliktan kaynaklanan risk iceren olumsuz ve beklenmedik bir olaydir (Birgili ve Sahin, 2018).
Tibbi hatalarin boyutlar1 iilkemizde tam olarak bilinmemekle birlikte yurtdist drnekleriyle paralellik gosterdigi
diisiiniilmektedir. Tirkiye'de meydana gelen tibbi hatalarin yayginligi hakkinda sistematik ve kesin bir bilgi
bulunmamaktadir ancak ABD'deki tibbi hatalarin boyutundan 10 kat daha fazla oldugu yo6niinde varsayimlar
bulunmaktadir (Oztiirk & Kahriman 2016). Tibbi hatalarin boyutlar1 hakkinda yayinlanan rapora gére (To ERR
Is Human) gore diinya ¢apimnda meydana gelen tibbi hatalarin sayisi hakkinda tahminler sunulmustur ve
Onlenebilir tibbi hatalarm yilda 44.000 ile 98.000 hastanin Sliimiine yol actigt sonucuna varilarak séz konusu
ciddi boyutlar iizerine dikkat ¢ekilmistir (Koehn et al., 2016; Makary & Daniel, 2016).

Hemgsirelerde Tibbi Hata

Saglik ¢alisanlar1 hastalarin bakim ve tedavilerini gergeklestirirlerken hastaya zarar verebilecek bazi istenmeyen
olumsuz durumlar ve hatta 6liimlerle sonuclanan ¢esitli tibbi hatalarla kars1 karstya kalabilmektedir (Makary ve
Daniel, 2016). T1ibbi hatalar tiim saglik personelleri i¢in 6nemli bir konu olmanin yaninda hemsireler i¢cin daha
biiylik 6nem arz etmektedir. Hemsirelik, ¢alisma kosullarindan ve birgok kotii etkenden dolay1 is yiikiiniin ¢ok
fazla oldugu bir meslektir. Hemsirelikteki bu is yiikii, hastalarin sorunlarindan veya baska diger sorunlardan
kaynakli meydana gelen duygusal stres, yogun bakim ihtiyaci olan son donemdeki hastalara bakim verme ve
ozellikle nobet sistemi gibi faktorlerden oOtiirii ¢alisma kosullar1 daha da giiglestirmektedir. Bu gii¢ sartlarda
gorev yapmak, hata yapma oraninda artis saglamaktadir. Hemsirelerin, diger ¢alisanlara kiyasla hastalar ile daha
fazla vakit gecirmeleri, daha yakin iliskide olmalari, tedavi ve bakimin dogrudan iginde olmalar1 nedeniyle hasta
giivenliginde ve tibbi hatalarda oldukga ciddi etkileri bulunmaktadir (Dikmen, 2014).

Tibbi Hata Nedenleri
Tibbi bakimin saglanmasi sirasinda meydana gelen yanlis ve hatali islemler hastalarin klinik seyrinin
degismesine sebep olabilmektedir. S6z konusu bu hatalar bireysel, sistemsel ve tekniksel bir¢ok nedene bagl
olarak ortaya ¢ikabilmektedir. Tibbi hatalar ana kok nedenlerine agisindan ii¢ baglikta siniflandirilmistir. Bu {i¢
kok neden kuruma bagh faktorler, insana baglh olan faktorler ve teknik faktorler seklinde belirlenmistir. insana
bagli faktorlerde; yorgunluk, dikkatsizlik, yeterli dnem ve Ozeni gostermeme, yetersiz egitim, iletisim
eksiklikleri, 6nlem almama, karar vermede yapilan yanlislar, mantik hatalar1 bulunmaktadir. Kuruma bagl
faktorler; politikalar, ¢aligma ortami yapisi, idari ve finansal yapi, geri bildirimde eksiklik ve hatalarin olmasi,
personelin yanlis dagitilmasi bulunmaktadir. Teknik faktorlerde ise; ekipman ve cihazlarda eksiklik ve hatalar,
yetersiz otomasyon bulunmaktadir (Caymaz, 2015; Rodziewicz et al., 2021; Yildiz 2021).

Yapilan bir¢ok c¢alisma birbirini destekler nitelikte olup benzer sonuglar ortaya koymaktadir.
Hemgsirelerin hata yapma olasiligimi artiran nedenler arasinda ¢ogunlukla agir is yiikii nedeniyle yorgunluk,
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nobetci hemsire sayisinin yetersiz olmasi, ekip icinde iletisim eksikligi, personelin mesleki yetersizligi, ihmal,
motivasyon eksikligi, stres, gece vardiyasi, fazla mesai dikkat eksikligi, bilgi eksikligi gosterilmektedir
(Bjorksten et al., 2016; Gorgich, et al., 2016; Di Muzio et al., 2019; Caymaz, 2015; Kahriman & Oztiirk, 2016;
Karadag ve ark., 2015). Kahriman ve Oztiirk (2016)’nin 1092 hemsire iizerinde hemsirelerin tibbi hata yapma
durumlari, yapilan tibbi hatanin ¢esitlerini ve nedenlerini incelemek amaciyla yaptiklar: ¢alismanin sonuglarinda
hemsirelerin %83’1i yorgunluk nedeniyle, %82’isi yetersiz ndbet¢i sayist nedeniyle, %75’i hekim ve diger
personelin neden oldugu iletisim eksikliginden dolay1 hata yaptiklarin belirtmistir.

Tibbi Hatalarin Siiflandiriimasi

Tibbi hatalarin smiflandirilmasinda saglik bakim hizmetinde ortaya g¢ikan hatali durumlarin, risklerin ve
nedenlerin siniflandirilarak gerekli 6nlemlerin olusturulmasi amaglanmaktadir. Tibbi hata uygulamalari ile ilgili
farkli siniflandirmalar vardir ancak kdk neden ya da hata tiirii acisindan siniflandirilma en ¢ok kullanilan
yontemdir. Kok nedenlerine gore; uygulamaya bagli hatalar, isleme bagli hatalar, ihmale bagli hatalar olarak
ifade edilirken hata tiiriine gore; ilag hatalari, sistem yetersizligine bagl hatalar, tan1 hatalari, cerrahi hatalar ve
diger hatalar (hastane enfeksiyonlari, transfiizyon hatalari, hasta diismesi) seklinde belirtilmistir (Metin, 2018;
Kahriman & Oztiirk, 2016).

Ila¢ Hatalari: ilag hatalari hasta giivenligi bakimmdan en sik karsilasilan tibbi hata ¢esidi oldugu belirtilirken
Amerikan Hastane Eczacilar1t Dernegi (ASHP) ila¢ hatalarint 12 kategoride; hekim istemine iligkin hatalar, ilag
hazirlama hatalari, order olmadan ila¢ uygulama, uygulama zamani hatalari, ila¢ formu hatasi, ila¢ dozu hatas,
doz atlama hatasi, yanlis yoldan ila¢ uygulama hatasi, uygun olmayan saklama kosullar1 hatasi, izlem hatasi,
diger hatalar olarak smiflandirmistir (ASHP, 2018). Hastane ilag yonetimi multidisipliner bir alan olmasina
ragmen hemsirenin kilit rolii vardir. Tlacin klinige giivenli bir sekilde teslim alinmasindan uygulama sonrasi
izleme kadar hemsirenin sorumlulugundadir (Yildiz, 2021).

Hastane Enfeksiyonlari: Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezleri (CDC), saglik bakimina iliskin enfeksiyonlari
“hastalarin farkli nedenlerle saglik bakimi ve tedavisi alirken bulagan enfeksiyonlar” seklinde tanimlamistir.
Saglik bakimina iliskin enfeksiyonlar oldukga sik goriilen komplikasyon oldugu bilinmekle birlikte ¢ogu
onlenebilirdir. Hastane enfeksiyonlar1 uzun siireli hastane yatislarina, ek tibbi tedavilere, mali kayiplara, sakatlik
ve islev kaybina neden olmaktadir. Hemsireler, enfeksiyonlarin hastalar ve personeller arasi ¢apraz bulasi
onlemede el hijyeni saglamak, aseptik kurallara uymak, kisisel koruyucu ekipman kullanmak, izolasyon
onlemleri uygulamak gibi sorumluluklar1 bulunmaktadir (Avct & Aktan, 2015; Alp et al.,2019).

Diigmeler: Hasta diismeleri hastanelerde oldukca yaygin gerceklesen tibbi hatalardandir. WHO verilerince kaza
ve kasitsiz yaralanma sonucu ortaya g¢ikan Oliim nedenlerinde diismelerin ikinci sirada yer aldigi ortaya
konulmustur (WHO, 2018). Diismeler, diisme iligkili yaralanmalar hemsirelik bakim kalitesinin birer gostergesi
olup saglik bakim hizmeti i¢in 6nemli bir risk olusturmaktadir. Bundan dolay1 hastanelerde giivenli ortamin
saglanmasi, ikincil yaralanmalari 6nlenmesi, ek tedavi ve maliyetin 6nlenmesinde hemsirelerin profesyonelce
davranmalar1 gerekmektedir. Diigmeler tamamiyla engellenemese de olusabilecek riskler iyi bir hemsirelik
bakimiyla en aza indirgenir. Hemsireler, hastalar: diismelerden koruyabilmek igin detayli degerlendirme yaparak
“yiiksek risk” altindaki hastalar1 belirlemeli ve siklikla gozlemleyerek kapsamli bakim plani hazirlamalidir
(Oden ve ark. 2021). Yiiksek diigme riski belirlenirken uygun risk degerlendirme 6lgegi kullanmlmakta diismeye
iliskin yiiksek risk faktorlerinden “mental durum degisikligi, goriisiin azalmasi, kronik hastalik varligi, diisme
Oykiisii, hasta ¢evresinin uygunsuzlugu, sedatif ilag kullanimi” degerlendirilmelidir (Avci & Aktan, 2015).
Hastanin yetersiz izlenmesinden kaynaklanan hatalar: Hastalarin hastanede kalis siiresince izlenmeleri
gerekmektedir. Bu izlemler hasta izlem formlari ile hemgireler tarafindan yapilmaktadir. Hasta izlem formlarina
hemsireler tarafindan yapilan bakimlar ile uygulanan ilaglar not alinarak takibi saglanmaktadir. Belirlenmis bir
hastanin yatis1 boyunca ayni hemsire tarafindan takibi miimkiin olmadigindan dolay1 kayitlarin dogru, eksiksiz
ve net tutulmasi tibbi hataya neden olusturmamak i¢in son derece dnemlidir (Basit, 2020).

Yanls ve uygunsuz malzeme kullanimina bagh hatalar: Hemsireler, tedavi ve saglik bakim hizmetinde
kullandiklart malzemelerin ve cihazlarin giivenliginden sorumlu olmaktadir. Herhangi bir tibbi hataya neden
olmamak i¢in malzemelerin sterilitesi saglanmali, malzemelerin miadlar1 kontrol edilmeli, uygun olmayan
malzemeler kullanilmamali, kullanilan cihazlarin oksimetrelerin monitorlerin kontrol ve kalibrasyonlari
yapilmali, cihaz kullaniminda yapilan degisikler icin ¢alisanlar egitilmelidir (Ozgetin, 2016). Yapilan bir
calismaya gore hemsireler %28 oraninda malzeme giivenligi ve izlem yetersizligi konularinda hata yapmaktadir
(Isci, 2015).

lletisim eksikliginden kaynaklanan tibbi hatalar: Hasta, hastaneye ilk kabuliinden taburculuguna kadar saglik
personeliyle siirekli iletisim halinde olmak durumundadir. Hasta ile iletisim, saglik bakim hizmetlerini etkin ve
verimli kilmak yoniinden detayli sorular sormay1, olumlu bir iletisim kurmay1 gerektirmektedir. Etkili ve dogru
kullanilan bir iletisimle hasta-hemsire arasinda giiven bagi kurulur, hastanin ve hemsirenin birbirini
kabullenmesine fayda saglanir (Yildiz, 2021). Tedavi ve bakim hizmetleri multidisipliner bir alandir. Birg¢ok
meslek grubunu icinde barindirir. Bundan kaynakli olarak saglik personellerinin birbiri arasindaki iletigimin
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etkinligi de son derece O6nemlidir. Hekim-hemsire, hemsire-hemsire, hekim-hekim arasinda meydana gelen
iletisim sorunlar1 tibbi hatalara neden olmaktadir (Bastiirk, 2019). Bu yonde en yaygin iletisim sorunlart; sdzel
ya da telefon ile order almada, kayitlarda kisaltma/sembol kullanmada, kritik sonu¢ ve durumlarin iletilmesinde
yasanmaktadir (Saglik Bakanligi, 2012).

Tibbi Hata Bildirimi ve Tibbi Hata Bildirim Sistemleri

Tibbi hatalar hasta giivenligi lizerindeki olumsuz etkileriyle birlikte saglik kaynaklari tizerinde de kayiplara
neden olur ve iilkeler i¢in ciddi bir mali yiik olusturur. Ingiltere Ulusal Saglik Hizmetleri tibbi hata
komplikasyonlar1 ve kayiplart i¢in 2 milyar maliyet ortaya ¢iktigini, Amerika Birlesik Devletleri de tibbi
hatalarin olusumunu azaltmak i¢in tahmini 50 milyar ABD dolar1 harcandigini bildirmistir. Bununla birlikte
calismalar, dinamik bir hata bildiriminin uygulanabilir bir ¢dziim oldugunu ve hatalarin %48-70'inin
Onlenebilecegini gostermistir (Woo & Avery 2021).

Hata raporlamasi, hatalarin temel nedenlerinin arastirilmasi, analiz edilmesi, hatanin olusumu hakkinda
farkindalik kazandirmasi, hata tekrarinin 6nlenmesi agisindan kritik 6neme sahiptir (Soydemir ve ark., 2017).
Ulkemizde tibbi hata raporlamasi ve tibbi hata belirleyicileri Giivenlik Raporlama Sistemi (GRS) araciligiyla
yapilmaktadir. Verilerin tek bir merkezde toplanmasi amaciyla 2016 yilinda Saglik Bakanlig: tarafindan “GRS”
sistemi kurulmus olup adi daha sonra Tiirkiye Hasta Giivenligi Bildirim Sistemi (HGBS) olarak degistirilmistir
ve bu sistemden bildirimlerin anonim olarak yapilmasi saglanmigtir. Bu sistemde hangi hatalarin bildirilmesi
gerektigi belirtilmigtir. Hatalara iliskin biitiin raporlar, Saglikta Kalite Sistemi’nin gelistirilmesi amaciyla
kullanilmaktadir ve bdylece saglik hizmet siiregleriyle iligkili hatalarin onlenmesi hedeflenmektedir (Saglik
Bakanligi, 2019). 2016 yili igerisinde tibbi hata raporlama sistemine total olarak 74380 hata bildirimi
gergeklestirilmistir. Bunlarin %93,8°1 laboratuvar hatalari, %3,1°1 ilag hatalar1, %1,6’s1 cerrahi hatalar ve %1,5’1
hasta giivenligi hatalaridir ve en sik hata yapan grubun hemsireler oldugu belirtilmistir (Saglik Bakanligi, 2016).
Yayimlanan 2017 raporuna gore ise, 2017 yilinda toplam 101841 hata bildirimi yapilmistir. Bunlarin 86155’
(%84.6) laboratuvar hatalaridir. Ayrica her yil sonuna dogru tibbi hata bildiriminin artis oldugu belirtilmektedir
(Saglik Bakanlig1, 2018).

Hemsireler, tibbi hata kaynagi, hata ortagi veya gozlemcisi olarak hatalarin raporlanmasinda énemli bir
rol ve sorumluluklart bulunmaktadir ancak tibbi hatalarin hemsireler tarafindan eksik ve yetersiz bildirildigi
belirtilmektedir (Woo & Avery, 2021; Lee, 2017). Yapilan ¢aligsmalar hemsirelerin bakig agisindan tibbi hatalar
bildirmenin 6niindeki en 6nemli engellerin yo6netim, hemsireler ve hata raporlama siireci ile ilgili engeller
oldugunu gostermistir (Lee, 2017; Nasiri et al.,, 2020). Nouhi ve arkadaslarinin (2015) calismasinda ise
damgalanma korkusu, yasal sonuglar hemsireler tarafindan hata bildiriminin 6niindeki en yaygin engeller
oldugunu saptanmistir. Baska bir ¢alismada ise bildirim engelleri arasinda tibbi hata raporlama konusunda
yoneticilerin desteginin olmamasi, i arkadaglar1 tarafindan yetersiz goriilme korkusu, bir olay1 hata olarak
gormemek, zaman eksikligi, hata bildirimi sonrasinda yasanacak istihdam problemleri, yonetim tarafindan ceza
gorecegi diistincesi olarak bildirilmistir (Dirik et al., 2019). Afolalu ve arkadaslarmin (2020) calismasinda
bireysel suclanma, gizlilik eksikligi, sorumlu hemsirenin tepkileri, hastanin giiven kayb1 raporlama engelleri
olarak belirlenmistir. Ancak_engellerin ortadan kaldirilmasina icin ise destekleyici liderligin oldugu calisma
ortamlarinin korkular1 azalttig1 ve hatalarin rapor edilmesini tesvik ettigi belirtilmektedir (Castell, et. al.2015).

Hemgsirelerde Tibbi Hata ile ilgili Yapilmis Calismalar

Tablo 1. Hemsirelerde Tibbi Hata ile ilgili Yapilmis Calismalar
Yazar Orneklem |Bulgular

Melnyk, et al., 2021 771 Fiziksel ve zihinsel saglig1 kotii olan hemsirelerin, fiziksel ve zihinsel sagligi
hemsire |daha iyi olan hemsirelerden 6nemli Sl¢iide daha fazla tibbi hata bildirdigi
ortaya ¢ikmugtir.

Alyahya, et al., 400 Tibbi hatalarin olusumuna katkida bulunan hastanelerin Grgiitsel faktorleri
2021 hekim ve |ile tibbi hata arasinda negatif iliski, psikolojik faktorler ile pozitif iligki
hemsire  |bulunmustur. Asirt is yiikii, gorevlerin karmagikligi, stres, uyku yoksunlugu
ve yorgunluk, tibbi hatalarin olusumunun yordayicilari olarak bulunmustur.

Uzuntarla & Tural 237 Hemsirelerin en sik karsllgstlklarl ilag hatasi tiiriinlin yanhs ilag ve yanlis
Biiytik, 2021 hemsire |doz oldugu belirlenmistir. Ilag hatasina yol acan nedenlerin ise ilaglarin isim
benzerligi, goriiniim ve paket benzerligi oldugu saptanmustir.
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140 hemsire
90 hekim

Hata bildirmeyen doktorlarin orani (%53,3) hemsirelere gore (%39,3) daha
yiksek bulunmustur. Hemsgireler tarafindan belirlenen hata raporlama
engelleri: bireysel suglanma (%79,6), gizlilik eksikligi (%60,8), sorumlu
hemgirenin tepkileri (%58,7), hastanin giiven kayb1 (%56,1) oldugu
belirtilirken hata raporlama kolaylastiricilar1 hatanin bildirilmesiyle ilgili
acik yonergeler (%84,9), raporlamayi tesvik eden rol modeli olmasi(%81,1)
seklinde belirlenmistir.

Eltaybani, et al, 112 Hemsirelerin 300 hata rapor ettigi saptanmis olup bildirilen hatalarin
2019 hemsire |%94,3’1i miidahale eksikligi, dikkat eksikligi ve dokiimantasyon hatalarini
icermistir. Bildirilen hatalarin yaklasik %40°1 hastalarin énemli 6l¢iide zarar
gormesine neden olmustur. Aksam vardiyasinda gece ve sabah vardiyasina
gore daha fazla hata meydana gelmistir.
Uysal & Karakurt , 144 Hemsirelerde meslege baglilik diizeyinin tibbi hata yapma egilimini azaltan
2019 hemsire |bir faktér oldugu sonucuna varilmistir. Meslege baglilik arttikca tibbi hata
yapma egilimi azalmaktadir.
Ulkii & Tiirk, 2019 171 Hemsirelerin yarisindan ¢ogu karsilastiklar: tibbi hatalar1 rapor etmislerdir.
hemsire |Raporlamama nedenleri olarak suglanma, hasta ve yakinlarindan tepki
gorme, hekimlerden tepki gorme, hastane yonetiminden ceza alma gibi
faktorler belirlenmistir.
Chen, et al., 2018 835 Hemsirelerin  farkindaligmin  ve destekleyici bir c¢aligma ortaminin,
hemsire |hemsirelerin tibbi hatalar1 goniillii olarak bildirme isteklerini etkiledigi
belirtilmistir.
Rutledge, et al., 357 Hata raporlamanin en &nemli dort engeli; ilag hatasini belgelemek igin
2018 hemsire |fazladan zaman almasi (%48,2), ilag hatalarini bildirmek i¢in kullanilan
formlar sistemi uzun ve zaman alict olmasi (%35,9), sorumluluk veya dava
edilme korkusu (%34,3), su¢lanma korkusu (%32,8) seklinde belirlenmistir.
Rheaume ve 28 Calisma sonuglarma gore 12 saatlik vardiyada ¢aligan hemsireler, 8 saatlik
Mullen, 2018 hemsire |giindiiz hemsirelerine gore daha az uyku siiresi ve verimliligine sahip
bulunmustur ancak uzun vardiyanin (12 saat) hatalar1 artirdigina dair kanita
ulastlamamugtir.
Ozturk, et al., 2017 1067 Ogrenci hemsirelerin %281 klinik uygulama sirasinda tibbi hata yapmustir.
stajyer  |Asepsiye uymama, hasta kimliginin yanlig belirlenmesi, yanlis dozda ilag
hemsire |verilmesi en belirgin hata nedenleri arasindadir.
Kahriman & 1092 Bes hemsireden iki tanesi meslek hayati boyunca tibbi hata yapmistir. Bu
Ozturk, 2016 hemsire |hatalar yorgunluk, hemsire sayisinin az olmasi ve iletigsim sorunlari
nedeniyle meydana gelmistir.
Er & Altuntas, 2016 131 Hemgireler en ¢cok yorgunluk, is yiikiiniin fazla olmasi, ¢alisma saatlerinin
hemsire |fazla ve caligma siirelerinin uzun olmasi, tecriibesizlik, stres, mesleki bilgi
ve becerinin yetersiz olmasi gibi faktdrlerin tibbi hataya neden oldugunu
belirtmiglerdir.
Ko¢ ve Kiymaz 284 Hemgirelerin %40,1'inin daha dnce tibbi hatalara tanik oldugu, %19,4"iniin
2015 hemsire |son bir yil i¢inde tibbi hata yaptigi, tibbi hatalarin %17.6'sinin yanlis ilacin
yanlis dozda verilmesinden kaynaklandigi sonucuna ulagilmistir. Acil
serviste tibbi hataya neden olan faktorlerle ilgili olarak hemsirelerin %91,2'si
asirt is yukini sebep olarak belirtirken; %85,1 hemsire sayisinin yetersiz
oldugunu; %75,4'i yorgunlugu, bitkinligi ve titkenmisligi belirtmistir.
Novaretti et al., 399 Yogun bakim iinitesinde yatan hastalarda ortaya ¢ikan tibbi hatalarin %78’
2014 hasta hemsirelik meslegiyle ilgili bulunmustur.

Tablo 1°de yer alan calismalarda, hemsirelerin yasadigi asir1 is yiikii, hemsire sayisinin yetersiz olmasi,
yorgunluk, calisma siirelerinin uzun olmasi, stres, tecriibesizlik, iletisim sorunlari, mesleki bilgi ve becerinin
yetersizligi gibi faktorlerin tibbi hataya neden oldugu goriilmektedir (Alyahya et al., 2021; Er & Altuntas, 2016;
Ko¢ & Kiymaz, 2015; Kahriman & Ozturk, 2016). Hemsireler saglik bakim hizmetinin her asamasinda aktif rol
almasindan dolay1 tibbi hatalarla sik sik karsilasmaktadir. Saglik hizmetlerinde meydana gelen tibbi hatalarin
cogu hemsirelik meslegiyle iligkili olup en sik ortaya ¢ikan hatalar; ilag hatalari, yanlis doz hatalari, benzer ilag
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uygulama hatalar1, miidahale eksikligi ve kayit hatalar1 olmaktadir. Yapilan ¢alismalarda hemsirelerin meslek
hayatlar1 boyunca tibbi hata yaptig1 veya karsilastig1 ortaya koyulmustur (Ko¢&Kiymaz; 2015; Kahriman &
Ozturk, 2016; Eltaybani et. al., 2019; Uzuntarla & Tural Biiyiik, 2021; Novaretti et al., 2014). Hata bildiriminde
hemsgireler kilit rol oynamaktadir ve hata yapan hemsirelerin ¢ogu veya yarisi hata bildirimi yapmaktadir (Ulkii
& Tiirk, 2019). Ancak suglanma korkusu, sorumluluk, raporlama siiresinin zaman almasi, hastane yonetiminden
ceza almak, hekim ve hasta-hasta yakinlarindan tepki gérmek, gizlilik eksikligi gibi diislinceler hemsirelerin hata
raporlamasi 6niinde engel olusturdugu sonucuna varilmistir (Afolalu, et al., 2020; Ulkii & Tiirk, 2019; Rutledge,
et al., 2018). Ayrica pozitif psikolojinin ve destekleyici ¢alisma ortaminin hata bildirimini etkiledigi sonucuna
varilmistir (Chen, et. al., 2018; Melnyk, et al., 2021).

SONUC

Saglik bakim hizmetlerinin kilit 6znesi olan hemsirelerin tibbi hatalarin raporlanmasi ve dnlenmesini saglamada
hemsireler i¢in birincil dneme sahip olup tibbi hatalarin bildirimi ve tibbi hatalarin azaltilmasinda sorumlulugu
bulunmaktadir. Caligmalar incelendiginde en ¢ok hata yapma riski bulunan ve en ¢ok hata yapan meslek
grubunun hemsirelik meslegi oldugu goriilmektedir. Raporlamalarin artirilmasi i¢in ¢alisanin suglanma, olumsuz
tepki alma, isini kaybetme, yoneticilerden olumsuz tepki alma, ceza alacagi gibi korku faktorleri giderilmeli,
acik iletisim, slirekli egitim, raporlama siirecinin kolaylastirilmasi ve kisiye degil hataya odakli, bildirimi yapan
kisinin korundugu giiven ortami saglanmalidir.  Hata raporlamanin yalnizca risklerin azaltilmasinda
kullanilacagi giiveni olusturulmalidir. Calisma alanindaki is yiikii gbz Oniine alinarak raporlama siirecinin
kisaltilmasi, kolaylastirilmasit saglanmalidir.

Cikar Catismasi: Arastirmacilar arasinda ¢ikar ¢atismasi bulunmamaktadir.

Finansal Destek: Yazarlarin, sponsor veya ticari bir firma ile iligkisi bulunmamaktadir, yazarlar ¢alisma igin
finansal destek almamuiglardir.

Yazar Katkisi: Fikir: NUB; HC Tasarim: NUB, HC; Denetleme: NUB; Literatiir taramas1: HC Makale yazimi:
HC, NUB; Elestirel inceleme: NUB
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HEMSIRELIKTE PROFESYONEL DEGERLER VE HASTA-HEMSIRE ETKILESiMi

Hacer YEL!, Giilhan Erkus KUCUKKELEPCE?

OZET

Hemysirelik, dogumdan &liime degin, saglik/hastalik kavramlarini anlayarak olasi en ideal girisimleri planlayan
ve sorunu ortadan kaldirma sorumlulugu bulunan bir meslektir. Gliniimiizde hemsirelik, bakim ve uygulamada
bilim ve sanata dayanan, bilimsel bilgi ve teknolojik gelismelerle birlikte yasanan degisimler dogrultusunda
kendi bilgi yiikiinii artiran profesyonelligin dneminin ortaya ¢iktig1 bir meslektir. Profesyonellik bazi1 degerlere
sahip olmay1 gerektirmektedir. Meslek tiyeleri tarafindan kabul edilen, davranislara rehberlik eden ve mesleki
doyum saglayan degerlere profesyonel degerler denilmektedir.

Hemsirelik mesleginin en 6nemli amaclarindan birisi karsilikli giivene dayanan iletisim siireci i¢inde bireyi
tanimak, bakim gereksinimlerini analiz etmek ve bireyin bagimsiz rollerini yerine getirebilir diizeye gelmesini
saglamaktir. Hemsirelik siirecinde degerlendirmenin, sorunun ortadan kaldirildigina yonelik olmasi da
hemsgirelik siirecinin basariya ulastiginin gostergesi olmaktadir. Bu siireg, karsilikli gliven igeren kisilerarasi
iligkiler ve bakim olgusuna dayanir. Hemsirelik bakimi da hasta-hemsire etkilesimine dayanir. Bu nedenle
hemsirelik mesleginin profesyonel ve bakim odakli olacak sekilde yapilmasi hem hasta g¢iktilari hem de
calisanlarin doyumu agisindan 6nemlidir.

Hemsirelik bakiminin en 6nemli 6zelliklerinden birisi, bakimin ahlaki ve duyussal yonlerinin mesleki bilgi ve
becerilere yansitilarak hemsire hasta etkilesiminin gergeklestirilmesidir. Bu baglamda hemsirelerin mesleki
degerleri algilamalar1 bakima yiikledikleri anlami ve hasta ile kurulacak iliskiyi de sekillendirecektir. Bu nedenle
hemsirelerin mesleki degerlerini ve hemsire-hasta etkilesimini etkileyen faktorlerin saptanmasi, gelistirebilir
yonlerin neler oldugunun aciga cikarilmast ve konu ile ilgili arastirmalarin yapilmasina gereksinim
duyulmaktadir.

Anahtar kelimeler: Hemsirelik; Degerler; Bakim; Hasta-hemsire etkilesimi

PROFESSIONAL VALUES IN NURSING AND PATIENT-NURSE INTERACTION

Hacer YEL',Giilhan Erkus KUCUKKELEPCE?

ABSTRACT

Nursing is a profession that understands the concepts of health/disease from birth to death, plans the most ideal
interventions and has the responsibility to eliminate the problem. Today, nursing is a profession in which the
importance of professionalism has emerged, which is based on science and art in care and practice, increasing its
knowledge load in line with the changes experienced with scientific knowledge and technological developments.
Professionalism requires having certain values. Values accepted by members of the profession, guiding behavior
and providing professional satisfaction are called professional values.

One of the most important goals of the nursing profession is to get to know the individual, to analyze the care
needs and to ensure that the individual can fulfill his/her independent roles within the communication process
based on mutual trust. The fact that the evaluation in the nursing process is aimed at eliminating the problem is
also an indicator of the success of the nursing process. This process is based on mutual trust and interpersonal
relationships and care. Nursing care is also based on patient-nurse interaction. For this reason, it is important for
the nursing profession to be professional and care-oriented in terms of both patient outcomes and employee
satisfaction.

One of the most important features of nursing care is the realization of nurse-patient interaction by reflecting the
moral and affective aspects of care to professional knowledge and skills. In this context, nurses' perception of
professional values will shape the meaning they attribute to care and the relationship to be established with the
patient. For this reason, it is necessary to determine the factors affecting the professional values of nurses and
nurse-patient interaction, to reveal the aspects that can be improved and to conduct research on the subject.

Keywords: nursing; values; care; patient-nurse interaction
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GIRIS

Hemsirelik, dogumdan 6liime kadar, saglik/hastalik kavramlarini anlayarak olasi en ideal girisimleri planlayan
ve sorunu ortadan kaldirma sorumlulugu bulunan multidisipliner (Bayraktar & Eser, 2017;Boliiktas ve ark.,
2018; Kav & Karahan, 2018; Sanal, 2020); etkili profesyonel bakim saglamak icin bilimsel bilgi ve beceriyi
kullanan (Shahriari & Baloochestani, 2014) bunun yan1 sira belirli insani degerleri ve etik degerlerin énemini
vurgulayan bir meslektir (Jiménez-Lopez ve ark., 2016). Bu nedenle hastalara fiziksel, sosyal ve psikolojik
bakim saglayanlar olarak hemsirelerin bir dizi profesyonel ve etik standartlara gére hareket etmesi gerekmektedir
(Parandeh ve ark., 2015). Saglik hizmetlerinin sunumu sirasinda hemsireler, hastalar ve kurum igi
etkilesimlerinde olduk¢a zorlayici olabilecek karmasik profesyonel ve etik sorunlarla karsi karsiya da
kalabilmektedirler.(Kaya ve ark., 2017). Bu tiir zorlayici ve karmasik siireglerin iistesinden gelebilmek ve dogru
kararlar verebilmek i¢in hemsirelerin profesyonel degerlerinin varligi ve gelisimi dnem kazanmaktadir.

Profesyonel degerler uygulayicilar ve ait olduklar1 meslek grubu tarafindan kabul edilen davranig
standartlaridir. Hemgirelik mesleginin 6ziinde yer alan profesyonel degerler, hemsirelere hastalarla,
meslektaglarla, diger saglik profesyonelleriyle ve genel olarak insanlarla nasil etkilesim kuracaklarina dair
kilavuz (Shafakhah ve ark., 2018; Hoyuelos ve ark., 2010), ayrica giivenli ve insani bakim ile sonuglanan etik
davraniglar i¢in bir ¢er¢eve saglar (Parandeh ve ark., 2015). Profesyonel degerlerin varligi hemsirelerin ¢alisma
yasaminda ¢atigmalarla basa ¢ikma ve sorunlari ¢6zmede Onceliklerini belirleme (Shafakhah ve ark., 2018),karar
verme, mesleki baglilik (Iacobucci ve ark., 2013) ve bakim kalitesi (Kim ve ark., 2015) gibi bir¢ok beceriyi ve
sonug ¢iktisini etkilemektedir.

Giiniimiizde saglik hizmetlerinin sunuldugu bakim ortamlarinda teknolojinin, hastalik tiirlerindeki
degisim ve bilimsel bilginin etkisi ile hizli degisikliklerin yasanmasi ile birlikte hemsirelerin egitim
diizeylerindeki farkliliklar, biitge kisitlari, jenerasyon farkliliklari, kullanilan ara¢ gere¢ ve ekipmanlardaki
degisimler gibi bir¢ok neden hemsirelerin mesleki ve etik sorunlar ile karsi karsiya kalmalarina neden
olmaktadir. Meydana gelen tiim bu degisimler hemsgirelerin degerlerini de etkileyebilir. Bu nedenle ortaya
¢ikacak sorunlarm etkin bir sekilde ¢oziilmesi ve nitelikli bakimin saglanabilmesi i¢in hemsirelerin profesyonel
degerleri hakkinda bilgi sahibi olmalar1 gerekmektedir (Shahriari & Baloochestani, 2014; Weis & Schank,
2000). Hemgirelerin profesyonel degerleri ile ilgili yapilan arastirma sonuglar1 incelendiginde mesleki deneyim
ve egitim diizeyinin hem farkindalik gelistirmede hem de profesyonel degerlerin uygulamaya entegrasyonunda
6nemli rol oynadig: goriilmektedir (Cetinkaya-Uslusoy ve ark., 2017; Erkus & Dinc, 2018; Sibandze & Scafide,
2018). Farkli cografi bolge ve iilkelerde yapilan arastirma sonuglarina gore hemsirelerin en 6nemli gordigi
hemsirelik degerlerinin farklilastigi da gériilmektedir. Ornegin Tiirkiye’de yapilan ilaslan ve arkadaslarinin
aragtirmasinda en onemli degerlerin bakim ve aktivizm oldugu (ilaslan ve ark., 2021), Erkus ve Ding tarafindan
yapilan arastirmada giliven ve adaletin en belirgin mesleki degerler oldugu (Erkus & Dinc, 2018), Cetinkaya-
Uslusoy ve arkadaslar1 tarafindan yapilan arastirmada insan onurunun en Onemli mesleki deger oldugu
(Cetinkaya & Uslusoy,2017) bulunmustur. Iran’da yapilan bir arastirmada hemsireler, hemsirelik mesleginde en
belirgin deger olarak hastalarin yasal ve etik haklarina saygi gosterilmesi(Shahriari & Baloochestani, 2014),
Amerika’da yapilan bir arastirmada ise hasta savunuculugu en onemli deger olarak bulunmustur (Gallegos &
Sortedahl, 2015). Bu sonuglar dogrultusunda farkli bolgelerde ya da iilkelerde farkli sekillerde ifade edilse de
hemsirelerin ortak bir profesyonel degerler kiimesine bagli kalma egiliminde oldugu sdylenebilir. Hemsirelerin
profesyonel degerleri, bakimin nasil saglanmasi gerektigine iligkin anlayislarini yansitir (Erkus & Dinc, 2018).

Hemgirelik bakim1 igin, tizerinde dnemle durulmasi gereken konulardan belki de en 6nemlisi hemsire —
hasta etkilesimidir. Hemsire ve hasta arasinda bakim, egitim, tedavi vb. birebir etkilesim s6z konusudur. Bu
etkilesim, bakim alan bireyin gereksinimlerinin tanimlanmasindan ve sorunlarmnin ¢dziilmesine kadar devam
eden bir siireci kapsar (Ozcan, 2006; Riley, 2015). “Hemsire-hasta etkilesiminde hem hemsirelerin hem de
hastalarin  bireysel bilgi, tutum, duygu, deger, deneyim ve davrams kalplarm iliskive getirdigini”
gozlemledigini bildirmistir (Riley, 2015). Hemsgire-hasta etkilesimi kasitlidir ve hastalar tarafindan aranan ve
alian bakimi ¢ergeveleyen bir siireci tanimlamaktadir(Peplau, 1997; Shattell, 2004). Bu siire¢, hemsire ve hasta
arasinda meydana gelen iliskide kisilerarasi iligki ve iletisim becerilerinin gelismis olmasini gerektirmektedir. Bu
nedenle etkilesim, alanyazinda kisileraras: iligki ve iletisim kavramlar1 ile de tanimlanmaktadir. Hemsire,
hastanin giinliik tedavi ve bakimini uygularken daima hasta ile iletisim halindedir. Hemsire hasta etkilesiminde,
hemsirelerin etkili kigiler arasi iligkiler ve iletisim becerisi gelistirmesi hizmet alan hastalarda memnuniyet
diizeyinin artmasi, tedavi ve hastalifa uyumu, iyilesmeye motive olmasi gibi olumlu hasta ¢iktilarinin ortaya
¢tkmasini saglamaktadir (Buchanan ve ark., 2015; Dzomeku ve ark., 2013; Goh ve ark., 2016).

Bir hemsire veya hasta tarafindan baglatilan bu tiir etkilesimlerin dogasi, bakim iligkilerinin gelisimi
icin kritik dneme sahiptir (Havens & Sharon Wilson, 1997). Ayrica hemsirelik bakimi sirasinda hasta ile hemsire
arasinda kurulan iliski ahlaki yonii olan etik bir iligkidir (Ding, 2010). Hemsire ve hasta arasinda meydana gelen
bu kisilerarasi iligkilerde meydana gelen eylemler, eylemlerin amaci ve sonucuna bagl olarak yoneldigi kisiyi
olumlu veya olumsuz etkileyebilmekte bu da deger sorunlarinin ortaya ¢ikmasina neden olabilmektedir (Ding,
2010). Bu nedenle hemsirelik bakim uygulamalarinda var olan iligki de hemsirenin yardim edici rolil,
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profesyonel degerleri, hiimanist bakis agis1 ve holistik yaklagimi1 olduk¢a onemli hale gelmektedir (Korkmaz,
2018; Potter ve ark., 2009).

SONUC

Yapilan bu derleme sonucunda profesyonel degerlerinin tutum ve davranislarini ortaya koymasinda bir gergeve
olusturdugu, farkl kiiltiirde adlandirilma sekilleri degisse bile global anlamda birbirine benzer 6zellikler tagiyan
temel degerlerin uygulamalara yon verdigi goriilmektedir. Hemsirelerin profesyonel degerlerinin meslege
baglilik, problem ¢6zme, karar verme gibi becerilerin gelismesi ve ¢evredeki olaylara karsi farkindaligin daha
yiiksek olmasi iizerinde 6nemli etkilerinin oldugu arastirma sonuglari ile desteklenmistir. Saglikli/hasta birey
iizerinde onemli etkileri olan hemsire hasta etkilesim siirecinin siradan bir iligki slireci olmadigi, kisilerarasi
iligki ve iletisim becerilerinin gelismis olmasin1 gerektiren; istendik diizeyde oldugunda bakimin kalitesi,
hastanin uyumu ve bakim ¢iktilar1 iizerinde olumlu sonuglari olusturan bir iliski oldugu goriillmektedir.
Hemsirelik bakim kalitesi ve etkinligini artirmada énemli bir roli olan ve hemsirelik uygulamalariin temelinde
yer alan hemsire hasta etkilesiminin kisilerarasi iligkiden kaynaklanan ahlaki yonii oldugu ve profesyonel
degerlerden etkilenebilecegi goriilmektedir. Konu ile ilgili literatiir incelendiginde hasta hemsire etkilesimi ile
profesyonel degerlerin iliskisini dogrudan ele alan bir aragtirma sonucuna rastlanmamis. Ancak her ikisinin de
bakimin kalitesi, bakim ¢iktilari, hastalarin memnuniyeti ile iliskili oldugu goriilmektedir. Bu nedenle gelecekte
planlanacak arastirmalarda profesyonel degerlerin hemsire hasta etkilesimi ile iliskisini aragtiran arasgtirmalarin
yapilmasi dnerilmektedir.
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SAGLIK CALISANLARININ CALISMA ORTAM VE KOSULLARINDA
ERGONOMININ YERI VE ONEMi

Secil ERGIN DOGAN!, Yasemin ALTINBAS?
OZET
Saglik sistemlerinin en temel bileseni saglik ¢aliganlaridir. Giivenli ve saglikli bir ortam saglik ¢alisanlari i¢in
biiylik dnem tasimaktadir. Saglik calisanlarinin ¢alisma ortamlarindaki riskler; is kazalarinin artmasina, is
performansiin diismesine yol agmakta ve g¢alisan ve hasta giivenligine olumsuz etki etmektedir. Nitelikli,
giivenli ve verimli saglik hizmeti verilmesi, saglik ¢alisanlarinin kapasitesine uygun, risklere karsi dnlem
alinmisg ve performansini en iyi sekilde sergileyebilecegi ¢alisma ortamina baglidir. Ergonomi; insan, makine
ve ¢evre uyumunu saglamaya ¢alisan bir disiplindir. Oncelikli gérevi isi insana uydurmak olan ergonomi;
insanin anatomik ve antropometrik Ozelliklerini, fizyolojik kapasitesini ve toleransini g6z Oniinde
bulundurarak, fiziksel ve psikososyal etmenler karsisinda sistemin verimlili§ini en iist diizeye c¢ikarmayi
amagclar. insanin antropometrik 6zelliklerine gére diizenlenmis is ortami motivasyon, is uyumu ve verimlilik
artigim saglamaktadir. Isletmelerin ve kurumlarin temel hedefi en yiiksek verimle en iyi ciktiya ulagsmaktir.
Bunun yolu da ergonomik ilkelere gore dizayn edilmis is ortamindan ge¢mektedir. Meslek hastaliklari ve kalict
sakatliklarin yasanmasi, is verimliliginin azalmasi, is stresi, isten memnun olmama, isten ayrilma, yonetici ve
diger caliganlarla uyumsuzluk ve stres gibi bir¢ok olgu ergonomik risk faktorlerine maruz kalmakla
olusmaktadir. Bu bakimdan saglik ¢alisanlarmin calisma sekilleri, ¢alisma ortamlari, ¢alisma saatleri ve
calisma kosullar1 gbéz oniine alindiginda bir¢ok ergonomik risk faktoriine maruz kaldiklart goriilmektedir.
Ergonomik risk faktorlerine maruziyetin 6nlenmesi i¢in igverenlere ve kurumlara organizasyonu saglama,
calisanlara ergonomi egitimi verme, ¢alisanlarla etkili iletisim saglama, is analizi ve is iyilestirmeleri yapma,
tibbi yonetimin saglanmasi ve ilerlemeyi izleme gibi gorevler diismektedir. Bu calismanin amaci; saglik
calisanlarinin ergonomik risk faktérlerinin 6neminin vurgulanmasidir.
Anahtar kelimeler: Saglik ¢alisanlari; Ergonomi; Verimlilik; Ergonomik risk.

THE STATUS AND IMPORTANCE OF ERGONOMICS IN THE WORKING ENVIRONMENT AND
CONDITIONS OF HEALTHCARE PROFESSIONALS

Secil ERGIN DOGAN!, Yasemin ALTINBAS?
ABSTRACT
The most basic component of health systems is health workers. A safe and healthy environment is of great
importance for healthcare professionals. Risks in the work environment of healthcare professionals cause an
increase in occupational accidents, a decrease in work performance, and adversely affect employee and patient
safety. Providing qualified, safe, and efficient health services depends on a working environment suitable for
the capacity of health workers, taking precautions against risks and in which they can perform in the best way
possible. Ergonomics; is a discipline that tries to provide harmony between humans, machines, the
environment. Ergonomics, whose primary task is to adapt the work to people; aims to maximize the efficiency
of the system in the face of physical and psychosocial factors, taking into account the anatomical and
anthropometric characteristics, physiological capacity, tolerance of the human. The work environment
arranged according to the anthropometric characteristics of human beings provides motivation, work harmony,
and productivity increase. The main goal of businesses and institutions is to reach the best output with the
highest efficiency. The way to this is through a work environment designed according to ergonomic principles.
Occupational diseases and permanent disability, decreased work efficiency, work stress, job dissatisfaction,
leaving the job, incompatibility with managers and other employees, stress are caused by exposure to
ergonomic risk factors. In this respect, it is seen that healthcare professionals are exposed to many ergonomic
risk factors when their working styles, working environments, working hours, working conditions are taken
into account. To prevent exposure to ergonomic risk factors, employers and institutions have duties such as
providing organization, providing ergonomics training to employees, providing effective communication with
employees, making job analysis and job improvements, providing medical management, monitoring progress.
The aim of this study; Emphasizing the importance of ergonomic risk factors for healthcare workers.
Keywords: Health workers; Ergonomics; Productivity; Ergonomic risk
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GIiRiS

Giiniimiizde saglik hizmeti alimmin ve saglik kurumlarma ulagilabilirligin kolaylasmasi nedeniyle saglik
sistemlerinin giiglendirilmesi zor bir hale gelmistir. Saglik ¢alisanlarinin iizerindeki i ylikii artmis, ig, meslek ve
calisma ortami kaynakli olumsuzluklar énemli bir sorun olarak ortaya ¢ikmistir (Rodriguez & Hignett, 2021).
Ayrica saglik calisanlarinin galigtiklart ortam ve kosullarindaki riskler hem kendi saglik durumlarina ve
performanslarina hem de verilen hizmet kalitesine etki etmektedir (Saygun, 2012). Buna karsilik, ergonomi
disiplini; giivenligin ve calisma ekipleri arasinda iletigimin saglanmasina, topluluga rehberlik edilmesine, risk
yonetimine, organizasyon kiiltiirtinlin yonlerine, kisisel koruyucu ekipmanin tasarimina, ig yiikiiniin yonetimine
ve verimlilik saglanmasina énemli derecede katkida bulunabilmektedir (Rodriguez & Hignett, 2021). Ergonomik
risk faktorleri géz oniine alindiginda saglik calisanlari birgok yonden risk altinda kalmaktadir. Bu risklere
maruziyetin Onlenmesi icin yoneticiler ve c¢aliganlar arasinda siki bir ig birligi saglanmasi zorunlu hale
gelmektedir (Lowe, 2003).

Saghk Cahisanlari
Saglik hizmetleri; toplumun sagligint korumak, saglik diizeyini yiikseltmek ve hastalik durumunda tani, tedavi
ve rehabilitasyon saglamak amaciyla saglik profesyonelleri tarafindan kamusal ya da 6zel kurumlarda verilen
hizmetler biitiiniidiir (Somuncuoglu ve ark., 2012; Meydanlioglu, 2013). Saglik hizmetleri, saglik calisanlar
tarafindan saglik kurum ve igletmelerinde verilmektedir (Ugak, 2009). Saglik ¢alisanlar1 ise, saglik kurumlar ve
isletmelerinde bireye saglik bakimi veren, farkli saglik meslek gruplarmin ekip halinde, her saglik meslek
grubunun kendi gorev tanimlari dahilinde, siirekli diger grup iiyeleri ile deneyim ve bilgi paylagimi halinde ortak
kararlar alan ve uygulayan topluluktur (Saygili & Ozer, 2020). Uluslararasi Calisma Orgiitii (ILO) saglk
alaninda ¢aliganlari; Doktorlar, Diger profesyoneller (Dis hekimi, eczaci, biyolog, vb.), Hemsire, ebe ve saglik
memurlari, Saglikla ilgili diger ¢alisanlar (teknisyenler, vb.), Diger (saglik alaninda gerekli egitime sahip
olmayan sekreter, sofor, hizmetli vb.) olarak 5 grup olarak ele almaktadir (Saygun, 2012).

Saglik sistemlerinin en temel bileseni saglik ¢alisanlardir; onlar tiim sistemi ¢alistiran ve hareket ettiren
yakit konumundadir (Rodriguez & Hignett, 2021).

Calisma Ortami ve Kosullar

Insan iiretebilmek ve yasamindaki ihtiyaglarmi karsilayabilmek igin calismak zorundadir. Ancak calisirken de
caligma ortami veya yapilan is kaynakli saglik sorunlar1 olusabilmektedir. Yagamak nasil insanin en temel
haklarindan biriyse, giivenli ve saglikli bir ortamda ¢alismak da insanin hakkidir (Parlar, 2008; Kesgin & Bay,
2019). Yapilan her is kendine 6zgii risk ve tehlikeler icermektedir. Saglik ¢alisanlarinin da galigtiklar1 alanlara
gore maruz kaldiklar1 risk ve tehlikeler bulunmaktadir (Kesgin & Bay, 2019). Calisma ve Sosyal Giivenlik
Bakanhigi’nin (CSGB) “‘Is Sagligi ve Giivenligine Iliskin Isyeri Tehlike Smiflari Tebligi’’nde saghk
calisanlarinin verdigi hizmetler “‘tehlikeli’” ve ‘‘cok tehlikeli’” hizmetler siniflarinda ele alinmaktadir (CSGB,
2017). Giivenli ve saglikli bir ortam saglik ¢alisanlari i¢in biiylik dnem tagimaktadir (Parlar, 2008; Alan ve ark.,
2021). Saglik calisanlarinin g¢aligma ortamlarindaki riskler is kazalarmmin artmasina ve is performansinin
diismesine yol agmakta ayn1 zamanda ¢alisan ve hasta giivenligine de olumsuz etki etmektedir (Meydanlioglu,
2013). Saglik c¢alisanlarmin c¢alistiklari  ortam onlarin  saghigmi, kiiltirel ve sosyal durumlarini
etkileyebilmektedir (Kebapg1 & Akyolcu, 2011). Diinya Saglik Orgiitii (DSO) saghikli galisma ortamini “tiim
calisanlarin saghgmi ve giivenligini koruyan ve gelistiren fiziksel, psikolojik, sosyal ve orgiitsel kosullar
saglayan cevre’ olarak tanimlamaktadir (DSO, 2001). Nitelikli, giivenli ve verimli saglik hizmeti verilmesi,
saglik calisanlariin kapasitesine uygun ve performansint en iyi sekilde sergileyebilecegi calisma ortamina
baglidir (Meydanlioglu, 2013). Saglik calisanlarinin ¢alistiklar1 ortam iyilestirildiginde hem calisan giivenligi,
verimliligi ve sagligt hem de hastaya verilen bakimin kalitesi artmaktadir (Karamik & Seker, 2015; Parlar,
2008).

Calisma Ortaminda Verimlilik

Isletmelerden verimli hizmet almabilmesi i¢in calisma ortami biiyilk &nem tagimaktadir (Hayta, 2007).
Verimlilik; bir isi az maliyetle, hizl1 ve kolay yapmanin yaninda en yiiksek ¢iktiya ulasmay ifade etmektedir.
Ayn1 zamanda caliganlara daha saglikli, giivenli ve iyi bir caligma ortami saglamay1 da kapsamaktadir (Karamik
& Seker, 2015). Verimlilik su ilkeler ¢ercevesinde saglanmaktadir; dogru iiriin/hizmetin, dogru zamanda, dogru
miktarda, en az maliyetle, hizmet alaninin beklentilerine uygun, daha fazla katma deger yaratacak bigimde, insan
kaynaklarin1 gozeterek, cevreye zarar vermeden iiretilmesidir. Ancak verilen triin/hizmet kalitesi géz ardi
edildiginde performansin da kaliteli olmasi beklenemez (Yiik¢ii & Atagan, 2009). Saglikli calisma ortami
yaratmada sorumluluk yalnizca organizasyonlara yiiklenmemeli ayni zamanda c¢aliganlara da sorumluluk
verilmelidir. Ciinkii saglikli ortam ve verimlilik ¢alisan ve igveren is birligi ile saglanabilir (Lowe, 2003).
Saglikli is organizasyonlarini ayirt eden uygulamalar arasinda insan kaynaklari planlamasi, kariyer gelisimi,
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stirekli iyilestirme ve adalet yer alir. Saglikli is yeri ve verimlilik bir organizasyonun insan kaynaklar1 yonetimi
uygulamalarin1 ne derece gergeklestirdigi ile ilgilidir. Bu uygulamalar; fiziksel calisma kosullari, bir isin
ergonomik yonleri, is giiniiniin ve gorevlerin zamansal yonleri, is igerigi, calisma grubu iligkileri, denetim,
ekonomik odiiller ve orgiitsel faktorlerdir (Lowe, 2003).

Glintimiizde isin yapisit ve cevresel faktdrler basta olmak iizere verimliligi etkileyen bircok faktor
bulunmaktadir. Bu faktorler arasindaki ergonomik faktorler biiyiilk 6nem tagimaktadir (Tiitiincii ve ark., 2020).
Verimlilige etki eden bazi ergonomik faktorler; ¢alisma ortaminin sicakligi, aydinlatma, giiriiltii, titregim,
caligma ortaminda kullanilan renk, tozlar ve toksik maddeler, ¢alisma ortaminin bakim ve temizligidir (Yapici1 &
Bas, 2015). Verimlilik disiisiinii 6nlemek adina is ve ¢alisan arasindaki uyumu saglayan ergonomi biliminin géz
Oniine alinmasina ve ergonomik c¢aligma ortaminin saglanmasina 6nem verilmelidir (Titiincii ve ark., 2020).

Ergonomi

Isletmelerin ve kurumlarmn temel hedefi en yiiksek verimle en iyi ¢iktiya ulasmaktir. Bunun yolu da ergonomik
ilkelere gore dizayn edilmis is ortamindan gegmektedir (Yasar & Saracoglu, 2021). Ergonomik ilkelerin
uygulanmasi sadece calisanlar icin faydali degildir, isverenlere saglanan faydalari da esit derecede dnemlidir.
Saglikli ¢ahisanlar, saglhklar1 kotii olanlardan neredeyse ii¢ kat daha iiretken olabilir. Iscilere ve isverenlere
saglanan bu faydalar hem goriiniir hem de 6lgiilebilir niteliktedir (Niu, 2010).

Ergonomi; insan, makine ve ¢evre uyumunu saglamaya calisan bir disiplindir. Bu uyumu saglarken
insanin anatomik ve antropometrik 6zelliklerini, fizyolojik kapasitesi ve toleransini gz 6niinde bulundurarak
fiziksel ve psikososyal etmenler karsisinda sistemin verimliligini en iist diizeye getirmeyi amaglar (Ugiincii &
Acar, 2020; Thatcher et al, 2017). Ergonomi, insanin viicut yapisin1 goz Oniinde bulundurarak c¢alisanlarin ig
verimini, motivasyonunu ve ise uyumunu arttirmaya c¢alisan bilim dalidir (Akpinar ve ark., 2018; Yararel, 2019).
Ergonominin amaci, oncelikle ¢alisanin konforunu, giivenligini, sagligim1 ve verimliligini saglamaktir (Niu,
2010; Tiitiinci ve ark., 2020). Bunun yaninda calisanlarin fiziksel ve psikolojik sagliklarini korumak ve
gelistirmek icin ¢alisma ortami ve kosullarinin optimize edilmesini, ¢alisgana uyumunun saglanmasint ve bu
sayede calisanin saglinin, giivenliginin, refahinin saglanmasimi ve performansimin arttirilmasini amaglar
(Cetinkaya & Baykent, 2017).

Ergonominin éncelikli gorevi isin insana uydurulmasidir (Ugiincii & Acar, 2020; Thatcher et al, 2017).
Is ortami, ¢alisan her is¢inin bu isi yapabilecegi sekilde tasarlanmahdir (Ugiincii & Acar, 2020). Calisma ortami
ve Uretimde/hizmette kullanilan malzemelerin diizenlenmesi, calisma ortaminin analizi ve gerekli olan
diizenlemelerin gergeklestirilmesi, c¢alisma yonetiminin revize edilmesi, analizi ve gerekli diizenlemelerin
yapilmasi gibi uygulamalar1 icermektedir (Koksiiz, 2019). Diger bir gorevi ise insanin ise uydurulmasidir.
Calisanlar, zihinsel ve fiziksel becerileri goz oniinde bulundurularak ise istihdam edilmelidir (Ugiincii & Acar,
2020). Kisinin yasi, zihinsel ve bedensel 6zellikleri, cinsiyeti gibi 6zellikleri dikkate alinarak insana isi 6gretir ve
onu ise alistirir (Kdksiiz, 2019).

Ergonomik A¢idan Calisma Kriterleri
Yapilan isin 6zellikleri, calisanlarin zihinsel ve fiziksel sagliklar1 {izerinde yorgunluk, uykusuzluk ve tikenme
seklinde onemli etkilere sahiptir (Bowles et al, 2017).

Is siireci degerlendirilirken belli kriterler ortaya konulmustur. Bu kriterler birbiri iizerine insa edilmis
bes basamaktan olusmaktadir ve birbiriyle iliskilidir. Bir alt basamaktaki kriter yerine getirilmeden bir tist
basamaga ge¢mek olanaksizdir (Babalik, 2018).

Tablo.1 Ergonomik is

Kriterleri

Is Zararsiz ve | Is, zaman i¢inde insan sagligim bozacak sekilde olmamali, insanin psikolojik ve
Yapilabilir Olmahdir fizyolojik 6zelliklerine, yeteneklerine ve kapasitesine uygun olmalidir.

is Dayamilabilir | ‘Bu ise dayanilir mi1?” sorusuna cevap arar. Her vardiya siiresince is, ¢alisanin
Olmahdir bedensel ve mental performans sinirlarini asmiyorsa o is dayanilabilir bir istir.

Is Beklenebilir | ‘Bu isi calisandan bekleyebilir miyim?’ sorusuna cevap arar. Sosyolojik bir
Olmahdir kriterdir. Caliganin deneyimi, kiiltiirel diizeyi ve egitimiyle uyumlu bir is ve is

Is Memnuniyet Verici
Olmahdir

ortami olmalidir. Kisiye bu o&zellikleri ve kapasitesi dogrultusunda is gorevi
verilmelidir. Kisi kendisini verilen gorevi uygun gormelidir.

‘Calisan is ve is kosullar1 agisindan mutlu mu?’ sorusuna cevap arar. Psikolojik bir
kriterdir. Caligsan yaptig1 isten mutluluk duymali ve isi kisiligini gelistirmelidir. Bu
kosullarin saglanabilmesi i¢in ¢alisan maddi ve manevi olarak o6diillendirilmeli ve
ig yeri diizenlemesinde ¢alisanin fikri alinmalidir. Yoneticilerin yonetim bi¢imi ve
caligma ortaminin genel imaji1 da ¢aligan iizerinde dnemli dl¢iide etkiye sahiptir.
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Iste  Sosyal Uyum @ ‘Calisan is ortaminda hak ettigi degeri ve 6nemi gorebiliyor mu?’ sorusuna cevap
Saglanmahdir arar. Calisanlarin grup calismasinda is birligi, is paylasimi, is diizenlemesine aktif
katilimlar1 ve 6nerilerinin 6nemsenmesi ¢aligma ortaminda sosyal uyumu saglar.

Ergonomik Risk Faktorleri (Babalik, 2018)
Calisanlarin davranis ve tepkilerini ¢aligma yontemleri, ¢aligma ortaminin kosullari, ¢alisma temposu, is
giivenligi, is yeri hijyeni, vardiya sistemi, yorgunluk, is doyumu, is stresi ve hevesi gibi psikolojik ve fizyolojik
faktorler etkilemektedir (Yapict & Bag, 2015). Calisma ortamlarinda bulunan riskler; iiretimin, sosyal hayatin ve
ihtiyaglarin aksamasina etki ederken calisanlar iizerinde de olumsuz etkiye sahiptir. Bir ¢alisma ortaminin risk
faktorleri igermesi diisiik hizmet kalitesine, maliyet artisina, verimliligin azalmasina ve is doyumunun diismesine
yol agmaktadir (Tengilimoglu ve ark., 2019).

Saglik kuruluslar1 fazla miktar ve cesitlilikte teknolojinin kullanildig1 ve farkli meslek gruplarin
birlikte calistig isletmelerdir. Saglik calisanlar: cesitli risk etmenine maruz kalmaya agik ve bu risk etmenlerine
karst korunma olasiliklar1 diger sektorlerde calisanlarla neredeyse ayni diizeydedir (Ucak, 2009). Saglik
calisanlarinin sagligimi korumak ve gelistirmek i¢in tiim risk faktorleri géz 6niinde bulundurularak biitiinciil bir
sekilde degerlendirilmelidir (Lowe, 2003; Ugak, 2009).

Aksiit, Eren ve Tifekei (2020) yapmis olduklari literatiir taramasinda ergonomik risk faktorlerini genel
olarak 6 grupta ele almiglardir. Bu risk faktorleri; fiziksel, biligsel, drgiitsel, cevresel, kisisel ve psikososyal risk
faktorleri olarak siniflandirilmigtir (Aksiit ve ark., 2020).

Ergonomik risk faktorlerinin siniflandirilmasi isletmelerde farkli sekillerde gruplandirilarak veya tek tek
kullanilabilecegi gibi hepsi bir biitiin olarak da kullanilabilmektedir. Saglik sektoriinde tiim ergonomik risk
faktorleri saglik calisanlarini etkilemektedir ancak fiziksel ve orgiitsel risk faktorleri daha fazla paya sahiptir
(Aksiit, ve ark., 2020).
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Tablo 2. Ergonomik Risk Faktorlerinin Simiflandirilmasi

Fiziksel Risk Bilissel Risk Orgiitsel Risk Cevresel Risk Kisisel Risk Psikososyal
Faktorleri Faktorleri Faktorleri Faktorleri Faktorleri Risk Faktorleri
Uygunsuz ﬂ‘ Zihinsel Is <| Iletisim I <| Giiriiltii I Beden Kiitle _, Yiiksek Mesleki
| Durus Yiikii Indeksi Beklenti
" Miirettebat Termal
Malzeme g .
1 Kullanum Karar Verme = Igayn_ak_ Konfor Yas _[ Is Stresi l
_ Yonetimi - - )
| Tekrarlayan Yetenekli I ‘Aydmlatma Sigara leme L ieM etsizligi
Hareketler Performans | Calisma — s Memnuniyetsizligi
Is Yeri Insan @ Yetersiz
- 3 . ] alisma Stiresi
Diizeni | Bilgisayar n (‘;,c Ssi'uclcrinin ‘K 1 Solaklik Yonetim
— ilesimi imyasallar I
Statik Durus M __Tasanmt g B6 Vitamini ~[ Sosyal Destek |
~Insan ) ———————— Eksikligi ¥
| anvenilivis Ekip, Isbirlikci Duyusal
K Giivenilirlig Risk . 5
uvvet i ~|  veya Toplu s ~[ Diyabet I —[ Tazminat I
) . Calisma
*l Sikisma I | Is Stresi ve | Renk I _[ Gebelik I —[ Ucret I
_ Egitim Tele Calisma
Asin Gl —‘ Radyasyon \
| Kalite Yorguniuk
| Gertme -
Gerilmeleri ozlar
| | Sanal
Uzun Siire \ Organizasyonlar

| Ayakta Kalma
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~[Giivenlik ve Saglik |
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(Aksiit ve ark., 2020)
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SONUC VE ONERILER

Saglikli ve ergonomik bir ¢aligma ortami saglanmasi saglik ¢alisanlarinin is saglig1 ve giivenligini, verimliligini,
meslek hastaliklarmin goériilme sikliginin azalmasini, ise karsi istekli olmalarim ve orgiit i¢i saglikli bir iletisim
ag1 gelistirilmesini saglamaktadir. Saglik ¢alisanlarinin ¢aligma ortam ve kosullarini ergonomik agidan ele
alirken biitlinciil yaklagsmak gerekmektedir. Ancak ergonomik risk faktorleri siklikla fiziksel veya cevresel risk
faktorleri olarak ele alinmaktadir. Oysa ergonomik risk faktorleri yalnizca fiziksel ve ¢evresel riskleri degil ayni
zamanda biligsel, orgiitsel, psikososyal ve kisisel riskleri de icermektedir. Bu nedenle ergonomik risk faktdrlerini
degerlendirmek isteyen g¢alismalar i¢in bu risk faktdrlerini daha duyarli ve giivenilir bir sekilde dlgen dlgme
araglarina gereksinim duyulmaktadir. Saglik ¢aliganlarmin calisma sekilleri, ¢alisma ortamlari, caligma saatleri
ve calisma kosullar1 gz oniine alindiginda cesitli ergonomik risk faktdriine maruz kaldig1 goriilmektedir. Bu
bakimdan saglik kurumlari ve isletmeleri kurulurken insanin antropometrik dl¢iilerine uygun arag, gereg, makine
ve techizat se¢imine Ozen gosterilmeli ve gevresel risklerin yogun oldugu ortamlara gore onlem alinarak
kurulmalar1 gerekmektedir. Ergonomik risk faktorlerine maruziyetin 6nlenmesi igin isverenlere ve kurumlara
organizasyonu saglama, ¢aligsanlara ergonomi egitimi verme, ¢alisanlarla etkili iletisim saglama, is analizi ve is
iyilestirmeleri yapma, tibbi yonetimin saglanmasi ve ilerlemeyi izleme gibi gorevler diismektedir. Bu gorevler
yerine getirilirken ¢alisanlar ile is birligi igerisinde ve onlar1 merkeze alarak hareket edilmelidir.

Cikar Catismasi

Bu ¢aligmada yazarlar arasinda higbir ¢ikar ¢atismasi bulunmamaktadir.

Yazar Katkisi

Fikir ve kavram: Secil Ergin Dogan, Yasemin Altinbag, Tasarim: Secil Ergin Dogan, Literatiir taramasi: Segil
Ergin Dogan, Makale yazimi: Secil Ergin Dogan, Elestirel Inceleme: Yasemin Altinbas, Makalenin son halinin
onaylanmasi: Yasemin Altinbas.

KAYNAKCA

Akpinar, T., Cakmakkaya, B. Y. & Batur, N. (2018). Ofis calisanlarinin sagliginin korunmasinda ¢éziim onerisi
olarak ergonomi bilimi. Balkan ve Yakin Dogu Sosyal Bilimler Dergisi, 04(02), 76-98.
http://yalinosgb.com/content/ergonomi-

Aksiit, G., Eren, T., & Tiifek¢i, M. (2020). Ergonomik risk faktorlerinin siniflandirilmasi: Bir literatiir taramasi.
Ergonomi, 3(3), 169-192.

Alan, H., Polat, S., Sen, H. T., & Yildirim, T. O. (2021). Universite hastanesinde ¢alisan hemsirelerin ¢alisma
ortamini degerlendirmesi. Saglik ve Hemsirelik Yonetimi Dergisi, 8(2), 203-213.

Babalik, F. C. (2018). Miihendisler I¢in Ergonomi Isbilim (6. Bask1). Dora Basin Yayin Dagitim.

Bowles, N. P., McEwen, B. S., & Boutin-Foster, C. (2017). Trouble in transit: Organizational barriers to
workers’ health. American Journal of Industrial Medicine, 60(4), 350-367.

Caligma ve Sosyal Giivenlik Bakanlig1. (2017). Is saghg1 ve giivenligine iliskin isyeri tehlike siniflar1 tebliginde
degisiklik yapilmasina dair teblig. http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2017/02/20170227M1-1.htm
Erisim tarihi: 8 Ekim 2021.

Cetinkaya, F., & Baykent, G. (2017). Isyeri calisma ortami kosullarinin ergonomik yénden incelenmesi (Ornek:
Sekerleme Firmasi). Usak Universitesi Fen ve Doga Bilimleri Dergisi, 15-31.

Hayta, A. B. (2007). Calisma ortam1 kosullarmin igletme verimliligi {izerine etkisi. Ticaret ve Turizm Egitim
Fakiiltesi Dergisi, 1, 21-41.

Karamik, S., & Seker, U. (2015). Isletmelerde is giivenliginin verimlilik iizerine etkilerinin degerlendirilmesi.
Gazi Universitesi Fen Bilimleri Dergisi Part:C, Tasarim Ve Teknoloji, 3(4), 575-584.

Kebapei, A., & Akyolcu, N. (2011). Acil birimlerde calisan hemsirelerde ¢aligma ortammin tiikenmislik
diizeylerine etkisi. Tiirkiye Acil Tip Dergisi, 11(2), 59-67.

Kesgin, M. T., & Bay, B. (2019). Birinci basamak saglik hizmetlerinde c¢alisan saglik¢ilarin sagliklara ve
calistiklart ortamdaki risk etmenlerine iliskin degerlendirilmesi. ACU Saglik Bil Derg, 10(4), 676-682.
Koksiiz, A. (2019). Her alanda ergonomi. Siirdiiriilebilir Miithendislik Uygulamalar1 ve Teknolojik Geligsmeler

Dergisi, 2(1), 3-24.

Meydanlioglu, A. (2013). Saglik ¢alisanlarinin sagligi ve giivenligi. Balikesir Saglik Bil Derg, 2(3), 192-199.

Niu, S. (2010). Ergonomics and occupational safety and health: An ILO perspective. Applied Ergonomics, 41(6),
744-753.

Parlar, S. (2008). Saglik calisanlarinda g6z ardi edilen bir durum: Saglikli ¢alisma ortami. TAF Preventive
Medicine Bulletin, 7(6), 547-554.

196


http://yalinosgb.com/content/ergonomi-
http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2017/02/20170227M1-1.htm

Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
1I. Lisansiistii Hemsirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

Rodriguez, Y., & Hignett, S. (2021). Integration of human factors/ergonomics in healthcare systems: A giant
leap in safety as a key strategy during covid-19. Human Factors and Ergonomics in Manufacturing &
Service Industries, 31(5), 570-576.

Saygili, M., & Ozer, O. (2020). Saghk cahisanlarinda ekip calismasi tutumlarimin incelenmesi. Siileyman
Demirel Universitesi Vizyoner Dergisi, 11(27), 444-454.

Saygun, M. (2012). Saglik ¢alisanlarinda is Saglig1 ve giivenligi sorunlar1. TAF Prev Med Bull, 11(4), 373-382.

Somuncuoglu, S., Agirbas, 1., Tengilimoglu, D., Celik, Y., Erdem, R., Akbulut Y., & Erigiic, G. (2012). Saglik
Kurumlar1 Yénetimi-I. Birinci Bask1 (Ed: Mehtap Tatar). Anadolu Universitesi, TC Anadolu Universitesi
Yayint No:2631, Acikogretim Fakiiltesi Yaymi No:1599, Eskisehir; 9. http://www.nevoku.com/saglik-
kurumnlari-yonetimi-i--e-kitap--saglik-kurumlari-yonetimi-i/viewdeck/afc7c8fd-Oba3-429d-a0e1 -
6a87e6365cdb

Tengilimoglu, D., Zekioglu, A., & Topcu, H. G. (2019). Saglik ¢alisanlarinin saglikli ¢aligma ortamina iliskin
algilariin incelenmesi. ACU Saglik Bil Dergisi, 10(3), 455-463.

Thatcher, A., Waterson, P., Todd, A., & Moray, N. (2017). State of the science: Ergonomics and global issues.
Ergonomics, 61(2), 197-213.

Ucak, A. (2009). Saglik personelinin maruz kaldig: is kazalar1 ve geri bildirimlerinin degerlendirilmesi. Yiiksek
lisans tezi, Afyonkarahisar Kocatepe Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Cerrahi Hastaliklari
Hemysireligi Anabilim Dali, Afyonkarahisar.

Ugiincii, H., Acar, K. (2020). Ergonomi. (1. Baski). Nobel Akademik Yayncilik.

Yararel, B. (2019). Ofis Tasariminda Ergonomik ve Antropometrik Etkenler. Kocaeli Universitesi Mimarlik ve
Yasam Dergisi, 4(1), 141-153. https://doi.org/10.26835/my.555794

Yasar, M., & Saracoglu, T. (2021). Balikesir ilinde tarim makinalar1 sanayi ¢alisanlarmin is giivenligi ve
ergonomi algilarinin degerlendirilmesi. Tarim Makinalar1 Bilim Dergisi, 17(1), 1-13.

Yikei, S., & Atagan, G. (2009). Etkinlik, etkililik ve verimlilik kavramlarmin yarattigi karigiklik. Atatiirk
Universitesi Iktisadi ve Idari Bilimler Dergisi, 23(4), 1-13.

World Health Organization (WHO). (2001). Occupational health a manual for primary health care workers.
https://www.who.int/occupational health/regions/en/ochemhealthcareworkers.pdf Erigim tarihi: 9 Ekim
2021.

197


http://www.nevoku.com/saglik-kurumnlari-yonetimi-i--e-kitap--saglik-kurumlari-yonetimi-i/viewdeck/afc7c8fd-0ba3-429d-a0e1-6a87e6365cdb
http://www.nevoku.com/saglik-kurumnlari-yonetimi-i--e-kitap--saglik-kurumlari-yonetimi-i/viewdeck/afc7c8fd-0ba3-429d-a0e1-6a87e6365cdb
http://www.nevoku.com/saglik-kurumnlari-yonetimi-i--e-kitap--saglik-kurumlari-yonetimi-i/viewdeck/afc7c8fd-0ba3-429d-a0e1-6a87e6365cdb
https://www.who.int/occupational_health/regions/en/oehemhealthcareworkers.pdf

Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
1I. Lisansiistii Hemsirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

YOGUN BAKIM HEMSIRELERININ TERMINAL DONEMDEKI HASTALARIN BAKIMINA
YONELIK TUTUM VE DAVRANISLARI

Ugur Kaan ORTAOZ', Giilhan ERKUS KUCUKKELEPCE?

OZET

Oliim tarih boyunca insanlari derinden etkileyen, iizerinde durulmasi ve konusulmasi gereken bir kavram
olmugtur. Giiniimiizde tip alaninda bilimsel anlamda yasanan ilerlemelere bagli olarak hastaliklara bagl ani
Olim oranlarinda diisiis yasanirken, insanlarin yasam siiresi ortalamasinda artis goriilmekte ve hasta bakim
kalitesi giin gectikge artmaktadir. Insan hayati fonksiyonlarmin belirli bir siire icerisinde sona ermesinin
beklenildigi siire¢ terminal donem olarak tanimlanmaktadir. Bu siireci yasayan ve 6liimii yaklagan, yasamin
sonuna gelmis bireye ise terminal dénem hastas1 denilmektedir. Oliim kaygismnin ¢ok fazla yasandigi bu donem
hemsire ve hastaya olumlu ve olumsuz deneyimler kazandiran zorlu ve sikintili gegen bir siirectir. Giiniimiiz
modern hemsireligin Nightingale’1 olarak bilinen Henderson olim ile ilgili konulara, yaptigi hemsirelik
taniminda da yer vermis ve huzurlu bir 6limiin saglanmasina yardimci olmayi hemsirenin goérevi olarak
gormiistiir. Terminal donemdeki hastanin ig¢inde bulundugu durumdan Otiirii hasta ailesinin zorlandig1 kadar
saglik bakim profesyonelleri de zorlanmaktadirlar. Oliim kavramu ile daha sik karsilasan yogun bakim
hemsireleri igin bu durum daha da gii¢ hale gelmektedir. Hemsirelerin terminal dénemdeki hastaya bakim
verirken ¢esitli gilicliiklerle karsilastigi ve bu siiregte hastaya bakim verirken kendilerini rahat hissetmeyip
anksiyete yasadiklari bilinmektedir. Bu nedenlerden dolayr yogun bakim iinitelerinde siklikla terminal
donemdeki hastalara bakim veren hemsirelerin bu dénemdeki tutum ve davramiglarini ele almak bakim
¢iktilarmin olumlu olmasi agisindan olduk¢a dnemlidir. Bu nedenle objektif bir bicimde hemsirelerin tutum ve
davranislarinin degerlendirildigi ¢alismalara gereksinim bulunmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Yogun bakim hemsiresi; Terminal donem; Bakim; Tutum; Davranig

ATTITUDES AND BEHAVIORS OF INTENSIVE CARE NURSES TOWARDS THE CARE OF
TERMINAL PERIOD PATIENTS

Ugur Kaan ORTAOZ!, Giilhan ERKUS KUCUKKELEPCE?

ABSTRACT

Death has been a concept that has deeply affected people throughout history and that needs to be emphasized and
talked about. Today, due to scientific advances in the field of medicine, there is a decrease in sudden death rates
due to diseases, an increase in the average life expectancy of people and the quality of patient care is increasing
day by day. The period in which human vital functions are expected to end within a certain period of time is
defined as the terminal period. An individual who has experienced this process and is approaching the end of his
life is called a terminal patient. This period, in which death anxiety is experienced a lot, is a difficult and
troublesome process that brings positive and negative experiences to the nurse and the patient. Known as the
Nightingale of today's modern nursing, Henderson included the issues related to death in his nursing definition
and saw it as a nurse's duty to help ensure a peaceful death. Due to the situation of the patient in the terminal
period, health care professionals have difficulties as well as the family of the patient. This situation becomes
even more difficult for intensive care nurses who encounter the concept of death more frequently. It is known
that nurses face various difficulties while giving care to patients in the terminal period, and they do not feel
comfortable and experience anxiety while giving care to the patient in this process. For these reasons, it is very
important to address the attitudes and behaviors of intensive care nurses, who often care for terminal patients in
intensive care units, in this period in terms of positive care outcomes. For this reason, there is a need for studies
that objectively evaluates the attitudes and behaviors of nurses.

Keywords: Intensive care nurse; Terminal period; Care; Attitude; Behavior
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Oliim tarih boyunca insanlar1 derinden etkileyen, insanlar1 diisiinmeye iten, diisiiniildiigiinde bireylerin
korkmasina iirkmesine neden olan, iizerinde durulmasi ve konusulmasi gereken bir kavramdir (Can ve ark.,
2020). Glinlimiizde tip alaninda bilimsel ilerlemelerin kaydedilmesine paralel olarak insanlarin yasam siiresi
ortalamasinda artis goriilmektedir. Bu gelismeler neticesinde hastaliklara bagli ani 6lim oranlarinda disiis
saglanmakta ve hasta bakim kalitesi giin gectikge artmaktadir (Sucakli & Kosar, 2016). Tiim bu gelismeler ve
niifus yas ortalamasinin artmasi ile yasam sonu bakim daha fazla 6nem kazanmaktadir (Turan ve ark., 2017).

Yasam sonu bakim siirecindeki bireyler biyolojik, psikolojik, spiritiiel yonden saglik sorunlari
yasamakta ve bakima daha c¢ok ihtiya¢ duymaktadirlar (Bageik, 2019). Bu siiregte hastalardan bazilari verilecek
olan yasam sonu bakim hizmetini kendi evlerinde almak isterlerken; bazi hastalar ise bu hizmetten saglik
kuruluslarinda faydalanmak istemektedirler. Giiniimiiz modern hemsireligin Nightingale’t olarak bilinen
Henderson oliim ile ilgili konulara, yaptigi hemsirelik taniminda da yer vermis ve huzurlu bir 6limiin
saglanmasina yardimeci olmay1 hemsirenin gorevi olarak gérmiistiir (Yorulmaz & Karadeniz, 2020). Yasam sonu
bakim siirecindeki hastaya bakim veren saglik profesyonellerinden; bu siirecte hastanin yasadigi agri/aciyi
hafifletme, yasam kalitesini miimkiin olan en iist diizeye ¢ikartma, anksiyete, kaygi, 6fke gibi semptomlari
kontrol etme ve hastanin da tedavi ve bakimina aktif katilimmi saglama gibi girisimleri planlamasi ve
uygulamasi beklenmektedir (Yalginkaya, 2016).

Yagsam sonu bakim siirecindeki bir bireyin gereksinim duydugu bakimi en verimli bigimde alabilmesi
i¢in oncelikle bu bakimi1 verecek saglik profesyonellerinin kendi duygularini fark etmeleri gerekmektedir (Yapar,
2019). Yasamin baglangicindan sonuna kadar birgok asamada en yakin mesafede bulunan hemsireler diger saglik
ekibi liyeleriyle karsilagtirildiginda, 6lmekte olan hastalarin karmasik ve dinamik bakim ihtiyaglarimi karsilamak
icin daha fazla zaman harcayan dolayistyla 6liim kavrami ile en ¢ok karsilagan meslek grubudur (Buttler ve ark.,
2018; Demirci ve ark., 2016; Thacker, 2008; Westbrook ve ark., 2011). Hemsirelerin 6liime iligkin tutumlarini
inceleyen arastirma sonuglarina baktigimizda yasam doyumu (Benli & Yildirim, 2017), terminal dénemdeki
hastaya bakim verme (Koku & Ates, 2016), calisilan alan, ¢alisma yili, mesleki yeterlilik (Faronbi ve ark, 2021)
gibi faktorlerin etkili oldugu goriilmektedir. Oliim kavrami ile daha sik karsilasan yogun bakim hemsireleri igin
bu durum daha da gii¢ hale gelmektedir (Kose ve ark., 2011). Yapilan ¢alismalarda birgok hemsirenin terminal
donemdeki hastaya bakim verirken c¢esitli giicliiklerle karsilastigi ve bu sliregte hastaya bakim verirken
kendilerini rahat hissedemedikleri ve anksiyete yasadiklari sonucu bulunmustur (Can ve ark., 2020; Demir,
2012; Erden, 2015; Selvi, 2019; Yalginkaya, 2016).

Terminal Donem

Bireyin yasam fonksiyonlarmin yakin bir zaman igerisinde sonlanmasinin beklendigi, hastaliklarindan dolay1
yasaminin son anlarina girdigi ve dliimiin beklendigi siirece terminal donem denilmektedir (Sucakli & Kosar,
2016). Terminal donem siirecinde olan, yagam fonksiyonlarinda geri doniigiin beklenmedigi, 6liimii beklenen
birey ise terminal donem hastas1 olarak tanimlanmaktadir (Elgigil, 2012). Terminal déonemdeki hastanin dliimiine
kadar miimkiin oldugu siirece daha kaliteli ve daha iyi yasamasini miimkiin kilabilmek i¢in yasam sonu bakim
kavrami giin yiizline ¢ikmistir. Bu bakim siireg icerisinde olan hasta ve ailesinin gereksinimlerinin belirlenmesi
ve bu gereksinimlerin karsilanmasini icermektedir (Elgigil, 2012). Bu dénemde verilen bakimin amaci bireyin
kalan yasam siiresince yasam kalitesinin arttirilmasi, bireye destekleyici bakim sunarak onurlu bir 6liimiin
saglanmasi, birey ve ailesine duygusal yonden destek saglamaktir (Yavuz van Giersbergen & Gegit, 2017).
Terminal donemdeki bireyin fiziksel ve ruhsal yonden rahat olmasi énem arz etmektedir. Bireyin bu dénemde
kaliteli bakim ve tedavi almasi, kendini giivende hissetmesi ve agri yasamadan yasaminin sonlanmasi agisindan
onemlidir (Akyol, 2010).

Yogun Bakimlarda Hemsirelik ve Terminal Donem Hasta Bakimi

Yogun bakim servisi; bir ya da daha fazla organ veya organ sistemlerinde ciddi iglev bozuklugu nedeniyle yogun
bakim gereksinimi olan hastalarin iyilestirilmesini amaclayan, fiziksel alt yapist ve konumu itibariyle hasta
bakimi agisindan 6zellik tasiyan, ileri teknolojiye sahip cihazlarla donatilmis, yagamsal gostergelerin izlendigi,
hasta takip ve tedavisinin 24 saat esasina dayali olarak kesintisiz saglandigi, fonksiyonel olarak, dahili yogun
bakim servisi, cerrahi yogun bakim servisi, néroyogun bakim servisi, anestezi yogun bakim servisi,
kardiyovaskiiler cerrahi yogun bakim servisi, koroner yogun bakim servisi, genel yogun bakim servisi seklinde
adlandirilan eriskin, gocuk ve yenidogan hasta birimleri olarak tanimlanmaktadir (Resmi Gazete, 2015). Bu
iinitelerde daha ¢ok yasamsal durumu kritik olan hastalar takip edildiginden 6lim olay: ile karsilasma siklig1
fazladir. Hemsgireler saglik hizmetlerinde hastalarin en yakinlarinda calisan saglik ¢alisanlart olmalari ve
ozellikle yogun bakim gibi hemsirelik bakiminin daha yogun oldugu birimlerde aktif hizmet sunmalar1 nedeni ile
yasanilan O6lim olaylart ile daha sik karsilasmaktadirlar (Can ve ark., 2020). Bu nedenle saglik bakim
profesyoneli olan hemsirelerin 6liim olayi ile yiizlesmeye, 6liim olay1 karsisinda kendi duygu ve farkindaliklarini
arastirmaya, Oliimii yaklasan bireylerin ailelerinin verecegi tepkileri anlama ve birey ile ailelerine bu konuda
destek vermeye hazir olmalidir (Selvi, 2019).
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Yogun bakimlar yogun takibe ihtiya¢ duyan hastalarin takip edildigi, hemsireler tarafindan hastalara
uzun stireli bakimmn verildigi yogun birimlerdir. Bu birimlerde bir hastaya yeri geldigi zaman birden fazla
hemsire hizmet verebilmektedir. Yogun bakimlarda ¢alisan hemsireler ultraviyole isinlar/elektromanyetik alana
maruz kalma, takip ve tedavide kullanilan cihazlardan kaynakl yiiksek seslere maruz kalma, viicut mekanigini
olumsuz etkileyecek tasima veya kaldirma olaylari, k&tii kokan viicut sivilart ile yogun temas, uzun siireli ayakta
¢aligma, uzun siireli kapali ortamda ¢alisma gibi mesleki risklerle karsi karsiya kalmaktadirlar. Béylesine yogun
ve zorlu caligma sartlarmin yaninda bakim verecegi hastasinin 6lecek olmasi yogun bakimda hizmet veren
hemsireleri duygusal anlamda da ¢ok yipratmaktadir (Ozcanarslan & Onen, 2020).

Yasam sonu bakim siirecindeki hastalara bakim veren hemsireler ile ilgili arastirma sonuclar1 terminal
donemdeki hastaya bakim verme ve 6liime iliskin tutumlarinin olumlu ve olumsuz oldugunu gosteren farkli
sonuglar icermektedir (Faronbi ve ark., 2021; Wang ve ark., 2018; Wilson ve ark., 2016; Yilmaz & Vermisli,
2015). Yapilan aragtirmalarda terminal donemdeki hastaya bakim vermeye karst olumlu ve olumsuz tutumlarin
ortaya ¢ikmasinda hemsirelerin yasi, mesleki deneyimi, ¢aligma yili, yasam sonu bakim ile ilgili egitim alip
almadig1, yasam doyumlari, manevi destek algilari, 6liime yonelik kisisel tutumlar1 ve ahlaki sikint1 diizeyleri
gibi faktorlerin etkili oldugu goriilmektedir (Elgelik, 2021; Faronbi ve ark., 2021; Selvi, 2019; Wang ve ark.,
2018; Wilson ve ark., 2016).

Terminal donemdeki hastaya bakim vermek ve 6liim olayi ile karsilasmak hemsirelik mesleginin en
gii¢, en stresli yonlerinden biridir. Bu siiregteki hastalara kaliteli ve iyi bir bakim verebilmek igin hemsirelerin
terminal dénem hastasinin ihtiyaglarini iyi bilmesi, 6liim olayint kabullenmis olmast ve 6liim olay1 karsisinda
olumlu bir tutum ve davranis gelistirmesi gerekmektedir (Yalginkaya, 2016). Yogun bakimlarda siklikla terminal
donemdeki hastalar ile karsilagsan hemsirelerin bu nedenle yasam sonu donem kavrami karsisindaki tutumlari son
derece 6nem arz etmektedir (Yavuz van Giersbergen & Gegit, 2017).

SONUC VE ONERILER

Yogun bakim iinitelerinde siklikla terminal donemdeki hastalara bakim veren yogun bakim hemsirelerinin bu
donemdeki tutum ve davraniglarini ele almak bakim g¢iktilarinin olumlu olmasi agisindan olduk¢a 6nemlidir.
Ayrica yogun bakim {niteleri gibi yasam sonu bakim siirecinde olan hasta sayisinin ¢ok oldugu birimlerde
calisan hemsirelerin 6lim olayi ile daha fazla karsilagmasi olumsuz duygusal ve travmatik deneyimlere karsi
daha savunmasiz kalmasina neden olabilir. Hemsirelerin bu anlamda yasam sonu bakima iligkin olumlu tutum
gelistirmeleri, 6liim siirecini yagamin dogal dengesi i¢inde var olmasi gereken bir siireg olarak ele alabilmeleri ve
bu siirecteki hastalarin iyi 6liim siirecine destek olabilmeleri i¢in gerekli egitimlerin olusturulmasi 6nem arz
etmektedir. Yapilan literatiir taramalarinda daha c¢ok yasam sonu bakima yoOnelik hemsirelerin goriis ve
diistinceleri ele alindigi, tutum ve davraniglarini inceleyen arastirmalarin yeterli olmadigi goriilmektedir. Bu
nedenle gelecekte planlanan arastirmalarda dncelikle tutum ve davranislari ele alan, olumlu ve olumsuz tutumun
bakim ciktilar1 ve hasta agisindan etkilerini inceleyen aragtirmalarin yapilmasi ve olumlu tutumu gelistirecek
stratejilerin etkinliginin degerlendirilmesi dnerilmektedir.
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CERRAHI GiRiSiM GECIREN BiREYLERIN HEMSIRELiK BAKIM DAVRANISLARI ALGISI
Feristah ASLAN !, Ozge ISERI 2

OZET

Cerrahi tedavi giinlimiizde teknolojinin gelismesi ile birlikte hastaliklarin tedavisinde siklikla kullanilan bir
yontemdir. Bu girisimler gerek planli gerekse acil olsun hasta iizerinde fizyolojik ve psikolojik birgok etkiye
sahiptir. Cerrahi hastalarinin yasadiklar1 bu olumsuzluklar ameliyat sonras1 déonemde ¢esitli komplikasyonlara
sebep olabilmektedir. Bu nedenle cerrahi girisim ge¢irmis veya gegirecek hastalarin bakiminda 6ncelikli amag
her zaman kaliteli hemsirelik bakimini saglamaktir. Bu durumda cerrahi hemsireleri kilit rol oynamaktadir.
Cerrahi operasyon sonrasi hastalara verilen hemsirelik bakiminin énemi géz oniine alindiginda bakimin olmazsa
olmaz kavrami bakim davranigi kavramidir. Bakim davranisi hastaya verilen bakim sirasinda gosterilen sefkat
davranislaridir. Sunulan etkin bakim davranisi ile kaliteli hemsirelik bakimi arasindaki iliski olduk¢a 6nemlidir.
Bu sebeple bakim davranislar1 hastalarin iyilik hallerinin siirdiiriilmesi agisindan temel faktordiir. Her cerrahi
girisim geciren hastanin kendine 6zel ihtiyaclari oldugu diisiiniildiigiinde, her hastanin hemsirelik bakimin
algilama diizeyinin de farkli oldugu goriilmektedir. Bu nedenle cerrahi hemsireleri hastalara verilecek olan
bakimi planlarken bu farkliligi géz oniinde bulundurmali ve her hastaya gerekli bakim davranisini bireysel ve
holistik yaklasimla sunmalidir.

Anahtar kelimeler: Cerrahi girisim; Hemsirelik; Hemsirelik bakimi; Bakim davranisi

PERCEPTIONS OF NURSING CARE BEHAVIORS OF INDIVIDUALS WHO HAVE SURGERY
Feristah ASLAN ', Ozge ISERI 2

ABSTRACT

Surgical treatment has become a frequently used method in the treatment of diseases with the development of
technology today. These interventions, whether planned or urgent, have many physiological and psychological
effects on the patients. These negativities experienced by surgical patients can cause various complications in the
postoperative period. For this reason, the primary goal in the care of patients who have undergone or will
undergo surgical intervention is always to provide quality nursing care. In this case, surgical nurses play a key
role. Considering the importance of nursing care given to patients after surgery, the indispensable concept of
care is care behavior. Care behavior is the behavior of compassion shown during the care given to the patient.
The relationship between the effective care behavior offered and quality nursing care is very important. For this
reason, care behaviors are the main factor in maintaining the well-being of patients. Considering that each
patient undergoing surgical intervention has specific needs, it is seen that each patient's level of perception of
nursing care is different. For this reason, surgical nurses should consider this difference when planning the care
to be given to patients and present the necessary care behavior to each patient with an individual and holistic
approach.

Keywords: Surgical Intervention; Nursing; Nursing Care; Maintenance Behavior
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GIRIS

Cerrahi girisimler, giinlimiizde teknolojinin gelismesi ile birlikte hastaliklarin tedavisinde siklikla kullanilan bir
yontem olmustur (Yildirrm & Sendir, 2019). Bu girisimler, viicut biitiinliigiiniin hastalik, deformite veya
travmalar nedeniyle bozuldugu durumlarda, patalojik olay1 durdurmak veya bazi yapilari ¢ikararak sorunu
ortadan kaldirmak amaciyla yapilan degisimlerdir (Aksoy,2017). Bu girisimler gerek planl gerekse acil olsun
hasta iizerinde fizyolojik ve psikolojik bir¢ok etkiye sahiptir (Ozer, 2017). Cerrahi girisimler bireyde basli basina
stres tepkisine neden olarak vaskiiler sistem sorunlarina, beden imajinda degisiklige, bagimli olmaya, ¢esitli
yabanci aletlere ve girisimlere maruz kalmaya, 6liim korkusuna, alisilmig giinliik yasam rutin ve aktivitelerini
yerine getirmede degisiklige, uykusuzluga, agriya ve anksiyeteye neden olabilmektedir (Cesur, 2015; Jun ve Oh,
2016; Kulu, 2019;).

Cerrahi Girisimin Birey Uzerine Olan Etkileri

Stres Tepkisi

Stres tepkisi, gegirilen veya planlanan cerrahi girisimin fizyolojik ve psikolojik etkilerine cevap olarak ortaya
¢ikan hormonal ve sinirsel olaylardir. Cerrahi girisimin sebep oldugu stres tepkisi fizyolojik ve psikolojik
faktorlerden etkilenerek meydana gelmektedir. Strese sebep olan ve stresi arttiran fizyolojik faktorler; anestezi,
agri, kan kaybi, hareketsizlik, ameliyat sonrasi meydana gelen kanama olurken, psikolojik faktorleri ise
bilinmeyen korkusu ve anksiyete olusturmaktadir. Cerrahi girisimin hipofiz bezini ve dolayl olarak sempatik
sinir sistemini aktive etmesiyle adrenal hormonlardan olan epinefrin, kortizol ve norepinefrein salgilanir ve stres
tepkisi olusur. Bu durumun fizyolojik etkileri, nabizda hizlanma, kan basmcinin yiikselmesi, vazokonstriiksiyon
olurken psikolojik etkileri ise hastada meydana gelen halsizlik, yorgunluk, saskinlik ve alisilmigin disinda farkl
davranislar olmaktadir. Viicutta stres tepkisinin ortaya ¢ikmasinin asil amaci viicudu travmalardan korumak ve
homeostatik dengenin korunmasini saglamaktir. Cerrahi hemsireleri, strese sebep olan ve stresin etkisi olan
fizyolojik ve psikolojik faktorlerin bilincinde olmali, dikkatli, bilingli ve kaliteli bir hemsirelik bakimi ile
meydana gelen stres tepkisini minimuma indirgemeye ¢alismalidir (Karadag, 2019; Baskin, 2019).

Beden Imajinda Degisiklik

Beden imaji, bireyin kendi viicudu hakkinda bilingli veya bilingsiz bilgisi, memnuniyet durumu, algi ve
duygularinin tiimiidiir. Beden imaj1 kisinin i¢ine dogdugu kiiltiirden etkilenerek olusur ve ait oldugu toplumda
kendini nasil algiladigidir (Altinok & Kara, 2017). Hastalik durumu, hastaneye yatma, cerrahi girisim gecirme
bireylerin beden imajin1 tehdit eden durumlardir. Kisinin beden imajinda meydana gelen degisiklige gosterdigi
tepki ise, degisikligin biiylikliigii ve goriiniirliigii, kisisel anlami, birey i¢in 6nemli olan kisilerin verdigi tepkiler,
degerli gorillen herhangi bir organin kaybi gibi faktorlere gore degismektedir. Gegirilen cerrahi girigim
sonucunda goriiniir bir organin kaybi (ekstremite ampiitasyonu) beden biitiinliigiinii bozmakta ve kisinin kendini
biitiin hissetmemesine neden olmaktadir. Ornek olarak histerektomi ve mastektomi gegirmis bir kadin hasta igin
uterus ve meme kadinligin sembolii olarak goriildigi icin, birey c¢ekiciligini, kadmligmi, cinselligini ve
dogurganligini kaybetmis hissedebilir ve sonu¢ olarak bu durum kadinin beden imajinda olumsuz degisime
neden olabilir. Cerrahi girisimin Oncesinde ve sonrasinda bireylerin meydana gelecek olan yeni durumu
kabullenmeleri ve uyum saglamalari i¢in hemsirelerin hasta bireylere dogru ve gercekei bilgilendirmeler yapip
destek olmas1 oldukg¢a dnemlidir.

Bagimli Olma

Bagimli olma, kisgilerin 6z bakim ihtiyaglarini karsilayamadigi hallerde profesyonel bakim destegine ihtiyag
duymast olarak tanimlanir (Demir, 2019). Kisilerin bagimlilik diizeyleri giinliik yasam aktivitelerinin ne
kadarin1 yerine getirebildigine gore degismektedir. Bu durumda amag bireyin 6z bakimimnda bagimsizligini
kazanmasidir. Cerrahi girisim geciren hastalar, anestezi etkisi, yabanci cihazlar, organ islev kaybi gibi farkli
sebeplerle bagkasina bagimli durumdadir. Gegirilen cerrahi girisimin tiirline ve hastanin beklentisine gore
bagimlilik diizeyi degismektedir. Gegirilen cerrahi girisime bagli ortaya ¢ikan bakim bagimliligi subjektiftir.
Bireyin bakim bagimliligin1 degerlendirmek igin kisisel hijyen, yeme, igme, bosaltim, hareket, solunum gibi
aktiviteleri yerine getirip getirmedigini, getiriyorsa ne kadarmi yerine getirdigi sorgulanmalidir. Cerrahi
hastalarmin bagimlilik durumlarinin belirlenmesi cerrahi hemsirelerinin bakimi planlanmalarinda son derece
onemlidir. Firat Kili¢ ve arkadaslarinin (2017) %44,2’sini cerrahi klinikte tedavi goren hastalarin olusturdugu
145 hastanin bakim bagimliliklarint belirlemek amaciyla yaptiklart ¢alismada, cerrahi kliniginde tedavi goren
hastalarin dahiliye kliniginde tedavi goren hastalara oranla bagimlilik diizeylerinin daha yiiksek oldugu sonucuna
ulasmislardir.

Anksiyete

Anksiyete insan yasamini tehdit eden, rahatsizlik, endise ve korku yaratan bir duygudur. Cerrahi girisim
gecirecek kisinin yasadigi stres bireyin basa ¢ikma mekanizmalarimi zorlar. Cerrahi girisimin kritikligi, organ
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kayb1 endisesi, 6lim korkusu, bagimlilik korkusu gibi faktorler bireyin yasadigi anksiyetenin siddetini
etkilemektedir (Arslan ve ark., 2017; Karadag Arli, 2017). Cerrahi girisimin herhangi bir sebepten ertelenmesi
de hastalarin anksiyetelerini arttiran 6nemli bir diger sebep olarak goriilmektedir (Yu ve ark., 2017). Oren
(2018)’ in norosirurji kliniginde yatmakta olan 100 hasta ile yaptig1 ¢alismasinda, hastalarin daha 6nce hastane
yatmig olmasi, cerrahi operasyonun siiresi, cerrahi operasyon ge¢cmisinin olmasi ve yattigt odadan memnun
olmanin anksiyete diizeyini etkileyen faktorler oldugu sonucuna ulagilmistir. Cerrahi girisim 6ncesinde bireyin
anksiyete diizeyini; kisisel 6zellikler, dnceki deneyimler, yas, cerrahi girisimin tiiri ve kritikligi gibi faktorler
etkiler. Cerrahi girisim Oncesinde hasta bireyin anksiyete diizeyinin cerrahi hemsgireleri tarafindan iyi
belirlenmesi, ameliyat dncesi hastaya verilecek olan psikolojik hazirligin ve ameliyat sonrasi donemde hizl
iyilesmenin anahtaridir. Giirses ve Yilmaz (2020) ‘in spinal travma gecirmis ve acil cerrahi planlanmis 50 hasta
ile ytriittiikleri calismada hastalarin anksiyete diizeyleri normal popiilasyona oranla daha yiiksek bulunmustur.
Anksiyetenin erken tespit edilip dnlem alinmasinin hasta iyilesmesi lizerine olumlu etkileri oldugu gortilmistiir.
Ayrica hastalarin tedaviye olan uyumlarmin arttigi, iyilesme siirecinin kisaldigi, hastanin yasam kalitesinin
arttig1 ve dolayli olarak ekonomiye olan olumsuz etkinin azaldig1 goriilmiistiir.

Agn

Agri, hastalarin giinliikk yasam aktivitelerine engel olan farkli sebeplerle ortaya ¢ikabilen, viicudun gesitli
bolgelerinde hissedilen hos olmayan c¢ok yonlii bir kavramdir. Agrinin algilanmasi, kisiden kisiye degisen
subjektif bir olgu olup kisinin deneyimleri, cinsiyeti, kiiltiirli, yast gibi bircok faktorden etkilenir. Cerrahi
girisimler hastada agriya sebebiyet veren en 6nemli faktorlerden birisidir. Cerrahi agri, cerrahi insizyondan doku
iyilesmesine kadar olan siireyi kapsayan, zamanla azalan akut agr1 seklidir. Cerrahi islem sonucu olusan agrinin
derecesi, cerrahi uygulanan alan biiyiikliigiine ve uygulanan anestezi ydntemine gére degismektedir. Uriner
sistem ameliyatlari, kalp damar cerrahisi ameliyati ve disk ameliyatlarinda genellikle pansuman sirasinda agri
olusurken, gastrointestinal sistem ameliyati sonrasi yataktan kalkarken agri olugsmakta ve diskektomi hastalarinin
tamamu yiiriirken agr1 cekmektedirler (Ustiinel, 2020). Cerrahi hemsireleri tiim bu cesitliliklerin farkinda olmali,
agrinin yerini, siddetini, tipini degerlendirip, tedavi seceneklerini arastirip, farmakolojik ve nonfarmakolojik
tedavi segeneklerini kullanarak biitiinciil bir yaklasimla hastanin rahatlamasina yardimei olmalidir (Karadag Arli,
2017; Sagkal Midilli ve ark., 2019; Tat Catal & Cebeci, 2020). Ayrica cerrahi hastalarinin yasadiklari stres,
beden imajinda degisiklik, bagimli olma ve anksiyete gibi olumsuzluklar ameliyat sonrasi agrinin ve analjezik
ihtiyacinin artmasina, hastanede kalis siiresinin uzamasina dolayisiyla kotii yasam deneyimine sebep olmaktadir
(Kaynar Simsek ve ark., 2018; Sariibrahim Astepe, 2018). Bu nedenle cerrahi girisim gegirmis veya gegirecek
hastalarin bakiminda oncelikli amag¢ her zaman bireyleri iyi degerlendirmek ve kaliteli hemsirelik bakimini
saglamak olmalidir.

Cerrahi Hemsireligi

Ameliyat Oncesi sirast ve sonrasinda bireyin sagligini koruma, gelistirme, optimize etme, iyilesmeyi
kolaylastirma, agr1 ve aciy1 hafifletme, hastay1 savunma, homestatik dengeyi saglama, komplikasyonlar: 6nleme
ve bireyin giinliik yasamina devam edebilmesi i¢in hastanin biyolojik, psikolojik ve sosyal gereksinimlerini
karsilamak i¢in her tiirlii profesyonel bakimi saglamaya odaklanir (Akyolcu, 2017; Aydingiilii ve Arslan, 2021;
Akansel ve ark., 2021; Fatma ve Serife, 2017). Efektif bir cerrahi hemsiresi, cerrahi girisim gerektiren
hastaliklari, bu hastaliklara verilen tepkileri ve sonuglar1 degerlendirme yetenegine ve cerrahi islem sonucu
gelisebilecek komplikasyonlar1 ve alinabilecek onlemlerle birlikte biitlinciil bir bakim planlama, uygulama ve
degerlendirme yetisine sahip olmalidir. Cerrahi islem hasta iizerinde birden ¢ok olumsuzlugu beraberinde
getirmektedir ve hasta bireyin tim bu olumsuzluklardan korunabilmesi cerrahi hemsiresinin yasal ve etik
sorumlulugudur. Cerrahi hemsiresi egitici roliinii kullanarak, ameliyat 6ncesi, sirasi ve sonrasi periyotta hastanin
gereksinimlerine uygun bilgi eksikliklerini saptayip uygun ve bireysellestirilmis egitim yontemlerini kullanarak
gidermelidir. Ayrica cerrahi hemgiresi arastirict roliinii kullanarak saglik teknolojilerindeki gelismeleri takip
edip, degisen saglik ihtiyaglarina yonelik degisen rol ve sorumluluklarinin farkinda olmali ve bulundugu ortamda
degisim ajani olmalidir. Bunun yani sira hemsireler savunucu roliinii kullanarak, anestezi ve sedasyon sebebiyle
otonomilerini gecici olarak kaybeden hastalarin savunuculugunu yapmali ve hastalarin hak ihlaline sebep olan
faktorlerini azaltmalidir. Cerrahi hemsiresinin gegmisten giiniimiize dek degismeyen en 6nemli rolii olan bakim
verici rolii, cerrahi girisimin tlirinden bagimsiz olarak hastanin ameliyata etkin bir sekilde hazirlanmasi,
ameliyat siiresince gozlemlenmesi ve komplikasyonlarin oniine gegilmesi, ameliyat sonrasinda ise hastanin
biyopsikososyal agidan bakim gereksinimlerini degerlendirip hastaya 6zgli ve biitiinclil bir bakimmn
planlanmasini kapsamaktadir (Karadag, 2019). Literatiir incelendiginde cerrahi girisim sonrasi verilen kaliteli
hemsirelik bakiminin hasta memnuniyeti ve algilanan bakimi etkiledigi dolayisiyla olusabilecek
komplikasyonlarin 6niine gecilmesine katki sagladig: bildirilmektedir (Aiken ve ark., 2018; Debono ve ark.,
2019; Karaca & Durna, 2019; Woo ve ark., 2017). Hastalara verilen hemsirelik bakiminin cerrahi operasyon
Oncesi, sirast ve sonrast onemi goz oOniine alindiginda bakimin olmazsa olmaz kavrami bakim davranisi
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karsimiza ¢ikmakta ve hemsgireligin teorik temelleri bakim ve bakim davraniginin anlagilmasina dayanmaktadir
(Naghneh ve ark., 2017).

Bakim Davranisi

Watson’un insan bakim modeline gore bakim davranislari; hasta bireyi dikkatli bir sekilde dinleme, her daim
acik, anlasilir ve ulasilir olma, hasta birey ile géz temasi kurma, bilgilendirme, hasta bireye ismi ile hitap etme,
kiiltiirel farkliliklarin bilincinde olma, hasta ile giiven iligkisi kurma, hastaya terapotik dokunma, diiriist olma,
dogru mimik kullanma, etkin konusma ve hastanin bulundugu klinige uyumunun saglanmasi olarak
siralanmaktadir (Aktas ve ark.,2020; Erbay ve ark., 2018). Kisaca bakim davranisi hastanin sagligim
iyilestirmeye yonelik hemsirelik bakimini sadece fiziksel ihtiyaglar ¢ergevesinde degil, ayni zamanda zihinsel,
ruhsal ve sosyal ihtiyaglar olarak da ele almaktir (Naghneh ve ark., 2017). Etkin bakim davranislari kullanilarak
sunulan kaliteli bakimin hastalarin hissettigi giiven duygusunu arttirdigt ifade edilmektedir (Khalilzadeh
Naghneh ve ark., 2017). Ayrica ameliyat dncesinde hasta ile dogru iletisim kurulup hazirliginin iyi yapilmasi,
ameliyat sonrasinda ise hastanin sorunlarinin dogru tespit edilip etkin bakim davraniglar1 kullanilarak bakimin
stirdiirilmesinin hastanin iyi oluslugu, hasta memnuniyeti ve yeni diizenlemelerin yapilmasi iizerine katki
sagladig: ifade edilmektedir (Eroglu, 2018; Gezer ve Arslan, 2021; Karadag Arli, 2017). Memnuniyetin bir
bagka gostergesi ise hemsirelik bakiminin hasta tarafindan algilanmasidir (G6giis, 2016; Uzelli Yilmaz ve ark,
2017). Kersu ve arkadaglarmin (2020) calismasinda da benzer sekilde, bakim davraniglari puani arttik¢a
hastalarin hemsirelik bakimindan memnuniyet puanlarinin da arttigi goriilmektedir. Yildiz Findik ve Soydas
Yesilyurt (2017) ise cerrahi hemsirelerinin bakim uygulamalarinda bilgili ve becerili olmalarinin ve hastalari
dogru yonlendirmelerinin cerrahi hastalarinda bakim kalitesi algisini arttirdigini ifade etmistir. Bu sebeple bakim
davranislar hastalarin iyilik hallerinin siirdiiriilmesinde, is giicii ve maliyet kayiplarinin azaltilmasinda, yatis
siirelerinin kisaltilmasinda, bakim kalitesinin arttirilip dolayli olarak hasta memnuniyetinin artmasinda ve
hastalara saglanacak yararli yeni diizenlemelerin planlanmasinda son derece 6nemlidir.

Her cerrahi girisimin kendine 6zel bakim plani oldugu gibi her cerrahi girisim gegiren hastanin da kendine
0zgii bakim ihtiyaci bulunmaktadir. Literatiir incelendiginde bu veriyi destekler nitelikte kardiyovaskiiler cerrahi
gecirmis bir hastanin bakim ihtiyaci ve postoperatif olasi komplikasyonlari ile bariyatrik cerrahi gegirmis bir
hastanin bakim ihtiyaci ve gelisebilecek komplikasyonlarin farkli oldugu belirtilmektedir (Cam Yanik & Giirdil
Yilmaz, 2019; Koras So6zen, 2021). Ayni1 cerrahi girisimi gegirmis iki farkli hastanin bakim ihtiyaglarinin farkl
olmasi ise her hastanin kendine 6zgii bakim ihtiyaci oldugunu bu ihtiyag¢ farkliliklarinin ise, yas, cinsiyet, gegmis
deneyimler, egitim seviyesi, kiiltiir, mevcut saglik durumu, psikolojik durum, sosyal ozellikler gibi farkli
parametrelerden kaynaklandigi goriilmektedir. Ayrica hastanin hemsireden gordiigii destek, ilgi, saygi, kibar
davranislar, uygun goz temasinin kurulmasi, sorulara net cevap vermesi, ulasilabilirlik gibi bakim davranislarmin
da hasta memnuniyetini ve hemsirelik bakimi algisini etkiledigi belirlenmistir (Bayad 2017; Gogiis, 2017; Kersu
ve ark., 2020). Dolayistyla her cerrahi hastasinin bakim ihtiyaci ve bakim davranigt algist birbirinden farkli ve
bireyseldir. Bu nedenle cerrahi hemsireleri hastalara verilecek olan bakimi planlarken bu farkliligi g6z oniinde
bulundurmali ve her hastaya gerekli bakim davranigini bireysel ve holistik yaklagimla sunmalidir. Bu kazanimla
sunulan bakimin hastanin algisini etkiledigi ve bakimin kalitesini arttirdig1 unutulmamalidir (Koberich ve Farin,
2014; Toru, 2020).

SONUC VE ONERILER

Sonug olarak, cerrahi girisim bireylerde ameliyat Oncesi, sirast ve sonrasinda farkli sikintilar meydana
getirebilmektedir. Tiim bu donemlerin saglikli bir sekilde ve en az zararla atlatilabilmesi, hasta bireylerin s6z
konusu sorunlarla etkin bag edebilmeleri icin kaliteli ve biitiinciil bir hemsirelik bakimina ihtiya¢ duyulmaktadir.
Cerrahi girisim gecirecek olan veya gecirmis olan bireylere verilecek hemsirelik bakiminin kalitesi, hasta
memnuniyeti ve hasta bireylerin hemsirelik bakimini algilamalart agisindan 6nemli bir kriterdir. Hastaya verilen
bakimda bakim davraniglarinin kullanilmasinin ve bireysellesmis bakim uygulamalarinin hasta bakim kalitesini
arttirdig1 goriilmiistiir. Bu durumda en kilit noktada olan cerrahi hemsirelerine biiyiik sorumluluk diismektedir.
Cerrahi hemsirelerinin hastayr biyopsikososyal bir varlik olarak degerlendirmesi ve hastaya 6zgii bakim
davranislarint gelistirip etkin bir sekilde kullanmalari hasta memnuniyetini ve hemsirelik bakim algisini
arttirmakta ve sonuglarin degerlendirilip hastalara yarar saglayacak yeni uygulamalarin yapilmasma katki
saglamaktadir.

Cikar Catismasi

Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar catismasi bulunmamaktadir, finansal destek veren herhangi bir kurum,
kurulug veya kisi yoktur.

Yazar Katkisi

F.A.: Makale konusu, literatiir taramasi, yazim asamalarinda katki sunmustur.

0.1.: Makale konusu, makalenin elestirel degerlendirilmesi, makalenin son halinin onaylanmas1 asamalarinda
katk1 sunmustur.
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YOGUN BAKIM UNITELERINDE YATAN HASTALARIN ALGILADIKLARI
CEVRESEL STRESORLER

Meryem KIRMIZI', Ozge ISERI?

OZET

Yogun bakim {iiniteleri; kritik saglik sorunlar1 olan hastalarin bulundugu, 6zel egitimli saglik profesyonellerinin
calistigy, farkli tedavi ve bakim ydntemlerinin uygulandigi, karmasik tibbi cihazlarin yer aldigi 6zel alanlardir.
Bu birimler hastanede yogun bakim ekibi disindan olan kisiler i¢in giriglerin kontrol altinda tutulmasi gereken
bir boliimdiir. Ciinkii buradaki hastalarin bakim odaginda; bireylerin yasamsal fonksiyonlarmi yeniden yerine
getirmek veya siirdiirmek vardir. Bu nedenle sunulan tedavi ve bakimda hem ekibin hem de hastanin konforu ve
giivenligi géz Oniine almmuistir. Buna ragmen yogun bakim {initelerinde yatis1 bulunan bireyler siire¢ icerisinde
bir¢ok olumlu/olumsuz deneyim yasarlar. Yaganan olumsuz deneyimler psikolojik, fiziksel ve ¢evresel alanlarda
olabilmektedir ve hastalar tarafindan stresér olarak tanimlanmaktadir. Hastalarin yogun bakimlarda yasadiklari
cevresel stresorler; tiiplere baglanmis olmak, hemsirelerin kendilerini tanitmamalari, yogun bakim ekibinin
aceleci davranislari, su icememek, sik sik kan basmci 6l¢iimii yapilmasi, yatagin rahat olmamasi, ortamdaki
giiriilti, fazla ve rahatsiz edici 1siklar, uyuyamamak, ¢evredeki alet ve makineler, doktor ve hemsireler tarafindan
yapilan sik muayeneler, oksijen maskesi takmak, yakinlarini gérememek/ ozlemek, yapilan tedavilerin
aciklanmamasi, saatin kag¢ oldugunu bilmemek, diger hastalarin seslerini duymak, erkek ve kadinlarin ayn1 odada
kalmalari, mahremiyetin saglanmamasi, siirekli tavant gérmek, agri gekmek, serum veya damar yolu nedeniyle el
veya kolu etkin hareket ettirememek, ¢ok sicak veya ¢ok soguk bir odada olmak ve tanimadigi kisiler tarafindan
bakilmak seklinde oldugu belirtilmektedir. Hemsireligin her alaninda bahsedilen holistik yaklagim, bireyin
fiziksel ihtiyaglarinin karsilanmasiyla beraber psikolojik ve sosyal ihtiyaglarinin da karsilanmasini gerekli kilar.
Bunun i¢in yapilmasi gereken temel girigim ise hastalarin algiladig1 bagta gevresel stresorler olmak lizere tiim
stresorlerin belirlenip iyilestirmeler yapilmasidir. Ozellikle algilanan gevresel stresorlere kanit temelli hemgirelik
girisimlerinin uygulanmasiyla hastalarin iyi olusluklarinin arttig1 belirtilmektedir. Ancak literatiir incelendiginde
bir¢ok c¢alismada yogun bakimlarda hastalarin algiladiklart ¢evresel stresorlerin ¢ok cesitlilik gdsterdigi, bu
durumu ortaya koyan Olceklerden alinan puanlarin ise yiikksek oldugu saptanmistir. Sonu¢ olarak algilanan
cevresel stresorlerle ilgili saglik profesyonellerinin etkili iyilestirici girisimleri planlamasina gereksinim
duyuldugu diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Yogun bakim; Yogun bakimlarda algilanan ¢evresel stresorler; Hemsirelik, Stresor

ENVIRONMENTAL STRESSORS PERCEIVED BY PATIENTS IN INTENSIVE CARE UNITS

Meryem KIRMIZI', Ozge ISERI?
ABSTRACT

Intensive care units; These are special areas where patients with critical health problems are present, specially
trained health professionals work, different treatment and care methods are applied, and complex medical
devices are located. These units are a part of the hospital where entrances should be kept under control for
people outside of the intensive care team. Because in the focus of care of the patients here; individuals have to
fulfill or maintain their vital functions. For this reason, the comfort and safety of both the team and the patient
were taken into consideration in the treatment and care offered. Despite this, individuals hospitalized in intensive
care units experience many positive/negative experiences during the process. Environmental stressors
experienced by patients in intensive care units; being tied to tubes, nurses not introducing themselves, hasty
behavior of the intensive care team, not being able to drink water, frequent blood pressure measurements, not
being comfortable in bed, noise in the environment, excessive and disturbing lights, not being able to sleep, tools
and machines in the environment, frequent use of doctors and nurses examinations, wearing an oxygen mask, not
being able to see/miss one's relatives, not explaining the treatments, not knowing what time it is, hearing the
voices of other patients, men and women staying in the same room, not providing privacy, seeing the ceiling all
the time, having pain, not knowing what time it is, hand or arm due to IV or IV line It is stated that it is not being
able to move effectively, being in a very hot or very cold room, and being looked at by people he does not know.
As a result, it is thought that there is a need for health professionals to plan effective remedial interventions
related to perceived environmental stressors.

Keywords: Environmental stressors perceived in intensive care units; Intensive care; Intensive Care
psychology; Stressors experienced in intensive care units, Stressor.

10ndokuz Mayis Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii, Cerrahi Hastaliklar1 ve Hemsireligi Anabilim Dali
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Ondokuz May1s Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Cerrahi Hastaliklar1 ve Hemsireligi Anabilim Dali,
Samsun, Tirkiye, ozgepekiniseri@gmail.com, https://orcid.org/0000-0002-6623-8973

208



Samsun Saglhk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
11. Lisansiistii Hemsirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

GIiRiS

Yogun Bakimin Tanmimi, Ozellikleri ve Yogun Bakim Ekibi

Yogun bakim tiniteleri; kritik saglik sorunlari olan hastalarin tedavisi ve kaliteli bakimini amaglayan, 6zel
egitimli saglik profesyonellerinin ¢aligtig1, karmasik tibbi alet ve cihazlarin bulundugu 6zel alanlardir (Marshall
et al., 2017). Yogun bakimi diger klinik bakimlardan ayiran birgok 6zellik vardir (Ervin et al., 2018). Bu
oOzellikler kesintisiz hasta izleminin ve bakiminin ileri teknolojik arag-gereclerle yapilmasi, fiziksel
yapilanmadaki farkliliklar, egitim ve kalite izlemleridir. Yogun bakim iinitesi hastanede yogun bakim ekibi
disindan olan kisiler i¢in giriglerin kontrol altinda tutulmasi gereken bir boliimdiir. Ciinkii buradaki odak nokta
cogunlukla hastadir. Hastanin tiim ihtiyaglarinin kolaylikla saglanabilmesi i¢in yogun bakimlarin daha ¢ok
radyoloji, laboratuvar, girisimsel uygulama alanlari, ameliyathane ve acil servise yakin bir konumda
yapilanmasi istenmektedir. Ayrica sadece yogun bakimin iginden diger hastanenin bélimlerine ulasimi
saglayabilecek asansoriin olmasi da bu klinikleri digerlerinden ayiran 6nemli yapisal bir 6zelliktir (Giiltekin ve
ark., 2018; Sahin & Kogkar, 2018). Tiirkiye’de yogun bakim {initelerine ait usiil ve esaslarini belirleyen teblige
gore; yogun bakimlarin en az dort yatakli olmasi istenmektedir (TC Resmi Gazete, 20 Temmuz 2011).
Yataklarin yogun bakim ekibinin hastay1r gorebilecegi ancak hastalarin birbirlerini géremeyecegi sekilde
konumlandirilmas: gerekmektedir. Ayrica hastalarin stresini azaltmak, konforunu arttirmak ve enfeksiyonlarin
kontrolii i¢in tek kisilik odalarin varligi 6nemlidir. Bu birimlerde filtrasyon saglayan merkezi klimalarin
kullanilmasi, enfeksiyon riski yiiksek hastalarin bulundugu odalarda ise laminar hava akiminin olmasi diger
enfeksiyon kontrol onerileri arasindadir. Is1 her birimde ayr1 ayarlanabilir olmali ve nem oran1 %30-60 arasinda
tutulmalidir. Sicaklik, hasta alaninda 16-27 °C, kirli odasinda 16-21 °C, depo ve temizlik alaninda 16-21 °C,
personel ve acik alanda 18-21 °C olmalidir (TC Resmi Gazete, 20 Temmuz 2011). Yogun bakimlara giines
1s181min ulagsmasi dnemlidir. Bu nedenle hastalarin yataklarinin pencereleri gorebilecek sekilde diizenlenmesi,
ses diizeyinin giindiiz en fazla 40 desibel gece ise 30 desibel olacak sekilde tutulmasi 6nerilmektedir (Giiltekin
ve ark., 2018; Tezcan Karadeniz & Kanan, 2019).

Yogun bakim ekibinin en 6nemli iiyelerinden olan hemsireler, sadece yogun bakimda gorevli

olmalidirlar. Ayrica yogun bakimlar; bu alanda deneyimi olan, hemsirelerin kaliteli bakim hizmetinden ve
siirekli egitimlerinden sorumlu bir hemsire tarafindan yonetilmelidir ve hastalarin tedavi ve bakimin kesintisiz,
holistik, biitiinclil ve kaliteli olmasi i¢in planlamalar1 yapmalidir. Bu nitelikli bakimimn siirdiiriilmesi igin
hemsirelerin, verilen egitim sonrasi yogun bakim sertifikasi almis olmalar1 olduk¢a onemlidir. Literatiirde de
ozellikle sorumlu hemsirenin egitimden ve yeterliliklerin giincellenmesinden de sorumlu olmasi gerektigi
vurgulanmaktadir (Marshall et al., 2017). Yogun bakim ekibi fiziksel ve duygusal olarak zorlu
ortamlarda caligmaktadirlar bu nedenle ayricalikli ekip olarak adlandirilmaktadirlar (Ervin et al., 2018). Ekip,
fiziksel yapi, arag-gere¢ ve yapilan uygulamalarla diger kliniklerden farkli olan yogun bakim {initelerinde
siirdiiriilen tedavi ve bakimin amaci; fizyopatolojik sorunlar sebebiyle bir ya da daha fazla organinda
fonksiyon bozuklugu veya yetmezligi gelisen hastalarin fizyolojik psikolojik ve sosyal sorunlarini gidermek,
yasamsal bulgularint koruyup hayati fonksiyonlarini etkin olarak siirdiirmek ve hemodinamik dengesini
korumaktir (Adsay & Dedeli, 2015). Bu nedenle yogun bakim ekibi multidisipliner olarak calismakta ve
ozellikle acil durumlarda etkin miidahale edebilecek, hasta ve ailesinin ihtiyaglarini dogru belirleyebilecek
ve karsilayabilecek, hasta konforunu ve giivenligi saglayabilecek bilgi ve beceriye sahip olmalidir. Yapilan
bir ¢alismada da multidisipliner c¢alismanin hastalarin iyilesme oranlarina ve bakimdan memnun kalma
diizeylerine olumlu katk: sagladig1 goriilmektedir ( Karaer, 2021). Buna ragmen yogun bakim iinitelerinde
yatigt bulunan bireylerin siire¢ igerisinde bir¢ok olumlu/olumsuz deneyimi bulunmaktadir. Bu olumsuz
deneyimler psikolojik, fiziksel ve ¢evresel alanlarda olabilmektedir ve hastalar tarafindan stresér olarak
tanimlanmaktadir (Sahin & Kogkar, 2018).

Stres, bir reaksiyon olarak veya bir uyarici seklinde tanimlanmaktadir. Bir tepkime olarak stresin
anlami, bireyin biyolojik sisteminin yasadigi 6zel degisikliklerle ortaya ¢ikmaktadir. Stres, stresin ortaya
cikardigr degisikliklere neden olan cevresel olaylarla iligskilendirilmektedir (Papathanasiou, 2015). Hastalarin
yogun bakimlarda yasadiklar1 c¢evresel stresorler; tiiplere baglanmis olmak, hemsirelerin kendilerini
tanitmamalari, yogun bakim ekibinin aceleci davranislari, su igememek, sik sik kan basinct ol¢imil
yapilmasi, yatagin rahat olmamasi, ortamdaki giiriiltii, fazla ve rahatsiz edici 1siklar, uyuyamamak,
cevredeki alet ve makineler, doktor ve hemgireler tarafindan yapilan sik muayeneler, oksijen maskesi
takmak, yakinlarmi goérememek/ 06zlemek, yapilan tedavilerin agiklanmamasi, saatin ka¢ oldugunu
bilmemek, diger hastalarin seslerini duymak, erkek ve kadinlarim ayni odada kalmalari, mahremiyetin
saglanmamasi, siirekli tavan1 gormek, agr1 ¢ekmek, serum veya damar yolu nedeniyle el veya kolu etkin
hareket ettirememek, ¢ok sicak veya c¢ok soguk bir odada olmak ve tanimadig: kisiler tarafindan bakilmak
seklinde oldugu belirtilmektedir (Cam& Sahin, 2018; Dinlegdér Sekmen & Unsar, 2018). Zaybak ve Cevik’in
(2015) arastirmasinda en 6nemli stresoriin agizda ya da burunda tiipiin var olmasi olarak belirtilmistir.
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Ayni c¢alismada ikinci sirada ise mahremiyetin olmamasi, {igiinci sirada ise ¢ok sicak/ soguk odada
bulunmanin stresor olarak goriildiigii ifade edilmistir. Desotte ve arkadaglarinin (2016) yaptiklar1 ¢alismada
da, kardiyovaskiiler cerrahi sonrasi yogun bakim {initelerinde takip edilen hastalarda agrinin “Yogun Bakimda
Algilanan Cevresel Stresorler Olgegi’ puanini anlamli olarak artirdig: saptanmustir (Desotte et al., 2016).
Aydin ve Giirsoy (2017)’da benzer sekilde yogun bakim iinitelerinde kullanilan tibbi cihazlarin (ventilator
vb), invaziv girisimlerin, yanip sonen 1siklarin, kokularin, gizlilige dikkat edilmemesinin, giiriiltiiniin, ortamin
cok sicak ya da ¢ok soguk olmasinin ve konforsuz yatagin iyilesmeyi geciktirdigi; bu durumun da
hastalarda kaygi, stres ve depresyon gibi ruhsal bozukluklara neden oldugunu vurgulamistir. Cagliyan ve
Dag’in (2019) galismasinda ise hastalarin yogun bakimin sicakligindan memnun olmalar: ile yogun bakim
deneyimleri arasinda pozitif yonli anlamli bir iliskinin oldugunu belirtmistir. Ancak havalandirma, 151k ve
giiriiltiiden rahatsiz olma durumuna goére yogun bakim iinitesi deneyimleri arasinda anlamli diizeyde fark
olmadigt bulunmustur (p>0,05). Tezcan Karadeniz ve Kanan’ m (2019) 142 hasta ile yaptiklar
calismalarinda ise reanimasyon yogun bakim {initesinde yatan hastalarin algiladiklart en Onemli
stresorlerin; agrimin varligl, su icememek, aile ve arkadaglarini glinde birka¢ dakika gormek, mahremiyetin
olmamasi, tiiplere baglanmis olmak ve esini 6zlemek oldugu belirtilmistir. Ayni ¢alismada en diisiik stresorlerin
ise; hemgirelerin yatagin etrafinda siirekli bir seyler yapmalari, sik sik tansiyon 6lgmeleri ve fiziksel muayenenin
yapilmasi oldugu ifade edilmistir. Zengin ve Oren’ in (2020) yaptiklar1 ¢alismada da stres diizeyleri yiiksek olan
hastalarin %35’inin agr1 deneyimledikleri belirlenmistir. Karaer (2021)’in genel cerrahi ve kalp damar cerrahisi
yogun bakim {initelerinde yatan 120 hasta ile yaptig1 calismasinda da ‘Yogun Bakim Unitesinde Cevresel
Stresdrler Olgegi’ puan ortalamasinin 76.30+11.18 oldugu bulunmustur. Cerrahi yogun bakim iinitesinde
hastalarin algiladiklar1 en 6nemli stresdrler sirastyla; agri (2.94+0.99), su igememek (2.79+1.32) ve uyuyamamak
(2.75£1.18); en diisiik stresorlerin ise; sik sik tansiyon Olgiilmesi (1.01£0.18), tanidik olmayan doktorlar
tarafindan bakilmak (1.03+0.22) ve sik araliklarla fiziksel muayene yapilmasi (1.05+0.31) oldugu saptanmustir.
Ayni1 ¢alisma sonucunda hastalarin algiladiklart ¢evresel stresorleri azaltmak ve memnuniyet diizeyini artirmak
amactyla sunulan sonuglar arasinda; ozellikle oksijen alan hastalarin agiz bakimi ve su i¢gme istegini sik
degerlendirmek gerektigi, agr1 yonetiminin etkinliginin iyilestirilmesi gerektigi, hastalarin uyku problemlerine
yonelik 1s1k, ses, ortam 1sis1 gibi cevresel stresorlerin kontrol altinda tutulmasi igin gerekli hemsirelik
girisimlerinde bulunulmasimin 6énemi vurgulanmistir.

SONUC

Sonug olarak ‘Yogun Bakim Unitesinde Cevresel Stresorler Olgegi’ puan ortalamasinin birgok calismada yiiksek
¢iktigl, hastalarin bu birimlerde farkli olumsuz deneyimler elde ettigi goriilmektedir. Bu nedenle bu alandaki
hastalarin yogun bakimlarda algilamis olduklart stresorlerin ekip tyeleri tarafindan iyi belirlenmesi, bu
stresorleri azaltmada etkin girisimlerin uygulamaya gecirilmesi, bakimda birey ve ailesine holistik yaklagimin
sunulmasi onerilmektedir.

Cikar Catismasi: Aragtirmacilar arasinda herhangi bir ¢ikar ¢atigsmasi yoktur.
Yazar Katkilari: Calisma konsepti/ Tasarimi: M.K., O.1.; Veri toplama: M K., O.1.; Veri analiz ve/veya yorum:
MK., O.1.; Yaz1 Taslagi: M.K., O.1.; Makalenin son halinin onaylanmas1: M.K., O.1.
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ABDOMINAL CERRAHI GIRISIM GECIREN HASTALARIN OZ
BAKIM GUCU VE HEMSIRELIK YAKLASIMI

Buket OZKAN !, Ozge ISERI 2

OZET

Oz bakim, bireylerin yasamini ve saghgmi korumak icin gerceklestirdigi davramslardir. Oz bakim giicii ise;
bireyin 6z bakimini yerine getirebilmesi i¢in eyleme gecebilme yetenegi olarak tanimlanmaktadir. Bireylerin
temel ihtiyaglarini karsilayabilmeleri i¢in yeterli diizeyde 6z bakim giicline sahip olmalar1 gerekmektedir. Ancak
saglikla ilgili problemlerle karsilasildiginda bireyler 6z bakim ihtiyaglarini yerine getirmede yetersiz
kalabilmekte ve 6z bakim giicleri azalabilmektedir.

Abdominal cerrahilerde amag gastrointestinal sistemde ortaya ¢ikan patolojik sorunlari ortadan kaldirararak
bireyin yasam kalitesini ve 6z bakim giiclini arttirmaktir. Ancak gelisebilecek komplikasyonlar, iyilesme ve
hastanede kalig siiresinin uzun olmasi gibi nedenlerle 6z bakim giicli etkilenmektedir. Gelisen cerrahi ve
teknolojiyle gliniimiizde agik abdominal cerrahilerin yerini laparoskopik cerrahiler almis olsa da agr1 halen daha
abdominal cerrahi islemlerden sonra 6z bakim giiciinii olumsuz yonde etkileyen en 6nemli komplikasyondur.
Cerrahi sonrasi agri; immobilizasyona neden olmanin yani sira etkisiz nefes alma ve oOksiirige neden olarak
postoperatif pulmoner komplikasyon gelisme riskini arttirmaktadir. Ayrica konstipasyon, ileus gibi
gastrointestinal; derin ven trombozu ve aritmi gibi kardiyovaskiiler; hematom, eviserasyon, enfeksiyon gibi deri
biitlinliigiiyle ilgili ortaya g¢ikan birgok komplikasyon 6z bakim giiciinii olumsuz yonde etkilemektedir. Bu

stiregte hemsirelerin bireyin 6z bakim davraniglarini yerine getirmesine ve becerilerini gelistirmesine destek

olmast olduk¢a énemlidir. Onemli bir hemsirelik kuramcisi olan Orem’e gore hemsirelerin amaci; bireyin kisa
stirede 6z bakim ihtiyaglarini karsilayabilecek duruma gelmesini saglamak ve desteklemektir. Bu yiizden cerrahi
hemgireleri; 6z-bakim igin gerekli olan bilgi, beceri ve davranig degisikligini olusturma siirecinde hasta birey ve
ailesiyle isbirligi halinde ¢alismali ve bireyin bakim gereksinimlerini karsilarken birey ve ailesinin bakima dahil
olmasin1 saglamalidir. Sonug¢ olarak cerrahi sonrasinda 6z bakima yonelik hemsirelik uygulamalari;
hemodinaminin saglanmasi ve komplikasyonlarin onlenmesiyle sinirlandirilmamali, bireyin ihtiyaglarini

karsilayabilmek i¢in birey ve ailesini egitici ve destekleyici faaliyetleri de igermelidir.

Anahtar Kelimeler: Abdominal cerrahi, Hemsirelik, Oz bakim, Oz bakim giicii

SELF-CARE POWER AND NURSING APPROACH OF INDIVIDUALS
AFTER ABDOMINAL SURGERY

Buket OZKAN !, Ozge ISERI 2
ABSTRACT

Self-care is the behaviors that individuals perform to protect their life and health. Self-care power is; It is defined
as the ability of an individual to take action in order to fulfill their self-care. Individuals need to have sufficient
self-care power to meet their basic needs. However, when faced with health-related problems, individuals may
be insufficient to fulfill their self-care needs and their self-care power may decrease.

The aim of abdominal surgery is to increase the quality of life and self-care power of the individual
by eliminating the pathological problems that occur in the gastrointestinal system. However, complications that
may develop affect the self-care power due to reasons such as recovery and long hospital stay. Although
open abdominal surgeries have been replaced by laparoscopic surgeries with the developing surgery and
technology, pain is still the most important complication that negatively affects self-care after abdominal surgical
procedures. Post-surgical pain; In addition to causing immobilization, it causes ineffective breathing
and coughing, increasing the risk of developing postoperative pulmonary complications. In addition,
constipation, ileus such as gastrointestinal; cardiovascular such as deep vein thrombosis and arrhythmia;
Many complications related to skin integrity, such as hematoma, evisceration, and infection, negatively affect
self-care power. In this process, it is very important that nurses support the individual to fulfill their self-care
behaviors and develop their skills. According to Orem, an important nursing theories, the aim of nurses is; It is
to ensure and support the individual to be able to meet their self-care needs in a short time. Therefore, surgical
nurses; In the process of creating the knowledge, skills and behavioral changes necessary for self-care, they
should work in cooperation with the patient and their family and ensure that the individual and his family are
involved in care while meeting the care needs of the individual. As a result, nursing practices for self-care
after surgery; It should not be limited toensuring hemodynamics and preventing complications, but should
also include educational and supportive activities for the individual and his/her family in order to meet the
needs of the individual.
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GIRiS

Abdominal cerrahiler, gastrointestinal sistemde ortaya ¢ikan patolojik olaylart durdurmak veya hafifletmek
amaciyla yapilan planli anatomik degisimlerdir (Kapoor ve ark., 2017). Bu islemler hastalarin iyilesmesi igin
yapilmasina ragmen cerrahi sonrasinda agri, yorgunluk, solunum kas zayifligi, bulanti-kusma, immobilizasyon,
stv1 elektrolit dengesizlikleri, beslenmede bozulma, kanama, cerrahi alan enfeksiyonlari, anastomoz kagaklar1
gibi fiziksel sorunlar; beden imajinda bozulma, sosyal yasam ve is ¢cevresinden uzaklagma, diisiik benlik algisi
gibi psikolojik ve sosyal uyum sorunlar1 ortaya ¢ikmaktadir (Alam ve ark., 2020; Santos ve ark., 2020; Turan ve
Sessler, 2021). Ayrica abdominal cerrahi sonrasinda karm kaslarinda bulunan insizyon bdlgesinin agrili olmasi
nedeni ile hastalar giinliik yagam aktivitelerini ve 6z bakim gereksinimlerini yerine getirmede zorlanmaktadir
(Aric1 ve Tastan, 2018).

Oz bakim, saglikl davramislarda bulunmak ve saglikli kosullar aramak icin kisisel bir karar verme
siirecidir (Kumar, 2017). Oz bakim giicii ise kisinin yasamini, saglikli ve iyi olan durumunu siirdiirebilmesi igin
kendi kendine gerceklestirebildigi eylemler olarak tanimlanmaktadir (Linton ve Koonmen, 2020). Yasamin
belirli zamanlarinda, &zellikle saglikla ilgili problemler yasandiginda bireyler 6z bakim gereksinimlerini yerine
getirme konusunda yardima ihtiya¢ duyabilmektedirler (Wang ve ark., 2021). Hastalar, ameliyat sonras1 erken
donemde derin solunum ve oksiiriik, yatak i¢i donme gibi egzersizleri yapma, beslenme ve bosaltim gibi temel
ihtiyaclarimi karsilamada ¢ogunlukla sorun yagamaktadirlar. Bu ylizden abdominal cerrahilerden sonra hastalarin
bakim gereksinimleri artmakta ve bu gereksinimleri karsilamada cerrahi hemsirelerine biiyiik rol diismektedir.
Ameliyat sonrasi erken donemde, hastalarin fiziksel fonksiyonlarini ve yeteneklerini siirekli degerlendirmek ve
onlar1 giinliik yasam aktivitelerini yapabilir hale getirmek, hemsgirelik bakiminin 6ncelikli hedeflerindendir.
Erken mobilizasyonun saglanmasi, derin solunum egzersizlerinin yaptirilmasi, agrinin etkin yonetimi ve hastaya
6z bakim giiciiniin kazandirilmast hemsirelik bakimimin temel hedefleri arasindadir (Abbott ve ark., 2018). Bu
dogrultuda derlemenin amaci abdominal cerrahi gegiren bireylerin postoperatif donemde ortaya ¢ikan 6z bakim
gereksinimlerine dikkat ¢cekmek ve bu gereksinimlere yonelik hemsirelik uygulamalari hakkinda bilgi vermektir.

Abdominal Cerrahi

Abdominal bolge icerisinde mide, karaciger, kolon, ince bagirsak, karaciger, safra kesesi, pankreas, dalak gibi
gastrointestinal sistem; bobrekler, adrenal bezler, iireterler, mesane gibi iiriner sistem ve kadmnlarda overler,
fallop tiipleri, uterus gibi genital sistem organ ve yapilar1 bulunmaktadir (Kanan ve ark., 2017).

Gastrointestinal sistem, farkli bélgeleri farkli sindirim islevleri i¢in &zellesmis agizdan aniise kadar
uzanan, ana yapist kas olan bir tiiptiir. Ozofagus, mide, ince bagirsak ve kalin bagirsak bu tiipii olusturmaktadir.
Ayrica karaciger, safra kesesi ve pankreas gibi sindirim ve bir¢cok diger isleve yardim eden maddeleri iireten
organlarda bu sistemin 6nemli yardimei organlaridir. Gastrointestinal sistemde; kas veya kasin inervasyonuyla
ilgili tipiin tikanma, sindirim ve/veya emilim yetersizligi, kanlanma, inflamasyon, tiimorler gibi sorunlarla
kargilagilabilmektedir (Aaron Berkowitz, 2016). Bu dogrultuda gastrointestinal sistem organlarinin perforasyonu,
obstriiksiyonu, malignitesi gibi durumlar abdominal cerrahi islemlerini gerekli kilmaktadir (Kapoor ve ark.,
2017). Ancak bireyi patolojik probleminden uzaklastirmay: amaglarken her cerrahi iglemden sonra oldugu gibi
abdominal cerrahilerden sonra da cesitli sistemleri etkileyen komplikasyonlar goriilebilmektedir (Kolera,2016).
Tablo 1°de abdominal cerrahi sonrasi olugabilecek komplikasyonlar sistemlere gore siniflandirilmistir.

Tablo 1. Abdominal cerrahi sonrasi geligebilecek komplikasyonlar

Pulmoner Sistem Kardiyovaskiiler Sistem Gastrointestinal Sistem
Komplikasyonlari Komplikasyonlari Komplikasyonlari
°  Atalektazi °  Hipokalemi °  Bulanti- Kusma
°  Pndmoni °  Aritmi °  Higkirik
°  Pulmoner Emboli °  Derin Ven Trombozu °  Abdominal Distansiyon
°  Akciger Odemi °  Konstipasyon
Uriner Sistem Yara Yeri Komplikasyonlari Diger Komplikasyonlar
Komplikasyonlari
°  Idrar Retansiyonu °  Yara Enfeksiyonu °  Agn
°  Uriner Enfeksiyonlar °  Yara ayrilmasi °  Postoperatif Ates
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°  Eviserasyon °  Anastomaz Kacagi
°  Hematom °  Abdominal Kompartman
°  Seroma Sendromu

° Kanama

°  Deliryum

Kaynak: Ozkan, M. (2018) Gastrointestinal Sistem Hastaliklar1. Sevim Celik (Ed.), Giincel Yontemlerle Cerrahi Hastalarda Bakim (s. 299-
350). Antalya: Kepez

Oz Bakim ve Oz Bakim Giicii

Oz Bakim

Oz bakim; insanlarin yasami, sagligi, gelisimi ve refahin1 korumak amaciyla kendileri igin gerceklestirdikleri
eylem veya davraniglar biitliniidiir. Ayni zamanda g¢ocuklukta aileler ve kiiltiirler araciligiyla ritieller,
aligkanliklar, zaman dilimleri ve 6grenme bigimleriyle baslayan kisisel bir siire¢ olarak da kabul edilmektedir
(Bertelsen ve ark., 2018). Orem'in hemsirelik kuram1 6z bakim kavramina odaklanmaktadir (Khademian ve ark.,
2020). Orem, insan1 ve bulundugu cevreyi biitiin olarak goriir ve birbirlerini etkilediklerini diistiniir. Ayrica,
bireyin sosyodemografik ozelliklerinin 6z bakim davraniglarinda etkili oldugunu savunmaktadir (Hasanpour-
Dehkordi ve ark., 2016). Hastalarin sagliklarini ve yasam kalitelerini siirdiirmek ve iyilestirmek icin gerekli olan
davraniglar1 gergeklestirebilmeleri icin motivasyon, deneyim ve beceriye ihtiyaglar1 vardir. Bunlarm tiimii 6z
bakim kavramia dayanmaktadir. Bu dogrultuda Orem’in kuraminda hemsirelik uygulamalarinin amacinin
hastalara 6z bakim gereksinimlerinde yardimci olmak ve 6z bakim davranislarina geri donebilmesini saglamak
oldugu belirtilmistir (Fernandes ve ark., 2019). Ayrica Orem, 6z bakim gereksinimlerini ii¢ grupta ele almistir.
Bunlar; evrensel 6z bakim gereksinimleri, gelisimsel 6z bakim gereksinimleri ve sagliktan sapma durumunda 6z
bakim gereksinimleridir.

Evrensel Oz Bakim Gereksinimleri

Bireyin giinliik yasam aktiviteleri ve temel ihtiyaglarinin karsilanmasi evrensel 6z bakim gereksinimleri
kapsamindadir. Su ve besinlerin tiiketilmesi, dinlenme ve aktivite gereksinimlerini karsilama, sosyal iligkileri
dengeli bir sekilde devam ettirebilme, sagligina zarar verebilecek durumlardan kacinma gibi fizyolojik,
psikolojik ve sosyal gereksinimler evrensel 6z bakim gereksinimlerine 6rnek olarak verilebilir. Bu dogrultuda
hemsireler tarafindan hastayla kurulan iletisim, yapilan goézlem ve fizik muayenelere goére hastanin
gereksinimlerinin tanimlanmasi oldukg¢a 6nemlidir (Celik, Y. M., 2019).

Gelisimsel Oz Bakim Gereksinimleri

Bireyin gelisimsel siirecinin getirdigi ve yasaminin belli zamanlarinda ortaya ¢ikan gereksinimlerdir. Gebelik
doneminin getirdigi gereksinimler, is ve meslek kaybi sirasinda yasanan durumlar, is yasamindaki sorunlar,
ergenlik doneminin getirdigi ihtiyaglar, toplumsal statiide yasanan kayiplar gibi gelisimsel sorunlarin
beraberinde getirdigi gereksinimler gelisimsel 6z bakim gereksinimlerini kapsamaktadir (Gligor ve Domnariu,
2020).

Sagliktan Sapma Durumunda Oz Bakim Gereksinimleri

Bireyler yasamin belli zamanlarinda bazi saglik problemleriyle karsilagabilirler ve 6z bakim ihiyag¢larini yerine
getiremeyecek durumda olabilirler. Yani bireyin saglik problemlerinden dolayr kendi ihtiyaglarini
karsilayamadig1 durumlarda ortaya ¢ikan gereksinimler sagliktan sapma durumunda 6z bakim gereksinimleri
kapsamina girmektedir (Gligor ve Domnartu, 2020). Orem’e gore ise yalnizca rahatsizliklar, sakatlik ya da
hastalik gibi bireyin kendi evrensel bakim gereksinimlerini karsilayamadigi durumlarda ve yetersizlik
hissettiklerinde hemsirelik hizmetlerine gereksinim duyulmaktadir. (Orem, 2001).

Oz Bakim Giicii

Oz bakim giicii, 6z bakim kavraminin icinde yer alan énemli bir kavranudir. Oz bakim giicii; bireyin yasaminin,
saghiginin ve refahinin yikseltilmesi ve stirdiiriilmesi amactyla yaptigi eylemler biitiiniidiir. Ayn1 zamanda
bireyin iyilik durumunun devamlilig: icin saglikla ilgili etkinlikleri baglatabilme ve eyleme gecebilme kabiliyeti
olarak da tanimlanabilmektedir. Bireyler temel ihtiyaclarini karsilamak, giinlik yasam ve sosyal aktivitelerini
yapabilmek ig¢in yeterli oranda 6z bakim giiciine sahip olmalidir (Ertekin ve Giilbahtiyar, 2016). Saglik
problemleri ve dzellikle uzun iyilesme siirecini beraberinde getiren cerrahi islemler 6z bakim giiclinii etkileyen
en Onemli faktorler arasinda yer almaktadir. Bu siirecin etkin yonetilmesi hastalarin 6z bakim becerilerinin
gelistirilmesi, iyilesme hizinin arttiritlmasi ve hastanede kalis siiresinin kisaltilmasi agisindan olduk¢a 6nemlidir
(Lu ve ark, 2019).
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Abdominal Cerrahide Hemsirelik Bakimi ve Oz Bakim Giicii

Cerrahi islemler; ¢esitli komplikasyonlarla sonuclanabilen ve viicut agisindan dnemli psikolojik ve fizyolojik
stres kaynagi olarak algilanan 6nemli bir kavramdir. Bu durum metabolizma ve katabolizmanin artmasina, stres
hormonu iiretimine ve inflamatuar sitokinlerin salinimima neden olmaktadir (Wynter-Blyth ve Moorthy, 2017).
Stresin viicut {izerinde olusturdugu fizyolojik olaylardan tiim cerrahi hastalar1 etkilenmektedir. Ozellikle artan
metabolik talepleri daha az kompanse edebilen hastalarin postoperatif komplikasyon oranlarinin daha ytiksek
oldugu belirtilmektedir (Howard ve ark., 2019). Bu nedenle tiim hastalarin ameliyat oncesinde fizyolojik
degerlendirmeleri titizlikle yapilmali ve bu degerlendirmelere yonelik ameliyat dncesi, sirasi ve sonrasi siiregte
risk yaratabilecek durumlar saptanarak gerekli 6nlemler alinmalidir (Aksoy, 2017). Ameliyat dncesi donemde
hastanin fizyolojik ve psikolojik olarak hazir olmasini saglamak oldukca énemlidir. Ozellikle yapilan egitimler
ve danigmanliklar hastalarin postoperatif donemde fonksiyonel durumunu iyilestirmektedir. Bu yiizden
hemsireler tarafindan ameliyat Oncesinde planli egitimlerin ve danismanligin verilmesi ¢ok elzemdir
(Shaughness ve ark., 2018). Barberan ve ark. (2018), major abdominal cerrahi gegiren yliksek riskli hastalarla
yaptiklar1 ¢aligmada bu veriyi destekler sekilde prehabilitasyon miidahalesinin postoperatif komplikasyonlar i¢in
koruyucu oldugunu bildirmislerdir. Hughes ve ark (2018)’nin da abdominal cerrahi gegiren bireylerle yaptiklar
meta analizde prehabilitasyonun cerrahi sonrasi genel ve pulmoner morbiditeyi azalttigini saptamislardir. Heger
ve ark. (2020)’nin yaptiklari meta analiz ¢caligmasinda ise fiziksel egzersiz miidahalesini igeren prehabilitasyonun
major abdominal cerrahi geciren hastalarda standart bakima kiyasla postoperatif pulmoner komplikasyonlar1 ve
genel morbiditeyi azalttigini ifade etmislerdir. Lambert ve ark., (2021) tarafindan yapilan meta analizde de
prehabilitasyonun hastanede kalig siiresini azalttigi sonucuna ulasilmistir. Bu dogrultuda uygulanan
prehabilitasyon, postoperatif donemde bireyin 6z bakim giiciiniin arttirilmasinda olduk¢a 6nemlidir (Silva ve
ark., 2018).

Abdominal cerrahi sonras1 iyilesme siireci {ic asamaya ayrilir. Ilk asama veya ameliyat sonrasi1 erken
iyilesme asamasi, ameliyattan sonraki ilk yedi giliniinii icerir. Bu donemde hastalar hareket etme, normal nefes
alma gibi aktiviteleri yaparken zorlanmaktadirlar. Bir sonraki asama, ameliyat sonrasi iyilesmenin ara agsamasi
olarak adlandirilir. Bu siire ameliyattan sonraki 7-60 giinii kapsar. Hastanin viicudu uyum saglamaya bagslar ve
daha fazla giinlik aktivitelere katilabilir. Bu donemde hastalarda agri, ates, derin ven trombozu, yara
enfeksiyonu, stres ve anksiyete gibi cesitli komplikasyonlar geligebilir. Son olarak, ge¢ iyilesme evresi
ameliyattan sonraki alt1 haftadan ii¢ aya kadar siiren donemdir. Hastanin bu dénemde iyilesmesi daha hizlidir ve
eskisinden daha fazla giinliik yagam aktivitesini gergeklestirebilir duruma gelmektedir (Boyer ve Royse, 2016).
Hangi evrede olursa olsun ameliyat sonrasi hastalarin ¢ogu, agr1 ve yara yerinde ayrilma olmasi korkusu
nedeniyle fazla viicut gerilimi, hareketlik ve derin nefes almadan kaginmaktadir. Uzun siire hareketsizlik viicut
yorgunluguna neden olur ve hastaliktan kaynaklanan yorgunluk veya diger viicut sistemlerindeki islev
bozuklugu ile birleserek komplikasyonlara neden olabilir (Udomkhwamsuk, Vuttanon & Limpakan, 2021).
Ayrica ameliyat sonrasi fiziksel iyilesme yas, dogustan gelen hastalik, hastalarin psikolojik ve sosyal durumu,
ameliyat tipi, yara boyutu, agri tipi ve ameliyat siiresi gibi cesitli faktorlere baglh olarak da farklilik gosterebilir
(Trang, Thosingha ve Chanruangvanich, 2017). Bu nedenle etkili postoperatif bakim siirecinde
komplikasyonlar1 azaltmaya ve 6nlemeye yonelik uygulamalar kisiye 6zel olmalidir (Udomkhwamsuk, Vuttanon
& Limpakan, 2021).

Agr1, bireyin 6z bakim giictinii etkileyen 6nemli bir saglik sorunudur (Glare ve ark., 2019). Abdominal
cerrahi sonrasinda ozellikle yapilan derin solunum ve Oksiiriik egzersizleri, insizyon bolgesinde ¢cekme ve
gerilmeye neden olarak hastanin agri duymasina neden olmaktadir. Ayrica karnin orta hattinda genis bir
insizyon olmasi nedeniyle abdominal cerrahilerden sonra bireyler agri duymakta ve bu nedenle giinliik yasam
aktivitelerini yerine getirmede zorlanmaktadir (Aksoy, 2017). Cerrahi sonrasi agri yonetimi bireyin konforu,
giinliik yasam aktivitelerine geri donebilmesi ve 6z bakim yeterliliginin saglanabilmesi agisindan oldukca
onemlidir. Celik (2019), pelvis ve sag ayak kirig1 nedeniyle opere olan hastalarla yaptig1 ¢alismada hastalarin
agr1 nedeniyle kisisel ve fizyolojik ihtiyaglarini yerine getirmede sorun yasadiklar1 sonucuna ulagmistir. Benzer
sekilde Aric1 ve Tastan (2018), abdominal cerrahi gegiren hastalarla yaptiklar1 ¢alismada cerrahi sonrasi ortaya
cikan agrinin fiziksel aktivitede yetersizlige ve 6z bakim giiclinde azalmaya neden oldugunu saptamstir.
Ameliyat sonrasi agr1 yonetimindeki yetersizlik stres mekanizmasini aktive ederek cesitli fizyolojik sorunlarin da
ortaya cikmasina neden olabilmektedir. Bu yiizden hemsirelerin kilit rol oynadig1 agr1 yonetimi, cerrahi bakim
icin olduk¢a onemlidir (Bach ve ark., 2018). Samarkandi (2018)’nin, Suudi, Filipinli ve Hindistan kdkenli
hemsirelerle yaptig1 calismasinda hemsirelerin agr1 yonetimi konusunda yetersiz olduklar1 ve farkli opioid tiirleri
arasinda uygun se¢im ve doz ayarlama ile ilgili farmakolojik miidahalelerde zayif olduklarini ortaya koymustur.
Akpolat ve ark. (2021) tarafindan yapilan caligmada benzer sekilde hemsirelerin agri yonetimi konusunda
yetersiz bilgiye sahip olduklarini ve daha ¢ok farmakolojik yontemlere bagvurduklarini belirlemistir. Bu nedenle
cerrahi islemlerden sonra agri yonetiminde basar1 saglanabilmesi ig¢in hemsirelerin agrinin degerlendirmesi,
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yontemi ve tedavisi hakkinda egitim almasi ve bu egitimlerin giincellenerek periyodik araliklarla verilmesi
onemlidir (Kalkan ve Karadag, 2021).

Abdominal cerrahi sonrasi morbidite 6nemli bir sorundur. Hastalarin %20'sinden fazlasi, invaziv tedavi
gerektiren ve morbidite ve mortalite riskini dnemli dl¢lide artiran postoperatif komplikasyonlarla karsi karsiya
kalmaktadir (Straatman ve ark., 2015). Cerrahi morbiditenin yan1 sira, cerrahi olmayan komplikasyonlar
postoperatif komplikasyonlarin dnemli bir boliimiinii temsil etmektedir. Bu yiizden cerrahide hasta bakiminin
o6nemli kismin1 komplikasyonlar ve bu sorunlarin énlenmesi olusturmaktadir. Dolayistyla postoperatif donemde
tiim sistemler komplikasyonlar yoniinden yakindan takip edilmelidir (Aksoy, N., 2017). En 6nemli sistemlerden
olan kardiyovaskiiler sisteme yonelik olarak deri rengi, 1sis1, nemi, idrar miktari, sivi elektrolit parametreleri,
nabiz takibi yapilmali ve hasta monitdrizasyonu saglanmalidir. Ameliyat sonrasinda hasta stabil duruma gelene
ve oral alima baglayana kadar sivi replasmani titizlikle yapilmalidir. Hasta intravendz sivi yonetiminde fazla
veya yetersiz sivi perfiizyonu belirtileri yoniinden izlenmelidir. Hastanin aldig1 cikarttigr takibi, ilk saatlerde
drenlerden gelen dren igerigi miktar1 ve rengi gibi takipler titizlikle yiiriitilmelidir (Ozkan, M., 2018). Sivi
volim eksikliginin yani sira doku perflizyon degisimleri, kardiyak out-putta azalma, aritmi ve derin ven
trombozu gibi istenmeyen durumlar da yakindan izlenmelidir. Derin ven trombozu riskini azaltabilmek i¢in
preoperatif donemde Ogretilen yatak i¢inde donme egzersizleri, erken mobilizasyonun saglanmasi, basingh
elastik ¢orap giydirilmesi gibi girisimlere de dikkat edilmeli, atlanmamalidir (Aksoy ve ark., 2017).

Abdominal cerrahiden sonra insizyon hatti nedeniyle efektif yapilamayan solunum hafif atelektaziden
ciddi hastane kaynakli pnomoniye ve solunum yetmezligine kadar degisen postoperatif pulmoner
komplikasyonlara neden olabilmektedir (Boden ve ark., 2020). Pulmoner komplikasyonlar, 6zellikle major {ist
abdominal cerrahiden sonra, hastanede kalis siiresinde uzama, 6nemli Olgiide artan morbidite ve mortalite
oranlaria neden olabilmektedir (Erbesler, 2021). Perilli ve ark., (2018)’nin, abdominal cerrahi sonrasi pulmoner
komplikasyonlarin cerrahi ortam ve hastanin durumuyla iliskisini arastirdiklar1 ¢aligmalarinda acil olarak
abdominal cerrahi geciren hastalarin elektif abdominal cerrahi gegiren hastalara kiyasla pulmoner komplikasyon
risklerinin daha yiiksek oldugu sonucuna ulagmistir. Yine ayni ¢alismada yasli bireylerin pulmoner
komplikasyon ge¢irme oranlarmin da yiliksek oldugu bildirilmistir. Dolayistyla hemsireler pulmoner
komplikasyon agisindan risk gruplarini iyi tanimali ve derin solunum oOksiiriik egzersizleri, mobilizasyon gibi
pulmoner komplikasyonlar1 oOnlemeye yonelik girisimleri kanit temelli yaklasimlarla uygulamali ve
stirdiirmelidir.

Abdominal cerrahilerden sonra beslenme degisimleri, gastrointestinal sistemin yavaslamasi gibi
durumlar konstipasyon, ileus, distansiyon gibi gastrointestinal sistem komplikasyonlarina neden olabilmektedir.
Bu komplikasyonlar1 énlemeye yonelik olarak erken donemde ve sik araliklarla mobilizasyonun saglanmasi
gerekmektedir (Aksoy ve ark., 2017). Gastrointestinal sistem fonksiyonlarinin siirdiiriilmesine yonelik
geleneksel olarak kabul edilen standart nazogastrik sonda ve bagirsak sesleri gelene kadar oral alima
gecilmemesi uygulamalarindan da uzak durulmalidir (Jang ve Jeong, 2019; Nematihonar ve ark., 2019). Kanit
temelli calisma sonuclarindan elde edilen oneriler hizli iyilesme protokolleri géz oniine alinrak uygulanmalidir.

Insizyon hatt1 ve dikislerin gevresi; 1s1 artisi, kizariklik, hassasiyet, agr1 ve 6dem gibi enfeksiyon
belirtileri yoniinden degerlendirilmelidir. Pansuman yapilirken mutlaka aseptik tekniklere uyulmali ve Onerilen
pansuman materyalleri kullanilmalidir. Ayrica drenlerden gelen igerik renk ve koku ydniinden takip edilmelidir
(Ozkan, M., 2018).

Ameliyat sonrasi iyilesmeyi tanimlamak veya 6l¢gmek zordur. Abdominal cerrahi sonrasi iyilesmeyi ve
iyilestirmeyi amaglayan miidahaleleri ele alan aragtirmalar, genellikle hastanede kalig siiresi ve komplikasyon
oranlar1 gibi 6nlemlere odaklanmaktadir. Ancak Rajabiyazdi ve ark., (2021) abdominal cerrahi sonrasi iyilesmis
olan 30 hastayla yaptiklar1 ¢alijmada hastalarin iyilesmeyi hastanede kalis ve komplikasyon oranlariyla
siniflandirmadiklarini ortaya koymustur. Bu ¢aligmaya gore abdominal cerrahi gegiren hastalar igin iyilesmenin
anlaminin; aligkanliklara ve rutinlere doniis, semptomlarin ¢oziimii, zihinsel baskilarin iistesinden gelme,
bagimsizlig1 yeniden kazanma ve hayattan zevk almak olmak iizere bes kapsayici temayi icerdigini belirtmistir.
Bu dogrultuda hemsirelik bakiminda komplikasyonlar1 6nlemek ve hastanede kalis siiresini kisaltmanin yani sira
hastanin giinliik yasam aktivitelerine ve rutinine doniigiiniin saglanmasi da olduk¢a Onemlidir. Bu ylizden
hemsirelerin bireyin 6z bakim becerilerini gelistirmesi ve 6z bakim davranislarini yerine getirmesine destek
olmasi gerekmektedir.

Hasta bireyin 6z bakiminin iyilesme siirecinde 6nemini bilen hemsireler; 6z-bakim igin gerekli olan
bilgi, beceri ve davranig degisikligini olusturma siirecinde hasta bireyle isbirligi halinde ¢alisacak ve bireyin
bakim gereksinimlerini karsilarken bireyin de bakima dahil olmasini saglayacaktir (Matarese ve ark., 2018). Bu
farkindalig1 kazanan hemsireler cerrahi siirecin tiim asamalarinda hasta birey kadar ailesini de bakima dahil
edeceklerdir. Unutulmamalidir ki hemsgireler, hasta ve ailesi i¢in bakim konusunda yol gosterici ve dnemli saglik
bilgisi saglayicilaridir (Al Sayah ve ark., 2014). Ancak Mackie ve ark. (2017)’nin yaptiklar1 g¢aligmada
hemsirelerin “’hasta bakimda once gelir, hasta 6zerkligi ve gizliligini saglama onemlidir’’ gibi algilarmin ve
inanclarmin olmasinin aileyi bakima dahil etme noktasinda engel teskil ettigini saptamislardir. Aile hasta bireyin
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sagligl, iyiligi ve 0z bakimi iizerinde dnemli bir etkendir. Bu nedenle aile cerrahi siiregte bireyin fizyolojik,
psikolojik ve sosyal ihtiyacini anlama ve karsilama konusunda hemsireler tarafindan desteklenmelidir (Sehrish,
N., 2017).

SONUC VE ONERILER

Abdominal cerrahilerden sonra bireyler 6z bakim ihtiyaglarini karsilama ve giinliik yasam aktivitelerini yerine
getirme konusunda yetersiz kalmaktadir. Orem’e gore hemsirelerin amact; bireyi kendi 6z bakim ihtiyaglarini
karsilayabilecek duruma gelene kadar desteklemek ve en kisa zamanda bireyin bagimsizligini kazanmasina
yardime1 olmaktir. Bu yiizden abdominal cerrahilerden sonra hemsirelik hizmetlerine gereksinim duyulmaktadir.
Hemsireler 6z-bakim i¢in gerekli olan bilgi, beceri ve davranis degisikligini olusturma siirecinde hasta bireyle
isbirligi halinde ¢alismali ve bireyin bakim gereksinimlerini karsilanirken bireyin de bakima dahil olmasini
saglamalidir. Abdominal cerrahilerden sonra gelisebilecek komplikasyonlar da bireyin hastanede kalis siiresinin
uzamasina ve 0z bakim giiclinde yetersizlige neden olabilmektedir. Bu yiizden hastanin fizyolojik a¢idan
degerlendirilmesi de olduk¢a dnemlidir.

Cerrahi sliregler hasta birey kadar bireyin ailesi i¢in de yeni ve karmagsik durumlardir. Dolayisiyla
hemsirelik hizmetlerine hasta birey kadar bireyin ailesi de ihtiyag duymaktadir. Aile, cerrahi islem sonrasinda
bireyin fizyolojik, psikolojik ve sosyal ihtiyacini anlama ve karsilama konusunda hemsireler tarafindan egitilmeli
ve desteklenmelidir. Sonug olarak; 6z bakima yonelik hemsirelik uygulamalari; bireyin fizyolojik ihtiyag¢larini
karsilamak, komplikasyonlara yonelik Onlemler almak kadar birey ve ailesinin saglik ihtiyaglarini
karsilayabilmek i¢in sorumluluk alma yetenegini gelistirmeye yonelik destekleyici ve egitici faaliyetleri de
icermelidir.

Cikar Catismasi:

Bu derlemeye finansal destekte bulunan kisi, kurum veya kurulus yoktur. Ayrica yazarlar arasinda c¢ikar
catismasi yoktur.

Yazar Katkisi:

B.O.: Konunun belirlenmesi, literatiiriin taranmasi ve yazim asamalarinda katki sunmustur.

0.1.: Konunun belirlenmesi, elestirel inceleme ve degerlendirme asamalarinda katki sunmustur.
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HASTA GUVENLIGI VE HEMSIRELIK: TURKIiYE ORNEKLERININ
SISTEMATIK INCELENMESI
Meryem YAVUZ VAN GIERSBERGEN!, Ziileyha AYKUT?

OZET

Amag: Hemsirelerin dahil edildigi ve hasta gilivenligi konusunda Tiirkiye’de yiiriitiilmiis olan caligmalarin
sistematik olarak incelenmesi amaglandi.

Yontem: Tanimlayict ve retrospektif nitelikte olan bu c¢aligma Ekim 2021 tarihinde internet ortaminda
gerceklestirildi. Hemsirelerle yapilmis hasta giivenligi ¢alismalarini bulabilmek amaciyla “hasta giivenligi” ve
“hemsire” anahtar kelimeleri girilerek Tiirkiye’de yapilmis hemsireler ile ilgili ¢aligmalar tarandi. Ocak 2017-
Ekim 2021 tarihleri arasinda yayimnlanan makaleler dahil edildi. DergiPark Akademik online makale yayin
sitesinde yayinlanmis 88 makaleden baslik uyumuna gore 36’s1, TR Dizininde yer alan 164 makaleden baslik
uyumuna gore 40’1, Google Akademik online makale yaymn sitesinde yaymlanmis 1430 makaleden baslik
uyumuna gore 50’si olmak iizere toplam 126 g¢alisma incelendi. Incelenen ¢alismalarda kriterlere uyan 19
calisma ele alindi. Arastirmacilar tarafindan makale oOzelliklerini incelemek amaciyla olusturulan form
kullanildi. Veriler say1 ve yiizdelik olarak sunuldu.

Bulgular: Arastirma kriterlerine uyan 19 ¢alismalardan 11’inin hemsire meslek grubu ile yiiriitildigi diger
sekiz ¢alismanin hemsirelerinde dahil oldugu farkli saglik personelleri ile yiiriitiildiigli goriildi. Calismalardaki
orneklem ortalamasinin 290.68 kisi (min:54, max:650) oldugu; ¢aligmalarin 19’ununda nicel ¢alisma oldugu
goriildii. Calismalarda kullanilan 6lgekler: Giiglendirme Olgegi (n:1); Hasta Giivenligi Tutumu Olgegi (n: 3); ¢
Girisimcilik Olgegi (n:2); Liderlik Uygulamalar1 Envanteri (n:1); Hasta Giivenligi Kiiltiirii Hastane Anketi (n:3);
Tibbi Hatalarda Tutum Olgegi (n:1); Etkili Iletisim Olgegi (n:1); Caligma Ortami Olgegi (n:1); Giivenlik Tutum
Olgegi (n:1) ve i farkli Hasta Giivenligi Kiiltiri  Olgegi (n:12) kullamildign  gériildii.
Sonug¢ ve Oneriler: Makalelerde en ¢ok ve ortak kullanilan 6lgek sonuglari makaleler arasinda karsilastirilmustir.
Bu karsilagtirmalar dogrultusunda genel olarak Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgek puanlar1 ortalamalarin {izerinde
bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Hasta; Hasta giivenligi; Hasta gilivenligi kiiltiirli; Hemsire

PATIENT SAFETY AND NURSING: A SYSTEMATIC ANALYSIS OF TURKISH SAMPLES

Meryem YAVUZ VAN GIERSBERGEN!, Ziileyha AYKUT?

ABSTRACT

Objective: It was aimed to systematically examine the studies carried out in Turkey on patient safety
and involving nurses.

Method: This descriptive and retrospective study was conducted online in October 2021. In order to find
patient safety studies conducted with nurses, the keywords "patient safety" and "nurse" were entered and
studies on nurses in Turkey were scanned. Articles published between January 2017 and October 2021 were
included. A total of 126 studies were reviewed, 36 of 88 articles published on the DergiPark Academic
online article publishing site according to title harmony, 40 of 164 articles in TR Index according to title
harmony, and 50 of 1430 articles published on Google Academic online article publication site according to
title harmony. In the reviewed studies, 19 studies that met the criteria were included. The form created by the
researchers to examine the article features was used. Data were presented as numbers and percentages.
Results: It was seen that 11 of the 19 studies that met the research criteria were conducted with the nurse
profession group, and the other eight studies were conducted with different health personnel, including
nurses. The sample mean in the studies was 290.68 people (min:54, max:650); It was seen that 19 of the
studies were quantitative studies. Scales used in the studies: Empowerment Scale (n:1); Patient Safety Attitude
Scale (n: 3); Internal Entreprencurship Scale (n:2); Leadership Practices Inventory (n:1); Patient Safety Culture
Hospital Questionnaire (n:3); Attitude Scale for Medical Errors (n:1); Effective Communication Scale (n:1);
Working Environment Scale-WES (n:1); Safety Attitudes Questionnaire-SAQ (n:1) and three different Patient
Safety Culture Scales (n:12) were used.

Conclusion and Recommendations: The most common and most commonly used scale results were compared
between the articles. In line with these comparisons, the Patient Safety Culture Scale scores were generally
above the average.

Keywords: Patient; Patient safety; Patient Safety Culture; Nurse

1Ege Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi, Hemsirelik Béliimii, meryemyavuz2010@gmail.com,  https://
orcid.org/0000-0002-8661-0066
2Ege Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi, Hemsirellk Boliimii, zuleyhaaykutt@gmail.com, https:/

orcid.org/0000-0002-2079-1917
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GIRIS

Hasta giivenligi ilk caglardan itibaren 6nem verilen bir konudur (Ovali, 2010). Ulusal Tip Enstitiisii’'ne gore
giivenli bir saglik hizmetinin saglanmasi olan hasta giivenligi konusu 21. yiizyil Saglik Sunumu oncelikleri
konularinda ilk sirada yer verilmistir. Sirastyla diger konular; etkili, hasta odakli, zamaninda verilen, verimli
sunulan saglik hizmetidir (TTB, 2011). Hasta giivenligi, saglik hizmetleri kaynakli hatalarin 6nlenmesi, hatalar
sonucu olusabilecek hasarlarin azaltilmasi ya da elimine edilmesi olarak tanimlanabilir (Ovali, 2010). Diinya
Saghk Orgiitii hasta giivenligini; “saglik hizmetlerinde riskleri tutarli ve siirdiiriilebilir bir sekilde azaltan,
onlenebilir zarar olusumunu azaltan, hata olasiligini azaltan ve meydana geldiginde etkisini azaltan kiiltiirler,
siiregler, prosediirler, davraniglar, teknolojiler ve ortamlar yaratan organize faaliyetler g¢ergcevesi” olarak
tanimlamigtir (WHO, 2021). Ulusal Tip Enstitiisii ise hasta giivenligini “hastalarin zarar gérmesinin 6nlenmesi”
olarak tanimlamistir (Hughes, 2008).

Diinya Saglik Ogrgiitii'ne gore hasta giivenligi énemli bir kiiresel halk saghg sorunudur. Diinyada her yil
saglik kurum ve kuruluslarina 421 milyon hasta yatist oldugu, bu yatiglarin yaklasik 42.7 milyonunda advers
olay meydana geldigi tahmin edilmekte olup, tahminler dogrultusunda son verilere gore hastalara verilen
zararin mortalite ve morbidite oranlarinda diinya genelinde 14. nedeni oldugu belirtilmektedir (WHO, 2019).
Saglik hizmetlerinin sunulmasinda temel ilke “Once zarar verme” dir. Tibbi hatalar olabilir ve olacaktir da,
hasta giivenligi iyilestirmesinin saglanmasinda raporlama kiiltiirii, suglamadan hatalardan ders ¢ikarilmasi
onemlidir (The Lancet, 2016). Hasta giivenliginde iyilestirmenin saglanabilmesi i¢in diristliik, hatalarin
bildiriminde seffaf olma, tibbi hatalarin Onlenebilmesi i¢in sistematik bir yaklagim olan hasta giivenligi
kiiltiiriiniin ~ olusturulmas1  gerekmektedir ~ (Ozdemir, Sahin, 2015; Dalton ve ark. 2008).
Hasta giivenligi, tek bir kisinin sorumlulugu olmayip, tim saglhk kurulusunun ve ekip iiyelerinin ortak
sorumlulugudur (Chung et. all, 2017). Hasta giivenliginin saglanmasinda saglik hizmetlerinde gérev alan her
personel i¢in 6nemli bir konu olmasiyla birlikte, hastalara 7/24 bakim veren hemsireler, hasta giivenliginin
saglamasinda 6nemli bir rol oynamaktadir (Kirwan ve ark. 2013, Yilmaz, 2020; Kardas Ozdemir, Akgiin Sahin,
2015; Yaprak, 2016). Hemsireler, hasta giivenligini tehdit edebilecek pek ¢ok durumlar ile karsilastiklarindan
hasta giivenligi kavrami1 hemsirelik meslek grubu icin dikkate alinmasi gerekmektedir (Kardas Ozdemir, Akgiin
Sahin, 2015). Saglik bakiminindan her siirecinde hastalarin olasi risklerden korunmasi, uygulanacak tedavi ve
islemlerde istenmeyen sonuglarin dnlenmesi ya da en aza indirilmesi, istenmeyen olaylarin rapor edilmesi, hasta
veya ilgililerin riskeler konusunda aydinlatilmasi, hastalarin giivenliginin savunulmasi hemsirelerin
sorumlugundadir (Kardas Ozdemir, Akgiin Sahin, 2015).
Bu calismada hasta giiveniligi konusunda hemsireler ile Ocak 2017- Ekim 2021 yillar1 arasinda yayinlanan
caligmalarin incelenmesi amaglanilmistir.

YONTEM

Arastirma Tipi: Tanimlayic1 ve retrospektif niteliktedir.
Arastirma  Yeri ve Zamam: Arastirma, Ekim 2021 tarihinde internet ortaminda yapild.
Arastirma Evreni: Hemsirelerle yapilmis hasta giivenligi ¢alismalarina ulagsmak amacryla “hasta giivenligi” ve
“hemsire” anahtar kelimeleri girilerek Tirkiye’de yapilmis hemsireler ile ilgili caligmalar tarandi. Ocak 2017-
Ekim 2021 tarihleri arasinda yayinlanan makaleler dahil edildi. DergiPark Akademik online makale yaymn
sitesinde yayinlanmis 88 makaleden baslik uyumuna gore 36’s1, TR Dizininde yer alan 164 makaleden baglik
uyumuna gore 40’1, Google Akademik online makale yaym sitesinde yayinlanmis 1430 makaleden baslik
uyumuna goére 50°si olmak {izere toplam 126 ¢alisma incelendi (Sekil 1).

Arastirma Orneklemi: Incelenen calismalarda kriterlere uyan 19 arastirma makalesi arastirmanin drneklemini
olusturdu. Literatiir taramasi sonucunda sinirlamalara uyan 19 makalenin 6zelliklerini incelemek amaciyla
aragtirmacilar tarafindan olusturulan form kullanildi (Tablo 1).

Veri Toplama Yontemi: Veriler internet ortaminda dokiiman incelemesi teknigiyle toplandi.
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Bekil 1. Literatiir incelemenin akis divagrami

DergiPark Akademik (n: 88)
TR Dizin (n: 164)
Google Akademik (n: 1430)
(n: 1682)

—»

Hari¢ Tutulan Calismalar
(n: 1.552)

L

Taranan Calismalar
(n: 126)

l

Enisim Saglanamavan Kavitlar

(n: 4)

Hari¢ Tutulan Calismalar
(n: 88)

Uvgunluk I¢in Degerlendirilen Calismalar
DergiPark Akademik (n:15)
TR Dizin (n: 8)
Google Akademik (n: 18)
(n: 41)

h 4

Calismaya Dahil Olan Makaleler
(n: 19}
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Tablo 1. Calismaya Dahil Edilen Makalelerin Ozellikleri

Makale ismi Arastirma Orneklem Kullanilan Sonug¢
Tipi Olcek
1 Yilmaz ve Duygulu, 2021 Tanimlayici, n: 427 “Liderlik Bagkalarimi harekete gegirme, siireci sorgulama, cesaretlendirme alt boyut puanlari
Iliski arayici, Sorumlu Uygulamalar: | ile liderlik uygulama toplam puan ortalamalarma bakildiginda sorumlu hemsirelerin
Kesitsel hemsireler: 70 Envanteri” klinik hemsirelerinden anlamli olarak daha yiiksek bulundugu belirtilmektedir.
Klinik hemsgireleri: Sorumlu hemsirelerin liderlik uygulamalari ortalamasi: 122.29 +12.10
357 “Hasta Klinik hemsireleri liderlik uygulamalar1 ortalamasi: 117.65 + 23.10
(Konya) Giivenligi Sorumlu hemsirelerinin hasta giivenligi kiiltiirli algilariin klinik hemgirelerine gore
Kiiltiirii daha yiiksek oldugu belirtilmektedir.
Hastane Sorumlu hemsirelerin ortalama olumlu yanit yiizdesi 59.2; klinik hemgirelerin ise
Anketi” 46.7 oldugu belirtilmektedir.

Caligma sonucunda hemsirelerin, doniisiimeii liderlik uygulamalariyla hasta
glivenligi kiiltiirii arasinda pozitif iliski oldugu belirtilmektedir.

2 | Korkmaz Yenice ve ark., 2021 | Tanimlayici, n: 54 “Hasta Hasta giivenligi kiiltiirii 6l¢cek toplam puani: 2.91+0.28 bulundugu belirtilmektedir.
Kesitsel Hemygire Giivenligi Alt boyutlara bakildiginda 2.83+0.35 puan ile en diisiik puan “Beklenmedik Olay
() Kiiltiirii ve Hata Raporlama”
Olgegi” 2.9840.29 puan ile en yiiksek “Calisan Davramigt” alt boyutunda oldugu
belirtilmektedir.
3 Arslan ve ark., 2020 Tanimlayici, n: 79 “Hasta Hemysirelerin % 89.9’unun hasta giivenligi konusu ile ilgili egitim aldig1
Kesitsel Hemgire Giivenligi belirtilmektedir.
() Kiiltiirii Hasta giivenligi kiiltiirii 6l¢ek toplam puan ortalamasinin 2.81+0.46 oldugu,
Olgegi” Alinan en yiiksek puanin “calisan egitimi” ve “¢alisan davranigi” alt boyutlarina,

en diisiik puanin ise “yénetim liderlik” alt boyutuna ait oldugu belirtilmektedir.
Olgegin alt boyutlarindan alinan puan ortalamalar1 sirastyla;

“Calisan Egitimi” 2.88+0.52;

“Calisan Davranist” 2.88+0.49;

“Beklenmedik Olay ve Hata Raporlama” 2.87+0.53

“Bakim Ortami” 2.78+0.52;

“Yonetim ve Liderlik” 2.73+£0.51 puan oldugu belirtilmektedir.

4 Dogrusoz ve ark., 2020 Tanimlayici, n: 650 “Hasta Hemsirelerin hasta giivenligi kiiltiirii 6l¢eginin alt boyut puan ortalamalari sirastyla;
Kesitsel Hemgire Giivenligi “orgiitsel 6grenme” 3.30+0.69, “genel giivenlik” 3.27+0.57, “hatalarin
(fstanbul) Kiiltiirii degerlendirilmesi” 3.23+0.73, “kurumsal iletisim” 3.10+1.86, “hata raporlama”
Olgegi” 2.93+1.12, “hastane yonetiminin destegi” 2.92+0.83, “birimler arasi iliskiler”

2.87+0.74, “takim ¢alismasi” 2.86+0.93, “istihdam” 2.72+0.55, “gorev degisimi”
2.68+0.79 olarak bulundugu belirtilmektedir.
Katilimcilarin en yiiksek puani “drgiitsel 6grenme” alt boyutundan, en diisiik puani
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ise “gorev degisimi” alt boyutundan aldig1 belirtilmektedir.
Olgegin toplam puan ortalamasi: 3.01£0.46 olarak belirtilmektedir.

Santas ve ark., 2020 Tanimlayict n: 205 “Hasta Hasta giivenligi kiiltiirii boyutlarinin tibbi hata yaklasimi {izerindeki toplam
Hemygire Giivenligi varyansin 26.4%’iinii, tibbi hata algis1 lizerindeki toplam varyansin %28.2’sini ve
(Antalya) Kiiltiirii tibbi hata nedenleri {izerindeki toplam varyansin %21.8’ini agikladig1
Olgegi” belirtilmektedir.
Hasta giivenligi kiiltiiriiniin tibbi hatanin alt boyutlar izerindeki toplam varyansin
“Tibbi ise %32’sini agikladig1 belirtilmektedir.
Hatalarda
Tutum
Olgegi”
Kog ve ark., 2020 Tanimlayici n: 145 “Hasta Hemgirelerin hasta giivenligi kiiltiirii 6lgegi toplam puan ortalamasinin 3.23+0.37
Hemgire Giivenligi bulundugu, tiim alt boyutlardan elde edilen puanlarinda ortalama {izerinde
(fstanbul) Kiiltiirii bulundugu belirtilmektedir.
Olgegi En yiiksek puanin “calisanlarin egitimi” (3.35+0.44), en diigiik puanin ise
(HGKO)”” “beklenmedik olay ve hata raporlama” (3.13+£0.51) alt boyutlarinda oldugu
belirtilmektedir.
Meslekte caligma siiresi ile 6l¢ek ve Slgek alt boyutlari arasinda istatistiksel anlamli
bir fark oldugu belirtilmektedir.
Arslanoglu, 2019a Tanimlayici, n: 498 “Etkili Iletisim | Hasta giivenligi kiiltiirii degiskeniyle etkili iletisim arasindaki iligkinin istatistiksel
Kesitsel Hemgire: 243 Olgegi” olarak anlamli pozitif, dogrusal oldugu (r=0.452, p<0.001),
(Istanbul) Hasta giivenligi kiiltiirii degiskeniyle i¢ girisimcilik arasindaki iliskinin istatistiksel
“Hasta olarak anlamli pozitif, dogrusal, zayif oldugu (r=0.196, p<0.001),
Giivenligi I¢ girisimcilik degiskeniyle etkili iletisim arasindaki iliskinin ise istatistiksel olarak
Kiiltiirii anlamli pozitif, dogrusal, orta oldugu (r=0.402, p<0.001) belirtilmektedir.
Olgegi” Etkili iletisim ortalamasi: 3.47+0.79
I¢ girisimcilik ortalamasi: 3.77+0.53
“I¢ Hasta giivenligi kiiltiirii ortalamasi: 3.36+0.40
Girisimcilik
Olcegi”
Yilmaz ve Duygulu, 2019 Tanimlayici, n: 427 “Hasta Hemysirelerin, %55.5°1 hastanedeki hasta giivenligi derecesini ¢ok iyi olarak
Kesitsel Hemysire Giivenligi degerlendirdigi, %8.4 iiniin ise zay1f olarak degerlendirdigi,
(Konya) Kiiltiirii Hemsirelerin %55.5’inin hasta giivenligiyle ilgili hi¢ olay raporlamadig1
Hastane belirtilmektedir.
Anketi Hasta giivenligi kiiltiirii hastane anketinde yer alan “hatalara karst cezalandirici
(HGKHA)” olmayan yaklagim” alt boyut puaninin en diisiik olumlu yanit yiizde ortalamasina

sahip oldugu (%31.79) oldugu belirtilmektedir.
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9 Bingdl ve Kutlu, 2019 Tanimlayict n: 393 “Calisma Hasta giivenligini tehdit edici en 6nemli olayin %66.2 oran ile “hasta diismeleri”

Hemgire Ortami olarak bulundugu belirtilmektedir.

(Izmir) Olgegi” Cerrahi birimlerde gorev yapanlarin “mesleki iliskiler”; yas aralig1 30-39 olan
hemsirelerin ise “is doyumu” alt boyut puan ortalamalarinin anlamli olarak daha
yiiksek bulundugu belirtilmektedir (p<0.05).

“Calisma Ortami Olcek” puan ortalamast: 3.51+1.0
10 Oksay ve ark., 2019 Tanimlayici n: 281 “Hasta Hasta Giivenligi Kiiltiirii Puan Ortalamalart:
Hemgire: 146 Giivenligi Hekim: 3.97+0.43
(Konya) Kiiltiirii Hemgire: 3.61+0.47
Olgegi” Teknisyen/Tekniker: 3.44+0.38
Tibbi Sekreter: 3.74+0.37
Hekimlerin hasta giivenligi kiiltiirii 6l¢ek puanlarinin tibbi sekreter, hemsire ve
teknisyen/teknikerlerin puanlarindan anlamli diizeyde daha yiiksek bulundugu
belirtilmektedir.
11 Ozer ve ark., 2019 Tanimlayict n: 153 “Hasta Katilimcilarin hasta giivenligi boyutuna verdikleri cevaplarin puan ortalamasi
Hemgire Giivenligi “stresi tamimlama” disinda (2.77) 3’iin izerinde oldugu belirtilmektedir.
(Burdur) Tutum En yiiksek ortalama 3.67 puan ile “yonetim anlayisi” boyutunda oldugu
Olgegi” belirtilmektedir.
Korelasyon analiz sonucuna gore “stresi tanimlama” boyutu disindaki diger
boyutlar arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif iligkilerin bulundugu
belirtilmektedir (p<0.05).
Hasta giivenligi tutum dlgek alt boyutlari ortalamalart:
Is Doyumu: 3.16+ 0.81
Ekip Calismasi: 3.59+ 0.65
Giivenlik iklimi: 3.65+ 0.82
Yonetim Anlayist: 3.67+ 0.77
Stresi Tanimlama: 2.77+ 0.80
Calisma Kosullari: 3.11+0.63
12 Arslanoglu, 2019b Tanimlayici n: 508 “Giiglendirme | Giiclendirmenin hasta giivenligi kiiltiiriine etkisi regresyon analizinde,
Hemgire: 258 Olgegi” giiclendirmenin hasta giivenligi kiiltiiriintin 0.176’lik (%17.6’1ik) kismini agikladig:
(fstanbul) ve modelin istatistiksel olarak anlamli oldugu belirtiimektedir (R2=0.176;
“Hasta p=0.000).
Giivenligi Giiglendirmenin hasta giivenligi kiiltiirii tizerinde 0.215 katsay: ile etkili oldugu,
Kiiltiirii yetkilendirme puanindaki 1 degerlik artiy hasta giivenligi kiiltiiri puaninda
Olgegi” 0.215’lik bir artiga neden oldugu belirtilmektedir.

Orgiit kiiltiirii ile giiglendirme arasinda pozitif bir iliski oldugu belirtilmektedir.
Giiglendirme Olcegi puan ortalamasi: 3.34+ 0.793
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Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olcek puan ortalamasi: 3.36+0.406
13 Bayer ve Cevik, 2019 Tanimlayict n: 200 “Hasta Hasta giivenligi tutumu alt boyutlarindan “ekip calismasi”, “is doyumu”, “giivenlik
Hemsire Giivenligi iklimi”, “yonetim anlayisinin” Hasta Giivenligi Kiiltiirii alt boyutlar1 “calisan
(Isparta) Tutumu egitimi”, “yonetim ve liderlik”, “beklenmedik olay ve raporlama”, “calisan
Olgegi” davranigi”, “bakim ortami” arasinda orta diizeyde kuvvetli pozitif yonlii bir iligki
(p<0.01) oldugu,
“Hasta Hasta giivenligi tutumu alt boyutlarindan stresi tanimlama, ¢alisma kosullarinin
Giivenligi Hasta Giivenligi Kiiltiirii alt boyutlar1 “calisan egitimi”, “yénetim ve liderlik”,
Kiiltiirii “bakim ortami”, “beklenmedik olay ve raporlama”, “¢alisan davranisi” arasinda
Olgegi” orta diizeyde kuvvetli negatif yonlii bir iligki (p<0.01) oldugu belirtilmektedir.
Hemygirelerin hasta giivenligi tutumu alt boyutlariyla hasta giivenligi kiiltiirii alt
boyutlar1 arasinda iliski oldugu ve hasta giivenligi tutumlarinin hasta giivenligi
kiiltiirtinii etkiledigi belirtilmektedir.
14 Bektemur, 2018 Tanimlayici n: 408 “I¢ Hasta giivenligi kiiltiirii degiskeni ile i¢ girisimcilik degiskeni arasinda (r=0.357,
Hemgire: 198 Girigimcilik p<0.01) istatiksel olarak anlamli pozitif, dogrusal, orta diizeyde bir iligki oldugu
(fstanbul) Olgegi” belirtilmektedir.
I¢ girisimciligin hasta giivenligi kiiltiirii iizerinde olumlu etkisi oldugu
“Hasta belirtilmektedir.
Giivenligi Hasta Giivenligi Kiiltiirii puanlart:
Kiiltiirii Hekim n:14 ortalama: 3.57 + 0.52
Olgegi” Hemsire n:198 ortalama: 3.39 + 0.41
Saglik Teknisyeni /Teknikeri n:70 ortalama:3.32 + 0.49
Saglik Memuru n:28 ortalama:3.29 + 0.28
Diger n:98 ortalama:3.37 + 0.37
15 Nazik ve ark., 2018 Tanimlayici n: 216 “Hasta Saglik ¢aligsanlarinin %80,6’sinin hasta giivenligi konusunda egitim almis oldugu
Hemsire: 141 Giivenligi belirtilmektedir.
(Adana, Bingdl) Kiiltiirii HGKO’ niin “hata degerlendirmesi” (2.71+0.883), “hastane yonetimi destegi”
Olgegi (3.12+0.814), “gorev degisimi” (2.37+0.673), “hata raporlama” (3.12+1.088),
(HGKO)” “kurumsal iletigim” (3.27+0.950) alt boyut puan ortalamalarinin A hastanesinde
gorev yapan saglik calisanlarinda daha yiiksek oldugu;
“Genel giivenlik” (2.66£0.59), “orgiitsel ogrenme” (2.44+0.788), “takim ¢alismasi”
(3.07£1.026), “istihdam” (3.04+0.723) ve “birimler arast iliski” (3.30+£0.857) alt
boyut puan ortalamalarinin B hastanesinde gorev yapan saglik ¢alisanlarinda daha
yiiksek oldugu belirtilmektedir.
16 Tiirk ve ark., 2018 Tanimlayici, n: 255 “Hasta En yiiksek hasta giivenligi boyutu 2.40 puan ile “olay ve hata raporlama”, en
Kesitsel Hemsire/Ebe Giivenligi diisiik boyutlar ise 2.29 puan ile “¢alisan davranisi” ve 2.28 puan ile
(Elazi1g) Kiiltiirii “yonetim/liderlik” oldugu belirtilmektedir.
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Olgegi Hasta giivenligi kiiltiirii 6l¢ek alt boyutlariyla demografik 6zellikler arasinda
(HGKO)” anlaml iliski olmadig: belirtilmektedir (p>0.05).
Olgek alt boyutlarindan “calisan egitimi” ile galisma sekli arasinda ve “yénetim-
liderlik” ile gorev yapilan birim arasinda anlamli iligki bulundugu belirtilmektedir
(p<0.05).
17 Karayurt ve ark., 2017 Tanimlayici, n: 96 “Hasta Katilimeilarin %41.7’sinin 5 y1l ve daha az siiredir ameliyathanede calistig1,
Kesitsel Hemgsire: 35 Giivenligi Ameliyathane ¢aligsanlarindan %81.3{iniin “Giivenli Cerrahi Kontrol Listesi’ni
() Kiiltiirii bilmedigi fakat %76’smin formu kullanmak istedigi,
Hastane Katilimeilarin %71.9’nun hig olay raporlamadigi ve %22.9’unun ise 1-2 olay
Anketi” raporladig: belirtilmektedir.
Ameliyathanede caliganlarin %59.4’niin ameliyathanenin hasta giivenligi diizeyini
“Giivenli kabul edilebilir olarak degerlendirdigi belirtilmektedir.
Cerrahi Katilimcilarin ameliyathanedeki ¢alisma siireleri ile 6lcegin, “Uniteler icerisinde
Kontrol Listesi | ekip calismasi”, “Hatalar hakkinda geribildirim ve iletisim”, “Hatalar hakkina
Anketi” cezalandirict olmayan tutum”, “Hasta giivenligi i¢in hastane yonetiminin tutumu”
alt boyutlar1 arasinda istatiksel olarak anlamli bir fark bulundugu belirtilmektedir (p
=0.017, p=0.006, p=0.031, p=0.015).
“Hasta giivenligi kiiltiirii hastane anketi” toplam puan ortalamasi1 118.05 = 15.09
18 Oztiirk ve ark., 2017 Tanimlayici n: 104 “Hasta “Hasta giivenligi tutum 6l¢egi” alt boyut ortalamalar;
Hemsire Giivenligi Is doyumu: 3.36
(Konya) Tutum Ekip ¢aligsmasi: 3.60 puan,
Olgegi” Giivenlik iklimi: 3.72,
Yonetim anlayisi: 3.67 olarak belirtilmektedir.
Stresi tanimlama alt boyutu ortalamasi 3.00 ve ¢alisma kosullar1 alt boyutu
ortalamasi 2.98 oldugu belirtilmektedir.
19 Yilmaz ve ark., 2017 Tanimlayict n: 424 “Grivenlik Takim Iklimi ortalamasi:3.296+ 0.980;
Hemsire: 208 Tutum Giivenlik Tklimi ortalamas1:3.079+ 0.826;
(Kirikkale) Olgegi” Is Tatmini ortalamasi: 3.116+ 1.080;

Algilanan Stres ortalamasi: 3.476+ 0.856;
Yonetimin Algilari ortalamasi: 3.128+ 0.998;
Calisma Kosullar1 ortalamasi: 3.021+ 1.024 oldugu belirtilmektedir.
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BULGULAR
Arastirma kriterlerine uyan 19 calismalardan 11’inin hemsire meslek grubu ile yiiriitiildigi diger sekiz ¢aligmanin
hemsirelerinde dahil oldugu farkli saglik personelleri ile yiiriitiildiigii goriildi. Calismalardaki 6rneklem ortalamasinin
290.68 kisi (min:54, max:650) oldugu; calismalarin 19’unun da nicel ¢alisma oldugu goriildii. Caligmalarda kullanilan
Olcekler:
e Ug farkhi Hasta Giivenligi Kiiltiirii Oleggi (n:12);
Hasta Giivenligi Kiiltiirii Hastane Anketi (n:3);
Hasta Giivenligi Tutumu Olgegi (n:3);
I¢ Girisimcilik Olgegi (n:2);
T1bbi hatalarda tutum 6lcegi (n:1);
Giiglendirme Olgegi (n:1);
Liderlik Uygulamalar1 Envanteri (n:1);
Etkili fletisim Olgegi (n:1);
Caligma Ortami Olgegi (n:1);
Giivenlik Tutum Olgegi (n:1)

Incelenen makalelerde en gok Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgegi(n:12) kullanildig1 gériildii. 12 galismada kullanilan Hasta
Giivenligi Kiiltiirii Olgeginin ii¢ farkli dlgek oldugu goriildii. Tiirkmen ve digerleri tarafindan 2011 yilinda yayinlanan
Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgegi (n: 5); Filiz tarafindan 2009 yilinda yaymlanan Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgegi (n:5);
Cakir tarafindan 2007 yilinda yayinlanan Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olcegi (n:2) oldugu goriildii. Asagida tablolar ile bu ii¢
farkli 6l¢ekler ayr1 ayri ele alinip incelendi.

Tiirkmen ve digerleri tarafindan 2011 yilinda gecerlik giivenilirligi yapilan “Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgegi” 5 alt boyuttu
bulunmakta, 4’lii likert tipinde olup 51 maddeden olusmaktadir. Olgek puan ortalamalarinin 2 puanin iizeri olumlu hasta
giivenligi kiiltiiriinii gosterirken, 2 ve altinda ise olumsuz hasta giivenligi kiiltiiriinii gosterdigi belirtilmektedir (Tiirkmen ve
ark., 2011). Bu 6l¢egin kullanildig1 5 ¢alismadaki hemsire meslek grubunun 6l¢ek alt boyut puanlari asagidaki tabloda
belirtilmektedir, dlgek toplam puanlart 2.28 puan ile 3.35 puan arasindadir. Bayer ve Cevik’in 2019 yilinda yaymladig
calismada 6lgek puanlarin, Tiirk ve digerlerinin 2018 yilinda yayinladigi ¢alismada ise 6lgek toplam puaninin belirtilmedigi
gOriildi (Tablo 2).

Tablo 2. Hasta Giivenligi Olgek Puani-1

“Yonetim “Beklenmedik | “Calisanlarin | “Bakim “Caligan Olgek
ve Olay ve Hata Egitimi Ortami “ Davranisi” | Toplam
Liderlik” Raporlama” Puani
Korkmaz Yenice | 2.94+0.33 | 2.83+0.35 2.92+0.45 2.86:0.35 | 2.98+0.29 | 2.91+0.28
ve digerleri, 2021
Arslan ve 2.73£0.51 | 2.87+0.53 2.88+0.52 2.78+£0.52 | 2.88+0.49 | 2.81+0.46
digerleri, 2020
Kog ve digerleri, | 3.20£0.43 | 3.13+0.51 3.35+0.44 3.33+0.43 | 3.24+0.36 | 3.23+0.37
2020
Bayer ve Cevik, - - - - - -
2019
Tiirk ve digerleri, | 2.28+.618 | 2.4+.735 2.38+.791 2.33+£.693 | 2.29+.664 | -
2018

Filiz tarafindan 2009 yilinda gegerlik giivenilirligi yapilan “Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgegi” 42 madde ve 12 boyuttan
olugmaktadir. Her madde de 5°li skala kullanildigi, en disiik skor 1, en yiiksek skor ise 5 olarak belirtilmektedir (Filiz,
2009). Bu 6l¢egin kullanildigi bes ¢alismadaki hemsire meslek grubunun dlgek puanlart asagidaki tabloda belirtilmektedir.
Olgek puanlarinin 3.36 puan ile 3.61 puan arasinda oldugu goriildii. Santas ve digerlerinin 2020 yilinda yaptig1 ¢alismada
Olcek ortalama puani belirtilmemektedir (Tablo 3).

Tablo 3. Hasta Giivenligi Olgek Puani-2
Santag ve digerleri, 2020

Arslanoglu, 2019a 3.36+0.40
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Oksay ve digerleri, 2019 3.61+0.47
Arslanoglu, 2019b 3.36+0.406
Bektemur, 2018 3.39+0.41

Cakir tarafindan 2007 yilinda gecerlik giivenilirligi yapilan “Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgegi” 10 alt boyutlu olup 33
maddeden olusmaktadir. Puanlar her boyutta ayr1 degerlendirilmekte, en yiiksek puan 5, en diisiik puan ise 1 olarak
belirtilmektedir. Alinan puanin yiiksekligi hasta giivenligi kiiltiir algisi ile dogru orantili olarak degerlendirilmektedir
(Cakir, 2007). Bu olgegin kullanildigi 2 calismadaki hemsire meslek grubunun o6lgek puanlari asagidaki tabloda
belirtilmektedir; 2.00 puan ile 3.30 puan arasindadir (Tablo 4).

Tablo 4. Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgek Puanlari-3

Dogrusoz ve ark., Nazik ve ark., 2018 Nazik ve ark., 2018

2020 A kurumu B kurumu
Genel Giivenlik 3.27+0.57 2.40+0.60 2.66+0.59
Orgiitsel Ogrenme 3.30+0.69 2.11+0.812 2.44+0.788
Takim Calismasi 2.86+0.93 2.55+0.907 3.07£1.026
Hatalarin Degerlendirilmesi 3.23+0.73 2.71+0.883 2.40+0.728
Istihdam 2.72+0.55 2.95+0.700 3.04+0.723
Hastane Yonetiminin 2.92+0.83 3.12+0.814 2.58+1.016
Destegi
Birimler Arasi Iliskiler 2.87+0.74 2.78+0.781 3.30+0.857
Gorev Degisimi 2.68+0.79 2.37+0.673 2.00+0.645
Hata Raporlama 2.93+1.12 3.12+1.088 2.47+0.991
Kurumsal Ietisim 3.10+1.86 3.274+0.950 2.734+1.020
Olgek Toplam Puani 3.01+0.46 2.69+0.320 2.72+0.287

Calismalarin yapildigi sehirler incelendiginde (n:3) %15.78’inde sehir belirtilmedigi, (n:5) %26.31’inin Istanbul olarak
belirtildigi, (n:4) %21.05’inin Konya olarak belirtildigi, (n:7) %36.84’liniin ise her birinin farkli sehirlerde yapildig:
goriildi (Grafik 1).

Grafik 1. Calismalarin yapildig: sehirler

Calismalarin Yapildigi Sehirler
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TARTISMA

Saglik bakimimin temel Onceliklerinden biri olan hasta giivenligi konusunda hemsirelerin dahil edildigi ve o6zellikleri
incelenen arastirmalarin yayinlanma yillarina bakildiginda %36.84’iiniin 2019 yilinda yayinlandig1 goriilmektedir. Sonraki
yillara bakildiginda %21.05’inin 2020 yilinda ve %10.52’sinin 2021 yilinda yayimlandig1 goriilmektedir. Bu 2020 yili ve
sonrasindaki diigiis, 2020 yilinda patlak veren ve giiniimiizde devam etmekte olan Covid-19 Pandemisinin etkilerinden
kaynaklandigi diisiiniilmektedir.

Dahil edilen makalelerin ¢ogunlugu (n:11) %57.89’u hemsire meslek grubuyla yiiritilmiisken (n:8) %42.10°u ise
hemsirelerinde dahil oldugu farkli saglik personelleri ile yiiriitiildiigii goriildii. Orneklemi farkli saglik personeli olan sekiz
calismadan yedisinde hemsire meslek grubunun katilim sayilari belirtilmektedir. Yedi ¢alismadaki hemsire meslek
grubunun katilma orani ise %50,55’tir. Hemsirelik mesleginde hasta giivenliginin saglanmasinin 6nemi diisiiniildiigiinde
hemsire 6rnekleminin fazla olmasi1 beklenen bir sonugtur.

Makalelerin %100’tiniin nicel tipte oldugu saptanmistir, nitel tipte veya deneysel ¢alismaya rastlanilamadi. Hasta giivenligi
konusunda hemsirelerin dahil edildigi ¢aligmalarin tanimlayici ¢calismalar olmasi beklenen bir sonugtur.

Makalelerin %100’tinde dl¢ek kullanildig: saptanmistir. Toplamda on fakli 6lgek kullanildigi saptanmistir. Bu durum hasta
giivenligi konusunda farkli Olceklerin oldugunu gostermektedir. Makalelerin (n:12) %63.15’inde kullanilan Hasta
Giivenligi Olgegi incelendiginde ii¢ farkl1 dlgek oldugu gériildii.

Filiz tarafindan 2009 yilinda gegerlik giivenilirligi yapilan Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgegi kullanilan bes ¢alismada 6lgek
puanlar1 3.36 puan ile 3.61 puan arasinda olup, dlcegin kullamldig1 ¢alismalarda Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgek puam
ortalamanin tizerinde olarak degerlendirilebilir (Bektemur, 2018; Santas ve ark., 2020; Arslanoglu, 2019; Oksay ve ark.,
2019). Tiirkmen ve digerleri tarafindan 2011 yilinda gegerlik giivenilirligi yapilan Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgeginin alt
boyutlarinin puan ortalamalart 2.28 puan ile 3.35 puan arasinda olup 6l¢egin kullanildigi ¢aligmalarda Hasta Giivenligi
Kiiltiirii Olgek puani ortalamanin iizerinde olarak degerlendirilebilir (Arslan ve ark., 2020; Bayer ve Cevik, 2019; Korkmaz
Yenice ve ark., 2021; Tiirk ve ark., 2018; Kog ve ark., 2020). Cakir tarafindan 2007 yilinda gegerlik giivenilirligi yapilan
Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgeginin alt boyut puan ortalamalari 2.00 puan ile 3.30 puan arasinda olup dlgegin kullanildig:
caligmalarda Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olgek puani ortalamaya yakin ve ortalama diizeyinde olarak degerlendirilebilir
(Dogrusoz ve ark., 2020; Nazik ve ark., 2018).

SONUC ve ONERILER

Hasta giivenligi konusunda hemsirelerle ile ilgili yapilan arastirmalar genellikle tanimlayici tiptedir. Bu konu ile ilgili
hemsirelerle bireysel veya odak grup goriismeleri yapilarak nitel aragtirmlar gergeklestirilmesi dnerilmektedir. Makalelerde
en ¢ok ve ortak kullanilan 6lgek sonuglari makaleler arasinda karsilagtirilmistir. Bu karsilastirmalar dogrultusunda genel
olarak Hasta Giivenligi Kiiltiirii Olcek puanlari ortalamalarin iizerinde bulunmustur.

Cikar Catismasi

Bu ¢aligmada ¢ikar gatigmasi bulunmamaktadir.
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HEMSIRELERDE SAGLIKLI CALISMA ORTAMI
Ozlem CUHACT', Nihal UNALDI BAYDIN?

OZET

Hemgirelikte ¢aligma ortami, bakim sonuglarini etkileyen 6nemli bir bilesen olup c¢alisma ortaminin 6zellikleri, kaliteli
hemsirelik bakimi ve hasta ¢iktilarinin esas belirleyicisi olarak kabul edilmektedir. Hemsireler, bireylere nitelikli bir sekilde
bakim verirken kimyasal, fiziksel, enfeksiyoz, ergonomik ve psikososyal bir¢ok risk faktoriiyle ve bu risk faktorlerinin
meydana getirdigi olumsuz durumlarla kars1 karsiya kalmaktadirlar. Bu durum, hemsireler i¢in saglikli calisma ortami
olugturmay1 zorunlu hale getirir. Uzun calisma saatleri, asir1 ig yiki, yetersiz hemsire sayisi, hasta/hemsire oraninin
yiksek olmasi, olumsuz mesleki imaj, rol karmasasi, saglik ekibi arasindaki iletisimsizlik, kaynak yetersizligi,
yoneticilerden destek alamama gibi nedenler hemsirelerin ¢alisma ortamini olumsuz hale doniistiiriir. Caligma ortaminin
olumsuzlugu, is veriminin diismesine, dikkat ve yogunlasma eksikligine, kisileraras iligkilerde bozulmaya, is kazalariin
ve tibbi hatalarin artmasina dolayisiyla hastalara sunulan bakimin kalitesinde diigmesine neden olurken; saglikli calisma
ortami ise hemsireler, hastalar, diger saglik ¢alisanlari, saglik kurumlari ve iilkeler agisindan 6nemli ¢iktilar saglar. Bununla
beraber, ¢aligma ortaminin saglikli ve giivenli hale getirilmesi, hemsirelerin fiziksel ve psikolojik sagliginin korunmasi, is
giivenliginin saglanmasi, is veriminin artmasi, hemsirelerin kariyer hedeflerinin gergeklestirilmesi, ¢alisan memnuniyetinin
artmas, isten ayrilmalarin azalmasi, hemsirelerin bireysel ve mesleki gelisimlerine odaklanmalar1 konusunda 6nemli rol
oynamaktadir. Alan yazinda hemsireler igin saglikli calisma ortami 6zelliklerini ve standartlarini belirleyen bir¢ok ¢aligma
bulunmakla birlikte saglikli ¢aligma ortammin duragan bir kosul olmadigi siirekli izlenerek iyilestirilmeler yapilmasi
gerektigi tizerinde durulmustur. Bu derlemede hemsirelerin ¢aligma ortami1 ve dzelliklerinin tanimlanmasi, saglikli/sagliksiz
¢alisma ortaminin hemsirelige ve saglik hizmetlerine olan yansimalarinin aktarilmasi, yonetici hemsirelerin saglikli ¢aligma
ortami saglamadaki roliiniin ele alinarak farkindaligin artirllmas: ve bu konuya iliskin alan yazinin paylasilmasi
amaglanmigtir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik; Saglikli caligma ortami; Hemsirelik ¢calisma ortami; Y6netici hemsire

HEALTHY WORK ENVIRONMENT IN NURSES
Ozlem CUHACI', Nihal UNALDI BAYDIN?

ABSTRACT

Work environment in nursing is an important component affecting outcomes of care and the characteristics of the
work environment are considered as the main determinant of quality nursing care and patient outcomes. While
providing qualified care to individuals, nurses are exposed to many chemical, physical, infectious, ergonomic and
psychosocial risk factors and the negative situations caused by these risk factors. This situation makes it necessary to
create a healthy work environment for nurses. Reasons such as long working hours, excessive work load, insufficient
number of nurses, high patient/nurse ratio, negative professional image, role confusion, lack of communication
between the healthcare team, insufficient resources and not getting enough support from managers make work
environments of nurses negative. While negative work environments cause a decrease in work efficiency, lack of
attention and concentration, deterioration in interpersonal relationships, increase in work accidents and medical errors
and therefore a decrease in the quality of service provided to patients, healthy work environments provide important
outputs for nurses, patients, other healthcare workers, health institutions and countries. In addition, a healthy and safe
work environment plays a significant role in protecting physical and psychological health of nurses, providing work
safety, increasing work efficiency, realizing the career goals of nurses, increasing employee satisfaction, decreasing
turnover, and nurses’ focusing on their individual and professional development. While a large number of studies
which examine healthy work environments and standards can be can be found in literature, it has also been emphasized
that a healthy work environment is not a stable condition and improvements should be made with constant follow-ups.
The aim of this review is to define the work environment and characteristics of nurses, to convey the reflections of
healthy/unhealthy work environments on nursing and health services, to increase awareness by discussing the role of
nurse managers in providing healthy work environment and to share literature related with this topic.
Keywords: Nursing; Healthy work environment; Nursing work environment; Nurse manager
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GIRIS

Bireyler giinlerinin biiyiik bir boliimiinii aktif olarak ¢aligma ortamlarinda gec¢irmektedir. Calisma ortami; kisilerarasr iligki,
etkili iletigim, igbirligi, yeterli ve uygun personelin saglanmasi, etkili bir sekilde kararlara katilim ve etkili yonetim sekli
gibi kavramlar i¢ine almaktadir. Caligma ortamlarindan biri de saglik hizmetinin sunuldugu kurumlardir. Saglik hizmetleri
karmagik yapida olup degisken ve acil olarak verilmesi gereken hizmetlerdir. Yapilabilecek herhangi bir dikkatsizlik
ve ihmale bagli hatalarin bedeli agir olabilmekte ve insanlarin hayatlarini olumsuz etkileyebilmektedir (Altindz &
Demir, 2017; Catak &Bahgecik, 2015). Saglik hizmet sunumunda Onemli bir yere sahip olan hemsireler saglk
hizmetlerinin kaliteli bir sekilde sunulmasini saglarken bir¢ok risk faktoriiyle karsi karsiya kalan saglik ekibinin en
onemli iiyelerinden biridir. Caligma ortaminda karsilagtiklari sorunlar hemsireleri fiziksel, psikolojik ve sosyal agidan
olumsuz sekilde etkilemekte ve hizmet kalitesinin azalmasina sebep olmaktadir. Risk faktdrlerinin meydana getirdigi
olumsuz durumlar hemsirelik mesleginde saglikli bir galisma ortami olusturmayt zorunlu hale getirmektedir (Catak
& Bahgecik, 2015; Goktepe ve ark., 2021; Moradi et al., 2014).

Hemsirelerde Calisma Ortam

Saglik kurumlarinda sunulan saglik hizmetleri, bireylere 06zgili, degisebilen, acil ve karmasik Ozelliktedir. Saglik
kurumlarinda en biiyiik insan giiclinii hemsireler olugturmaktadir. Hemsireler saglik kurumlarinda 7 giin 24 saat; normal
mesai saatleri disinda calismak durumunda olan, bireylerin yagamlarini etkileyen gérev ve sorumluluklari bulunan, zamana
kars1 yarisan, farkli meslek gruplar ve farkli teknolojilerle birlikte karmasik yapiya sahip kurumlarda yogun tempo ve
stres altinda caligan bireylerdir. Hemsirelerin sagligin gelistirilmesinde iistlendigi roller hasta giivenliginde ve verilen
bakimin kalitesinin arttirilmasinda dnemli yer tutmaktadir. Hemsireler ¢alisma ortamlarinda hasta, kurum, ¢alisan ¢iktilart
iizerine siireglerin iyilestirilmesi ve kalitenin arttiritlmasinda aktif rol oynamaktadir. (Catak & Bahcecik, 2015; Goktepe ve
ark., 2021; Moradi et al., 2014). Hemsireler ¢calisma ortamlarinda; etkisiz iletisim, stresli kosullar altinda caligma,
yonetimsel baski, Olimciil hastalara bakim verme, personel sirkiilasyonu gibi fiziksel ve psikolojik sorunlarla
kargilagsmaktadir. (Saifan et al., 2019 ). Hemsirelerin saglikli bir calisma ortamina sahip olmasi kaliteli bir gekilde
uygulanan profesyonel uygulamalara destek veren is ¢evresi, ¢alisma ortami kosullarinin uygun sekilde tasarlanmasi, risk
faktorlerinin ortadan kaldirilmasi, fiziksel sagliklarinin ve yasam sartlarinin iyilestirilmesi gibi faktorlere baglhdir.
Hemsirelerin saglikli bir sekilde algiladiklar1 ¢alisma ortamlari, kaliteli bakim sunma ve kurumda gosterdikleri performans
diizeylerini olumlu yonde etkileyecektir ve hemsirelerin i memnuniyetleri ve verimlilikleri artacaktir (Yazict & Kalayci,
2015).

Olumsuz Calisma Ortamimin Hemsirelige Etkisi

Hemysireler saglik sistemi igin vazgecilmezdir. Hemsirelerin gosterdigi performans diizeyleri saglik hizmetlerinin kalitesi
iizerinde onemli bir etkiye sahiptir. Hemsirelik, saglik sistemi iginde her zaman stresli bir meslek olarak kabul edilir.
Hemysireler saglik hizmeti sunarken kimyasal, fiziksel, ergonomik ve psiko-sosyal pek ¢ok risk faktorleriyle karsi karsiya
kalmaktadir. Ayrica uzun c¢alisma saatleri, isyerindeki yiiksek baski ve talepler, gece vardiyasinda calisma, tehditlere ve
siddete maruz kalma, zor ¢alisma kosullari, artmis is yiikil, yetersiz egitim, sosyal ve isyeri desteginde yetersizlik, saglik
ekibi arasindaki iletisimsizlik, kaynak yetersizligi, yetersiz hemsire sayisi, hasta/ hemsire oraninin yiliksek olmasi, olumlu
geribildirim eksikligi, licretlendirme sorunlari, uyku ve dinlenme bozuklugu, yasami tehdit eden akut acil durumlar, is
taniminda belirsizlik, hasta bakimi icin yetersiz zaman, is stresi, ig yeri siddeti, mobbing, diizensiz ¢aligma programi gibi
faktorler hemsireleri olumsuz yonde etkilemektedir. Bu faktorler; is veriminin diismesine, memnuniyetsizlige, dikkat ve
yogunlagsma eksikligine, kisilerarasi iliskilerde bozulmaya, is kazalarinin ve tibbi hatalarin artmasina, tiikenmislige neden
olmaktadir (Kakemam et al., 2020). Biyolojik faktor olarak HIV, tiiberkiiloz, igne batmalar1 ve kan yoluyla bulasabilecek
patojenler, kan ve diger viicut sivilarinin etkisiyle bulasan hepatit B viriisii, hepatit C virlisii, HIV, brucella gibi
enfeksiyonlara maruz kalirken kimyasal faktor olarak deterjan, dezenfektan iiriinleri, anestezik gazlar, sterilizan maddeler,
kimyasal ajanlar ve ilaglar vb. maddelerin etkisinde kalmaktadir. Hemsireler fiziksel olarak ise; 1s1, 151k ve giiriiltii gibi
etkenler uygun diizeyde olmadiginda olumsuz sekilde etkilenir ve bu durum is kazalarima sebep olabilmektedir.
Aydinlatmanin iyi sekilde olmamasi 0Ozellikle ameliyathanelerde hemsirelerin goriis alanlarint olumsuz sekilde
etkilemektedir ve asir1 aydinlatma yorgunluga sebep olabilmektedir. Hemsireler radyasyon faktorleri agisindan; radyoloji,
anjiyografi, niikleer tip ve radyasyon onkolojisi alaninda ¢alisanlar i¢in dnemli bir risk faktorii olusturmaktadir (Solmaz &
Solmaz, 2017). Hemsireler ayrica ¢alisma ortamlarinda fiziksel olmayan bir siddet bi¢imi olan mobbingle kars1 karsiya
kalabilmektedirler. Mobbing, caydiricilik ve baski, psikolojik siddet, zorbalik, kabalik, diigmanca tavir, isyerinde
psikolojik terdrizm gibi farkli anlamlar tagiyan ve isyerinde ¢alisan giivenligini ve verimliliginin azalmasina neden olup is
performansimi diisiirmektedir. Sagliksiz calisma ortamlart hemsirelerde tilkenmislige neden olmakta ve isten ayrilma
niyeti de ortaya ¢ikmaktadir. Tim bunlar hemsire acig1 olusmasina sebep olurken hemsirelik bakim kalitesini ise
azaltmaktadir (Daniel & Daniel, 2020; Goktepe ve ark., 2020).
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Saghkh Calisma Ortaminin Hemsirelige ve Saghk Hizmetlerine Etkileri

Hemsirelerde ¢aligma ortami profesyonel bir sekilde hemsirelik uygulamalarinin gergeklestirilmesine olanak kilan ve
destek gosteren orgiitsel 6zellikleri iginde barindiran bir ortamdir. Saglanan bu destek saglikli caligma ortamini
olusturmaktadir. Saglik ¢alisanlar1 i¢in olumlu bir ¢caligma ortami ¢aligsan ve hasta bireyler acisindan 6nemlidir. Tibbi
hatalarin 6nlenmesinde, hasta giivenliginin ve bakim kalitesinin artmasinda hemsirelik isgiicii kritik 6neme sahip olup,

saglikli bir calisma ortaminin olusturulmasi ve siirdiiriilmesi hayati 6nem tagimaktadir. Dolayisiyla olumlu calisma

ortamlar1 yalnizca hemgireleri degil, diger ¢alisanlar1 da etkilemekte ve hizmetlerde iyi olmay1 desteklemekte ve buna bagl
olarak hastalarla ilgili elde edilen sonuglari iyilestirmektedir (Maassen et al., 2021; Wei et al., 2018). Saglikli ¢aligma
ortaminin olugmasini saglayan 6zelliklere 6rnek olarak; yeterli ve uygun sayida personel bulundurma, hemsirelerin kariyer
gelisim olanaklarinin ve otonomilerinin saglanmasi, iicret ve yan olanaklarin saglanmasi, ekip i¢i iletisim ve igbirliginin
saglanmasi ve desteklenmesi, etkili yonetim ve liderligin saglanmasi, hemsirelerin kararlara katiliminin saglanmasi, gibi
durumlar 6rnek gosterilmektedir (Goktepe ve ark., 2021; Ulrich et al, 2019). Uygulanan etkili yonetim ve liderlik sekli,
yeterli sayida personel bulundurma, fiziksel ortamlarin giivenliginin ve yeterli ara¢ ve gerecin saglanmasi gibi uygulamalar,
hemsirelerin calisma ortamlarma olan algilarint olumlu yonde etkilemekte, hemsirelerin isteki memnuniyet seviyeleri
artmakta ve verilen hemsirelik hizmetinin kalitesi yilikselmektedir. Hemsirelerde olusan saglikli caligma ortamu,
hemgirelerin ¢aligma ortaminda elde tutulmasi, hemsire devir hizinin azalmasi ve hastalara etkin ve nitelikli saglik bakim
hizmeti sunulmasi, hasta memnuniyetinin artmasi ve iyi hasta sonuglarinin olusmast gibi faktorleri 6nemli olglide
etkilemektedir (Aiken & Fagin, 2018; Twigg & McCullough, 2014).

Hemsirelerde Cahsma Ortamu ile ilgili Yapilmis Calismalar

Tablo 1. Hemsirelerde Calisma Ortamn fle Tlgili Yapilmis Calismalar

Yazar Orneklem Bulgular
Yapict & Yiiriimezoglu, 309 Klinik  hemsirelerinin ~ ¢aligtiklar1  yerlerde  saglikli  calisma
2021 hemgire standartlarinin diigiik-orta seviyelerde oldugu bulunmustur.
Hemygirelerin hasta bakim kalitesi algisini; gerekli kaynaklarin ve arag-
Goktepe ve ark., 2021 154 gerecin saglanmasi, hemsirelerin yetkinlik diizeyi, deneyim siiresi,
hemsgire kararlara katilim gibi faktorlerin etkiledigi goriilmiistiir.

423 Hemgirelerin yarisindan fazlasi calisma ortamlarinin uygulamaya

Kassahun et al., 2021 hemsire elverisgli olmadigini belirlenmistir.

Calismada hemsgire yoneticilerinin  otantik  liderligi, personel
hemsirelerin resmi liderlik rollerine katilma motivasyonu ile

Labrague et al., 2021 261 iligkilendirilmistir. Hemsire uygulama ortaminin ve liderlik 6z
hemsgire yeterliliginin, otantik liderlik ile resmi liderlik rollerine girme
motivasyonu arasindaki iligkiye kismen aracilik ettigi goriilmiistiir.
2936 Vardiyali calisgan hemsirelerin  ¢aligma  ortamlarini  olumsuz
Bujacz et al., 2021 hemgire algiladiklar1 goriilmiistiir. Calisma ortamlarinda hemsirelerin diigiik

ozerklik ve destek nedeniyle daha kotii saglik sonuglart bildirme
egiliminde olduklari belirlenmistir.
Calismada saglik ortami kalitesinin, zevk duygusu yoluyla hemsire is

Han et al., 2020 222 sonuglar1 ve is tatmini tizerinde olumlu bir etkisi oldugunu ve 6nerilen
hemgire modelin  tiim  yollarinin  istatistiksel olarak anlamli  oldugu
gOsterilmigtir.

Yonetici  hemgirelerin ~ 6zerklik  seviyelerinin  diigsiik  oldugu,
hemsirelerin kararlara katilimda yetersiz kaldigi, is yiki devir hizi

Goktepe ve ark., 2020 18 st diizey miktarinin yiiksek oldugu, ekip ici iletisimde sikintilar gorildiigii ve
yoOnetici hemsirelerin c¢alisma ortamlari ile ilgili sikintilar yasandigi ortaya
cikmistir.
Ameliyathane ve yogun bakimda c¢alisan hemsgirelerin, g¢aligma
Aslan & Gokdemir, 2019 382 ortamlarimi  diger birimlerde ¢alisgan hemsirelerden daha kot
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hemsire algiladiklar belirlenmistir.
Calismada onkoloji hastalarina bakim veren hemsirelerin is
Saifan et al., 2019 24 doyumlarimin olumsuz yonde etkilendigi ve stres yasadiklari
hemsire gOrilmiistiir.
Tuna & Kahraman, 2019 25 Calismanin sonucunda, is yeri zorbaligi, is yeri zorbaligina maruz
hemsgire kalma nedenleri, is yeri zorbaliginin etkileri ve is yeri zorbaligiyla basa
¢tkma yontemleri olmak iizere dort tema kesfedilmistir. Bulgular,
hemsgire yoneticilerin birgok bigimde zorbaliga maruz kaldiklarin
ortaya koymustur.
Caligmada saglikli ve giivenli bir ¢alisma ortaminin saglanmasi igin
Samur & Intepeler, 2019 17 hemgirelerin goriisleri dogrultusunda “fiziksel ¢evre diizenlemeleri” ve
hemsgire “idari diizenlemeler” olmak iizere iki ana tema ve alt1 alt tema
belirlenmistir.
Hemgirelerin ¢alisma ortamlarin1  orta seviyede olumlu olarak
Kurnaz, 2019 870 algiladiklar1, is doyum diizeylerinin orta seviyede oldugu ve isten
hemsire ayrilma niyetlerinin diisiik oldugu gosterilmistir. Caligma ortamu,
bireylerin isteki doyum diizeylerini ve isten ayrilma niyetlerini
etkilemistir.
Kokeii & Terzi, 2018 107 Hemgirelerin ¢aligma ortamina ydnelik orta diizeyde olumlu tutum
hemgire gosterdikleri ve tiikenmislik yasadiklari bulunmustur.
Yonetilebilir bir is yiikil ile destekleyici bir ¢aligma ortami saglamak,
Suliman & Aljezawi, 382 hemgireleri hastanede kalmaya tegvik ettigi bulunmustur.
2018 hemsire
Caligmada hazirlanan anket, hemgirelik diizeyini Olgmek igin
McSherry & Pearce 2018 223 kullanilmigtir. Yoneticiler ve liderler saglik kurum kiiltiirii ve ¢alisma
saglik calisan1 | ortamu ile sefkat diizeyi arasinda baglanti kuracagi 6ngdriilmiistiir.
Caligmada olumlu c¢aligma ortamini destekleyen lider hemsire
Cho & Han, 2018 432 davraniglarinin, hemsireler iizerinde daha fazla sorumluluk alma,
hemsgire yiksek performans gosterme ve daha iyi stres yOnetebilme becerisi
ortaya koyduklar1 saptanmistir.
Orgiitsel baglilign kisisel ozelliklerden ¢ok ¢alisma ortamiin
Ucggiil, 2017 303 ozellikleriyle ilgili oldugu gériilmektedir. Orgiitsel baglihgin
hemsire arttirlmast i¢in ¢aligma ortamlarinin iyilestirilmesi gerektigi ifade
edilmistir.
Calismada daha iyi c¢alisma ortamina sahip iiniversite hastanelerinde
Nantsupawat et al., 2017 1351 calisan hemsirelerde is tatminsizligi, isten ayrilma niyeti ve
hemgire tilkenmiglik anlamli olarak daha az bulunmustur.
Swiger et al., 2017 28 Saglikli ¢alisma ortaminin, is doyumunu arttirip, ilag hatalarm,
iilkeden 46 titkenmislik ve isten ayrilma niyetlerini azalttig1 goriilmiistiir.
makale
Aiken et al., 2017 13077 Caligmada hemgirelerde saglikli ¢aligma ortaminin daha yiiksek bakim
hemsire ve kalitesi ve hasta giivenligi algist olugturdugu goriilmiistiir.
18878
hasta

Kelly & Todd, 2017

105 hemsire

Saglikli ¢alisma ortaminin hemsirelerde tilkenmisligi azalttigi ifade
edilmistir.

75 hastanede 18

Calismada olumsuz caligma ortamia sahip hastanelerde bakim alan

yas ve istil hastalarin saglikli ¢alisma ortamina sahip hastanelerdeki hastalara gore
McHugh et al., 2016 toplam 11.160 | kalp krizinden kurtulma sans1 %16 daha az olarak bulunmus ve saglikli
yetiskin hasta | ¢alisma ortamlarinin, hastalarin kardiyak arrest sonucu sag kalim oran
ile dogrudan bir iligkiye sahip oldugu belirtilmistir.
Arslan Yirimezoglu & 799 Hemsirelerde saglikli ¢aligma ortaminin isten ayrilma niyetini azalttig1
Kocaman, 2016 hemgire ifade edilmistir.
Huddleston &  Gray, 321 Caligmada olumsuz ¢alisma ortaminm, hemsirelerin psikolojik
2016 hemsgire saglhigini 6nemli 6l¢iide etkiledigi ortaya konmustur.

237




Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
11. Lisansiistii Hemgirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

Calismada is tatmini ile caligma ortami arasinda negatif bir iligki
Goh & Lopez, 2016 495 oldugu gorilmiistiir. Destekleyici bir calisma ortammin varligi,
hemsire gocmen hemsireleri elde tutmak icin ¢ok Onemli oldugu ifade

edilmistir.

Tablo 1°de yer alan g¢aligmalarda, hemsirelerin ¢alisma ortamlarinda 6zerklik seviyelerinin diisiik oldugu, hemsirelerin
kararlara katilimda yetersiz kaldigi, is yilikii devir hiz1 miktarinin yiiksek oldugu, hemsireler i¢in uygulanan egitim ve
gelisim olanaklarinin sinirli oldugu, ekip ici iletisimde sikintilar goriildiigi ve hemsirelerin ¢alisma ortamlari ile ilgili
sikintilar yasadig1 goriilmektedir. Vardiyali ¢galisma kosullarinin, igyerinde hemsirelerin karsilagtigi zorbalik ve siddet ve
caligma ortamlarmin elverisli olmamasi gibi durumlar hemsireleri olumsuz etkilemektedir (Bujacz et al., 2021; Goktepe ve
ark., 2020; Kassahun et al., 2021; Tuna & Kahraman, 2019). Hemsirelerin ¢aligsma ortamlariyla ilgili yasadiklar1 sorunlar,
hemsirelerin psikolojik sagliklarinin olumsuz yonde etkilemekte, tiikenmiglik yaratmakta, hemsirelerin is doyumlarim
azaltmakta ve isten ayrilma niyetlerini arttirmaktadir (Huddleston & Gray, 2016; Koke¢ii & Terzi, 2018). Hemsirelerde
saglikli ¢alisma ortami olusturmaya yonelik; gerekli kaynaklarin ve arag-gerecin saglanmasi, hemsirelerin yetkinlik diizeyi,
deneyim siiresi, kararlara katilim gibi faktdrlerin saglanmasi ve yonetilebilir bir is yiikii ile destekleyici bir ¢aligma ortami
saglamak, hemsireleri hastanede kalmaya tesvik etmekte ve saglikli ¢alisma ortamlart olusturmanin temel yolu olarak
goriilmektedir (Albashayreh et al., 2019; Goh & Lopez, 2016; Goktepe ve ark., 2021; Suliman & Aljezawi, 2018).
Calismalarda hemsirelerde saglikli calisma ortaminin daha fazla sorumluluk alma, yiiksek performans gosterme ve daha iyi
stres yonetebilme becerisine sahip olduklar1 ve saglikli ¢alisma ortaminin hemsirelerde daha yiiksek bakim kalitesi ve hasta
glivenligi algist olusturdugu goriilmektedir (Aiken et al., 2017; Cho & Han, 2018). Hemsirelerde saglikli ¢aligma ortamu,
ilag hatalarim1 azaltmakta, i doyumunu artirmakta, tiikenmislik ve isten ayrilma niyetini azaltmaktadir (Kelly & Todd,
2017; Nantsupawat et al., 2017; Swiger et al., 2017; Arslan Yiiriimezoglu & Kocaman, 2016).

SONUC

Hazirlanan derlemede, hemsirelerde c¢alisma ortamindan, olumsuz ve saglikli calisma ortamlarmin hemsirelige olan
yansimalari ele alimmgtir. Ucretlendirme adaletsizlikleri, etkisiz iletisim, yeterli arag-gere¢c malzemenin saglanmamasi, rol
belirsizligi, beklenen saygry1 gorememe, kariyer ve gelisim olanaklarinin saglanmamasi, is saglig1 ve giivenligi sorunlari,
yonetimsel sorunlar, asgir1 ig yiikii gibi faktorler bireyleri olumsuz etkilemektedir. Hemsirelerde saglikli ¢aligma ortami
algist olusturmaya yonelik, etkili yonetim ve liderlik, uygun ve yeterli fiziki kosullarinin saglanmasi, kariyer ve gelisim
olanaklarmin saglanmasi, takdir edilme ve tanimnma, ¢alisanin is saghgi ve giivenliginin saglanmasi, sosyal haklarin
saglanmasi ve etkili ekip i¢i iletisgim gibi faktorler etkili olmaktadir. Ayrica yonetici hemsirelerin, hemsirelik islevlerini
kolaylagtiran ve hemsirelerin giidiilenmesini arttiran olumlu ¢aligma ortamlarint olusturup siirdiirmelerinde etkin sekilde
liderlik yapmalar1 gerekmektedir.

Cikar Catismasi: Arastirmacilar arasinda ¢ikar catismasi bulunmamaktadir.

Finansal Destek: Yazarlarin, sponsor veya ticari bir firma ile iliskisi bulunmamaktadir, yazarlar ¢calisma icin finansal
destek almamiglardir.

Yazar Katkisi: Fikir: NUB, OC; Tasarim: NUB, OC; Denetleme: NUB; Literatiir taramasi: OC; Makale yazimi: OC,
NUB; Elestirel inceleme: NUB
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COVID-19 ASISINA KARSI TUTUMLAR VE SOSYAL MEDYANIN ETKiSi

Nahed MOHAMMED !, Birsen ALTAY 2
OZET
COVID-19 pandemisi 2019 yilinin sonunda insan hayatinda biiyiik degisikliklere neden olan dnemli bir sorun olmakla
birlikte kiiresel bir halk saglig1 tehdidi olmaya devam etmektedir. COVID-19 pandemisi sirasinda, tiim diinya insanlari
korumak ve pandemi dncesinde olan normal yasama dénmek i¢in as1 gelistirme yarisina girdi. Giiniimiizde, bu hastaligin
etkisinin hizla artmasiyla birlikte as1 tartigmalar1 da artarak diinyanin en énemli giindem konularindan biri haline geldi. Bu
caligmanin amaci, literatiir dogrultusunda COVID-19 asisina karsi tutumlar ve medyanin etkisinin incelenmesidir. Son
ylizyilda asilar, belirli viral hastaliklarin oranini azaltmada veya neredeyse tamamen ortadan kaldirmada rutin ve etkili bir
onleyici tedbir haline geldi. Asilarin, asili bireyler arasinda dogrudan bagisiklik ve hastalik 6nleme sagladigi ve ayrica
niifusun yeterli bir kismi asilanmigsa asilanmamis bireylerde bile siirii bagisikligi yoluyla enfeksiyonu azalttigi
gosterilmigtir. Asilama en basarili halk sagligi 6nlemlerinden biri olarak kabul edilmesine ragmen, bir¢ok insan giivenlik
endiseleri ve asilamanin gerekliligi konusundaki siipheleri nedeniyle as1 olamamayi tercih etmektedir. Bireylerin yasadigi
as1 reddi veya tereddiitii, Diinya Saglik Orgiitii tarafindan ilk on kiiresel saglik tehdidi arasinda listelenmistir. Yasanan
COVID-19 pandemisi nedeniyle medyanin bilgi verme ve yodnlendirme islevlerinin giderek daha 6nemli hale geldigi
goriilmektedir. Medya, toplumun gelisimini ve tutumlarmi sekillendirmekte olduk¢a énemli bir role sahiptir. Ozellikle
mevcut COVID-19 salgimi sirasinda insanlar, sosyal mesafe nedeniyle sosyal medya uygulamalarinin kullanimini
artirmistir. Sosyal medya izleme aligkanlig1 sagligin korunmasi ve hastalik 6nleme davranislarinda bireylerin hem olumlu
hem de olumsuz etkilemistir. Bu calismada, asilarin 6nemini vurgulamak ve insanlarin gelistirilen COVID-19 asilarina
yonelik dijital diinyada sergiledikleri "olumsuz" tutumlarini degerlendirmek amaglanmaktadir. Pandemi siirecinde artan
vaka ve oOlim sayisina ragmen, COVID-19 asilarma karsi ¢ikan kisilerin varligi nedeniyle bu calismaya ihtiyag
duyulmaktadir. Bu calismada sosyal medya kullanimlarinin artmasiyla birlikte degisen bilgiler, farkli topluluklardaki
insanlar arasinda asir1 bir endise, korku ve kafa karisikligina neden olan asiya karsi olusan tutumlarin degerlendirmesi
yapilmistir.
Anahtar Kelimeler: COVID-19; COVID-19 asisi; Asiya karsi tutumlar; Sosyal medya

ATTITUDES TOWARDS THE COVID-19 VACCINE AND THE IMPACT OF SOCIAL MEDIA

Nahed MOHAMMED !, Birsen ALTAY 2
ABSTRACT
The COVID-19 pandemic remains a global public health threat, despite being a major problem that caused major changes
in human life at the end of 2019. During the COVID-19 pandemic, the whole world raced to develop a vaccine to protect
people and return to normal life before the pandemic. Today, with the rapid increase in the impact of this disease, vaccine
discussions have also increased and become one of the most important agenda topics in the world. The aim of this study is
to examine the attitudes towards the COVID-19 vaccine and the effect of the media in line with the literature. In the last
century, vaccines have become a routine and effective preventive measure in reducing the rate or almost completely
eliminating certain viral diseases. Vaccines have been shown to provide direct immunity and disease prevention among
vaccinated individuals and also reduce infection through herd immunity even in unvaccinated individuals if a sufficient
portion of the population is vaccinated. Although vaccination is considered one of the most successful public health
measures, many people choose not to be vaccinated because of safety concerns as well as doubts about the necessity of
vaccination. Vaccine refusal or hesitation by individuals is listed among the top ten global health threats by the World
Health Organization. Due to the COVID-19 pandemic, it is seen that the functions of informing and directing the media are
becoming more and more important. The media has a very important role in shaping the development and attitudes of the
society. Especially during the current COVID-19 epidemic, people have increased the use of social media applications due
to social distance and made it a habit. The habit of watching social media had some positive and some negative effects on
health protection and disease prevention behaviors. In this study, it is aimed to emphasize the importance of vaccines and to
evaluate the "negative" attitudes of people towards the developed COVIDI19 vaccines in the digital world. Despite the
increasing number of cases and deaths during the pandemic process, this study is needed due to the presence of people who
oppose COVID-19 vaccines. In this study, the changing information with the increasing use of social media and the
attitudes towards the vaccine, which cause extreme anxiety, fear and confusion among people in different communities,
were evaluated.
Keywords: COVID-19; COVID-19 vaccine; Attitudes towards vaccines; Social media
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GIRIS

COVID-19 salgini, diinya capinda Diinya Saghk Orgiiti'ne (WHO) gore, 17 Aralik 2021 itibariyle 271.963.258
dogrulanmig vaka ile 5.331.019 &liime neden olan 219 iilke ve bdlgeyi etkilemistir(DSO,2021). Bu pandeminin uzun vadeli
kontrolii kismen Onleyici bir asinin gelistirilmesine ve alinmasina baghdir. Asiy1 reddeden niifusun yani sira, hastaligin
yeniligi, asmin giivenligi ve etkinligi ile ilgili endigeler, halkin 6nemli bir bdliimiinin COVID-19'a karst ast olma
isteksizligini gostermektedir(Chou et al.,2020). Giiniimiizde, bu hastaligin etkisinin hizla artmasi, pandemi ile ilgili yeni
verilerin siirekli ortaya ¢ikmaya ve yayilmaya devam etmesiyle birlikte as1 tartigmalar1 da artarak diinyanin en dnemli
giindem konularindan biri haline geldi(Yildiz ve ark. 2021). Insanlar yasam tarzlarin1 degistirmeye ve bu yeni verilere
uyum saglamaya calisirken maruz kaldiklar1 yanlis bilgilerden dolayr bu siireg her zaman saglikli bir sekilde
ilerlememektedir(Loomba et al.,2021).

infodemic kavram

Diinya Saghk Orgiitii (WHO), salgin hakkinda yanlis bilgilendirmeyi &nlemek i¢in yogun bilgilendirme faaliyetleri
yiriitiirken, " Cin'in biyolojik silah1 ", " kontrol etme stratejisi ve iglenen giinahlar nedeniyle ",(Olatunji et al.,2020) "Viriis
laboratuvarda tretilir" gibi iddialar ve komplo teorileri giindeme geldik¢e, bu bilgileri 'Infodemi' kavrami olarak
tanimlanmis ve lizerine arastirmalari ve konferanslar yiiriitiilmiistiir(Akyiiz , 2020).

Bu kavram Diinya Saglik Orgiitii tarafindan “salgin sirasinda ortaya ¢ikan bazilar1 dogru, bazilari ise yanlis olan,
virlis gibi hizli bir sekilde yayilan ve saglik organizasyonu karmasik hale getiren biiylik bilgi birikimi”olarak
tanimlanmaktadir(DS0.2021). DSO Genel Direktorii Tedros Adhanom Ghebreyesus Miinih Giivenlik konferansinda, 15
Subat 2020 “Sadece bir pandemi degil, ayn1 zamanda bir infodemi ile miicadele ediyoruz” dedikten sonra bu kavram tekrar
glindem haline gelmistir(DSO.2021). Sosyal medya platformlar1 ve diger geleneksel kitle iletisim araglar1 araciligiyla hizli
kiiresel yayilimi temsil eden Infodemic kavrami, halk arasinda uygunsuz davranislar tesvik etmekte, hiikiimetlerin ve
saglik yetkililerinin COVID-19'u yonetme ¢abalarmi tehlikeye atmaktadir(Chong et al.,2020).

As1 Tereddiitii

As1 hizmetlerinin mevcut olmasma ragmen asilarin kabullenme veya reddedilmesindeki gecikmeli bir davranis olarak
tamimlanan as1 tereddiitii, DSO tarafindan 2019'da kiiresel bir tehdit olarak tanimlanmistir(DS0.2021). COVID-19
pandemisi, sosyal mesafe, maske takma gibi COVID-19'a kars1 onleyici tedbirlerin viriisiin yayilmasimi kontrol altina
almada etkili oldugunu kismen gosterilmis olsa da COVID-19 pandemisinin uzun vadeli kontrolii, gelismeye ve sosyal
mesafeye bagli olacaktir(DSO,2020).

COVID-19 asist diger yaygin asilardan farkli olarak, asi hakkinda tereddiitleri artirabilecek birgok faktorle
iliskilidir(Williams ve ark. 2020). Pandemi siirecinde insanlarin tehdit altinda, kararsiz ve endiseli oldugu kriz
donemlerinde yanlis bilgilendirme ve komplo teorileri gelismesini yol a¢tigin1 ve mitkemmel kosullar yaratmistir(Douglas,
2021). Yapilan arastirmalara gore, COVID-19 asisina karsi tereddiitii, as1 gelistirmenin hizli temposu, gelistirme
teknolojisindeki (mRNA) yenilikler, bilinmeyen uzun vadeli yan etkiler ve asilarin siyasallasmasi hakkinda yaygin
kamuoyu endiseleri ve bu durumun insanlarin 6nleyici davranislarina olumsuz etkiledigini gosterilmistir(Liu et al.,2021).
Pandemi yonetimi konusundaki endiseler, virlise yakalanma korkusu, sevdiklerinin kaybi, as1 giivenligi ve mali zorluklar
izolasyon ve yalmzlik dahil olmak {iizere dramatik toplumsal degisiklikler nedeniyle halkin kolektif duygularini
artirmistir(Nicola et al.,2020).Tersine, siirekli haber giincellemeleri ve pandeminin siyasallagmasi, krize karst mesafeli ve
duygusal tepkileri azaltarak bazilarinin COVID-19'un riskini ve ciddiyetini hafife almasina neden olmustur. Bazilarida, bu
krizin olumsuz, kontrol edilemez dogast ve uzun siireli belirsizligi ile iligkili yorgunluk ve pasiflik nedeniyle duygusal
olarak ¢ok etkilenmistir(Chou et al.,2020).

Sosyal Medya ve Asi Tereddiitii

Sosyal medya, genis bir tanimla, bireysel kullanicilarin igerik olusturmasini ve sanal uygulama topluluklarina dagitmasini
kolaylastiran teknoloji aracili platformlar icerir. Insanlarim benzer diisiinen insanlarla baglant1 kurmasi igin bir yol saglar,
ancak ayni zamanda halk sagligi miidahaleleri hakkinda yanlis bilgilerin yayilmasina da yol agabilir. Internet tabanl
uygulamalarin ortaya ¢ikmasiyla birlikte, giderek daha fazla insan goriislerini sosyal medya platformlarinda paylagsmaya
baslamislardir(Erwin et al.,2017). Ozellikle i¢inde bulundugumuz COVID-19 pandemisi doneminde insanlar sosyal mesafe
nedeniyle sosyal medya kullanimlarini artirmistir. Sosyal medya izleme aligkanligi sagligin korunmasi ve hastalik 6nleme
davraniglarinda bireyleri hem olumlu hem de olumsuz etkilemistir(Puri et al.,2020). Baz1 sosyal medya kullanicilari,
asilarin yararlar1 ve yan etkileri hakkinda temel yanlis algilamalara ve as1 ile Onlenebilir hastaliklarin sonuglarindan
habersiz olan dnyargilt bir popiilasyon 6rnegi olabilir(Buller ve ark.2019). Ayrica, genel olarak asilamanin risklerini ve
yararlarin1 degerlendirirken, riskler fazla tahmin edilebilir ve hastalig1 dnlemenin daha soyut potansiyel faydalaria kiyasla
daha acil ve somut goriinebilir(Betsch et al.,2012). Ek olarak, bireyler sosyal medyadaki ¢oklu bilgi kaynaklarinin
giivenilirligine karar vermekte zorlanabilirler ve mesajlarin igerigi bireyin tutumlariyla uyumluysa daha inandirici olarak
algilanabilir(Giese et al.,2019).
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Sonug olarak, COVID-19 as1 iletisiminde duygularin farkli kullanimimi vurgulamak, kisa vadede asilarla ilgili
siipheleri gidermeye ve uzun vadede asilara olan giliveni artirmaya yardimci olabilir. Ayrica, Hedef kitlenin mevcut
duygusal durumuna gore uyarlanmis as1 egitimi, kisinin toplumunun sagligini ve esenligini geri kazanmasina yardim
etmede ve olumlu duygulari ortaya ¢ikarmada etkili olabilir.

Yazar katkisi

Yazarlar ¢aligsmaya esit oranda katki saglamistir.

Cikar catismasi

Herhangi bir potansiyel ¢ikar catismasi bulunmamaktadir.

KAYNAKLAR

Akyiiz SS. 2020; Yanls bilgi salgini: COVID-19 salgim sirasinda Tiirkiye'de sahte haber dolasimi. Akdeniz Universitesi
Tletisim Fakiiltesi Dergisi. 34:422—44.

Betsch C, et al., (2012). Opportunities and challenges of Web 2.0 for vaccination decisions. Elsevier, 30(25), 0—
. doi:10.1016/j.vaccine.2012.02.025

Buller DB, Walkosz BJ, Berteletti J, Pagoto SL, Bibeau J, Baker K, Hillhouse J, Henry KL.. Insights on HPV vaccination
in the united states from mothers’ comments on facebook posts in a randomized trial. Hum Vaccin Immunother.
2019;15(7-8):1479-87. doi:10.1080/21645515.2019.1581555.

Chong, Y. Y., Cheng, H. Y., Lai Chan, H. Y., Chien, W. T., & Shan Wong, S. Y. (2020). COVID-19 pandemic, infodemic
and the role of  eHealth literacy. International Journal of  Nursing Studies,
103644. doi:10.1016/j.ijnurstu.2020.103644

Chou, W; Budenz, A. (2020). Considering Emotion in COVID-19 Vaccine Communication: Addressing Vaccine Hesitancy
and Fostering Vaccine Confidence. Health Communication, (), 1-5. doi:10.1080/10410236.2020.1838096

Douglas, K. M. (2021). COVID-19 conspiracy theories. Group Processes & Intergroup Relations, 24(2), 270-
275. doi:10.1177/1368430220982068

DSO.2021. infodemik.Erisim 30.12.2021 https://www.who.int/health-topics/infodemic#tab=tab_1

DS0.2020. Munich Security Conference. Erisim 20.12.2021, https://www.who.int/director-general/speeches/detail/munich-
security-conference

DSO.2020. How do vaccines work. Erisim: 18.12.2020. https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/how-
dovaccineswork?adgroupsurvey={adgroupsurvey } &gclid=Cj0KCQiAk4aOBhCTARISAFWFPI9EzrExcvkgLumn
T4ZyHq5d9zxuM1TeP-12vHU-iCI89-9ZV3Qf v_saAtcZEALw_wcB

DSO. 2020. Coronaviriis Hastaligi (COVID-19) Panosu. erisim 20.12.2021 https://covid19.who.int/

Erwin M; Basch Z, ve ark. 2017. “To Each His Own:" Discussions of Vaccine Decision-Making in Top Parenting Blogs.
Human Vaccines & Immunotherapeutics, 13(8):1895-1901. doi:10.1080/21645515.2017.1321182

Fisher, Kimberly A.; Bloomstone, Sarah J.; Walder, Jeremy; Crawford, Sybil; Fouayzi, Hassan, Mazor, Kathleen M.
(2020). Attitudes Toward a Potential SARS-CoV-2 Vaccine: A Survey of U.S. Adults. Annals of Internal Medicine,
(), M20-3569-. doi:10.7326/M20-3569

Giese H, ve ark. 2019. The echo in flu-vaccination echo chambers: selective attention trumps social influence. Vaccine.
S§0264410X19315634—. doi:10.1016/j.vaccine.2019.11.03

Liu S, Li J, Liu J.2021.Leveraging Transfer Learning to Analyze Opinions, Attitudes, and Behavioral Intentions Toward
COVID-19 Vaccines: Social Media Content and Temporal Analysis.JMed InternetRes.23(8):¢30251
doi: 10.2196/30251

Loomba S, Figueiredo A. et al.,2021. Measuring the impact of COVID-19 vaccine misinformation on vaccination intent in
the UK and USA. Nature Human Behaviour. 2021;5(3):337-48. https://doi.org/10.1038/s41562-021-01056-1.

Nicola, M., Alsafi, Z., Sohrabi, C., Kerwan, A., Al-Jabir, A., losifidis, C., Agha, M., & Agha, R. (2020). The socio-
economic implications of the coronavirus pandemic (COVID-19): A review. International Journal of Surgery,
78, 185-193. https://doi.org/10.1016/].ijsu.2020.04.018

Olatunji OS, Ayandele O, Ashirudeen D, Olaniru OS. “Infodemic” in a pandemic: COVID-19 conspiracy theories in an
african country. Social Health Behav. 2020;3(4):152-7.

Puri, N et al., (2020). Social media and vaccine hesitancy: new updates for the era of COVID-19 and globalized infectious
diseases. Human Vaccines & Immunotherapeutics, (), /-8. doi:10.1080/21645515.2020.1780846

Topsakal, T. ve Ferik, F. (2021). “Haber Sitelerinin Covid-19 Asilarma Yonelik Yaklasimi ve Haber Iceriklerinin
Degerlendirilmesi”. Akdeniz Universitesi Iletisim Fakiiltesi Dergisi, (AKIL) Haziran (35), s. 370-386, DOI:
10.31123/akil.886679

Ward, .J; et al., (2020). The French public's attitudes to a future COVID-19 vaccine: The politicization of a public health
issue. Social Science & Medicine, 265, 113414 doi:10.1016/j.socscimed.2020.113414

243


https://www.who.int/health-topics/infodemic
https://www.who.int/health-topics/infodemic
https://www.who.int/director-general/speeches/detail/munich-security-conference
https://www.who.int/director-general/speeches/detail/munich-security-conference
https://www.who.int/director-general/speeches/detail/munich-security-conference
https://www.who.int/director-general/speeches/detail/munich-security-conference
https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/how-dovaccineswork?adgroupsurvey=%7badgroupsurvey%7d&gclid=Cj0KCQiAk4aOBhCTARIsAFWFP9EzrExcvkqLumnT4ZyHq5d9zxuM1TeP-l2vHU-iCl89-9ZV3Qf_v_saAtcZEALw_wcB
https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/how-dovaccineswork?adgroupsurvey=%7badgroupsurvey%7d&gclid=Cj0KCQiAk4aOBhCTARIsAFWFP9EzrExcvkqLumnT4ZyHq5d9zxuM1TeP-l2vHU-iCl89-9ZV3Qf_v_saAtcZEALw_wcB
https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/how-dovaccineswork?adgroupsurvey=%7badgroupsurvey%7d&gclid=Cj0KCQiAk4aOBhCTARIsAFWFP9EzrExcvkqLumnT4ZyHq5d9zxuM1TeP-l2vHU-iCl89-9ZV3Qf_v_saAtcZEALw_wcB
https://covid19.who.int/
https://covid19.who.int/
https://doi.org/10.2196/30251
https://doi.org/10.1038/s41562-021-01056-1
https://doi.org/10.1016/j.ijsu.2020.04.018

Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
11. Lisansiistii Hemgirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

Williams L, Gallant AJ, Rasmussen S, Brown Nicholls LA, Cogan N, Deakin K, ve ark. 2020. Towards intervention
development to increase the uptake of COVID-19 vaccination among those at high risk: outlining evidence-based
and theoretically informed future intervention content. Br J Health Psychol .05;25(4):1039-1054.

Yildiz Z., Gencer E. & Gezegen N. F. (2021). Covid 19 pandemi siirecinde gelistirilen astlara karst bireylerin tutumlarinin

degerlendirilmesi iizerine uygulamalr bir ¢alisma. Giimiishane Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Elektronik
Dergisi, 12(3), 877-889

244



Samsun Saglhk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
11. Lisansiistii Hemsirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

EVDE BAKIM HiZMETI VEREN HASTA YAKINLARINDA PSiKOLOJIiK iYI OLUSUN ONEMI
Ayse KOC OZBEK!, Birsen ALTAY?

OZET

Bu derlemenin amaci evde bakim hizmeti veren hasta yakinlarinda psikolojik iyi olusun 6nemi ile ilgili bilgilerin literatiir
dogrultusunda tartisilmasidir. Glinlimiizde Tiirkiye’nin niifus yapisina iliskin yapilan incelemeler, yaslanan bir toplum olma
yoneliminde oldugunu gdstermektedir. Yaglanan toplum beraberinde yasliliga bagli hastaliklar1 ve yasam aktivitelerini
yerine getirmede giicliikk ¢cekmeyi getirmektedir. Yaslhlarin yani sira toplumda bedensel ve zihinsel engeli olan bakima
muhtag kisiler de mevcuttur. Bu baglamda yash ve engelli bakima muhtag kisilerin kendi ev ortamlarinda, ailelerinden ve
sosyal g¢evrelerinden uzaklasmadan yasamlarimi kaliteli bir sekilde siirdiirebilmeleri i¢in evde bakim hizmetlerine ihtiyag
duymaktadirlar. Bakim “Kendi 6zbakimlarimi saglamada ve yasam kalitesini siirdiirmede yetersiz olan bireylerin,
yasamlarinin devaminin saglanmasina yonelik sosyal, tibbi ve diger tiim alanlarda ihtiyag duydugu hizmetlerin uzmanlar,
aile liyeleri veya yakinlari tarafindan sunulmasi” seklinde tanimlanmaktadir. Bu bakimin siklikla hastalarin esleri tarafindan
saglandig1 belirtilmektedir. Esin bakim vermeye uygun olmamasi durumunda ise bu gdrevi hastalarin yetigkin evlatlarmin
iistlendigi belirtilmektedir. Baz1 hasta yakinlari ise iicret karsiliginda bir bakim elemanindan destek almaktadir. Yapilan
arastirmalarda; yasl, kronik hastaligi olan, engelli, iyilesme siireci uzun olan, giinliik yasam aktivitelerinde kisitl,
baskalarinin yardim ve destegine ihtiya¢ duyan hastalara bakim veren bireyler bedensel hastalik, duygusal stres, ekonomik
zorluklar, sosyal yasamda kisitlanma, aile bireyleriyle aralarindaki iliskilerde bozulma ve is yagamlarinda bir ¢ok zorlukla
kars1 karstya kalma gibi durumlar yasadiklart belirtilmistir. Tiim bunlarin yanisira bu bireylerin agir psikolojik yiik altinda
olduklar1 belirtilmektedir. Bakim veren bireylerin bakim verme islevinden dolay: hastalariyla ¢cok fazla vakit gegirmeleri
cevrelerindeki kisilerden ve sosyal hayatlarindan izole olmalarina, yogun yalnizlik duygusu yasamalarina neden
olabilmektedir. Bu da zamanla psikolojik sorunlar yasamalarina ve verdikleri bakimin kalitesinde diigmeye neden
olmaktadir. Bireyin psikolojik gereksinimlerine odaklanan iyi olus olgusu, bireyin olumlu duygular hissetmesini 6nemser.
Psikolojik iyi olus, bireylerin kendilerini yetenekli, mutlu, desteklenmis hissetmeleri ve yasamdan memnun olmalaridir.
Bakim veren bireylerin psikolojik yonden iyi olusu, yalnizlik hissetmemeleri hem kendi sagliklar1 hem bakim verdikleri
bireyin sagligt hem de bakimim kalitesi agisindan olduk¢a Onemlidir. Bu nedenle evde bakim hemsirelerine 6nemli
sorumluluklar diigmektedir. Bu derlemede evde bakim hizmeti veren hasta yakinlarinda psikolojik iyi olusun dnemi ile
ilgili bilgiler sunulacaktir.

Anahtar kelimeler: Evde bakim; Bakim veren; Hasta yakinlari; Psikoloji; Iyi olus

THE IMPORTANCE OF PSYCHOLOGICAL WELL-BEING IN THE RELATIVES OF PATIENTS WHO
PROVIDE HOME CARE SERVICES

SUMMARY

The purpose of this review is to discuss information about the importance of psychological well-being in the relatives of the
patient who provide home care services in the light of the literature. Today, the studies related to the population structure of
Turkey show that it tends to be an aging society. The aging society brings diseases related to old age and difficulties in
fulfilling life activities. In addition to the elderly, there are also people in need of care with physical and mental disabilities
in the society. In this context, elderly and disabled people in need of care need home care services in order to maintain a
quality life in their own home environment without being away from their families and social environments. Care is
defined as “providing the services needed by individuals, who are inadequate in providing their own self-care and
maintaining their quality of life, in social, medical and all other fields to ensure the continuation of their lives, by experts,
family members or relatives”. It is stated that this care is often provided by the spouses of the patients. If the spouse is not
suitable for caregiving, it is stated that this duty is undertaken by the adult children of the patients. Some relatives of
patients receive support from a caregiver for a fee. In the researches; it was stated that individuals who care for patients
who are elderly, chronically ill, disabled, have a long recovery period, have limited daily life activities, need help and
support from others experienced situations such as facing a lot of difficulties, have physical illness, emotional stress,
economic difficulties,limitation in social life, deterioration in relations with family members and a loss in their work life. In
addition to all these, it is stated that these individuals are under a heavy psychological burden. The fact that caregivers
spend a lot of time with their patients due to their caregiving function can cause them to be isolated from the people around
them and their social life, and to experience intense loneliness. This, in turn, causes them to experience psychological
problems and decrease the quality of care they provide. The phenomenon of well-being, which focuses on the
psychological needs of the individual, cares about the individual's feeling of positive emotions. Psychological well-being is
individuals feeling capable, happy, supported, and satisfied with life. The psychological well-being of caregivers and
the fact that they do not feel lonely are very important in terms of their own health, the health of the individual they care
for, and the quality of care. Therefore, home care nurses have important responsibilities. In this review, the importance of
psychological well-being in the relatives of the patients who provide home care services will be presented.
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GIRiS

Teknoloji ve bilimin 6n plana ¢iktig1 ve her gegen giin ilerledigi bu ¢cagda, en hizl ilerleyen ve gelisen bilimlerden biri de
tip bilimidir. Pek ¢ok hastaligin eski donemlerde tedavisi mimkiin degilken, giiniimiizde bilimsel gelismeler ve eldeki
bilgiler sayesinde tamamen ve ya kismen tedavi edilir duruma gelmistir. Bu durum insan Omriiniin uzamasi ile
kronik hastaliklarda ve bakim ihtiyaci olan birey sayisinda artmaya neden olmustur (Oztop ve Sener, 2008). Yasli niifusun
giderek artmasiyla engellilik durumlarinda ve kronik hastaliklardaki artis, saglik hizmetlerine talebin artmasina yol
acmistir. Saglik kurumlarindaki yigilmalar, 6zel hastane fiyatlarinin fazla olmasi, hastalarin ve ailelelerinin kendi ev
ortamlarinda daha rahat hissetmesi gibi nedenlerden otiirii evde bakim hizmeti gereksinimi ortaya ¢ikmistir (Oglak
2007, Tasdelen ve Ates 2012).

Tiirk Dil Kurumu (TDK) bakim kelimesini " bakma isi, bir seyin iyi bir sekilde gelistirilmesi, iyi bir durumda
olmasi i¢in verilen emek, birisine beslenme, giyinme gibi bireysel gereksinimlerinde yardimei olma ve ona hizmet saglama
isi " olarak tanimlamistir ( TDK, 2017). Bakim veren ise; ' zihinsel, fiziksel ya da baska bir problem nedeniyle giinliik
yasam aktivitelerini bireysel olarak gerceklestirmede yetersiz olan bireyin bakim sorumlulugunu istlenen kisi ' olarak
aciklanmgtir (Karahan ve Islam, 2013).

Evde bakim hizmeti genel anlamda; bireylerinin sagliginin korunmasi ve gelistirilmesi, yeniden sagliklarina
kavugmalarinin saglanmasi amaciyla, saglik ve sosyal hizmetlerin, bireylerin yasadiklar1 ev ortaminda, uzman kisiler veya
aile bireylerince saglanmasidir. Sunulan hizmetler saglik ve sosyal hizmetlerin ikisini de igerdiginden bireyin yasam
kalitesini artirmak hedeflenmektedir (Dénmez 2018).

Bakim verme kavrami, bireyi biitiinciil ve ¢ok boyutlu olarak degerlendirebilme, ihtiyaglarina yonelik bakim
siirecini planlama ve uygulama, bireyin ihtiya¢ duydugu sosyal, duygusal, fiziksel ve ekonomik tiim alanlarda,
sorumluluklari ve faaliyetleri iistlenme geklinde tanimlanmaktadir (Agiret 2011).

Bakim verme, informal ve formal olarak iki baslikta incelenmektedir. Formal bakim, hasta olan bireylere
evinde yada saglik kurulusunda meslek iiyeleri tarafindan verilen bakim hizmetini kapsamaktadir (Kartal ve Inci, 2007;
Karahan ve Giiven, 2002). Ev ortamlarinda formal bakim hizmeti sunan meslek gruplari; terapistler, hemsireler,
sosyal hizmet uzmani, diyetisyenler ile evde bakim yardimcilaridir (Fadiloglu, 2013).

Informal bakim ise; bakim veren bireylerin herhangi bir yakinina sundugu yardimdir. informal bakim hizmetinde
bakim sunan bireyin maddi bir iicret talebi yoktor ve evde bakim sunanlar genelde, aile iyeleri, kardes, arkadas gibi
kisilerdir (Clark ve Chia, 2002).

Toplumumuzda hasta ve bakim gereksinimi bulunan bireylerin bakimi sadece ekonomik nedenlerden degil,
ayn1 zamanda kiiltiirel ve sosyal nedenlerden &tiirii de " ailelerin temel gorevi" olarak goriildiigiinden bakim veren kisi
siklikla aile bireylerinden biri olmaktadir. Dolayisiyla, bakim veren kisi haline gelmek g¢ogunlukla ansizin ortaya
¢ikan bir durumdur. Bu nedenle bu duruma adapte olma, genelde durum ortaya c¢iktiktan sonra gergeklesir (Yilmaz
2010; Eicher 1993).

Informal bakim hizmetini ¢ogunlukla hastalarin eslerinin sagladigi belirtilmektedir. Hastanmn esinin bakim
veremeyecek olmasi durumunda ise bu sorumlulugu hastanin yetigkin ¢ocuklarinin iistlendigi aciklanmaktadir. Bazilari ise
icret karsilig1 bir bakim saglayicidan destek almaktadir (Seyyar, 2007).

Evde bakim hizmeti veren aile bireylerinin bir¢ogu, hastaya bakmanin yani sira ig ve sosyal yasamini da
sirdiirmek zorundadir. Bakim vermenin hem uzun siireli olmasi hem de biiyiik fedakarlik gerektirmesi, bakim
verenlerin karsilastigi bu stres onlarin bogulmus hissine kapilmalarina neden olmaktadir. Buna bagli olarak ortaya
¢ikabilecek fiziksel, ekonomik, psikolojik ve aile i¢i problemlerin bakim verenlerin stresle basa ¢ikmalarinda yetersiz
kalmalarina yol acgtig1 yapilan arastirmalarda gosterilmektedir (Tel ve ark., 2012; Hisam ve ark., 2018). Bakim veren
bireyler bakim verme isinden dolay1 istahsizlik, yorgunluk, agri, sindirim sorunlari, bagisikligin diismesi, uyku
sorunlari, kilo kaybetme ya da
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alma, hipertansiyon gibi fiziksel sorunlarin yanisira (Gorgiilii ve Akdemir, 2010; Pawl vd., 2013) stres diizeyinde artis,
anksiyete, bakim verirken zorlanma, mutsuz hissetme, yalniz hissetme, depresyon, sikinti, korku, sosyal izolasyon gibi pek
¢ok psikolojik sorunla da karsilasabilmektedirler (D6kmen, 2012; Varela vd., 2011).

Bireyin halihazirda olan veya olmasim arzuladigi sosyal iliskilerinde degisime sebep olan mithim yasam gegisleri,
bireyde yalnizlik durumunun baglamasini hizlandirabilmektedir. Bakim verme roliiniin, bireylerin sosyal statiisiinde
bozulmalara yol agan 6nemli bir yasam olay1 olmasindan dolay1 bakim verenlerde bdyle bir gegis ortaya ¢ikmaktadir
(Vasileiou vd., 2017). Ingiltere'de yapilmis olan bir arastirmada, bakim veren 10 kisiden 8' inin, bakim verme roliinii
iistlenmelerinden dolay1 yalnizlik duygusu ya da sosyal izolasyon yasadig1 agiklanmistir. Ayni arastirmada, bakim veren
bireylerin %S57’sinin, aile i¢i iliskilerinde ve sosyal iliskilerinde azalma oldugu, %49’unun ise, bakim verme
yiikiimliiliigiinden dolay1 esiyle arasindaki iliskilerde giigliik yasadigi goriilmiistiir. Ozellikle uzun siireden beri bakim
vermekte olan bireyler, bunun sonucu olarak kirilma noktasina gelmekte, evden ayrilamadiklarindan sosyal izolasyon
yasama durumlart iki kat fazla olmaktadir. Bunun yanisira, bakim verme sorumlulugundan dolay:r depresyon yasama
risklerinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir (Carers, 2015).

Bakim veren bireyler, kendilerini yalniz veya izole olmus hissedebilmektedirler. Bunun sebebi, dnceliklerinin
bakim verdikleri kisiler olmasi, arkadaglarina ve diger aile iiyelerine yeterince zaman ayrramamalaridir. Bu sebeple, bakim
verenlerin ¢ogu, bakim vermenin sorumlulugunu digerleriyle paylasamamakta, hatta pek ¢ogu isinden ayrilmak zorunda
kalmaktadirlar. Bunun sonucu olarak, ekonomik yonden sorunlar yasamakta, maadi giigleri sosyal etkinliklere katilmaya
yetmemektedir. Boylece, sosyal iliskileri bozulmakta ve yalmizlik hissetmektedirler (Carers, 2015). McRae ve
arkadaslarimin 2009 yilinda parkinson tanist olan hastalara bakim veren bireylerin yalnizlik diizeylerinin belirlenmesine
yonelik yapmis olduklari bir aragtirmada, bu hastalara bakim verenlerde, 6zellikle esine bakim veren bireylerde yalnizlik
gelistigi, bu durumun fiziksel ve ruhsal saglik acisindan ekstra bir risk ortaya ¢ikardigi saptanmistir (McRae vd., 2009).

Psikolojik iyi olus kavrami, pozitif psikolojinin ana kavramlarindan biridir ve bireylerde olumsuz duygular yerine,
olumlu duygular olmasi bi¢iminde agiklanabilir. Bu kavram ayni zamanda, yasamdaki anlamli amagclar1 siirdiirme, sosyal
iliskilerin saglikli olmasi, bireyin kendi kendine yetebilmesi ve bireysel gelisim gibi pek ¢ok temel varolugsal giidiileri
icerir. Yani, bu kavram bireyin kosullarinin iyi olmasindan ziyade, kendini iyi hissetmesi ve hayata dair olumlu izlenimlere
sahip olmasini ifade eder (Deci ve Ryan, 2008).

Psikolojik iyi olus kavrami, bireylerin kendilerini olduklar1 gibi kabullenmesi, olumlu sekilde algilamasi, zayif ve
gliclii yanlarinin farkinda olarak kendilerinden memnun olmasi ve yasamlarini anlamli bulmasi seklinde ifade edilmektedir.
Bunun yanisira bireylerin, bir sorunla karsilastiginda var olan potansiyelini kullanabilmelerini icerir (Ryff ve Singer, 2008).
Bireylerin psikolojik gereksinimlerine odaklanan iyi olus kavrami, bireylerin olumlu duygulara sahip olmasini 6nemser ve
psikolojik yonden saglikli olan bireylerin mevcut potansiyellerini kullanabilme kabiliyetini dikkate alir (Kirim, 2020).

Psikolojik iyi olus kavrami, hayatim1 fonksiyonel bir sekilde devam ettiren bireylerin ozelliklerini ele alan,
temelinde hiimanistik yaklasimlarin oldugu, biitiinciil bir anlayisa dayanir (Diener vd., 2010). Yani, bireylerde olumsuz
veya olumlu duygularin olup olmamasi, yagamdan doyum alinip alinmamasi gibi durumlarin bilesiminden 6te, tiim yasama
karsi1 olan tutum ve davranislari iceren ¢ok yonlii bir yapiy1 ifade etmektedir (Arict, 2011).

Psikolojik iyi olus halini etkileyen etmenler arasinda, bireylerin ge¢mis yasantist ve giinliik yasami, ekonomik
durumu, fiziksel saglig1, sahip oldugu sosyal destek sistemleri siralanabilmektedir (Y1ilmaz, 2013).

Ryff (1989a), kisilik kuramlar1 ve gelisim teorilerinde yer alan pozitif saglikla alakali mevcut bilgileri
sentezleyerek ¢ok bilisenin yer aldigi bir model ortaya g¢ikarmistir. Bu modelde psikolojik yonden olumlu sekilde
nitelendirdigi birbirinden farkli 6 psikolojik boyut yer almaktadir. Bunlar; bireyin kendini ve ge¢misini olumlu sekilde
degerlendirmesi olarak agiklanan "kendini kabul", diger insanlarla giivene dayanan ve sicak "olumlu iliski i¢inde olma",
i¢csel denetime odaklanan, bireysel karar alma seklinde tanimlanan "6zerklik", "bireyin yasantisini ve gevresini yonetebilme
kapasitesi", "amacli ve anlamli yagsama inang" ve bireyin siirekli kendini gelistirme isteginin olmasi anlamina gelen "kisisel
gelisim" boyutlaridir ve kombine sekilde psikolojik iyi olus durumunu biitiin derinligiyle agiklamaktadir (Ryff, 1989a;
Ryff, 1989b; Ryff ve Keyes, 1995). Deci ve Ryan (1985)'in Oz Belirleme Kurami'nda ise, bireyin biiyiimesi, gelismesi,
biitiinlesmesi ve iyi olmasi i¢in gereken baglica 3 psikolojik gereksinim tanimlanmistir. Bu gereksinimlerden olan 6zerklik,
bireyin kendi istegiyle ve 6zgiir sekilde kararlar almasini, aktivitelerini kendisinin yonlendirebilmesini; yeterlik, cevresi ile
pozitif bir etkilesim kurabilme kabiliyetini ve ¢evresi ile basetmede yeterli olma durumunu; iligkili olma, baglilik ve aidiyet
duygusunu ifade etmektedir (Deci ve Ryan, 1985, 2000).

Hemsireler, bakim verici roliinii yerine getirirken hasta, aile tiyeleri ve iginde yasadigi toplumu biitlinciil bir
sekilde degerlendirmelidir. Bu yiizden hemsire, hasta bireylerin ruhsal, fiziksel ve sosyal sagliklarina yonelik uygulamalar
yapmakla birlikte, bu bireylerin iyi olusunu negatif veya pozitif yonde etkileyen bakim vericilerini de 6n planda tutmalidir
(Erdem, 2005).

Hemysirelerin, bakim verici roliinii iistlenen aile bireylerine duyarli davranmasi, rol degisimine uyum saglamalarina
yardimc1 olmasi, onlarin yasadiklari zorluklarin farkina varmasi, onlara saygi gostermesi ve destek olmasi gereklidir. Biitlin
bu kosullar g6z 6niinde bulundurularak sunulan bakim hizmeti, aile bireylerinin verdigi bakimin kalitesini ve etkinligini
artiracaktir. Ayrica tiim aile iiyelerinin yasam kalitesini ve sagligini da yiikseltecektir (Erdem, 2005).
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SONUC VE ONERILER

Bakim veren bireylerin psikolojik yonden iyi olusu hem kendi sagliklar1 hem bakim verdikleri bireylerin sagligi hem de
bakimin kalitesi agisindan olduk¢a 6nemlidir. Bu baglamda bakim alan bireylerle birlikte bakim vericilerin de tim
yonleriyle degerlendirilmesi, yasadiklar: giicliiklerin belirlenmesi ve destek saglanmasi 6nerilebilir.
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OGRETMEN ADAYLARININ YASAM KALITESI
Cagrt TEMUR !, Figen CAVUSOGLU 2
OZET

Saglikli bir yasam siirebilmek igin gerekli olan davranig bigimlerini uyguluyor olmak bireylerin yasam kalitelerini ve
yasam siirelerini etkilemektedir. Kendisini psikolojik, sosyal ve bedensel agidan saglikli goren bireyin yasam kalitesinin de
olumlu yonde etkilenecegi soylenebilir. Bireylerin fiziksel saglik durumu, psikolojik saglamligi, kisileraras: iliskileri ve
yasadig1 cevrenin 6zellikleri yagam kalitesini etkilemektedir. Literatiirde farkli tanimlar1 yapilmis olan yasam kalitesi, ¢cok
genis bir kavram olmakla beraber zindelik, iyilik, basart ve mutluluk gibi kavramlarla iliskilendirilmektedir. Yasam kalitesi
kavrami, kisilerin iyilik halini ve giinliik yasamda kars1 karsiya kalinan pek ¢ok olay ve durumdan alinan doyumu ifade
etmektedir. Yapilan arastirmalar, 6grencilerin giinliik yasamda basarili sosyal iligkiler kurabilmesinde, saglikli olmak igin
gerekli davraniglart uygulamaya gecirebilmesinde okulda verilen egitimin aileye gore dort kat daha etkili oldugunu ortaya
koymustur. Bu durum goz 6niine alindiginda gelecegin 6gretmenleri olacak 6gretmen adaylaria saglikli nesiller yetistirme
noktasinda Onemli sorumluluklar diismektedir. Geng yaslarda edinilen olumlu veya olumsuz saglik davranislarmin
degistirilmesi ¢ok zor olmaktadir. Bu nedenle gelecegin 6gretmeni olacak 6gretmen adaylarimin saglikli yasam bigimi
davraniglarin1 uyguluyor olmasi ve yiiksek yasam kalitesine sahip olmasi kendi yasamlarini ve egitim verecekleri
ogrencilerin yasam aliskanliklarini dogrudan etkileyecektir. Bu derlemede yasam kalitesi kavrami, yasam kalitesinin
onemi, 0gretmen adaylar1 ve Ogretmenlerle yapilmis olan yasam kalitesi ¢alismalar1 ve yasam kalitesini arttirmada
ogretmenin roli konulari ele alinacaktir.

Anahtar kelimeler: Universite grencisi; Yasam kalitesi; Ogretmen; Ogretmen adaylari

QUALITY OF LIFE OF PROSPECTIVE TEACHERS
Cagr1 TEMUR ', Figen CAVUSOGLU 2
ABSTRACT

Implementing the behaviors necessary to lead a healthy life affects the quality of life and life span of individuals. It can be
said that the quality of life of the individual who sees himself/herself psychologically, socially and physically healthy will
also be positively affected. Individuals' physical health status, psychological resilience, interpersonal relationships and the
characteristics of the environment they live in affect their quality of life. Quality of life, which has different definitions in
the literature, is a very broad concept and is associated with concepts such as vitality, well-being, success and happiness.
The concept of quality of life refers to the well-being of individuals and the satisfaction received from many events and
situations encountered in daily life. Studies have shown that the education given at school is four times more effective than
the family in students' ability to establish successful social relationships in daily life and to put into practice the behaviors
necessary to be healthy. Considering this situation, teacher candidates who will be the teachers of the future have an
important responsibilities in raising healthy generations. It is very difficult to change positive or negative health behaviors
acquired at a young age. For this reason, the fact that the prospective teachers who will be the teachers of the future practice
healthy lifestyle behaviors and have a high quality of life will directly affect their own lives and the life habits of the
students they will teach. In this review, the concept of quality of life, the importance of quality of life, quality of life studies
with teacher candidates and teachers, and the role of the teacher in increasing the quality of life will be discussed.

Keywords: University student; Quality of life; Teacher; Prospective teachers
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GiRiS

I¢inde bulundugumuz zamanda giinliik yasamin her alaninda yogun bir sekilde ele alian kalite, bireyin ulasmay1 arzuladig
miikemmellik seviyesini ifade etmektedir. Kalite, soyut bir kavram olarak degerlendirilirken, yasam kalitesi ise Maslow’un
teorisi olan ihtiyaclar hiyerarsisi gdz Oniinde bulundurularak giinliik yasam igerisinde ele alinmasi gereken somut bir
kavramdir (Wm, 2019). Yasam kalitesi, insanlarin ulagsmak istedikleri refah diizeyi veya yasamak istedikleri iyi hayat
sartlart olarak tanimlanmis olsa da aslinda 6zetle bireylerin giinliik yasamda doyum hazzina ulasip ulasmadiklarini ifade
eden bir kavramdir (Giiler, 2021). Diinya Saglhk Orgiitii (DSO) yasam kalitesini sdyle tanimlamistir: Bireyin orf, adet,
gelenek, kiiltiir ve degerlerini gbz oniinde bulundurarak amaglari, beklentileri, umutlari, endiseleri, korkular1 ve yasam
seviyesiyle ilgili olarak kendi hayatini algilamasidir (Sekin ve ark., 2021; Arslanoglu ve ark., 2021).

Sanayilesme, teknolojik gelismelerin ¢ok iist seviyeye ulagmasiyla birlikte ¢alisma ve yasam big¢imlerindeki
degisikliklere bagli olarak insanlar arasinda hareketsiz yasam tarzi ve sagliksiz yagsam bigimi davraniglart ¢ok sik
goriilmeye baslamigtir. Bu durum saglikli yagam i¢in gerekli egitim ve ¢alismalara hiz verilmesi gerektigini gostermektedir.
DSO’niin saghga yonelik bakis agis1 2000°1i yillardan itibaren saglikli yasam davranislarmin énemini kabul ettirmek ve bu
davraniglarin tim toplum kesimlerince uygulanmasini saglamak yoniindedir. ‘‘Herkes Igin Saglik> slogani ile saglikli
yasam bigiminin dnemine vurgu yapilmis, insanlarin yasam kalitesinin artirilmasi prensibi benimsenmistir (Kilig, 2017). Bu
hedeflere ulasilabilmesi i¢in basta saglik sektorii olmak {izere tim kurum ve kuruluglara 6nemli rol ve sorumluluklar
diismektedir. Bu kurumlardan birisi de egitim sektdriidiir. Diinya geneline bakildig1 zaman 15-24 yas grubunun toplam
niifus igerisindeki oraninin %20 oldugu goriilmekte ve bu oranin giderek artacagi dngdriilmektedir. Bu nedenle genglerin
saglik diizeylerinin korunmasi, gelistirilmesi ve yasam kalitelerinin artirilmasi ¢ok 6nemlidir (Varsak, 2018).

Icinde yasadigimiz cagm kiiresellesme hizin1 goz oniine aldigimizda egitim sektdriiniin yapr tasmi olusturan
gelecegin Ogretmeni olacak dgretmen adaylarinin, gelecegin toplumunu olusturacak geng nesillere saglikli yasam big¢imi
davranislarint kazandirma ve yasam kalitelerini artirma gibi dnemli gorevleri vardir (Ayik & Atas Akdemir, 2015).
Ogretmenlerin sahip oldugu niteliklerden kendi 6grencileri ve toplum dogrudan ve dolayli olarak hem pozitif hem de
negatif anlamda etkilenebilmektedir (Demir ve ark., 2021). Yeni bir ortama gegilmesi, aileden uzaklagilmasi, zararl
aliskanliklarin kazanilmasi, okunulan boliimiin begenilmemesi gibi pek ¢ok faktérden dolay1 iiniversite yillari, 6grencilerin
saglikla ilgili tutum ve davramig degisikligi gerceklestirdigi yillar olup bu degisiklikler 6gretmen adaylarinin yasam
kalitesini belirleyecek, dolayisiyla da gelecekteki yagamini ve egitim verecegi 6grencilerin yasamini olumlu veya olumsuz
anlamda etkileyebilecektir. Bu nedenle kiiciik yastaki 6grencilere egitim verecek dgretmen adaylarinin sahip oldugu yasam
kalitesi diizeylerinin belirlenmesi ¢ok 6nemlidir (Gomleksiz, 2019). Bu derlemede egitim fakiiltesinde 6grenim goren
o0gretmen adaylarinin ve aktif ¢calisma hayatinda yer alan 6gretmenlerin yasam kalitelerinin incelenmesi amacglanmaktadir.

Yasam Kalitesi Kavrami ve Onemi

Yasam kalitesi kavrami birgok yasam alan1 faktoriinden etkilendigi i¢in herkes tarafindan kabul edilen tek bir tanimmdan
s0z etmek miimkiin degildir. Literatiirde mutluluk, basari, zenginlik, saglik ve memnuniyet gibi pozitif ve olumlu durumlari
ifade eden kavramlarla iligkilendirilmektedir. Bireylerin yasamdan aldiklar1 doyumu, mental agidan iyi olusunu ve giinliik
yasamdaki iglevselligini etkileyen bir yapi, bireylerin genel refah diizeyinin yansimasidir. Nesnel ve 6zel bir alana yonelik
degil, daha ¢ok kapsamli ve 6znel bir veridir. (Toker & Kalip¢i, 2021). Yasam kalitesi, bireylere ait fiziksel sagligi, mental
agidan iyi olus, bagimsiz karar alabilme, insanlar arasi sosyal iligkiler, dini ve kiiltiirel inan¢lar-uygulamalar ve tiim bu
faktorler arasindaki karmasik iligkileri biitiinlestirerek elde edilen ¢ok kapsamli bir kavramdir. Herkesin ifade edilen
faktorlere iligskin tutumu ve disiinceleri farkli olacagi i¢in yasam Xkalitesi icin siibjektif (6znel) olarak algilanan bir
kavramdir diyebiliriz (Hagerty et al., 2001).

Yasam kalitesinin dnemine gelindiginde, bireylerin yasam kalitesinin farkinda olmalari, yasam kosullarini, giinlik
olaylar1 ve gelismeleri degerlendirebilmesini ve yagsamlarinda saglikli bir denge olusturarak hayattan aldiklar1 haz ve
doyumun artmasimi saglayacaktir. Yiiksek yasam kalitesine sahip olmak i¢in hangi saglik davranislarii ne diizeyde
uygulamasi gerektiginin farkinda olacak ve saglikli geng nesillerin yetistirilmesine katki saglayabilecektir. Ayn1 zamanda
yasam kalitesi bireyin, is, okul ve toplumsal yasaminda karsilastig1 sosyo-kiiltiirel, ekonomik ve psikolojik gelismelerden
nasil etkilendigini tespit edebilmesi igin 6nemli bir gosterge olmaktadir (Erkiral, 2014).

Yasam Kalitesini Etkileyen Kavramlar

Yasam kalitesini, finansal zorluklar, aileden ayr1 yasama, sinav stresi, yalniz yasama, cinsel islev bozuklugu, gelecek
kaygisi, yasanilan ortam kosullarinin kotii olmasti, kronik hastaliklar, diisiik viicut imaji, fiziksel yetersizlik ve zayif sosyal
destek kavramlarinin azalttig1 (Babak, 2018; Balik¢1, 2017; Hamaideh, 2011); giivenli ve konforlu bir yagam, yiiksek
benlik
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imaj1, ekonomik ve sosyal bagimsizlik, fiziksel aktivite, kaliteli sosyal iligkiler, hobilerin varligi, vicdanin rahat olmasi ve
etkili iletisim kavramlarimin ise arttirdigt goriilmektedir (Erkiral, 2014).

Ogretmen Adaylarinin ve Ogretmenlerin Yasam Kalitesi Uzerine Yapilmis Calismalar

Eregli Egitim Fakiiltesi’nin gesitli bolimlerinde d6grenim gdren 1196 dgrencinin yasam kalitesinin incelendigi ¢alismada
Tiirkge Ogretmenligi boliimii dgrencilerinin yasam Kalitesi diizeylerinin en yiiksek, Fen Bilgisi Ogretmenligi 6grencilerinin
ise en diisiik yasam kalitesine sahip oldugu goriilmiistiir (Demirdag & Sarici, 2019). Pamukkale Universitesi Egitim
Fakiiltesine bagli boliimlerde okuyan 6grencilerin yagsam kalitesi ve fiziksel aktivite diizeylerinin incelendigi bir caligmada
2, 3 ve 4. smifta okuyan toplam 1844 dgrenci ile calisiimis ve Beden Egitimi ve Spor Ogretmenligi boliimii 6grencilerinin
kalitesi diizeylerinin fiziksel aktivite diizeyleri ile anlamli iliskili oldugu bulunmustur. Bu durum, Beden Egitimi ve Spor
Ogretmenligi boliimiinde okuyan 6grencilerin ders programlarinda ve bos zaman aktivitelerinde fiziksel aktivite yapma
imkanlarinin diger boliimlerdeki dgrencilere gore daha fazla olmasindan, kendi boliimlerine yetenek sinavlari ile isteyerek
girdikleri i¢in boliimlerinden memnun olmalariyla agiklanabilir (Tekkanat, 2008). Burdur Mehmet Akif Ersoy
Universitesine bagl, Egitim Fakiiltesinin de yer aldig1 gesitli fakiiltelerde okuyan iiniversite 6grencilerinin yasam kalitesi,
beden algist ve beslenme durumunun saptanmasi amaciyla yiiriitiilen ¢alismaya 367 6grenci dahil edilmis olup erkek
ogrencilerin canlilik, emosyonel rol giigliigii, viicut agrisi ve genel saglik puan ortalamalari kizlara gére anlamli olarak daha
yiiksek bulunmustur. Kiz &grencilerin mental saglik alt boyut puan ortalamalarmin erkek 6grencilere gore daha yiiksek
oldugu bulunmugstur. Kiz 6grencilerin arkadaslariyla daha fazla ve etkili iliski kurabilmesi ve erkeklere gore ofke
yonetimlerinin daha iyi olmas1 mental saglik boyut puanini artirmis olabilir. Egitim fakiiltesi ve iktisadi ve idari bilimler
fakiiltesi 0grencilerinin mental saglik, agr1 ve genel saglik puan ortalamalari miihendislik ve mimarlik fakiiltesinin
ogrencilerine gore daha yiiksek bulunmustur. Sigara igen 6grencilerin puan ortalamasinin fiziksel rol gii¢liigii disindaki tim
boyutlardaki yagam kalitesi puan ortalamasi sigara igmeyen 6grencilere gore daha diigiikk bulunmus olup bu durum sigara
kullanan dgrencilerin saglikli yagam bi¢imi davraniglarinin uygun olmamasi, stresle etkin sekilde basg edememeleri ve
depresif hissetmeleriyle aciklanabilir. Kronik hastalik tanisi olan dgrencilerin sosyal fonksiyon, mental saglik, fiziksel rol
glicligli, agr1 ve genel saglik alt boyut puan ortalamalari kronik hastaligi olmayan O6grencilere gore daha diigiik
bulunmusgtur. Bu farkliligin sebebi olarak bozulmus saglik durumunun bireyleri hem fiziksel hem de emosyonel anlamda
olumsuz etkilemesi gosterilebilir (Tugay, 2019). Farkli bolimlerden olusan egitim fakiiltesinde 6grenim goéren 377
O0gretmen aday1 ile yapilan ¢alismada 6grencilerin boliimiinden memnun olma, bir 6grenci topluluguna tiye olma ile yasam
kalitesi arasinda anlamli iliski bulunmusken; uyku diizeni, teknolojiyi kullanma, arkadas sayist ve barmma sekli ile yasam
kalitesi diizeyi arasinda anlamli bir iligki bulunamamistir. Okudugu bdlimden memnun olan &grenciler manevi anlamda
kendini huzurlu ve mutlu hissedebileceginden yasam kaliteleri olumlu anlamda etkilenmis olabilir. Ayrica iiye olunan
toplulukta kigiler arasi iletisimin kuvvetli olmasi, ilgi ve yeteneklerin farkinda olup uygulanabilmesi, basarma duygusunun
yagsanmas1 Ogrencilerin yasam kalitesini olumlu olarak etkileyebilir (Demir ve ark., 2021). Bitlis ili Milli Egitim

Bakanligi’na bagli okullarda gorev yapan Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeyleri ile yasam kalitesi diizeylerinin
karsilastirildigt ¢caligmada 474 6gretmenle calisilmig ve dgretmenlerin yasam kalitesi alt boyutlarindan fiziksel islev ve
mental iglev puanlarinin dgretmen yas gruplariyla anlaml iligkili oldugu, 26 yasindan kiigiik ve 40 yasindan biiyiik
ogretmenlerin en yiiksek fiziksel iglev puan ortalamasina, 31-35 yas arasindaki 6gretmenlerin ise en yiiksek mental islev
puan ortalamasina sahip oldugu tespit edilmistir. Bu durumlar yas1 kiigiik olan dgretmenlerin daha aktif yasam siirmesi,
yasi ilerleyen 6gretmenlerin saglikli yaglanmak amaciyla diizenli fiziksel aktivite yapmalar1 ve mesleki olgunluga 30’lu
yaslarin basinda ulasilmasi ile acgiklanabilir. Erkek ogretmenlerin fiziksel islev, fiziksel rol ve mental rol alt boyut
ortalamalar1 kadmn 6gretmenlere gore daha yiiksek bulunmustur. Agr1 ve Genel Saglik Algist alt boyut ortalamalar1 kadin
ogretmenlerde daha yiiksek bulunmustur. Bu durumun nedeni olarak kadinlarin agriya daha dayanikli olmast ve pozitif
saglik algisina sahip olmasi diisiiniilebilir. Yagam kalitesi alt boyutlar1 brang bazinda degerlendirildiginde yalnizca fiziksel
islev boyut puani brans ile anlaml iliskili bulunmus olup, beden egitimi 6gretmenlerinin fiziksel islev alt boyutunda en
yliksek puana sahip oldugu tespit edilmistir. Beden egitimi 6gretmenlerinin en yiiksek puana sahip olmasi, bu branstaki
ogretmenlerin meslek yasamlarinda siirekli aktif ve hareketli olarak ¢alisiyor olmalarindan kaynaklaniyor olabilir (Saglam,
2015). Ankara’nin Mamak ilgesinde MilliEgitim Bakanligi’na bagh ilkokul, ortaokul ve lise dgretmenlerinin Caligma

postiiriiniin ve yasam kalitesinin kargilastirildigi bir ¢aligmaya toplam 153 6gretmen dahil edilmistir. Bel agrisi olan
Ogretmenlerin yasam kalitesi alt boyutlarindan fiziksel fonksiyon, fiziksel rol kisitliligi, duygusal rol kisitliligi, enerji,
sosyal fonksiyon, bedensel agr1 ve genel saglik algisi puanlar1 bel agrisi olmayanlara gore anlamli olarak daha diisiik
cikmistir. Ancak mental saglik puanlari ile bel agrist arasinda iliski bulunamamistir. Bu durum bel agrisinin daha ¢ok
fiziksel fonksiyon boyutlarini olumsuz etkiledigini gostermektedir. Bel agrisi olan 6gretmenlerin mental boyutta benzer
puan almalarmin sebebi ise galistiklart okulda 6grenci-6gretmen, okul yonetimi-6gretmen iliskisinin pozitif olmasi; caligma
kosullarinin uygun olmasi, sosyal imkanlarin yeterli olmasiyla aciklanabilir (Demirel, 2018). Sivas Il Milli Egitim
Midiirliigii'ne ilkogretim okullarinda aktif ¢alisan siif 6gretmenlerinin yasam kalitesini etkileyen faktorlerin arastirildig:
bir calismaya 295 simif 6gretmeni dahil edilmistir. 29 ve alt1 yas grubu ile 40 ve {izeri yasa sahip sinif 6gretmenlerinin
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fiziksel iglev puanlar1 arasinda anlaml farklilik oldugu goriilmiistiir. Bekar sinif 6gretmenlerinin fiziksel fonksiyon puani,
evli 6gretmenlere gore daha yiiksek bulunmustur. Bu durum bekar ¢gretmenlerin evli 6gretmenlere oranla bos vaktinin
fazla olmasi sebebiyle daha fazla fiziksel aktivite yapmasiyla agiklanabilir. Meslekte caligma siiresi 5 yildan az olan
ogretmenlerin fiziksel fonksiyonellik puan ortalamasi ¢alisma siiresi 16 yildan fazla olan 6gretmenlere goére anlamli olarak
daha yiiksek bulunmustur. Bu durum, artan yasin ogretmenlerde psikolojik ve bedensel anlamda yipranmaya neden
oldugunu diigiindiirmektedir. Kronik hastaligi olan sinif 6gretmenlerinin yasam kalitesinin tiim alt boyut puanlar1 kronik
hastalig1 bulunmayan 6gretmenlere gore daha diisiik bulunmus olup saglik durumunun bozuk olmasi bireylerin tim yasam
alanlarim1 olumsuz etkiledigini gdstermektedir. Spor yapan sinif dgretmenlerinin genel saglik ve duygusal rol puan
ortalamasi spor yapmadigini ifade eden dgretmenlere gore anlamli olarak yiiksek bulunmustur. Bu durum sporun bireyleri
hem bedenen hem de ruhen zinde tutmasi ve yasam doyumu saglamasiyla agiklanabilir. Ogretmenlerin bos zamanlarint
degerlendirme seklinin yasam kalitesine etkisi incelendiginde daha hareketli aktivite yapan gretmenlerin bos zamanlarinda
pasif aktivite yapan 6gretmenlere gore sosyal fonksiyon ve fiziksel fonksiyon puanlart daha yiiksek bulunmustur. Bu
sonugta soguk iklime sahip Sivas ilinde acgik hava faaliyetlerinin az olusu, klasik bir Anadolu sehri olmasindan dolay1
sehirdeki sosyal imkanlarin yetersiz olusu etkili olabilir (Cetin, 2010).

Yasam Kalitesini Arttirmada Ogretmnin Rol ii

Yapilan aragtirmalar, 6grencilerin giinlik yasamda basarili sosyal iligkiler kurabilmesinde, saglikli olmak icin gerekli
davraniglar1 uygulamaya gecirebilmesinde okulda verilen egitimin aileye gore dort kat daha etkili oldugunu ortaya
koymustur (Karagiin, 2016). Sosyal, kiiltiirel ve ekonomik kalkinmanin temel unsuru saglikli insan giictidiir. (Akgil ve
ark., 2012). Saglikl1 bir toplum i¢in okullardaki saglik egitiminin nitelikli sekilde verilerek 6grencilerin giinlik yasamina
gecirilebilmesi gerekmektedir (Cildir Pelitoglu & Ozgiir, 2013).

Cocukluk ve genclik ¢agindaki geng nesillere saglik konusundaki bilgi, tecriibe ve yeteneklerini aktarmasi
bakimindan 6gretmenlik meslegi toplum sagligi bakimmndan ¢ok Snemli bir konumdadir. Temel egitim kademesinde
ogrenim goren Ozellikle 6-7 yaslarindaki ilkokul ¢ocugu bu déonemde kendisine simif 6gretmenini rol model almaktadir.
Cocuk Ogretmenin davraniglarinin dogru veya yanlis olup olmadigint sorgulamadan, oldugu ve gordiigii sekilde kabul
ederek uygulamaya baglar. Tim bunlar egitim sistemi icerisinde Ogretmenlerin ne derece Onemli bir konumda
bulundugunun gostergesidir. Ciinkii 6gretmenler, cocuklara aligkanlik kazandirma, mevcut aligkanliklarin ya da
davraniglarin degistirilmesi, saglikli yagam bilgilerinin aktarilmasi ve kisiliklerinin olugsmasinda etkilidir (Cetin, 2010).

SONUC

Literatiir incelendiginde egitim fakiiltesinin ¢esitli 6gretmenlik boliimlerinde okuyan 6grenciler géz Oniine alindiginda
ozellikle fiziksel olarak daha aktif olduklar1 bolimlerdeki 6grencilerin yasam kalitesi alt boyut puan ortalamasinin daha
yiksek oldugu; Ogretmen adaylarinin yasam kalitesi diizeylerinin fiziksel aktivite yapma durumu, okunulan bolim,
boliimiinden memnun olup olmama, cinsiyet, sigara kullanimi, kronik hastalik durumu gibi sosyodemografik degiskenlerle
anlamli farklilik gésterdigi; uyku diizeni, teknoloji kullanimi, arkadas sayisi ve barinma sekli ile yasam kalitesi diizeyi
arasinda anlamli bir iligski olmadig tespit edilmistir. Aktif ¢alisan 6gretmenlerin yasam kalitesi boyutlarinin ise yas grubu,
cinsiyet, ¢caligma brangi, hastaliga sahip olup olmama, medeni durum, meslekte ¢alisma yili, kronik hastalik varligi, spor
yapma durumu, bos zaman faaliyetlerinin ¢esidi gibi degiskenlerle anlamli farklilik gosterdigi goriilmiistiir.

Egitim fakiiltelerinden baslanmak tizere gelecegin 6gretmenleri olacak dgretmen adaylarinin saglikli olmalar1 ve
yasam kalitelerinin yiiksek olmasi i¢in fiziksel aktivitenin onemi, yeterli ve dengeli beslenmenin faydalar1 ve sigaranin
zararlar1 konularinda bilinglenmeleri i¢in &zellikle genglerin sosyal medyay1 aktif kullandiklar1 da gbz Oniine alinirsa
iiniversiteler ve kamu kuruluslari tarafindan dijital caligmalara agirlik verilerek farkindalik ve bilinglenmeleri artirilabilir.
Béylece yasam kalitesini azaltan diger bir faktdr olan kronik hastaliklar azaltilabilir. Ogretmen adaylarmin yiiksek yagam
kalitesine sahip olabilmesi i¢in Ozellikle iiniversite yillarindayken fiziksel aktivite yapabilecekleri sosyal ve sportif
alanlarin olusturulmasi, yiiksekdgretim 6gretmenlik miifredatina saglikla ilgili zorunlu ve/veya se¢meli derslerin eklenmesi,
Ogretmen adaylarinin saglikli yagam ve yasam kalitesi iizerine farkindaliklarini arttirici konferans ve programlar
diizenlenmesi tavsiye edilebilir. Gelecegin saglikli nesillerini yetistirecek 6gretmenlerin genel saglik durumu ve yasam
kalitesi diizeyleri belli araliklara tespit edilerek eksik olduklar1 konularda seminer ve toplantilar diizenlenebilir. Okullarda
sigara karsiti programlar diizenlenerek sigara kullanan 6gretmenlerin sigaray1r birakmasi saglanabilir. Spor yapmayan
ogretmenler i¢in ¢aligtiklar1 okullarda sporu tesvik edici etkinlikler diizenlenebilir. Boylece 6gretmenler arasinda spor igin
motivasyon saglanmis olur. Ayrica bos zamanlarmi etkin bir gekilde degerlendirebilmeleri yoniinde sosyal aktivitelere
yoOnlendirilebilirler. Bu sayede 6gretmen adaylarmin ve 6gretmenlerin saglikli yagsam bigimi davraniglarma ve yiiksek
yasam kalitesine sahip olmalar1 desteklenerek, gelecekteki dgrencilerine iyi bir rol model olmalar1 saglanabilir.

Cikar Catismasi
Bu makalede aragtirmacilar arasinda herhangi bir ¢ikar ¢atigmasi yoktur.

253



Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
11. Lisansiistii Hemgirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

Yazar Katkisi
1. Fikir/kavram: F.C, C.T,
ve/veya Yorum: F.C, C.T,

2. Literatiir tarama: C.T, 3. Tasarim: F.(;, C.T, 4. Veri Toplama ve/veya Isleme: C.T, 5. Analiz
6. Makale Yazimi: C.T, F.C, 7. Elestirel Inceleme: F.C.

KAYNAKLAR

Akgiil, S., Géral, M., Demirel, M. & Ustiin, U. D. (2012). ilkégretim Ogrencilerinin Okul i¢i ve Okullar Aras1 Sportif
Etkinliklere Katilma Nedenlerinin Cesitli Degiskenler Acisindan Arastirilmasi. Dumlupmar Universitesi Sosyal
Bilimler Dergisi, 32(1), 13-22.

Arslanoglu, C., Acar, K., Mor, A., Baynaz, K., Karakas, F., Ipekoglu, G. & Arslanoglu, E. (2021). Universite
Ogrencilerinin Egzersiz Yapma Durumuna Gore Yasam Kalitelerinin Incelenmesi. Erzincan Universitesi Egitim
Fakiiltesi Dergisi, 23(1), 187-198. https://doi.org/10.17556/erziefd.745549

Ayik, A., & Atas Akdemir, O. (2015). Ogretmen Adaylarinin Okul Yasam Kalitesi ve Okula Yabancilasma Algilari
Arasindaki  iliski. ~ Kuram ve  Uygulamada  Egitim  Yonetimi, 21(4), 429- 452.  Doi:
http://dx.doi.org/10.14527/kuey.2015.016

Babak, C. (2018). Almanya'da ve Tiirkiye’de Tiirkiye Vatandas1 Universite Ogrencilerinin Yasam Kalitesi, Algiladiklar:
Sosyal Destek ve Stresle Basa Cikma Yontemlerinin Karsilastirilmasi. Klinik Psikoloji Anabilim Dali. Yiiksek
Lisans Tezi. Uskiidar Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, Istanbul.

Balikgt, I. (2017). Universite Ogrencilerinde Fiziksel Aktivite ve Kalp Atim Hiz1 Degiskenligi ile Saglikli Yagam Davranigt
ve Yasam Kalitesinin Incelenmesi. Rekreasyon Anabilim Dali. Yiiksek Lisans Tezi. Celal Bayar Universitesi Sosyal
Bilimleri Enstitiisii, Manisa.

Cetin, L. (2010). Simif Ogretmenlerinde Yasam Kalitesi ve Etkileyen Bazi1 Faktorler. Toplum Sagligi Hemsireligi Anabilim
Dali. Yiiksek Lisans Tezi. Cumhuriyet Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Sivas.

Cildir Pelitoglu, F. & Ozgiir, S. (2013). ilkdgretim Ogrencileri igin Saglik Tutum Olgegi Gelistirilmesi. Necatibey Egitim
Fakiiltesi Elektronik Fen ve Matematik Egitimi Dergisi, 7(1), 32-56. https://doi.org/10.12973/nefmed 152

Demir, R., Tanhan, A., Cicek, 1., Yerlikaya, 1., Cirak Kurt, S. & Unverdi, B. (2021). Yasam Kalitesinin Yordayicilari
Olarak  Psikolojik Iyi Olus ve Yasam Doyumu. Yasadikca  Egitim, 35(1),  192-206.
https://doi.org/10.33308/26674874.2021351256

Demirdag, S. & Sarici, H. (2019). Universite Ogrencilerinin Yasam Kalitelerinin Incelenmesi: Eregli Egitim Fakiiltesi
Ornegi. Karaelmas Egitim Bilimleri Dergisi, 7 (1), 57-73.

Demirel, O. (2018). Bel Agrist Olan ve Olmayan Ogretmenlerde Calisma Postiiriinin ve Yasam Kalitesinin
Karsilastirilmasi. Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Anabilim Dali. Yiiksek Lisans Tezi. Ankara Yildirim Beyazit
Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Ankara.

Erkiral, C. (2014). Hemsirelerin Yasam Kalitesini Etkileyen Faktorlerin Belirlenmesi. Hemsirelik Anabilim Dali. Yiiksek
Lisans Tezi. Hali¢ Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii, Istanbul.

Gomleksiz, M. (2019). Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin Saglikli Yasam Bigimi Davramislart ve Iliskili Faktorler. Aile
Hekimligi Anabilim Dali. Uzmanlik Tezi. Firat Universitesi Tip Fakiiltesi, Elazig.

Giiler, M. (2021). Ilkdgretim Kurumlarinda Calisan Ogretmenlerin Fiziksel Aktivite Diizeylerinin Yasam Kalitesine
Etkileri. Beden Egitimi ve Spor Anabilim Dali. Yiiksek Lisans Tezi. Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Lisansiistii
Egitim Enstitiisii, Tokat.

Hagerty, M. R., Cummins, R., Ferriss, A. L., Land, K., Michalos, A. C., Peterson, M., Sharpe, A., Sirgy, J., & Vogel, J.
(2001). Quality of Life Indexes for National Policy: Review and Agenda for Research. Bulletin of Sociological
Methodology/Bulletin de Méthodologie Sociologique, 71(1), 58—78. https://doi.org/10.1177/075910630107100104

Hamaideh, S. H. (2011). Stressors and reactions to stressors among university students. The International journal of social
psychiatry, 57(1), 69—80. https://doi.org/10.1177/0020764009348442

Karagiin, E. (2016). Beden Egitimi Ogretmenleri ile Diger Brans Ogretmenlerin Yasam Kaliteleri Uzerine Bir
Arastirma. Kastamonu Egitim Dergisi, 24(1), 53-64.

Kilig, L. (2017). Beden Egitimi Ogretmenlerinin Saghkli Yasam Bigimi Davramslarinin Bazi Degiskenlere Gore
Degerlendirilmesi. Antrendrliik Egitimi Anabilim Dali. Yiiksek Lisans Tezi. istanbul Gelisim Universitesi Saglhk
Bilimleri Enstitiisii, Istanbul.

Savkin, R., Biiker, N. & Bayrak, G. (2021). Pamukkale Universitesi Ogrencilerinde Yasam Kalitesi, Benlik Saygist ve
Depresyon Diizeyine Etki Eden Faktorlerin Incelenmesi. Journal of Exercise Therapy and Rehabilitation, 8(1), 54-
62.

Saglam, Y. (2015). Ogretmenlerin Fiziksel Aktivite Diizeyleri ile Yasam Kalitesi Diizeylerinin Karsilastirilmasi (Bitlis ili
Ornegi). Beden Egitimi ve Spor Ana Bilim Dali. Yiiksek Lisans Tezi. Nigde Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii,
Nigde.

254


https://doi.org/10.17556/erziefd.745549
http://dx.doi.org/10.14527/kuey.2015.016
https://doi.org/10.12973/nefmed152
https://doi.org/10.33308/26674874.2021351256
https://doi.org/10.1177/075910630107100104
https://doi.org/10.1177/0020764009348442

Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
11. Lisansiistii Hemgirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

Tekkanat, C. (2008). Ogretmenlik Boliimiinde Okuyan Ogrencilerde Yasam Kalitesi ve Fiziksel Aktivite Diizeyleri. Sporda
Psiko-Sosyal Alanlar Anabilim Dali. Yiiksek Lisans Tezi. Pamukkale Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii,
Denizli.

Toker, B., & Kalipg1, M. B. (2021). Universite Ogrencilerinin Yasam Kalitesinin Degerlendirilmesi: Akdeniz Universitesi
Omegi. OPUS Uluslararas1 Toplum Arastirmalar1 Dergisi, 18(39), 405-430. http://dx.doi.org/10.26466/0pus.843021

Tugay, E. (2019). Universite Ogrencilerinin Yasam Kalitesi Beden Algis1 ve Beslenme Durumunun Saptanmasi. Beslenme
ve Diyetetik Anabilim Dali. Yiiksek Lisans Tezi. Biruni Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Istanbul.

Uzun, U. (2019). Ogretmen Adaylarinin Oznel Iyi Olus Psikolojik Saglamlilik ve Yasam Kalitesi Arasindaki Yordayici
Iligkiler. Egitim Bilimleri Anabilim Dali. Yiisek Lisans Tezi. Istanbul Sabahattin Zaim Universitesi Sosyal Bilimler
Enstitiisii, Istanbul.

Varsak, S. (2018). Meslek Yiiksekokulu Ogrencilerinde Saglikli Yasam Bicimi Davramglari. Halk Sagligi Anabilim Dal1.
Yiiksek Lisans Tezi. Dicle Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Diyarbakir.

255


http://dx.doi.org/10.26466/opus.843021

Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
1I. Lisansiistii Hemsirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

YASLI BIREYLERDE COViD-19 YONETiMi VE HEMSIRENIN ROLU
Tugba SOLMAZ!, Birsen ALTAY?

OZET

Derleme olarak ele alman bu calismada amag¢ yasgh bireylerde Covid-19 ydnetimi ve hemsirenin roliinii
belirlemektir. Bu calisma son iki yilda yayinlanan literatiir taranarak arastirmacilar tarafindan hazirlanmistir.
Covid-19 salgini tiim diinyay1 etkisi altina almis olup Diinya Saglik Orgiitii tarafindan 11 Mart 2020 tarihinde
pandemi olarak kabul edilmistir. Pandemi siirecinde milyonlarca insan enfekte olmustur ve ¢ok sayida kisi hastalik
nedeniyle hayatin1 kaybetmistir. Ozellikle pandemi déneminin baslarinda hastaliktan en ¢ok etkilenen gruplarmn
yagh bireyler oldugu bildirilmistir. Yasin ilerlemesi ile ortaya ¢ikan fizyolojik, sosyal ve psikolojik degisimler,
kronik hastalik durumu, komorbidite sorunlar1 ve ¢oklu ila¢ kullanimi gibi faktorler yash bireylerde hastaligin
prognozunu olumsuz yonde etkilemektedir. Yaslilar risk grubunda olduklari igin sokaga ¢ikma kisitlamasi
uygulamalart ilk olarak bu gruba uygulanmistir. Bu 6nlem ve kisitlamalar ise yaslilar iizerinde bir¢ok etkiye neden
olmaktadir. Uzun siireli evde olma ve hareketsiz kalma fizyolojik gerilemelerine neden olmustur. Pandemi
stirecinde akraba/ev yasaminda ortaya ¢ikan degisim, sosyal izolasyon, saglik hizmetinden yararlanamama, yas
ayrimciligl, damgalanma, kaygi, 6liim korkusu gibi sorunlarla karsi karsiya kalma da yaslilarda psikolojik, sosyal
ve ekonomik problemleri beraberinde getirmistir. Pandemiden etkilenen yasl bireylerin erken donemde tespit
edilmesi ve uygun bakimin verilmesi noktasinda saglik profesyonellerine dnemli gérevler diismektedir. Bu amag
dogrultusunda; yaslilara verilecek hemsirelik bakiminda yaslinin kapsamli bir sekilde degerlendirilmesi, iletisimde
stirekliligin saglanmasi, agik, anlasilir ifadelerle bilgi verilmesi, hastaneye yatistan taburcu oluncaya kadar olan
stiregte gereksinimlerinin karsilanmasi, duygusal ve =zihinsel olarak gliclendirilmesi, yeterli ve dengeli
beslenmenin saglanmasi, el hijyeni, sosyal mesafe ve maske kullanimi gibi egitimler vermenin etkili girigimler
oldugu goriilmektedir. Béylece pandeminin yaslh bireylerde yol actigi fiziksel, psikolojik ve sosyal sorunlarin
azaltilabilecegi diisiniilmektedir.

Sonug olarak; pandemi déneminde yaslilarin yagsam kalitesinin korunmasi, sosyal destek saglanmasi ve hareketli
bir yagam tarzina tesvik edilmesi yaslilara hizmet sunan saglik profesyonellerinin temel gorevi olmalidir. Bu
olaganiistii durumda yapilacak tiim diizenlemeler ancak bireysel ve toplumsal dnlemlerle birlikte yiiriitildiigiinde
etkili olabilecektir.

Anahtar kelimeler: Covid-19; Pandemi; Yasli; Hemsire
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COVID-19 MANAGEMENT IN ELDERLY INDIVIDUALS AND
THE ROLE OF NURSE

Tugba SOLMAZ!, Birsen ALTAY?

ABSTRACT

The aim of this study, which is considered as a review, is to determine the role of the nurse and Covid-19
management in elderly individuals. This study was prepared by the researchers by reviewing the studies published
in the last two years. Covid-19 was declared as a pandemic by the World Health Organization (WHO) on March
11, 2020 since it rapidly spread all over the world. Millions of people have so far been infected and died as a result
of this deadly virus. It has been reported that the group most affected by the disease, especially at the beginning of
the pandemic, was the elderly. The physiological, psychological, and social changes that occur with the
advancement of age and factors such as the presence of a chronic disease, comorbidity problems, and the use of
multiple drugs were found to negatively affect the prognosis of the disease in elderly individuals. Since the elderly
were a risk group, lockdown measures are first imposed on this group. These measures and restrictions cause many
effects on the elderly. Being at home for a long time and inactivity lead to physical decline. The changes in
relatives/home life, social isolation, being unable to benefit from health services, age discrimination, stigma,
anxiety, and fear of death, which all emerged during the pandemic, have led to psychological, social, and economic
problems in the elderly. Health professionals have important duties to identify the elderly affected by the pandemic
at an early stage and to provide appropriate care. In this context, the effective health practices can be listed as the
comprehensive evaluation of the elderly prior to the nursing care to be given, ensuring continuity in
communication, providing information using a clear and understandable language, meeting the needs of the elderly
in the process from hospitalization to discharge, empowering the elderly both emotionally and mentally, ensuring
adequate and balanced nutrition, and giving training on hand hygiene, social distance, and mask use. It is believed
that in this way, the physical, psychological and social problems caused by the pandemic in elderly individuals
can be reduced.

As a result, during the pandemic, protecting the life quality of the elderly, providing social support, and promoting
an active lifestyle should be the main task of healthcare professionals serving the elderly. All the practices to be
adopted in this extraordinary situation can only be effective if they are carried out together with individual and
social measures.

Keywords: Covid-19; Pandemic, Elderly; Nurse
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GIRiS

Cin’in Wuhan sehrinde 2019 yil1 Aralik ayinda ortaya ¢ikan Covid-19 vakasi Yeni Korona Viriis hastalig1 olarak
adlandirilmaktadir (Huang et al, 2020). Kisa bir siirede diinyanin geneline hizla yayilmasi nedeniyle; Covid-19
salgmi Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan 11 Mart 2020 yilinda pandemi seklinde nitelendirilmistir (WHO,
2019). Pandemi; diinya genelinde meydana gelen, farkli iilkelerde sinirlar1 asan ve ¢ok sayida insani etkileme
ozelligine sahip bir salgin olarak ifade edilmektedir (Last, 2001). Covid-19’a bagli meydana gelen pandemiler
incelendiginde ise Covid-19 vakasinin diger korona viriis vakalarma gore daha etkili oldugu belirtilmektedir
(Ergetin ve ark., 2020).

Pandeminin insanlarda yol agtig1 etkiler viriisiin enfeksiyon yetenegine ve viriilansina, toplumun
bagisiklik diizeyine, bireylerin hayat tarzi ve sosyo ekonomik durumlarina, iilkeler ve sehirler arast mesafe agim
kolayliklarina, tasidig: risk faktorlerine, yasanilan yerdeki saglik hizmetlerinin kalitesine ve salgina yol agan
etkenin iklim 6zelligine bagl olarak olumlu ya da olumsuz tavir degistirme kabiliyetine sahip olma durumuna
gore degisiklik gostermektedir (Aysan ve ark., 2020). Ayrica; hastalik klinik prognoz, yas gruplar1 ve yayilisi
yoniinden farklilik gostermekte olup hastaligin sadece tibbi boyutla sinirla kalmayacagi, sosyokiiltiirel, etik ve
ahlak, hukuk, egitim, turizm, ekonomi, tarim ve halk saglif1 yoniinden de bazi olumsuz etkileri olabilecegi
ongoriilmektedir (Ustiin & Ozgiftei, 2020).

Covid-19 hastalig1 her yastan bireylerde goriilmekle birlikte 6zellikle yaslt bireylerin bu hastaliga daha
duyarli oldugu, hastalik semptomlarin1 daha agir yasadigi, morbidite ve mortalite agisindan riskli grubu
olusturdugu bildirilmektedir (Morley & Vellas, 2020; Liu et al, 2020; Giilbahar & Gok Metin, 2021).Yash
bireylerde enfeksiyonlar atipik 6zellikte oldugu igin hastaligin tanilanmasi ve yonetimi de gii¢ olmaktadir (Al-
Zahrani, 2021). Ayn1 zamanda pandemi déneminde sokaga ¢ikma kisitlamasi, sosyallesmede azalma, sedanter
yasam, gereksinimlerin karsilanmasinda baskasina bagimli olma gibi faktorler nedeniyle geriatrik bireylerde
korku, kaygi, anksiyete gibi pskikolojik ve sosyal agidan sikintilar da goriilebilmektedir (Zhou et al, 2020).

Pandemi déneminde Covid-19 hastaligmin yonetiminde ve yagli bireylerin aktif yasam siirecinin
devamliliginin saglanmasinda yaslilara hizmet sunan saglik profesyonellerine dnemli gorevler diismektedir.
Gecmisten glinlimiize bircok savas, afet ve salgin durumunda oldugu gibi Covid-19 pandemisinde de hemsireler,
toplumun ihtiyag duydugu bakimin karsilanmasi noktasinda kilit rol oynamaktadir (Ekici, 2020; Demirag &
Hintistan, 2020; Go¢men Baykara & Eyiiboglu, 2020). Bu dogrultuda Covid-19 tanili hastalarinin bakim
onceliklerinin belirlenmesi, insan odakls, biitiinciil ve bireysellestirilmis bir hemsirelik bakiminin sunulmas: biiyiik
onem arz etmektedir (Gogmen Baykara & Eyiiboglu, 2020). Bu derlemede; Covid-19 hastaligin1 geriatri
kapsaminda ele almak, hastaligin yaslilarda yol actig1 fiziksel ve psikososyal etkiler hakkinda bilgi sunmak ve
hastalik yonetiminde hemsirelik bakim hizmetlerinin 6nemine dikkat gekmek amaglanmustir.

Covid-19 Hastahi@inda Risk Faktorleri

Covid-19 yeni ortaya ¢ikan ve komplikasyonlar yoniinden risk faktorlerini anlamada ¢ok sayida ¢aligmaya ihtiyag
duyulan ciddi bir hastalik tiiridiir. Hastalia neden olan virlis her yas grubu ve her cinsiyetten kisiyi enfekte
edebilmektedir. Hastalir asemptomatik geciren kisiler oldugu gibi bazilarinda ise klinik durum daha agir
seyredebilmektedir (Altin, 2020; Uyaroglu, 2020). Hastalikla miicadelede bagisiklik 6nemli bir yer tutmaktadir
(Bakan ve ark., 2020). Bagisiklik sistemi diisiik olanlar, kronik hastaligi bulunanlar, ileri yastaki hastalar ya da
altta yatan komorbidite varligi olan kisilerde hastalik siirecinin daha ciddi oldugu belirtilmektedir (Altin, 2020;
Kartal ve ark., 2020).

Covid-19 hastaliginda kétii prognozla iligkilendirilmis risk faktorleri siniflandirilmast Tablo 1.’de yer almaktadir
(Centers for Disease Control and Prevention, 2022).

Tablo 1. Covid-19 hastaliginda kotii prognoz ile ilgili belirlenmis risk faktorleri

Kronik bobrek yetmezligi
Kronik obstruktif akciger hastaligi
Kardiyovaskiiler hastaliklar

o Kalp yetmezligi

o Koroner arter hastalig1

e Kardiyomiyopati
Kanser
Solid organ transplantasyonu ve bunun sonucu gelisen immiin yetmezlik
Orak hiicreli anemi
Tip 2 DM
Obezite (30 kg/m2<BKi<40 kg/m2)
Ciddi obezite (BKI> 40 kg/m2)

258



Samsun Saghk Bilimleri Dergisi, Nisan 2022
1I. Lisansiistii Hemsirelik Arastirmalart Sempozyumu, 23-24 Aralik 2021

Gebelik
Sigara
Down Sendromu

Covid-19 Pandemisi ve Yashhk
Yagslanma; psikolojik, sosyal ve fiziksel boyutlarin oldugu, algi ve iiretici yeteneklerde azalma, dikkat eksikligi,
yakin bellek zayiflig1 gibi ¢cok sayida degisimin meydana geldigi evrensel bir siireci kapsamaktadir (Unalan ve
ark., 2012; Sayin Kasar & Karadakovan, 2017). Diinya genelinde yash niifus sayis1 her gecen giin artmaktadir.
Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) 2021 yil1 itibariyle diinya niifusunun 7.5 milyarin {izerinde oldugunu ve yasl
niifusun bu niifusun %9.7’sini olusturdugunu bildirmektedir. Tiirkiye yaslanma siirecinin hizli oldugu gelismekte
olan iilkelerden birisidir. Toplam niifus igerisindeki yasli niifusun orant 2016’da %8.2 iken 2021°de %9.7’ye
yiikselmistir. Niifus projeksiyon yontemlerine gére bu oranin 2025’de %11.0, 2030°da %12.9, 2040°da %16.3,
2060°da %22.6 ve 2080°de ise %25.6 olacagi tahmin edilmektedir (TUIK, 2022).

Yaslanan bir toplumda saglik yiikiinii 6nemli 6lciide artirabilecek ve SARS-CoV-2 enfeksiyonu da dahil
olmak iizere ¢esitli hastaliklara genclerden daha duyarli olan grubu yasl bireyler olusturmaktadir (Liu et al, 2021).
Yasin ilerlemesi ile birlikte hem immiin hem de fizyolojik olarak savunma sisteminde meydana gelen degisimler
enfeksiyon hastaliklarmin ortaya ¢ikmasina yol agmaktadir (Ozkdk ve ark., 2020). Diinya Saghk Orgiitii iilkeler
arasinda yas orani degismekle birlikte diinyada bulagici hastaliktan dolay1 hayatin1 kaybedenlerin ¢ogunlugunun
65 yas istii bireyler oldugunu bildirmektedir (WHO, 2020). Amerika Birlesik Devletleri’nde 4226 Covid-19
hastasi ile yapilan bir arastirmada hastalia bagli meydana gelen &liimlerin %80.0’inin 65 yas ve iizerinde
goriildigi, en yiiksek mortalite yiizdesinin ise 85 yas ve lizerinde oldugu belirtilmektedir (Bialek, et al, 2020).
Vaka sayisiin 1.320.488 olarak incelendigi bir raporda ise Covid-19 igin hastaneye yatma, yogun bakim iinitesine
kabul edilme ve 6liim yiizdeleri, altta yatan rahatsizliklara bakilmaksizin 70 yasindan biiyiik hastalarda en yiiksek
ve 19 yasin altindaki hastalarda en diisiik olarak elde edilmistir (Stokes, et al., 2020).

Covid-19 Pandemisinin Yashlar Uzerindeki Etkisi

Covid-19 salgi yaslilar veya kronik rahatsizligi olanlar icin ciddi sonuglara yol agmaktadir. Salgin basladig:
andan itibaren Covid-19’a bagl yaslilarda 6lim oraninin diger yas gruplarma oranla daha fazla oldugu
goriilmektedir (Zhou et al, 2020). Salgininin hizli bir sekilde ilerlemesi, bulagicilig1 ve yiiksek 6liim orani; yash
bireylerde mevcut semptomlarin daha da kotiilesmesine neden olmaktadir. Yasanan bu olumsuz etkileri azaltmaya
yonelik alinan onlemler ve kisitlamalar ise 65 yas ve iizeri yash bireylerde fizyolojik, psikolojik, sosyal ve
ekonomik etkileri beraberinde getirmektedir (Akman Démbekci ve ark., 2020; Ediz & Capar Ciftgi, 2020).

Fizyolojik Etkileri

Yaslanma ile birlikte tiim hiicre, organ ve dokularda gerileme olmakla birlikte immiin sistemde de zayiflama
oldugu belirtilmektedir. Yaslilarda meydana gelen bu fizyolojik degisiklikler yaslilarin Covid-19’a karsi daha
savunmasiz olmasina yol agmaktadir (Altin, 2020; Li et al, 2020). Bu durum yasli bireylerin yasam standartlarini
olumsuz etkilemektedir (Cukur ve ark., 2020). Bu nedenle yasl bireylerin pandemi déneminde daha iyi korunmasi
gereklidir (Altin, 2020). Bu dénemde sokaga ¢ikma kisitlamasinin uygulanmasina bagl yasl bireylerin karsi
karstya kaldigi sorunlardan birisi de fiziksel aktivite eksikligidir. Fiziksel aktivitede azalmaya bagli yash
bireylerde kas zayiflamalart meydana gelmekte olup bu durum diisme problemlerini beraberinde getirmektedir
(Akman Dombekci ve ark., 2020; Woods, et al, 2020). Ayn1 zamanda yaglilik doneminde kronik hastaliklarin
artmasi enfeksiyonlarin 6liim ile sonuglanmasina neden olmaktadir (Akpmar & Ceran, 2019).

Psikolojik Etkileri

Covid-19 salgimin beklenmedik bir anda ortaya ¢ikmasi ve vaka sayilarinda biiyiik bir artis yasanmasi toplumun
endise diizeyini arttirmigtir. Bunun yani sira saglik hizmetlerinde yasanan aksakliklar ve mortalite haberlerinde
olan yiikselme kaygi diizeyinin daha da artmasina neden olmaktadir (Altin, 2020; Ozdin & Bayrak Ozdin, 2020).
Literatiir Covid-19 hastaliginin yaslhilarda daha yiiksek oranda goriilmesi, hastaligin daha agir seyretmesi,
prognozunun daha kotli olmasi ve 6liim oraninin daha yiiksek olmasi, yaslilarla ilgili bu haberlerin medyada ve
¢evrede yaygin olarak konugsulmasi, sosyal izolasyon, sokaga ¢ikma yasag1 gibi 6nlemlerin yaslilarda umutsuzluk,
stres, korku, kaygi, anksiyete ve depresyon gibi sorunlarin ortaya ¢ikmasia yol actigini bildirmektedir (Altin,
2020; Brooke & Jackson, 2020). Ayrica yaslilar pandemi ile birlikte sosyal medya iizerinde yapilan ¢esitli gorsel
ve video paylasimlari araciligi ile ayrimcilik ve damgalamalarin odagi haline gelmiglerdir (Kaya, 2020). Bu durum
yaslt bireylerin biyolojik, psikolojik ve sosyal agilardan biitiinciil bir yaklasimla desteklenmesini zorunlu hale
getirmektedir (Kara & Alsancak, 2020).
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Sosyal Etkileri

Pandemi ile birlikte diinyada ¢ogu iilkede oldugu gibi Tiirkiye’de de Covid-19’un yayilmasini 6nlemek ve
kontaminasyon riskini azaltmak icin; karantina, sosyal izolasyon, sosyal mesafe, sokaga ¢ikma kisitlamasi gibi
bazi d6nlemler alinmistir (Colombo et al, 2021). Yaslanma ile birlikte azalan sosyal ¢evre ve etkilesimler sokaga
ctkma kisitlamasi ile birlikte daha da azalmistir. Ayn1 zamanda akrabalik iligkileri sekteye ugradigi gibi yiiz yiize
iletisim kurma ve yapilan baz1 ortak etkinlikler de zorunlu olarak durdurulmustur. Bu durum yaslh bireylerde
yalmizlik, depresyon, anksiyete ve dis uyaranlarin azalmasi gibi problemlerin yasanmasina yol agcmigtir (Holt-
Lunstad et al, 2010; Varigh & Giiltekin, 2020).

Ekonomik Etkileri

Salgin hastaliklarin; yas, cinsiyette ayrim yapmama, ekonomiyi olumsuz etkileme, bulasict, 61diiriicii, sinirlandirict
ve toplumu izole ediyor olma gibi bazi ortak dzellikleri bulunmaktadir (Hasanoglu, 2020). Covid-19 viriisiiniin
ortaya ¢ikmasi ile birlikte bir¢ok isletme alaninda duraksama olmakla birlikte 6nemli birgok sektorde de iiretimde
meydana gelen diisme, borsada ¢okme, faiz oranlarinda azalma gibi ekonomik yonden 6nemli ¢cok sayida gelisme
yasanmistir (Barua, 2020). Ozellikle pandeminin yayilimini énlemek amaciyla alinan izolasyon onlemleri
sonucunda tiretimde ve dis ticarette diisme yasanirken; yatirimlar ise hemen hemen durma noktasina gelmis ve
¢ogu sektdr alanindaki etkinlikler durdurulmustur (Kose, 2020). Yasanan tim gelismelerin yaslt bireyleri de
etkilemesi kacinilmaz olmustur. Hastaliktan korunmak i¢in yasanilan evin korunakli olmasi, giysi, temizlik ve
hijyen maddelerine ulasma, yeterli beslenmenin saglanmasi gibi birgok ihtiya¢ ancak ekonomik kosullara sahip
olmaya bagl gerceklesmektedir (Altin, 2019). Bu baglamda yasanan olumsuz etkilerin azaltilmasi ya da ortadan
kaldirtlmast i¢in iilkelerin hizli bir sekilde koruyucu ve 6nleyici, saglik sisteminin giiglendirilmesine yonelik
ve ekonomik politikalar olmak {izere ti¢ yonlii bir miicadele baslattiklar1 goriilmektedir (Anderson, et al, 2020;
Eroglu, 2020).

Yashlarda Covid-19 Yonetimi ve Hemsirenin Rolii

Covid-19 pandemisi 6nemli halk saglig1 sorunlarindan birisidir. Bu donemde yasli bireylerin bakim ihtiyaglarmin
belirlenmesi, hastaligin ve gelisebilecek komplikasyonlarin 6nlenmesi, tedavi ve bakim i¢in dogru kararlar
almmasmin 6nemli bir yaklasim olacagi diisiiniilmektedir. Pandemi doneminde evde kalan yasli bireylerde
fonksiyonel kapasitede azalma, giinlilk yasam aktivitelerinde sinirlt olma, bagimsiz fonksiyonlarda giderek yari
bagimli ya da tam bagimli hale gelme gibi problemler meydana gelebilmektedir. Bu nedenle yash bireylerin, salgin
doneminde hayat kalitesinin korunmasi ve hareketli bir yasam slirmelerinin saglanmasi ve kanita dayali rehberler
dogrultusunda hemsirelik bakimimin sunulmast gerekmektedir (Ekici, 2020; Norman et al, 2020; Armitage &
Nellums, 2020). Bu donemde 65 yas lstii bireylerin sistemli bir sekilde desteklenmesi son derece onemlidir.
Uluslararas1 Geriatri ve Gerontoloji Birligi yaslilar1 salginin etkilerinden korumak ve kaygilarini azaltmaya
yonelik bir rehber olusturmus ve 6nerilerde bulunmuslardir (Chhetri et al, 2020).

Bu rehbere gore;

Catnap (C) : Yeterli uyu

Optimistic (O) : Depresyondan korunmak i¢in olumlu ol

Vigor (V) : Evde spor yap

Intake (I) : Yeterli beslen ve agiz dis sagligini korumay1 unutma
Distancing (D) : Sosyal mesafeni korumaya dikkat et

Increase (I) : Teknoloji araciligi ile, ailen ya da arkadaslarinla iletisim kur
Administer : Tlaclarmi zamaninda ve diizenli al

Get (G) : Giines 15181ndan yeterince yararlan

Go (G) : COVID-19 belirtilerin varsa acil servis hizmetlerinden yararlan
Actively (A) : El hijyenine dikkat et

Order : Aile iiyeleri /bakiciniz ya da kargo araciligi ile yiyecek ve ilaglarin1  temin et

Ulkelerin pandemiye genis ¢apta miidahalelerinin énemli bir pargasini yash bireyler, aileleri ve bakicilarna verilen
destek olusturmaktadir. Yagh bireylerin pandemi déneminde fiziksel sagliklarini korumak ve sosyal bakimlarini
saglamak icin temel gida maddelerine, ekonomik destege ve ilaglarmi karsilamak igin de giivenli erigime
gereksinimleri bulunmaktadir (Altin, 2020). Bu nedenle giinliikk yasam aktivitelerinin karsilanmasinda bir
bagkasinin yardimima ihtiya¢ duyan, fiziksel aktivite diizeyi diisiik bir grup olan yagh bireylerin viriisten
korunmasina yonelik planlamalarin dogru yapilmasi ve yapilacak uygulamalarin en kisa zamanda olusturulmasi
oldukca 6nem tasimaktadir (Cakmak & Inkaya, 2021). Covid-19’u 6nleme ve miidahale ¢abalarinin merkezinde
yer alan hemsireler ayn1 zamanda hastaliklarin 6nlenmesi konusunda da egitim verme ve salgin hakkinda yanlis
bilginin yayiliminin azaltilmasinda kilit bir role sahiptir (Choi, et al, 2020; Wen, et al, 2020).
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Bu amagla, pandemi esnasinda ya da sonrasinda yasl bireylere sunulacak hemsirelik bakim hizmetleri koruyucu
yaklagim stratejisi olarak birincil, ikincil ve ti¢iinciil koruma olmak iizere {i¢ baslik altinda ele alinmaktadir ( Engin,
2005).

Birincil korunma 6nlemleri: Hastaliklara yol acabilecek risk faktorlerinin hastalik ortaya ¢ikmadan
once Onlenmesine yonelik girisimleri kapsamaktadir. Bunlar; yash bireylere Covid-19 konusunda egitim ve
danigmanlik verilmesi, bagisiklama hizmetlerinin saglanmasi, saglikli yasam bi¢imi davraniglarinin
kazandirilmasi, psikolojik ve sosyal destek saglanmasi gibi uygulamalar1 icermektedir (Ekici, 2020; Varli, 2021).

Ikincil koruma onlemleri: Hastaligin erken tanis1 ve tedavisine yonelik girisimleri igermektedir. Bu
amagla; yaslilarda sik goriilen hastaliklara ve kanserlere yonelik tarama hizmetleri yapilmaktadir. Covid-19’un
erken donemde tanilanmasi ve tedavi hizmetleri bu alan igerisinde yer almaktadir (Ekici, 2020; Varli, 2021).
Covid-19 pandemisinde de birincil ve ikincil korunma yontemleri aktif bir sekilde uygulanmistir. Viriisle hi¢ temas
etmemek i¢in Onlemlerin alinmasi ve temashi bireylerin erken donmede tespit edilmesi pandeminin
zayiflatilmasinda 6nemli rol oynamistir (Sabanci, 2020).

Ugiinciil koruma énlemleri: Hastaliklarm ilerlemesinin 6nlenmesi ve rehabilitasyona yonelik girisimler
bu onlemler icerisinde yer almaktadir. Riskli grupta yer alan yaglilara sunulacak fiziksel, sosyal, ekonomik ve
cevresel her tiirlii destegi igermektedir. Covid-19 hastaligin1 gecirmis bir yaslinin rehabilite edilmesi, durumuna
uyumunun saglanmasi amaciyla yapilan uygulamalar bu alan icerisinde degerlendirilmektedir (Ekici, 2020; Varls,
2021).

SONUC

Covid-19 pandemisi ortaya ¢iktigi1 giinden itibaren diinya genelinde ¢ogu insanin hasta olmasina yol agmis olup
milyarlar1 eve hapseden bir hastalik olmustur. Tim yas gruplar1 Covid- 19 ile bulagsma riski altinda olmakla
birlikte, yash bireyler fizyolojik degisimler ve altta yatan tibbi durumlari nedeni ile hastaligi ciddi diizeyde gecirme
riskiyle kars1 karsiya kalmaktadir. Ayni zamanda salgin yagh bireyleri fiziksel, psikolojik, sosyal ve ekonomik
bir¢ok yonden de etkilemektedir.

Bu dogrultuda; yasl bireylerin ¢ok yonlii degerlendirilmesi, olumlu iletisimin siirdiiriilmesi, yasam
kalitesinin artirilmasi, rehabilitasyon dénemi boyunca ihtiyaclarin karsilanmasi ve uygun hemsirelik bakiminin
planlanmasinin etkili girisimler oldugu goriilmektedir. Ayrica, bu donemde hastaliga bagl ortaya ¢ikabilecek
saglik sorunlarmi azaltmak amaciyla toplum temelli entegre saglik hizmetlerinin de saglanmasi Onerilebilir.
Boylece, pandemi siirecinde problemlerin erken siiregte tespit edilmesi ve koruyucu dnlemler alinmasi ile ortaya
¢ikacak komplikasyonlarin azaltilacagi ve hastaneye yatiglarin da Onlenmesine yardimci olunacagi
diistiniilmektedir.

Cikar Catismasi

Bu makalede herhangi bir ¢ikar catismasi yoktur.
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