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Degerli Okurlarimiz,

Dergimizin 2022 yili Cilt 9 Sayi 3’(in{ sizlerle paylasmaktan mutluluk duyuyoruz. Bu sayimizda
da alanlarinda 6nemli bilgiler ve sonuglar sunan toplam sekiz arastirma ve bir derleme makale
siz degerli okurlarimizla paylasilmaktadir. Bu sayida yayinlanan makaleler, cerrahi hastaliklari
hemsireligi, ic hastaliklari hemsireligi, cocuk saghgi ve hastaliklari hemsireligi, hemsirelikte
o0gretim, dogum ve kadin hastaliklari hemsireligi ve psikiyatri hemsireligine iliskindir. Ayrica,
2022 yili Cilt 9, Sayi 1, 2 ve 3'te yayinlanan makalelere iliskin yazar ve konu indeksimiz de
sizlerle paylasiimistir. Okurlarimizin mevcut uygulamalarini kritik olarak degerlendirmede,
bakimi gelistirmede ve meslektaslarimizin sirekli gelisimlerine dergimizde yayinlanan
makalelerin katki saglayacagina inaniyoruz.

Degerli okurlarimiz, dergimizin makale degerlendirme sireci 2022 yilindan itibaren DergiPark
Gzerinden yapilmakta olup, dergimize makale gonderimleri icin DergiPark sisteminin
kullanilmasi gerekmektedir. Dergimiz hemsirelik ve saglik bilimlerindeki giincel gelismeleri
aktarmaya, arastirmaya dayali bilgi birikimi, klinik deneyim ve uygulamalarin paylasilmasini
saglamaya ve yeni arastirma alanlarinin yaratiimasina aracilik etmeye bu sistem {izerinden
devam edecektir.

Son olarak dergimize bu yil igerisinde yayinlarini géndererek bilgi paylasimina katkida bulunan
yazarlarimiza, dergimizin ¢cikmasina emegi gecen editér yardimcilarina, yayin kurulu tyelerine,
dergimize gonderilen makaleleri titizlikle degerlendiren danisma kurulu Ulyelerimize ¢ok
tesekkiir ederim. Ayrica dizenli olarak yayin hayatina devam eden dergimize makalelerinizi
bekledigimizi bildirir, saygilar sunariz.

Dog. Dr. Sergiil DUYGULU
Editor
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Arastirma makalesi

240
Annelerde Sugluluk Duygusu
Guilt Sense in Mothers

Research article

Cocugu Hastanede Yatmakta Olan Annelerde Sucluluk
Duygusu Olceginin Gelistirilmesi ve Psikometrik
Ozellikleri

OO

Ebru GEZER?, Ayse TASTEKIN OUYABA?

0z

Amag: Bu calismanin amaci, ¢ocugu hastanede yatmakta olan
annelerin yasadigl sugluluk duygusunu o6lgmeye yonelik olarak
Cocugu Hastanede Yatan Annelerde Sugluluk Duygusu Olgegi
gelistirmektir.

Gereg ve Yontem: Metodolojik tipte olan bu arastirma bir tniversite
hastanesinin g¢ocuk cerrahi kliniginde yatmakta olan 253 hasta
gocugun annesi ile vylrutulmastir. Veriler anket yoluyla
toplanmistir. Calismada 30 maddeli 5°li likert tipinde taslak 6lgek
olusturulmustur. Olgegin uzman gérislerine dayali kapsam
gecerliligi degerlendirilmis, gecerlik ve guvenirlik calismalan
yapilmigtir.

Bulgular: Olgegin uzman degerlendirmesi ile elde edilen kapsam
gegerlilik indeksi 0.99 olarak tespit edilmistir. 18 maddeden ve bes
alt boyuttan olusan 6lgegin, agiklayici varyans orani %58.1
bulunmustur. Dogrulayici faktor analizi, lgegin bu yapisinin yeterli
uyum degerlerine sahip oldugunu géstermistir. Olcegin Cronbach
alfa katsayisi 0.74'tar.

Sonug: Olcek cocugu hastanede yatan annelerde sugluluk
duygusunu 6lgmeye yarayan gegerli ve glivenilir bir 6lgim aracidir.
Anahtar kelimeler: Anne, hastanede yatma, Olgek gelistirme,
sugluluk

ABSTRACT

Development of the Guilt Sense Scale in Mothers with
Hospitalized Children and Its Psychometric Properties
Aim: The aim of this study was to develop the Guilt Sense Scale in
Mothers with Hospitalized Children to measure the sense of guilt
experienced by mothers whose children are hospitalized.

Material and Methods: This methodological study was conducted
with the mothers of 253 children hospitalized in the pediatric
surgery clinic of a university hospital. Data were collected through
a questionnaire. In the study, a 5-point Likert-type scale with 30
items was created. The content validity of the scale was evaluated
based on expert opinions, and validity and reliability studies were
carried out.

Results: The content validity index of the scale, obtained by expert
evaluation, was determined as 0.99. The explanatory variance rate
of the scale, which consists of 18 items and five sub-dimensions,
was found to be 58.1%. Confirmatory factor analysis showed that
this construct of the scale had sufficient fit values. The Cronbach's
alpha reliability coefficient of the scale is 0.74.

Conclusion: The scale is a valid and reliable measurement tool to
measure the feeling of guilt in mothers whose children are
hospitalized.

Keywords: Hospitalization, guilt, mother, scale development
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GiRiS

Sug, kelime anlami olarak, ahlaka, torelere, yasalara aykiri
davranistir. Sugluluk ise suglu olma durumu, suglu gorilme,
suglu sayilma anlamlarina gelmektedirl. Suglulugu etkileyen
faktorler gesitlidir. Cinsiyetin sugluluk duygusu ile iliskisinin
arastirildigi kulturler arasi bir galismada, Finli kadinlarin Finli
erkeklere oranla daha fazla sugluluk duygusu yasadig
belirlenmistir. Ayni ¢alismanin Peru’daki sonuglarinda
sucluluk duygusunun her iki cinsiyette de ayni oranda
yasandigi tespit edilmistir2. Duygusal baglanmanin az oldugu
Bati toplumuna gore, duygusal baglanmanin fazla oldugu
Turk toplumunda sugluluk duygusu daha fazla
hissedilmektedir3. Kadinlarin daha fazla sugluluk duygusu
yasamasinin sebebi “iyi anne” olma ideolojisinden
kaynaklanmaktadir?. Nitekim bazi calismalarda
emziremeyen>® ve sezaryenle dogum yapan kadinlarin, bu
ideolojiyi yakalayamadiklari igin sugluluk yasadiklari
belirlenmistir’.

Suphesiz kronik hastaliklarin ve hastanede yatmanin da,
cocuklar ve aileleri lizerinde olumsuz etkileri vardir.
Literatlirde zihinsel8, fiziksel, psikolojik ve davranissal
sorunlar®, agir ve coklu vyetersizligil® olan c¢ocuklarin
hastaligindan dolayi annelerin kendilerini sugladiklari ya da
cevreleri tarafindan suglandiklari rapor edilmistir.

Sugluluk  duygusu birgok psikopatolojik semptomla
iliskilendirilmistirll. Ozellikle sucluluk ve utang duygularini
siklikla yasayan bireylerde, zamanla kisiler arasi iletisiminin
bozulabilecegi, depresyon ve anksiyete gibi zihinsel saghk
sorunlarinin olusabilecegi bildirilmistirl2. Bu nedenle ¢cocugu
hastanede yatan annelerin mental saghginin giclendirilmesi
gerekir. Ruh saghg olumsuz etkilenmis olan bir anneyi
sadece dinlemenin bile, annenin zorluklarla bas etmesini
kolaylastirdigi gosterilmistirl3,

Literatiirde travma?4, hata'®, utang¢!®1’ ve depresyon?® ile
iligkili suglulugu veya genel suglulugu?® degerlendiren 6lgtim
araglart bulunmakla birlikte, ¢ocugu hastanede vyatan
annelerde sugluluk duygusunu degerlendiren bir 6lgek
bulunmamaktadir.

Arastirmanin Amaci

Bu ¢alismanin amaci Gocugu Hastanede Yatan Annelerde
Sugluluk Duygusu Olgegi (CHYASDO) gelistirmektir.

GEREC ve YONTEM

Arastirmanin Tiiru

Bu c¢alisma o6lgek gelistirme g¢alismasi olmasi nedeniyle
metodolojik tipte yapiimistir.

Arastirmanin Hipotezleri

H1: CHYASDO'niin giivenirligi kabul edilebilir diizeydedir.
H2: CHYASDO’niin gecerligi kabul edilebilir diizeydedir.
Arastirma Evren ve Orneklemi

Arastirma Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi
Hastanesi’'nde yatmakta olan hasta ¢ocuklarin anneleri ile
08 Nisan 2019-15 Ekim 2019 tarihleri arasinda yapilmistir.
Olgek gelistirme calismalarinda 6érneklem buyikIGgi igin
200 “orta”, 300 “iyi”, 500 “cok iyi”, 1000 ve Uzeri ise
“mikemmel” olarak nitelendirilmektedir. Genel kabul géren
yaklagim ise 6rneklem biyUkligiinin madde sayisinin en az
5 kati olmasidir?®. Bu galismada &rneklem buiyuklGga igin
madde sayisinin en az 5 katina ulasiimasi hedeflenmis

Annelerde Sugluluk Duygusu
Guilt Sense in Mothers 241

gelisiglizel ornekleme yoéntemi ile 253 anne ile galisma
tamamlanmistir.

Arastirmaya dahil edilme kriterleri: Okuryazar olmak, evli ve
en az bir ¢ocuga sahip olmak, ¢ocugu en az bir giindir
hastanede yatiyor olmak, psikiyatrik bir hastaliga sahip
olmamak, dil ve konusma engeli bulunmamak, g¢alismaya
gondlld olarak katilmaktir.

Arastirmadan diglanma kriterleri: Anket formunu eksik
birakan anneler galismanin disinda tutulmustur (n=8).
Calismaya dahil edilen annelerin yas ortalamasi 31.80+6.41,
ortalama ¢ocuk sayisi 2.45+1.02, ortalama dogum sayisi
2.62+1.14, ortalama hastanede yatilan giin sayisi 3.85+3.03,
hastanede yatan ¢ocuklarin yas ortalamasi 5.03+4.40'tir ve
%53’0 erkektir. Annelerin %34’0 ilkokul, %14.6'sI Universite
mezunudur, %81’i galismamaktadir, %9.1’inin gelir durumu
iyidir, %39.5’i sehir merkezinde yasamaktadir.

Veri Toplama Araglar

Veriler arastirmacilar tarafindan konu ile ilgili literatir
taranarak olusturulan anket formu aracilig ile toplanmistir.
Anket formu hasta odasinda uygulanmistir. Calismanin
amaci agiklandiktan sonra ¢alismaya katilmayi kabul eden
annelere anket formu verilmistir. Anket formu anneler
tarafindan doldurulmustur. Anketi doldurma siiresi 15-20
dakikadir. Veri toplama siireci pediatri hemsiresi olan birinci
yazar tarafindan yonetilmistir.

Anket formu, annelerin sosyodemografik 6zelliklerini,
hastanede yatma Oykilerini  ve sugluluga iligkin
disiincelerini  6grenmeye yarayan 26 sorudan ve
CHYASDO’den olusmaktadir. CHYASDO ve 6lgek gelistirme
sureci asagida agiklanmistir:

Literatiir taramasi: “Anne, hastanede yatma, 6lgek
gelistirme, sugluluk, hasta ¢ocuk” anahtar kelimeleri
kullanilarak zaman kisitlamasi olmaksizin literatiir taramasi
yapilmistir. Konu ile ilgili ¢alismalardan vyararlanilarak
madde havuzu olusturulmugstur215-17.19,

Madde havuzunun olugturulmasi: 5’li likert tipine
uygun olacak sekilde madde havuzu olugturulmustur.
Madde havuzu olusturulurken maddelerin agik ve anlasilir
olmalarina, her maddenin birden fazla ifade icermemesine
dikkat  edilmistir.  Taslak  o6lgek 30 maddeden
olusturulmustur. Annelerden her madde igin 5 “her zaman”,
4 “sikhkla”, 3 “bazen”, 2 “nadiren”, 1 “hi¢” araliginda en
uygun olan ifadenin isaretlemesi istenmistir. 12 madde ters
puanlanmaktadir (1, 3, 6, 8, 10, 11, 12, 16, 25, 29, 30).
Olgekten alinan toplam puan arttik¢a, annelerde sugluluk
dizeyinin arttigi kabul edilir.

Uzman Goriisii Alinmasi ve Kapsam Gegerlik
indeksinin (KGI) hesaplanmasi: Olcegin kapsam gegerligi
icin  Davis teknigine?! uygun Kapsam  Gegerligi
Degerlendirme Formu olusturulmustur. Her madde
uzmanlar tarafindan A “uygun”, B “biraz gézden gegirilmeli”,
C “ciddi olarak gozden gegirilmeli”, D “uygun degil” seklinde
derecelendirilir. A ve B segenegini isaretleyen uzman sayisi
toplam uzman sayisina bolinerek her maddenin KGI
hesaplanir. Bu form ikisi gocuk cerrahisi, ikisi pediatri, biri
psikiyatri, besi hemsirelik anabilim dallarinda goérev yapan,
en az doktora diizeyinde egitim almis ve Olgek gelistirme
konusunda deneyimi olan 10 uzmana gonderilmistir. Bu

Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Dergisi
Journal of Hacettepe University Faculty of Nursing



HUHEMFAD-JOHUFON 2022,9(3),240-246

uzmanlardan olgekteki her bir maddeyi anlasila bilirlik,
aciklik ve uygunluk agisindan degerlendirmeleri istenmistir.
Olgegin KGI 0.99 olarak hesaplanmistir. Maddelerde B, C ve
D derecesini alan maddeler uzmanlarin O6nerileri
dogrultusunda duzeltilmistir.

On Uygulama: Hedef kitleyi temsil edecegini diisiiniilen 10
kisilik bir grup Uzerinde taslak o6lgek uygulanmistir. Bu
kisilerden 6lgekteki her bir maddeyi anlasila bilirlik, agiklk ve
uygunluk agisindan degerlendirmeleri istenmistir.

Gegerlik Calismasi: Kapsam gegerliginin yani sira yapi
gecerligi analizleri yapiimistir.

Giivenirlik Caligmasi: Olgek giivenirligini sinamaya
yonelik i¢ tutarlik ve degismezlik analizleri yapilmistir. Bunun
icin Spearman-Brown, Guttman Split-half katsayilari,
madde-toplam korelasyon katsayisi, test-tekrar test
korelasyon katsayisi hesaplanmistir. Test-tekrar test analizi
yapmak igin 6rneklemin icinden segilen 50 kisilik bir grupta
ilk verileri topladiktan 2-4 hafta sonra tekrar O0lgek
uygulanmigtir. Cronbach alfa (a) gtivenirlik katsayilar
hesaplanmistir.

Verilerin Analizi

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test ile verilerin normal
dagilip dagilmadigi test edilmistir. Olgek puanlarinin
tanimlayici istatistikleri hesaplanmistir. Orneklemin yeterli
blyiklikte olup olmadigini belirlemek igin Agiklayici Faktor
Analizinde (AFA) Barlett ve Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) testi
kullanilmistir. Dogrulayici Faktor Analizi (DFA)'nde Ki-Kare
istatistiginin Serbestlik Derecesine Orani (x2/df), Uyum
iyiligi indeksi (GFI), Karsilastirmali Uyum indeksi (CFl) ve
Yaklasik Hatalarin Ortalama Karekokd (RMSEA) degerleri
hesaplanmistir. Calismanin verileri SPSS 22.0 ve AMOS 21
programinda degerlendirilmistir. istatistiksel anlamlilik
dizeyi icin p<0.05 kabul edilmistir.

Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirmanin  ydritdlmesi icin  Afyonkarahisar  Saghk
Bilimleri Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulundan
(05.04.2019 tarihli, 2019/6-156 numarali) etik kurul onayi
alinmistir. Calismaya katilan annelerden yazili aydinlatiimis
onam alinmistir.

Arastirma Sinirhliklar

Bu galisma bazi sinirliliklara sahiptir. Birincisi, kesitsel bir
tasarim ve sinirhl bir 6rnek icermesidir. Bu nedenle, sonuglar
evrene genellenemez. ikinci kisithlik, verilerin anket ydntemi
ile elde edilmesidir. Bu 6zellikle dnemlidir, ¢linkli annelerin
yasadigl duygusal sorunlar klinik olarak dogrulanmamistir.
Ugiinciisii, CHYASDO'niin gecerligi benzer 6lgekler ile test
edilmemistir.

BULGULAR

Agiklayici Faktor Analizi (AFA)

Oblimin déndirme metodu kullanilarak, 6lgegin Eigenvalue
degeri 1'in Gstiinde olan bes faktor elde edilmistir (Sekil 1).
AFA’da faktor yiikii 0.30'un altinda olan ve 0.10’dan daha
kiigik bir farkla birden fazla faktore yiiklenen 12 madde
dlcekten gikarilmistir. Olgegin 18 maddeden ve bes alt
boyuttan olusan bir yapi sergiledigi belirlenmistir (KMO=
0.747, x*=1136.733, p<0.001 ve varyans agiklayicilligi
%58.19; Tablo 1).
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Scree Plot

Eigenvalue

—
]

Component Number

Sekil 1. Olgegin Alt Boyutlarinin Eigenvalue Degerleri

AFA’da birinci alt boyutun maddelerin faktor yukleri 0.69-
0.46 arasindadir ve toplam varyansin %21’ini acikladiklari
belirlenmistir. ikinci alt boyutun maddelerin faktér yiikleri
0.88-0.77 arasindadir ve toplam varyansin %12’sini
aciklamaktadirlar. Ugiincii alt boyutun maddelerin faktér
yukleri 0.82-0.73 arasindadir ve toplam varyansin %9.5’ini
actklamaktadirlar. Dérdiincl alt boyutun maddelerin faktor
yikleri 0.84-0.63 arasindadir ve toplam varyansin %7.1’ini
aciklamaktadirlar. Besinci alt boyutun maddelerin faktor
yukleri 0.75 ile 0.70 arasindadir ve toplam varyansin
%6.6’sin1 agiklamaktadirlar. Alti maddeden olusan (7, 13, 17,
18, 20, 23) birinci alt boyut “algilanan 6z suglama”; g
maddeden olusan (26, 27, 28) ikinci alt boyut “kosullu 6z
suglama”; tic maddeden olusan (6, 8, 25) Uglincu alt boyut
“algilanan sosyal destek” ve iki maddeden olusan (14, 15)
dordiinci alt boyut ise “algilanan ¢evresel suglama” ve (g
maddeden olusan (10, 11, 12) besinci alt boyut “algilanan 6z
yeterlik” olarak isimlendirilmistir (Tablo 1).

Dogrulayici Faktor Analizi (DFA)

DFA’da faktor yiikii 0.50'in altinda olan iki madde (7. ve 13.)
oldugu tespit edilmistir. Ancak uyum indekslerinin referans
araliklari iginde olmasi?2 ve bu maddeler silindiginde uyum
degerlerinde ©6nemli bir iyilesme olmamasi Uzerine, bu
maddelerin silinmesine gerek gorilmemistir (Tablo 2).
Olgegin 18 maddeli, bes boyutlu yapisi dogrulanmistir (Tablo
1, Sekil 2).

Giivenirlik Analizleri

Olgegin madde-toplam puan giivenirlik katsayilari 0.14-0.51
arasindadir. Olcegin genel Cronbach alfa katsayisi 0.74’tir
(Tablo 3).

Test-Tekrar Test Olgiimleri

Olgegin test-tekrar test olciimlerine iliskin korelasyon
katsayilari 0.53-0.88 arasinda degismektedir (Tablo 4). Test-
tekrar test analizde, dlcegin Kosullu Oz Suclama, Algilanan
Cevresel Suglama ve Algilanan Oz Yeterlik alt boyutlarinin
puan ortalamalari arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamsiz bulunmustur (p>0.05).
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Olgegin Algilanan Oz Suglama ve Sosyal Destek alt
boyutlarinin toplam puan ortalamalari arasindaki fark
anlamh bulunmustur (p<0.05). Bu farkin nedeni, birinci
uygulamanin ikinci uygulamayi etkileme ihtimali olabilir.
Ayrica iki 6lgim arasinda ruh hali ve tutum gibi 6zelliklerin
herhangi bir nedenle degisebilecegi duslinilerek, Guttman
Split-half ve Spearman-Brown givenilirlik katsayilarina
bakilmistir.

Olgegin Testi Yarilama Yéntemi ile elde edilmis Guttman
Split-half ve Spearman-Brown gulvenirlik katsayilari 0.79
elde edilmistir (Tablo 5).

Tablo 1. Cocugu Hastanede Yatmakta Olan Annelerde Sugluluk Duygusu Olgeginin Faktor Yiikleri (n=253)

Alt boyut

Alt 1 2 3 4 5
boyut [Madde AFA DFA AFA DFA AFA DFA AFA DFA AFA DFA
1 13 0.69 0.45

17 0.69 0.59

18 0.65 0.63

20 0.62 0.61

7 0.56 0.43

23 0.46 0.62
2 27 -0.88 0.91

28 -0.80 0.72

26 -0.77 0.59
3 8 0.82 0.58

6 0.73 0.65

25 0.73 0.64
4 15 0.84 0.60

24 0.68 0.60

14 0.63 0.73
5 10 -0.75 0.63

12 -0.72 0.63

11 -0.70 0.60
Ozdeger 3.91 2.33 1.72 1.29 1.20
)Aciklanan varyans orani (%) 21.76 12.97 9.59 7.17 6.68
Aciklanan kiimulatif varyans 21.76 34.73 44.33 51.50 58.19
orani (%)
AFA= Agiklayici Faktor Analizi, DFA= Dogrulayici Faktor Analizi.
Tablo 2. Dogrulayici Faktér Analizi Uyum istatistikleri

Ki-Kare uyum testi / Uyum lyiligi Testi Karsilagtirmal Uyum Testi Yaklagik Hatalarin Ortalama
Serbestlik Derecesi (GFI) (CFI) Karekokii (RMSEA)
(x2/df)
Sonuglar 1.744 913 909 054
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TARTISMA

Hasta c¢ocuklara hastanede primer bakim veren Kkisi
¢ogunlukla annelerdir?3:2* ve ¢ocugu hastanede yatmakta
olan annelerde sugluluk duygusunun sikca yasandig
gozlemlenmektedir. Yasanilan bu sugluluk duygusu ve
nedenleri son zamanlarda bazi ¢alismalara konu
olmusturl91225 Ne yazik ki fiziki olarak gérintr bir durum
olmadigi igin, annenin yasadigl yogun olumsuz duygularin
Onlenmesi ve tedavisi de mimkiin olamamaktadir. Hemsire,
sadece bakim verdigi hastalari degil, holistik bir yaklagimla
hastanin ailesi ve ¢evresini de mutlaka degerlendirmelidir2e.
Annenin ruh halinin iyi olmasi ¢gocugun gelisiminde oldukga
onemlidir. Bu anlamda annelerin yasadigi olumsuz duygu ve
distincelerin nedenlerinin arastiriimadan ve anlasilmadan
¢ocuklara gergekten yardimcl olmak mumkdin
olamayacaktir?’. Bu ¢alismada ¢ocugu hastanede yatan
annelerde sugluluk duygusunu 6lgmeye yarayan bir 6lgim
araci gelistirilmistir. Literatlire gére AFA’da maddelerin
faktor yiikiiniin 0.450’ten biliyiik olmasi ve ardigik yiiklenen
(farkli alt boyutlardaki faktor yukleri arasindaki fark
0.100’dan az olmasi) madde olmamasi gerekir3®. AFA'da bu
kriterleri karsilamayan 12 madde olgekten cikariimistir.
Tekrarl analizler sonrasinda, Olgegin toplam varyansi
acitklama yuzdesinin 40 ve 60 arasinda bulunmustur. Bu
sonug, toplam varyansin kabul edilebilir bir degere sahip
oldugunu gostermektedir3l.,

Aciklayici Faktor Analizi Olgegin faktor yapisina dair bilgi
edinilmesini saglarken, DFA bu faktorler arasindaki iligkileri
ve faktorlerin  modeli vyeterli dizeyde agiklayip
aciklamadigini sinar. Literatire gore, Olgegimizin DFA’da
x2/df degerinin 3’Gn altinda, CFl ve GFl degerinin 0.90
Uzerinde ve RMSEA degerlerinin 0.08’in altinda olmasi,
Olgegin  iyi uyum  degerlerine  sahip  oldugunu
gbstermektedir3233, 18 madde ve bes alt boyuttan olusan
Olgegin gegerli bir 6l¢lim araci oldugu belirlenmistir.
Standardize edilmis bir 6lgegin ayni zamanda “guvenilir”
olmasi gerekir. Glvenilirlik, tekrarli dlgiimlerin sonuglari
arasindaki kararliliktir3®. AFA ve DFA sirecinden gegen
dlcegin birkag ydntemle giivenirligi test edilmistir. Olgekte
yer alan 18 maddenin Cronbach alfa katsayisi
hesaplanmistir. Olgegin Cronbach alfa katsayisinin, asgari
sinirin (a>0.60) Uzerinde oldugu belirlenmistir?83>, Bilindigi
gibi Glgegin a katsayisi ne kadar yuksek ise, o olgude
maddelerin birbirleriyle tutarli ve uyumlu oldugu kabul
edilir. Bunun yaninda 6lgegin test-tekrar test yontemi ile
Olgegin zamana karsi degismezligi test edilmistir. Test-tekrar
test korelasyon katsayisinin  biylk olmasi 6lgegin
glvenirligini gostermektedir34. Yine 6lcegin test-tekrar test
korelasyonlarinin pozitif ve yiilksek olmasi nedeniyle 6lgegin
guvenilir bir 6l¢iim araci olduguna karar verilmistir2?. Ayrica
Olcekteki  Guttman  Split-half ve Spearman-Brown
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katsayilarinin da yiiksek olmasi (>0.70), 6lgegin glivenilir bir
Olctim araci olduguna dair yeterli kanit saglamaktadir?7,33,
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Tablo 3. Givenirlik Analizi Sonuglari (n=253)
Alt Madde n(%) X+ SS Madde-toplam |[Madde silindiginde ICronbach
boyut korelasyon 6lgegin Cronbach Alfa |Alfa
degeri
c
< £
s |8 E
L2 ] © = [7)
T F @ & T
- ~ o < wn
1 13. Cocugum hastaliginda kendimi 66(26.1) | 47(18.6) | 76(30.0) | 30(11.9) | 34(13.4) | 2.67+1.33 0.29 0.75 0.73
sorumlu tutarim
17. Sorumluluklarimin bana agir geldigini | 86(34.0) | 33(13.0) | 77(30.4) | 17(6.7) | 40(15.8) | 2.57+1.41 0.41 0.74
dUsuntyorum
18. Anneligimi yetersiz bulurum 136(53.8) | 37(14.6) | 53(20.9) | 14(5.5) | 13(5.1) | 1.93+1.19 | 0.46 0.74
20. Anne olmadan &nceki hayatimi 141(55.7) | 35(13.8) | 45(17.8) | 14(5.5) | 18(7.1) | 1.94+1.26 0.44 0.74
ariyorum
7. Cocugum hastalandiginda kendimi 68(26.9) | 50(19.8) | 93(36.8) | 19(7.5) | 23(9.1) | 2.52+1.22 0.39 0.74
suclarim
23. Cocugumun hastaligindan dolayr “ 136(53.8) | 45(17.8) | 49(19.4) | 9(3.6) 14(5.5) | 1.89t1.16 0.51 0.73
ben koti anneyim” diye dustnirim
2 27. Cocuguma iyi bakamadigimda hasta 52(20.6) | 44(17.4) | 70(27.7) | 28(11.1) | 59(23.3) | 3.39+1.39 0.19 0.74 0.77
olur
28. Cocuguma yeterli ilgiyi 58(22.9) | 54(21.3) | 67(26.5) | 25(9.9) | 49(19.4) | 2.99+1.43 | 0.36 0.75
lgostermezsem hasta olur
26. Cocugumu dengeli besleyemezsem | 30(11.9) | 40(15.8) | 68(26.9) | 30(11.9) | 85(33.6) | 2.81¢1.40 | 0.29 0.76
hasta olur
ER 8. Cocugumun bakiminda banayardim | 67(26.5) | 14(5.5) | 72(28.5) | 32(12.6) | 68(26.9) | 2.49+1.54 | 0.39 0.76 0.65
leden biri var
6. Cocugumun bakiminda esim bana 110(43.5) | 25(9.9) | 43(17.0) | 32(12.6) | 43(17.0) | 3.07+1.52 0.14 0.74
lyardim eder
25. Cocugum hasta oldugunda bana 102(40.3) | 39(15.4) | 50(19.8) | 23(9.1) | 39(15.4) | 2.43%+1.47 0.21 0.75
lyardim eden biri var
4 15. Cocuum hastalandiginda diger 143(56.5) | 37(14.6) | 33(13.0) [ 9(3.6) | 31(12.3) | 1.91+1.26 | 0.46 0.75 0.67
insanlar beni suglar
24. Cocugumun hastaligindan dolayi 185(73.1) | 25(9.9) | 20(7.9) [ 7(2.8) |16(6.3) |200:1.39 [o0.27 0.74
bana “koti annesin” diyen birileri var
14. Cocugum hastalandiginda esim beni | 143(56.5) | 39(15.4) | 39(15.4) | 13(5.1) | 19(7.5) | 1.59+1.15 | 0.41 0.74
suclar
5* 10. Cocugum hastalandiginda, hemen 169(66.8) | 36(14.2) | 34(13.4) | 11(4.3) | 3(1.2) 1.58+.95 0.29 0.75 0.64
hastaneye goturirim
12.Cocuguma iyi bakabilirim 196(77.5) | 33(13.0) | 15(5.9) | 7(2.8) 2(.8) 1.79£1.05 0.30 0.75
11. Cocuuma yeterince vakit 139(54.9) | 52(20.6) | 42(16.6) | 14(5.5) | 6(2.4) | 1.36+.78 0.33 0.75
ayirabilirim
[Toplam 41.03+10.34 0.74
* Bu alt boyuttaki maddeler ters puanlanmigtir.
Tablo 4. Test-Tekrar Test Puanlari, Korelasyon ve Wilcoxon Signed isaret Testi Sonuglari (n=49)
Alt Boyutlar Test Tekrar Test r z p
X+SS X+sS
1. Algilanan 6z suglama 12.81+4.65 14.55+4.25 0.73** -3.554 <0.001
2. Kosullu 6z suglama 8.87+2.99 8.79+2.52 0.88** -.455 0.649
3. Algilanan sosyal destek 7.6743.43 8.61+3.06 0.82%* -3.034 0.002
4. Algilanan gevresel suglama 5.6743.26 6.0412.63 0.57** -1.808 0.071
5. Algilanan 6z yeterlik 5.18+2.51 5.65+2.10 0.53** -1.551 0.121
Toplam 40.22+11.18 43.65%9.76 0.76** -3.272 0.001
**p< 0.01.
Tablo 5. Testi Yarilama Yontemi ile Elde Edilmis Guivenirlik Katsayilari (n=253)
Spearman-
Yari X SS r Brown Guttman Split-Half
1. Yari (Madde 6, 7, 8, 10, 11, 12, 13, 14, 15 19.18 6.07
( ) 0.65 0.79 0.79
2. Yari (Madde 17, 18, 20, 23, 24, 25, 26, 27, 28) 21.04 6.23
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Pandemi Déneminde Hemsirelik Ogrencilerinin Mesleki

Gldiilenmesi

OO

Biisra Nur YUKUM?, Emel OZTURK TURGUT?

oz

Amag: Arastirma hemsirelik 6grencilerinin pandemi déneminde,
gudilenmelerini ve gldilenme duzeylerini etkileyen faktoérleri
incelemek amaciyla yuratilmastar.

Gere¢ ve Yontem: Tanimlayici tipteki arastirma 2020-2021
akademik yilinda, izmir'de bir hemsirelik fakiiltesinde egitimini
strdiiren 292 6grenciyle yurutilmustir. Tabakali 6rnekleme teknigi
kullanilmistir. Veriler Tanitici Bilgi Formu ve Gudulenme Kaynaklari
ve Sorunlarn Olgegi’'nden olusan online anket formu ile elde
edilmistir. Veri analizinde Mann Whitney U ve Kruskal Wallis
kullaniimigtir.

Bulgular: Katilimcilarin = %81.3'G  kadin, %64.7’si 20-22 vyas
grubundadir. GKSO puan ortalamalari igsel 39.22+5.96, dissal
18.9942.53, olumsuz 26.26+5.47 ve toplam giidilenme 84.4319.48
olarak belirlenmistir. Ogrencilerin mesleki giidiilenmesinin
pandemi siirecinde vaktinin gogunun gegtigi yer, mezuniyet sonrasi
meslekte ¢alisma istegi, pandemi slirecinde toplumun meslege
bakis agisinin degistigini dislinme, meslegin gelecek algisi
degiskenlerine gore farklilik gosterdigi belirlenmistir.

Sonug: Arastirmada ogrencilerin glidilenme dizeyi literatirle
benzer ortalamada belirlenmistir. Mezuniyet sonrasinda hemsirelik
yapmak istemeyenlerin, meslegin gelecegi hakkinda olumsuz
distnenlerin, pandemi déneminde toplum goziinde hemsirelik
imajinda degisim olmadigini dustinenlerin ve pandemi dénemini
gogunlukla ailesinden uzakta gegcirenlerin bu degiskenlerdeki diger
gruplara gore mesleki gudilenmesinin daha disiik oldugu
belirlenmistir.

Anahtar kelimeler: Hemsirelik, motivasyon, 6grenciler, pandemik

ABSTRACT

Professional Motivation of Nursing Students During the
Pandemic

Aim: The research was carried out to examine the effective factors
of the motivation of nursing students during the Covid-19
pandemic.

Material and Methods: The descriptive study was conducted with
292 nursing students studying at a nursing faculty in Izmir in the
2020-2021 academic year. A stratified sampling technique was
used. The data were obtained with an online questionnaire
consisting of the Introductory Information Form and the
Motivation’s Resources and Problems Scale. Mann Whitney U and
Kruskal Wallis tests were used in data analysis.

Results: 81.3% of the participants were women, and 64.7% were in
the 20-22 age group. The mean scores of the scale were determined
as intrinsic 39.22+5.96, extrinsic 18.99+2.53, negative 26.2615.47
and total motivation 84.4319.48. It has been determined that the
professional motivation of the students differs according to the
variables of the place where most of their time is spent during the
pandemic process, the desire to work in the profession after
graduation, the thinking that society's perspective on the
profession has changed during the pandemic process, and the
future perception of the profession.

Conclusion: In the study, the motivation level of the students was
determined similarly to the literature. It has been determined that
those who do not want to work as a nurse after graduation, those
who think negatively about the future of the profession, those who
think that there is no change in the image of nursing in the eyes of
society during the pandemic period, and those who spend the
pandemic period mostly away from their families, have lower
professional motivation than the other groups in these variables.
Keywords: Motivation, nursing, pandemics, student
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GiRiS

Covid-19 pandemisi 2019 Aralik tarihinden itibaren diinya
genelinde ve (lkemizde milyonlarca kisinin enfekte
olmasina ve yasamini yitirmesine neden olmustur. Tedavi ve
asl oranlarindaki artiglara ragmen pandeminin olumsuz
etkileri sirmektedir®2. Enfeksiyonun ilk ortaya ¢iktigi andan
itibaren saglk c¢alisanlari ve ekibin 6nemli Gyesi hemsireler
bircok agidan zorlayici is kosullarinin yaninda sosyal
yasamda iliskilerin sinirlanmasi gibi ¢ok boyutlu sorunlar
yasamistir3-6.Yasanan tim zorlu kosullara ragmen yeni
hemsire adaylari yetistiriimeye devam etmektedir. Pandemi
kosullari egitim hizmetleri agisindan da yenidir. Pandemi
surecinde hemsirelik 6grencileri  egitimlerini bir siire
uzaktan egitim ile surdirmuslerdir. Bu degisime uyum
strecinde ve sonrasinda hemsirelik 6grencileri pek g¢ok
glclik yasamistir. Uzaktan, ¢evrim ici ders yiritmenin
getirdigi  internete erisim, g¢evrim ici sistemlerin
dizenlenmesi; uygun 6gretim tekniklerinin kullanimi gibi
pek ¢ok durumda sorunlar ortaya ¢ikmistir. Ayrica klinik
uygulama vya kisith imkanlarda yapilmis ya da hig
yapilamamistir’-11, Pandeminin tim gugliklerine ragmen
birey, aile ve toplumun saghgini etkileyebilecek her tirlu
gelisim ve degisimlere duyarli ve bu dogrultuda hizmet
sunabilecek meslek dyeleri yetistirmek amaciyla'?, yeni
meslek Uyelerinin mevcut pandemi kosullarinda yine bu
kosullara hazirlanmasi gerekmektedir.

Gudiilenme, kisinin bir seyi 6grenmeye ya da bir amag
dogrultusunda harekete gecmesi icin ilgi ve istek duymasi
olarak tanimlanmaktadiri3, Kaliteli bir hemsirelik egitimi ve
mesleki basari icin hemsirelik 6grencilerinin glidilenme
kaynaklarinin ve sorunlarinin belirlenmesinin 6nemli oldugu
literatrde belirtilmektedirl4-21. Arastirmalar incelendiginde
hemsirelik  6grencilerinin - mesleki  gudilenmesinde
cinsiyetin, sinifin1®-7 hemsireligi secme nedeninin®>, klinik
uygulamalardaki stres faktorlerinin2! ve meslek algisisinin20
etkili oldugu belirtilmistir. Pandeminin 06zel kosullari
incelendiginde egitimin uzaktan yiritilmesi, bununla iliskili
gugclukler (internet ve sistem sorunlari, 6gretim teknikleri
gibi), uygulamaya ¢ikilamamasi gibi durumlarin hemsirelik
Ogrencilerinin akademik kaygi yasamasina ve
gudulenmesinin olumsuz etkilenmesine neden olmustur?-11,
Pandemi, kosullari degisse de devam etmektedir. Mevcut
kosullarda mezun olacak  6grencilerin mesleki
gudilenmelerinin kosullara uygun bir sekilde desteklenmesi
gerektigi; sorunlarin g¢ozllerek gudilenme kaynaklarinin
guglendirilmesi ile meslege uyumun hizlandirilabilecegi
disinilmis ve mesleki gudilenmenin disik oldugu risk
gruplarina iliskin veri elde edebilmek amaciyla bu arastirma
planlanmistir.

Arastirmanin Amaci

Arastirma hemsirelik 6grencilerinin pandemi déneminde,
mesleki gldilenmelerini ve gudilenme dizeylerini
etkileyen faktoérleri belirleme amaciyla yurattlmustir.

GEREC ve YONTEM

Arastirmanin Tiirii

Tanimlayici tipteki arastirma 2020- 2021 egitim ve 6gretim
yilinda, izmirde bir hemsirelik fakiiltesinde egitimini
surdiiren 6grenciler ile yuratulmastir.
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Arastirma Evren ve Orneklemi
Arastirmanin evrenini arastirmanin yritaldigu tarihte ilgili
fakultede egitimini sirdiiren 1215 (1.sinif=330, 2.sinif= 328,
3sinif= 282, 4.sinif= 275)  hemsirelik  6grencisi
olusturmustur. Evreni bilinen 6rneklemin hesaplanmasi
formalt (d=0.05, t=1.96, p=0.5, g=0.5) ile 292 kisiye
ulasiimasi hedeflenmistir?2, Arastirmada tabakali 6rnekleme
teknigi kullamlmistir. Arastirmaya dahil olma kriterlerini
karsilayan hemsirelik 6grencileri 6rneklemi olusturmustur.
Arastirma toplam 292 (1.sinif=79, 2. sinif=79, 3. sinif= 68, 4.
sinif= 66 6grenci) hemsirelik 6grencisi ile tamamlanmistir.
Arastirmaya Dabhil Olma Kriterleri

o ilgili fakiiltede 2020- 2021 egitim ve dgretim yilinda

egitimini aktif stirdtrlyor olma

¢ Online anket formuna erisim imkaninin olmasi

® Arastirmaya katilmayi kabul etme

e Arastirmada Diglama Kriteri

o iIgili fakiiltede 2020-2021 egitim ve 6gretim yilinda

hazirlik sinifinda okuyor olma

Arastirmanin ylratuldigi hemsirelik fakiltesinde pandemi
doneminde egitim sireci 2019- 2020 akademik yili bahar
déneminde hem teorik hem de uygulamalarda g¢evrim igi,
senkron olarak, 2020- 2021 akademik yilinda yalnizca son
sinif 6grencilerinin klinik uygulamasi yiiz ylize olacak sekilde
cevrimigi, senkron olarak yurutilmustir. Arastirma verileri
2020-2021 akademik yilinda elde edilmistir.
Veri Toplama Araglari
Veriler  literatir’*21  dogrultusunda  arastirmacilar
tarafindan olusturulmus olan Tanitici Bilgi Formu ve
Gudiillenme Kaynaklari ve Sorunlari Olgegi'nden olusan
online anket formu ile elde edilmistir.
Tanitic Bilgi Formu: Acik ve kapali uglu olmak {izere toplam
16 sorudan olusmaktadir.  Sinif, yas, cinsiyet, medeni
durum, sosyoekonomik diizey, mezuniyet sonrasinda
meslekte  ¢alisma  istegi  degiskenlerinin  yaninda
katilimcilarin pandemi donemindeki deneyimleri ve meslek
ile ilgili gorusleri incelenmistir.
Giidiilenme Kaynaklar ve Sorunlar Olgegi (GKSO): Acat ve
Kosgeroglu (2006) tarafindan gelistiriimis olan oOlcek 24
madde ve igsel glidilenme, dissal glidilenme ve olumsuz
gldilenme olmak Uzere Ug¢ alt boyuttan olusmaktadir.
Maddeler 1 (Hi¢ Katilmiyorum)- 5 (Kesinlikle Katiliyorum)
arasinda puanlanmaktadir. Her alt Olgegin puani,
maddelerinden alinan puanlarin aritmetik ortalamasi
alinarak belirlenir. Olumsuz gldilenme alt &lgeginin
puanlari ters cevrilerek hesaplanir. Ug¢ alt &lgegin
puanlarinin  ortalamasi  kisinin  mesleksel 6grenme
gudilenmesi dlzeyinin puanini olusturur, puan artisl
glidiilenmenin arttigini gosterir. Olgek toplam puani en az
24- en fazla 120 arasinda degismektedir. Kesme puani
bulunmamaktadir. Olgegin i¢ tutarhlik katsayisi 0.824, i¢sel
gudilenme 0.848, dissal gudilenme 0.688, olumsuz
gudilenme 0.690 olarak belirlenmistirl4., Bu arastirmada
Cronbach alfa katsayillari olgek toplam 0.843, igsel
gldilenme 0.899, digsal glidiilenme 0.897 ve olumsuz
gudilenme 0.800 olarak belirlenmistir.
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Veri Toplama Araglarinin Uygulanmasi

Arastirma verileri online anket formu ile Mart 2021- Haziran
2021 tarihleri arasinda elde edilmistir. Anket formu tim
siniflardaki 6grencilere ayni tarihlerde, elektronik posta ve
yaygin kullanilan bir online, licretsiz mesajlasma uygulamasi
araciligiyla sinif gruplarindan ulastirilmistir. Veri toplamada,
Checklist for Reporting Results of Internet E-Surveys
(CHERRIES) kilavuzu rehber alinmistir?3. Bu kapsamda veri
toplama siireci arastirmaci tarafindan olusturulmus olan
mail adresi ve link tizerinden yiriitlilms; bilgiler baska sahis
ve kurumlarla paylasilmamistir. Verilerin duplikasyonunun
onlenmesi adina  katilimcilardan  isimleri ya da
unutmayacaklari bir rumuz istenmistir. Veri toplama sireci
tamamlandiginda online forma erisim sonlandirilmistir. Etik
onlemler kapsaminda katilimcilar online bilgilendirilmis
onam formuna onay verdikleri takdirde arastirma
sorularinin  bulundugu linke yonlendirilmistir. Tabakali
ornekleme  dogrultusunda  siniflardaki  kisi  sayisi
tamamlandigi andan itibaren o siniftan gelen formlar
arastirma kapsami disinda tutulmustur. Veriler, kurumda
egitimlerin uzaktan ydratildiaghd ve yalnmizca son sinif
Ogrencilerin  klinik uygulama vyaptigi donemde elde
edilmistir. Arastirmada GKSO ve alt élcek puan ortalamalari
bagimli degiskenleri; tanitict Ozellikler ise bagimsiz
degiskenleri olusturmustur.

Verilerin Analizi

Arastirma verileri SPSS paket programinda
degerlendirilmistir. Tanimlayici istatistiklerinde sayi, ylzde
ve ortalama kullanilmistir. Kolmogorov Smirnov testinde
dagilimin homojen olmadigi belirlenmistir (p=.000). Ayrica
carpikhk -1.003, basiklik ise 1.776 olarak belirlenmistir.
Olcek puaninin verilere gére dagiim farkhiliklarinin
incelenmesinde Mann Whitney U ve Kruskal Wallis
testlerinden yararlaniimistir.

Arastirmanin Etik Boyutu

GKSO'yii gelistiren yazarlardan yazili onam alinmistir. Bir
Universitenin Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi Kurullan
onami (25.02.2021 tarihli 02/15 karar sayili Protokol No:
828) alinmistir. ilgili hemsirelik fakiiltesinden kurum onayi
alinmigtir. Katihmcilara bilgilendirilmis onam formu online
olarak sunulmustur.

Arastirmanin Sinirhliklan

Arastirma bir hemsirelik fakiltesinin  6grencileri ile
yurattlmustir. Veriler evrene genellenemez. Ayrica yalnizca
lciim yapilan siireg igin gegerli sonuglar icermektedir. izlem
galismasi yapilmamasi nedeniyle pandeminin uzun dénem
etkisine yonelik bulgular sunmamaktadir.

BULGULAR

Arastirmaya katillan hemsirelik 6grencilerinin = %99.7’si
bekar, %64.7’si 20-22 yas grubunda (n=292), %81.3'l
(n=123) kadin olarak belirlenmistir. Tablo 1’de tanitici
ozelliklere iliskin bulgular yer almaktadir.

Hemsirelik 6grencilerinin pandemi déneminde kendinin ve
toplumun meslege bakisinin degistigini dislinenlerden, bu
degisimlerin olumlu mu yoksa olumsuz yénde mi oldugunu
kapal uglu sorularla degerlendirmeleri istenmistir. Buna
gore meslekle ilgili kendi goriisiiniin degistigini belirtenlerin
(n=202) %46’si olumlu ydnde degisim belirtmistir.
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Toplumun hemsirelik meslegine bakis agisinin degistigini
belirtenlerin (n=239) %92.1’i bu degisimi olumlu yonde
degerlendirmistir.

Tablo 1. Hemsirelik Ogrencilerinin Tanitici Ozellikleri

Tanitici Ozellik n %
Sinif

Lsinif 79 27.1
2.sinif 79 27.1
3.sinif 68 233
A.sinif 66 22.6
Medeni Durum

Evli 291 99.7
Bekar 1 0.3
Yas Grubu

17-19 yas 33 11.3
20-22 yas 189 64.7
23 yas ve Usti 70 24.0
Gelir Durumu

Gelir giderden az 79 27.1
Gelir gidere denk 177 60.6
Gelir giderden fazla 36 12.3
Pandemi Siirecinde

Vaktinin Cogunun 281 96.2
Gegtigi Yer 11 3.8

Ailenin yaninda

Diger (Arkadaslarla,
Yalniz, Yurtta)

Covid 19 Riskli Temas

Durumu 92 315
Evet 200 68.5
Hayir

Covid 19 Tanisi Alma

Durumu 27 9.2
Evet 265 90.8
Hayir

Yakinlarina Covid 19

Tanisi Konma Durumu 183 62.7
Evet 109 373
Hayir

Covid 19 Nedeniyle

Yakinlarini Kaybetme 51 17.5
Durumu 241 82.5
Evet

Hayir

Mezuniyet Sonrasi

Meslekte Calisma istegi | 272 93.2
Evet 20 6.8
Hayir

Meslege Bakis Agisinda

Degisme Durumu 202 69.2
Evet 90 30.8
Hayir

Toplum Meslege Bakig

Agisinda Degistigini 239 81.8
Disiinme 53 18.2
Evet

Hayir

Meslegin Gelecek Algisi

Olumsuz 23 7.9
Kararsiz 142 48.6
Olumlu 127 43.5
Toplam 292 100.0
Cinsiyet (n=123)

Kadin 100 81.3
Erkek 23 18.7
Toplam 123 100.0

GKSO puan ortalamalari dlcek toplam 84.43+9.48, icsel alt
boyut 39.22+5.96, digsal alt boyut 18.99+2.53 ve olumsuz alt
boyut 26.26+5.47 olarak belirlenmistir (Tablo 2).
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Tablo 2. GKSO ve Alt Olgekleri Puan Ortalamasi

Olgek X SS Min Maks
igsel 39.22 5.96 11.00 44.00
Gudulenme
Digsal 18.99 2.53 5.00 20.00
Gudulenme
Olumsuz 26.26 5.47 16.00 40.00
Gudulenme
Olcek Toplam | 84.43 9.48 43.00 103.0

Hemsirelik

ogrencilerinin
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GKSO puan ortalamasinin

pandemi doneminde vaktinin g¢ogunlukla gectigi ver,

mezuniyet sonrasi

meslekte c¢alisma

istegi, toplumun

meslege bakis agisinda degisiklik oldugunu disiinme ve
meslegin gelecegi algisina gore anlamli farkhlklar gosterdigi
belirlenmistir (Tablo 3).

Tablo 3. GKSO Puan Ortalamalarinin Tanitici Bilgilere Gore Dagilimi (n=292)

Tanitici Bilgiler GKSO igsel Guidiilenme Dissal Giidiilenme Olumsuz Giidiilenme
X+55,U,Z, X2, p X185,U,2,%X2, p X1SS,U,Z, X%, p X+S5,U,Z, X2, p
Sinif 84.92+10.64 39.42+6.89 18.71+3.01 26.80+5.83
L.sinif 83.06+8.76 38.58+5.75 18.95+2.39 25.53+5.03
2.sinif 85.40+8.65 40.43+3.74 19.16+1.57 25.81+5.60
3.sinif 84.45+9.67 38.49+6.75 19.02+2.90 26.97+5.35
4.sinif X2=3.066 X2=4.341 X2=.051 X2=1.949
p=.382 p=.114 p=.975 p=.377
Cinsiyet (n=123) 85.06+9.39 39.48+5.45 19.19+2.04 26.3945.26
Kadin 86.8347.55 40.04+3.98 19.26+1.48 27.5243.96
Erkek U=999.50 U=1132.50 U=1115.50 U=971.00
Z=-.977 Z=-.115 Z=-284 7=-1.164
p=.328 p=.909 p=.776 p=.245
\1(";5 gs:: 83.0949.17 39.55£4.49 18.913.00 24.64+6.39
2022 yas 84.42+9.47 39.23+6.09 18.92+2.38 26.28+5.24
73 yas ve lsti 85.09+9.69 39.0316.28 19.06+2.73 27.0045.53
X2=2.736 X2=.445 X2=1.392 X2=4.339
p=.255 p=.801 p=.499 p=.114
Gelir Durumu
Gelir giderden az 82.47+10.33 38.13+7.25 18.71+3.34 25.63+5.61
Gelir gidere denk 85.39+9.08 39.705.54 19.08+2.26 26.625.38
Gelir giderden fazla 84.00£9.00 39.25+4.50 18.83+1.63 25.9245.57
X?=4.759 X2=2.847 X?=6.225 X2=1.743
p=.093 p=.241 p=.044** p=.418
Pandemi Suirecinde
¥::‘t'“'” Gogunun Gegtigh | g) 674937 39.4315.67 19.032.42 26.2145.42
Allenin yaninda 78.36£10.55 33.64+10.02 16.91+4.33 27.8246.59
Digier (Arkadaglarla, Yalniz, | Y=947:00 U= 807.50 U= 794.00 U= 1395.00
Yurtta) 7=-2.180 7=-2.711 7=-3.375 7=-.549
p=.029** p=.007** p=.001** p=.583
Covid 19 Riskli Temas 83.769.26 39.09+6.03 18.79+2.60 25.88+5.19
Durumu 84.74+9.58 39.28+5.95 19.02+2.50 26.44+5.59
Evet U=8481.00 U=9088.00 U=8668.50 U=8650.50
Hayir 7=-1.074 Z=-.169 Z=-978 7=-.821
p=.283 p=.866 p=.328 p=.412
Covid 19 Tanisi Alma 85.30£9.54 40.74+4.23 19.30+1.49 25.2646.33
Durumu 84.34+9.48 39.06+6.10 18.91+2.62 26.3745.37
Evet U=3458.50 U=2952.00 U=3407.00 U=3134.00
Hayir 7=-.285 7=-1.510 7=-.503 7=-1.063
p=.776 p=.131 p=.615 p=.288
Yakinlarina Covid 19 Tanisi 84.48+8.72 39.59+5.34 18.08+2.28 25.81+5.14
Konma Durumu 84.34+10.68 38.5916.87 18.73+2.91 27.0345.93
Evet U=9695.00 U=9697.50 U=9650.00 U=8988.00
Hayir 7=-.399 7=-.399 7=-572 7=-1.414
p=.690 p=.690 p=.567 p=.157
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Tablo 3. GKSO Puan Ortalamalarinin Tanitici Bilgilere Gore Dagilimi (n=292) (devami)

Covid 19 Nedeniyle

Yakinlarini Kaybetme 84.45+8.21 39.51+5.27 18.90+2.00 26.04+4.82
Durumu 84.42+9.74 39.15+6.11 18.96+2.64 26.31+5.60
Evet U=6030.50 U=6129.50 U=5634.50 U=6039.50
Hayir Z7=-.210 Z7=-.029 Z=-1.51 7=-.194
p=.834 p=.976 p=.250 p=.846
Mezuniyet Sonrasi 85.10+9.11 39.7945.42 19.04+2.44 26.28+5.51
Meslekte Calisma isteéi 75.25+9.90 31.45+7.60 17.75+3.45 26.05+5.00
Evet U=1179.50 U=858.50 U=1846.50 U=2637.50
Hayir 7=-4.230 Z=-5.155 7=-2.297 7=-.227
p=.000* p=.000 p=.003 p=.821
Meslege Bakis Agisinda 84.1549.29 39.34+5.47 19.13+2.23 25.68+5.28
Degisme Durumu 85.06+9.91 38.94+6.97 18.54+3.09 27.57+5.67
Evet U=8160.50 U=8755.00 U=7935.50 U=7234.50
Hayir Z=-1.396 Z=-.507 7=-2.138 7=-2.790
p=.163 p=.612 p=.033** p=.005**
TAzEt:?ahgzsgl;iegii?kls 85.5748.91 39.9945.02 19.09+2.34 26.4945.27
Diisiinme 79.30+10.33 35.7248.27 18.32+3.22 25.2616.23
Evet U=3810.50 U=4328.00 U=5274.00 U=5434.50
Hayir 7=-4.450 7=-3.640 7=-2.351 Z7=-1.619
p=.000* p=.000* p=.019** p=.105
Meslegin Gelecek Algisi 80.5749.10 36,1317.34 18.96+2.07 25.4816.54
Olumsuz 82.30+8.83 38.20+6.13 18.71+2.64 25.38+5.02
Kararsiz 87.51+9.40 40.91+5.00 19.22+2.48 27.3945.57
Olumlu X?=34.704 X?=28.301 X?=8.379 X?=9.170
p=.000* p=.000* p=.015** p=.010**
*p<.001, **p<0.05
TARTlSMA hemsirelik 6grencilerinin meslek imajini olumlu algiladigl,
Pandemi déneminde hemsirelik bgrencilerinin hemsireligin sayginliginin artmasinin ve iyi meslek imajinin
gudilenmesini  ve etkili faktorleri inceleyen bu 6grencilerin gudulenmesini olumlu etkiledigi

belirtilmistir02425, Mezuniyet sonrasinda meslekte ¢alisma
isteginin pandemi dncesinde de gudilenmede etkili oldugu,
hemsirelik yapacagini belirtenlerin ve meslekten memnun
olanlarin giidiilenmelerinin, i¢sel ve digsal gidiilenmelerinin
daha yuksek oldugu saptanmistir'618-20. By bulgular
literattirle uyumludur. Mezuniyet sonrasi ¢alisma istegi ve
hemsirelik imaji, pandemi Oncesinde ve sonrasinda
Ogrencilerin gudilenmesinde degismeyen etkili faktorler
olarak degerlendirilebilir.

Olumsuz  gudilenmenin meslekle ilgili ~ gorisi
degismeyenlerde daha ylksek oldugu saptanmistir. Cigek
Korkmaz ve ipek¢i'nin (2015) aktardigi (izere olumsuz
gudilenmede, kisi yasadiklarinin nedenlerini kendileri
disindaki durumlara atfetmektedir. Olgek maddeleri de
incelendiginde olumsuz gudiilenmede genel olarak kisinin
kendisini alanda yeteneksiz ve yetersiz bulduguna,
o0grenmesini olumsuz etkileyecek “hata yapma korkusu” gibi
durumlara vurgu yapilmaktadir'4, Bu arastirmada olumsuz
gudilenmenin meslegin gelecegini olumlu algilayanlarda en
yuksek ortalamaya sahip oldugu belirlenmistir. Olumsuz
gldilenmenin  daha ¢ok engellenmisliklerden ve
yetersizliklerden soz ettigi distnildugiinde, uzaktan egitim
ve klinik uygulamaya ¢ikamama gibi durumlar, 6grencilerin
meslegin gelecegini olumlu degerlendirse de kendisini
yetersiz hissetmesine neden olabilir.

arastirmadaki glidiilenme dizeyinin, literatiirdeki pandemi
oncesi ortalamalarla uyumlu oldugu gorilmustir,16.1820,21
Pandeminin tiim zorluklarina ragmen motivasyon diizeyinin
degismedigi sdylenebilir. Tas ve Koktirk Dalcali (2021) 158
hemsirelik 6grencisi ile pandemi doneminde yaptig
arastirmada, bu arastirmadan yiksek ortalama belirlemistir.
Hemsirelik 6grencilerinin toplam ve igsel gudilenmesi
mezuniyet  sonrasinda  hemsire  olarak  galismayi
isteyenlerde, toplumun meslege bakisinin degistigini
dislnenlerde digerlerine gore daha yiksek belirlenmistir.
Meslegin gelecegini olumlu algiladikga puan ortalamalarinin
da arttigr gorilmigstir. Digsal gldilenme mezuniyet
sonrasinda hemsire olarak ¢alismayl planlayanlarda,
kendisinin ve toplumun meslege bakisinin degistigini
dislnenlerde digerlerine gore anlamli diizeyde daha yiksek
olarak belirlenmistir. Meslegin gelecek algisinin da digsal
gludilenmede etkili oldugu, en yliksek ortalamanin olumlu
algilayanlarda oldugu belirlenmistir. Meslekle ilgili
goruslerinde degisim olanlarin yaklasik yarisi, toplumun
goruslerinin degistigini digsiinenlerin ise neredeyse tamami
olumlu yonde bir degisim ifade etmistir. Budurumda meslek
imajinin pandemi doneminde daha olumlu algilandig ve
bunun da gldilenmeyi olumlu etkiledigi séylenebilir. Bunu
destekler sekilde literatirde pandemi ddneminde
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Covid-19 hastalik éykilerinin giidiilenmede etkili olmadigi
belirlenmistir.  Gldilenme toplam, igsel ve dissal
gldilenme dagilimlarinda tek fark “pandemi siirecinde
vaktinin ¢ogunun gectigi yer degiskeninde” gorulmustir.
Pandemi doneminde vaktinin cogunu ailesi ile gegirenlerde
baska bir ortamda gegirenlere gore puan ortalamalari daha
yiksek belirlenmistir. Pandemi doneminde hemsirelik
Ogrencilerinin  buytik ¢ogunlugunu ailesinin  yanina
dondigi; sosyal yasamlarinda, otonomilerinde
sinirlamalar; aile icinde gatismalar  yasadiklar
belirtilmektedirl126, Geng vyetiskinligin getirdigi rollerde
sinirhhklar yasanmis olsa da kiltiirel olarak ailelerinin
yaninda ekonomik basta olmak (zere birgok
gereksinimlerinin  desteklendigi ortamda, 6grencilerin
gludilenmelerinin arttigi dusinalebilir.

Arastirmada hemsirelik ogrencilerinin pandemi
donemindeki mesleki glidilenmeleri sinirli bir 6rneklem
grubunda incelenmistir. Orneklem, her sinifi temsil edecek
Ogrenci sayisina gore tabakalandiriimis olsa da sonuglar
evrene ve Ulke profiline genellenememektedir. Ayrica
yalnizca arastirmanin yapildigi sire igerisindeki durumu
degerlendirmekte, pandeminin uzun donem sonuglari ile
izlem galigmasini igermemektedir.

SONUC ve ONERILER

Arastrmada  hemsirelik  6grencilerinin  gldilenme
diizeyinin pandemi oOncesi ve sonrasinda yapilan
arastirmalarla benzer ortalamada oldugu saptanmistir.
Toplam gldilenmenin pandemi doneminde en ¢ok vakit
gecirilen yer, mezuniyet sonrasinda hemsire olarak
¢alismay!i isteme, pandemi déneminde toplumun meslege
bakisinin degistigini disinme ve meslegin gelecek algisi
degiskenlerine  gére  anlamh  farkliik  gosterdigi
belirlenmistir. Ayni degiskenlerin igsel gudilenmede de
farkliiga neden oldugu bulunmustur. igsel giidiilenme,
kisinin kendi ilgi ve meraki dogrultusunda olmaktadir ve
egitimde tercih edilen gudulenme ¢esididir?’. Bu agidan
bakildiginda mezuniyet sonrasinda hemsirelik yapmak
istemeyen, meslegin gelecegi hakkinda olumsuz distinen,
pandemi doneminde toplum géziinde hemsirelik imajinda
degisim olmadigini  disiinen ve pandemi donemini
¢ogunlukla ailesinden  uzakta gegiren  hemsirelik
ogrencilerinin giidilenme agisindan desteklenmesi gereken
grup oldugu dislndlebilir. Bu grubun hem akademik hem
de mesleki gldilenmesini artiracak rehberlik ve
danismanhk hizmetlerinin  sunulmasi, meslekle ilgili
bilgilendirmelerin yapilmasi dnerilebilir.

Arastirma  belirli  bir  fakiltenin  6grencileri ile
yuratilmustir. Arastirmanin daha genis 6rneklem grubu ile
yurutilmesi, hemsirelik egitimi veren kurumlara,
ogrencilerin gudilenmeleri ile ilgili stratejiler gelistirmesi
acisindan daha glgli kanitlar sunacaktir. Ayrica daha
derinlemesine bilgi edinebilmesi adina nitel galismalarin ve
pandeminin uzun donem etkilerini gozlemleyebilmek adina
izlem galismalarinin yapilmasi 6nerilebilir.
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Hemgirelikte CIPP Modeli ile Degerlendirme
Evaluation with the CIPP Model in Nursing

Research article

Hemsirelik Egitiminde Baglam, Girdi, Siire¢ ve Uriin
Degerlendirme (CIPP) Modeli:
Sistematik Bir Derleme

Duygu Ceren GUNGOR?, Cemre PAYLAN AKKOG?, Elif KOCAAGALAR AKINCE?, Fatma ORGUN?,

Nilay 6ZKUTUK®
0z ABSTRACT

Amag: Bu sistematik derlemede, hemsirelik egitiminde Baglam,
Girdi, Siire¢ ve Uriin Degerlendirme (CIPP) modelinin kullanim
alanlarini ve kullanildigi ¢alismalarin 6zelliklerini ortaya koymak
amaglanmistir.

Gereg ve Yontem: Calisma, Web of Science, Google Scholar, Science
Direct, PubMed, Medline veri tabanlarinda 1991-2021 vyillan
arasinda yayinlanan “nursing education ve CIPP” anahtar kelimeleri
ile ulusal ve uluslararasi ¢alismalar taranarak gergeklestirilmistir.
Tarama sonucunda 433 veriye ulasiimistir. Calismada, toplam 9
arastirma degerlendirmeye alinmistir.

Bulgular: Hemsirelik alaninda onlisans, lisans ve doktora
programlarini degerlendirme surecinde Baglam, Girdi, Siureg ve
Uriin Degerlendirme Modelinin kullanildigi gériilmektedir. Program
gelistirme calismalarina ek olarak, iyilestirme ve degerlendirme
calismalarinda da modelin kullanildigi saptanmistir. incelenen
galismalarda, dort basamagin tamamindan yararlanilabilecegi gibi;
model programin bir veya bazi béltimlerini degerlendirme imkani
da saglanmaktadir.

Sonug: Baglam, Girdi, Siire¢ ve Uriin Degerlendirme Modeli,
hemsirelik egitim programlarinin uygulanmasi sirasinda bututnsel
bir yaklagimla, nicel ve nitel verilerden yararlanilarak kullaniimasi
uygundur. Bununla birlikte, sinirli sayida arastirma olmasi bu
galismanin bulgularini dogrulamak igin daha ileri galismalara ihtiyag
oldugunu gostermektedir.

Anahtar  kelimeler: CIPP, hemsirelik egitimi, program
degerlendirme

Context, Input, Process, and Product (CIPP) Evaluation
Model in Nursing Education: A Systematic Review

Aim: In this systematic review it is aimed to determine the usage
areas of the Context, Input, Process, and Product Evaluation Model
and the characteristics of the studies in which it is used.

Material and Methods: The study was carried out by searching
national and international studies with the keywords "nursing
education and CIPP" published between 1991 and 2021 in Web of
Science, Google Scholar, Science Direct, PubMed, and Medline
databases. As a result of the search, 433 data were reached. In the
study, a total of 9 studies were evaluated.

Results: It was determined that the Context, Input, Process, and
Product Evaluation Model is used in the evaluation process of
associate degree, undergraduate, and doctoral programs in
nursing. In addition to curriculum development studies, it has been
determined that the model is also used in improvement and
evaluation studies. In the studies examined, all four steps can be
used, as well as the opportunity to evaluate one or some parts of
the model program.

Conclusion: It is appropriate to use the Context, Input, Process, and
Product Evaluation Model during the implementation of nursing
education programs with a holistic approach, making use of
guantitative and qualitative data. However, the limited number of
studies indicates that further studies are needed to confirm the
findings of this study.

Keywords: CIPP, nursing education, program evaluation
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GiRiS

GlnlimuUzde bir Glkenin sirdardlebilir bir sekilde buyimesi
ve gelismesi igin en 6nemli ara¢ o Ulkenin ylksekogretim
sisteminin  kalitesinin  artirlmasidir.  Yuksekogretim
sisteminin faaliyetleri uygun ve kabul edilebilir standartlara
gbre uygulandiginda etkili ve faydali olmaktadir. Boyle bir
kaliteye yuksekogretim sisteminde ulasmak, dogru
arastirma yapmayi ve uygun bir sekilde degerlendirmeyi
gerektirmektedir. Kaliteyi olgmenin ve bunu
belgelendirmenin araci ise programin degerlendirilmesidirl-
3. Hemsirelik egitim programlarinin degerlendirilmesi de
yuksekogretim sisteminin kalite ¢alismalari kapsaminda ele
alinmakta olup, programin sistematik olarak arastiriimasi
anlamina gelmektedir. Program degerlendirme, program
gelistirmenin en 6nemli agsamasidir. Egitim programlarinin
gelistirilmesi ve uygulanmasini saglarken,
degerlendirilmesini de saglamaktadir. Strekli ve sistematik
olarak ilerleyen, kanita dayali akil yiritme stirecidir3->.
Hemysirelik egitim programini degerlendirmek, programdaki
hedef kitlenin ve egitimcilerin ihtiyaglarina uygunluk ve
uyum derecesini anlamak ve programin gelistirme siirecinde
etkili  olan unsurlari belirlemekle ~ mumkinddr.
Degerlendirme, egitim programinin statik bir durumdan
dinamik bir duruma gelmesini saglamakla birlikte, bu siireci
etkileyen en onemli faktor ise egitim programini dogru ve
uygun bir sekilde degerlendirilmesini saglayacak ara¢ ve
modelin varhigidir®’. Hemsirelik egitim programlarinin
degerlendirme sirecinde kullanilabilecek birgok model
mevcuttur. Bu modellerden biri de Context (baglam), Input
(girdi), Process (stireg) ve Product (iriin) kelimelerinin
kisaltmasi olan ve egitim programlarini bu dort alanda
degerlendiren CIPP degerlendirme modelidiré10,

CIPP degerlendirme modeli, hemsirelik egitim programinin
genel kalitesinin ve degerinin belirlenmesine rehberlik
edebilecek teorik bir cergeve saglamaktadir. Ayni zamanda
kapsamli bir degerlendirme yapmak icin ic ve dis
paydaslardan gelen girdiler de dahil olmak Gizere, programin
bircok yoninin ele alinmasini gerektirmektedir. CIPP
modeli, hemsirelik  egitim  programinin  kalitesini
degerlendirmek igin kullanildiginda, esneklik saglamakla
birlikte bir o kadar kuralci bir yapiya sahiptirl12, Modelde
degerlendirmenin tanimi “karar vermeye rehberlik etmek,
hesap verebilirligi saglamak ve kosullarin daha iyi
anlasilmasini saglamak i¢in  hedeflerin,  planlarin,
performansin ve sonuglarin degeri ve faydasi hakkinda
tanimlayici bilgi edinme ve yargilarda bulunma stirecidir”
seklindedir’3, Bu modeli kullanan egitimciler iki hedeften
birini gergeklestirmeyi amaglamaktadirg.

1. Yeni bir programin olusturulmasina rehberlik etmek veya
mevcut  bir  programi iyilestirmek igin  program
tamamlandiginda gerceklestirilen iyilestirme/bicimlendirme
odakli degerlendirmeler;

2. Amaglanan programin ana hatlarina bagliligi belirlemek
icin program uygulamasi.

Dort temel kavrama dayanan bigimlendirici tipte olan CIPP
modeli, degerlendiriciye; ne yapilmasi gerektigini sormasi
icin rehberlik eder, nasil yapilmal, yapiliyor mu?, basarili
mi? sorularinin yanitlanmasini ister. Karar verdirici formda
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degerlendirici, asagidaki geriye doniik sorulari ele almak igin
onceden toplanmis bilgileri kullanir:  Bunlar, 6nemli
ihtiyaglar karsilandi mi?, gaba, savunulabilir bir plan ve
butge tarafindan yonlendirildi mi?, hizmet tasarimi yetkin
bir sekilde ytrltuldu ve gerektiginde degistirildi mi? ve gaba
basarili oldu mu? seklinde sorulardirt?,

CIPP degerlendirme modelinde baglam asamasinda,
hemsirelik  egitim programinin  amacinin/hedeflerinin
uygunlugu degerlendirilmektedir. Egitim programindaki
sorunlarin, ihtiyaglarin veya firsatlarin belirlenmesi igin
cahsilir. Girdi degerlendirmesinde ise finansman, g¢alisanlar,
kurumlar, zaman ve teknoloji gibi kaynaklarin niceligi ve
niteligi belirlenir. Baglam asamasinda amag, tasarlanan
programin  uygulanmasini kolaylastirmaktir.  Siireg
degerlendirmesi, kaynaklarin  kullanimi, zaman ve
faaliyetlerle ilgilidir. Programdaki eksikliklerin kesfedildigi ve
programin uygulanmasi ile egitim programinin 6grenenler
Gzerindeki etkisi arastirilir. Son olarak ariin
degerlendirmesinde program ciktilari program hedefleri ile
karsilastirilir (Tablo 1). Bu asamada programin basarisi veya
basarisizligi ile ilgili programi siirdiirmek, degistirmek veya
sonlandirmak gibi kararlar almrt1.14-17. Bu c¢alisma,
hemsirelik egitiminde CIPP program degerlendirme modeli
kullanilarak yapilan arastirmalarin sistematik
degerlendirilmesini kapsamaktadir.

Tablo 1. CIPP Modelinin Temel Kavramlari

Kavram | Degerlendirme Karar Tipleri Soru

Yonleri Cevaplar
Baglam | ihtiyaglar ve Planlama Ne

problemler ne? yapmaliyiz?

Hangi firsatlar

mevcut?

Kim destekleyecek?
Hangi varliklar
mevcut?

Girdi Eylem plani nedir? Yapilandirma | Nasil
Mevcut stratejiler ve yapmaliyiz?
rekabet eden
stratejiler nelerdir?
En iyi yaklasim nedir?
Yeterli finansman var
mi?

Hangi destek
sistemlerine ihtiyag

var?
Siireg Faaliyetler nasil Uygulama Planladigimiz
uygulanmaktadir? gibi mi
Miidahale nasil yaplyoruz?
belgelenir? Ve degilse,
neden
olmasin?
Uriin Sonuglar nelerdir? Gozden ise yaradi
Program ne kadar gegirme mi?
faydali oldu? Geri Calismaya
Sonuglarin ilgili kisiler donusim devam
Uzerindeki etkisi edecek mi?
nedir?

Kaynak: Vishnupriyan M. Curriculum evaluation: Using the context,
input, process and product(CIPP) model for decision making. Indian
J Contin Nurs Educ. 2017;18(2):12-8.

Arastirmanin Amaci

Bu sistematik derlemede, hemsirelik egitiminde CIPP
modelinin kullanim alanlarini ve kullanildigi ¢alismalarin
ozelliklerini ortaya koymak amaclanmistir. Bu baglamda,
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hemsirelik egitiminde CIPP modeli kullanilarak yapilan
arastirmalar gozden gegirilmistir. Arastirmalardan elde
edilen veriler sistematik bicimde incelenmis olup, bu
sistematik derlemede su arastirma sorularina vyanit
aranmistir:

1. CIPP modelinin hemsirelik egitiminde kullanim alanlari
nelerdir?

2. CIPP modelinin hemsirelik egitiminde kullanildigi
¢alismalarin ozellikleri nelerdir?

GEREC ve YONTEM

Arastirmanin Tiirii

Sistematik derleme niteliginde hazirlanan bu galismada,
Arksey and O’Malley (2005) tarafindan tanimlanan ve daha
sonra Levac (2010) ve Peters (2015) tarafindan gelistirilen
metodolojik gcerceve kullaniimistir. Sistematik derleme ve
meta-analizlerde kullanilan PRISMA (Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis) kontrol
listesi rehber olarak alinmistir (Sekil 1).

Veri tabanlan izerinden yapilan tarama

g (&=433)
-1

@ N T sonra kalan

5

(a=427)

“

Baslik ve dact uygun olan Drglanan galismalar (e=17)
galigmalann sayiss (n=59)

Dahil etme kriterleri digenda

P

e kalan (n: 33)
Konuyla ifgli olan galismalar Sistematik Derleme: 2
(n=42)
g Derene: 5
Ekegtirel olarak inoclericn Vaka Calsgmast: 4
J caligmalar (n=9) Farkh Dilde olan: 4
“Tam metni olmayan: 11
§ Proje2

E Dahil edilen galismalar

(&9)

Sekil 1. Dahil Edilen Calismalarin Se¢iminin Akis semasi

Arastirma Evren ve Orneklemi

Bu galismada veri kaynaklari; “Web of Science”, “PubMed”,
“Science Direct”, “Medline”, “Google Scholar”dir. Tarama
bu bes veri tabaninda gergeklesmistir. 1991-2021 yillari
arasinda yayimlanan arastirmalar incelenmistir. Veri
tabanlari, “nursing education”, ve CIPP” anahtar kelimeleri
kullanilarak taranmistir. Anahtar kelimeleri kapsayan
arastirmalar; baslklar, 6zetler ve igerikler dahil edilme ve
dislanma kriterleri yoninden degerlendirilmistir (Sekil 1).
Calismaya dahil edilen arastirmalarin tablosu “population”,
“interventions”,  “comparators”, “outcomes”, “study
designs” kelimelerinin bas harflerinden olusan PICOS
formatinda hazirlanmistir.
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Dahil Edilme ve Diglanma Kriterleri

. Calisma grubu (P: Population): Hemsirelik egitim
programlarinin degerlendirildigi

e Girisim (I: Intervention): Hemsirelik egitiminde
CIPP modeli

. Karsilastirma  (C:  Comparison):  Hemsirelik
egitiminde CIPP modeli kullaniimasi

. Sonuglar (O: Outcomes): CIPP modeli ile
hemsirelik egitiminin degerlendirildigi calismalar

. Calisma deseni (S: Study design): Tirkce veya
ingilizce dilinde, randomize kontrollii, deneysel,
yari deneysel, nitel arastirma yontemi kullanilan
ve tam metnine ulasilabilen galismalar dahil
edilmistir.

Dili ingilizce ya da Tirkge olmayan, derleme/sistematik
derleme, vaka/olgu calismalari, kongre bildirileri, kitaplar,
projeler, editore mektuplar, fizibilite ¢galismalari, tezler ve
tam metnine ulasilamayan arastirmalar kapsam disi
tutulmustur.

Veri Toplama Araglari

Arastirmacilar tarafindan, dahil edilen makaleler dikkatlice
okunmustur. PICOS dikkate alinarak veri ¢ekme formu
olusturulmustur. Calismanin arastirmacilari tarafindan veri
cekme formu igerigi; arastirmanin yih, yapildigi tilke, amaci,
tasarimi, 6rneklemi, veri toplama araci, uygulama siireci ve
sonug degerlendirmesi ilgili bilgilerden olusturulmustur
(Tablo 2).

Veri Toplama Araglarinin Uygulanmasi

Tarama sonucunda, 433 veriye ulasilmis ve bu veriler
incelenmistir. Tekrar eden arastirmalar gikarildiktan sonra
427 arastirma kalmigtir. Bashginda ve/veya Ozetinde
belirlenen anahtar kelimeleri igeren 59 arastirmanin ozeti
incelenmistir. Tam metnine ulagilabilen 42 arastirma,
belirtilen dahil edilme ve dislanma kriterleri ydniinden
incelenmigtir. Kriterlere uygun 9 arastirma sistematik
derleme icin secilmistir. Ug arastirmac tarafindan inceleme
yapilmistir. Arastirmacilar arasindaki glivenirligi saglamak
icin 4. ve 5. bir arastirmaci tarafindan tim sayinin %10°u
kadar olan 43 veri, rastgele bir sekilde segilip dahil edilme
kriterleri agisindan incelenmis ve degerlendirmeler arasinda
%100’lUk bir uyum oldugu tespit edilmistir. Arastirmacilar
tarafindan dahil edilen makaleler dikkatlice okunmus ve
¢alismanin arastirmacilari, arastirmanin amaci, yayin yili,
yapildigi Ulke, tasarimi, orneklem, veri toplama araci,
uygulama siireci ve sonug¢ degerlendirmesi gibi bilgileri
bagimsiz olarak ¢ikarmistir. Verilerin 6zetlenmesi igin
standart bir tablo olusturulmustur.

Verilerin Analizi

Verilerin analizinde veri gekme formu kullanilmistir. Veri
¢ekme formuna gore, arastirmalarin degerlendirmesi sekiz
baslik altinda arastirmacilar tarafindan gergeklestirilmistir.
Yapilan inceleme sonucunda toplam dokuz arastirmaya ait
bulgular sekiz baslik altinda verilerek sunulmustur (Tablo 2).
Arastirmanin Etik Boyutu

Bu c¢alisma, literatiirde yayinlanan arastirmalara dayali
olarak yapilmistir. Calisma kapsaminda incelenen makaleler
kaynakgada gosterilmistir. Bu nedenle alanda var olan
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arastirmalarin incelemesinin yapildigi bu sistematik derleme
icin katilimcilardan ya da yasal temsilcilerinden izin ve etik
kurul onayi alinmasi gerekmemektedir.

Arastirmanin Sinirhiliklari

Bu sistematik derleme icin sadece Ingilizce ve Tiirkce
dillerinde tarama yapilmis olmasi arastirmanin sinirhiligidir.

BULGULAR

incelenen 9 makale; kesitsel (1), karma (2), nitel (1) ve
tanimlayici nicel (5) desenli arastirma niteligi tasimaktadir.
Sistematik derleme kapsamina alinan arastirmalar; cografi
olarak iran (4), ABD (2), Kanada ve ABD (1), Endonezya (1)
ve Tirkiye (1)'de gergeklestirilmistir. Yayin yillarina gore
bakildiginda 2018’de ii¢ tane olmak tizere 2013, 2014, 2016,
2019, 2020, 2021 yillarinda birer makale yayimlandigi
saptanmistir (Tablo 2).

TARTISMA

CIPP modeli hem programin gelistiriimesi ve hem de
niceliksel olarak degerlendirilmesine odaklanan, genis
kapsamli bir yaklasim olup; pek ¢ok degerlendirme modeli
arasinda egitimsel degerlendirme icin faydali ve tavsiye
edilen bir yontemdir 2121522,.27.28. By calismada, hemgirelik
egitiminde CIPP modeli kullanilarak yapilan arastirmalar
sistematik olarak incelenmistir.

CIPP Modelinin Hemsirelik Egitiminde Kullanim
Alanlarina Yonelik Bulgularin Tartisiimasi
Arastirmalar incelendiginde, modelin genellikle egitim
programini degerlendirmek amaciyla kullanildigi, program
gelistirme c¢alismalarindan baslayarak iyilestirme ve
degerlendirme silirecinde kullanilan arastirmalarin  da
bulundugu saptanmigtir 411,15.21-26. C|PP modelinin yalnizca
program degerlendirme modeli olarak degil gelistirme
surecinde de kullanilabilecegi, ayrica surekli iyilestirme
strecinde de kolaylastirict ve destekleyici olabilecegi
disunilebilir. Hemsirelik  alaninda  arastirmalar
incelendiginde birgok egitim programinda kullanildig
gorilmekte olup; on lisansll, lisans!521.2526.29  yiiksek
lisans?3 ve doktora?? programlarini degerlendirme stirecinde
CIPP modeli kullaniimaktadir. Bu model hemsirelik lisans
derslerinin program kalitesini, 6grencilerin uygun hemsirelik
girisimlerinin kullanim durumunu, egitim programina iliskin
Ogrenicilerin  bakis agisini, Ureme saglg doktora
programinin girdi gostergelerini, yiiksek lisans programinin
zorluklarini, On lisans programinin icerik entegrasyonu,
Ulusal Hemsirelik  Yeterlilik  sinavlarinda hemsirelik
okullarinin  performansini  degerlendirmek ve egitim
programinin iyilestirilmek amaciyla kullanildig
gorulmektedir+11,15,21-26.

CIPP Modelinin Hemsirelik Egitiminde Kullanildig
Calismalarin  Ozelliklerine  Yonelik  Bulgularin
Tartisilmasi

CIPP modeli ile program degerlendirilirken bilgilerin ¢cogu
akreditasyon kurumlari, program yonetimi, toplum ve
program igindeki 6grenciler ve 6gretim lyeleri dahil olmak
Uzere paydaslardan elde edilmektedir. Elde edilen bilgiler
gluvenilir ve gegerli oldugu siirece kontrol listeleri, danisma
panelleri veya toplantilari gibi uygun veri toplama araglari
kullanilabilirl32830-  incelenen c¢alismalarda, verilerin
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toplanmasinda genel olarak anketlerden vyararlanildigi,
ankete ek olarak gézlem?! ve yari yapilandirilmis gériisme
formu ve derinlemesine gérisme yonteminin kullanildigi?3,
calstaylar dlzenlenerek bircok paydasin katilimiyla
programin tartisildigi ve delfi teknigi ile fikir birligine
varildig24 gorilmektedir. Bu calisma kapsaminda, incelenen
arastirmalarin nicel bir yaklasim benimseme egiliminde
oldugu dikkat gekmektedir. Ayrica tip egitimi programlarinin
degerlendirilmesinde CIPP  modelinin  kullanildigi  bir
sistematik arastirmada da nicel yaklasimin agirhkli oldugu
gorulmektedir Ancak kapsamli  bir degerlendirme
yapabilmek igin hem nicel hem de nitel verilerin analiz
edilmesi gerekmekte olup, kullanimi 6nerilmektedir.
Calismamizda verilerin; Ogretim Uyelerinden?l, Ogretim
Uyeleri ve Ogrencilerden12229 ggrencilerden ve mezun
Ogrencilerden?®, 6gretim Uyesi, 6grenim gbren ve mezun
Ogrencilerden®>, c¢alisan hemsirelerden?> ve 6grenciler,
mezunlar, 0Ogretim Uyeleri, ¢alisan hemsireler?® ve
hemsireler, hemsire egitimciler, klinik egitmenler ve
politikacilar gibi bircok i¢ ve dis paydaslardan?* toplandigi
gorilmektedir. Bu dogrultuda, i¢c ve dis paydas, 6rneklem
cesitliginin ve genigliginin toplanan verilerin kalitesini
arttiracagi disinulebilir.

CIPP modelinin dogasi geregi egitim programlari baglam,
girdi, slireg ve ardn olarak dort alanda
degerlendirilmektedir. Bu model kullanilarak, hemsirelik
egitim programlari degerlendirilirken dort basamagin
tamamindan yararlanilabilecegi*1521.26 gibi; programin bir
veya bazi bolumlerini  degerlendirme imkani da
saglanmaktadir?2, Model program ihtiyaglarinin,
problemlerin, kaynaklarin ve firsatlarin degerlendirildigi bir
baglam degerlendirmesi ile baslar. CIPP modelinin baglam
degerlendirilmesi kapsaminda egitim programindaki ilgili
unsurlar tanimlarken ayrica egitim programindaki sorunlar,
ihtiyaglar ve firsatlarin  belirlenmesini  icermektedir.
Calismalar incelendiginde, baglam degerlendirmesi ile lisans
derslerinin  program  kalitesini  degerlendirmek igin
hedeflerin, organizasyonun, yonetiminl>, hemsirelik
ogrencilerinin elestirel digsiinme ve teorik bilgilerinin klinik
uygulama alanina ne derece aktardiklarinin?t uygun
olmayan alt yapi ve gorevlerin?, hedeflerin ve egitim
programinin mevcut durumunun?4, 6gretim lyesi ve 6grenci
ozelliklerinin ayrica palyatif bakim dersi kapsaminda ihtiyag
ve sorunlarin degerlendirildigit! gorulmektedir.
Programlarin  baglam degerlendirmeleri sonucunda;
Ogrencilerin bolimiin amag ve politikalarinin farkindaliginda
zayifliklar oldugu?®> gorilmektedir. Egitim programinin saglik
bakim sunucularinin is gereksinimleriyle ilgisinin dislk
oldugu ve derslere mevcut haliyle devam etme konusundaki
isteksiz olduklariz> gorilmektedir. Program amag, hedef ve
politikalari degerlendirilirken 6grenci geri bildirimleri
oldukga 6nem tagimakta olup, bu egitim siirecindeki zayiflik,
ogrencilerin baglam degerlendirme basamagina yonelik
gecerli ve glvenilir bilgi sunmalarini engelleyecektir.
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Yazar- Yil- Amag Aragtirmanin Orneklem Veri Toplama Uygulama Sirreci Sonug
Ulke Deseni Araci _
Baglam Girdi Siireg Uriin
Hemsirelik fakultesi Tanimlayici, Klinik hemsirelik Arastirmacilar Hemsirelik Ogrencinin uygun Ogrencinin islem Klinik deneyim Bulgularin her biri, CIPP
- tarafindan 6grenci karma programi 6gretim tarafindan ogrencilerinin klinik hemsirelik performansi, zaman sirasinda 6grencinin modelinin “Baglam”,
2 degerlendirmesinde tyeleri(n=784) gelistirilen anket ortamda kararlarinin girisimlerini igeren bir yonetimi becerileri hasta hedeflerine ve “Girdi”, “Sire¢” ve “Uriin”
§ anekdot notlarinin ve eylemlerinin bakim plani gelistirme ve ilgili hasta hastalarina verdigi alanlarinda hemsirelik igin
R : kullanimini agiklamaktir. arkasindaki elestirel yetenegi bilgilerini belgeleme oncelikleri dikkate uyarlanmasiyla iligkilidir
T:E ° dustnmeyi igerecek incelenmistir. yetenekleri alinmigtir. ve genel hedef, mezun
s ve Ogrencilerin ders sorgulanmistir. hemsirelerin klinik
; kitabi bilgilerini klinik yeterliligidir.
3 uygulamaya ne kadar
N iyi bagladigi
incelenmistir.
- CIPP modeline dayal Tanimlayici, Dért hemsirelik/ebelik Arastirmaci - Ogretim Uyeleri, - - Ureme saghgi doktora
f‘,‘_; olarak tireme sagligi nicel okulunda; tarafindan ogrenciler, egitim girdi gostergelerini; bolim
g doktora programinin Bolim baskanlari(n=5), gelistirilen 37 programi, bitge, baskanlarinin(%80),
T e girdi gostergelerini Ogretim Uyeleri(n=18), gostergeyi iceren egitim olanaklari ve mezunlarin(%66,7) ve
22 degerlendirmektir. kuttiphane bes boyutlu donanimlari olmak Ogrencilerin(%68,5)
-::: :r: muddrleri(n=5), anket. Uzere beg faktorin bircogu goreli olarak
E 5] mezunlar(n=12), treme degerlendirilmesi igin uygun bulurken, ¢ogu
] saghgi doktora toplam 37 gosterge Ogretim Uyeleri(% 66,7)
2 6grencileri(n=54) hazirlanmistir. bunu uygun olarak
< degerlendirmistir.
Lisans derslerinin kalite Tanimlayici, Sadece lisans boltimleri Arastirmacilar Hedefler, Ogrencilerin alana ilgi Ogrenci arastirma Mezunlarin bilgi ve is Bulgular, goreceli olarak
duzeyini CIPP nicel olan fakultelerden (Halk tarafindan Organizasyon ve ve anlayiglari, 6gretim etkinligi, egitim performanslarini istenen bir duruma sahip
degerlendirmesine Sagligi, Hemsirelik ve gelistirilen yonetim alani tiyeleri, aragtirma ve dersleri ve artirmaya yonelik olan “6grencilerin alana
dayali olarak 6grenci ve Ebelik, Rehabilitasyon ve Ogrenci ve degerlendirmistir. egitim alanlari ve programlari, arastirma ve egitim ve isglicu piyasasina ilgi ve
mezun bakis agisiyla Yardimci Tip Bilimleri) mezun olarak iki *Qgrenciler, bslimiin materyalleri 6gretme/dgrenme programlari, anlayigi” faktori disinda,
degerlendirmektir. secilmis 6grenciler bolimden olusan | amag ve degerlendirmistir. sureci, 6grenci Sgretme/dgrenme baglam, girdi, sreg ve
(n=264) ve anket politikalarinin *QOgrenciler; 6gretim performansi sureglerinin etkinligi ariin basamaginda

Neyazi ve ark.,
2016, iran®®

mezunlar(n=117) olmak
Uzere toplam 381 6grenci

farkindaliginda
zayifliklar olduguna
inanmis ve mevcut
bolim bagkaninin
performansindan
memnun
kalmamuslardir.

yontemi ile igerigin
uyumu, egitim
materyal ve
araglarinin derslerin
konusuna uyumu,
Ogretim yontemleri ile
motivasyon ve okulun
fiziki durumunda
zayiflik bildirmiglerdir.

degerlendirilmistir.
*Ogrenciler,
seminer ve
konferans
dizenleme, 6n bilgi
degerlendirmesi, ara
sinav,
degerlendirme
sonuglarini
raporlama, karar
verdirici
degerlendirme
kullanimi gibi
konularda zayiflik
oldugunu ifade
etmiglerdir.

degerlendirilmistir.
*Programin mesleki
problemlerin
¢OzUmune yardimci
olmadigi, toplum
ihtiyaglarinin dikkate
alinmadigina,
Ogrencilerin program
kalitesi ve
uygulanmasindan
memnun
olmadiklarina,

teorik ve pratik
bosluk olduguna
inanmaktadirlar.

istenmeyen bir durum
oldugunu gostermistir.
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Hemsirelik yuksek lisans Tanimlayici, YYB yiiksek lisans Yari yapilandiriimis Uygun olmayan Yetersiz program, Teorik egitime daha fazla Profesyonel is YYBU yiiksek lisans
ogrencilerinde CIPP nitel ogrencileri(n=6), gorusme formu altyapi, bilinmeyen danismanlik agirlik verilmesi, kredilerin yerine rutin igleri egitim programinin
modeline dayali olarak mezunlari(n=6), 6gretim (CIPP modeline gore gorevler bildirilmistir. eksikligi, birbiriyle ortismesi, tercih etme, isten uygulanmasinda
N yeni dogan yogun tyeleri(n=2), yapilandiriimig), ogrencilerin mentorlar arasindaki ayrilma egilimi, bazi sorunlar
f’i bakim(YYB) hemsireligi neonatologlar(n=1) ve 30-60 dk., 23 uygunsuz kabuli, tutarsizlik ve etkisiz mezunlarin klinik ortaya ¢tkmis olup,
9 mufredatinin zorluklarini YYB Unitesinde galisan gorigme beceri degerlendirme yetersizligi ve programin daha
' m‘: degerlendirmektir. hemsireler(n=2) laboratuvarlarinin bildirilmistir. memnuniyetsizligi basarili olmasi igin
.E: £ eksikligi bildirilmistir. toplumun
E g bildirilmistir. ihtiyaglarina ve
.‘_‘; ] uzman yorumlarina
£ gore degisiklikler
S yapilmasi ve
< sonuglarinin
degerlendirilmesi
gerektigi ortaya
koyulmustur.
Malavi'de hemgirelik CIPP modeli Calistayda yer alan Panelde tartisma Panel tartismasi Onerilen Kilavuzlar igin bir stireg Kilavuz Uygulamaya gegisin
egitimini iyilestirmek cergevesinde hemsireler, hemsire oturumu, yoluyla uygulamaya kilavuzlarin degerlendirmesi olarak gelistirme yeterince ele
amaciyla bir arag olarak karma yontem egitimciler, klinik Delphi teknigi gegcis yonergeleri guvenilirligini ve Akademisyen hemsireleri, sUrecinin Urtin alinmadigini
uygulamaya gegis tasarimi egitmenler ve Delphi 1. tur — tarafindan ele tekrarlana klinik hemsire egitmenleri, olarak dort gorulmektedir.
kilavuzlan gelistirmektir. politikacilar hemgire alinacak hedefler ve bilirligini artirmak pratisyen hemgsireleri ve temel kavram, Kilavuzlar, yeni
egitimciler(n=10); hemgirelik egitimi icin literattir politika yapicilari igeren on bir kilavuz mezun hemsirelerin
pratisyen agiginin mevecut taramasi ve fikir birligi ¢als taylar ifade formiile uygulamaya etkin bir
hemgireler(n=10) durumu tanimlanmis aciklayici kesif yapilmis olup, 3 tur delphi edilmistir. sekilde
olup, taslak kilavuz calismasi galigmasi hazirlanmasini
'—: formdle edilmistir. yapilmistir. gergeklestirilmistir. saglamak igin
ﬁ < Kilavuzlar bir fikir uygulamaya gegisin
=] birligi calistayin nasil
g :, da tartigilmis ve gerceklestirilebilecegi
_g b=} gozden konusunda bir yon
g N gegirilmistir. sunmakta olup,
a hemsirelik egitimi

uygulamalarina
rehberlik etmede
mevcut standartlari
sunmaktadir.
Uygulamaya gegis
programlari yeni
mezunlarin mesleki
gelisimi icin 6nemli
gorllmustar.
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Tablo 2. Arastirma Kapsamina Alinan Galismalarin Ozeti: Hemsirelik Egitiminde CIPP Modeli Kullanilarak Yapilan Arastirmalar (devami)
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On lisans hemgirelik Tanimlayici, Programda yer alan Anket, gozlem Varliklar: Mevcut Program Uygulama Ciktilar CIPP modeli, 6n lisans hemsirelik
programi kapsaminda nicel desen ogretim Uyeleri ve -Ogretim Uyesi 6zellikleri -Ogretim Uyesi -Alan notlariile -Palyatif ve Yasam Sonu programi dahilinde yagam sonu
Yasam sonu bakim ogrenciler *klinik deneyimi, Yasam Anketi, ELNEC Temel cesitli ELNEC simif Bakim Vermede ve ELNEC bakim egitiminin baglamini,
icerigi entegrasyonunu Sonu Hemsirelik Egitimi Mifredat oturumlarinin Standartlarini girdisini, strecini ve Grint
degerlendirmektir. Konsorsiyumu (ELNEC) Degerlendirme gozlemleri Karsilamada Algilanan degerlendiren bir program
:._‘; = Egitimi, Palyatif ve yagam Anketi Yeterlilik degerlendirmesine etkili bir
5 8 sonu bakimda klinik -Olime ve Olenlerin sekilde rehberlik etmistir. Bu
P '{ deneyim Bakimina Yonelik degerlendirmede CIPP
g g -Ogrenci dzellikleri Tutumlar, Oltimle ilgili modelinin kullaniimasi, program
-5' ~N *Onceki yasam sonu Endiseler Olgegi degerlendirme igin esnekligi ve
bakim egitimi, 6limle -Palyatif ve Yasam Sonu faydayi desteklemekte oldugu
ilgili nceki deneyim, Bakim Bilgisi saptanmistir.
olmekte olan ELNEC Bilgi
birinin/hastanin bakimiyla Degerlendirme Testi
ilgili 6nceki deneyim
CIPP modeline dayali Kesitsel Saglik hizmeti Arastirmacilar Egitim programinin Saglik hizmeti Saglik hizmeti Programin uriinG Programin girdi ve siireg
olarak saglik hizmeti desen sunuculari(N=139) tarafindan baglaminin saglik hizmeti sunucularinin sunucularinin acisindan saglik acisindan biraz istenilen
s sunucularinin egitim *Ebe ve olusturulan dort sunucularinin ig egitimden egitim ¢alisanlarinin isyerinde oldugunu, baglam ve trin
E programina iligkin hemsire(n=40) alani igeren anket gereksinimleriyle ilgisi memnuniyet orani programlarini aktif ve zinde olmalarina alanlarinin ise istenilen bir
o ﬂ‘: ogrenicilerin bakis %45,32, egitim derslerine %42,19, hizmet gegme ihtiyaglari yonelik egitim seviyeyi yansittigini ortaya
5 £ acisini kesfetmektir. mevcut haliyle devam seviyesinden %63,3, terfi ve programlarinin koymaktadir.
2 g}‘ etme konusundaki memnuniyetsizligi odul amagl egitim uygulanmasina onculik
E 2 isteksizligi ise %45,32 %51,08 ile en dusuk programina etmek, en yiksek arzu
;F: olarak saptanmigstir. olarak kabul katihm orani en edilirlik dlzeyi olarak
« edilmistir. disik %64,75 %32,37 olarak
olarak bulunmustur.
saptanmistir.
Endonezya Ulusal Tanimlayici, Alti farkli hemsirelik Arastirmacilar “Baglam” genel “Girdi” genel “Stire¢” boyutu “Uriin” boyutu asilan Hemsirelik okullari, CIPP
Hemsirelik Yeterlilik nicel desen okulundan tarafindan ortalamasi karsilanan ortalamasinin asilan gereksinim degerlendirme modeline dayal
sinavlarini hemsirelik katiimcilar (n=320); gelistirilen “CIPP gereksinim karsilanan gereksinim kategorisindedir. ulusal egitim standardini
.8 okullarinin Ogretim tyeleri degerlendirme kategorisindedir. gereksinim kategorisindedir. karsilamaktadir. Ozellikle
£ S performansini CIPP (%17.50) ve modeline dayall, kategorisindedir. “baglam” ve “girdi” agisindan
o € | modelini kullanarak mezunlar (%82.50) moduiltin tiim daha yiiksek diizeyde bir
:; '§ degerlendirmektir. boyutlarini standart saglamak igin CIPP 'nin
g :“_ degerlendiren iyilestirilmesi gereken alanlari
2 g “Hemsirelik vardir.
N Programi
Performans
Degerlendirme
Anketi”
Bir hemgirelik fakultesi Tanimlayici, Hemsirelik Arastirmacilar Ogrenciler programin en Ogrenciler girdi Ogrenciler Ogrenciler programin Ogretim elemanlari egitim
lisans egitim nicel desen fakultesinde egitim tarafindan az, baglam boyutunun boyutunu kismen programin sireg Uriin boyutunu kismen programi hakkinda
programinin CIPP veren 6gretim gelistirilen kismen yeterli oldugunu yeterli bulurken, boyutunu kismen yeterli 6gretim elemanlari | 6grencilerden daha olumlu
g “ modeli kullanarak elemanlari(n=82) ve “Tanitici Bilgi dusunduklerini Ogretim elemanlar yeterli, 6gretim ise yeterli oldugunu goruslere sahip olup, egitim
%" 5 hemsirelik Ogrenim goren Formlar” ve belirtirken, 6gretim yeterli bulmuglardir. elemanlari ise diisiinmektedirler. Uriin programindan daha memnun
& 5 ogrencilerinin ve tglincli(n=189) ve “Hemsirelik elemanlari programin en yeterli boyutu, 6grencilerin en olduklari saptanmistir.
% :. Ogretim elemanlarinin dordincu Lisans Egitim fazla baglam boyutunun bulmuslardir. yuksek katilimi Hemsirelik lisans egitim
2 S gorigleri sinif(n=259) olmak Programi yeterli oldugunu gosterdikleri boyuttur. programini Baglam, Girdi, Sureg
S N dogrultusunda izere toplam 448 Degerlendirme dustnmektedirler. ve Urtin agisindan égrencilerin
degerlendirmektir. hemsirelik 6grencisi Formu (HLEPDF)” kismen yeterli, 6gretim
elemanlarinin ise yeterli
bulduklari gorilmektedir.
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Bu baglamda egitimler dizenlenmesi, etkilesimli
materyaller (Quzizz, mentimeter vb.) ile egitim siireglerinin
desteklenmesi, ayrica is gereksinimleriyle ilginin dusik
oldugu kurumlar ise eksiklik bildirmis olup sonucu program
ciktilarinin yeniden gézden gegirilmesi onerilebilir. Baglam
genel ortalamasinin karsilanan gereksinim kategorisinde
oldugu?® ve 6grencilerin programin en az baglam boyutunun
kismen vyeterli oldugunu dusiunduklerini,  6gretim
elemanlarinin ise programin en fazla baglam boyutunun
yeterli oldugunu distindugu* gorilmektedir. Bu dogrultuda
program ihtiyaglarinin, varliklarinin  ve firsatlarinin
degerlendirdigi gorilmektedir. Mevcut durumu kesfetme,
program hedeflerinin uygunluguna karar vermeye imkan
tanidigi ve program degerlendirme sireci igin oldukg¢a
onemli bir basamak oldugu gérilmektedir.

CIPP modelinin girdi degerlendirilmesi egitim programinin
hedeflerine ulasmak icin kaynaklarin nasil
degerlendirilecegine  dair  nitelikleri  ve nicelikleri
icermektedir. Girdiler, degerlendirme sireglerinin ¢ogunda
goz ardi edilen program planlamanin énemli unsurlarindan
biridir ve sisteme girilen tim 6geleri icerir!3223132, Girdi
degerlendirmesinin amacina bagh olarak, biitge, calisma
planlari, siyasi engeller, yasal kisitlamalar, en iyi uygulama
standartlari/mevcut literattriin  gbézden gegirilmesi ve
kaynak mevcudiyeti ile ilgili veriler dikkate alinmalidir13.30.
Girdi degerlendirmesi kapsaminda ¢alismalar
inceledigimizde; 6grencinin uygun hemsirelik girisimlerini
iceren bir bakim plani gelistirme yetenegi?!; 6gretim tyeleri,
ogrenciler, miufredat, bitgce ve egitim olanaklar ve
donanimlari??; 6grencilerin alana ve isglicli piyasasina ilgi ve
anlayislar, 6gretim Uyeleri arastirma ve egitim alanlari ve
ekipmanlari®®>; YYB programinin kapsami, profesyonel YYB
hemsirelik danismanlarinin durumu, programa 6grencilerin
kabul siureci ve programda yer alan laboratuvarlarin
durumunun  degerlendirildigi  goértlmektedir?. Bu
dogrultuda, program olanaklarinin, igeriginin, kabul
strecinin, egitim faaliyetlerinin, 6grenci gorislerinin 6n
plana ¢iktigr  gorilmektedir. Girdi degerlendirmesi
sonucunda, 6grenciler 6gretim ydntemi ile icerik arasinda
uygunluk, egitim materyal ve araglarinin derslerin konusuna
uygun kullanimi ve 6gretim yontemleriile 6grencileri motive
etme ve okulun fiziki durumunda zayiflik bildirmislerdir?s.
YYB &grencileri uygunsuz kabul sireci ve YYB beceri
laboratuvarlarinin  eksik  oldugunu  bildirmislerdir?3.
Programin daha basarili olabilmesi igin toplumun
ihtiyaglarina ve uzman yorumlarina goére degisiklikler
yapilmasi ve sonuglarinin degerlendirilmesi gerekmektedir.
Saglik ¢alisanlarinin egitim ydonteminden memnuniyet orani
%42 ve hizmet seviyesinden memnuniyetsizligi %51 ile en
dusik boyut oldugu?> girdi genel ortalamasinin karsilanan
gereksinim kategorisinde oldugu?® ve 6grencilerin girdi
boyutunu kismen yeterli 6gretim elemanlarinin ise yeterli
buldugu4d gérilmektedir. Ogretim elemanlari egitim
programina iliskin 6grencilerden daha olumlu gérisglere
sahip oldugu igin Ogretim elemanlarinin  egitim
programindan daha memnun oldugu dislindlebilir.

CIPP modelinin siire¢ degerlendirilmesi 6gretme-6grenme
etkinliklerinin yani sira 6gretim Uye ve elemanlarinin
davranig, bilgi ve deneyimlerinin degerlendirilmesini
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icermekle birlikte, yonetim ve denetim prosedirleri de
incelenmektedir. Bu asamada programin uygulama bigimine
odaklanilmakta olup, egitim programinin &grencilerin
Uzerindeki etkisi ortaya koyulmaktadir igerir13.22:31.32 Sijre¢
degerlendirmesi kapsaminda galismalari inceledigimizde;
zaman yonetimi becerileri ve ilgili hasta bilgilerini belgeleme
yetenekleri?l, 6grenci arastirma etkinligi, ders ve egitim
programlari, 0Ogretme ve Ogrenme slreci, Ogrenci
ilerlemeleril>, teorik egitimin durumu ve mentor
degerlendirmeleri23 karsimiza ¢ikmaktadir. Ogrenci merkezli
uygulamalarin, uygulama vyeterliliklerinin olglilmesi ayrica
Ogrenen ve egitmen arasindaki etkilesiminde ortaya
koyulmasi sure¢ degerlendirmede 6nem tasimakta olup,
onerilmektedir. Bunlara ek olarak Siure¢ degerlendirmesi
sonucunda 6grenciler; seminer ve konferans diizenleme,
ders basinda on bilgi degerlendirmesi, ara sinav yapma,
degerlendirme sonuglarini raporlama, Ozetleyici
degerlendirmeyi kullanma gibi konularda zayiflik®> ve teorik
egitime daha fazla agirhk verme, kredilerin birbiriyle
ortismesi, mentorlar arasinda tutarsizhk ve etkisiz
degerlendirme yaptiklari bildirilmistir?3. Bu baglamda sireg
degerlendirmesi kapsaminda bigimlendirici ve karar verdirici
degerlendirme kullanimi  6nem tagimaktadir. Saglik
calisanlarinin egitim programlarini gegme ihtiyaci %63 ve
odil amagh egitim programina katihm orani %64 ile en
duslk oldugu gorilmistir?s, ayrica stireg boyutunun asilan
gereksinim  kategorisinde oldugu?® ve 0Ogrencilerin
programin slre¢ boyutunu kismen vyeterli, 06gretim
elemanlarinin ise vyeterli buldugu* belirlenmistir. Bu
dogrultuda sitire¢ basamaginin yeterliliginin arttirilmasina
yonelik bicimlendirici ve karar verdirici degerlendirme
tekniklerinin  kullanimina ek olarak, uygulamalarin
gelistiriimesi, aktif 6grenme etkinliklerinin  egitim
programina entegre edilmesi, etkilesimli materyallerin dahil
edilmesi, kariyer danismanhgi igin 6gretim Uyelerinin
desteklenmesi dnerilebilir.

CIPP modeli Urlin degerlendirilmesi kapsaminda egitim
programin hedef kitlesi Uzerindeki etkileri belirlenerek
degerlendirilir ve egitim programinin giktilari program
hedefleri ile karsilastirilir. Bu asgama mezunlarin programin
ciktilarina ulasma durumu, dretilen yeni bilgileri ve
programin basarisini ifade etmektedirl2133132,  (Jriin
degerlendirmesi kapsaminda c¢alismalari inceledigimizde;
klinik deneyim sirasinda 6grencinin hasta hedeflerine ve
hastalarina verdigi oncelikleri?!, mezunlarin bilgi ve is
performanslarini artirmaya yonelik arastirma ve egitim
programlari, 6gretme ve 6grenme sireglerinin etkinligils,
YYB  programi  mezunlarinin  klinik  yeterliligi  ve
memnuniyetleriZ3, palyatif bakim vermede algilanan
yeterlilik, Yasam Sonu Hemsirelik Egitimi Konsorsiyumu (the
End-of-Life Nursing Education Consortium [ELNEC])
standartlarini karsilamada algilanan yeterlilik, 6lime ve
olenlerin bakimina yonelik tutumlari, 6limle ilgili endiseleri,
olenlerin bakimina yonelik tutumlari, palyatif bakim bilgisi,
ELNEC bilgisinin!! incelendigi saptanmistir. Bu dogrultuda,
programin sirekliligi, etkinligi, hedef kitle igin etkisi ve
aktarilabilirliginin degerlendirildigi, bu anlamda
programlarin bircok yéntem kullandigi gériilmektedir. Uriin
degerlendirmesi sonucunda ise; programin mesleki
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sorunlarin  ¢ézimine vyardimc olmadigina, toplum
ihtiyaglarinin dikkate alinmadigina, 6grencilerin programin
kalitesi ve uygulanmasindan memnun olmadiklarina ve
programda teorik ve pratik calisma arasinda bosluk
olduguna inandiklari gorilmektedir!®>. Bu baglamda,
programin iyilestiriimesi ve sorgulanmasi  gerektigi
disunilebilir. Ayrica Grin boyutunun asilan gereksinim
kategorisinde yer aldigi?6 ve 6grencilerin programin (riin
boyutunu kismen yeterli, 6gretim elemanlarinin ise yeterli
buldugu? gériilmektedir. Uriin degerlendirme ile uygulanan
programin yeterliligi ya da ihtiyaglar, degisiklik yapilmasi
gereken nokta hakkinda bilgiye ulasildigini gostermektedir.
CIPP modeli kullanilarak mevcut program
degerlendirildiginde programa dair iyilestirmeler, gorusler,
ihtiyaglar elde edilebilir. Ornegin, CIPP modelinin klinik
egitim programinin degerlendirilmesinde kullanildigi bir
calismada, klinik yeterlilik, klinik degerlendirmenin 06zi
olarak yer almasi gerektigi ve bir klinik degerlendirme
modeli, fillen degerlendirme yapan 6gretim lyelerinin geri
bildirimlerinden yoénlendirilmesi ve gelistiriimesi gerektigi
belirtilmistir?l. Yine bagka bir calismada arastirmacilar
programlarin amaglarini ve misyonunu, tahsis edilen
butgeyi, programi gelistirmek ve mezunlarla iletisim igin bir
sistem saglamak icin bazi adimlar 6nermislerdir. Ayrica
O0grenci ve mezunlar igin daha fazla seminer ve bilimsel
konferans, ders ve programlar icgin sirekli 6lgme ve
degerlendirme yapilmasi; programda toplumun ihtiyaglari,
mesleki sorunlar, teorik ve uygulama arasindaki oranin
dikkate alinmasi gerektigini bildirmislerdirl>. Bu sistematik
derleme ile kapsaml bir sekilde incelenen CIPP program
degerlendirme modeline dayali ¢alismalar, egitimin devam
eden bir slire¢ oldugu ve egitim sisteminin bu sireglere
dayali olarak tasarlandigini ya da iyilestirildigini
belirtmektedir. Bu baglamda egitim programinin tim
unsurlarinin tutarh ve sistemli bir sekilde birbiri ile bitiin
halinde olmasi beklenmekte olup, mevcut programlarin bu
dogrultuda degerlendirilerek ihtiyaglarinin belirlenmesi,
iyilestirilmesi ve gelistirilmesi dnerilmektedir.

SONUC ve ONERILER

Bu sistematik derlemede bulgular, CIPP program
degerlendirme  modelinin  dort alaninin  ayri  ayri
kullanilabilecegi ve modelin dogasi geregi egitim
programlarinin baglam, girdi, siire¢ ve Urin olarak dort
baslikta degerlendirilebilecegini ortaya koymaktadir.
Hemysirelik egitim programlarinin degerlendirilmesinde CIPP
program degerlendirme modeli, uygun bir model olup, en
¢ok kullanilan ve tercih edilen modellerden biridir.
Programin uygulanmasi sirasinda buitinsel bir yaklasimla,
nicel ve nitel veri toplama yodntemlerinin sonuglarindan
yararlanilarak kullaniimasinin uygun oldugu
vurgulanmaktadir. CIPP program degerlendirme modelinin
programin iyilestiriimesinde de temel alinabilecegi,
bigimlendirici ve karar verdirici degerlendirme bakis agisiyla
gerekliligi savunulmustur. Bununla birlikte, sinirli sayida
arastirma olmasi ve bu ¢alismanin bulgularini dogrulamak
icin daha ileri calismalara ihtiyag duyulmaktadir. Bu
baglamda, hemsirelik egitim programlarinin
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degerlendirilme sirecinde CIPP  modelinin  kullanimi
onerilmektedir.

Etik Kurul Onayr: Bu c¢alisma, literatiirde yayinlanan
arastirmalara dayah olarak yapilmistir. Bu nedenle, alanda
var olan arastirmalarin incelemesinin yapildigi bu sistematik
derleme igin katihmcilardan ya da yasal temsilcilerinden izin
ve etik kurul onayr alinmasi gerekmemektedir.

Cikar Gatismasi: Calismamizda herhangi bir gikar ¢atismasi
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Research article

Assessment of Students' Anxiety Level and Technology
Readiness in a Simulation-Based Obstetrics Training

Seda AYYILDIZ?, Zehra Ozge CANDERELI?, Pinar KILIC AKSU3, Ramazan Ozgiir GATAR*, Okan Cem
KIiTAPCI®, Nur SISMAN KIiTAPCI®, Leyla KOKSAL’, Meltem DEMIRGOZ BAL?, Gonca MUMCU?
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ABSTRACT

Aim: This study aims to evaluate the effects of simulation-based
obstetrics training on students' professional development and
examine students' anxiety and technology readiness.

Material and Methods: The study was quasi-experimental and
performed with 3rd -year students in Midwifery Department (n=60)
between September 2018 and January 2019. Students attended a
14-week simulation-based delivery training. In the pre-and post-
training periods, the data were collected by the State-Trait Anxiety
Inventory (STAI) and the Tendency Scale for the Use of Technology.
Results: Students reported that simulation-based delivery training
improved their "professional skills" (95%) and "professional
internalization" (93.4%). They stated that there was a positive
effect on "anxiety in the working environment" (93.3%) in post-
training. Since no significant differences were observed in scores of
the Tendency Scale for the Use of Technology and STAI in pre-and
post-training periods (p>0.05), it was thought that they were not
potential barrier factors in the training.

Conclusion: The ensuring of professional development was
achieved by using simulation-based training in the study. However,
technology readiness and anxiety levels were stable in pre-and
post-training periods.

Keywords: Anxiety, professional development, simulation-based
education, use of technology

oz

Simiilasyona Dayali Dogum Egitimi Uygulanmasinda Ogrencilerin
Kaygi Durumlari ve Teknolojik Hazirbulunugluklarinin incelenmesi
Amag: Bu calismanin amaci, similasyona dayali normal dogum
dersinin  Ogrencilerin mesleki gelisimleri Uzerindeki etkilerini
degerlendirmek ve 6grencilerin kaygi durumlari ile teknolojiye hazir
bulunusluk durumlarini incelemektir.

Gereg ve Yontem: Arastirma yari deneysel bir galisma olup Eyll
2018-Ocak 2019 tarihleri arasinda Marmara Universitesi Ebelik
Bolumu tGglinct  sinif  6grencileri  (n=60) ile yurutilmuastar.
Ogrenciler, gercek hayat senaryolarini kapsayan 14 haftalik
simulasyona dayali normal dogum dersine katilmistir. Veriler,
egitim oOncesi ve sonrasi donemde Durumluk-Surekli Kaygi
Envanteri (STAI) ve Derste Teknoloji Kullanimina Yonelik Egilim
Olgegi ile degerlendirilmistir.

Bulgular: Ogrenciler, simulasyona dayali normal dogum egitiminin,
“mesleki becerilerini” (%95) ve “meslegi igsellestirmelerini” (%93.4)
gelistirdigini bildirmistir. Egitim sonrasinda “galisma ortamindaki
kaygl” (%93.3) durumuna yoénelik olumlu gelisme oldugunu
belirtmiglerdir. Egitim o©ncesi ve sonrasinda; Derste Teknoloji
Kullanimina Yénelik Egilim Olgegi puani ile Durumluk-Sirekli Kaygi
Envanteri (STAI) puani arasinda fark tespit edilmemistir ve bu egitim
icin olasi engelleyici faktorler olmadiklar géralmustar (p>0.05).
Sonug: Calismada similasyona dayali normal dogum egitiminin

mesleki gelisime katki sagladigi bulunmustur. Ayrica, teknolojiye
hazirbulunusluk ve kaygi duzeylerinin egitim oncesi ve sonrasi
benzer diizeyde oldugu saptanmistir.

Anahtar kelimeler: Kaygi, mesleki gelisim, simllasyona dayali
egitim, teknoloji kullanim
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INTRODUCTION

Simulation-based training has been used for a long time in
high-stake areas, e.g., aviation, military, and space
exploration. In parallel, the adoption of simulation in
healthcare education is also a new era. Increased demand
for training hours, difficulty in practicing on the patient,
limited contact with the patient during the internship
period, the risk of medical errors, and the need to improve
patient-employee safety have led to a new educational
paradigm in healthcare. This paradigm is the use of
simulation in healthcare education that meets the need for
safe and learner-centered!. Therefore, simulation-based
training has emerged as an essential element for healthcare
students because it contributes to learning opportunities
and clinical experiences with real-life scenarios?3.
Professional skills are improved by using a simulation
environment without tensions in fully interactive
conditions. Since it provides a safe learning environment in
complex clinical situations, students ameliorate their risk
management skills24. Moreover, it is a valuable strategy for
teaching, learning, and evaluating clinical skills at different
levels of health professionals®. For this reason, a simulation,
which offers the opportunity to gain cognitive and
psychomotor skills, is increasingly used in the education of
health professionals?.

Practical skills and medical knowledge of students in health
science are improved by using this learning environment.
Awareness of clinical cues and understanding of emergency
cases, and integration of knowledge into clinical practice, as
well as failures in clinical practice, are experienced by
simulated complex scenarios?®, Therefore, self-confidence,
critical thinking, self-efficacy, communication skills, patient
assessment as well as teamwork, crisis management, and
decision-making ability of students are improved by real-life
scenarios!369, Both problem-based complex scenarios and
medication administration scenarios improve patient
safety*. Moreover, complex simulation scenarios regarding
learning objectives also have benefits for increased patient
safety and quality of healthcare?4. Regarding these
advantages, the World Health Organisation (2013)10
strongly recommends using simulation in the clinical
training of health professionals and students. Similarly, the
Institute of Medicine (loM) (2010)!! stated that simulation
could be an effective training tool for the continuing
education of health professionals.

In contrast to these supportive contributions, technology
usability and anxiety status could be critical barriers in
simulation-based training courses!2. Therefore, it is
necessary to focus on the impact of factors such as stress
and anxiety affecting human performance and technology
readiness on critical barriers in simulation-based training
courses!2, Yet, lack of information about how students feel
about their simulation experiences?3.

Although the students in midwifery education in our
country are theoretically well-equipped, there is a problem
in gaining practical skills owing to the increase in the
number of midwifery students and the decrease in normal
delivery rates 4. In addition, the fact that the rate of
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midwifery students in both public and foundation
universities in Istanbul is incomparably higher than the
hospital rate creates a serious problem. Therefore,
simulation-based education has the potential to make a
difference for midwifery students in terms of the experience
of managing labor?s.

Aim

The aim of this study is to evaluate the effects of the
simulation-based delivery course on students' professional
development and to examine students' anxiety and
technology readiness.

MATERIAL and METHODS

Study Design

The study was quasi-experimental and performed with 3 -
year students in Midwifery Department (n=60) between
September 2018 and January 2019. Two hypotheses that
simulation-based training had no effect on the professional
development of students and that their technology use and
anxiety levels were not barrier factors for the training were
defined in the study.

Study Sample

In this study, 3- year midwifery students (n=60) with no
experience in clinical practice and being volunteers to
participate in the study were included. The sample selection
method was not used. It was aimed at reaching the entire
universe. The main inclusion criteria were those who are 31-
year midwifery students, attendance for the 14-week
education, volunteering to participate in the study, and
having this training for the first time were inclusion criteria.
Those who did not accept to participate in the study, filled
in the forms incompletely and inconsistently were excluded.
Data Collection Tools

Data were collected by the State-Trait Anxiety Inventory?,
a Tendency Scale for the Use of Technology'’, and self-
reported technology compliance evaluated by a 10-mm
visual analog scale assessed in both pre-and post-training
periods. To evaluate the effects of simulation-based
education on professional development, students were
given a pre-test on the first day of the course and a post-test
at the end of the 14th week.

The State-Trait Anxiety Inventory (STAI) evaluates anxiety
levels. The State Anxiety Inventory (S-STAI) evaluates the
current state of anxiety, whereas the Trait Anxiety Inventory
(T-STAI) reflects the anxiety proneness of individuals. The
Turkish validity and reliability studies were performed by
Oner and Le Compte in the Turkish adult population.
Cronbach-alpha coefficients were 0.83 and 0.86 for these
subgroups 1. The STAI includes 40 items scored based on
four intensity levels of anxiety (State-STAI and Trait- STAI).
The scoring procedure was 1 point: not at all, 2 points:
somewhat, 3 points: moderately, 4 points: very much in S-
STAI, whereas 1 point: almost never, 2 points: sometimes, 3
points: often, 4 points: almost always in T-STAl.  An
increased total score (20-80 points) indicates a high level of
anxietyls,

In this study, Cronbach's alpha values for internal reliability
were found as 0.898 (pre-training) and 0.925 (post-training)
for S-STAl and 0.802 (pre-training) and 0.809 (post-training)
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for T-STAI. Since STAI is commonly used in health sciences,
factor analysis was not performed.

The technology readiness of students was evaluated by the
Tendency Scale for Technology Use and Self-Reported
Compliance with Technology. Self-reported compliance
with technology was also scored using a 10-mm visual
analog scale (0: no compliance vs. 10: very high compliance).
Evaluations were carried out in the pre-and post-training
periods.

Table 1. Factor Analysis of Tendency Scale for Technology Use in
the Training

Factor Variance
Loads
Technology Use (n=4 a=0.866) 25.849%
1. | want technology to be used more in 0.827
classes.
2. Using technology makes it easier to do
my course-related | 0.735
responsibilities/assignments.
3. | like communicating with faculty
) 0.585
members via the Internet.
2 0i - - -
ike sharing with my classmates via the 0.767
Internet.
Motivation and Technology (=11 a=0.973) 51.873%
1. Classes involving technology use are 0.779
more entertaining. i
2. | give more importance to classes
L 0.750
which involve technology use.
3. | learn better in classes which involve 0.833
technology use.
4. | enjoy learning with technology. 0.687
5. I would like technology to be used in all 0.746
classes.
§. Technology use in classes increases my 0.796
interest.
7. 1 attend classes more which involve 0.842
technology use.
,8' | am more active in classes which 0.879
involve technology use.
9. I am more willing to attend classes
S 0.839
which involve technology use.
10. | follow/listen to classes better which 0.857
involve technology use. )
11.1am better prepared for classes which
. 0.739
involve technology use.
Total: 77.722%

In the Tendency Scale for Technology Use, items regarding
students' tendency towards technology use were coded
using a 5-point Likert scale (1: strongly disagree vs. 5:
strongly agree)'’. This scale was developed and validated in
student teachers attending a state university by Gunuc and
Kuzu, and the Cronbach-alpha coefficient of the scale was
found to be 0.94'7. Explanatory factor analysis was
performed for construct validity in midwifery students.
According to the Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) measure
(0.916), the database was suitable for the Explanatory factor
analysis. After analysis, 15 items were distributed into two
subgroups regarding Motivation and Technology (n: 11;
51.87%) and Technology Use (n: 4; 25.85%). Cronbach-alpha
values were high at 0.973 in the Motivation subgroup and
0.866 in Technology Use (Table 1). In addition, these
subgroup scores were correlated with the score of Self-
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reported compliance with technology (r: 0,35 p=0.006; r:
0,31 p=0.016).

In the study, the score range was between 15 and 75 points
on the Tendency Scale for Technology Use. High scores
indicated an increase in the tendency towards technology
use in class. Cronbach's alpha values were 0.960 (before the
training) and 0.970 (after the training).

Data Collection

Simulation-based Training

The instructor designed a 14-week simulation-based labor
course (8 hours/per week) according to the learning
objectives of the course. Students attended the simulation
laboratory to improve their skills under the instructor’s
guidance for 14 weeks. The students were divided into four
groups, each comprising 15 people. A simulation application
was made on a different scenario every week. Theoretical
analysis of the case was made for 10 minutes before each
simulation application. Each student was allowed to
practice on the same case separately. In each of them, each
student took on the role of a midwife.

The improvements in basic skills such as dilatation,
effacement, fetal head level, birth maneuvers, placenta
removal, bleeding control, and vital signs control were
achieved by using various cases in the training. After
finishing the training, self-reported professional
development as an outcome of the study noted by students.
They assessed the effects of the training and their readiness
for the clinic environment. In this perspective, “self-
confidence”, “anxiety to professional life”, “crisis
management”, “teamwork”, “professional skill”,
“internalizing the profession”, “ability to criticize”,
“providing motivation” were coded as improved or non-
improved students evaluated the training “improved” or
“non-improved” after the program was completed. Since
the outcome was to assess the effects of the training in the
study, the dichotomous response was used to understand
the contribution of the training to students’ professional
life.

Data Analysis

Data were analysed by using SPSS 26.0 (IBM, USA) statistical
program. Wilcoxon rank test was used to compare STAI
scores in both periods due to the non-normal distribution of
the data. A paired t-test was used to compare items’ scores
between pre-training and post-training periods. p<0.05 was
accepted as statistically significant.

Ethical Consideration

Ethics committee approval was obtained from the Ethics
Committee of a University Health Sciences Institute
(17.12.2018-234). Informed consent was taken from all
students.

Limitations

The small sample size was the main limitation of the study.

RESULTS

This study included 60 midwifery students (mean age:
20.08+0.84 years). According to the self-assessment of the
simulation-based obstetric training from the midwifery
student’s  perspective, “professional skills” (95%),
“internalizing the profession” (93.4%), “motivation”
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(91.7%), “self-confidence” (90%), “teamwork” (83.3 %),
“ability of critical thinking” (80%) and “crisis management”
(75%) were improved by the training. Moreover, a decrease
in “anxiety to professional life” (93.3%) was noted after the
training (Figure 1).

Anxiety to professional life 93.3 b.7
Crisis management 75 25
Critical thinking 80 20
Teamwork 833 16.7
Self-confidence 90 10
Motivation 91.7 8.3
In'rema]izm% "rhe professional 03.4 6.6
environment
Professional skills 95 5

0 20 40 60 80 100 120
Improved = Non-improved

Figure 1. Assesment of the Simulation-Based Obstetric Training
from Student’s Perspective (%)

When technology readiness was evaluated, the self-
reported technology competence score was stable in both
periods (pre-treatment: 6.15+2.08 vs. post-treatment:
6.33+2.02) (p=0.390). Moreover, scores of items in the
Technology Use and Motivation subgroups of the scale were
found to be similar in the pre-training and post-training
periods (p>0.05) (Table 2). In addition, scores of S-STAI and
T-STAI in the pre-training period [median:39 (min:14-
max:66) and 40.5(23-72), respectively] were not
significantly different from those in the post-treatment
period [44(27-67) and 45(27-70)] (p=0.775, p=0.171,
respectively) (Figure 2).

Table 2. Scores of Tendency Scale for Technology Use in the
Training and Technology Compliance Scale

Pre-Test
Results
Mean | SD Mean | SD p

Post-Test Results

Technology

Compliance Scale*
Tendency Scale for Technology Use in the Training*
Technology Use

1. I want technology to
be used more in 3.80 1.03 | 3.46 1.15 | 0.068
classes.

6.15 2.08 | 6.33 2.02 | 0.390

DISCUSSION

Simulation-based training!® is accepted as a suitable
strategy to improve students' self-confidence, knowledge,
and ability to manage care settings in clinical practice.
Therefore, this method is an integral part of training to
improve the safety and quality of patient care in the health
sciences’®20, In the study, simulation-based training
regarding maternal-child clinical scenarios was carried out
for 14 weeks. After the training, professional skills,
internalizing the professional environment, motivation, and
self-confidence, as well as teamwork, critical thinking, and
crisis management of students, were enhanced by the
training. However, anxiety about professional life
decreased.
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Table 2. Scores of Tendency Scale for Technology Use in the
Training and Technology Compliance Scale (Cont.)

2. Using technology
makes it easier to do
my course-related 3.83 0.86 | 3.55 1.14 | 0.076
responsibilities/
assignments.

3. | like communicating
with faculty members 3.50 1.21 | 3.66 1.06 | 0.357
via the Internet.

4. | like sharing with my
classmates via the 3.71 0.97 | 3.65 1.10 | 0.445
Internet.
Motivation and Technology
1. Classes involving
technology use are 3.46 1.03 | 3.36 1.07 | 0.558
more entertaining.
2.1 give more
importance to classes
which involve
technology use.

3. 1learn better in
classes which involve 3.50 1.17 | 3.58 1.06 | 0.774
technology use.

4.1 enjoy learning with
technology.

5.1 would like
technology to be used 3.56 0.96 | 3.53 0.96 | 0.737
in all classes.

6. Technology use in

3.00 0.92 | 3.13 1.19 | 0.459

3.68 0.91 | 3.55 1.11 | 0.374

classes increases my 3.53 1.06 | 3.46 1.03 | 0.510
interest.

7.1 attend classes more

which involve 3.13 1.15 | 3.26 1.17 | 0.414

technology use.
8.l am more active in
classes which involve 3.35 1.14 | 3.41 1.10 | 0.782
technology use.
9.1 am more willing to
attend classes which 3.33 1.15 | 3.31 1.12 | 0.851
involve technology use.
10. | follow/listen to
classes better which 3.36 1.17 | 3.36 1.14 | 0.981
involve technology use.
11. 1 am better
prepared for classes
which involve
technology use.

* Paired T-test

3.25 1.06 | 3.28 1.12 | 0.838

m Pre-Test Post-Test

50 44 45

0 39 40.5
30
20

10

0

T-STAI S-STAI

* Median values p>0.05
Figure 2. Scores of STAI at Pre-Test and Post-Test Periods
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Students felt self-confident and satisfied with using
simulation in an active teaching-learning environment in the
present study. Similar results are found in different studies
regarding skill competence and knowledge retention using
practice-based  simulated scenarios in  midwifery
students?122 and nursing students®2324, In a qualitative
study, the students state that real-time simulation helps
them develop the knowledge and skills needed to manage
obstetric emergencies in clinical practice?. Since students'
self-confidence impacts making the right decision in clinical
practice and developing clinical skills2¢, simulation-based
training could help increase self-confidence in intervening in
similar situations encountered in the clinic?’-28,

As it is known, motivation is the strongest factor in learning.
When learning by doing is considered direct access to
information by the student himself, technology-containing
equipment, virtual reality, and simulators are thought to be
proper educational tools to achieve this??. Learning with
simulation increases students’ motivation by increasing
participation in the process3°. In a study, nursing students
express that learning with a simulator improves their
motivation3!. Traditional learning models alone can no
longer motivate the current generation of students willing
to use new technologies. Learner-focused approaches as
the new concept are needed to encourage learning and
ensure satisfaction. Students can learn the clinical practice
and their progress by practicing, trying, and living in a
simulation-based environment. Thus, students' use of
technology as a learning tool can increase their motivation
and encourage individuals to learn the topics3°.

Since healthcare has hallmarks such as communication,
teamwork, and crisis management, non-technical skills that
healthcare professionals must acquire are critical
components of the clinical practice for patient safety and
optimal patient outcomes. Simulation training offers the
opportunity to develop both technical and non-technical
skills723233, Midwifery students using obstetric emergency
simulation state that the simulation facilitates the
opportunity to develop communication, decision-making,
and teamwork skills necessary to deal with obstetric
emergencies3.

Moreover, learning by doing permits students to improve
their critical thinking and ability to make the right
decisions30. Nursing students report that they perceive an
advance in critical thinking ability when they work with pre-
clinical simulation with high-fidelity human simulation3.
According to the qualitative interview with nursing
students, the students state that they find clinical
simulation a valuable learning experience. Also, they
improve their abilities to prioritize assessment and identify
abnormal physical findings3®. In contrast, the clinical
competency and critical thinking skills of nursing students
who practice with simulation remain the same compared to
traditional clinical practice?’. In a recent study, when the
effects of high-fidelity simulation training on skills in nursing
students are examined, simulation training is found to be
ineffective in developing critical thinking and problem-
solving skills compared to traditional training38. The
differences could be explained by the lack of
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standardization of training technologies and evaluation
methods.

The high-risk, urgent, and non-delayed nature of healthcare
services makes it important for healthcare professionals to
manage the service delivery process. Simulation training
allows students to practice repeatedly in a safe and real-like
environment. This offers opportunities that traditional
training cannot provide, especially in crisis situations3°.
One of the non-technical skills is crisis management. Such
skills can be not only taught by clinical experience but also
be required to endeavour privately. When a high-fidelity
patient simulator is evaluated in simulated anaesthesia
crisis on anaesthesia residents, it was found that significant
improvements from repetitive simulations between the first
and second sessions and between the first and third
sessions, respectively?0. Furthermore, nurses with high
fidelity simulation experiences demonstrate that simulation
improves team performance and behaviour in various
clinical contexts in crisis management??,

In the study, besides, technology readiness was evaluated
as a possible barrier by using two scales regarding both the
Technology Compliance score and Tendency Scale for
Technology Use. Interestingly, the Technology Compliance
score was stable in the pre-training and post-training
periods. The Tendency Scale for Technology Use was
validated in the study group. Two subgroups regarding
Technology Use and Motivation and Technology were
obtained by factor analysis in the Tendency Scale for
Technology Use. No significant differences were observed in
the scores of items in both subgroups of the scale in both
periods. Moreover, the Tendency Scale for Technology Use
was found to be a feasible tool for midwifery students from
the perspective of technology use. In this respect, it is
expected that the new generation living with technology
does not change their technology compliance scores pre-
and post-training. The use of technology increases students'
interest as they are familiar with technological tools*2. In
other words, it is normal that technology has an intense
influence on this generation's perspectives, lifestyles, and
life expectancies. It is also vital to meet their educational
needs and expectations in this direction. Technologies such
as the internet, smartphones, social media, and computer
games have become integral to the environment in which
individuals grow. This situation reveals that the new
generation's learning and information processing
significantly differ from the previous generations*3. Since
the practical experiences of higher education students with
simulation exercises are playful; affect their motivation
positively, they are satisfied with the situation owing to the
improvement of their competence via practical
experiences?®. Moreover, technological materials in courses
increase the student's motivation and enable them to
access information quickly. It was also stated that
technology contributed to being focused on learning?2.
While technology aims to make life easier, it also brings new
responsibilities to individuals. Awareness of these
responsibilities is thought to provide advantages to
individuals, society, and professional members who
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integrate with technology, produce technology and
integrate it into their usage areas**.

As it is known, stress and anxiety affect human performance
in simulation-based training'2454¢, In the study, the STAI
scale was used to assess students' anxiety levels in
simulation-based training. S-STAI and T-STAI scores were
stable in both pre-training and post-training periods. In the
study, the simulation-based obstetric training program
didn’t change the anxiety levels of midwifery students.
When the characteristics of the current generation of
students (technology-dependent, demanding continuous
feedback, etc.) are thought, computer-aided simulations
could be good options in health sciences education*’.
Nursing students report that simulation-based training
reduces their anxiety and improves their self-confidence
during measuring arterial blood pressure measurement in
the clinical setting®. A study comparing virtual clinical
simulation and face-to-face high-fidelity manikin simulation
found that nursing students using high-fidelity manikin
simulation had lower anxiety levels*®. Different findings are
found when similar studies using the STAI scale are
examined. The anxiety of nursing students decreased
mainly  state anxiety following  simulation-based
orientation®?, In another study examining the effect of
simulation education on the anxiety of paediatric nursing
students, anxiety scores of students who practice with a
high-fidelity simulator are lower than those who practice
skills without a manikin>1. Similarly, the high-fidelity human
simulation used by nursing students decreases anxiety
before coming across patients with mental illness3>.
Simulation-based training programs are considered
valuable and feasible educational tools because this training
enhances professional identity and capabilities in health
sciences training. Therefore, simulation-based training
reflects the clinical environment without exposing patients
to undue risks or harm32:53,

Education in health sciences is poorly affected by the
Corona-Virus Disease 2019 (COVID-19) pandemic
nowadays>*. Although the virtual environment cannot fully
replace face-to-face clinical training, educational scenarios
for diverse and complex clinical conditions can help to
improve professional competency. As an innovative
approach, simulation-based learning can be more effective
with artificial intelligence. Yet, qualitative studies are
necessary to understand the limitations and strengths of
simulation-based education programs.

CONCLUSION

In conclusion, professional development was ensured by
using the simulation-based training course regarding real-
life scenarios in the study. In addition, anxiety about
professional life has also decreased. However, technology
readiness and anxiety levels were stable in pre-and post-
training periods. Since the improvement of professional
skills was achieved by the simulation-based training course,
this strategy could provide safe healthcare with qualified
and well-educated midwives.
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Covid-19 and Pregnancy

Research article

Covid-19 Tanisi Almis Gebelerin Tani, Tedavi, izlem
Siirecleri ve Gebelerin Hastaliga Yaklasimlari

Sinem GUVEN DiINMEZ?, Kafiye EROGLU?

oz

Amag: Bu arastirma Covid-19 tanisi almis gebelerin tani, tedavi,
izlem suregleri ve gebelerin hastaliga yaklasimlarini belirlemek
amaciyla yapilmistir.

Gereg ve Yontem: Retrospektif tanimlayici tipte olan calisma,
istanbul’un bir ilgesinde Covid-19 nedeniyle izlenen 68 gebe
tizerinde yapilmistir. Veriler ““Covid-19 ile Enfekte Olmus Gebeleri
Degerlendirme Formu” ile toplanarak, tanimlayici istatistiksel
yontemlerle analiz edilmistir.

Bulgular: Gebelerin ¢ogunlukla ikinci ve Uglincl trimesterde
enfekte olduklari, tomografi ve stirtinti testi ile tani aldiklari, en sik
halsizlik, 6kstiriik semptomlari yasadiklari belirlenmistir. Gebeler 15
gliinden daha uzun siire evlerinde izole olup, yariya yakini tibbi
tedavi almamistir. En sik korku ve garesizlik hissettiklerini ifade
etmiglerdir. Gebelerin yarisi gebelik izlemlerine daha az gittiklerini,
sezaryen dogumu tercih ettiklerini belirtirken yariya yakini gebelikle
ilgili islemlerini aksattiklarini belirtmistir. Gebelerin g¢ogunlugu
bebeklerini emzirmeyi planladiklarini ifade etmistir.

Sonug: Covid-19’la enfekte olan gebelerin bu slregte gebeligin rutin
izlem ve uygulamalarindan yararlanamadiklari, ruhsal destege
ihtiyag duyduklari ve normal dogum fikrinden uzaklastiklari
saptanmistir. Gebelik izlemleri ve danismanlik igin hemsirelerin
online izlem gibi alternatif uygulamalari baslatmalari 6nerilir.
Anahtar kelimeler: Covid-19, gebelik, hemsirelik

ABSTRACT

Diagnosis, Treatment, Follow-Up Processes of Pregnant
Women Diagnosed with COVID-19 and Their Approaches
to the Disease

Aim: This research was conducted to determine the diagnosis,
treatment, and follow-up processes of pregnant women diagnosed
with Covid-19 and their approaches to the disease.

Material and Methods: The retrospective descriptive study was
conducted with 68 pregnant women who were followed up due to
Covid-19 in a district of Istanbul. The data were collected through
an assessment form and analyzed using descriptive statistical
methods.

Results: It was determined that pregnant women were mostly
infected in the second and third trimesters, were diagnosed by
tomography and swab tests and experienced the most common
symptoms of weakness and cough. Pregnant women were isolated
at home for more than 15 days, and almost half did not receive
medical treatment. They stated that they felt fear and helplessness
most frequently. Half of the pregnant women stated that they went
to pregnancy follow-ups less often and preferred cesarean delivery,
while nearly half of them reported that they disrupted their
pregnancy-related procedures. Most of the pregnant women stated
that they plan to breastfeed their babies.

Conclusion: It has been determined that pregnant women infected
with Covid-19 could not benefit from the routine monitoring and
practices of pregnancy during this period, needed mental support,
and moved away from the idea of normal birth. It is recommended
that nurses start alternative methods such as online monitoring for
pregnancy follow-up and counseling services.

Keywords: Covid-19, nursing, pregnancy
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GiRiS

Cin’de 31 Aralik 2019’da etiyolojisi bilinmeyen pnémoni
vakalarinin bildirilmesi ile baglayan Covid-19 enfeksiyonu?
kitalar arasinda hizla gegis gostererek diinyayi etkisi altina
almistir. Enfeksiyona bagl olarak 114 tlkede 118.000'den
fazla vaka ve ylksek 6lim oranlari bildirilmesi ile Dinya
Saghk Orguti (DSO) 11 Mart 2020 tarihinde “Covid-19
Salgini” ilan etmistir3. DSO’niin giincel verilerinin
paylasildigr platformda Ekim 2021 itibariyle Covid-19
enfeksiyonu nedeni ile dinyada bes milyona yakin 6lim
oldugu bildirilmistirs. Olimlerin genellikle ileri yasta ya da
eslik eden sistemik hastaligi (hipertansiyon, diyabet,
kardiyovaskiler hastalik, kanser, kronik akciger hastaliklari
ve immunsupresif durumlar) olanlarda ylksek oldugu ve
virlisiin mutant yapilarinin etkileri konusunda kanitlarin
sinirli oldugu belirtiimektedir>7. Salgin baslangicindan bu
yana hem (lilkemizde hem de diinyada kronik hastalara ve
gebelere ““hassas nifus” gatisi altinda ek 6nlemler alinmasi
gerektigi savunulmustur®®. DSO ve Birlesmis Milletler Niifus
Fonu (United Nations Population Fund- UNFPA) gebelerin
Covid-19 enfeksiyonuna yakalanma riskinin daha yiksek
olduguna veya daha siddetli seyrettigine dair yeterli verinin
olmadigini bildirirken1®1!, Amerikan Hastalik Kontrol ve
Onleme Merkezi (Centers for Disease Control and
Prevention- CDC) ve glincel yayinlar gebe kadinlarin gebe
olmayanlara gore; ciddi hastaliklar agisindan daha yuksek
risk tasidigini, pndmoni, preterm dogum, preeklampsi,
sezaryen dogum, perinatal o6lim, fetal vaskiler
malperfiizyon, fetal membran riptiri, dusik dogum
agirhkh bebek dogumul?16, yogun bakim Unitesine yatis ve
mekanik ventilasyon ihtiyaci yasadigini ancak o6lim
oranlarinda minimal artis gorildigund bildirmigtirl>17-19,
Gebelik donemi igin Covid-19’a yodnelik hazirlanan ilk
protokollerde gebeler igin tedavi sekli disinda ek dnlemler
yer almazken, salginin ilerlemesiyle birlikte yeni
protokollere ihtiyag  duyularak  “Solunum  Sistemi
Hastaliklarinin =~ Yaygin ~ Oldugu  Donemde  Saghk
Kuruluslarinda Gebe Takibi” protokolli yaymlamistir.
Protokolde solunum yolu enfeksiyonu geciren gebelerin
multidisipliner olarak degerlendirilmesi gerektigi
vurgulanmistir?®,  Diger vyandan fetal ve neonatal
komplikasyonlarla ilgili olarak virisin anneden bebege
gecisi konusunda olgulara rastlanmakla birlikte kanitlarin
yetersiz oldugu belirtiimektedir'32122, Ginimuze kadar
salgin boyutuna ulasan birgok viral enfeksiyonun tipik olarak
maternal morbidite ve mortalite, perinatal enfeksiyonlar ve
olum gibi kot sonuglarla iliskilendirildigi bilinmektedir. Bu
nedenle enfeksiyonun hizla kontrol altina alinmasi ve
obstetrik yonetim konusunda uzlasi ve en iyi uygulama
Onerilerine basvurulmaktadir. Covid-19 enfeksiyonuna
yonelik olusturulan onerilere gore; gebelerin risk seviyeleri
belirlenerek izole edilmesi, obstetrik agidan zorunlu
durumlar disindaki rutinlerin seyreltilmesi ya da uzaktan
izlem olarak yapilmasi tavsiye edilmektedir20.23-26, Gebelik
doneminde enfeksiyona yonelik alinan onlemlerden bir
digeri de asilama ¢alismalaridir. CDC ve Amerikan Kadin
Hastaliklari ve Dogum Uzmanlari Koleji (American College of
Obstetricians and Gynaecologists- ACOG) gibi kuruluslar
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asilarin gebelik ve laktasyon doneminde uygulanabilecegine
yonelik rehberler yayinlamislardir?’.28, Ancak asi yapilan
gebeler Uzerindeki giincel galismalari degerlendiren bir
analizde gebelik, yenidogan ve ¢ocukluk ¢agi tizerine daha
fazla veriye ihtiyag¢ oldugu vurgulanmaktadir?®. Gelistirilen
protokoller ve bagisiklik galismalari ile Covid-19’un maternal
ve fetal yonetimi saglanmaya calisilsa da viral ajanin yeni
olmasi ve etkisinin devam etmesi gergeginden yola gikarak,
gebelik donemi ve Covid-19 lzerine daha fazla veriye ihtiyag
oldugu distintlmektedir.

Arastirmanin Amaci

Bu calismada; gebelerin Covid-19 ile enfekte olduklar
donemde tani, tedavi ve izlem siireglerindeki deneyimleriile
enfeksiyonun gebeler (zerindeki fiziksel ve psikolojik
etkilerini  degerlendirerek  bilimsel literatire katki
saglanmasi amaglanmistir.

GEREC ve YONTEM

Arastirmanin Tiirii

Arastirma retrospektif, tanimlayici tipte yapilmigtir.
Arastirma Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini istanbul’da bulunan bir ilgenin aile
hekimligi birimlerine kayitli olan ve 11 Mart 2020 tarihi ile
31 Aralik 2020 tarihleri arasinda Covid-19 nedeniyle enfekte
oldugu Polimeraz Zincir Reaksiyon Testi (PCR) ve/veya
Bilgisayarli Tomografi (BT) sonucu ile tespit edilen 107 gebe
olusturmustur. Calismada 6rneklem buyuklGgu hesabi
yapilmamis  olup, evrenin  tamamina  ulasiimasi
hedeflenmistir. Ancak 107 gebeden 24’{iniin dogum yapmis
olmasi, 10’una ulagilamamasi ve besinin  Tirkge
konusamamasi nedeni ile ¢alisma orneklemi 68 gebeden
olugmustur.

Veri Toplama Araglari

Arastirma verileri “Covid-19 ile Enfekte Olmus Gebeleri
Degerlendirme Formu” kullanilarak toplanmistir. Formda
¢alisma onam bilgisi ve Covid-19 ile enfekte olmus gebeleri
degerlendirmeye y6nelik 16 soru (gebelerin
sosyodemografik, obstetrik, psikolojik ve Covid-19 tani,
tedavi ve izlemi ile iliskili 6zellikler) bulunmaktadir.

Veri Toplama Araglarinin Uygulanmasi

Arastirma verileri gebelerin Covid-19 takip sisteminde kayith
olan telefonlari araciligiyla sézel onam alindiktan sonra
“Covid-19 ile Enfekte Olmus Gebeleri Degerlendirme
Formu” kullanilarak telefon gorismeleri aracihg ile
toplanmistir. Gebeler haftanin farkli zaman dilimlerinde en
az U¢ kez aranmis olup, ulagilamayan (telefonu kapali ya da
cevap vermeyen) gebeler (10 gebe) ¢alisma disi birakilmistir.
Veriler bir aylik zaman diliminde toplanmistir.

Verilerin Analizi

Tanimlayict  veriler; sayi, yizdelik ve ortalama ile
degerlendirilmistir. Karsilagtirma verileri IBM SPSS V23 ile
analiz edilmistir. Kategorik degiskenlerin
karsilastirilmasinda Ki-kare testi, ¢oklu karsilagtirmalarda
Bonferroni diizeltmeli Z testi kullanilmistir. Onemlilik diizeyi
p<0.05 olarak alinmigtir.

Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirmanin ylratilmesi igin bir Gniversitenin Biyomedikal
ve Retrospektif Klinik Arastirmalar Etik Kurulundan onay
alinmistir.  Arastirmaya katilan gebelerin  onami veri
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toplamadan 6nce telefonda g¢alismanin amacini anlatan bir
bilgilendirme metni okunduktan sonra sézel onam olarak
alinmistir.  Arastirmacilar  bu  ¢alismada  ‘““Helsinki
Deklerasyonu Prensipleri”’ ile ““Arastirma ve Yayin Etigine”
uygun davranmislardir.

Arastirmanin Sinirlihklar

Salgin nedeniyle orneklem grubu ile yiz ylize goriisme
yapilamamis olup, yazili yerine s6zel onamlari alinabilmistir.
iletisim sorunu nedeniyle yabanci uyruklu gé¢men niifus
¢alismaya dahil edilememistir.  Gebelerin  hastalik
durumlarina iliskin sorularda kendi verdikleri cevaplar esas
alinmis olup, tibbi bir rapor talep edilmemistir.

BULGULAR

Tablo 1'de Covid-19 enfeksiyonu gegirmis olan gebelerin
tanimlayici  Ozellikleri degerlendirildiginde; gebelerin %
42’sinin 18-25 yas araliginda, % 35’inin ilkgretim mezunu
ve % 50'sinin ilk gebelikleri oldugu gérilmektedir. Gebelerin
gebelik oncesi mevcut olan hastaliklari incelendiginde
%4’intn  hipertansiyon ve %4’liniin diyabet hastaliklari
oldugu, gebelik dénemlerinde ise hipertansiyon gorilme
sikliginin % 4’ten % 10’a, diyabetin % 4’ten % 7’'ye ¢iktigl,
bunlarin yaninda solunum sistemi hastaliklari (%4) ve ruhsal
sikayetlerin  (%4) eslik ettigi kendi ifadelerine gore
belirlenmistir

Tablo 1. Covid-19 Enfeksiyonu Gegirmis Olan Gebelerin Bazi
Tanimlayici Ozellikleri

Ozellikler [n(68) | %
Yas

18-25 29 42.0
26-35 27 40.0
36-45 12 18.0
Egitim Durumu

Okuryazar 7 10.0
ilkégretim 24 35.0
Lise 20 29.0
Universite ve Usti 17 25.0
Gebelik Sayisi

1. gebelik 34 50.0
2. gebelik 14 21.0
3. gebelik 14 21.0
4. ve Uzeri 6 9.0
Gebelik Oncesi Mevcut Hastalik

Hipertansiyon 3 4.0
Diyabet 3 4.0
Higbir hastaliginin olmamasi 62 92.0
Bu Gebelikteki Mevcut Hastalik

Hipertansiyon 7 10.0
Diyabet 5 7.0
Solunum Sistemi Hastalig 3 4.0
Ruhsal Hastalk* 3 4.0
Higbir hastaligin olmamasi 50 74.0

*depresyon, kaygi, takintili olma.

Tablo 2’de gebelerin Covid-19 enfeksiyonuna yonelik tani,
tedavi ve izlemine iliskin bulgulari incelendiginde; gebelerin
enfekte olma zamanlarinin neredeyse her g trimesterde de
birbirine yakin oldugu, enfeksiyon sirasinda en sik halsizlik-
yorgunluk (%47), 6ksurik (%44), koku-tat alamama (%44) ve
ates (%35) semptomlari yasadiklar gérilmektedir
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Tablo 2. Gebelerin Covid-19 Tani, Tedavi ve izlemine iliskin

Bulgulari
Ozellikler [n(68) [ %
Enfekte Olunan Gebelik Haftasi
ilk trimester 20 30.0
ikinci trimester 24 35.0
Uglincii trimester 24 35.0
Enfeksiyon Sirasinda Goriilen Semptomlar*
Halsizlik- yorgunluk 32 47.0
Oksiiriik 30 44.0
Koku-tat alamama 30 44.0
Ates 24 35.0
Kas iskelet sistemi agrisi 22 32.0
Solunum sikintisi, nefes darligi 15 22.0
Bulanti kusma, ishal 7 10.0
Covid-19 tanisi
PCR (agiz burun surlntlsi) 17 25.0
BT (Akciger Tomografisi) 1 1.0
PCR ve BT 50 74.0
izolasyon siiresi
14 gin 24 35.0
15 glin ve Uzeri 44 65.0
izolasyon uygulanan yer
Hastanede 7 10.0
Evde 58 86.0
Once hastanede sonra evde 3 4.0
Tedavi Sekli*
Antibiyotik 17 25.0
Antiviral 4 6.0
Vitamin 47 70.0
Serum destegi 14 21.0
Herhangi bir ilag kullanmama 33 49.0

*Kisiler birden fazla yanit vermistir. Yuzdeler n Gizerinden alinmistir.
Gebelere PCR testi ve bilgisayarl tomografi testlerinin her
ikisi (%74) yapilarak tani konulurken, % 25’ine sadece PCR,
bir gebeye de sadece BT ile tani konulmustur. Gebelerin
buyik bir cogunlugu (%86) enfeksiyon siirecinde evlerinde
ve 15 glinden daha fazla stire (%65) izole olduklarini ifade
etmistir Gebelerin tedavi alma durumlari incelendiginde;
yaklasik yarisina higbir tedavi uygulanmadigi %25’ine ise
antibiyotik tedavisi ile birlikte serum (%21) ve vitamin
takviyesi (%70) gibi uygulamalarinin yapildigi gorilmektedir
(Tablo 2). Gebelerin %50’si Covid-19 enfeksiyonu nedeniyle
gebelik  takiplerine olmasi  gerekenden daha az
gidebildiklerini ve gebelikle ilgili islemlerinden (tarama
testleri, ayrintili ultrasonografi, seker ylkleme testi gibi) en
az birinde aksama yasadiklarini (%44) belirtmistir. Gebelerin
yariya yakini ise daha fazla izleme gitmek durumunda
kaldigini, sadece %10’u rutin izlemlerine devam ettigini
ifade etmistir. Covid-19 nedeniyle gebelerin siklikla korku
(%81), caresizlik (%74), kayg! (%72) duygularini hissettikleri
ve stres (%76), uyku (%56) ve yeme bozuklugu (%44)
sorunlarini yasadiklari saptanmistir. Gebelerin dogum
tercihlerine yonelik dustincelerine bakildiginda vyarisi
sezaryen ile dogum yapmayi isterken, beste biri bu konuda
kararsiz oldugunu ifade etmis ve blyuk bir cogunlugu (%85)
bebeklerini emzirerek beslemeyi dislindigini belirtmistir.
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Tablo 3. Gebelerin Covid-19 Enfeksiyonu Nedeniyle Yagadiklari
Deneyim ve Diisiinceleri

Ozellikler | n(68) | %
Gebelik kontrollerine gitme durumu

Kontrole daha az gitme 34 50.0
Kontrole normal sekilde gitme 7 10.0
Daha fazla kontrole gitmek | 27 40.0
zorunda kalma

Gebelikle ilgili islemlerde gecikme durumu

Gecikme olmayan 38 56.0
Gecikme olan 30 44.0
Gebelerin yasadiklar duygular*

Kaygi 49 72.0
Korku 55 81.0
Caresizlik 50 74.0
Sinirlilik 10 15.0
Stres 52 74.0
Ofke 4 6.0
Gebelerin yasadiklar sorunlar*

Takintil olma 8 12.0
Uyku bozuklugu 38 56.0
Yeme bozuklugu 30 44.0
Dogum tercihi

Normal dogum 20 29.0
Sezaryen ile dogum 34 50.0
Kararsiz 14 21.0
Bebek beslenmesi tercihi

Anne siti ile emzirme 58 85.0
Anne sittna sagarak besleme 3 5.0
Formil mama ile besleme 7 10.0

*Kisiler birden fazla yanit vermistir. Yuzdeler n Gizerinden alinmistir.
Covid-19 salgininda gebelerin yas gruplarina gore gebelige
iliskin bazi 6zellikleri karsilastirildiginda gebelerin %50’sinin
gebelik takiplerine daha az gittigi, %40'inin ise normalden
daha sik gittigi bulunmustur. 36-45 yas araligindaki
gebelerin timinin gebelik takiplerine, 18-25 yas ve 26-35
yas gruplarinda olan gebelere goére daha az gittigi saptanmis
olup, yas gruplarina gore gebelik takiplerine gitme
durumlarinin dagilimlari arasinda istatistiksel olarak anlamh
fark bulunmustur (p<0.05).

Gebelerin yas gruplarina gore gebelikle ilgili islemleri
aksatma durumlari degerlendirildiginde; yaridan fazlasinda
(%56) gebelikle ilgili islemlerde aksama olmadigi gorulurken,
en sik 18-25 yas grubu (%75.9) ile 36-45 yas grubunda
(%66.7) gebelik islemlerinde aksama olmadigl ve gruplar
arasinda anlamli fark oldugu bulunmustur (p<0.05). Yas
gruplarina gore gebelerin dogum tercihleri incelendiginde;
gebelerin yarisinin sezaryen ile dogum yapmak istedigi
gorilmekte olup, yas gruplari arasinda en sik (%79.3) 18-25
yas grubundaki gebelerin sezaryen ile dogum yapmak
istedikleri ve diger yas gruplarina gore aralarinda istatistiksel
olarak anlamli fark oldugu bulunmustur (p<0.001).
Gebelerin bebek besleme tercihleri degerlendirildiginde;
yas gruplarina gore besleme tercihleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0.05) (Tablo 4).
Covid-19 salgininda gebelerin egitim durumlarina gore
gebelige iliskin bazi 6zellikleri karsilastirildiginda; %50’sinin
rutin gebelik takiplerine daha az gittigi gorulmekle beraber,
egitim duzeyi lise (%55) ve lisans/ lisansustd olanlarin
(%64.7) gebelik takiplerine daha sik gittigi ve gebelik
takiplerine gitme durumlarinin  dagilimlari  arasinda
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istatistiksel olarak anlamh fark oldugu bulunmustur
(p<0.05). Gebelerin egitim durumlarina gore gebelikle ilgili
islemleri aksatma durumlari degerlendirildiginde; %55’sinin
gebelikle ilgili islemleri aksatmadigi gorilirken, en sik lisans
ve lisans Ustl egitim diizeyine sahip olanlarin (%82.4)
gebelikle ilgili islemlerini aksatmadigl ve gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlamh fark oldugu bulunmustur
(p<0.05). Gebelerin egitim durumlarina goére dogum
tercihlerinin dagilimlar arasinda istatistiksel olarak anlamli
farkhihk saptanmis olup (p<0.001), egitim dizeyi arttikga
sezaryen ile dogum yapma isteginin arttigi gorilmustir.
Gebelerin egitim durumlarina gére bebek besleme tercihleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamaktadir
(p>0.05).

TARTISMA

DSO bir felaket meydana geldiginde ya da acil durumlarda
gebeler, cocuklar, yashlar, hasta veya bagisiklik sistemi
baskilanmis insanlarin hastalik yiikiiniin diger gruplara gore
nispeten ylksek oldugunu ifade etmektedir. Gebeler de
Covid-19 salginindan fiziksel, psikolojik veya sosyal yonden
etkilenmektedir3%3t,  Salginin  baslangicinda  gebelerin
enfeksiyona yakalanma riskinin daha yiiksek olduguna veya
daha siddetli seyrettigine dair yeterli verinin olmadig
bildirilmis olsa dal%1, glincel olarak yayinlanan galismalarda
Covid-19 tanisi alan gebelerin, maternal, perinatal ve
yenidogan morbidite ve mortalite agisindan risklerinin
arttigr  vurgulanmaktadirlz1632,  Sirecin ilerlemesi ile
gebelerin yasadiklari sireci tanimlamaya olan ihtiyaci
karsilamak igin yaptigimiz ¢alismamizda; Covid-19 ile
enfekte olan gebelerin genellikle ilkégretim mezunu, ilk
gebelikleri ve 18-25 yas araliginda olduklari gérilmustar.
Covid-19  gegiren gebelerin retrospektif  olarak
degerlendirildigi bir calismada enfekte olan gebelerin geng
yas grubunda (24 yas ve alt)) oldugu belirtilirken?®, bir
sistematik incelemede gebelikte ileri yasin Covid-19 igin riski
artirdigl bildirilmektedir33. Bu sonug gebeligin genellikle
Greme gaginin aktif yasandigi geng yaslarda olmasinin dogal
bir sonucu olabilir. Gebelerin gebelik slirecinde ortaya ¢ikan
hastaliklari incelendiginde; ruhsal sikayetler, hipertansiyon
ve diyabet hastaliginda artis oldugu gorilmustir. Yapilan
¢alismalarda bulguyla paralel olarak Covid-19’lu gebe
kadinlarin enfekte olmayanlara gore daha fazla preeklampsi
ve gestasyonel diyabet tanilari aldiklarini ve daha sik ruhsal
travma vyasadiklarini  gbstermektedir!16203435  Ancak
galismamizda bu hastaliklarin enfeksiyon nedeni ile ortaya
ciktigini gosteren bir bulgu bulunmamaktadir. Gebelerin
Covid-19 enfeksiyonuna yonelik tani, tedavi ve izlem
bulgular incelendiginde; enfekte olma zamanlarinda
farklihk olmadigi, her trimestede benzer oranda hastaliga
yakalanildigi  belirlenmistir. Retrospektif olarak 6380
gebenin degerlendirildigi bir ¢alismada gebelerin son
trimesterde daha yiksek oranda Covid-19 enfeksiyonuna
yakalandigi bildirilirken?6, bir sistematik incelemede Covid-
19 ve gebelik Uzerindeki ¢alismalarin genellikle dogum
zamani yapildigl igin Uglincl trimesterde Covid-19 tespit
oranlarinin yiksek oldugu bildirilmistir3¢, Bu sonuglar
galisma bulgularimizdaki farkhhgin 6rneklem segimi ve
baydklugu ile iliskili oldugunu disiindirmugtar.
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Tablo 4. Covid-19 Salgininda Gebelerin Yas Gruplarina Gore Gebelige iliskin Bazi Verilerin Karsilastiriimasi

Yas
Toplam Analiz p
18-25 yas 26-35 yas 36-45 yas
Gebelik Takiplerine Gitme Durumu
Daha az gitme 8(27.6)a 14 (51.9)a 12 (100)b 34 (50)
Normal siklikta gitme 3(10.3) 4(14.8) 0(0) 7(10.3) 19.397 0.001
Daha sik gitme 18 (62.1)a 9 (33.3)ab 0(0)b 27(39.7)
Gebelikle ilgili islemleri Aksatma Durumu
22 (75.9)a 8(29.6)b 8 (66.7)ab 38 (55.9)
Aksama Olmadi 12.810 0.002
Aksama Oldu 7(24.1) 19 (70.4) 4(33.3) 30 (44.1)
Dogum Tercihi
Normal dogum isteyen 6(20.7) 10 (37) 4 (33.3) 20(29.4)
Sezaryen dogum isteyen 23(79.3)a 9(33.3)b 2(16.7)b 34 (50) 22.581 <0.001
Kararsiz olan 0(0)a 8(29.6)b 6 (50)b 14 (20.6)
Bebek besleme tercihi
Anne siitii ile emzirerek 22 (75.9) 24 (88.9) 12 (100) 58 (85.3)
Anne siiti sagarak 3(10.3) 0(0) 0(0) 3(4.4) 6.280 0.179
Formil mama ile 4(13.8) 3(11.1) 0(0) 7(10.3)
*Ki-kare testi, a-b: Her bir satir igerisinde ayni harfe sahip gruplar arasinda bir fark yoktur.
Tablo 5. Covid-19 Salgininda Gebelerin Egitim Durumlarina Gére Gebelige iliskin Bazi Verilerin Karsilastiriimasi
Egitim durumu
- Toplam Analiz p
Okur yazar 1Ik6gretim ‘ Lise ‘ Lisans ve Ustl
Gebelik Takiplerine Gitme Durumu
Daha az gitme 4 (57.1)ab 20(83.3)b 7 (35)a 3(17.6)a 34 (50)
Normal siklikta gitme 0(0) 2(8.3) 2 (10) 3(17.6) 7(10.3) 21.389 0.002
Daha sik gitme 3 (42.9)ab 2(8.3)b 11 (55)a 11 (64.7)a 27 (39.7)
Gebelikle ilgili islemleri Aksatma Durumu
4 (57.1)ab 9(37.5)b 11 (55)ab 14 (82.4)a 38 (55.9)
Aksama Olmadi 8.132 0.043
Aksama Oldu 3(42.9) 15 (62.5) 9 (45) 3(17.6) 30 (44.1)
Dogum Tercihi
Normal dogum isteyen 3 (42.9)ab 14 (58.3)b 2 (10)a 1(5.9)a 20(29.4)
Sezaryen dogum isteyen 0(0)a 4(16.7)a 14 (70)b 16 (94.1)b 34 (50) 38.343 <0.001
Kararsiz olan 4(57.1)a 6 (25)ab 4 (20)ab 0(0)b 14 (20.6)
Bebek besleme tercihi
Anne sitil ile emzirerek 7 (100) 21 (87.5) 15 (75) 15(88.2) 58 (85.3)
Anne siitil sagarak 0(0) 1(4.2) 1(5) 1(5.9) 3(4.4) 3.83 0.700
Formil mama ile 0(0) 2(8.3) 4(20) 1(5.9) 7(10.3)

*Ki-kare testi, a-b: Her bir satir igerisinde ayni harfe sahip gruplar arasinda bir fark yoktur
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Calismamizda gebelerde enfeksiyon nedeniyle en sik
gorilen semptomlar arasinda sirasiyla; halsizlik-yorgunluk,
Oksurik, koku-tat alamama, ates, kas-iskelet sistemi agrisi,
solunum sikintisi, bulanti-kusma ve ishal yer almistir. Benzer
sekilde galismalarda da oksurik, ates, halsizlik, kas agrisi,
ishal ve solunum sikintisi gibi bulgularin en sik goérilen
belirtiler olarak vurgulanmaktadir'337-3%, Ancak hastaneye
basvuran gebelerin Ugte birinin Covid-19 enfeksiyonu
tagimasina ragmen, asemptomatik oldugu bildiren
calismalarda mevcutturt®4l, Bu nedenle literatiirde gebe
kadinlarda duzenli tarama vyapilarak Covid-19'un erken
tespit edilmesinin daha olumlu sonuglar verebilecegi
belirtilmektedirl4. Gebelik dénemi gibi kadinlarda hizla
meydana gelen fizyolojik degisikliklerin yani sira Covid-19
enfeksiyonunun getirdigi glglikler eklendiginde gebelerin
daha fazla hemsirelik bakimina ihtiya¢ duydugu ve bu
konuda Covid-19'lu gebeler icin 6zellesmis alan gereksinimi
oldugu asikardir.

Covid-19’un tanilanmasinda kesin taninin en glvenilir
bicimde ortaya koyulabilmesi i¢cin BT ve PCR testlerinin
ikisinin birlikte yapilmasi 6nerilmektedir*243. Calismamizda
da her dort gebenin Uglinde tani icin hem PCR hem de BT
testlerinin kullanildigi, birinde ise sadece PCR testi ile tani
kondugu bulunmustur. Literatiirde Covid-19 gegiren gebe
kadinlarin daha fazla radyografik tetkiklere maruz kaldigi
bildirilmekle beraber, gebelik sirasinda BT testi hakkindaki
cekincelere yonelik olarak fetilisiin radyasyon maruziyetinin
¢ok az oldugu, gerekmedikge intravendz kontrast madde
kullanilmamasi ve abdomen bdélgesi korunarak BT ¢ekilmesi
onerilmektedir?244, Calisma bulgularimiz mevcut 6neriler
baz alinarak Covid-19 tanisi konuldugunu desteklemektedir.
Calismamizda gebelerin gogunun enfeksiyon sirecini 15
ginden daha fazla genellikle evlerinde izole olarak
gegcirdikleri, %10’unun ise hastanede izole edilerek gegcirdigi
saptanmistir. Literatiirde virtsiin inkiibasyon siresinin 2 ila
14 giin arasinda oldugu belirtilirken37, gebelik stiphesi olsa
dahi enfekte kadinlarin en az 14 giin izole olmalar
gerektigini  bildirmektedir®>.  Ulkemizdeki izolasyon
protokoll de benzer bir yaklagimla riski diisiik olan gebelerin
14 ginluk stre ile evde izole olmasi, riskli olan (obezite,
gestasyonel diyabet, hipertansiyon, ileri maternal vyas,
preaklampsi ve maternal sistemik hastaligi olanlar ile
obstetrik risk) gebelere hastanede yatis seklinde izole
olmalari  6nerilmektedir8. Bu sonuca gore gebelerin
izolasyon sireglerini uygun kosullarda ve silrede yerine
getirdikleri, hatta olmasi gerekenden daha uzun sire izole
olduklari séylenebilir. Literatlirde enfekte olan gebelerin
multidisipliner yaklagimla tedavi ve bakimin ydnetilmesi,
komplike olmayan olgularda tedavisiz izlem segeneginin
oncelikli olarak akla gelmesi 6nerilmektedir*e. Komplike
olgularda ise gebelerin medikalizasyonuna yonelik tedavi
planlari  bulunmaktadir?>42,  Covid-19'a karsi etkinligi
kanitlanmis bir tedavi sekli bulunmamakla birlikte,
semptomatik gebelere kar-zarar orani dislnilerek ve
gebelik kategorisine gore antiviral tedavi (muimkiinse
semptomlar basladiktan sonraki 48 saat igerisinde) ve
tedaviye yardimci olarak istirahat, hidrasyon, beslenme
destegi 6nerilmektedir2. Calismamizda litertlrle uyumlu bir
sekilde gebelerin yarisina hicbir tedavi uygulanmazken her
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dort gebeden birine antibiyotik tedavisi yapildig
belirlenmistir. Bu sonuglara gore gebelere oncelikle
tedavisiz izlem sonrasinda ise medikal tedavi uygulandigi
soylenebilir. Covid-19 salgininin fiziksel ve sosyal saglik
disinda ruhsal saghgr da olumsuz etkiledigi, uzun siire
izolasyonda kalan gebelere ruhsal ve sosyal destegin onemli
oldugu aksi halde maternal ve fetal risklerde artis
yasanabilecegi bildirilmektedir4’. Calismamizda gebelerin
ruhsal saglklarina yonelik bulgulari incelendiginde; sirasiyla
korku, caresizlik ve kaygi icinde olduklari, bu duygularin
beraberinde stres, uyku ve yeme bozukluklari gibi sorunlar
yasadiklarini ifade etmislerdir. Benzer calismalarda da
Covid-19 nedeni ile gebelerde kaygi, depresyon ve uyku
bozukluklarinin ilk siralarda yer aldigi belirtiimektedir3>4849,
Cahsmalarda perinatal ruh  saghgini  gelistirmenin
gelecekteki psikopatolojileri engellemek adina 6nemli
oldugu tartisilirken®°, enfeksiyon hastaliklarinin yaygin
oldugu dénemlerde gebelerde artis gosteren depresyon ve
anksiyete konusunda gerekli psikolojik destegin saglanmasi
gerektigi vurgulanmaktadir20, Sirecin ilerlemesi ile beraber
Saghk Bakanligr ve Sivil Toplum Kuruluglar isbirligi ile
gelistirilen Korona Viriis Online Ruhsal Destek Programinin
(KORDEP) ruhsal destek konusundaki ihtiyaci karsiladig
belirtilmektedirsl. Calisma bulgulari literatirle baglantil
olarak Covid-19 salgininda gebelerin ruhsal agidan destek
ihtiyaci oldugunu kismen ortaya koymakla birlikte, uygun
olgme araglariile ruh saghigini degerlendirmeye yonelik daha
kapsamli calismalara gereksinim oldugunu
distndirmuastir.  Calismamizda  gebelerin  yarisinin
izlemlerine olmasi gerekenden daha az gittigi ve gebelikle
ilgili (tarama testleri, ayrintil ultrasonogrofi ve seker
yukleme testleri gibi) islemlerden en az birinde aksama
yasadigl belirlenmistir. Bunun yaninda gebelerin yariya
yakini rutin gebelik izlemlerine daha fazla giderken, sadece
onda biri zamaninda kontrole gidebildigini ifade etmistir.
Saghk Bakanhg salginla beraber yayinlamis oldugu
“Solunum Yolu Hastaliklarinin Yaygin Oldugu Dénemde
Saghk Kuruluslarinda Gebe Takibi” rehberinde gebelik
izlemlerinin “Dogum Oncesi Bakim Yénetim Rehberinde”
yer aldigi sekilde, riskli gebelerin ise “Riskli Gebelikler
Yonetim Rehberi” referans alinarak yapilmasini 6nermekte
ve mimkin oldugunca gevirimigi gorismelerle gebelerin
izlenebilecegi belirtiimektedir2°,

Calisma  populasyonumuzun  riskli  grup  oldugu
dislindldiginde o6nemli bir c¢ogunlugun rutin gebelik
izlemlerinden ve gebelikle ilgili islemlerden mahrum
kaldiklari ve geride kalan gebelerin ise risk nedeniyle daha
fazla izlendigi soylenebilir.  Rutin gebelik izlemlerinin
aksamamasi igin ana gocuk saghgi hizmetlerinin ylrataldaga
birinci basamak saglik kuruluslarinda galisan hemsirelerin,
rehberlerde de 6nerildigi gibi 6zel (online, telefon izlemi)
girisimler planlanmasi gebe takibine katki saglayabilir. Ancak
bu konuda sdylem ve uygulamalar arasindaki fark dikkat
¢ekmektedir. Bu nedenle Covid-19 ile miicadelede yasanilan
glugclukler konusunda yapilan bir galismada®’ da vurgulandig
gibi hemsirelerin kritik rollerini ortaya koyabilmeleri igin
karar alma siireglerinde daha etkili rol almalari ve liderlik
pozisyonlarinda yer bulmalari gerektigi disinilmektedir.
Calismamizda gebelerin yarisinin sezaryen ile dogum
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yapmak istedikleri  gorlUlmektedir. 33  ¢alismanin
sonuglarinin yer aldigi bir sistematik incelemede; Covid-19
geciren 252 gebenin %69.4'linlin sezaryen ve %30.6’sinin
vajinal yol ile dogum yaptigi bildirilmistir52. Literatlrde
enfekte olan gebelere genel olarak sezaryen ile dogum
onerildigini gosteren g¢alismalar olmakla beraber!221,
sezaryen ile dogum yapmayi gerektirecek kanitlarin yeterli
olmadigina dair gorisler de mevcuttur38. Bu nedenle dogum
sekli konusunda her gebenin genel durumu ve komorbiditesi
dikkate alinarak karar verilmesi ©6nerilmektedir. Riskli
durumlar (gebenin klinik durumunda hizli bozulma, akut
organ yetmezligi, septik sok, mekanik ventilasyonda zorluk
ve fetal distres gelismesi) sezaryen endikasyonu olarak
degerlendirilirken, diger durumlarda normal dogum
yapilabilecegi ancak kisisel koruyucu ekipmana dikkat
edilmesi tavsiye edilmektedir?®. Bu sonuca gore
galismamizdaki gebelerin sezaryen ile dogum yapma
isteklerinin nedeni tibbi endikasyon ya da gogunlugun ilk
gebeligi oldugu dusindldiginde dogum korkusu gibi kisisel
nedenler olabilir. Bununla beraber dogum nedeniyle
anneden bebege virus gecisine yonelik olarak geg¢miste
koronavirus ailesinden olan enfeksiyonlarla enfekte
kadinlarin tiimiine sezaryen ile dogum oOnerildigi ve
yenidoganlarin bir kisminda enfeksiyonun mevcut oldugu ya
da antikor gelistirdikleri bildirilmistir’3. Calismamizda
gebelerin  ¢ogunun bebeklerini emzirerek beslemeyi
distndikleri gorilmektedir. Bu konudaki ¢alismalarda
annenin klinik olarak agir olmadigi durumlarda maske
takmak suretiyle bebegini emzirmesi 6nerilmektedir20.53.54,
Ayrica enfekte anne ile bebegin ayni ya da ayri odalarda
kalmasi arasinda fark olmadigi bildirilmekte>>, sadece klinik
olarak aktif olan olgularin erken ddénemde ten tene
temasinin 6nerilmedigi belirtiimektedirsé. Calisma sonucu
gebelerin emzirmeye yonelik tutumlarinin olumlu oldugunu
ve gebelerin dogum sonrasi literatiiriin 6nerilerine uygun
emzirme sireci yasayabileceklerini duisindirmektedir.
Calismamizda 36-45 yas araliginda bulunan gebelerin
timinin diger yas gruplarina gore gebelik takiplerine daha
az gittigi, en sik 18-25 yas grubu ile 36-45 yas grubunda olan
gebelerin gebelik islemlerinde aksama olmadigi ve en sik 18-
25 yas grubunda olan gebelerin sezaryen ile dogum yapmak
istedikleri gorilmustlr. Literatirde Covid-19 hastalik
yukintn yasla birlikte artis gosterdigi bildirildiginden®8,
gebelerin yas ilerledikge daha az gebelik izlemlerine gitmesi
beklenen bir durum olmakla birlikte, ayni grubun ve geng
yas grubunun (18-25) gebelik islemlerini aksatmamasi erken
ve ge¢ vyastaki gebeliklerin obstetrik agidan risk
olusturmasindan kaynakli olabilir. Daha geng¢ yasta olan
gebelerin sezaryen ile dogum yapma isteklerinde ilk
gebeligin getirmis oldugu dogum korkusuna salginin eslik
etmesi etkili olmus olabilir. Calismamizda lise ve lisans/
lisansustli egitime sahip gebelerin gebelik takiplerine daha
sik gittigi, en sik lisans/ lisans Ustii olanlarin gebelikle ilgili
islemlerini aksatmadigl ve gebelerin egitim dizeyi arttik¢a
sezaryen ile dogum yapma isteklerinin arttig gérilmustar.
Egitim dlzeyi arttikga gebelerin saghkh gebelik, saghkh
bebek igin etkili ve dogru bilgi kaynaklarina ulasma
arayisinin arttigi bilindiginden>?, gebelerin egitim dzeyi
arttikca gebelik izlem ve islemlerini gergeklestirme
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oranlarinin artmasi beklenen bir durumdur. Ancak sezaryen
olma isteginin yasla artmasinda salginin etkisi oldugu
distniilmektedir. Bu sonuglarin salgin siirecinde gebelik
hizmetlerine yonelik planlamalarda yas ve egitim
degiskenlerinin dikkate alinmasi gergegini ortaya koymasi
bakimindan 6nemli oldugu diistinilmektedir.

SONUC ve ONERILER

Covid-19’un gebeler tzerindeki etkilerine yonelik kanitlar
gun gectikce artmakla birlikte enfekte gebelerin tani siireci
ve belirtileri yoninden gebe olmayanlardan farki olmadigi
ancak bu siiregte gebeligin rutin izlem ve uygulamalarindan
yararlanamadiklari, ruhsal destege ihtiya¢ duyduklari ve
normal dogum fikrinden uzaklastiklari saptanmistir. Bu
sonuglara gore gebelerin Covid-19 konusunda bilgi ve
destek ihtiyacinin karsilanmasina yonelik hizmet planinin
yeniden degerlendirilmesi, hemsirelerin gebelik takipleri
icin hizh bir seklide online izlem gibi alternatif uygulamalari
baslatmalari 6nerilir.
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Arastirma makalesi

Research article

Pediatrik Epilepsi Hastalarinda Tamamlayici ve
integratif Tedavi Kullanimi
o0

Fadime USTUNER TOP?, Hasan Hiiseyin CAM?

0z ABSTRACT

Amag: Arastirma, epilepsili ¢ocuklarda tamamlayici ve integratif Use of Complementary and Integrative Therapy in
tedavi kullanim yayginhgini ve kullanilan yéntemleri belirlemek Pediatric Epilepsy Patients

amaciyla yapl.llmlstlr. ] ) o Aim: The research was conducted to determine the prevalence of
Gereg ve Yéntem:Bu kesitsel tip arastirmaya, epilepsi tanil complementary and integrative therapy use in children with
gocuklarin ebeveynleri (294 ebeveyn) katildi. epilepsy and the methods used.

Bulgular: Ara§tlrmada gocuklan.n yas o.rtalamas.| 7.75£3.30 °|UE" Material and Methods: Parents (294 parents) of children diagnosed
ebeveynlerin tamamlayici ve integratif tedavi kullanim sikligi with epilepsy participated in this cross-sectional study.

%62.9’du. En yaygin bildirilen tamamlayici ve integratif tedavi tlri Results: In the study, the mean age of the children was 7.753.30,
dua ve ”?.USka Fakma (%90) idi. Bunu sarlms.ak ve suf llfar|§|m| and the frequency of use of complementary and integrative therapy
(%31.6), Ozel diyet (%16.6), bal (%15.0), psikolojik goriismeler by the parents was 62.9%. The most commonly reported
(%10.5) ve kekik suyu (%9.4) izledi. Tamamlayici ve integratif tedavi complementary and integrative treatment type was prayer and
kullanimi ile anlaml olarak iliskili olan faktérler; 12 ve Uzeri yas wearing amulets (90.0%). This was followed by a mixture of garlic
(DOO 19.06, 95% GA 3.39-107.15), diisik sosyoeks)nomlk durum and milk (31.6%), special diet (16.6%), honey (15.0%), psychological
(DO0 10.91, 95% GA 1.89-62.84), orta sosyoekonomik durum (DOO interviews (10.5%), and thyme juice (9.4%). Factors that were
7.05, 95% GA 1.37-36.23), ailede ?pilepsl §ykusu (DOO 2.15, 95% significantly associated with the use of complementary and
GA 1.13-4.08), yilda 1 kereden az ndbet gecirme (DOO 3.50, 95% GA integrative therapy were age 12 and over (AOR 19.06, 95% Cl 3.39-
1.25-9.81) ve eglik eden en az bir hastalik (DOO 2.54, 95% GA 1.16- 107.15), low socioeconomic status (AOR10.91, 95% CI 1.89-62.84),
5.58) olma.15|d|r.(p<0.05). _ ) ) moderate socioeconomic status (AOR 7.05, 95% Cl 1.37-36.23),
Sonug: Epilepsili gocuklarda tamamlayici ve integratif tedavi yaygin family history of epilepsy (AOR 2.15, 95% CI 1.13-4.08), seizure less
olarak kullaniimaktadir. Tedavinin etkinligi igin ebeveynlerin than once a year (AOR 3.50, 95% Cl 1.25-9.81), and at least one
tamamlayici ve integratif tedavi yodntemlerinin belirlenmesi concomitant disease (AOR 2.54, 95% Cl 1.16-5.58) (p<0.05).
gereklidir. . o ) Conclusion: Complementary and integrative therapy are widely
Anahtar kelimeler: Cocuklar, epilepsi, tamamlayici tedaviler used in children with epilepsy. For the effectiveness of the

treatment, it is necessary to determine the parents'
complementary and integrative treatment methods.
Keywords: Children, complementary therapies, epilepsy
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GiRiS

Tamamlayici ve integratif tedavi (TiT) uygulamalari, temel
tibbi tedaviye ek bir dizi tedaviyi tanimlar. Cocuklarda TiT
kullanimi, yararlarina dair ¢ok az bilimsel kanit olmasina,
daha iyi dizenleyici gozetim ihtiyaci bulunmasina ve
pediatrik saghk profesyonellerinin bilgi ve tutumlarinda
devam eden bosluklara ragmen, son zamanlarda dikkat
cekici bir bilyiime géstermistirt. Ozellikle kronik hastaliklarin
tedavisinde TIT uygulamalarina daha yogun
basvurulmaktadirz3. Norolojik sikayetleri olan ¢ocuklarda
TiT kullanim sikhiginin %13 ile %78 arasinda degistigi
bildirilmistir2. Cocuk néroloji polikliniginde takip ve tedavi
edilen hastalarin  blyik kismini  epilepsili ¢ocuklar
olusturmaktadir. Epilepsi, etkilenen ¢cocugun ailesi icin mali
ve duygusal yike neden olmaktadir®. Ayni zamanda
hastanin yasaminin farkh yonlerini etkilemesi sonucunda
sorunlara ve sinirlamalara yol agabilmektedir. Pediatrik
norolojide kronik bir saglik durumu olan epilepsinin birgok
dzelliginin, ebeveynlerin TiT kullanma kararlarini etkilemesi
muhtemeldir. Literatlire gore, epileptik hastalarin %30-
40’inda altta yatan beyin hasari ve kronik antiepileptik ilag
tliketimi nedeniyle, TiT kullaniminin daha yiiksek oldugu
bildirilmektedir®.

Ancak epilepsili pediatrik hastalarda TiT kullanimina iliskin
bilgiler azdiré. TiT kullaniminin artan prevalansi ile birlikte
ozellikle pediatrik norolojide yaygin bir kronik saglik durumu
olarak epilepsili hastalarda TiT kullanimi ile ilgili bilgi eksikligi
gbz ardi edilmemelidir. Epilepsili pediatrik hastalar igin bu
tedavi seceneklerinin 6nemi ve TIT kullanimina katkida
bulunan faktorler hakkinda daha fazla bilgi edinilmelidir3.
Ebeveynler dogal ve glivenli oldugunu, geleneksel tibbin
yetersiz kaldigini ve kendi kontrollerinin daha fazla
oldugunu  disindiikleri  igin  TiT  kullandiklarini
bildirmektedir’”. Neden ne olursa olsun g¢ocuklarda TIT
kullanim egilimi giiniUmuzde artiyor gibi gérinmektedir34.
Guvenilir olmayan kaynaklardan alinan bilgilerle kullanilan
bu yontemler ¢ogu zaman insan saghgina zarar
verebilmektedir. Saglik profesyonellerinin, holistik bakim
anlayisiyla TIT uygulamalarinin yararlari, potansiyel riskleri
hakkinda bilgilerini arttirmalari ve ebeveynlerin TiT
kullaniminin  farkinda olmalari  6nem tasimaktadir®?.
Amerikan Pediatri Akademisi, ¢ocuklarda bu ydntemlerin
kullaniminin  artmasi  ile saglk profesyonellerinin
ebeveynlere TiT'ler ile ilgili bilgi ve destek vermeleri
gerektigini belirtmektedirs.

Tamamlayici ve integratif tedavi uygulamalari da tipki
modern tedavi yontemleri gibi yan etkilere neden
olabilmektedir®. Bu nedenle TIiT uygulamalarini kullanan
hastalarin takip ve tedavi planlarinin saghk profesyonelleri
tarafindan kontroli hayati onem
tasimaktadir®10.Bilinmeyen olasi komplikasyonlar ve ayrica
ebeveynlerin TiT kullanmadan énce saglik profesyonellerine
danismaktan kaginmalari tedavi slrecini aksatabilirl12,
Tim diinyada epilepsili gocuklarda TiT kullanim orani %7,3
ile %73,3 arasinda bildirilmis olup, TIT kullanimi ile ilgili bazi
arastirmalar olmasina ragmen3©212, Turkiye'de epilepsili
cocuklarda TIT kullanimina iliskin gok az bilgi bulunmaktadir.
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Arastirmanin Amaci

Bu arastirmada, epilepsi tanili cocuklarda TiT ydntemlerinin
kullanimini degerlendirmeyi amaglandi. Ayrica hangi TIiT
tarlerinin kullanildigi, TiT hakkindaki bilgi kaynaklari ve TiT
kullanimi ile iligkili faktorler arastirildi.

GEREC ve YONTEM

Arastirmanin Tiirii

Arastirma kesitsel tipte tasarlandi.

Arastirma Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini, Dogu Karadeniz Bolgesi’nde yer alan
bir ilin Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklari Egitim ve
Arastirma Hastanesine Temmuz ve Aralik 2020 tarihleri
arasinda basvuran epilepsi tanili gocuklarin ebeveynleri (294
ebeveyn) olusturdu. Arastirmaya dahil edilme kriterleri;
epilepsi tanili gocugu olmak, tani siiresi en az bir yil olmak ve
ebeveynin arastirmaya katilmaya gonilli  olmasi idi.
Arastirmada evrenin tamamina ulasilmasi planlanmakla
birlikte, arastirmaya katihmin reddedilmesi ve diger
nedenlerden dolayl evrenin %97.2'sine (286 ebeveyn)
ulasildi.

Veri Toplama Araglari

Veriler, anket formu kullanilarak hastane ortaminda
toplandi. Epilepsi tanili gocuklarda TiT kullanimi hakkinda
gelistirilmis standart bir form olmadig igin veri toplama
formu, arastirmacilar tarafindan ilgili literatiir taranarak
olusturuldu3413-15,  Hastalarin  ebeveynleri tarafindan
yanitlanan ¢ok boyutlu anket formu igin arastirma
konusunda bilgi ve deneyimi olan alti uzman (2 pediatri
uzmani, 2 ¢gocuk hemsiresi, 2 gocuk néroloji uzmani) goriist
alindi. Anket formunun anlasilabilirligi ve uygulanabilirligini
gelistirmek igin calisma grubu disinda gondlli olan 10
ebeveyn ile 6n uygulama yapildi. Gerekli gorilen yerlerde
revizyonlar yapildi. On uygulama sirasinda doldurulan
formlar analiz kapsamina alinmadi. Anket formunda; sosyo-
demografik 6zellikler (gocugun vyasi, ¢ocugun cinsiyeti,
kardes sayisi, aile tipi, aile yerlesim yeri, anne egitim
durumu, baba egitim durumu, sosyoekonomik durum),
epilepsi (ailede epilepsi 6ykisu, hastalik stiresi, nébet siklig
(yilhk), hastane yatigi, ilag yan etkisi, eslik eden hastalik,
ebeveyn hastalik bilgisi) ve TIiT kullanimina iliskin (TIT
kullanimi, TiT tirleri, geleneksel uygulamalar ve bilgi
kaynaklari) olmak Gzere 19 soru yer aldi.

Veri Toplama Araglarinin Uygulanmasi

Veriler, arastirmaci tarafindan ebeveynlerle yapilan yiz
yluze goérismeler vyoluyla elde edildi. Arastirmacilar
tarafindan tim sorular tek tek okundu ve ebeveynin
cevaplari veri toplama formuna kaydedildi. Ebeveynlerle
yapilan gorismeler kurumun pediatri klinigi dinlenme
salonunda yapildi. Her bir ebeveynle goriisme yaklasik 20-
25 dakika stirdd.

Verilerin Analizi

istatistiksel analizler i¢in IBM SPSS 20.0 versiyon kullanild.
Veriler; tanimlayici istatistikler, One-Sample Kolmogorov
Smirnovtesti, Ki-kare testi ve lojistik regresyon kullanilarak
analiz edildi. Tamamlayici ve integratif tedavi kullanimi ile
anlamh olarak iliskili olan sosyo-demografik ve klinik
faktorleri belirlemek igin ¢ok degiskenli lojistik regresyon
kullanildi. Tanimlayici analizler igin veriler frekans, yuzdelik,
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ortalama ve standart sapma olarak ifade edildi. P degerleri
<0.05 istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.
Arastirmanin Etik Boyutu

Bu calisma Helsinki Deklarasyonu ilkelerine uygun olarak
yapildi. Universite Etik Kurulu'ndan etik kurul onayi
(06.02.2020/10) ve arastirmanin yapildigi kurumdan yazili
izin alindi. Katiimcilarin tamamindan yazih bilgilendirilmis
onam alindi.

Arastirmanin Sinirhliklan

Bu arastirmanin birkag sinirlamasi vardi. ilk olarak, kesitsel
arastirmalar bazi metodolojik sinirlamalar igerir ve sonuglar
yalnizca benzer 6zelliklere sahip popiilasyona genellenebilir.
Bu arastirmanin bulgulari, epilepsi tanili ¢ocuklarda
kullanilan TiT yéntemleri ile simirhdir. Arastirma epilepsili
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cocuklara yonelik gergeklestirildigi icin arastirmanin
sonuglari yetiskin gruplara genellenemez. ikincisi 6z
bildirime dayal geriye doniik anket kullaniimis olup, bu
bireysel hatirlamanin  neden oldugu 6znel vyanlilig
dnleyemeyebilir. Ebeveynler TiT kullanimlarini agiklamak
konusunda isteksiz olmus olabilirler, bunlari diyetlerinin
veya glinlik rutinlerinin normal bir pargasi olarak yanhs
yorumlamis olabilirler.

BULGULAR

Sosyo-demografik 6zellikler ve klinik faktérler Tablo 1'de
Ozetlendi. Arastirma kapsamina alinan c¢ocuklarin vyas
ortalamasi 7.75+3.30 olup, yaridan fazlasi (%59.8) erkekti
(Tablo 1).)

Tablo 1. Sosyo-demografik Ozellikler ve Klinik Faktorlere Gére Tamamlayici ve integratif Tedavi Kullanim Sikhig

Degiskenler Tamamlayici ve integratif tedavi kullanimi
Toplam Var Yok pa
n % n % n %

Cocugun yasl <5vyas 74 25.9 22 29.7 52 70.3 0.00°

(X+SS=7.75+3.30) 6-11 yas 175 61.2 123 70.3 52 29.7
212 yas 37 12.9 35 94.6 2 5.4

Cocugun cinsiyeti Erkek 171 59.8 99 57.9 72 42.1 0.03°
Kiz 115 40.2 81 70.4 34 29.6

Kardes sayisi <1 103 36.0 62 60.2 41 39.8 0.47
22 183 64.0 118 64.5 65 35.5

Aile tipi Cekirdek 214 74.8 129 60.3 85 39.7 0.10
Geleneksel 72 25.2 51 70.8 21 29.2

Aile yerlegim yeri Kentsel 113 39.5 65 57.5 48 42.5 0.12
Kirsal 173 60.5 115 66.5 58 335

Anne egitim durumu Ortaokul ve alti 129 45.1 79 61.2 50 38.8 0.59
Lise ve Uzeri 157 54.9 101 64.3 56 35.7

Baba egitim durumu Ortaokul ve alti 50 17.5 29 58.0 21 42.0 0.42
Lise ve Uzeri 236 82.5 151 64.0 85 36.0

Sosyoekonomik durum Dusuk 27 9.4 25 92.6 2 7.4 0.00°
Orta 219 76.6 135 61.6 84 38.4
Yiuksek 40 14.0 20 50.0 20 50.0

Ailede epilepsi dykusi Evet 133 46.5 96 72.2 37 27.8 0.00°
Hayir 153 53.5 84 54.9 69 45.1

Hastalik stiresi <4yl 187 65.4 96 51.3 91 48.7 0.00°
25 yil 99 34.6 84 84.8 15 15.2

Nobet sikligi (yillik) 1 kereden az 78 27.3 67 85.9 11 14.1 0.00°
1 veya 2 kez 140 49.0 90 64.3 50 35.7
>3 kez 68 23.8 23 33.8 45 66.2

Hastane yatisi Evet 233 815 152 65.2 81 34.8 0.09
Hayir 53 18.5 28 52.8 25 47.2

ilag yan etkisic Evet 180 62.9 125 69.4 55 30.6 0.00°
Hayir 106 37.1 55 51.9 51 48.1

Eslik eden hastalik? Evet 63 22.0 47 74.6 16 25.4 0.03°
Hayir 223 78.0 133 59.6 90 40.4

Ebeveyn hastalik bilgisi Yeterli 133 46.5 93 69.9 40 30.1 0.02°
Yetersiz 153 53.5 87 56.9 66 43.1
Toplam 286 100.0 180 62.9 106 37.1

aKi-kare testi,bistatistiksel olarak anlamli (p<0.05), <Kilo verme, uyku hali, bulanti ve kusma, dis ciiriimesi, konusma bozuklugu ve unutkanlik,
dHiperaktivite, astim, hidrosefali, serebral palsi ve diabetes mellitus, X + SS = Ortalama * Standart Sapma

Diger sosyo-demografik 6zellikler incelendiginde; ¢ogunlugu
(%64) iki veya daha fazla kardese sahip, dortte biri (%25.2)
geleneksel aile tipinde, %60.5'i kirsal alanda ikamet
etmekte, yaridan fazlasinin (%54.9) annesi lise ve Uzeri

egitim mezunu, bliyik cogunlugunun (%82.5) babasi lise ve
Uzeri egitim mezunu ve yaklasik dortte lgunlin (%76.6)
sosyoekonomik durumu orta diizeydedir. Klinik faktorler
incelendiginde; c¢ocuklarin yaklasik yarisinin (%46.5)
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ailesinde epilepsi hastaligi oykisi bulunmakta, biylk
¢ogunlugunun (%65.4) hastalik gegmisi 4 yil ve alti siirede,
yaklasik dortte biri (%23.8) yilda 3 kez ve Uzeri nobet
gecirmekte, blyik ¢ogunlugunda (%81.5) hastanede yatma
deneyimi mevcut, yaridan fazlasinda (%62.9) kullandig
ilaglardan dolayi yan etki goriildigi, %22’sinde eslik eden en
az bir hastalik bulunmakta olup, ebeveynlerin ise yaridan
fazlasi (%53.5) hastalik hakkinda bilgilerinin yetersiz
oldugunu ifade etti.

Cocugun vyasi, cinsiyeti, sosyoekonomik durum, ailede
epilepsi 6ykiisu, hastalik stiresi, nobet sikligi (yillik), ilag yan
etkisi, eslik eden hastalik ve ebeveyn hastalik bilgisi
degiskenleri ile TIT kullanimi arasinda anlamli bir iliski
bulundu (p<0.05). Kardes sayisi, aile tipi, aile yerlesim yeri,
anne egitim durumu, baba egitim durumu ve hastane yatis
degiskenleri ile TIiT kullanimi arasinda anlamli bir iliski
bulunmadi (p>0.05) (Tablo 1).

TiT kullanim sikligi %62.9’du. En yaygin bildirilen TiT tiri
dua ve muska takma (%90.0) gibi dini nitelikte olanlardi. Dini
olmayan TiT tiirleri arasinda en yaygin kullanilan sarimsak ve
sut karisimiydi (%31.6), bunu 6zel diyet (%16.6), bal (%15.0),
psikolojik gortismeler (%10.5) ve kekik suyu (%9.4) izledi
(Tablo 2).

Tablo 2. Ebeveynler Tarafindan Uygulanan Farkh Tiirde
Tamamlayici ve integratif Tedavi Kullanim Siklig1

n %
Tamamlayici ve Evet 180 62.9
integratif tedavi Hayir 106 37.1

kullanimi
Tamamlayici ve Yazili dua ve muska 162 90.0
integratif tedavi turleri | takma

Sarimsak ve sut 57 31.6
karigimi

Ozel diyet 30 16.6
Bal 27 15.0
Psikolojik 19 10.5
gorismeler

Kekik suyu 17 9.4

Ebeveynlerin TiT’e iliskin en yaygin bilgi kaynag aile iyeleri,
akraba, arkadas veya komsular (%41.3) olup, bunu sirasiyla
saghk calisanlari (%30.4), internet (%17.8) ve yazili-gorsel
medya (%10.5) izledi (Tablo 3).

Tablo 3. Tamamlayici ve integratif Tedavi Kullanimina Yénelik
Ebeveynlerin Bilgi Kaynaklan

n %
Aile Uyeleri, akraba, arkadas veya 118 41.3
komsular
Saglik galisanlari 87 30.4
internet 51 17.8
Yazili-gorsel medya 30 10.5
Toplam 286 100.0

Tablo 4, TIT kullanimi ile sosyo-demografik ve klinik faktérler
arasindaki iliski icin lojistik regresyon analizi sonuglarini
gbstermektedir. Lojistik regresyon modeli istatistiksel olarak
anlamh bulundu (p<0.05). 12 yas ve Ustl ¢ocuklarin
(dtizeltilmis odds orani (DOO) 19.06, 95% Glven Araligi (GA)
3.39-107.15) TIT kullanma olasiligi 5 yas ve alti ¢ocuklara
gbre 19.06 kat daha fazlaydi (p<0.05). Sosyoekonomik
durumu distk (DOO 10.91, 95% GA 1.89-62.84) ve orta
diizeyde (DOO 7.05, 95% GA 1.37-36.23) olan cocuklarin TiT
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kullanma olasiligi sosyoekonomik durumu yiiksek dizeyde
olan ¢ocuklara gore sirasiyla 10.91 ve 7.05 kat daha fazlaydi
(p<0.05). Ailede epilepsi 6ykisi olan gocuklarin (DOO 2.15,
95% GA 1.13-4.08) TIT kullanma olasiligi ailede epilepsi
Oyklsl olmayan cocuklara gore 2.15 kat daha fazlaydi
(p<0.05). Yilda 1 kereden az nobet geciren ¢ocuklarin (DOO
3.50, 95% GA 1.25-9.81) TiT kullanma olasilig1 yilda 3 kez ve
st nobet geciren gocuklara gore 3.50 kat daha fazlaydi
(p<0.05). Eslik eden en az bir hastalik olan gocuklarin (DOO
2.54,95% GA 1.16-5.58) TiT kullanma olasiligi eslik eden bir
hastaligi olamayan gocuklara gore 2.54 kat daha fazlaydi
(p<0.05). Cok degiskenli lojistik regresyon analizi
sonuglarina gére tamamlayici ve integratif tedavi kullanimi
ile ¢ocugun cinsiyeti, hastalik suresi, ilag yan etkisi ve
ebeveyn hastalik bilgisi degiskenleri arasinda anlamli bir
iliski bulunmadi (p>0.05).

TARTISMA

Glinimiizde kullanimi gittikge artmakta olan TiT’in, tedaviye
destek olan onemli potansiyel rolleri olabilirken, bazilar
etkisiz ama ayni zamanda zararsiz, bazilari ise potansiyel
olarak zararl olabilmektedir’. Epilepsi tanili gocuklarda TiT
uygulamalarini  degerlendirmeyi  amagladigimiz  bu
calismada ebeveynlerinin %62.9’unun TIT kullandigi tespit
edildi. Benzer ¢alismalarda Goker ve ark. (2012)
ebeveynlerin %22.6’sinin15, Ekici ve Ozmen (2011) ise
%95’inin TIT kullandigini saptamistir?é. Pediatrik néroloji
kliniklerinde  yirutilen galismalarda epilepsi  tanil
cocuklarda Almanya’da %3714, Kanada’da %447, Urdiin’de
%5618, Tahran’da %72.9° TiT kullanimi belirlenmistir.
Literatlirde epilepsi tanili ¢ocuklarda TIiT kullaniminin
oldukga genis yelpazede oldugu gérilmektedir. Ulkeler
arasinda TiT kullanimindaki bu farkhliklar kiltir, din ve
geleneklerden kaynakli olabilir. Calismada ebeveynlerin
oldukea fazla TiT kullanimina basvurdugu belirlenmis olup,
bu gercek ¢ogu ebeveynin epilepsi tanili ¢ocuklarina
yardimci olmak igin ek secenekler aradigini gostermektedir.
Calisma grubunda en ylksek oranda bagvurulan yontem dua
ve muska takmadir. Tirkiye’de benzer ¢alismalarda dini
uygulamalarin yogun oldugu gorilmektedir41>16  Yine
Tirkiye’de oldugu gibi islam ilkelerinde de vyapilan
arastirmalarda en stk dini uygulamalarin
kullanildigibelirlenmistir'320, Tanri’nin iradesine olan inang
onemli bir etkendir. Bati Ulkelerinde ise uygulama tirleri
farklilk géstermektedir. Kanada’da TiT’de %8 dua ve manevi
yontem tercih edilmistirl”. Amerika Birlesik Devletleri’nde
agirlikh olarak homeopati benzeri uygulamalar, Kore’de ise
bitkisel trtnler daha sik kullanilmaktadir3°.
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Tablo 4. Tamamlayici ve integratif Tedavi Kullanimi ile Sosyo-Demografik ve Klinik Faktorler Arasindaki iliskinin Gok Degiskenli Lojistik

Regresyon Analizi

Degiskenler Kategori B p Duizeltilmig Odds Oranlari % 95 Gliven Araligi
Alt sinir Ust sinir
Cocugun yasl <5vyag* - - 1.00 - -
6-11yas 1.41 0.07 4.12 0.85 19.92
> 12 yas 2.94 0.00* 19.06 3.39 107.15
Cocugun cinsiyeti Erkek* - - 1.00 - -
Kiz 0.50 0,10 1.65 0.89 3.04
Sosyoekonomik durum Dusuk 2.39 0.00% 10.91 1.89 62.84
Orta 1.95 0.01* 7.05 1.37 36.23
Yuksek* - - 1.00 - -
Ailede epilepsi dykisi Evet 0.76 0.01% 2.15 1.13 4.08
Hayir* - - 1.00 - -
Hastalik stiresi <4 yil* - - 1.00 - -
5 yil 0.48 0.28 1.62 0.66 3.95
Nobet sikhigi (yillik) 1 kereden az 1.25 0.01% 3.50 1.25 9.81
1 veya 2 kez 0.25 0.57 1.28 0.53 3.11
> 3 kez* - - 1.00 - -
ilag yan etkisi Evet 0.17 0.60 1.19 0.61 2.33
Hayir* - - 1.00 - -
Eslik eden hastalik Evet 0.93 0.01% 2.54 1.16 5.58
Hayir* - - 1.00 - -
Ebeveyn hastalik bilgisi Yeterli -0.03 0.91 0.96 0.49 1.88
Yetersiz* - - 1.00 - -
Constant -6.51 0.00* 0.00

*Referans grubu

#istatistiksel olarak anlamli (p<0.05).

Bu galismada ebeveynlerin sarimsak ve sit karigimi, 6zel
diyet, bal, kekik suyu gibi besin ve bitkisel Grinlere
basvurduklari gorilmektedir. Benzer bir ¢alismada %32.7
(277) bal ve ilgili Grtnler kullanildigi belirlenmistir. Goker ve
ark. (2012) calismasinda %4 6zel diyet ve %2.9 bitkisel tedavi
kullanimi bildirilmistir>. Soo ve ark.(2005) ¢alismasinda ise
%15 masaj, %12 diyet, %8 bitkisel trlnler yer almistir’,
Cocukluk donemi epilepsilerinde ketojenik diyet en etkili
tedavilerden biri olarak savunulmakla birlikte bireye 6zel
olmasi, dizenli takip edilmesi ve normal blylime ve
gelismeyi saglamasi  beklenmektedir?122, Bal, eski
zamanlardan beri gesitli hastaliklari tedavi etmek igin
kullanilmis ve geleneksel tipta terapotik etkileri kabul
edilmis bir ajandirz3. Fakat epilepside en 6nemli noktalardan
biri, vicut kan gsekerinin dengeli seyretmesidir.
Sarimsak birgok yarari oldugu distindlerek kullaniimaktadir.
Sarimsagin alisin bilesiklerinin kan sekerini 6nemli dlg¢lide
distirme etkisine sahip oldugu bilinmekte, sinir sisteminin
diizglin sekilde islemesine yardimcl oldugu
dusuinilmektedir?®. Eski donemlerden beri alternatif tipta
kullanim nedenlerinden biri sedatif etkisi olan kekik bitkisi
zamanla epilepsi hastaligi icin de tercih edilmeye
baslanmistir?, Bununla birlikte kullanilan tim yontemlere
iliskin kanit temelli galismalar gerekmektedir. Epilepsili
cocuklarda kullanilan bu Grinlerin ilagla etkilesimi ve/veya
yan etkisi ya da hastaliga iliskin yan etkisi olma potansiyeli
mevcuttur. Calismalar bireylerin yasamlarini stirdirdikleri
toplumun farkh kdltir ve inang sisteminin, epilepsi
hakkindaki inanig, bilgi ve tutumlarini etkiledigini ve buna
bagli olarak epilepsi tedavi yonetimini de belirledigini

gostermektedir. Bu baglamda, saglk profesyonellerinin
hizmet verdikleri toplumda kullanilan yéntemler konusunda
yeterli bilgiye sahip olmalari ve aileleri bilinglendirmeleri son
derece 6nem tagimaktadir.

Bu calismada ebeveynler epilepside TiT kullanimina iligkin
en yaygin bilgi kaynaklarinin aile Uyeleri, akraba, arkadas
veya komsular oldugunu bildirdi. TiT’e yénelik ¢alismalarin
bircogunda bireylerin ilk siradaki bilgi kaynagi bu arastirma
sonuglari ile paralel gériinmektedir'>16.26, Hartmann ve ark.
(2016) ise bu sonuglardan farkli olarak ebeveynlerin biylk
kisminin TiT igin ana bilgi kaynaginin internet oldugunu
saptamistir3. Glvenilir olmayan kaynaklardan edinilen
bilgiler dogrultusunda uygulanan TIT y&ntemleri ¢ogu
zaman insan saghgina zarar verebilmektedir. Bu nedenle,
holistik bakim felsefesi dogrultusunda saglik
profesyonellerinin TiT uygulamalari konusunda kendilerini
gelistirmeleri ve bireylerin birbirlerinden etkilenme
potansiyelinin  yiksek olmasindan dolayr toplumu
bilgilendirmeleri oldukga 6nemlidir.

Arastirmada ebeveynlerin TiT kullaniminda; 12 ve iizeri yas,
disik ve orta sosyoekonomik durum, ailede epilepsi
Oyklsu, yilda bir kereden az nébet gegirme ve eslik eden en
az bir hastalik olmasi iliskili faktorler olarak belirlendi.
Benzer galismalarda; cinsiyet!>27, hastanin yasi8, hastalik
stiresi?8, antiepileptik ilaglara direng?s, ilaglara yan etki3,
ebeveynlerin kendileri tarafindan TIiT kullanimi319.27.28,
egitim131819  ekonomik durum?’ TiT kullanimi ile iligkili
faktorlerdir. TIT kullanimi ile iliskin faktérlerin belirlenmesi,
saglik profesyonellerinin cocuklarinin epilepsisi icin TiT
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kullanma olasihgi yliksek olan ebeveynleri belirlemesine ve
ebeveynlerle yapilan gérismelerde konuyu ele almasina
yardimci olabilmesi agisindan olduk¢a oOnemlidir. Aksi
takdirde ebeveynler, ilaglari 6nerilen sekilde uygulamak
yerine ya da ilaca ek olarak TIT kullanma egiliminde
olabilirler.

SONUC ve ONERILER

CGahsmanin sonuglari, epilepsi tanili gocuklarda yulksek
oranda TiT yéntemlerinin kullanildigini gdsterdi. Bunlardan
dua/muska takma en sik kullanilan uygulama olup bunu
sarimsak ve sit karisimi, 6zel diyet, bal, kekik suyu gibi besin
ve bitkisel Urinler izledi. Cocugun vyasi, cinsiyeti,
sosyoekonomik durum, ailede epilepsi oykisi, hastalk
stresi, nobet sikhg, ilag yan etkisi, eslik eden hastalik ve
ebeveyn hastalik bilgisi degiskenleri TIT kullaniminda
etkilidir.

Epilepsi hastaligi kronik bir siire¢ oldugu igin, ebeveynler bu
sureci daha iyi kontrol edebildikleri ve karar vermeye aktif
olarak katilabildikleri yeni tedavi segenekleri arayisi igine
girmektedirler. TiT kullanimi hakkinda temel sorun bu
uygulamalarin genellikle ilaglarla birlikte devam etmesidir.
Ayni zamanda kullanilan yontemlerin glvenilirligi, etkinligi,
yarar ve zarar durumunun kanit temelli bilinmemesidir.
Kontrolsiiz kullanimlar toksisite, ilag etkilesimi gibi sonuglara
neden olabilir. Bu nedenle saglk profesyonellerinin
hastalara TiT kullanimi hakkinda sorular sormasi, neden,
neyi, nasil, ne zaman kullandiklarini anlamaya c¢alismalari
oldukga &nemlidir. Ebeveynlere TIiT kullanimi hakkinda
yargilayici olmayan bir tutumla giivenli olan ve olmayan TiT
uygulamalari hakkinda dogru bilgi verilmeli ve ebeveynlerin
bilingli ve glivenli se¢imler yapmalarina yardimci
olunmalidir.

Etik Kurul Onayi: Giresun Universitesi Klinik Arastirmalar
Etik Kurulu’ndan alinmistir (Karar Tarihi:06.02.2020; Karar
No:10).

Cikar Gatismasi: Bildirilmemistir.

Finansal Destek: Yoktur.

Katihmci Onami: Ebeveynlerden bilgilendirilmis onamlari
alinmigtir.

Yazar katkilan

Arastirma dizayni: FUT, HHC

Veri toplama: FUT

Literatur arastirmasi: FUT, HHC

Analiz ve Yorumlama: HHC

Makale yazimi: FU

Tesekkiir: Arastirmaya katilan tim ebeveynlerimize
tesekkir ederiz.

Ethics Approval was obtained from Giresun University
Clinical Research Ethics Committee (Decision
Date:06.02.2020; Decision Number:10).

Conflict of Interest: Not reported.

Funding: None.

Exhibitor Consent: Informed consent was obtained from
the parents.

Author contributions

Study design: FUT, HHC

Data collection: FUT

Literature research: FUT, HHC

Pediatrik Epilepsi Hastalari
Pediatric Epilepsy Patients 289

Analysis and/or interpretation: HHC

Drafting manuscript: FUT

Acknowledgement: We thank all the parents who
participated in the study.

KAYNAKLAR

1. Woolf AD, Gardiner P. Use of complementary and
alternative therapies in children. Clin Pharmacol Ther.
2010;87(2):155-7.

2. Treat L, Liesinger J, Ziegenfuss JY, Humeniuk K, Prasad
K, Tilburt JC. Patterns of complementary and
alternative medicine use in children with common
neurological conditions. Glob Adv Health Med.
2014;3:18-24.

3.  Hartmann N, Neininger MP, Bernhard MK, Syrbe S,
Nickel P, Merkenschlager A, et al. Use of
complementary and alternative medicine (CAM) by
parents in their children and adolescents with epilepsy
- Prevelance, predictors and parents' assessment. Eur J
Paediatr Neurol. 2016;20:11-9.

4. Carman KB, Gurlevik SL, Kaplan E, Dinleyici M, Yarar C,
Arslantas D. The evaluation of use of complementary
and alternative medicine practices in the treatment of
children with chronic neurological disease. Haydarpasa
Numune Med J. 2018;58(3):117-21.

5. Kwan P, Brodie MJ. Early identification of refractory
epilepsy. N Engl J Med. 20003;342(5):314-9.

6. Oshikoya KA, Senbanjo 10,Njokanma OF, Soipe A. Use
of complementary and alternative medicines for
children with chronic health conditions in Lagos
Nigeria. BMC Complement Altern Med. 2008;8:66.

7. South M, Lim A. Use of complementary and alternative
medicine in children: Too important to ignore. J
Paediatr Child Health. 2003;39:573-74.

8. Kemper KJ, Vohra S, Walls R. The Use of
complementary and alternative medicine in pediatrics.
Pediatrics. 2008;122(6):1374-1386.

9. Yeon GM, Nam SO. The use of complementary and
alternative medicine in children with common
neurologic diseases. Korean J Pediatr. 2016;59:313-8.

10. McCann LJ, Newell SJ. Survey of paediatric
complementary and alternative medicine use in health
and chronic illness. Arch Dis Child. 2006;91:173-4.

11. Galicia-Connolly E, Adams D, Bateman J, Dagenais S,
Clifford T, Baydala L, et al. CAM use in pediatric
neurology: an exploration of concurrent use with
conventional medicine. PLoS One. 2014;9:e94078.

12. Lee Y, Choi WS, Eun SH, Eun BL, Hong YS, Lee JW. Use
of herbal medicine in epileptic children. Korean J
Pediatr. 2008;51:415-9.

13. Asadi-pooya AA, Emami M. Perception and use of
complementary and alternative medicine among
children and adults with epilepsy: the importance of
the decision makers. Acta Medica Iranica.
2014;52(2):153-7.

14. DoeringJH, Reuner G, Kadish NE, Pietz J, Schubert-Bast
S. Pattern and predictors of complementary and
alternative medicine (CAM) use among pediatric

Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Dergisi
Journal of Hacettepe University Faculty of Nursing



HUHEMFAD-JOHUFON 2022,9(3),284-290

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

28.

patients with epilepsy. Epilepsy Behav. 2013;29(1):41-
6.

Goker Z, Serin HM, Hesapcioglu S, Cakir M, Sonmez FM.
Complementary and alternative medicine use in
Turkish children with epilepsy. Complementary
Therapies in Medicine. 2012;20(6):441-6.

Ekici B, Tatli B, Abali S, Aydinli N, Ozmen M. Application
of complementary and alternative medicine in
epileptic children at a tertiary pediatric neurology
center in Turkey. Eur J Integr Med. 2011;4:e71-5.

Soo |, Mah JK, Barlow K, Hamiwka L, Wirrell E. Use of
complementary and alternative medical therapies in a
pediatric neurology. Clinic Can J Neurol Sci.
2005;32:524-8.

Aburahma SK, Khader YS, Alzoubi K, Sawalha N.
Complementary and alternative medicine use in a
pediatric neurology clinic. Complement Therap Clin
Pract. 2010;16:117-20.

Tonekaboni SH, Naeini SJ, Khajeh A, Yaghini O, Ghazavi
A, Gorji FA. Use of complementary and alternative
medicine for epileptic children in Tehran: A cross-
sectional study (2009-2011). Iran J of Child Neurol.
2014;8(1):26-31.

Mesraoua B, Kissani N, Deleu D, Elsheikh L, Ali M,
Melikyan G, et al. Complementary and alternative
medicine (CAM) for epilepsy treatment in the Middle
East and North Africa (MENA) region. Epilepsy Res.
2021;(70):106538.

Sharma S, Jain P. The ketogenic diet and other dietary
treatments for refractory epilepsy in children. Ann
Indian Acad Neurol. 2014;17:253-8.

Caferoglu Z. Epilepside diyet tedavisine giincel
yaklagsimlar.  Tiarkiye Klinikleri J  Health  Sci.
2019;4(3):333-47.

Kujawska M, Zamudio F, Hilgert NI. Honey-based
mixtures used in home medicine by nonindigenous
population of Misiones, Argentina. Evid Based
Complement Alternat Med. 2012;1-15.

Ayaz E, Alpsoy HC. Sarimsak (allium sativum) ve
geleneksel tedavide kullanimi. Tirkiye Parazitol Derg.
2007;31(2):145-9.

Ustii Y, Ugurlu M. The medicinal use of thyme. Ankara
Med J. 2018;(2):242-5.

Farrukh MJ, Makmor-Bakry M, Hatah E, Jan TH. Impact
of complementary and alternative medicines on
antiepileptic medication adherence among epilepsy
patients. BMC Complement  Altern Med.
2021;21(1):50.

Kim 1J, Kang JK, Lee SA. Factors contributing to the use
of complementary and alternative medicine by people
with epilepsy. Epilepsy Behav. 2006;8(3):620-4.

Jeong MJ, Lee HY, Lim JH, Yun YJ. Current utilization and
influencing factors of complementary and alternative
medicine among children with neuropsychiatric
disease: a cross-sectional survey in Korea. BMC
Complement Altern Med. 2016;16(1):91.

Pediatrik Epilepsi Hastalari
Pediatric Epilepsy Patients

Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Dergisi
Journal of Hacettepe University Faculty of Nursing



HUHEMFAD-JOHUFON 2022,9(3), 291-298

Arastirma makalesi

291
Astimda Saglik Okuryazarligi ve Hastalik Kontrolii
Health Literacy and Disease Control in Asthma

Research article

Astim Hastalarinda Saglik Okuryazarhgi ile Hastalik
Kontrolii Arasindaki iliskinin incelenmesi

Dondii SANLITURK?

oz

Amag: Bu calismanin amaci astim hastalarinda saglik okuryazarhgi
ile hastalik kontrolu arasindaki iligkiyi incelemektir.

Gereg¢ ve Yontem: Tanimlayici ve iliski arayic tipteki bu galisma,
Tokat’ta bir hastanede 220 astimli hasta ile gergeklestirildi. Veriler
hasta tanitim formu, Saglik Okuryazarligi Olcegi ve Astim Kontrol
Testi  kullanilarak  toplandi.  Verilerin  degerlendirilmesinde,
tanimlayici istatistikler, tek yonlit ANOVA, Student t testi, Pearson
korelasyon testi kullanildi.

Bulgular: Calismadan elde edilen bilgilere gore; hastalarin %54.1'i
18-26 yas araliginda, %72.7'si kadin, %61.8'i bekar ve %60.9'u
Universite mezunuydu. Hastalarin saglik okuryazarlik puani diistiktt
ve hastalik kontrolli %45.5'inde “iyi kontrol” diizeyindeydi. Hastalik
kontroli ve saglk okuryazarligi Gzerine hastalarin yas, 6grenim
durumu, gelir dizeyi, tetikleyicileri bilme ve tetikleyiciden
uzaklasma davraniglar gibi sosyodemografik 6zelliklerinin etkili
oldugu belirlendi. Hastalik kontroli ile saglik okuryazarligi puanlari
arasinda negatif yonde ve istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon
bulundu (r=-0.367, p<0.001).

Sonug: Arastirmaya katilan astim hastalarinin hastalik kontrol
duzeylerinin iyi oldugu ve saghk okuryazarlik diizeylerinin ise diisiik
oldugu sonucu elde edildi. Astim hastalarinda saglik okuryazarlhgi ve
hastalik  kontrolunt  arttirmaya yonelik girisimleri  igeren
galismalarin yapilmasi 6nerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Astim, hastalik kontrolu, saghk okuryazarhgi,
hemsirelik

ABSTRACT

Examining the Relationship Between Health Literacy and
Disease Control in Asthma Patients

Aim: The aim of this study was to examine the relationship between
health literacy and disease control in individuals with asthma.
Material and Methods: This descriptive and correlational study was
conducted with 220 patients with asthma at a hospital in Tokat,
Turkey. The data were collected using a patient identification form,
Health Literacy Scale, and Asthma Control Test. Data were analyzed
using descriptive statistics, one-way ANOVA, Student’s t-test, and
Pearson correlation test.

Results: According to the information obtained from the study,
54.1% of the patients were between the ages of 18-26, 72.7% were
women, 61.8% were single, and 60.9% were university graduates.
The health literacy score of the patients was low, and 45.5% of the
disease control was at a good control level. It was determined that
sociodemographic characteristics of the patients, such as age,
education status, income level, knowing the triggers, and avoiding
the triggers, were effective in disease control and health literacy. It
was found that there was a negative and statistically significant
correlation between disease control and health literacy scores (r=-
0.367, p=0.000).

Conclusion: It was concluded that asthma patients had good
disease control and low health literacy levels. Further research is
required to increase health literacy and disease control in asthma
patients.

Keywords: Asthma, disease control, health literacy, nursing
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GiRiS

Astim, kronik hastaliklar iginde prevalansi yilksek olan,
solunum sistemi hastaliklari arasinda sik gorilen 6nemli bir
halk sagligi sorunudurl. Dinya genelinde yaklasik 339
milyon kisiyi etkileyen astim, engellilik stresi ve derecesi
bakimindan en 6nemli hastaliklar arasinda 16. sirada yer
almaktadir2. Astim yonetimi bircok dnemli aktiviteyi icerir ve
bu aktivitelerin timi saghk okuryazarligi becerisinin iyi
olmasini gerektirir. Bu beceriler; semptomlarin takibi ve
Olcim, ataklara neden olan etkenlerden kaginma, ilaglari
alma ve onleyici faaliyetlerin belirlenmesi seklindedir3.
Ayrica astim yonetiminde hasta/bakim veren ile saghk
profesyonelinin is birligi ve etkili iletisim kurmasi onemli
unsurlardir. Bunlarin yaninda hastalarin uygun saglik karari
vermek igin temel saghk bilgilerini elde etme, isleme ve
anlama yetenegi yani saglik okuryazarhginin dikkate
alinmasi astim yonetiminin dnemli bir bileseni olarak kabul
edilmektedir?2. Karmasik 0z-yonetim becerisi gerektiren
astim hastaliginda yetersiz saglik okuryazarhgi kotii hastalik
kontroll, astim iliskili yasam kalitesinde azalma ve kotl
hastallk yodnetimini de beraberinde getirmektedir4>.
Hemsirelik bakiminin temel unsurlarindan olan hasta egitimi
ve etkili iletisim yoluyla saghk okuryazarligi ve saglk-bakim
kalitesinde artis saglanmaktadir®.

Saglik okuryazarligi Diinya Saglik Orgiitii tarafindan “kisisel
yasam tarzini ve yasam kosullarini degistirerek kisisel ve
toplumsal saghgin iyilestirilmesi igin harekete gegirilen
kisisel bilgi, yetenek ve giiven seviyesine ulagiimasi” seklinde
tanimlanir’.  Bu nedenle, saglik okuryazarligi brosir
okuyabilmekten ve randevu alabilmekten ¢ok daha
fazlasidir. insanlarin saglk bilgilerine erisimini ve bunlari
etkili bir sekilde kullanma kapasitelerinin gelistirilmesi saglik
okuryazarligini giglendirmek igin kritik dnem tasir. Saglik
okuryazarlig yiksek kisiler kendi saghgi veya ailesinin saglik
durumunu, sagliga etki eden faktorlerin neler oldugunu ve
nasil yonetilmesi gerektigini bilebilir®. Saghk okuryazarliginin
distk oldugu bireylerde, kisith koruyucu saglik hizmeti
kullanimi, tanida gecikme, tedaviye uyumsuzluk, yetersiz 6z-
ybnetim, saglik durumunda koétiilesme ve mortalitede artis
goruldigiine dair ¢alismalar mevcuttur®!l, Hemsireler
bakim verdikleri hastalarin saghk okuryazarhigi duzeylerini
belirleyerek saglik egitimi ve danmismanhk rollerini
gerceklestirebilir’2  ve  saghk  bakiminin  kalitesini
arttirabilirler®. Hasta ile temasta en o6n safta yer alan
hemsireler saghg arama davranisi sergileyen hastalarin
saglik okuryazarligi diizeylerini arttirmada ve saglik hizmeti
sunumunda anahtar role sahiptir®.

Astimda hastalik kontroli, astimin gesitli belirtilerinin tedavi
ile azalma veya ortadan kalkma derecesi olarak tanimlanir2.
Kontrolsiiz astim, astim hastalarina 6nemli bir sosyal ve
ekonomik yik getirmektedir. Astimda hastalik kontroliiniin
kott olmasi, hastalarin uygun olmayan ilaglarn regete
ettirmeleri  veya regete edilen ilaglari  yanhs
kullanmalarindan  kaynaklanabilmektedir3.  Kontrolsiiz
astim muayenehane (creti, tedavi ve tetkik masraflarinin
yani sira saghk hizmetine ulagim ve bekleme siiresi, hastalik
sebebiyle okul ya da is giinii kayiplari gibi dolayh maliyetlere
de sebep olmaktadir. Astimi kontrol altina almak igin
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uygulanan girisimler ve egitimler yoluyla toplam hastalik
yukinin %50’sini olusturan dolayli maliyetler
azaltilabilmektedir4. Hemsirelerin saghk okuryazarligini
arttirmasiyla hastalarda saglik bilinci tam anlamiyla
yerlesecek ve dolayisiyla hastalik kontroll artarak sagliga
ayrilan bitge azalacaktir®. Literatirde saglk okuryazarhgi ile
hastalik yonetimi, yasam kalitesi, solunum fonksiyonlari,
tedaviye uyum arasinda iliski oldugunu gésteren ¢alismalar
mevcuttur®?15>  Bu iliskinin  nedeni tam  olarak
anlasilamamakla birlikte hastalarin gecmis
deneyimlerinden, saglikla ilgili algilari ve terimlere
asinaliklariyla ilgili bilgi ve algilarinin hastalik kontrolu ve
ybnetimi, yasam kalitesi, solunum fonksiyon testleri ve
uygun inhaler kullanim teknigini etkiledigi
duslinulmektedirle,
Astim ve saglik okuryazarhgiyla iliskili yapilan ¢alismalarda
duslk saghk okuryazarhiginin, acil servise basvuru, kurtarici
ilag kullanimi ve astim siddetinde artis, yasam kalitesi ve 6z-
ybnetimde azalmayla iliskili oldugu raporlanmigtir3.17.18,
Astim hastalarinda saglik okuryazarlik diizeyini arttirmak ve
hastalik  kontroliinii  olusturmada hemsirelerin  roli
blyiktir. Hemsireler hastaya danismanhk yaparak egitici,
tedavi edici, bakim verici rolleri ile hastalarin saglik
okuryazarhgi dizeyinde artis olusturmali ve kendi
bakimlarini yonetebilecek, hastalik kontroliinii saglayacak
bilgi ve donanima sahip olmalari konusunda onlan
desteklemelidir. Hastanin kendi bakimina katihmi, kontrol
duygusunu artiracagindan hastalik yonetim dizeyi de
artacaktir'®,  Astim hastalarina  duzenli egitimlerin
uygulanmasinin hastalik kontroliniin arttirilmasinda etkili
oldugu ve acil servis bagvuru sikhigini azalttig
bildirilmektedir4.
Literatir incelendiginde hipertansiyon, kalp yetmeazligi,
diyabetes mellitus gibi kronik hastaliklarla  saglik
okuryazarlig Gzerine pek ¢ok ¢alisma olmasina ragmen?20-22
Ulkemizde astimli hastalarda hastalik kontrolii ve saglk
okuryazarligini inceleyen bir galismaya rastlanmamistir.
Arastirmanin Amaci
Astim hastaliginin 6nemi ve saglik okuryazarliginin hastahk
kontrolii ve yonetimindeki etkisi goz 6nline alinarak, astim
hastalarinda saglik okuryazarlik diizeylerini ve hastalik
kontroliini belirlemek ayrica saghk okuryazarligi ve astim
kontroli arasindaki iliskiyi incelemek amaciyla bu g¢alisma
yapildi.
Arastirma Sorulari

e  Astim hastalarinin saghk okuryazarligi ve hastalk

kontroll diizeyi nedir?
e Astim hastalarinin saghk okuryazarligi ile hastahk
kontrol diizeyleri arasinda bir iliski var midir?

GEREC ve YONTEM

Arastirmanin Tiirii

Arastirma, tanimlayici ve iliski arayici tiptedir.

Arastirma Evren ve Orneklemi

Arastirma Kasim 2019-Mart 2020 tarihleri arasinda Erbaa
Devlet Hastanesi Gogiis Hastaliklari poliklinik ve yatan hasta
servislerinde  gergeklestirildi.  Arastirmanin  evrenini,
arastirmanin yapildigi hastanede arastirmanin yapildigi
tarihlerde tedavi alan astim tanili bitiin hastalar (n=298)
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olusturdu. Orneklemini ise arastirmaya dahil edilme
kriterlerine uyan, arastirmaya katilmayr kabul eden ve
ulasilabilen 220 hasta olusturdu. Arastirmada evrenin
%73’Une ulasildi.

Hastalarin arastirmaya dahil edilme kriterleri;

o 18 yas ustdu,

e  Enazaltiay 6nce astim tanisi konulmus,

e Tirkge konusup anlayabilen,

e  Sorulan sorulari anlayabilecek zihinsel ve biligsel

yeterlilikte olan,

e Arastirmaya katilmayi kabul eden hastalar.
Kriterlere uymayan ve anketi doldurmayan kisiler harig
tutuldu.

Veri Toplama Araglari

Arastirmanin verileri “Hasta Tanitim Formu”, “Saglk
Okuryazarligi Olgegi” ve “Astim Kontrol Testi (AKT)” ile
toplandi.

Hasta Tanitim Formu, arastirmaci tarafindan hazirlanan
hastalarin tanitici bilgileri, hastalik ve tedavi ile ilgili
ozelliklerini iceren 15 soruluk bir formdur. Formda; yas,
cinsiyet, medeni durum, 6grenim durumu, gelir durumu gibi
tanitici Ozellikler ve tani, tedavi, hastalik sirecine iligkin
sorular yer aldi.

Saghk Okuryazarhgi Olgegi, Sorensen ve arkadaslari (2012)
tarafindan gelistirilen (¢ saglik slrecini (hastaliklardan
korunma, saghdgin daha iyiye gétirilmesi, saghkta hizmet
sunumu) ve 4 bilgi isleme slrecini (erisme, anlama, deger
bicme, uygulama) igceren 47 sorudan olusan 6lcek®, daha
sonra Toci ve arkadaslar (2013) tarafindan gegerlilik
guvenirlik calismasi yapilarak 25 soruya indirilmistir23,
Ulkemizde, Aras ve Bayik Temel (2017) tarafindan gecerlilik
guvenirlik ¢alismasi yapilan 0Olgek, 4 alt Olgekten
olusmaktadir; erisim (5-25), anlama (7-35), deger
bicme/dederlendirme (8-40) ve uygulama (5-25)?*. Olgekten
en az 25 ve en c¢ok 125 puan alinabilmektedir. Olgek
maddeleri katihmcilar tarafindan “1: hig zorluk gekmiyorum,
2: Az zorluk gekiyorum, 3: Biraz zorluk ¢ekiyorum, 4: Cok
zorluk ¢ekiyorum, 5: Yapamayacak durumdayim/hig
yetenegim yok/olanaksiz” seklinde likert yapida yanitlanir.
Aras ve Bayik Temel (2017) saglik okuryazarhgi olgegi ic
tutarhhk Cronbach alfa katsayisi degerini .90 olarak
bulmuslardir?®. Bu ¢alismada 6lgegin Cronbach alfa degeri
.97 bulundu.

Astim Kontrol Testi (AKT): Astimi olan bireylerde hastalk
kontroliint kendisinin degerlendirmesini saglamak amaciyla
Nathan ve arkadaslari (2004) tarafindan gelistirilmistir2s.
Test, bireylerin son dort haftada glindiiz ve gece astim
belirtilerini, rahatlatici ilag kullanimini ve astim nedeniyle
glnliik aktivitelerde etkilenme diizeyini sorgulayan bes
sorudan olusmaktadir. Hastalardan her sorunun cevabi ile
iliskili puanlar igeren astim kontrol testini cevaplamalari
istenerek uygulanmaktadir. Toplam puan 5-15 ise
kontrolsiiz astim, 16-19 yetersiz kontrol ve 20-25 iyi kontrol
olarak degerlendirilmektedirl426, Testin astim hastalari igin
Tirkce gecerlilik-glivenirlik calismasi Uysal ve digerleri
(2013) tarafindan yapilmis ve Cronbach alfa degeri .84
olarak bulunmustur?’. Bu ¢alismada Cronbach alfa degeri
.86’dir.
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Veri Toplama Araglarinin Uygulanmasi

Arastirmanin verileri arastirmanin yapildigi tarihlerde Erbaa
Devlet Hastanesi Gogls Hastaliklari  polikliniklerinde
arastirma kriterlerine uyan ve arastirmaya katilmaya istekli
olan astimh hastalardan toplandi. Arastirma anketleri
arastirmaci tarafindan poliklinik bekleme salonunda ve
yatan hasta servislerinde ise hasta odalarinda hastalarin
uygun oldugu, tedavi saati olmayan zamanlarda yiiz yize
gorisme teknigi ile uygulandi. Hastalara anketler
uygulanmadan Once arastirma ve amaci hakkinda bilgi
verildi ve onamlari alindi. Anketlerin yanitlanmasi yaklasik
10 dakika stirdi.

Verilerin Analizi

Arastirmadan elde edilen veriler bilgisayar ortaminda,
Statistical Package for Social Science (SPSS) for Windows 25
istatistik paket programi kullanilarak degerlendirildi.
Verilerin degerlendirilmesinde; yiizdelik, student t testi ve
ANOVA kullanildi. Tek yonli varyans analizi, anlamhlik
gozlenmesi durumunda anlamliligin kaynagini belirlemek
icin Bonferroni testi kullanildi. Verilerin normal dagilima
uygunluklari Shapiro-Wilk testi ve grafiksel incelemeler ile
degerlendirildi. Olgekler arasl iliski diizeyinin
belirlenmesinde Pearson korelasyon analizi kullanildi.
Olgeklerin i¢ tutarlilk dizeylerinin belirlenmesinde
Cronbach alfa katsayisi kullanildi. Sonuglar %95 gliven
araliginda degerlendirildi ve anlamlilik p<0.05 olarak kabul
edildi.

Arastirmanin Etik Boyutu

Calisma baslamadan énce il Saglik Midiirliigi’nden kurum
izni ve Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Klinik Arastirmalar
Etik Kurulu’ndan etik izin (Tarih/Sayi: 06.02.2020/051)
alindi.  Calismada kullanilan olgekler igin yazarlardan
kullanim izinleri alindi.

Arastirmanin Sinirliiklari

Calismada yas, cinsiyet ve medeni durum gibi
parametrelerde benzer katilimcilari galismaya dahil etme
¢abalarina ragmen, katilimcilarimizin ¢ogunlugu kadin,
bekar ve 18-26 yas araligindaydi. Bu, ¢alismamizin bir
sinirliigidir ve sonuglarimizin genellenebilirligini

etkileyebilir. Ayrica arastirmada evrenin tamamina
ulasilamamasi bir sinirlilik olarak kabul edildi.
BULGULAR

Astimli Hastalarin Tanitici Bilgileri

Hastalarin tanitici, hastalik ve tedavi Ozelliklerine iligkin
bilgiler Tablo 1'de gosterildi. Calismadan elde edilen
bilgilere gore; hastalarin %54.1'i 18-26 yas araliginda,
%72.7'si kadin, %61.8’i bekar, %60.9’u Universite mezunu ve
%56.8'inin  gelirinin  giderine denk oldugu belirlendi.
Hastalarin %41.8'i 12 ve Uzeri yildir astim hastasi,
%67.7’sinde kronik hastalik olmadigi, %79.5’inin astimi
diyabet, hipertansiyon gibi bir kronik hastalik olarak
gbrdigl belirlendi. Hastalarin tedaviye iliskin 6zelliklerine
bakildiginda;  %60'inin  ilaglarini  dizenli  kullandigl,
%69.5’inin belirtiler gegse de inhaler kullanmaya devam
ettigi, %39.5’inin inhaler sonrasi agzini “bazen” c¢alkaladigi,
%89.1'inin  belirtilere neden olan tetikleyicilerin neler
oldugunu bildigi, %83.3’lnin tetikleyicilerden uzak
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Tablo 1. Astimli Hastalarin Tanitici, Hastalik ve Tedavi Ozellikleri
(n=220)

Astimli Hastalarin Tanitici Ozellikleri | n %
Yas

18-26 119 54.1
27-35 22 10.0
36-44 24 10.9
45 ve uzeri 55 25.0
Cinsiyet

Kadin 160 72.7
Erkek 60 27.3
Medeni Durum

Evli 84 38.2
Bekar 136 61.8
Ogrenim durumu

Okur yazar 5 2.3
ilkégretim 39 17.7
Lise 42 19.1
Universite 134 60.9
Gelir durumu

Gelir giderden az 69 31.4
Gelir gidere denk 125 56.8
Gelir giderden fazla 26 11.8

Hastalik ile ilgili 6zellikler

Hastalik Suiresi

0-2 yil 53 24.1
3-5yil 37 16.8
6-8 yil 24 10.9
9-11yil 14 6.4
12 ve Uzeri yil 92 41.8
Kronik hastalik durumu

Var 71 32.3
Yok 149 67.7
Astimi kronik hastalik olarak gérme durumu

Evet 175 79.5
Hayir 45 20.5
Son bir yildaki hastaneye basvuru sayisi

0-2 97 44.1
3-5 64 29.1
6-8 43 19.5
9 ve Uzeri 16 7.3

Tedavi ile ilgili 6zellikler

Diizenli ilag kullanim durumu

Evet 132 60.0
Hayir 88 40.0
Belirtiler gegince inhaler kullanma durumu

Evet 67 30.5
Hayir 153 69.5
inhaler sonrasi agzi su ile galkalama durumu

Her zaman 77 35.0
Bazen 87 39.5
Higbir zaman 56 25.5
Tetikleyicileri bilme durumu

Evet 196 89.1
Hayir 24 10.9
Tetikleyicilerden uzaklasma durumu

Evet 183 83.2
Hayir 37 16.8
Astim kontrol testi

Kontrolsiiz 65 29.5
Yetersiz kontrol 55 25.0
iyi kontrol 100 455
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durmaya dikkat ettigi ve %45.5’inin astim kontrol testine
gore iyi kontrol diizeyinde oldugu belirlendi.

Olceklerden Elde Edilen Puanlar, Ortalamalari ve Yiizdeleri
Hastalarin AKT ve saglik okuryazarhgi 6lgeklerinden aldiklari
puan ortalamalari tablo 2’'de gosterildi. Tabloya gore;
hastalara uygulanan AKT’den alinan toplam puan
ortalamasinin  18.06+5.10 oldugu belirlendi. Hastalara
uygulanan saglik okuryazarhg o6lgegi toplam puan
ortalamasi  49.80+22.52, “Erisim” alt boyutu puan
ortalamasi 9.65+5.22, “Anlama” ortalamasi 14.18+7.06,
“Degerlendirme” ortalamasi 16.29+7.64 ve “Uygulama”
ortalamasinin 9.68+4.85 oldugu belirlendi.

Tablo 2. Astim Kontrol Testi ve Saglik Okuryazarhg Olgeklerinden
Alinan Puan Ortalamalar

Olgekler ve alt boyutlar Ort+SS
AKT toplam puani 18.06+5.10
AKT Saghk Okuryazarhgi Olgegi 49.80422.52
toplam puani
sagik Erisim 9.6545.22
oT(gu:r szarlizy | Anlama 14.1847.06
f)lgeéyi & Degerlendirme 16.29+7.64
Alt Boyutlari Uygulama 9.68+4.85

Astimli hastalarin gesitli 6zelliklerine gore astim kontrol testi
ve saghk okuryazarligi toplam puan ortalamalarinin
kargilastirmalari tablo 2'de gosterildi. Tabloya gore;
hastalarin yas, medeni durum, 6grenim durumu, kronik
hastalik varligi, ilaglar dizenli kullanma durumu, belirtiler
olmasa da inhaler kullanimina devam etme, belirtilere
neden olan tetikleyicileri bilme, tetikleyicilerden uzak
durma ve son bir yildaki hastaneye basvuru sayisina gére
AKT’den alinan puan ortalamalari arasindaki farkin
istatistiksel olarak anlamh oldugu belirlendi (p<0.05).
Farkliliklarin neden kaynakladigini belirlemek amaciyla
yapilan tamamlayici Post-hoc analizi sonucunda; farkin 18-
26 yas araliginda olanlarin puan ortalamasinin yasi daha
yiksek olanlara gobre, (Universite mezunu olanlarin
digerlerine gore, geliri giderine denk olanlarin olmayanlara
gore, son bir yilda 6-8 defa hastaneye basvuranlarin
digerlerine gbre puan ortalamasinin ylksek olmasindan
kaynaklandigi saptandi (Tablo 2).

Hastalarin yas, cinsiyet, 6grenim durumu, ilaglar duzenli
kullanma durumu ve belirtiler olmasa da inhaler kullanimina
devam etme durumuna gore saglik okuryazarligi 6lgeginden
alinan puan ortalamalari arasindaki farkin istatistiksel olarak
anlamh oldugu belirlendi (p<0.05).

Farkliliklarin neden kaynakladigini belirlemek amaciyla
yapilan tamamlayici Post-hoc analizi sonucunda; farkin 45
yasin Ustlinde olanlarin daha geng olanlara gore, okuryazar
olanlarin digerlerine gore, geliri giderinden az olanlarin geliri
giderine denk veya yiiksek olanlara gére puan ortalamasinin
yuiksek olmasindan kaynaklandigi saptandi (Tablo 3).
Hastalarin AKT ile saglik okuryazarligi diizeyleri arasindaki
korelasyon analizi tablo 4’te gosterildi. Tabloya gore; astim
kontroli ile saglik okuryazarhgi arasinda negatif yonde ve
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Tablo 3. Astimh Hastalarin Cesitli Ozelliklerine Gére Astim Kontrol Testi ve Saghk Okuryazarhgi Olgegi Toplam Puan Ortalamalarinin

Karsilagtiriimasi (n=220)

Tanmimlayici Ozellikler AKT Saghk Okuryazarhg:
Ort+Ss Ort+Ss

Yas
18-26 19.30£4.53 - 47.13+21.01 -
27-35 16.73+4.21 Ej)f)f)(i 56.14+28.61 P;;_A'd(‘;’ j’ 9
36-44 17.37¢4.73 40.67+14.76
45 ve Uzeri 16.2246.07 57.04+23.65
Post-hoc 1>3, (p<0.05) 4>2, (p<0.05)
Cinsiyet
Kadin 18.45£4.98 :;224627 45.91420.13 ;i';’:g;’i’
Erkek 17.0345.33 60.18+25.31
Medeni Durum
Evli 16.96£5.44 t=2.540 51.55£24.49 t=-0.904

p=0.012 p=0.367
Bekar 18.74+4.79 48.72+21.25
Ogrenim durumu
Okur yazar 11.80+3.70 73.00+19.53
ilkégretim 13.58+5.15 F=21.367 62.43£21.11 F=13.295
Lise 17.95+5.49 p<0.001 57.02425.77 p<0.001
Universite 19.63+3.97 42.99+19.01
Post-hoc 4>3 (p<0.05) 1>2,3>4,2>3 (p<0.05)
Gelir durumu
Gelir giderden az 16.18+4.75 56.53124.27
Gelir gidere denk 19.06£5.13 F=7.477 47.25+21.85 F=4.865
Gelir giderden fazla 18.23+4.65 p=0.001 44.15+16.78 p=0.009

Post-hoc 2>3>1 (p<0.05) 1>2>3 (p<0.05)
Hastalik Suiresi
0-2 yil 18.81+4.03 50.13+24.20
3-5yil 17.24+3.91 F=1.350 51.48+21.60 F=0.596
6-8 yil 16.45+4.61 p=0..253 45.20+20.43 p=0..666
9-11 17.35+4.97 56.14+30.15
12 ve lzeri 18.48+6.07 49.16+21.27
Kronik hastalik varhgi
Var 16.28+5.77 t=-3.672 52.18+23.35 t=1.084
Yok 18.91+4.53 p<0.001 48.66+22.10 p=0.280
Astimi kronik hastalik olarak gérme durumu
Evet 18.24+5.16 t=1.043 48.64122.12 t=-1.511
Hayir 17.35+4.85 p=0.298 54.31+23.73 p=0.132
Diizenli ilag¢ kullanim durumu
Evet 17.305.17 t=-2.745 50.35+22.49 t=0.448
Hayir 19.20+4.82 p=0.007 48.96+22.67 p=0.655
Belirtiler gegtiginde inhaler kullanimina devam etme durumu
Evet 16.73+4.92 t=-2.593 51.28+22.13 t=0.646
Hayir 18.64+5.09 p=0.010 49.15+22.73 p=0.519
Tetikleyicileri bilme durumu
Evet 18.36+4.86 t=2.507 47.71+21.15 t=-4.051
Hayir 15.62+6.37 p=0.013 66.79+26.40 p<0.001
Tetikleyicilerden uzaklasma durumu
Evet 18.87+4.64 t=5.627 46.75+23.82 t=-5.684
Hayir 14.02+5.43 p<0.001 p<0.001
Son bir yildaki hastaneye bagvuru sayisi
0-2 18.37+4.15 51.47+22.77
3-5 16.84+5.60 F=24.505 51.04+23.59 F=7.281
6-8 20.62+5.07 p<0.001 41.76117.46 p=0.063
9 ve lzeri 14.18+4.95 56.25+25.34
Post-hoc 3>1,2>4,1>2

(p<0.05)
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istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon bulundu (r=-0.367,
p=0.000).

Tablo 4. Astim Kontrol Testi ile Saghk Okuryazarhg Arasindaki
Korelasyon Analizi

Blgekler AKT Toplam Puani
r P
Saglik Okuryazarhgi Toplam -0.367 p<0.001
Puani
p<0.01, r: Pearson's korelasyon analizi
TARTISMA

Bu ¢alismada; astimli hastalarda saghk okuryazarligi, kontrol
durumu ve bu iki degisken arasindaki iliski incelendi. Astimli
hastalarda saglik okuryazarliginin hastalik kontrolu tzerine
etkisini degerlendiren tek c¢alisma olmasi ve bu konuda
garpict sonuglar icermesi g¢alismanin glgli  yonlerini
olusturmaktadir.

Calismadan elde edilen verilere gore hastalarin yariya
yakininda hastalik kontrolinin iyi dizeyde oldugu
belirlendi. Calisma bulgulariyla benzer sekilde yapilan
calismalarda astim hastalarinin %43 ile %55’inin kontrolli
oldugu raporlanmistir?8-30. Neffen ve arkadaglar (2020)
hastalarin  %43’Gniin, Mdllerovd ve arkadaslari (2020)
%51’inin, Yageen ve Ismail (2020) ise %55’inin kontrolli
oldugunu raporlamistir2830, Calismada astim kontroliinin iyi
olmasinin hastalarin yariya yakininin 12 yildan uzun siredir
astim hastasi olmasi dolayisiyla hastalikla yasamayi
0grenmis olmasindan ve yaridan fazlasinin da ilaglarini
dizenli kullanmasi ve belirtileri gegse dahi inhalerini
kullanmaya devam etmesinden kaynaklandigi
distniilmektedir. Astim  kontrolii  agisindan  diger
¢alismalarin sonuglarinin da benzer olmasinin ¢alismalarin
yetiskin hastalarla yapilmasi, sosyodemografik 6zelliklerin
benzer olmasi ve ayni ol¢lim aracinin kullanilmasindan
kaynaklandig disinilmektedir.

Bu calismada astim kontrolliniin yas, medeni durum,
O0grenim durumu, gelir durumu, eslik eden kronik hastalk
varhg, ilaglar duzenli kullanma, belirtiler gecse bile inhaler
kullanimina devam etme, belirtilere neden olan
tetikleyicileri bilme, tetikleyicilerden uzak durma ve son bir
yildaki hastaneye basvuru sayisi arasinda istatiksel olarak
anlaml bir fark oldugu belirlendi. Literatiirde astim kontroli
ile yas, cinsiyet3?, gelir diizeyi ve ilaglari duzenli kullanma??
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu
raporlanmistir. Calismaya dahil edilen hastalarin yaridan
fazlasinin geng, kadin cinsiyette ve gelir durumunun iyi
olmasinin hastalik kontrolGnin iyi olmasinin bir nedeni
oldugunu dustnllmektedir. Kadinlarin g¢ogunlukla evde
olmalari nedeniyle dig ortam tetikleyicilerine maruz
kalmamalari; geng grubun ise vyaslilara oranla bilissel
yetenek gerektiren inhaler ilag kullanma konusunda daha
dogru teknik kullanmalari nedeniyle kontrol diizeylerinin
daha iyi oldugu distniulmektedir. Ayrica hastalarin yaridan
fazlasinin gelirinin giderine esit veya fazla olmasi nedeniyle
¢ok fazla ekonomik endiseleri bulunmadig ve ilaglarini
dizenli kullandiklari igin hastalik kontrollerinin daha iyi
oldugu distnilmektedir. Literatlrle benzer sonuglarin elde
edilmesi de demografik Ozelliklerin hastalik kontroli
Uzerinde etkili faktorler oldugunu gostermektedir.
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Bu galismanin verileri astim hastalarinin saglik okuryazarhgi
diizeyi ve bu dizeye etki eden faktorleri ortaya koymasi
acisindan  kiymetlidir.  Calismada hastalarin  saghk
okuryazarligi toplam puan ortalamasi 125 lzerinden 50
oldugu ve hastalarin sinirh saglik okuryazarhigi diizeyine
sahip oldugu belirlendi. Hastalarin saghk okuryazarlg
erisim, anlama, degerlendirme ve uygulama alt boyutlar
puan ortalamalarinin da dusik oldugu belirlendi. Astimda
semptomlarin sirekli degil zaman zaman olmasi, ilaglarin
hastalarin ahlsik olmadigi bir yontemle (inhalasyonla)
verilmesi, birden fazla ilag ve inhalasyon cihazinin
kullanilmasi ve her bir cihaz tiriniin ne zaman
kullanilacaginin anlasilmasi (kurtarici ve tedavi edici inhaler
kullanimi) gibi astima 6zgu faktorler hastalarin hastaliga
uyumunu gliclestirmektedir32, Tim bu adimlarin akilda
tutulmasi, hatirlanmasi ve ayrica dikkat ve vyetenek
gerektirmesinin hastalarda saglik okuryazarhiginin ve alt
boyutlari puan ortalamalarinin diisiik ¢ikmasinda etkili
faktorler oldugu dislinilmektedir. Astimli hastalarin saglik
durumlarini  yonetmek igin  Ustlendikleri  gorevler
disinildiginde bu durum gok da sasirtici degildir. Nitekim
literatirde benzer sonuglar raporlanmistir. Soones ve
arkadaglart  (2017) hastalarin  %36’sinda, O’Conor ve
arkadaslari (2015) %35,8’inde sinirli saghk okuryazarlig
oldugunu  belirtmistir3334,  Astim  hastaligina  6zel
tetikleyicileri  bilme, bunlardan uzaklasma davranisi
sergileme, inhaler yolla ilag uygulamasini 6grenme ve
uygulama, dogru teknikle nefesi kontrol etme gibi
durumlarin hastalarin bilgiye erisim, anlama, yorumlama ve
uygulama kisimlarinda eksik kalmalarinda etkili faktorler
oldugu diisiiniilmektedir.

Astimda saglk okuryazarligi hastalik kontrolinu astim
bilgisinin arttirilmasi yoluyla etkiliyor gibi gériinse kisiye ve
hastaliga 6zgi birden fazla mekanizmanin kontrol Gzerinde
etkili olmasi muhtemeldir. Literatlrde saghk
okuryazarhiginin bireyin egitim durumu, sosyal destek algisi,
hane geliri gibi faktorlerle yakindan iliskili oldugu
raporlanmistir®, Bu galismada saglhk okuryazarhgi ile yas,
cinsiyet, 6grenim durumu, gelir diizeyi, hastalgi tetikleyen
faktorlerin  bilinmesi ve tetikleyicilerden uzaklagma
davranigi sergileme arasinda istatistiksel olarak anlamh bir
fark oldugu belirlendi. Saghk okuryazarhigi ile ozellikle
tetikleyiciyi bilme ve tetikleyiciden nasil uzaklagmasi
gerektigini bilmenin arasinda istatistiksel olarak anlaml bir
fark olmasi beklenilen bir sonugtur. Cunkl saghk
okuryazarliginin arttirilmasi yoluyla hasta tetikleyicilerden
nasil uzaklasacagini ve semptomlari nasil yoénetecegini
Ogrenir. Bu ¢calismanin bulgularindan farkl olarak Soones ve
arkadaslar (2017) saghk okuryazarhginin astimi gegici bir
hastalik olarak gérme, semptomlar varken ilag kullanma,
fazla ilag kullanmaya dair duyulan endiseler, tedavide ilag
kullanimin  gereksiz ~ oldugunun  disunilmesi  gibi
faktorlerden etkilendigini raporlamistir33, O’Conor ve
arkadaslarn (2015) dustk saglik okuryazarhgi ile ilaglar
dizenli kullanmama ve yanlhs teknikle inhaler kullanimiyla
arasinda istatistiksel olarak anlamh bir fark oldugunu
raporlamistir3*. Calisma bulgulariyla literatir arasindaki
farkhihgin hastalarin yaridan fazlasinin ilaglarini diizenli
kullanmalari ve belirtiler gegse de ilag kullanmaya devam
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ederek daha bilingli yaklasim sergilediklerini
distinmelerinden kaynaklandigi distinilmektedir.

Astim hastalik kontroliiniin arttirilmasi agisindan 6zel 6nem
ve dikkat gerektiren kronik bir hastalktir. Kontroliin
arttinlmasinda saghk okuryazarliginin etkisinin ortaya
koyulmasi o6nemlidir. Bu g¢alismada hastalarin saglik
okuryazarhigi dizeyleri ile hastalik kontroli arasinda negatif
yonde bir iliski oldugu saptandi. Calisma bulgularindan da
anlasilacagi Gzere astim kontrolii olan hasta sayisi fazla iken
saglik okuryazarligi diizeyi oldukga disik bulundu. Astim
hastalari hastaligin dogasi geregi kendilerini kontrolde
hissedecekleri kontrol stratejileri gelistirirler. Ornegin
kurtarici inhalerlerin diizenli kullanimi ve inhalerlere ihtiyag
duyduklari anda erisim saglamalari kontrol anlayislari igin
onemli bir parametreyi olusturur. Bunu basarabilmek igin
inhaler depolama, tarihi ge¢mis inhaler kullanma veya
baskalarindan o6diing alma gibi uygun olmayan vyollara
basvurabilmektedirler3®. Kurtarici inhalerini kullandigi igin
semptomlari azalmakta dolayisiyla hasta astimini kontrol
altinda hissetmektedir. Bu durumda hastalarin kontrol
dizeyleri yilikselmektedir fakat yaptiklari uygulamalara
bakildiginda uygun olmayan bir yol segtikleri agik¢a
gorilmektedir. Uygun olmayan yollari sectikleri igin saglk
okuryazarliklar disuk cikmaktadir. Hastalarin
¢ogunlugunun belirtilere neden olan tetikleyicileri bildigini
ve bunlardan uzak durmaya dikkat ettigini belirtmesine
ragmen saglik okuryazarhigi olgegi erisim ve uygulama alt
gruplarinin puan ortalamalarindaki daslklik bunun ispati
niteligindedir. Hastalarin ihtiyag duyduklari bilginin dogru ve
glvenilir kaynaklardan temini konusunda hemsireler
tarafindan desteklenmeleri gerektigi distiniilmektedir.
Calisma bulgularimiza gore saglk okuryazarliginin hastahk
kontrolli Uzerine etkilerini diger degiskenler yoluyla
gosterdigi gorilmektedir. Bu nedenle, saglik
okuryazarhiginin gercek etkisi, 6z-yonetim, tedaviye uyum,
akciger fonksiyonlari, acil servis kullanimi ve kurtarici ilag
kullanim sikhgi gibi bilinen diger belirleyicileri Gzerindeki
etkilerinin degerlendirildigi calismalarin yapilmasina ihtiyag
vardir.

SONUC ve ONERILER

Sonug¢ olarak, c¢alismada astim hastalarinin  kontrol
dizeylerinin iyi fakat hastalik yonetimi icin yeterli diizeyde
olmadigl, saglik okuryazarliginin diisiik oldugu, kontrol ve
saghk okuryazarlig Gzerine hastalarin yas, 6grenim durumu,
gelir diizeyi, tetikleyicileri bilme ve uzaklasma davraniglari
gibi sosyodemografik 6zelliklerinin etkili oldugu ve saglk
okuryazarliginin hastalik kontrolii lizerinde dogrudan
iliskisinin olmadigi belirlendi. Bu sonuglardan yola ¢ikarak
hemsirelerin hastalik kontroli ile iliskili olarak o6zellikle
hastanin yasi, 6grenim durumu, gelir dizeyi, astim
tetikleyicilerini bilme ve bunlardan uzaklasma konusundaki
bilgi diizeyini degerlendirmesi Onerilmektedir. Ayrica
hemsirenin  hastalik  kontrolinii  arttirmaya yonelik
girisimleri planlarken hastanin saghk okuryazarlk dizeyini
de dikkate almasi gerektigi unutulmamalidir.
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Evaluation of Nursing Students' Perspective on
Aesthetic Surgery
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ABSTRACT 0oz

Aim: This study evaluated nursing students' personal, social, and Hemsirelik ﬁérencilerinin Estetik Cerrahiye Bakis
intellectual perspectives on aesthetic (cosmetic) surgery. A v . f
ilarinin Degerlendirilmesi
Material and Methods: This descriptive study was conducted with ¢ & L s S . .
s h . . Amag: Bu calisma, hemsirelik 6grencilerinin estetik (kozmetik)
1t and 4%™-year students studying at the nursing of a state . - o -
R . o cerrahiye karsi kisisel, sosyal ve dlslince yéniinden bakis agilarini
university. A total of 435 students who met the research criteria . .
were included in the study. The data of the study were collected degerlendirmek amaciyla yapilmistir.
¥ ¥ Gere¢ ve Yontem: Tanimlayici tipteki bu c¢alismada, bir

using the Student Introductory Information Form and the L S T L P ..
. - - Universitenin hemsirelik fakiltesinde 6grenim goren 1. ve 4. sinif
Acceptance of Cosmetic Surgery Scale (ACCS). Descriptive statistical sy I . . o .
ogrencileri ile yapilmigtir. Arastirma kriterlerine uyan 435 6grenci

I in th hical i S o . o
analyses were used in the study, and ethical committee and galismaya dahil edilmistir. Calisma verileri, Ogrenci Tanitici Bilgi

instituti | issi btained. R X A .
:]esslullfcsl'o?;eZ(\e/:?:zznsevﬁrtig stzlorl]:nts articipating in the stud Formu ve Estetik Cerrahi Kabul Olcegi (ECKO)kullanilarak
’ £ ag P pating v toplanmistir.  Arastirmada tanimlayicl istatistiksel analizler

was 21.66%3.46. The ACCS personal sub-dimension mean score kullarilimis olup etik kurul ve kurum izinleri ahnmistir
(23.4817.01) was found to be higher than the social (12.52+7.55) 3 oup o L 3
. . R Bulgular: Calismaya katilan 6grencilerin yas ortalamasi 21.66+3.46
and intellectual (17.56%8.53) sub-dimension mean scores. In R
olarak bulundu. ECKO kisisel alt boyut puan ortalamasinin

ition, it w. rmin h h i war lasti
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INTRODUCTION

Aesthetic (Cosmetic) surgery is an elective surgical
intervention that is not medically necessary but primarily
performed to improve physical appearancel?2. In the
literature, the terms aesthetic, plastic, and reconstructive
surgery are used Interchangeably. But “plastic surgery” is
not synonymous with “aesthetic/cosmetic surgery” and
“reconstructive surgery” The term “cosmetic” refers to
what is also called aesthetic surgery; it focuses on the
appearance of the patient. The American Board of Cosmetic
Surgery defines cosmetic surgery as “entirely focused on
enhancing a patient’s appearance. Improving symmetry,
proportion and aesthetic appeal are the primary goals”3.
Reconstructive surgery is the opposite of cosmetic surgery.
It entirely focuses on restructuring the body’s form after
trauma or defect. It may also include bodybuilding
procedures to restore or improve the body’s function or
overall health34.

Aesthetic surgery is widely used in many countries around
the world. It is stated that more than 1.4 million aesthetic
surgeries and more than 2.8 million non-surgical aesthetic
procedures are performed in the USA%. According to the
International Association of Aesthetic Plastic Surgery report,
approximately 12 million people worldwide have
undergone aesthetic surgery; about 4 millions of these
surgeries have been performed on the face, 3.5 million on
the breast area, and the rest on the body and extremities. It
is reported that Turkey is the 6th country where the most
aesthetic surgeries are performed, with approximately 360
thousand people undergoing aesthetic surgery. It has been
determined that rhinoplasty is performed the most among
these surgeries34.

Individual factors such as age, gender, cultural differences,
desire to look beautiful and to be liked to affect the attitude
towards aesthetic surgery52. Moreover, social factors such
as social acceptance of aesthetic surgery procedures and
media news about changing the physical appearance also
affect attitudes towards aesthetic surgery?1°. When the
literature is examined, it is seen that the focus is on
demographic, psychosocial, and individual differences
associated with considering aesthetic surgery. Studies have
shown that women are more interested in aesthetic surgery
than men®10.11; it is seen that individuals between the ages
of 20-30 mostly want to have aesthetic surgery!?, people
with high BMI think of having aesthetic surgery more
often®13, and it is seen that the physical appearance of
individuals affects the attitude towards aesthetic
surgeryl014, |t is essential to evaluate the reasons for
application from a psychosocial point of view before any
surgical intervention for individuals who will undergo
aesthetic surgery. This assessment allows the healthcare
professional to tailor treatment and care practices to the
patient. In this process, the nurses' point of view, which
plays a key role in the patient's compliance towards
aesthetic surgery, is essential. The fact that aesthetic
surgery is an increasingly popular field requires a good
understanding of this field before nursing students
graduate. However, students who have not yet started to
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gain professional awareness and do not work as nurses
negatively view aesthetic surgery because they cannot see
the risks and complications of surgical operations more
clearly. Additionally, the fact that students' bodies in their
20s have not deteriorated yet and being economically
dependent on their families can also affect their
perspectives on aesthetic surgery. However, a study
conducted abroad determined that 91% of students with a
mean age of 20.5+3.6 want to have breast augmentation
surgery at their current age and facial aesthetics at later
ages!. In this context, the point of view in aesthetic surgery
may also vary according to culture.

When the literature on plastic and reconstructive surgery
was scanned, no studies were found to evaluate the point
of view of nurses or nursing students on aesthetic surgery in
Turkey. In 2005, Hendorson-King developed a scale to
motivate students towards aesthetic surgery and evaluate
their perspectives on it in their social relationships?>. In the
studies, this scale was used with undergraduate students of
different professions abroad.

Aim

There is no research other than the Turkish validity and
reliability study of the scale in Turkey, conducted with
university students and academics in 201716, It is thought
that the point of view towards aesthetic surgery will
contribute to the literature and the nurses who will care for
these patients that will undergo or have undergone surgery.
Therefore, this study evaluated nursing students'
perspectives on aesthetic surgery.

MATERIAL and METHODS

Study Design

This study was carried out as a descriptive, cross-sectional
study to evaluate nursing students' personal, social, and
intellectual perspectives on aesthetic surgery.

Study Sample

This descriptive, cross-sectional study was conducted with
1st and 4th-year students at the nursing of a state
university. The reason first-year students were included in
the study is that their perspectives on aesthetic surgery as
health professionals may not have developed yet due to the
lack of clinical experience of the students. Students have
cared for at least one patient with aesthetic surgery
indications such as burns, wounds, and mastectomy since
the first year and the second semester. Furthermore,
students' self-perceptions and perspectives may have
developed with the courses they took until their last year,
such as mental health, psychology, communication, and
coping with stress. In this respect, it is thought that there
may be a difference between the students in terms of
surgery, aesthetics, and body image from the perspective of
health personnel.

The population of the research is the 1st and 4th-year
students at the Faculty of Health Sciences of a state
university in the 2019-2020 fall semester. The sample
consisted of a total of 475 students, 183 in the 1st year and
292 in the 4th year, who did not work anywhere as nurses
and agreed to participate in the research voluntarily. Since
18 out of 40 students graduated from health vocational high
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school and 22 of them did not accept to participate in the
research, they were not included in the study.

Data Collection Tools

Data were collected using the Student Descriptive
Information Form (SIIF)71617 and Aesthetic Surgery
Acceptance Scale (ACSS).

Data Collection

The study was conducted between March and April 2019.
The data collection locations were classrooms where the
students would feel comfortable and complete the data
collection tools on time. Students were informed about the
purpose of the study before data collection by the
researcher. The written informed consent form was
obtained from those who agreed to participate. They were
also informed about how to complete the data collection
tools. The researcher was present during the administration
of the data collection tools to answer any questions. The
data collection lasted for 10 minutes.

Student Introductory Information Form (SIIF): The SIIF
consists of a total of 15 questions: age, gender, class,
whether the students graduated from a health vocational
high school, Body Mass Index (BMI), monthly income of
their families, chronic illnesses, how they described
themselves personally and physically, whether the students
had partners, emphasis on appearance, valued themselves,
whether they had undergone aesthetic surgery before,
which factors were effective in their decision on aesthetic
surgery, and whether they had previous clinical practice in
the aesthetic surgery service.

Acceptance of Cosmetic Surgery Scale (ACSS): ACSS was
developed by Henderson-King in 2005 for nursing students,
and its Turkish validity and reliability were evaluated by
Karaca et al. (2017). ACSS is a 7-point Likert-type scale (1=I
totally disagree, 7=I totally agree) consisting of 15 items that
determine individuals' attitudes towards aesthetic surgery.
In this scale, which is evaluated according to its three sub-
dimensions and the total scale score, the lowest score is 15,
and the highest score is 105. The higher the score is, the
more positive the student's perspective on aesthetic
surgery is. The sub-dimensions of ACSS are personal items
(1st, 2nd, 4th, 5th, and 14th), social items (9th, 11th, 12th,
13th, and 15th), and intellectual items (3rd, 6th, 7th, 8th,
and 10th). Item 10 of the intellectual items should be
reverse-coded. In the personal sub-dimension of the scale,
some evaluations motivate aesthetic surgery, and in the
social sub-dimension, some evaluations provide a positive
perspective on aesthetic surgery related to the individuals'
feeling better in their social relations and social
environments. In the intellectual sub-dimension,
individuals' opinions about aesthetic surgery are evaluated.
In the study of Henderson-King and Karaca et al., the
internal consistency of the scale was found to be high
(Cronbach's alpha, respectively 0.91 and 0.93)1516,
Cronbach's alpha value of this study was determined as
0.90.

Data Analysis

Data were analysed using the SPSS (IBM, IBM SPSS Statistics
for Windows, Version 22.0 Armonk, NY: IBM Corp. (Released
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2016) at a significance level of 0.05. Descriptive analyses
were given using the median (min and max) and frequency
tables for variables and ordinal variables. The Kolmogorov-
Smirnov test was used to evaluate the fit for normal
distribution. According to this result, non-parametric tests
were used because the data were not normally distributed.
Mann Witney U was used to compare two independent
groups (gender, year of study, emphasis on appearance,
how would you describe yourself physically? which factors
do you think are effective in aesthetic surgery?), Kruskal-
Wallis was used to compare three or more independent
groups (BMI). Bonferonni test, one of the post-Hoc non-
parametric tests, was used to determine which groups
caused the significant difference in the intellectual sub-
dimension score in BMI. The Kruskal-Wallis test was
performed to test the significance of pairwise differences
using Bonferroni correction to adjust for multiple
comparisons. In addition, Spearman Correlation analysis
was used to compare age and scale total score and sub-
dimension score averages. The p<0.05 level was considered
significant in statistical decisions.

Ethical Approval

Permission was obtained from the University Faculty of
Health Sciences Academic Committee (dated 01/31/19
No./4), University Faculty of Medicine Non-Interventional
Clinical Research Ethics Committee (dated 02/01/2019 No.
85), and students.

RESULTS
Table 1. Distribution of Students' Characteristics (n=435)
Characteristics n %
435 | 100

Gender Female 272 | 62.5
Male 163 | 37.5

BMI 18.5 < (thin) 38 8.7
18.5-24.9 (normal) 327 | 75.2
25-29.9 (overweight) 63 14.5
30 and over (obese) 7 1.6

Chronic disease Yes 24 5.5
No 411 | 94.5

Year of study 1st Year 183 | 42.1
4th Year 252 57.9

Do you have a | Yes 164 | 37.7

partner? No 271 | 62.3

Emphasis on | Yes 341 | 78.4

appearance No 94 21.6

Self-worth Yes 409 | 94.0
No 26 6.0

Previous aesthetic | Yes 15 3.4

surgery experience No 420 | 96.6

Professional Yes 74 17.0

Practice Experience No 361 | 83.0

in Any Aesthetic,

Plastic, and

Reconstructive

Surgery Clinic

Age Mean+SD Min-Max
21.6613.46 18-54

It was determined that the mean age of the students
included in the study was 21.66+3.46, 62.5% were female,
and 75.2% had a normal BMI. Moreover, it was determined
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that 94.5% of the students did not have chronic diseases,
57.9% were in the 4th year, 62.3% did not have partners,
78.4% of the student’s emphasis on appearance, 94%
valued themselves, 3.4% had undergone aesthetic surgery
before, and 17% were in the aesthetic and plastic surgery
clinic in clinical practice (Table 1).

Table 2. Distribution of Personal Thought Characteristics of
Students (n=435)

Personal Thought Characteristics n %
How would you | Jealous Yes | 48 11.0
describe yourself No | 387 | 89.0
personally? Self-confident Yes | 156 | 35.9
No | 279 | 64.1
At peace with Yes | 270 | 62.1
himself/herself No | 165 | 37.9
How would you | Overweight Yes | 53 12.2
describe yourself No 382 | 87.8
physically? Thin Yes | 79 | 18.2
No | 356 | 81.8
Ugly Yes | 43 9.90

No 392 | 90.1
Beautiful/Handsome | Yes | 234 | 53.8
No 201 | 46.2
Short Yes | 87 20.0
No 348 | 80.0
Body lines are out of | Yes | 52 12.0

proportion No | 383 | 88.0
Which factors do | Media news Yes | 259 | 59.5
you think are No | 176 | 40.5
effective in | Friends, Yes | 295 | 67.8
aesthetic environment No | 140 | 32.2
surgery? Personality Yes | 270 | 62.1
structure No 165 | 37.9
Health Problems Yes | 134 | 30.8

No 301 | 69.2
Table 2 shows the distribution of personal thought
characteristics of the students, 53.8% of the students
evaluated themselves as beautiful/handsome, and 62.1%
stated that they were at peace with themselves. On the
other hand, 67.8% of the students see their friend circles,
62.1% their personality structures, and 59.5% media news
as effective factors in aesthetic surgery.

Table 3. Mean Scores of the Scale and its Sub-Dimensions (n=435)

*MeantSD Min-Max
Personal 23.48+7.01 5-35
Social 12.52+7.55 >35
intellectual 17.5618.53 5-35
ACSS Total Score 53.57+19.25 15-105

*Mean: Mean Value, SD: Standard Deviation

When the mean scale score is examined, the highest score
is the personal sub-dimension score (23.48+7.01) (Table 3).
Table 4 compares some characteristics of the students and
their scale median scores. In the social sub-dimension of
gender; in the sub-dimension of intellectual in BMI; in grade
level personal, intellectual, and total scores; statistically
significant difference was found in personal, social and
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intellectual scores in giving importance to appearance, in
social sub-dimension in physical description and in total
scores (p<0.05). It was determined that this significance
resulted from the lean-obese (p=0.016) and normal-obese
(p=0.023) groups. In addition, in the social sub-dimension of
media news that is effective in aesthetic surgery; statistically
significant difference was found in personal and social sub-
dimensions and total scores of health problems (p<0.05).
Table 5 shows the correlation between age and the mean
score of the scale. According to the information in the table,
it was found that there was a positive and significant
relationship between age (r=0.136) and intellectual
(r=0.140) sub-dimension scores and the total score
(r=0.140) (p<0.05). Accordingly, as age increases, the total
and sub-dimension scores also increase.

DISCUSSION

This study evaluated nursing students' personal, social, and
intellectual perspectives on aesthetic surgery. The mean
ACSS value of 53,57+19,25 showed that the students had a
moderate attitude toward accepting aesthetic surgery. In
the literature, Onalan et al. (2021)%8, which examined
nursing students' attitudes towards aesthetic surgery, the
ACSS mean value was 45.73 + 17.68 (15-96), and the
students accepted moderate plastic surgery. Similarly, Baksi
and Tuncer (2021)%°, ACSS mean value was reported to be
56.11+21.80 (15-105).

Individuals' perspectives on aesthetic surgery are affected
by many factors, and it is stated in studies that personal
factors mostly affect the attitude towards aesthetic
surgery’.82021 |n this study, more than half of the students
evaluated themselves as beautiful/handsome and stated
they were at peace with themselves. Moreover, a significant
proportion of the students stated that their personality
structures affected their attitudes towards aesthetic
surgery (Table 2). In parallel, the fact that students' personal
subscale median scores (24.00) were higher than other
subscale median scores (10.00,16.00) support this finding
(Table 3). The literature states that personal factors affect
the attitude towards aesthetic surgery more than social
factors and that most university students do not think of
having it at their current age. Still, they mostly think of
having breast augmentation surgery in the near
futurel41522_ As it is seen, the fact that the students are
young, the BMI values of the majority of them are normal,
their body appearance has not deteriorated due to reasons
such as birth and old age, and thus they are at peace with
themselves, can be associated with the findings of thinking
about aesthetic surgery in the future, not now.

Our study determined a significant relationship between the
age and study year of the students and the total score of
ACSS and that the older 4th-year students had more positive
attitudes towards aesthetic surgery (Tables 4, 5). Similarly,
Von Soest et al. (2012)!! also stated that older individuals
wanted more aesthetic surgery. On the other hand, it is
indicated in other studies that aesthetic surgery is
performed more frequently in young individuals?.10.23,
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Table 4. Comparison of Some Characteristics of Students and Scale Scores Mean (n=435)

303

Personal Social Intellectual Total Score
*Median/ *Median/ *Median *Median
Min-Max Min-Max Min-Max Min-Max
Gender
Male 24.00/5.00-35.00 9.00/5.00-35.00 16.00/5.00-35.00 51.00/15.00-105.00
Female 24.00/5.00-35.00 12.00/5.00-35.00 15.00/5.00-35.00 52.00/16.00-102
Test/p Z=-.075 Z=-2.854 7=-.224 Z=-.937
P=0.940 P=0.004 P=0.822 P=0.349
BMI
18.5 <(thin) 25.50/8.00-35.00 13.00/5.00-31.00 17.00/5.00-35.00? 56.00/21.00-99.00

18.5-24.9 (normal)

24.00/5.00-35.00

10.00/8.00-35.00

16.00/5.00-35.00°

51.00/15.00-105.00

25-29.9 (overweight)

25.00/7.00-35.00

11.00/8.00-35.00

16.00/5.00-33.00

51.00/23.00-94.00

30 and over (obese)

22.00/8.00-35.00

6.00/8.00-35.00

7.00/5.00-14.00%

39.00/25.00-64.00

Test/p X%=3 X%=3 X%=3 X?=6.074

P=0.280 P=0.220 P=0.014 P=0.108
Year of study
1st Year 23.00/6.00-35.00 10.00/5.00-35.00 15.00/5.00-35.00 48.00/16.00-102.00
4th Year 25.00/5.00-35.00 10.00/5.00-35.00 17.00/5.00-35.00 54.00/15.00-105.00
Test/p 7=-2.226 Z=-.631 Z=2.353 7=2.196

P=0.026 P=0.052 P=0.019 P=0.028

Emphasis on Appearance

Yes

25.00/6.00-35.00

11.00/5.00-35.00

17.00/5.00-35.00

54.00/16.00-105.00

No 22.50/5.00-35.00 8.00/5.00-32.00 13.50/8.00-35.00 44.,00/15.00-102.00
Test/p Z=-3.179 7=-2.753 Z7=-3.415 Z7=-3.953

P=0.001 P=0.006 P=0.001 P=0.000
How would you describe yourself physically?
Beautiful/Handsome
Yes 24.50/6.00-35.00 11.50/5.00-35.00 17.00/5.00-35.00 54.00/15.00-105.00
No 24.00/5.00-35.00 9.00/5.00-32.00 15.00/5.00-35.00 49.00/16.00-102.00
Test/p 7=-1.345 7=-2.747 7=-1.317 7=-2.60

P=0.179 P=0.006 P=0.188 P=0.039
Which factors do you think are effective in plastic surgery?
Media news
Yes 25.00/5.00-35.00 11.00/5.00-31.00 17.00/5.00-35.00 52.00/15.00-97.00
No 23.00/5.00-35.00 9.50/5.00-35.00 15.00/5.00-35.00 50.00/16.00-105.00
Test/p 7=-.251 7=-2.206 Z7=-1.538 Z=-0.689

P=0.802 P=0.027 P=0.124 P=0.491

Health problems

Yes 25.00/6.00-35.00 12.00/5.00-35.00 18.00/5.00-35.00 57.00/16.00-100.00
No 23.00/5.00-35.00 9.00/5.00-35.00 15.00/5.00-35.00 49.00/15.00-10500
Test/p 7=-2.162 7=-2.728 7=-1.278 7=-2.542
P=0.031 P=.006 P=.201 P=0.011
Mean: Mean Value, SD: Standard Deviation, X 2= Kruskal-Wallis Test, Z: Mann-Whitney U Test
a: The groups from which significance originates were determined by the Bonferonni test.
b: The groups from which the significance originated were determined by the Bonferonni test.
Table 5. Comparison of Age and Scale Total Score and Sub-Dimension Score Averages
n Age Personal Social Intellectual Total Score
Age 435 r=1.000 r=0.136 r=0.066 r=0.140 r=0.140
P=0.005 P=0.171 P=0.003 P=0.003
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In studies conducted in different cultures, it has been
reported that there is no significant relationship between
the age of the participants and the ACSS sub-dimension
mean scores?2425 and that student status does not affect
the attitude towards aesthetic surgery?6. Despite the
different results in the literature, the findings of this study
can be explained by the fact that nursing students are
young, know aesthetic surgery as a necessity of the
profession, and closely follow today's aesthetic trends
(Botox, facelift) and plastic surgery practices (rhinoplasty,
breast surgery, abdominoplasty).

Our study determined a significant relationship between
gender and the social sub-dimension of ACSS and that the
social motivation of men related to aesthetic surgery was
higher (Table 4). Similarly, a study conducted in Brazil
reported that men cared about their physical appearance as
much as women considered aesthetic surgery?’. It has been
determined that aesthetic surgery causes negative results
such as pain, depression, and low self-esteem, especially
men who are not satisfied with their physical appearance
consider aesthetic surgery>21.282% and the comments and
mockery of men about their physical appearance by their
friends positively affect their attitudes towards aesthetic
surgery39-33, Although there are studies in the literature that
support women's positive attitude towards aesthetic
surgery>10.11,3435 - plastic surgery is also popular among
men?2%2836 This result shows that men's interest in aesthetic
surgery has increased. They have started to give more
importance to their physical appearance, and they can
adapt to social appearance standards to be accepted into
social groups and improve themselves.

Acceptance of aesthetic surgery is affected by physical,
psychological, and social factors3’. In our study, it was
determined that media news was effective in students'
attitudes towards aesthetic surgery in the social sub-
dimension (p<0.05) (Table 4). In the study of Swami et al.
(2012)8, attitudes towards aesthetic surgery are associated
with more internalization of media news about body
appearance. The study of Holland et al. (2016)38 states that
spending more time on social media causes exposure to
more content related to physical appearance and creates
body image anxiety. When the literature is examined,
similar results are obtained with these studies®13:153%-41 |t
can be thought that the media is an easily accessible and
economical source of information, that physicians and
hospitals make television programs and social media
advertisements about aesthetic surgeries on social media,
and that young university students spend more time on
social media supports their trust in and positive attitudes
towards aesthetic surgery.

It was determined that the ACSS sub-dimension median
scores of the students who attached importance to their
appearance were significantly higher (Table 4). In the study
of Henderson and Henderson (2005)%5, it was stated that the
dissatisfaction of men and women with their physical
appearance was affected by external factors (how they
appear to others). Similarly, other studies have emphasized
that the attitude towards aesthetic surgery relates to a
dislike of physical appearance34. Our research result can be
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explained by the fact that almost all the students
participating in the research value themselves since
aesthetic surgery delays biological aging.

This study determined that the students found themselves
beautiful/handsome and felt better in the social
environment (Table 4). In a study conducted to determine
the attitude towards aesthetic surgery, it was reported that
university students had more positive attitudes towards it
for body image changes*2. Other studies stated that there is
a relationship between aesthetic surgery attitude and
negative body image!34344, The result of this research can
be explained by the fact that most students like themselves
physically and have moderately positive attitudes towards
aesthetic surgery.

In addition to physical appearance, health problems are an
essential factor that creates a positive perspective on
aesthetic surgery. In this study, students thought that health
problems were effective in accepting aesthetic surgery, and
it was determined that the personal, social sub-dimension
and total scores of the scale were significantly higher (Table
4). Studies have reported that individuals' psychological and
mental health conditions affect the attitude towards
aesthetic surgery, and the elimination of physical
discomfort of individuals is effective on both physical and
mental well-being345. Javo and Sgrlie's (2009)2 study states
that the attitude towards plastic surgery is associated with
body dysmorphic disorder, emotional distress, mental
disorders, and eating disorders. Von Soest et al. (2011)1
reported that eating problems, alcohol use, and suicide
attempts also affected attitudes towards aesthetic surgery.
Our research result, which parallels the literature, can be
explained by the fact that the nursing students in the study
know about health problems due to their professional
status and the physiological, psychological, and social
effects of these problems on people.

CONCLUSION

Consequently, this study determined that the total score of
ACSS was moderate and, accordingly, the students accepted
aesthetic surgery at a moderate level, the social motivation
of male students related to aesthetic surgery was higher,
the students exhibited more positive attitudes towards
aesthetic surgery as age increases, the students who
emphasis on appearance had more positive attitudes of
aesthetic surgery, and most of the students thought that
health problems affected the attitude of aesthetic surgery.
It was concluded that students are frequently influenced by
media news and their friends about aesthetic surgery. For
this reason, students should be raised awareness and
educated about obtaining information about aesthetic
surgery from suitable media sources.
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Review article

Demansta Bilissel Aktiviteyi Artirici YOntemler ve
Bakimda Teknolojinin Kullanimi

Fatma ilknur CINAR?, Faruk ERPAY?, Ezgi YILDIRIM?, Emine OZER KUGUK®, Ayla DEMIRTAS®

oz

Duinya genelinde niifus ¢arpici bicimde artmaya devam etmektedir.
Bu da biligsel bozulma ve demans prevalansinda kaginilmaz bir
artisa neden olarak, aileler, bakim verenler ve saglk sistemlerine
artan bir yik getirmektedir. Demans, dinya ¢apinda yash nufus
arasinda engelliligin ve bagimhhgin ana nedenlerinden biridir.
Biligsel aktiviteyi artirici yontemler demansa karsi koruyucu
faktorler gibi gérinmektedir. Demansli bireyler ve bakim verenleri
kolay erisilebilir, kullanici dostu uygulamalari kullanarak terapilerini
daha rahat ve keyifli bir sekilde alabilir. Teknolojik gelismeler,
yalnizca bakim verenin demansli bireye bakim yiikiinii hafifletmekle
kalmayip, ayni zamanda demansli bireylerin yerinde yaslanmasini
saglamada potansiyel fayda saglayabilir. Demansli bireyler igin
cesitli uygulamalarin tanitildigi bu derleme, demansl bireylerin
bakimindan sorumlu olan bakim verenler ve saglik profesyonelleri
icin degerli bilgiler saglayacaktir.

Anahtar kelimeler: Biligsel aktivite, demans, teknoloji

ABSTRACT

Interventions to Increase Cognitive Activity in Dementia
and the Use of Technology in Dementia Care

The population of the world continues to grow dramatically. This,
in turn, leads to an inevitable increase in the prevalence of cognitive
impairment and dementia, placing an increased burden on families,
caregivers and health systems. Dementia is one of the main causes
of disability and dependency among the elderly population
worldwide. Interventions that increase cognitive activity appear to
be protective factors against dementia. Dementia patients and their
caregivers can receive their therapy in a more convenient and
enjoyable way using easily accessible, user-friendly interventions.
Technological advances may have potential benefits in not only
alleviating the caregiver burden of caring for the individual with
dementia, but also in ensuring that individuals with dementia age
where they are. This review, in which various interventions for
patients with dementia are introduced, will provide valuable
information for caregivers and health professionals who are
responsible for the care of patients with dementia.

Keywords: Cognitive activity, dementia, technology
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Demans hizla blyiyen kuresel bir halk saghg sorunudur.
Diinya Saglik Orgiitii tarafindan 2019 yilinda yayinlanan bir
raporda, diinya ¢apinda yaklasik 50 milyon insanin demansa
sahip oldugu ve her yil yaklasik 10 milyon yeni vaka eklendigi
bildirilmistir. Demansli toplam insan sayisinin 2030'da 82
milyona ve 2050'de 152 milyona ulasacagl tahmin
edilmektedir. Demans, hikimetler, topluluklar, aileler ve
bireyler igin artan maliyetlere ve Uretkenlik kaybina yol
acmaktadirl, Diinyadaki yash popdiilasyonlar,
noérodejeneratif hastaliklar gibi bilissel yeteneklerde
bozukluklar yasama olasiligi en yiksek olan gruplardirl.
Demans, bakim verenler, aileler ve toplumlar (zerindeki
fiziksel, psikolojik, sosyal ve ekonomik etkileri nedeniyle
yash nifus arasinda engelliligin ve bagimliligin ana
nedenlerinden biridir2. Bu nedenle demans tanisi konan
popilasyonun yasadigi bilissel bozulma sirecini olumlu
yonde etkileyebilecek faktorlerin bilinmesi cok dnemlidir.
Demansta Bilissel Aktivite

Dikkat (bir konuya odaklanabilme), bellek (bilgiyi depolama,
saklama ve geri ¢agirma), algi ve yurutlct islevler (akil
yurutme, karar kilma, sorun ¢dzme, strateji liretme, ilgisiz
olanlarin ayrilmasi, zihinsel esneklik, yaraticilik ve davranisin
organizasyonu gibi bilissel ve davranigsal yetenekler) insan
beyninde gergeklesen bilissel aktivitelerdir3. Biligsel rezerv,
klinik demans ve bilissel gerileme riskini azaltabilecek
koruyucu faktérlerden biridirt. Calismalarda bilissel
aktivitenin bilissel rezervi artirdigl ve bilissel bozuklugun
ilerlemesini yavaglattigi ifade edilmektedirl-24.

Literatlirde bilissel aktiviteyi artirici  nonfarmakolojik
yontemler olarak; bilissel stimilasyon, bilissel egzersiz ve
bilissel rehabilitasyon basliklari kullanilmaktadir. Bu tiir bilis
odakh tedaviler, biligsel siregleri iyilestirmeyi veya
strdiirmeyi ve/veya bilissel bozulmanin ginlik yasamdaki
islevsel yetenek Uzerindeki etkisini ele almayi amaglar. Bu
tedavilerin yasli insanlar igin yararl oldugu giderek daha
fazla kabul edilmektedir. Clnkl bilissel olarak uyarici
faaliyetlerde bulunmak, muhtemelen daha sonraki yasamda
biligsel rezervi ve dayanikhhg artirarak, yasa bagh biligsel
gerileme saglayabilir ve demans igin koruyucu bir rol
oynayabilir>. Bilissel stimilasyon, belirli olmayan bir sekilde
biligsel veya sosyal islevselligi hedefleyen etkinlikleri
icerirken, bilissel egitim daha spesifik olma egilimindedir ve
bilissel surecleri hedefleyen teorik yonelimli teknikleri
uygular veya o&gretir. Bilissel rehabilitasyon, bireysel
hedeflere gore hazirlanmig programlari igerir ve ginlik
yasamdaki belirli aktivitelerin performansina odaklanir.
Literatlrde gorsel (yap-boz, resim, kagit-kalem aktiviteleri
gibi), isitsel (mizik, dans gibi), gérme, dokunma, koklama
gibi birden fazla duyuya yonelik uygulamalari igeren
(montessori, hortikulturel terapi vb) bilissel aktivitelerin
faydali olabilecegini gosteren ¢alismalar mevcuttur®®, Yash
bireylerle yiratilen 3 yillik bir ¢alismada, karmasik zihinsel
aktivitelere katilim arttikga hipokampulsiin  hacimsel
azalmasinda yavaslama oldugu gosterilmistir’. Dikkat,
hafiza, dil ve problem ¢ozmeyi iceren bilissel
fonksiyonlardan olusan gorevler dizisi, herhangi bir bilissel
egitim programina dahil edilerek grup veya bireysel olarak
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uygulanabiliré, Ayrica gunlik vyasantida teknolojinin
gelismesiyle birlikte robotlar, sanal gergeklik, mobil
yazilimlar, oyunlar gibi Ust dizey teknolojiler demans
hastalarinin  bagimsiz  kalmalarina, sosyal katilimini
iyilestirmeye, bilissel, fiziksel durumu desteklemeye
yardimci olabilir®. Bu uygulamalardan o6rnekler asagida
sunulmustur.

Amag

Bu makalede demans tanisi konan bireylerde bilissel
aktiviteyi artirict yontemler ve bakimda teknolojinin
kullanimi hakkinda bilgi verilmesi amaglanmistir.

Gorsel Uygulamalar

Yap-boz, satrang, kagit-kalem aktiviteleri ve resim gibi
uygulamalarin algilama, hatirlama, karar verme gibi bilissel
islevler Uzerine etkinligini arastiran c¢esitli ¢alismalar
mevcutturs-18,

Yap-boz ve satrang: Yap-boz cézmek, 6zellikle gorsel-
mekansal biling alanini iceren zorlayici bir aktivitedir. Ayni
zamanda dusik maliyetli, 6ziinde motive edici, tek basina
veya baskalariyla birlikte yurGtilebilen, dijital cihazlar
calistirmaya gerek kalmadan yapilan etkinliklerdir®. Yap-
bozlar slirece 6zgli yapilari ile beyin rezervine katkida
bulunarak bilissel yararlilik saglayabilir. Saglikli yetiskinlerle
yapilan randomize kontrolli bir galismada bireylere yap-boz
aktivitesi 30 gin boyunca bir saat uygulanmis ve ayni
zamanda acik uglu sorular sorularak ge¢misteki yap-boz
deneyimleri sorgulanmistir. Yap-bozun karar verme,
planlama, zamani kullanma, hedefe yonelme gibi yiriticu
islevlierde, kisa donem etkili bulunmasa da, ge¢miste
oynama deneyimi olan yetiskinlerde etkili oldugu sonucuna
varilmistirl®, Baska bir ¢alismada ise kelime yap-bozlarinin
demansli hastalarda bilissel gerilemeyi 2,5 yil geciktirdigi
ifade edilmistirll. Yetmis bes yas Uzeri yaslilari kapsayan,
satrang aktivitesinin degerlendirildigi bir calismada ise,
satrancin demans gelisimini yaklasik 1,5 yil geciktirdigi,
beyin aktivitelerinde bir artisa neden oldugu ve bunun
oyuncularin  yuzlerindeki ifadeyle  agiklanabilecegi
belirtilmistir!2.

Kagit-kalem aktiviteleri: Kagit-kalem aktiviteleri, yazi
yazma, sayisal zeka, bulmaca gibi faaliyetleri icerir. El yazisi
biligsel, kinestetik ve algisal motor bilesenlerden olusan
karmasik bir faaliyettir ve dejeneratif demansin
degerlendirilmesi igin 6nemli bir biyobelirtegtir3. Kagit-
kalem aktivitelerinin tanisal degerlendirmede
kullanilmasinin  yaninda, demansta bilissel aktiviteye
etkisinin degerlendirildigi calismalar da mevcuttur. Erken
evre demans hastalarinda 12 hafta boyunca, haftada 2 kez
hafiza, dil, dikkat, gorsel-mekansal islev ve hesaplama
yeteneklerine gore tasarlanmis kagit-kalem aktiviteleri
uygulanan bir ¢alismada, midahale grubunun Mini Mental
Durum Muayenesi skorlarinda anlamli gelisme oldugu
saptanmistir’®. Baska bir ¢alismada s6zcliksel ve anlamsal
olarak yapilandirilmis kognitif egitim verilen erken demans
hastalari 12 hafta izlenmistir. Soézcikleri anlamlandirma,
kategorize etme, dogru yanlis, imla algisi, biutliin parga
iliskilendirmesi gibi 8 kategori iceren aktiviteler haftada 2
kez birer saat uygulanmis ve sonucunda bilissel islev, dikkat
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ve epizodik hafiza skorlarinda kontrol grubuna gére anlaml
iyilesme saptanmistir!>,

Resim: Resim insanlarin yaraticilik kapasitesini gsteren bir
faaliyettir. Resim yapma, beceri, yetenek ve teknik
unsurlarin birlesimini iceren karmasik bir stiregtirl®. Lee ve
ark. (2019), ihmh kognitif azalma tanisi olan 60 yas lzeri
bireylerle yurittiikleri randomize kontrolli bir galismada,
gondlllleri resim ve galeri ziyareti yapan, muzik esliginde
fotograf animsama terapisi alan ve kontrol grubu olarak 3
gruba ayirarak 9 ay boyunca izlemistir. Bilissel islevlerin
degerlendirildigi norofizyolojik testlerde resim grubunda
kontrol grubuna gore istatistiksel olarak anlaml gelismeler,
mizikle animsama terapisi grubunda istatistiksel olarak
anlamh  olmayan minimal  gelismeler  oldugunu
saptamiglardir’’.  Yash bireylerle yurutilen baska bir
¢alismada da 10 hafta resim yapma ve sergi gezme
uygulamasinin sonucunda motor ve kognitif islevlerde hafif
duzeyde gelismelerin oldugu bildirilmistirté.

isitsel Uygulamalar

Mizik, algi ve eylem arasinda etkilesimi artirarak hareketi
kolayca ortaya gikarir. Muzikle terapide demansli bireyler
“interaktif” yontemler olan mizik yapma ve sarki sdyleme
gibi aktivitelerle mesgul olabilir veya “pasif” olarak
dinleyebilirler®. Mizik yapma, mizik dinleme ve dans etme
gibi aktivitelerin demansta bilissel aktiviteyi korumada
etkisinin arastirildigi ¢esitli calismalar mevcuttur20-25,
Miizik: Demans hastalarinin sozlii iletisim becerilerinin
kayboldugu ge¢ veya siddetli asamada bile mizikten
hoslandigi bilinmektedir?°. Han ve ark. (2020)’nin yiratmis
oldugu bir calismada, s6z ve mizik tretimi Gzerine bilgisayar
destekli aktiviteler planlayarak, olgekler ile katilimcilarin
bilissel islevleri skorlanmistir. Haftada 2 giin ve toplamda 20
seans surdirilen calismada katihmcilarin karar verme,
organize ¢alisma, planlama gibi yiriticu islevlerde ve
toplam hastalik siddetinde anlaml ve olumlu degisimler
oldugu tespit edilmistir?!. Baska bir calismada, katihmcilara
haftada 1 glin bir buguk saat muzik dinleme ve sarki séyleme
olmak Uzere iki ayri aktivite uygulanmis ve kontrol grubu da
genel demans bakimi almaya devam etmistir. Genel bakima
kiyasla, hem sarki sdyleme hem de mizik dinlemenin ruh
hali, oryantasyon ve uzak epizodik bellegi iyilestirdigi ifade
edilmistir?2.

Dans: Dans etkinlikleri, hafif kognitif bozulmanin
ilerlemesini 6nlemede ve yavaslatmada etkilidir. Ciinkl
fiziksel, sosyal ve bilissel aktiviteleri bir araya getirdigi gibi
anksiyete ve depresyonu azaltmaktadir?.  Fiziksel
aktiviteden farkli olarak dans, ayni anda algilama, duygu ve
akil yuritme gibi gesitli bilissel islevleri de igerir24. Cin’de
multidisipliner ekiple yirtilen bir galismada, ihmli kognitif
bozulma tanili hastalar haftada 3 glin yapilandirilmis aerobik
dans programi ile 3 ay izlenmistir. Calisma sonucunda
epizodik hafiza ve bilgi isleme hizi skorlarinda gelismeler
oldugu belirtilmistir?s,

Birden Fazla Duyuya Yonelik Uygulamalar

Montessori ve hortikiltlrel terapi gibi yontemler bireye
Ozellesmis 60grenme ve aktivite yapma ortamlari sunarak
gorme, isitme, koklama ve dokunma gibi ¢cok sayida duyuya
hitap etmektedir26-30,
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Montessori: Montessori etkinlikleri her bireyin 6grenme
surreci, yolu ve ilgi alanlarinin farkli olmasi dislincesinden
kaynaklanmaktadir. Demansh bireylerde ginlik hayatta
kullanilan malzemelerle etkilesim; hatirlama ve duysal
uyarimi artirarak uzun sireli bellege erisim saglar. Demans
hastalarina uygulanacak Montessori ilkeleri bireyin mevcut
fonksiyonuna gore uyarlanarak hastalarinin ilgisini cekmeye
yardimci olur. Programin yapisi tipik olarak sunlari igerir: (1)
bireylerin ilgi alanlarini ve becerilerini yansitan seviyede bir
etkinlik sunmak, (2) tanidik esya veya malzemeleri
kullanmak, (3) aktiviteye katilacak bireyi davet etmek, (4)
etkinligi daha kiglk adimlara bélerek nasil yapilacagini
gostererek tamamlamak ve (5) yapmakla ilgilenip
ilgilenmeyeceklerini sorarak kapanigi saglayarak baska bir
zaman tekrar aktivite planlamaktir?6. Aktiviteler birebir ya
da gruplar halinde planlanabilir. Montessori metodu ile
demans hastalarina ya da saglikh yash bireylerle yapilacak
faaliyetler  igin,  multidisipliner  ekiple  ydrutilen
yapilandiriimis egitim programlari gerekmektedir. Sheppard
ve ark. (2016) vyayinladiklari sistematik derlemede
Montessorinin mekansal muhakeme gibi gelismis bilissel
becerilerde fayda saglamadigi, ancak hafiza ve dikkat gibi
daha basit  yeteneklerde  fayda saglayabilecegi
belirtilmistir?”.

Hortikiiltiirel terapi: Bitkileri tanima, alan hazirligi, ekme,
bakim, hasat, acik alan gezileri gibi aktivitelerin yer aldig
dokunma, tat, isitme, gorme gibi duyulara yonelik
yapilandiriimis aktivitelerden olusan bir terapi bigimidir.
Bireyde el goz koordinasyonu kazanilmasi, duyulan
uyarmasl, Ozgiven ve bagimsizhk kazandirmasi ve
sosyallesmeyi saglamasi yonuyle kazanimlar
saglamaktadir?®. Hafif ve orta dizeyde demans tanili
bireyler ile yuritllmis bir ¢alismada 6 hafta boyunca
haftada bir kez bahge terapisi uygulanmis ve sonucunda
hastalarin canlilik indeksi ve Mini Mental Durum Muayenesi
skorlarinda anlaml gelismeler saglandigi bildirilmistir2.
Bahge etkinliklerinin  demansli  bireylerle 10 hafta
uygulandigl baska bir ¢alismada ise; mudahale grubunun
apati skorlarinda istatistiksel olarak anlaml bir azalma ve
kognitif ~ becerilerinde  anlamli iyilesme  oldugu
saptanmigtir3C,

Demansta Teknolojinin Kullanimi

Yashlikla  birlikte gorilen demans, yashnin biligsel
fonksiyonunu zayiflatarak hastalarin giinliik gérevini yerine
getirememesine, yasam kalitesinin dismesine, Ozgiliven
eksikligine neden olmaktadir. Teknolojik gelismeler bireyi
biligsel olarak aktif tutarak, hastalarin yasam kalitesini,
fonksiyonel bagimsizligini arttirmada yardimci olmaktadirg,
Demansli bireyleri ve bakim verenlerini tim asamalarda
destekleme potansiyeline sahip bir¢ok teknoloji mevcuttur.
Mevcut ve gelecekteki teknolojinin entegrasyonu, bireyler,
aileler ve saglik sistemi Gzerindeki ylkin hafifletilmesi igin
onemli bir firsat sunmaktadir. “Geroteknoloji” olarak
adlandirilan bir terim, bu yeni disiplinlerarasi tasarim
teknolojisi alanini ve yaslilarin bagimsiz yasam o6zerkligini
tesvik etmektedir3l. Bu teknolojiler; oyunlar, sanal gergeklik,
sosyal robotlar, mobil uygulamalar ve iletisim teknolojileri
gibi farkli turlerde karsimiza gtkmaktadir.
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Hareket Tabanlhi Teknoloji (The Motion Based
Technology)

Yash nifusun artmasiyla birlikte demans hastalarinin yasam
kalitesini iyilestirmek igin yaratici ve vyenilik¢i yollar
belirlemenin 6nemi de artmaktadir32. Bu ylzden demans
hastalari ve ailelerinin glinlik yasamini desteklemede,
bireyin hastalik yonetimi ve rehabilitasyonunda teknolojik
Grtnlerin  kullanimi giderek artmistir33. Sensér tabanli
oyunlar (Xbox Kinect, PlayStation EyeToy, Nintendo Wii
oyunlar gibi) ya da sanal gergeklik olarak da adlandirilan
hareket tabanli teknolojiler bu Urinler arasindadir33-3s,
Hareket tabanli teknolojiler insan hareketleriyle galisir ve
yapilan fiziki hareketleri ayni sekilde ekrandaki sanal
karaktere ileterek, program igerisindeki gorevin yerine
getirilmesini saglamaktadir. Ornegin, oyun esnasinda fiziksel
olarak kolun ileriye dogru uzatilmasiyla oyundaki sanal
karakter elindeki topu hedefe firlatmaktadir. Hareket
tabanli teknolojiler ile etkilesime ge¢cmek icin yapilan fiziksel
eylemler oldukga basit, sezgisel ve ginlik hareketlere
benzer oldugu igin kullanicilarina da dogal ve cgekici
gelmektedir34,

Hareket tabanli teknolojiler demans hastalarinin bilissel,
fiziksel fonksiyonlarini arttirmakta ve grup igerisinde
sosyallesmeleri konusunda firsatlar saglamaktadir3®. Liao ve
ark. (2020), sanal gergeklik kullanarak demans hastalarina
36 seans olmak Uzere 12 hafta fiziksel ve bilissel tabanh
egitim uygulamistir. Arastirma sonucunda, hastalarin noral
etkinliklerinin ve bilissel aktivitelerinin arttigi, gecikmis
hatirlamalarinin azaldigi belirlenmistir3’. Dove ve Astell
(2019) demans hastalar ile yaptiklari Xbox Kinect
projesinde, bireylere iki egitmen esliginde haftada bir saat
olmak Uzere 20 hafta dijital olarak bowling oynatmistir.
Tekrarlayan oyunlarda bireylerin oyun oynama igin gerekli
Gst dlzey bilgi ve becerileri kazandiklar, fiziksel
hareketlerini glvenli bir sekilde yerine getirebildikleri ve
grup aktivitesi ile birlikte sosyal yonlerini de gelistirdikleri
belirlenmistir. Ayrica bu ¢alismada, grup igerisinde birkag
hastanin daha 6nce bu oyunu oynadigini hatirlayamamasina
ragmen antrendrden herhangi bir destek almadan ya da ¢ok
az bir yonlendirmeyle oyunu eksiksiz tamamlayabildigini de
belirtmislerdir34. Man ve ark. (2012) demans sliphesi olan
yasl bireylere sanal gercgeklik temelli ev ortami ve aligveris
ortami sunarak (6rnegin; ev ortaminda masanin Uzerinde
bulunan gorevleri yerine getirilmesi, alisveris ortaminda ise
alinmasi gerekenlerin alinmasi ve kasaya (Ucretinin
6denmesi gibi) yaptiklari galismada, bireylerin zihinsel
fonksiyonlarini daha iyi kullandiklarini saptamistir32.
Hareket tabanl teknoloji, sadece demans hastalarinin degil
bakim  verenlerin de kendini  gelistirebilmesini
saglamaktadir. Wijma ve ark. (2018), demans hastalarinin
daha iyi anlasiimasi igin sanal gergeklik kullanarak bir
similasyon egitimi gelistirmistir. Egitim sonunda bakim
verenlerin, demans hastalariyla ilgilenme konusunda
glvenlerinin arttigini, hastalarla olan etkilesimlerinin ve
empati  yeteneklerinin  olumlu  yonde  gelistigini
belirtmislerdir3.

Hareket tabanli teknolojiler demans hastalarinin bilissel,
fiziksel ve sosyal yonlerinin desteklenmesinde kullanilabilir.
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Fakat hastalar mutlaka iyi egitim almis, tecrtbeli kisiler
tarafindan hem fiziksel hem de bilissel olarak
desteklenmelidir. Hareket tabanli teknolojinin ayrica bakim
verenlerin de egitiminde kullanilmasi demans hastalarinin
yasadigi zorluklari daha iyi anlagiimasina ve bireyin bakimda
oncelik vermesi gerekenlerin belirlenmesinde yardimci
olabilir.

Sosyal Robotlar

Demansli  hastalar siklikla psikoz, ajitasyon, uyku
bozukluklari, depresyon gibi davranissal ve psikolojik
semptomlar ile hem kendisinin hem de aile bireylerinin stres
diizeyini arttiran uygunsuz davranislarda bulunabilir. Bu gibi
durumlar demans hastalarinin bakiminda daha fazla kisiye
ihtiyag duyulmasina neden olabilmektedir4%4l, Bu ylzden
son yillarda demans hastalarinin duygusal, bilissel ve fiziksel
olarak desteklemek ve refah dizeylerini arttirmak igin
kullanilan  sosyal robotlarin  kullanimina  odaklanan
¢alismalarin sayisi giderek artmaktadir.

Sosyal robotlar, insanlarla etkilesime girmelerini saglayan
sosyal zeka ve becerilere sahiptir. Sosyal robotlar,
kullanicida  istenilen  davranis  degisikligine  gore
programlanabilirler ve program dogrultusunda hareket
ederek (konusma ve jestler gibi) kullaniciyr iletisime
gecmeye tesvik ederler. Sosyal robotlar ¢cogunlukla insan
benzeri veya hayvan benzeri olarak retilmektedir42. insan
benzeri sosyal robotlar, sosyal etkilesim, hareket etme, yiiz
ifadesinin taninmasi gibi cesitli gorevlerle donatiimistir.
Demans hastalarinda da ginlik yasam aktivitelerini
desteklemek ve yasam kalitelerini iyilestirmek igin
kullaniimaktadir3. Martin ve ark. (2013) insansi robot NAO
kullanarak demans hastalariyla yaptiklari ¢calismada haftada
2 glin 30-45 dakika suren bilissel ve fizyoterapi seanslari
gerceklestirmistir. Robotlar egligindeki bilissel terapi muzik,
oyun ve dil seanslarindan olusmaktadir. Dil seanslarinda
robotlar sayilar, haftanin giinleri ve bilmeceler gibi sorular
sormugtur. Fizyoterapi seanslari ise robotun agciklayarak
gergeklestirdigi bir dizi egzersizden olusmaktadir (6rnegin;
kol, bas, govde hareketleri ve ylirime egzersizleri). Bir ayin
sonunda demans hastalarinda néropskiyatrik
semptomlarda, ilgisizlikte azalma ve yasam kalitelerinde
iyilesmeler saptanmistir#4,

Evcil hayvanlara alternatif olan robotlar, demans
hastalarinin daha ¢ok sosyal etkilesimini gelistirmeyi ve
duyusal durumlarinin iyilestirmeyi amaglamaktadir®>. Evcil
hayvan terapisinin demans hastalarinda davranissal ve
psikolojik semptomlari azaltmada etkili bir ydontem oldugu
bilinmektedir®. Fakat evcil hayvan bakiminin 6niinde
enfeksiyon, alerji, yaralanma ve demans hastasinin
hayvanlardan korkmasi gibi engeller olabilmektedir4’. Ayrica
huzurevlerinde ya da glindiz bakim evlerinde evcil
hayvanlara genellikle izin verilmemektedir®. Terapétik evcil
hayvan tipi olan robotik fog PARO, bir¢ok Ulkede demans
hastalari icin hayvan destekli tedavilerde yaygin olarak
kullanilmaktadir. PARO hayvan davranislarini taklit ederek,
1siga, ses sicakligina, dokunmaya cevaben sesler gikararak,
gozlerini ve basini hareket ettirerek yanit verir. Ayrica
ilerleyen zamanlarda yapay zeka sayesinde kendi karakterini
gelistirebilirt®. Demans hastalarinda robot PARO ile ilgili
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yapilan c¢alismalarda, demans hastalarinin stres, kaygi,
ajitasyon, depresyon diizeylerinin ve buna bagl olarak da
agrive psikotropik ilag kullaniminin azaldigi belirtilmistir49.50,
Ayrica demans hastalarinin yasam kalitelerinin, sosyal
etkilesim ve iletisime katilimlarinin arttigi ve kendilerini
yalniz hissetmedikleri gérilmistrs0.

Sosyal robotlar demans hastalari ile siirekli iletisim halinde
oldugu icin hastalarin stres seviyesini ve hissedilen yalnizligi
azaltmaktadir. Bu etkileriyle de demansli hastanin bozulmus
davranigsal degisikliklerinin dizelmesini ve sosyallesmesi
saglar. Sosyal robotlarin demans hastalari tGizerindeki olumlu
saglik etkilerinin yaninda, bilinen herhangi bir yan etkisinin
olmamasi kullanilabilirligini arttirmakta, hasta ailesinin veya
bakim verenin yikini de azaltmaktadir®®. Sonugta sosyal
robotlar hem demans hastalarinin glinlik ve sosyal
yasamlarini  desteklemede ve duyusal eksikliklerin
giderilmesinde hem de bakim verenin yikinin
azaltilmasinda kullanilabilir.

Mobil Uygulamalar

Mobil uygulamalar, mobil cihazlarda (akilli telefon, tablet
gibi) calisan bir yazilim uygulamasidir ve mevcut mobil
isletim sisteminin uygulama magazalarinda yer almaktadir
(Appstore, Google Play gibi)*l. Bu magazalardan demans
hastalari igin kolayca indirilen iOS ve Android tabanli mobil
uygulamalar, hastalari gorsel, isitsel, duyusal, bilissel olarak
desteklemekte ve sosyallesmesini de saglamaktadirs2,
Ayrica, mobil uygulamalarin kullanildigr akilli telefon veya
tablet gibi mobil cihazlarda dokunmatik ekran, hareket
sensoru ve ses tanima gibi basit etkilesimli 6zelliklerinin
bulunmasi demans hastalarinin bu cihazlari kullanimini
kolaylagtirmaktadirs3,

iletisim Teknolojileri

Demans hastaligi, bireylerde hastaliga bagli altta yatan
problemden bagimsiz olarak bir iletisim bozukluguna sebep
olmaktadirs®. Bu bozukluk demans hastasinin iletisim
esnasinda geriye donusgleri takip edemedigi icin Kisaltma ilk
once o surdirmemesinden kaynaklanmaktadirs. Demans
hastasinin iletisim esnasinda sirekli kelimeleri tekrar etmesi
ve verdigi cevaplarin eksik olmasi, karsisindakine hastanin
dinlemiyormus gibi goézikmesine sebep olmaktadir. Bu
durum da hem demans hastasi i¢cin hem de bakim verenler
ve aile Uyeleri igin Uzlch olabilmektedir>®. Demans
hastalarinda kullanilan teknolojiler hastalarin biligsel
aktivitesini arttirarak sézciiklerin kullanimini daha kolay hale
getirmekte ve iletisim destegi saglamaktadirs’. Bunun
bilinen en iyi ornegi, bilgisayar etkilegsimli hatirlama ve
konusma yardimi olan Computer Interactive Reminiscence
and Conversation Aid (CIRCA)’dir. CIRCA demans hastasi ile
bakim verenlerin arasindaki iletisimi desteklemek igin
gelistirilmis multimedya destekli bir bilgisayar sistemidir8.
CIRCA animsamaya dayalidir, multimedya veri tabani igerigi
(resim, video, muzik gibi.) ile demans hastalarinin istedikleri
konularda bagimsiz segimler yapmasina ve seg¢im lzerine
kisinin hayati, meslegi veya hobileriyle ilgili konusmasina
firsat vermektedir®>52, Samuelsson ve Ekstrém (2019) CIRCA
kullanarak vyaptiklari ¢alismada, demans hastalarinin
konusmak i¢in daha fazla girisimde bulunduklarini ve
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CIRCA’nin demans hastalarinda konusmay:i kolaylastirdigini
belirtmistirs4,

Demans hastasi igin benlik duygusunu sirdiirmede iletisim
ve karsilikli iliskiler gok énemlidir. Fakat demans hastasiyla
iletisimde goriintlsiz telefon gorismesinin tercih edilmesi,
bilissel fonksiyonlari azalmis olan hastanin bu soyut iletisimi
takip etmesini zorlastirmakta ve strese girmesine sebep
olmaktadir®®, Modern iletisim teknolojisi olan gérintili
aramalar da ise hastalar, aile Uyelerini ya da bakim
verenlerini gorip duyabildigi icin daha kolay iletisime
gecebilmektedirél. Sdvenstedt ve ark. (2003), huzurevinde
kalan demans hastalari ile aile Gyelerinin gorintila
konusmasinin etkisini inceledikleri ¢alismada, aile liyelerinin
bakim slrecine daha fazla dahil olarak katkida
bulunduklarini hatta gérintili konusmanin bazen yiz yize
gorusmelerden daha etkili ve kaliteli oldugunu belirtmistir62,
Benzer sekilde huzurevinde kalan demans hastalarinin
ajitasyon tedavisinde aile lyeleri ile gorlintili gériismenin
etkili olabilecegi diistintilmektedir®?.

Demans hastalarinin bilissel, duygusal olarak desteklemede,
aile Uyelerini bireyin bakimina dahil etmede ve hastalarin
bozulmus iletisim yeteneklerini dizeltmesinde daha soyut
olan goruntlsiz telefon goriigsmesinin aksine multimedya
icerikli ~ veya  gorintuli  iletisim  teknolojilerinden
yararlanmanin faydal olacagi distinilmektedir.

SONUC ve ONERILER

Yashlikla birlikte gorilen demans, vyashnin bilissel
fonksiyonunu zayiflatarak hastalarin giinliik faaliyetlerini
yerine getirememesine, yasam kalitesinin dlsmesine,
ozglven eksikligine neden olmaktadir. Hastalarin bilissel
islevlerini gelistirmek ve sirdirmek igin yararlanilabilecek
kaynaklari bilmek 6nemlidir. Su anda, belirli demanslari olan
bireyler i¢in hangi teknolojinin en uygun olacagini
belirlemeye yonelik bir néropsikolojik degerlendirme
bulunmamaktadir. Aksine, teknolojileri giinlik hayata
uyarlama ve uygulama karari, kisisel ihtiyaglara ve hedeflere
dayali bireysellestirilmis bir karardir. Son yillarda artan
sayida ¢alisma, bu hastalara miidahalelerde oyunlar, sanal
gerceklik, sosyal robotlar, mobil uygulamalar ve iletisim
teknolojileri gibi konulara odaklanmistir. Ornegin sosyal
robotlar, sosyal etkilesim (konusma, jestler, davranis)
yoluyla kullaniclyi mesgul etme ve tesvik etme imkani
sunmaktadir. Bu derlemede bahsedilen bilissel aktiviteyi
artirici yontemler ve teknoloji kullanimi, hem demans
hastalarinin glnlik ve sosyal yasamlarini desteklemede ve
duyusal eksikliklerin giderilmesinde hem de bakim verenin
yukinin azaltilmasinda kullanilabilir. Fakat c¢alismalar,
midahale o6zellikleri ve dahil edilen ¢alisma 6rneklerinde
metodolojik olarak biyik bir heterojenlik gostermektedir ve
bu nedenle mevcut sonuglar dikkatle yorumlanmalidir. Bu
midahalelerin etkinligini gostermek icin gelecekte iyi
tasarlanmis randomize kontrolli ¢alismalara ihtiyag vardir.
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