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CATISMA YONETIMI ILE ILGILi HEMSIRELIK LISANSUSTU TEZLERININ
INCELENMESI: SISTEMATIiK DERLEME

Analysis Of Nursing Graduate Theses On Conflict Management: A Systematic Rewiew

Hamza ELIKARA!, Nilgiin GOKTEPE?

0z

Bu arastirma hemsirelerin ¢atisma ydnetimine iliskin lisansiistii tezlerin incelenmesi amaciyla yapilmigtir.
Sistematik derleme tiiriinde olusturulan bu derleme 1 Kasim 2023 — 1 Aralik 2023 tarihleri arasinda YOK
Ulusal Tez veri tabanmindan “catisma yénetimi” anahtar kelimesi aratilarak yapilmistir. Bu ¢alismaya konusu
catisma yonetimi olan, érneklemini hemgirelerin olusturdugu ve tam metnine ulasilan toplam 13 tez dahil
edilmigstir. Verilerin incelenmesinde tezlerin yiiksek lisans ya da doktora tezi olmasi, érneklem grubu, arastirma
tasarimi, anabilim dali ve sonuglar dikkate alinmigtin Hemgirelikte c¢atisma yonetimine yonelik yapilan
lisansiistii tez incelemesi sonucunda tezlerin %92,30°u (n=12) yiiksek lisans tezi, %7,69'u (n=1) doktora
tezidir. Lisans iistii tezlerin 2016 yilindan sonra alanda daha fazla ¢alisildigi belirlenmistir. Tezlerin %92,30 u
tamimlayict tiirde ve %69,2 sinin hemgirelik ana bilim dalinda ¢alisildigi belirlenmistir. Tezlerin orneklem
biiyiikliigiiniin 82-1244 hemsire arasinda degistigi bulunmustur. Veri toplama araci olarak tezlerin %84,6 sinda
“Rahim Orgiitsel Catisma Envanteri-Il” kullanmilmistir. Arastirma sonucuna gore hemsirelerin cogunlukla
catisma yonetim stratejilerinden biitiinlestirme tazimi kullandiklari, ¢ogunlugunun ¢atisma yonetimi ile ilgili
egitim almadiklar: ve kisilik ézelliklerinin ¢atisma yonetim yaklasimlary iizerinde etkili oldugu saptanmistir.
Ayrica hemsirelerin ¢alistigi pozisyona ve karsilastiklar: duruma gore farkli ¢atisma yaklagimlar: kullandiklar
belirlenmigstir. Hemgsirelerin ¢atisma yonetimi becerilerinin arttirilmasi icin gerekli egitimlerin diizenlenmesi ve
konuya iliskin ¢calismalarin arttirtlmasi énerilir.

Anahtar kelimler: Hemsire; Yonetim; Catisma Yonetimi,; Sistematik Derleme

ABSTRACT

This research was conducted to examine the graduate theses on conflict management of nurses. This review,
which was created in the form of a systematic review, was made between November 1, 2023 and December 1,
2023 by searching for the keyword "conflict management” from the YOK National Thesis database. A total of
13 theses, the subject of which is conflict management, the sample of which is nurses and the full text of which
has been reached, were included in this study. In the analysis of the data, whether the theses were master's or
doctoral thesis, sample group, research design, department and results were taken into consideration. As a
result of the graduate thesis review on conflict management in nursing, 92.30% (n=12) of the theses were
master's theses and 7.69% (n=1) were doctoral theses. It has been determined that graduate theses have been
studied more in the field after 2016. It was determined that 92.30% of the theses were descriptive and 69.2%
were studied in the nursing department. It was found that the sample size of the theses ranged from 82-1244
nurses. "The Rahim Organizational Conflict Inventory-11" was used in 84.6% of the theses as a data collection
tools. According to the results of the research, it was determined that nurses mostly used integration style, one
of the conflict management strategies, most of them did not receive training on conflict management, and that
their personality traits were effective on conflict management approaches. In addition, it has been determined
that nurses use different conflict approaches according to the position they work in and the situation they
encounter. In order to increase the conflict management skills of nurses, it is recommended to organize the
necessary trainings and to increase the studies on the subject.

Keyword: Nurse; Management; Conflict Management; Systematic Review
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MEVZUAT iLE iLGILI HEMSIRELIK LISANSUSTU TEZLERININ
INCELENMESI: SISTEMATIK DERLEME

Examination Of Nursing Postgraduate Theses Related To Legislation: A Systematic Review

Hilal ALTINTAS KOSE?, Nilgiin GOKTEPE?

0z

Bu arastirma, Tiirkiye'de hemsirelik alaninda mevzuat konusunda yapilan lisansiistii tezlerin incelenmesi
amaciyla yapunmugstir. Sistematik derleme tiriinde olusturulan bu derleme 05 Kasim-7 Aralik 2023 tarihleri
arasinda YOK Ulusal Tez veri tabamindan “mevzuat, yasa ve yonetmelik” anahtar kelimeleri aratilarak
yapimistir. Bu ¢alismaya konusu mevzuat, yasa ve yonetmelik olan, orneklemini hemsgirelerin olusturdugu ve
tam metnine ulasilan toplam 13 tez dahil edilmistir. Verilerin incelenmesinde tezlerin yiiksek lisans ya da
doktora tezi olmasi, érneklem grubu, arastirma tasarumi, anabilim dali ve sonuglar dikkate alinmistir. Tezlerin
tamamu yiiksek lisans tezidir. Tezlerin %92,3 (n=12)’t, tamimlayici tasarimda, %7,7’si (n=1) nitel tasarimda
ve %30,7 sinin hemgirelik anabilim dalinda ¢alisildigi saptanmistir. Tezlerin érneklem biiyiikliigiiniin 12-606
hemgire arasinda degistigi ve veri toplama araci olarak ¢ogunlukta arastirmacilar tarafindan olusturulan
“anket formu” kullamldigi belirlenmistir. Sonuglar farkhihiklar gdstermekte olup, bazi ¢alismalarda
calisanlarin onemli bir boliimiiniin tabi olduklart mevzuati ve sorumluluklarint bilmedigi veya yanlis bildigi
belirlenirken, bazi ¢alismalarda ise hemgirelerin, yonetmelikte belirtilen gérev ve sorumluluklarini bildikleri,
biiyiik ¢ogunlugunun ise gérev ve sorumluluklarint uyguladigi, hemsirelerin mesleki yasa ve yonetmeliklere
yonelik bilgi ve otonomi diizeyinin ortalamanin iizerinde oldugu saptanmistir. Arastirma sonuglarina gére
hemsgirelerin yas, cinsiyet, deneyim, egitim diizeyleri, ¢calisma siiresi ve ¢alisma birimine gére mevzuati bilirligi
degiskenlik gostermistir. Hemsirelere hemgirelik ile ilgili mevzuata, yasa ve yonetmeliklere iliskin diizenli
hizmetgi egitim programlarinin yapilmasi, hemgirelerin yasal diizenlemelere, girev, yetki ve sorumluluklarina
yonelik bilgi diizeylerinin artirilarak, mesleki otonomilerinin gii¢lendirilmesi énerilebilir.

Anahtar kelime: Mevzuat; Yasa, Yonetmelik, Hemsirelik,; Sistematik Derleme

ABSTRACT

This study was conducted to examine the postgraduate theses on legislation in the field of nursing in Turkey.
This systematic review was conducted by searching the key words "legislation, law and regulation” from the
YOK National Thesis database between 05 November and 7 December 2023. A total of 13 theses, the subject of
which was legislation, laws and regulations, the sample of which consisted of nurses and the full text of which
was accessed, were included in this study. Whether the theses were master's or doctoral theses, sample group,
research design, department and results were taken into consideration in analysing the data. All of the theses
were master's theses. It was found that 92.3% (n=12) of the theses were in descriptive design, 7.7% (n=1) in
qualitative design and 30.7% in the department of nursing. It was determined that the sample size of the theses
varied between 12-606 nurses and the "questionnaire form" created by the researchers was used as the data
collection tool.While in some studies it was determined that a significant proportion of the employees did not
know or knew incorrectly the legislation and responsibilities to which they were subject, in some studies it was
determined that the nurses knew their duties and responsibilities specified in the regulation, the majority of
them implemented their duties and responsibilities, and the level of knowledge and autonomy of nurses towards
professional laws and regulations was above average. According to the results of the study, nurses' knowledge
of legislation varied according to age, gender, experience, education level, working time and working unit.It
can be recommended that regular in-service training programmes should be provided for nurses regarding
legislation, laws and regulations related to nursing, and nurses' professional autonomy should be strengthened
by increasing their level of knowledge about legal regulations, duties, authorities and responsibilities.

Keyword: Legislation; Law; Regulation; Nursing; Systematic Review
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TURKIYE’DE KARSILANMAMIS HEMSIRELIK BAKIMI iLE iLGiLi YAPILMIS
LiISANSUSTU TEZLER: BiR KAPSAM iINCELEMESI

Review of the Theses Related to Missed Nursing Care in Tiirkiye: A Scoping Review
Aylin SOYLEMEZ!, Giilcan TASKIRAN ESKICi?
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Amag: Bu c¢alismanmin amaci Tiirkiye'de karsilanmamis hemgirelik bakimi ile ilgili bugiine kadar yapilmig
lisansiistii tezlerin incelenmesidir.

Yontem: Yiiksekogretim Kurumu ulusal tez merkezi veri tabaminda ‘karsilanmamis bakim’, ‘hemgsire’ ve
‘karsilanmamis hemsirelik bakimi’ anahtar kelimeleri kullanilarak 01-05 Aralik 2023 tarihleri arasinda tarama
yvapilmistir. Arastirma kapsaminda anahtar kelimeleri kullanan toplam 13 teze ulasilmis ve bunlarin tamami
incelemeye alinnugtir. Tezlerin incelenmesi i¢in arastirmacilar tarafindan degerlendirme formu gelistirilmis ve
tezler yazar, yil, anahtar kelimeler, amag¢, arastrma tasarumi, orneklemi ve yeri, él¢iim araglart ve
sonuglar/temel bulgular basliklar: altinda ozetlenerek bir tablo olusturulmustur.

Bulgular: Tezler ¢cogunlukla 2022 (n:4) ve 2023 (n:4) yillarinda yaymlanmisti. Tezlerin ¢ogunun Tiirkiye nin
farkly bélgelerindeki farkl illerde yiiriitiildiigii ve sadece iki tezin Istanbul ilinde yiiriitildiigii tespit edildi.
Arastirma kapsaminda incelenen tezler ¢ogunlukla yiiksek lisans (n:11) teziydi. En sik kullanilan anahtar
kelimeler hemgire/lik (n:10), karsilanamayan hemsirelik bakimi (n:7) ve bakim (n:5) idi. Tezlerde metodolojik
ve tamimlayict (n:2) arastirma deseninin birlikte kullanildigi goriilmekle birlikte tiim tezlerin tanmimlayici
tasarimda  yiiriitiildiigii - saptandi.  Tezlerin ¢ogunlukla Saghk Bakanlhigi (n:10) ve iiniversite (n:6)
hastanelerinde, hemsgire 6rnekleminde (n:11) yiiriitiildiigii ve orneklem sayisinin 70 ile 1310 arasinda degistigi
saptandi. Tezlerde en sik Karsilanmayan/Verilemeyen Hemsirelik Bakim Gereksinimleri Anketi (n:10)
kullanilmistr. Tezler c¢ogunlukla karsilanmamis hemsirelik bakim gereksinimlerini ve nedenlerini
incelemektedir. Tezler sonucunda hemsirelerin ¢ogunlukla hastalarin temel bakim ihtiyaglarin sik sik veya ara
swra diizeyinde karsilayamadiklart ve bunun nedenlerinin en fazla is giicii kaynaklari yetersizligi ile ilgili
oldugu belirlenmistir.

Sonug ve Oneriler: Sonu¢ olarak tezlerin cogunlugunun yiiksek lisans tezi olarak ve tanimlayici tasarimda
yiritildiigii, doktora diizeyinde ve daha ileri arastirma yontemlerinin kullanildigi tezlerin yetersiz oldugu
belirlenmistir. Arastirma sonuglart dogrultusunda, nitel, gozlemsel, karma ve deneysel arastirma deseninde,
doktora diizeyinde, hemsirelik bakiminin sunumundaki tiim paydaslar: kapsayan ve genis evren ve ornekleme
sahip tezlerin yiiriitiilmesi onerilmektedir. Béylece kurumlarin ve yoneticilerin karsilanmamis bakimi énlemeye
ve azaltmaya yonelik stratejiler, politikalar olusturmalart igin rehber ve kanit saglanabilir.

Anahtar kelimeler: Hemgire; Karsilanmamis bakim; Karsilanmamis hemgsirelik bakimi; Kapsam inceleme,
Lisanstistii tezler.

ABSTRACT

Aim:  This study aims to examine the postgraduate theses about missed nursing care in Tiirkiye by now.
Method: The national thesis center database of the Council of Higher Education was searched between 01-05
December 2023 using the keywords ‘missed care’, ‘nurse’ and ‘missed nursing care’. Within the scope of the
research, a total of 13 theses using keywords were reached and all of them were examined. An evaluation form
was developed by the researchers to examine the theses, and a table was created by summarizing the theses
under the headings of author, year, keywords, purpose, research design, sample and location, measurement
tools, and results/main findings.

Results: Theses were mostly published in 2022 (n:4) and 2023 (n:4). It was determined that most of the theses
were conducted in different provinces in different regions of Tiirkiye and only two theses were conducted in
Istanbul. The theses examined within the scope of the research were mostly master's theses (n:11). The most
frequently used keywords were nurse/ness (n:10), missed nursing care (n:7) and care (n:5). Although it was
seen that methodological and descriptive (n:2) research designs were used together in the theses, it was
determined that all theses were carried out in a descriptive design. Theses were mostly conducted in Ministry
of Health (n:10) and university (n:6) hospitals, with a sample of nurses (n:11), and the number of samples
varied between 70 and 1310. The MISSCARE Survey-Turkish (n:10) was used most frequently in theses. Theses
mostly examine missed nursing care needs and their causes. As a result of theses, it was determined that nurses
mostly cannot meet the basic care needs of patients at frequent level or occasional level and the reasons for this
are mostly related to the lack of workforce resources.

Conclusion and Suggestions: As a result, it was determined that the majority of theses were carried out as
master's theses and in a descriptive design, and the theses at the doctoral level and using more advanced
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research methods were insufficient. In line with the research results, conducting theses in a qualitative,
observational, mixed and experimental research design, at the doctoral level, covering all stakeholders in the
provision of nursing care and with a wide universe and sample is recommended. Thus, guidance and evidence
can be provided for institutions and managers to create strategies and policies to prevent and reduce missed
care.

Keywords: Nurse; Missed care; Missed nursing care; Scoping review; Theses.
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TURKIYE’DE HEMSIRELIK ALANINDA YAPILAN AKRAN ZORBALIGINI
KONU ALAN LiSANSUSTU TEZLERIN BiBLIYOMETRIK PROFILI

The Subject of Peer Bullying in The Field of Nursing in Turkey Bibliometric Profile of
Graduate Theses

Ebru YAVUZ!, Hamide Nur CEVIK OZDEMIR*!
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Amag: Akran zorbaligi zararli ve kalici etkileri olan bir toplum saghgi sorunudur. Toplum saglhginin
korunmasi ve siirdiiriilmesinde anahtar role sahip olan hemgirelik bilimi akran zorbaliginin tespiti ve
onlenmesinde 6nemli bir yere sahiptir. Lisansiistii hemsirelik egitimi ile akran zorbaliginin detayli olarak ele
alinmasi, zorbaliga sebep olan faktorlerin incelenmesi, zorbaligin etkilerinin fark edilmesi ve buna yonelik
miidahalelerin yapilmasi hedeflenmektedir. Bu calismanin amaci, Tiirkiye'de hemgirelik alaninda akran
zorbaligi ile ilgili yapilan lisansiistii tezlerin bibliyometrik profilinin incelenmesi, tezlerin gecmisi ve
gelisiminin ortaya konulmasidir.

Yontem: Bu arastirma tarama modelinde olup, bibliyometrik analiz teknigiyle incelenmistir. Hemgirelik
alaminda yapilan akran zorbaligini konu edinen tezler, Yiiksekogretim Kurulu Ulusal Tez Merkezi Veri Tabani
tizerinden 20 Ekim — 20 Kasim 2023 tarihleri arasinda taranmistir. Veri tabaminda literatiir taramasi
yapilirken “Tez Adi” segilerek “Arama Terimi” sekmesine “akran zorbaligi”, “akran istismari”, “akran
baskisi” anahtar kelimeleri yazilmistir. Tarama sonucunda toplam 24 teze ulasilmistir. Evisim izni olmayan 1
tez ¢calismaya dahil edilmemis olup ¢alisma 23 tez iizerinden yiiriitiillmiistiir. Calisma kapsamindaki tezler,
yil, anabilim dali, iiniversite, enstitii, arastirma yontemi, orneklem grubu, danisman akademik diizeyi gibi
parametrelere gore analiz edilerek, elde edilen veriler nicel verilere doéniistiiriilmiistiir. Veriler betimsel
istatistiklerden frekans-yiizde kullanilarak hesaplanmugtir.

Bulgular: Elde edilen veriler dogrultusunda Tiirkiye'de hemsirelik alaninda akran zorbaligi konusunda
yapuan tezlerin en ¢ok 2017 yilinda (n:4) yayinlandigi tespit edilmistir. Tezlerin %56,5 'inin hemsgirelik
anabilim dalinda (n:13) yapidigi belirlenmistir. Tezler agirlikli olarak yiiksek lisans (n:18) diizeyinde
gerceklestzrzlmzstzr Lisanstistii tezlerin geneli tanmimlayict modelde (n:8) yapilmuistir.

Sonug ve Oneriler: Giiniimiizde akran zorbaligi toplum saghgini olumsuz etkileyen ciddi bir sorundur. Buna
ragmen, bu konuda hemgsirelik alaminda yapilan tezlerin olduk¢ca simwrli sayida oldugu goriilmiistiir.
Hemsirelik alanminda akran zorbaligi konusundaki ¢alismalarin artmast alana ve arastirmacilara yol gosterici
olacaktir. Konu ile ilgili bulgularin kanit diizeyinin arttirilmasi amaciyla randomize kontrollii deneysel
modelde ¢alismalarin yapimasi onerilir.

Anahtar kelimeler: Akran zorbaligi; Hemsirelik; Biblivometrik analiz; Lisansiistii; Tez.
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ABSTRACT

Aim: Peer bullying is a public health problem with harmful and permanent effects. Nursing science, which
has a key role in protecting and maintaining public health, has an important place in the detection and
prevention of peer bullying. Postgraduate nursing education aims to discuss peer bullying in detail, examine
the factors that cause bullying, recognize the effects of bullying and make interventions accordingly.

The aim of this study is to examine the bibliometric profile of postgraduate theses on peer bullying in the field
of nursing in Turkey and to reveal the history and development of theses.

Method: This research is in the survey model and was examined with the bibliometric analysis technique.
Theses on peer bullying in the field of nursing were scanned through the Council of Higher Education
National Thesis Center Database between 6 November and 6 December 2023. While scanning the Iiterature
in the database, "Thesis Name" was selected and the keywords "peer bullying", "peer abuse"”, "peer pressure"
were written in the "Search Term" tab. As a result of the scanning, a total of 24 theses were reached. One
thesis that did not have access permission was not included in the study, and the study was conducted on 23
theses. Theses within the scope of the study; By analyzing parameters such as year, department, university,
institute, research method, sample group, academic level of advisor, the obtained data was converted into
quantitative data. Data were calculated using frequency-percentage from descriptive statistics.

Results: : In line with the data obtained, it was determined that the most theses on peer bullying in the field of
nursing in Turkey were published in 2017 (n: 4). It was determined that 56.5% of the theses were made in the
nursing department (n:13). Theses were mainly carried out at the master's level (n: 18). Most of the
postgraduate theses were written in a descriptive model (n: 8).

Conclusion and Suggestions: Today, peer bullying is a serious problem that negatively affects public health.
Despite this, it has been observed that the number of theses in the field of nursing on this subject is quite




limited. Increasing studies on peer bullying in the field of nursing will guide the field and researchers. In
order to increase the level of evidence of findings on the subject, it is recommended to conduct studies in a
randomized controlled experimental model.

Keywords: Peer bullying; Nursing; Bibliometric analysis; Postgraduate; Thesis.
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KRONIK HASTALIGI OLAN COCUK VE HEMSIRELIK BAKIMI: GELENEKSEL
DERLEME

Children with Chronic Illness and Nursing Care: Traditional Review

Furkan DOGANER?, Raziye CELEN?!

(0Y/

Amag: Bu ¢alisma, kronik hastaliga sahip cocuklarin tami almalarindan itibaren hastanede ve diger
ortamlarda almalar: gereken hemsirelik bakimlar: ve etkileyen faktérlere yonelik arastirmalarin incelenmesini
amacglamaktadir.

Yontem: Diinya Saghk Orgiitii (WHO) kronik hastaligi, uzun dénemli ve genellikle yavas ilerleme gosteren,
ubbi girisimlerle tedavi edilemeyen, hastaligin derecesini azaltmak ve 6z bakiminda uzun siireli takip ve tedavi
gerektiren, cocuklarin yasam aktivitelerini olumsuz yénde etkileyen durum olarak tamimlamaktadir. Kronik
hastaliklar; ii¢ ay ve daha fazla siireyle devam eden genellikle karmasik bir seyir gosteren ve ¢cocugun yasam
kalitesini etkileyen hastaliklardir. Diinyada ve iilkemizde ¢ocuklarda goriilen kronik hastaliklarin siklig
giderek artmaktadir. Amerika Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezi (CDC) raporuna gore, her bes ¢ocuktan
ikisinde kronik bir hastalik oldugu ve kronik hastaliklar arasinda astim, diyabet, epilepsi ve obezitenin en sik
goriildiigii belirtilmektedir. Kronik hastaligi olan ¢ocuk ve ebeveynlerin sagliklar ile ilgili hastalik bilgisi, ilag
yonetimi, beslenme listeleri, laboratuvar testleri, yasam tarzi degisiklikleri, klinik randevu gibi ¢ok bilegenlere
yonelik énemli sorumluluklar: bulunmaktadir.

Bulgular: Kronik hastaligi olan ¢ocuklarin sayisimin artmasiyla birlikte, hastaligin tiiriine ve siddetine bagl
olarak kolektif hastalik yiikiiniin de artmasi beklenmektedir. Cocuktaki kronik hastalik aileye fiziksel, duygusal
ve ekonomik bir yiik getirmesinin yani sira, aile ve ¢ocukta uyum problemleri goriilmekte ve yasam kalitesini
olumsuz etkilemektedir. Yapilan bir meta analizde kronik hastaligi olan ¢ocuklarin ebeveynlerinde stresin daha
yaygin oldugu, maddi ve duygusal problemlerin daha fazla goriildiigii ve kardiyolojik, onkolojik, diyabet gibi
hastaliklarin stk gorildiigii vurgulanmaktadir.

Sonug ve Oneriler: Pediatri hemgireleri, cocuk ve aile ile en sik etkilesim olan saghk profesyonelleridir.
Kronik hastaligi olan ¢ocuga bakim verirken, hemgire ¢ocugun yas ve gelisim ozelliklerini dikkate alarak, sézel
ve sozel olmayan iletisim tekniklerini kullanmasi gereklidir. Pediatri hemgiresi, ¢ocuk ve ailenin kaygisini
azaltma ve bas etme becerilerini gelistirme, takip ve tedavinin zamaninda ve etkili bir sekilde planlanmast,
ailenin giig¢lendirilmesi, hastalik siireci ve yonetimi hakkinda egitim verme gibi anahtar rollere sahiptirler.
Anahtar kelimeler: Cocuk; Bakim, Hemsirelik, Kronik Hastalik

ABSTRACT

Aim: This study aimed to evaluate research on the nursing care that children with chronic illness should
receive in hospitals and other settings from their diagnosis, and the affecting factors.

Method: The World Health Organization (WHO) defines chronic disease as a condition that is long-term and
usually progresses slowly, cannot be treated with medical interventions, requires long-term follow-up and
treatment to reduce the degree of the disease and self-care, and negatively affects the life activities of children.
Chronic illnesses that last for three months or more, usually have a complex course, and affect the children's
quality of life. The frequency of chronic illness in children is increasing in the world and our country.
According to the report of the American Center for Disease Control and Prevention (CDC), it was stated that
two out of every five children have a chronic illness, and asthma, diabetes, epilepsy, and obesity are the most
common chronic diseases. Children and parents with chronic illnesses have multi-component responsibilities
regarding their health, such as disease information, medication management, nutrition lists, laboratory tests,
lifestyle changes, and clinical appointments.

Results: As the number of children with chronic diseases increases, the collective disease burden is expected to
increase depending on the type and severity of the disease. In addition to bringing a physical, emotional, and
economic burden to the family, chronic disease in the child causes adjustment problems in the family and the
child and negatively affects the quality of life. In a meta-analysis by Cohn et al. (2020), it was emphasized that
stress is more common in parents of children with chronic diseases. It was emphasized that in addition to
financial and emotional problems, diseases such as cardiological, oncological, and diabetes are more common
in parents.

Conclusion and Suggestions: Pediatric nurses are the healthcare professionals who interact most frequently
with children and families. When caring for a child with a chronic disease, the nurse must use verbal and non-
verbal communication techniques, considering the child's age and developmental characteristics. Pediatric
nurses have key roles such as reducing the anxiety of the child and family and improving coping skills,
planning follow-up and treatment in a timely and effective manner, strengthening the family, and providing
education about the disease process and management.




Keywords: Child; Care; Nursing; Chronic illness.

Selcuk Universitesi, Saghk Bilimleri Enstitiisii, Hemsirelik Anabilim Dali Cocuk Saghigi ve Hastaliklari
Hemygireligi Yiiksek Lisans Programi, Konya, Tiirkiye

ORCID: 0009-0005-6472-6729, e-posta: furkan. .1995@hotmail.com

'Selguk Universitesi, Hemsirelik Fakiiltesi, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklari Hemsireligi ABD, Konya, Tiirkiye
ORCID: 0000-0001-9813-2287, e-posta: raziyecelen@selcuk.edu.tr

Sorumlu Yazar: Furkan DOGANER



mailto:furkan._.1995@hotmail.com
mailto:raziyecelen@selcuk.edu.tr

ONLENEBILIR BiR HALK SAGLIGI SORUNU: KUDUZ RiSKLi TEMAS

Preventable Public Health Problem: Contact With The Risk Of Rabies

Begiim TURKMEN!, Aslihan CATIKER?
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Kuduz, éliimciil bir viral zoonozdur ve onlenebilir ciddi bir halk saghgr sorunudur. Diinya genelinde her yil
60.000°e yakin insan éliimiine neden olan kuduz, mevcut asilara ve maruz kalma sonrasi profilaktik tedaviye
ragmen Afrika ve Asya basta olmak iizere diinyanin bircok iilkesinde, kontroliinde sorunlar yasanan ve ihmal
edilen bir hastalik olarak varligin siirdiirmektedir. Ulkemizde bir yilda yaklasik olarak 250.000 kuduz riskli
temas bildirimi yapildigi ve yilda 1-2 kuduz vakasi gorildiigii bildirilmektedir. Tiirkiye, hayvan saghgi kontrolii,
hayvan asilama programlart ve insanlarda etkili kuduz profilaksisi gibi kuduzu onleme ve kontrol konusundaki
¢abalara ragmen halen kuduz agisindan endemik bir bélge olarak kabul edilmektedir. Hem evcil hem de yabani
hayvanlardan insanlara bulasabilen kuduz, bilinen en eski hastaliklardan biridir. Yapilan arastirmalara gore
kuduzun hala ciddiyetini korudugu ve konunun ayrintili bir bi¢imde incelenmesi gerektigi bildirilmektedir.
Vietham, Cin, Nepal, Hindistan, Tiirkiye gibi bircok iilkede gerceklestirilen arastirmalarda hem saglik
calisanlarinin hem de halkin kuduz konusunda farkindaliklarimin ¢ok diisiik oldugu, bilgilerinin yetersiz oldugu
ve yanlis uygulamalarin gerceklestirildigi belirlenmistir. Oysaki kuduz énlenebilir bir hastalik olmasi nedeniyle,
bireylerdeki etkilerinin en aza indirilebilmesi i¢in tiim toplumun hastalik hakkinda bilgi sahibi olmasi ve bu
bilgi, beceri ve tutumlar: kendi yasamlarina dahil etmeleri hayati onem tasimaktadir. Ayrica yoksulluk ve saglik
kuruluslarina erigim sorunlar: gibi asilama ve erken miidahale dniindeki engellerin ortadan kaldirilmasi da
gerekmektedir. Korunma stratejilerinin hayat kurtardigr bilinen bu hastalikta, ozellikle kuduz riskli temas
olgularinin erken asamada tespiti ve uygun profilaksi uygulanmasit ¢ok énemlidir. Bu derlemenin amaci, bir
halk saglhigi sorunu olan kuduz riskli temas konusunun ayrintul bir bigimde incelenmesidir.

Anahtar Kelimeler: Kuduz, Kuduz Asisi; Kuduz Viriisii; Risk; Halk Saghgi; Hemgirelik

ABSTRACT

Rabies is a fatal viral zoonosis and a serious public health problem that can be prevented. Rabies, which kills
nearly 60,000 people worldwide every year, continues to exist as a neglected disease with problems in its control
in many countries of the world, especially in Africa and Asia, despite existing vaccines and prophylactic
treatment after exposure. In our country, it is reported that approximately 250,000 suspected rabies exposures
are reported in a year and 1-2 rabies cases are seen annually. Despite efforts to prevent and control rabies, such
as animal health control, animal vaccination programmes and effective rabies prophylaxis in humans, Turkey is
still considered an endemic region for rabies. Although rabies, which can be transmitted to humans from both
domestic and wild animals, is one of the oldest known diseases, it is reported that it still maintains its
seriousness according to the studies conducted and the issue should be examined in detail. In studies carried out
in many countries such as Vietnam, China, Nepal, India, Turkey, it has been determined that the awareness of
both healthcare professionals and the public about rabies is very low, their knowledge is insufficient and wrong
practices are carried out. However, since rabies is a preventable disease, it is vital that the whole community is
informed about the disease and incorporates this knowledge, skills and attitudes into their own lives in order to
minimize its effects on individuals. It is also necessary to eliminate barriers to vaccination and early
intervention, such as poverty and problems of access to health facilities. In this disease, in which prevention
strategies are known to save lives, it is very important to detect suspected rabies exposure cases at an early
stage and to apply appropriate prophylaxis. The aim of this review is to examine in detail the issue of suspected
rabies exposure, which is a public health problem.

Keywords: Rabies; Rabies Vaccine; Rabies Virus; Risk; Public Health; Nursing
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PALYATIF KLINIGINDE CALISAN HEMSIRELERIN SANATA iLGi DUZEYLERI VE
SANAT TERAPIiSi KULLANMA DURUMLARI ARASINDAKI iLiSKiSi

The Relationship Between The Level of Interest in Art and The Use of Art Therapy of Nurses Working
in a Palliative Clinic

Ebru AKKOSE?, Serap GULEC KESKIN?

(0Y/

Amag: Bu arastirmanin amaci palyatif kliniklerinde ¢alisan hemsirelerin sanata ilgi diizeyleri ile sanat terapisi
kullanma durumlar: arasindaki iligkiyi incelemektir.

Yontem: Arastirma tammlayict nitelikte olup, 1 Subat — 30 haziran tarihleri arasinda kamu hastanelerinin
palyatif kliniklerinde ¢calismakta olan hemgireler ile gerceklestirilmistir. Calismada Power analizi i¢in R v3.6.1
programi kullanilmis olup, minimum 87 orneklemin yeterli olacagi hesaplanmistir. Arastirma palyatif
kliniklerinde calisan 106 hemgire ile gerceklestirilmistir. Arastirmada “Sosyo-demografik Veri Formu”,
“Sanat Terapi Kullanma Durumlarina Iliskin Bilgi Formu’’ ve “Sanat ligi Olgegi (SIO)” kullanilmistir.
Arastirmadan elde edilen veriler SPSS 22.0 programiyla tamimlayici istatistikler ve korelasyon analizi
kullanilarak analiz edilmigtir.

Bulgular: Arastirmaya ddhil edilen hemgirelerin %69,8’i kadn, %78,3’i lisans mezunu, %41,5 inin palyatif
servisinde ¢alisma stiresi 1-5 yil araliginda ve yas ortalamalart 31,09 yildir. Calismaya katilan hemgirelerin
%37,7 sinin herhangi bir sanat daliyla ilgilendigi, %10,4 iiniin ilgilenilen sanat dalim palyatif kliniklerinde
bakima yansittigi, %35,8 inin sanat terapisi tekniklerini bakim verirken kullandigi belirlenmistir. Calismaya
katilan hemsirelerin sanata ilgi diizeyi duygusal alt boyutu yiiksek olan hemgirelerin, sanat terapi yontemlerini
diizenli olarak uyguladiklar: ve aralarindaki iligkinin anlaml oldugu goriilmiistiir (s=0,934, p<0,001). Sanata
ilgi diizeyi toplam puani yiiksek olan hemsgirelerin sanat terapi yontemlerini diizenli olarak kullandiklari ve bu
iliskinin anlamli oldugu belirlenmistir (s=0,943; p<0,001).

Sonuc ve Oneriler: Palyatif kliniklerinde ¢alisan hemsirelerinin sanata ilgi diizeyleri arttik¢a, bakimda sanat
terapi teknikleri kullandiklary soylenebilir. Sanata ilgili olan palyatif kliniklerinde ¢alisan hemsgirelerin sanat
terapi egitimlerine katilmalari ve uygulamada kullanimi desteklenebilir.

Anahtar kelimeler: Hemsire, Palyatif Bakim, Sanat; Sanat Terapisi

ABSTRACT

Aim: The purpose of this study is to examine the relationship between the level of interest in art and their use of
art therapy among nurses working in palliative clinics.

Method: The research is of descriptive type. It was carried out with nurses working in palliative clinics of
public hospitals between 1 February and 30 June. In this study, R v3.6.1 program was used for Power analysis
and it was calculated that a minimum of 87 samples would be sufficient. The research was conducted with 106
nurses working in palliative clinics. “Socio-demographic Data Form", "Information Form on Art Therapy Use"
and "Art Interest Scale " were used in the research. The data obtained from the research were analyzed using
descriptive statistics and correlation analysis with the SPSS 22.0 program.

Results: Of the nurses included in the study, 69.8% were women, 78.3% had a bachelor's degree, 41.5% had
worked in the palliative service for 1-5 years, and their average age was 31.09 years. 37.7% of the nurses
participating in the study were interested in any branch of art, 10.4% reflected the branch of art they were
interested in in their care in palliative clinics, and 35.8% used art therapy techniques in their care. It was
observed that the nurses who participated in the study had a high level of interest in art and a high emotional
sub-dimension, applied art therapy methods regularly and the relationship between them was significant
(s=0,934; p<0,001). It was determined that nurses with a high total score of interest in art used art therapy
methods regularly and this relationship was significant (s=0,943; p<0,001).

Conclusion and Suggestions: It can be said that as nurses working in palliative clinics increase their interest
in art, they use art therapy techniques in care. Nurses working in art-related palliative clinics can be supported
to participate in art therapy training and use it in practice.

Keywords: Nurse; Palliative Caer; Art; Art Therapy
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YASLI SAGLIGININ GELISTiRILMESINDE BAHCECILIK AKTIVITELERI

Horticultural Activities In Improving The Health Of Elderly Person

Miirselcan KABAKCI?, ilknur AYDIN AVCI?

(074

Yash niifus sayisi ve oramimin diinya genelinde giderek artmasi, yash saghgimin korunmasi ve gelistirilmesi
konusunun onemini ortaya koymaktadir. Artan yaslh niifus nedeniyle yasl saglhgini gelistirme konusunda yeni
tedavi stratejilerinin gelistirilmesi her gecen giin daha fazla dikkat cekmektedir. Yaslanmayla birlikte ortaya
ctkan hastaliklarin yiiksek maliyetleri, yash bireylerde hastaliklarin 6nlenmesi ve yonetimi konusunda giivenli,
kolay uygulanabilir, diisiik maliyetli ve etkili miidahale yontemlerinin uygulanmasinin 6nemini géstermektedir.
Farmakolojik olmayan bir miidahale yontemi olan bahgecilik aktiviteleri yash saghigini gelistirme konusunda
olduk¢a dikkat ¢ekmektedir. Bahgecilik aktiviteleri yash bireylerde uygulamasi kolay, diigiik riskli ve uygun
maliyetli bir miidahale yontemidir. Fiziksel, bilissel, duygusal ve sosyal saghgi etkileyen biitiinsel bir yaklasim
oldugu icin bahgecilik aktivitelerinin kullanimi giderek yayginlasmaktadir. Bahgecilik aktiviteleri, yash
bireylerde kas giicii, ¢eviklik, esneklik, aerobik dayanikiilik ve denge gibi fiziksel islevieri iyilestirme konusunda
oldukg¢a etkilidir. Bahgecilik aktiviteleri, tekrarlayan uzanma-kavrama hareketleri icerdiginden, ince motor
becerilerinin gelismesine, kavrama kuvvetlerinin artirilmasina ve ¢eviklik kazanmalarina katk: saglamaktadir.
Buna bagh olarak kas aktivasyonu, hareket siireleri, ¢abukluk ve eklemlerin acisal hareket araligi gibi
kardiyopulmoner dayaniklilik ve iist ekstremite esnekligi gostergeleri artmaktadir. Bahgecilik aktiviteleri; yasli
bireylerde stres, depresyon, kaygi ve yalmizlik gibi psikolojik sorunlarin onlenmesi konusunda etkilidir.
Bahgecilik aktiviteleri yash bireylerde hafiza sorunlarini ve uyku Kalitesini iyilestirmekte, yasl bireylerin
odaklanmalarina ve giiven duygusu kazanmalarina yardimct olmaktadir. Yaprakl bitkilerle ¢alismak, fiziksel
ve zihinsel rahatlamayi tetikleyerek duygusal durumun iyilesmesine katki saglamaktadir. Ayrica toprakla temas
etmek, mutluluk hissi yaratan serotonin iiretimini tetiklemektedir. Bahgecilik aktiviteleri, yasl bireyler arasinda
sosyal iliskilerin gelistirilmesine ve giiclendirilmesine yardimct olmaktadw. Gruplar halinde uygulanan
bahgecilik aktiviteleri, katilimcilarin arkadaslhik kurmalarim, ortak ilgi alanlari bulmalarini ve birbirlerine
destek olmalarint saglamaktadir. Bu durum, yasl bireylerde yalnizlik ve sosyal izolasyonu azaltmaya yardimci
olmaktadir. Sonug olarak diizenli olarak uygulanan bahgecilik aktiviteleri, yash bireylerde fiziksel, psikolojik
ve sosyal saghgu iyilestirmede etkili bir miidahale yontemidir. Giivenli, kolay uygulanabilir ve maliyet etkinligi
yiiksek olmasi nedeniyle yasl bireylerin saghiginin gelistirilmesinde onemli bir rol oynayabilmektedir.

Anahtar kelimeler: Yasii; Sagik; Bahgecilik, Aktivite

ABSTRACT

The increasing number and rate of the elderly population around the world reveals the importance of
protecting and improving the health of the elderly people. Due to the increasing elderly population, the
development of new treatment strategies to improve the health of the elderly people attracts more attention
every day. The high costs of diseases that occur with aging show the importance of applying safe, easily
applicable, low-cost and effective intervention methods in the prevention and management of diseases in
elderly individuals. Horticultural activities, which are a non-pharmacological intervention method, attract
much attention in improving the health of the elderly people. Horticultural activities are an easy-to-implement,
low-risk and cost-effective intervention method in elderly individuals. The use of horticultural activities is
becoming increasingly common as it is a holistic approach that affects physical, cognitive, emotional and
social health. Horticultural activities are very effective in improving physical functions such as muscle
strength, agility, flexibility, aerobic endurance and balance in elderly individuals. Since horticultural activities
involve repetitive reaching-grasping movements, they contribute to the development of fine motor skills,
increasing grip strength and gaining agility. Accordingly, cardiopulmonary endurance and upper extremity
flexibility indicators such as muscle activation, movement times, agility and angular range of motion of the
joints increase. Horticultural activities; It is effective in preventing psychological problems such as stress,
depression, anxiety and loneliness in elderly individuals. Horticultural activities improve memory problems
and sleep quality in elderly individuals and help them focus and gain a sense of confidence. Working with leafy
plants contributes to the improvement of emotional state by triggering physical and mental relaxation.
Additionally, contact with soil triggers the production of serotonin, which creates a feeling of happiness.
Horticultural activities help develop and strengthen social relationships among elderly individuals.
Horticultural activities performed in groups enable participants to make friends, find common interests and
support each other. This helps reduce loneliness and social isolation in elderly individuals. As a result, regular
horticultural activities are an effective intervention method to improve physical, psychological and social
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health in elderly individuals. It can play an important role in improving the health of elderly individuals
because it is safe, easily applicable and cost-effective.
Keywords: Elderly; Health; Horticulture; Activity
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ALZHEIMER HASTALARININ EVDE BAKIMINDA HEMSIRELERIN ROLU

Roles Of Nurses in Home Care Of Alzheimer's Patients

BUSRA AYDAR!, SELIN NUR KARA? , HACER GOK UGUR?

oz

Giintimiizde tan ve tedavi olanaklarmmin artmasi, teknolojinin gelismesiyle birlikte yasam siiresi uzamakta, yash
niifus sayisi giderek artmakta ve buna bagh olarak demans vakalarinda artis goriilmektedir. Demansin en
yaygin goriilen tiirii Alzheimer hastaligi olup tiim vakalarin %50-75'ini olusturmaktadir. Alzheimer, yashiikla
birlikte ortaya ¢ikan, bilissel islevlerde azalma, oz bakim yetersizlikleri, ¢esitli noropsikiyatrik ve davranissal
bozukluklar ile karakterize bir hastaliktir. Hastalik evresindeki ilerleyisle birlikte kisilerin evde bakim
gereksinimi artmakta ve hemgire destegine ihtiya¢ duymaktadirlar. Bu derlemenin amact Alzheimer hastalarinin
evde bakiminda hemgirelerin roliinii a¢iklamakt. Evde bakimin amaci hastanin kendi ortaminda desteklenerek
yasam kalitesini artirmakti. Hemsireler Alzheimerli hastalara ev ziyareti yaparak kendi bulunduklar: ev
ortaminda degerlendirmeli ve saghgn, islevselliginin ve konforun en iist diizeyde siirdiiriilmesine katki
saglamalidirlar. Hemsireler hastamin ev ortamindaki belirsizligini azaltma, giivenli ¢evre olusturma, diisme
riskini degerlendirme ve gerekli onlemler alma, giinliik yasamda hastanin uyumunu kolaylastirma ve bir rutin
belirlenme, hastanin tedaviye uyumu izleme, bagimsizligini destekleme, yeterli ve dengeli beslenmesini
saglama, oz bakimint destekleme ve cilt biitiinliigiinii koruma konularinda rol almalidirlar. Bununla birlikte
hemgireler Alzheimerlt hastalara ev ortaminda bakim veren aile iiyeleri ile ig birligi icinde olmali, aile
tiyelerinin ihtiya¢ duyduklari konularda egitim ve danismanlik yapmaldirlar. Sonu¢ olarak Alzheimerl
hastalarin ézellikle hastalik evresi ilerledikce evde bakim gereksinimleri artmaktadir. Ev ortaminda hastalarin
hemgireler tarafindan desteklenmeleri hem hastamin hem de bakim verenlerin yasam kalitesi agisindan
onemlidir.

Anahtar kelimeler: Alzheimer; Evde bakim; Hemsirelik

ABSTRACT

Nowadays, with the increase in diagnosis and treatment opportunities and the development of technology, life
expectancy is increasing, the number of elderly population is increasing and, accordingly, there is an increase
in dementia cases. The most common type of dementia is Alzheimer's disease, accounting for 50-75% of all
cases. Alzheimer's is a disease that occurs with old age and is characterized by decreased cognitive functions,
self-care deficiencies, and various neuropsychiatric and behavioral disorders. As the disease stage progresses,
people's need for home care increases and they need nurse support. The aim of this review is to explain the role
of nurses in the home care of Alzheimer's patients. The purpose of home care is to improve the patient's quality
of life by supporting them in their own environment. Nurses should make home visits to Alzheimer's patients
and evaluate them in their own home environment and contribute to maintaining health, functionality and
comfort at the highest level. Nurses can reduce the patient's uncertainty in the home environment, create a safe
environment, assess the risk of falling and take necessary precautions, facilitate the patient's adaptation in
daily life and determine a routine, monitor the patient's compliance with treatment, support his independence,
ensure adequate and balanced nutrition, support self-care and protect skin integrity. They should take part in
the issues. In addition, nurses should cooperate with family members who care for Alzheimer's patients at home
and provide training and consultancy on the issues that family members need. As a result, home care needs of
Alzheimer's patients increase, especially as the disease stage progresses. Supporting patients by nurses in the
home environment is important for the quality of life of both the patient and the caregivers.

Keywords: Alzheimer's, home care, nursing.
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HEMSIRELIK SON SINIF OGRENCILERININ SAGLIK HABERLERi ALGISI VE
ILISKiLi FAKTORLER
Nursing Senior Students' Perception Of Health News And Related Factors

Miicahide GOKCEN GOKALP?, Sebnem CINAR YUCEL ?, Leyla KHORSHID?

oz

Amag: Bu arastirma saglik haberlerinin 6grenci hemgireler iizerinde meydana getirdigi degisiklikleri ve
etkileri belirlemek amacuyla yiiriitiilmiistiir.

Yontem: Arastrma Ocak-Mayis 2021 tarihleri arasinda Ege Universitesi Hemsgirelik Fakiiltesi son sumif
ogrencisi 78 6grenci ile yiiriitiilmiistiir. Veriler sosyodemografik veri formu ve “Saglik Haberleri Algisi” olgegi
kullanilarak ¢evrimici yontem ile toplanmistir. Veri analizi SPSS 21 istatistik programi kullanilarak
gerceklestirilmistir. Verilerin degerlendirmesinde ortalama, yiizde, t testi, varyans analizi ve korelasyon analizi
kullanilmistr.

Bulgular: Ogrencilerin %30,8°i 22 yas grubunda, %57,7’si 23 yas grubunda, yas ortalamasi 23 ve %89,7
kadindir. %76,9°u televizyonu, %98,7’si interneti ve %82,1'i sosyal medyayt haber alma araci olarak
kullandiklarini bildirmislerdir. Ogrencilerin saglik haberleri algisi 6lcesi puan ortalamast 81,31£10,55 olarak
saptanmistir. Saglk haberleri algist dlgegi alt boyutlarindan alinan puan ortalamalarina bakildigi zaman en
yiiksek puan ortalamasi 23,02+5,29 ile Ticari Kaygi ve Reklam alt boyutuna ait olup, sonra sirayla 20,94+3,95
ile Saghk Davranisini Istismar, 17,55+4,05 ile Davranis Degisikligi, 10,97+1,84 ile Saghk Haberlerine
Duyulan Inang ve 8,80+2,61 ile Tiiketime Yoneltme alt boyutu takip etmistir.

Sonuc ve Oneriler: Ogrencilerin saglhk algisimin puan ortalamalarimn orta derecede oldugu belirlenmistir.
Konuya iliskin bulgular gz oniine alindiginda 6grencilerin saglik algilarinin artirilmasi yahut degistirilmesine
yénelik olarak yapilan ¢alismalarin etkisini artirmak i¢in medya araciligiyla halka sunulan saglik haberlerinin
dogru ve giivenilir olmasi saglanmalidir. Saglikli yasami toplumdaki her bir bireyin hayatina entegre etmek
amacwyla saglik haberlerinin insanlar tizerinde saglhikli yasama ézendirici bir algi olusturmasint saglamak
adina soz konusu amaca yénelik haberler hazirlanmalidir.

Anahtar kelimeler: Saglik; Saghk haberleri; Medya; Saglk Okuryazarligi; Saglik Haber Algisi.

ABSTRACT

Objective: This research was conducted in order to determine the changes and effects of health news on student
nurses.

Method: The research was conducted between January and May 2021 with 78 senior students of Ege
University Faculty of Nursing. Data were collected online using the sociodemographic data form and the
"Perception of Health News" scale. Data analysis was carried out using the SPSS 21 statistical program.
Mean, percentage, t test, analysis of variance and correlation analysis were used to evaluate the data.

Results: 30.8% of the students are in the 22 age group, 57.7% are in the 23 age group, the average age is 23
and 89.7% are women. 76.9% reported that they use television, 98.7% the internet and 82.1% social media as
a means of getting news. The average score of the students on the health news perception scale was found to be
81.31£10.55. When we look at the average scores obtained from the health news perception scale sub-
dimensions, the highest average score belongs to the Commercial Anxiety and Advertising sub-dimension with
23.02+5.29, followed by Health Behavior Exploitation with 20.94+3.95 and 17.55+ It was followed by Behavior
Change with 4.05, Belief in Health News with 10.97+1.84, and Consumption Orientation with 8.80+2.61.
Conclusion and Suggestions: It was determined that the average score of the students' health perception was
moderate. Considering the findings on the subject, it should be ensured that the health news presented to the
public through the media is accurate and reliable in order to increase the effect of studies carried out to
increase or change students' health perceptions. In order to integrate healthy life into the lives of every
individual in society, news should be prepared for this purpose in order to ensure that health news creates a
perception that encourages healthy living on people.

Keywords: Health; Health news; Media; Health Literacy; Health News Perception.
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COCUK DOSTU HASTANE UYGULAMALARI

Child Friendly Hospital Practices

Asiye DOGAN CENGIZ!, Hamide Nur CEVIK OZDEMIR!

(074

Hastanede yatma hem ¢ocuklar hem de aileler igin stresli bir deneyimdir. Hastanenin yabanci bir ortam
olmasi, agrili ve aci veren islemler, tanimadik insanlar, aile fertlerinden ve okuldan uzak kalma gibi faktirler
cocuklarda stres ve endigeye neden olmaktadir. Cocuklarin ve ailelerinin bu stresorlerle bas edebilmeleri igin
uygun hastane ortamlarimin  hazirlanmasi  gerekir. Cocuk saghgimin  korunmasi, gelistirilmesi ve
surdiiriilmesinde pediatrik saghk bakim hizmetinin sunulacagi kurum ve kuruluslarin belirli niteliklere sahip
olmasi gerekir. Bu dogrultuda giiniimiizde “cocuk dostu hastane” kavrami énemli bir konu haline gelmistir. Bu
derlemenin amaci, ¢ocuk dostu hastane uygulamalarina iliskin bilgileri, giincel literatiirlerle ortaya koymaktir.
Cocuk hastanelerinde 18 yasindan kiiiik hastalara saghk hizmeti verilmektedir. Cocuklarin yas grubuna gore
hastalik ve saghk hizmetine karst algisi farklilik gostermektedir. Cocuklar bazen hastanede kalmay: tehdit
olarak algilayabilmekte; hasta olan ¢ocukta ortaya ¢ikan fiziksel ve sosyal kisitlamalar ise ¢evre ile olan sosyal
uyumlarmi olumsuz etkileyebilmektedir. Cocuk hastaligi ve uygulanan tedaviyi ceza olarak algilayabilmekte,
ozelikle uzun siireli tedavi siirecinde ¢ocuklarda depresyon, ev dzlemi ve ice kapanma gibi durumlara
rastlanmaktadir. Bu nedenle siirecte olabildigince ¢ocuk ve aile merkezli bakim felsefesi benimsenmelidir.
Hastane ortamindan kaynaklanan olumsuz etkileri en aza indirmek, verilen bakimin etkinligini ve kalitesini en
tist diizeye ¢ikarmak icin ¢ocuk dostu hastane uygulamalarinin gelistirilmesi oldukca onemlidir. Cocuk dostu
hastane uygulamalar: hem fiziksel cevreye yonelik bilesenler hem de hizmet sunumunun nitelikleri acisindan
belirli ozellikler taswr. Mekanin giivenilir olmasi, oyun odasimin bulunmasi, fiziksel konfor saglamast,
fonksiyonel tasarimlar barmmdirmasi bu ozelliklerden bazilaridir. Cocuk dostu hastane uygulamalarinin
amaglari; ¢cocugun bas etme yontemlerini gelistirmek, hastane ortaminin travmatik etkisini azaltmak, hastaneye
dair olumlu algilar kazandirmak, ¢ocugun egitim stirecinin devamliligini saglamaktir. Ayni zamanda ¢ocugun
fiziksel ve biligsel gelisimlerini yardumci aktivitelerle desteklemektir. Cocuk dostu hastane uygulamalar: ile
pediatri hemsireleri ve diger saglik profesyonelleri, terapétik ortam unsurlarimi ve iletisim tekniklerini
kullanmaktadir. Béylece ¢ocuklarin hastaneye bagh korku ve anksiyeteleri azaltilmaya ¢alisilir. Ayni zamanda
bu unsurlar her ¢ocugun ihmal ve istismar bulgular: acisindan degerlendirilmesini ve gereken koruma
hizmetini almasint da saglar.

Hasta ¢ocuk haklar: dogrultusunda; her ¢ocuk fiziksel, sosyal ve duygusal ihtiyaglarimin karsilandigi hastane
ortamlarida saglik bakim hizmetlerini alabilmelidir. Bunun i¢in terapétik (iyilestirici) ve destekleyici ortamlar
tasarlanip, olugturulmalidir.

Anahtar kelimeler: Cocuk dostu; Hastane; Pediatri; Terapitik ortam.

ABSTRACT

Hospitalisation is a stressful experience for both children and families. Factors such as the unfamiliar
environment of the hospital, painful and painful procedures, unfamiliar people, being away from family
members and school cause stress and anxiety in children. Appropriate hospital environments should be
prepared for children and their families to cope with these stressors. In the protection, development and
maintenance of child health, institutions and organisations where paediatric health care services will be
provided must have certain qualifications. In this direction, the concept of "child-friendly hospital™ has become
an important issue today. The aim of this review is to present information on child-friendly hospital practices
with current literature.

In paediatric hospitals, health services are provided to patients under the age of 18. Children's perception of
illness and health care differs according to their age group. Children may sometimes perceive hospitalisation
as a threat; physical and social limitations that occur in the sick child may negatively affect their social
harmony with the environment. Children may perceive the disease and the treatment as a punishment, and
especially in the long-term treatment process, depression, homesickness and introversion are observed in
children. For this reason, child and family-centred care philosophy should be adopted as much as possible in
the process.

It is very important to develop child-friendly hospital practices in order to minimise the negative effects arising
from the hospital environment and to maximise the effectiveness and quality of the care provided. Child-
friendly hospital practices have certain characteristics in terms of both the components related to the physical
environment and the qualities of service provision. Reliability of the space, the presence of a playroom,
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physical comfort, and functional designs are some of these features. The aims of child-friendly hospital
practices are to improve the child's coping methods, to reduce the traumatic effect of the hospital environment,
to gain positive perceptions about the hospital, to ensure the continuity of the child's education process. At the
same time, it is to support the physical and cognitive development of the child with auxiliary activities. With
child-friendly hospital practices, paediatric nurses and other health professionals use therapeutic environment
elements and communication techniques. Thus, children's hospital-related fears and anxieties are tried to be
reduced. At the same time, these elements also ensure that each child is evaluated for signs of neglect and
abuse and receives the necessary protection services.

In line with the rights of the sick child; every child should be able to receive health care services in hospital
environments where their physical, social and emotional needs are met. For this purpose, therapeutic (healing)
and supportive environments should be designed and created.

Keywords: Child-friendly; Hospital; Pediatrics; Therapeutic environment.
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YASLILARDA AKILCI iLAC KULLANIMI

Rational Drug Use in the Elderly

Kiibra KARTAL?, Figen CAVUSOGLU?

(074

Bu derlemenin amaci yashlarda akilct ilag kullanimini ortaya koymaktir. Yashilik biiyiime ve gelismenin devam
ettigi bir ileri yasam siirecidir. Yashhk ve yaslanma tiim diinya ve iilkemiz igin gittikce énemi artan bir
demografik olgudur. Bu nedenle saglhk sorunlart énem kazanmaktadwr. Yaslanma ile organ fonksiyonlart
azalirken, kronik hastalik sayisinda artis olmaktadw. Dolayisiyla bu durum ¢oklu ila¢ kullanimini da
beraberinde getirmektedir. Aynt anda en az dort ilacin kullanimi olarak tamimlanan polifarmasi, yashnin
yasam kalitesini artirmayr hedefleyen geriatrik ve gerontolojik yénetimde giincel ¢alisma alanlarindan
birisidir. Yaslhdaki ila¢ tedavisinin de temel amaci, yashmin akut ve kronik hastaliklarinin tedavisi,
bagimhiliklarinin 6nlenmesi ya da en aza indirgenmesi ve yasam kalitesinin maksimum diizeye ¢ikarilmasidir.
Bu nedenle yash hastaya kullandigi her ilag tibbi agidan gerekli oldugu takdirde ila¢ sayisinda kisitlamaya
gidilmeksizin tedavi plani uygulanabilir. Zorunlu ilaglarin regete edilmesi ve kullaniimas: disinda akilct ilag
kullanimi  yaklagimi  benimsenmelidir. Akilct ila¢ kullanimi;  bireylerin klinik bulgularina ve bireysel
ozelliklerine gére uygun ilaci, uygun siire ve dozda en diisiik maliyetle ve basit bir kullamim yoluyla
kullanabilmelerini saglamaktir. Diinya niifusu, saglhik alamndaki gelismeler ve dogum oranlarmmin azalmast
sonucunda giderek yaslanan niifus sayisi yashilik doneminde goriilen hastaliklar da saghk hizmetlerinin en
onemli konularindan biri haline gelmekte, toplumun geneline gére yiiksek olan ila¢ kullanim oranlart daha da
artmaktadr.  Yaslanma ile ortaya c¢ikan farmakokinetik-farmakodinamik degisiklikler bu hastalarin
tedavilerinin diizenlenmesinde ve ilag¢ uygulamalarinda kesinlikle goz oniine alinmasi gereken bir durumdur.
Diinya Saghk Orgiitiiniin tahminlerine gére diinya genelinde ilaglarin %50' sinden fazlast uygun olmayan
sekilde recetelenmekte, saglanmakta veya satilmaktadwr. Tiim hastalarin yarist da ilaglarim dogru sekilde
kullanamamaktadir. Altmis bes yas iizeri kisilerin %90 inda en az bir kronik hastaligin bulundugu, % 60 ’1nin
en az bir ilag¢ kullandigi ve regete edilen tiim ilaglarin iicte birini kullandiklar: diisiiniildiigiinde akilct ilag
kullamm ilkelerinin (AIK) bu yas grubunda daha dikkatle uygulanmas: “etkili, giivenli ve uygun” bir tedavi
saglayacak, hastalarin yasam kalitesini ve tedaviye uyumunu artiracak, ila¢ etkilesimlerini, advers olay
goriilme sikligini ve tedavi maliyetlerini azaltilmasini saglayacaktir.

Anahtar kelimeler: Yashlik; Polifarmasi; Akilci Illag Kullanimi; Saghkh Yas Alma

ABSTRACT

Old age is a period of advanced life in which growth and devolopment continue. Old age and aging are
increasingly important demographic phenomena for the whole world and our country. Therefore, health
problems are gaining importance. As organ functions decrease with aging, the number of chronic diseases
increases. Therefore, this situation also brings about the use of multiple drugs. Polypharmacy, defined as the
use of at least four drugs at the same time, is one of the current areas of study in geriatric andgerontological
management that aims to improve the quality of life of the elderly. The main purpose of drug treatment in the
elderly is to treat the elderly's acute and chronic diseases, prevent or minimize addictions, and maximize the
quality of life. For this reason, a treatment plan can be applied to an elderly patient without any restriction on
the number of medications, provided that each medication he uses is medically necessary. Apart from
prescribing and using compulsory drugs, a rational drug use approach should be adopted. Using medicine with
care; Our aim is to ensure that individuals can use the appropriate drug, for the appropriate duration and
dose, at the lowest cost and with simple use, according to their clinical findings and individual characteristics.
As a result of the world population, the developments in the field of health and the decrease in birth rates, the
aging population and the diseases seen in old age are becoming one of the most important issues of health
services, and the drug use rates, which are high compared to the general population, are increasing even more.
Pharmacokinetic-pharmacodynamic changes that occur with aging are a situation that must be taken into
consideration in the regulation of treatment and drug administration of these patients.

Keywords:Senile; Polypharmacy; Using medicine with care; Aging Healthy
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_ Si.FAC.IVL'IK.TAN MODERN HEMSiRl@LiGE: TOPLUMSAL CiNSiYET .
ESITSIZLiGININ HEMSIRELIK MESLEGINE YANSIMASI VE HEMSIRELIK
MESLEGININ FEMINIiZASYONU

From Healing to Modern Nursing: The Reflection of Gender Inequality on The Nursing Profession and
The Femiminization of The Nursing Profession

frem KUCUKEKMEKCI?, Seval AGACDIKEN ALKAN?

(0V4

Hemgirelik insanin varolusuyla tarihte yerini almig, bilim ve sanattan olusan kadim bir disiplindir. Bu
derlemenin amaci bir disiplin olarak hemsirelikte toplumsal cinsiyet esitsizligi ve meslegin feminizasyonunun
tartismasidir. Kadinlar tarih boyunca sifa dagitti. Toplumsal ve sosyal simirliliklara karsin sistemli bir egitim
almaksizin bildiklerini usta-cirak iliskisiyle birbirlerine nesiller boyu aktardi. Giiniimiiz tip anlayisi heniiz
gelismemisken baskin gruplarin ‘cadi’ olarak nitelendirdigi sifact kadinlar biiyiiciiliik yapma gerekgesiyle
suglanip cezalandwildi. Biiyiiciiliik ve cadilik kavramlarina o giinlerden itibaren ‘feminen’ anlamlar yiiklendi
ve giiniimiizde hemsgirelik ve diger kadin saglik calisanlar: adina olumsuz bir izlenim birakti. Ozellikle Orta
Cag Avrupasi’nda sifact kadinlar toplum icinde ne kadar etkili oluyorsa toplumun Tanriya ve kiliseye o kadar
az ihtiyact oluyordu. Ciinkii bu kadinlar tedavi sirasinda neden sonug iliskisi kuruyor, mantiksal a¢iklamalarda
bulunuyor ve sorguluyordu. On dokuzuncu yiizyilda “bakict kadin’’ denildiginde akilda kadmin o donemdeki
toplumsal ozellikleri diigtiniildiigiinde karamsar bir tablo canlaniyordu. Hasta bakiciligina olan ilginin artmasi
ve bu olumsuz tablonun degismesi i¢in Florence Nightingale ve 6grencileri Kirim Savast sirasinda bazi basarili
girisimlerde bulundu. Florence Nightingale’in hastalarina anne fedakarligiyla yaklasmasi, hemsgireligi kadin
meslegi olarak algilanarak feminize edilmesine neden oldu. Bu diisiince 20.yiizyildan bugiine kadar gelen
hemygireligin sosyal kimligini yapilandirdi. Hemsirelik meslegi, modern hemsireligin temelleri atildigindan beri
annelik rolleriyle bagdastirildi. Anneligin barindirdigi fedakdarlik, meslek icinde de fedakarlik ve karsiliksiz
hizmet beklentisiyle karsimiza ¢ikmaktadir. Bu baglamda toplumun yiikledigi bu roller saglik alaninda emegin
degerinin diismesi ve profesyonel emegin olagan bir beklenti haline gelmesi olarak kendisini gostermektedir.
Tarihte hi¢chir zaman yok olmayan ve varligimi giiniimiizde de ¢ok yakindan hissettigimiz ataerkil anlayig
toplumsal cinsiyet egitsizligine neden olarak bu sorunlarin temelini olusturmaktadir. Toplumsal cinsiyet
esitsizliginden en fazla etkilenen meslegin, hemgirelik olduguna isaret edilmektedir. Alginin bu yonde olmasinin
en biiyiik nedeni toplum tarafindan hemsirelik mesleginin bir kadin meslegi olarak goriilmesidir. Oysa
hemgirelik meslegine bir biitiin bakildiginda, cinsiyet ayrimi yapmaksizin her iki cins tarafindan da
yapilabilecek bir meslek oldugu goriilmektedir. Erkekler ise yillarca feminize edilen hemsirelik meslegi icinde
pek ¢ok yonden sorun yasamaktadir. Saglk sektoriinde kadin sayisimin erkeklerden fazla olmasi meslegin
feminizasyonuyla agiklanabilir. Bu baglamda toplumsal cinsiyet rollerine uygun geleneksellesmis meslek
secimine aykirt olarak hemgireligi secen erkek adaylar/hemsireler meslek icinde hemsire olarak kabul
gormeme, mesleki kimligin zayif gelisimi veya asagilanma riskini géze almaktadir. Ayrica kadin popiilasyonun
yogun oldugu bir meslek sectikleri i¢in toplum tarafindan cinsel kimlikleri sorgulanmaktadir.

Anahtar kelimeler: Hemsirelik; Feminizasyon, Toplumsal cinsiyet, Esitsizlik

ABSTRACT

Nursing is an ancient discipline consisting of science and art that has taken its place in history with the
existence of humans. The purpose of this review is to discuss gender inequality in nursing as a discipline and
the feminization of the profession. Women have provided healing throughout history. Despite social and social
limitations, they passed on what they knew to each other through the master-apprentice relationship, without
receiving any systematic education, for generations. While today's understanding of medicine was not yet
developed, healer women, whom dominant groups described as 'witches', were accused and punished for
practicing witchcraft. The concepts of witchcraft and witchcraft have been given ‘feminine' meanings since
those days, and today they have left a negative impression on nursing and other female healthcare
professionals. Especially in Medieval Europe, the more influential women healers were in society, the less
society needed God and the church. Because these women were establishing cause and effect relationships,
making logical explanations and questioning during the treatment. When "care woman" was mentioned in the
nineteenth century, a pessimistic picture came to mind, considering the social characteristics of women at that
time. Florence Nightingale and her students made some successful attempts during the Crimean War to
increase interest in nursing and change this negative picture. Florence Nightingale's approach to her patients
with maternal self-sacrifice caused nursing to be perceived as a women's profession and to be feminized. This
idea has structured the social identity of nursing since the 20th century. The nursing profession has been
associated with maternal roles since the foundations of modern nursing were laid. The sacrifice that
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motherhood entails also appears in the profession with the expectation of sacrifice and unrequited service. In
this context, these roles imposed by society manifest themselves as a decrease in the value of labor in the field
of health and professional labor becoming a normal expectation. The patriarchal understanding, which has
never disappeared in history and whose existence we still feel very closely today, forms the basis of these
problems by causing gender inequality. It is pointed out that the profession most affected by gender inequality
is nursing. The biggest reason why the perception is in this direction is that the nursing profession is seen as a
women's profession by society. However, when we look at the nursing profession as a whole, it is seen that it is
a profession that can be performed by both genders, regardless of gender. Men, on the other hand, have many
problems in the nursing profession, which has been feminized for years. The fact that there are more women
than men in the health sector can be explained by the feminization of the profession. In this context, male
candidates/nurses who choose nursing, contrary to the traditional career choice in line with gender roles, risk
not being accepted as a nurse within the profession, poor development of professional identity, or being
humiliated. In addition, because they choose a profession with a large female population, their sexual identities
are questioned by society.

Keywords: Nursing; Feminization; Gender; Inequality
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YENIDOGAN YOGUN BAKIM UNITELERINDE GURULTUNUN
AZALTILMASINDA KANITA DAYALI UYGULAMALAR

Evidence-Based Practices in Reducing Noise in Neonatal Intensive Care Units
Perihan Beyza CALISKAN?, Raziye CELEN!

oz

Amag: Yenidoganlarin bakimi icin ileri teknolojilerin kullanilmast hayatta kalma oranlarmmi artirirken, ayni
zamanda Yenidogan yogun bakim iinitelerinin (YYBU) giiriiltiilii ortamlar haline gelmesine de yol acti.
YYBU’de bebekler yiiksek ses dahil olmak iizere bir¢ok ¢evresel strese maruz kalmaktadir. Bu derlemenin
amact yenidogan yogun bakim tinitelerinde giiriiltiiniin azaltilmasinda kanita dayali uygulamalar: incelemektir.
Yontem: Bu derleme, 2013-2023 yillart arasinda “PubMed, Science Direct, Google Scholar” veri tabanlar
aracithig ile Tiirk¢e ve Ingilizce olarak “yenidogan yogun bakum iinitesi, giiriiltii, kamt temelli uygulama,
yenidogan, kulak tikaci, ses emici panel” anahtar kelimeleri ile literatiir taramast yapildi. Deneysel, randomize
kontrollii, tamimlayici, meta analiz ve sistematik derleme ¢alisma sonuglar: dahil edildi.

Bulgular: Ozellikle prematiire yenidoganlar cevresel giiriiltiiye kars: daha hassastir. Fiziksel olarak savunma
sistemleri yeterli olmayan yenidoganda giiriiltii, kalp-solunum ritminde degisme, iyilesme ve oral beslenmeye
gecis stiresinin uzamasi, apne, huzursuzluk, intrakraniyal basing artisi, isitme kaybi gibi olumsuz etkilere neden
olmaktadir. Yenidogan yogun bakim iinitesindeki giiriiltiiyii azaltmak igin; iinitenin mimari ve miihendislik alt
yapisi standartlara uygun olarak diizenlenmelidir. Unite icinde, duvarlar ve tavan izolasyon materyali ile
kaplanmali, lavabolar kuvézlerden uzaga yerlestirilmeli, plastik veya giiriiltiisiiz ¢op kutular: kullanilmali, kapi
carpma sesinin engellenebilmesi icin hiz kesiciler konulmast veya kopiikle kaplanmali, telefon, bilgisayar gibi
ofis ekipmanlarinin seslerinin kisilmasi ve bebekten uzaga yerlestirilmeleri onerilmektedir.

Ayrica literatiirde, iinitede aglayan bir bebege hemen miidahale edilmesi, bebegin basi ve ¢evresi rulo ortiiler
ile cevrelenmeli, kiivoz iizerine ortii ortiilmesi, kiivoz igine ses emici panellerin yerlestirilmesi, alarm seslerinin
azaltilmasi ve gorsel alarm sistemleri kullanmasi gibi kanita dayali uygulamalar tavsiye edilmektedir. Kuviz
basinda ve ¢evresinde yiiksek sesle konusmalar engellenmeli ve giiriiltiiyii azaltmaya yénelik iinitedeki tiim
saglk ¢calisanlarina egitim verilmeli ve tinitenin giiriiltii diizeyi diizenli olarak él¢iilmelidir.

Sonug ve Oneriler: Yenidogan yogun bakim iinitesindeki giiriiltiiniin azaltiimasinda uygulanan kulak tikaci ve
kulak koruyucularin kullanilmasi, ses emici panellerin kullanilmasi, sese duyarli alarm sistemi, oksijen bashgt,
kuvéz ortiisii, tinitenin yapisal degisiklikleri, egitim ve politikalarin olusturulmast yontemlerinin etkili oldugu
belirtilmektedir. Yenidogan hemgiresi, giiriiltiiyii azaltma ve dnlemeye yonelik kanita dayali uygulamalar
bilmeli ve yenidoganin bakimina entegre etmelidir.

Anahtar kelimeler: Giiriiltii; Hemsire, Kanita dayali uygulama; Yenidogan yogun bakim tinitesi; Yenidogan.

ABSTRACT

Aim: While the use of advanced technologies to care for newborns was increased survival rates, it was also led
to Neonatal intensive care units (NICUs) becoming noisy environments. In the NICU, infants were exposed to
many environmental stressors, including loud noises. The aim of this review was to examine evidence-based
practices in reducing noise in neonatal intensive care units.

Method: We searched as a Turkish and English from "PubMed, Science Direct, Google Scholar" database
between 2013 and 2023 in keywords "neonatal intensive care unit, noise, evidence-based practice, newborn,
earplug, sound-absorbing panel”. Experimental, randomized controlled, descriptive, meta-analysis and
systematic review study results were included in the study.

Results: Especially, premature newborns have more sensitive to environmental noise. In newborns whose
physical defense systems weren't adequate, noise were causes negative effects such as changes in heart-
respiratory rhythm, prolongation of recovery and transition to oral feeding, apnea, restlessness, increased
intracranial pressure, and hearing loss. To reduce noise in the neonatal intensive care unit, the architectural
and engineering infrastructure of the unit should be arranged in accordance with the standards. Inside the
NICU, the walls and ceiling should be covered with insulation material, sinks should be placed away from
incubators, plastic or noiseless garbage bins should be used, speed breakers should be placed or covered with
foam to prevent the sound of door slamming, and office equipment such as phones and computers should be
muted and placed away from the newborn. In addition, evidence-based practices are recommended in the
literature, such as a crying baby should be intervened immediately, the baby's head should be surrounded with
rolled covers, a blanket should be covered over the incubator, placing sound-absorbing panels in the
incubator, reducing alarm sounds, and using visual alarm systems. Loud chatting at the incubator and around
the incubator should be prevented, all healthcare professionals in the unit should be trained to reduce noise,
and the noise level of the unit should be measured regularly.

Conclusion and Suggestions: It was stated that the use of earplugs and ear protectors, the use of sound-
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absorbing panels, sound-sensitive alarm system, oxygen cap, incubator cover, structural changes of the unit,
training and policy making methods are effective in reducing the noise in the NICU. The neonatal nurse should
know and integrate evidence-based practices for noise reduction and prevention into the care of the newborn.
Keywords: Noise; Nursing; Evidence based practice; Neonatal intensive care unit; Newborn.
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MUZIiK TERAPININ COCUK SAGLIGINDA KULLANIMI

The Use of Music Therapy in Child Health
Fatma CAKMAK!, Hamide Nur CEVIK OZDEMIR!
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Miizik duygu ve diistincelerin aktarvmimi saglayan evrensel bir dildir. Saghk alaninda terapétik yaklasim
amacyla kullanilmaktadir. Miizigin iyilestirici etkisi, eski ¢aglardan giiniimiizde kadar biline gelmistir.
Amerikan Miizik Terapi Birligi’'ne gore miizik terapi; “Miizik Terapi egitimi almis profesyonel terapist
tarafindan, miizikal terapétik miidahalelerin klinik ¢ercevede ve kanita dayali sekilde bir terapotik iliski
icerisinde, kisiye ozel belirlenen hedeflere yonelik kullanilmasidir. Bu derlemenin amaci, miizik terapinin ¢ocuk
saghginda kullanima yénelik bilgiler sunmaktir.

Miizik terapi ayni zamanda giiniimiizde saghk alaminda kanita dayali basamaklarin esas alindigi, alaninda
uzmanlagmus kisiler tarafindan holistik bakis acisini kullanarak uygulanmaktadir. Ulkemizde Saghk Bakanlhg
tarafindan tamamlayict ve gelistirici tedavi yontemi olarak ge¢mekte olan miizik terapi klinik ¢ercevede kanita
dayali bir siire¢ icerisinde ilerlemektedir. Sahada kullamim alam genis olan miizik terapinin birden ¢ok
kullanim  bigcimi ve kullantm modelleri bulunmaktadir. Miizik terapinin kullanmim alanlart cesitlilik
gostermektedir. Saghk alaninda; onkoloji servislerinde, psikiyatri servislerinde ve cerrahi operasyonlarda
kullanilmaktadr. Cocuk saghginda ise yenidogan yogum bakimda, pediatri cerrahi servisinde, sosyal
pediatride ve daha bir¢cok alanda kullanimi bulunmaktadw. Miizik terapinin ¢ocuk saglhnda uyku-uyanikik
stiresini diizenledigi, agri ve anksiyete diizeyini azalttigi, denge ve koordinasyonu giiclendirdigi, duygusal
rahathik sagladigi ve zihinsel gelisimi destekledigine dair bilimsel kanitlar mevcuttur. Ayni zamanda oOzel
gereksinimli ¢ocuklar icinde zihinsel ve sosyal gelisimlerine katkisi bulunmaktadw. Miizik terapinin sahada
kullanim alam genisledik¢e kullanilan miizik aletlerinin ¢esitliligi de artmaktadw. Kullanilan aletlerin ¢esidinin
fazla olmast ¢ocugun terapi esnasinda daha etkin olmasini saglar. Miizik terapi seansi esnasinda,; ¢ocugun
bireyselligini, aliskanliklarini, onceliklerini ve ihtiyaglarint géz éniinde bulundurmak gerekir. Bu siirece aileyi
de katarak aile merkezli bakimi esas alarak yapilan miizik terapi ¢alismalart giiniimiizde artmaktadir. Miizik
terapi ayni zamanda ¢ocuk hastalarin biitiinciil ve atravmatik bakimini esas alarak multidisipliner bir sekilde
yiiriitiilmesi gereken bir siirectiv. Pediatri hemsgirelerinin ¢ocuk saghginda miizigin kullanimina yonelik
farkindaliklary arttirilmall ve miizikal miidahaleler bakim uygulamalarina entegre edilmelidir.

Anahtar kelimeler: Miizik terapi,; Pediatri hemgiresi; Nonfarmakolojik yontem,; Cocuk.

ABSTRACT

Music is a universal language that allows the transfer of emotions and thoughts. It is used for therapeutic
approach in the field of health. The healing effect of music has been known since ancient times. According to
the American Music Therapy Association, music therapy; “Music Therapy is the use of musical therapeutic
interventions within a clinical framework and evidence-based therapeutic relationship, by a professional
therapist trained in Music Therapy, for individually determined goals. The aim of this review is to provide
information on the use of music therapy in child health.

Music therapy is also applied today by experts in the field using a holistic perspective, based on evidence-based
steps in the field of health. Music therapy, which is considered a complementary and enhancing treatment
method by the Ministry of Health in our country, progresses in an evidence-based process within a clinical
framework. Music therapy, which has a wide range of uses in the field, has multiple uses and usage models.
The areas of use of music therapy vary. In the field of health; It is used in oncology services, psychiatric
services and surgical operations. In child health, it is used in neonatal intensive care, pediatric surgery service,
social pediatrics and many other areas. There is scientific evidence that music therapy regulates sleep-wake
time in children, reduces pain and anxiety levels, strengthens balance and coordination, provides emotional
comfort and supports mental development. It also contributes to the mental and social development of children
with special needs. As the field of use of music therapy expands, the variety of musical instruments used also
increases. The greater variety of tools used allows the child to be more active during therapy. During the music
therapy session; It is necessary to take into account the child's individuality, habits, priorities and needs. Music
therapy studies based on family-centered care by including the family in this process are increasing today.
Music therapy is also a process that should be carried out in a multidisciplinary manner, based on the holistic
and atraumatic care of pediatric patients. Pediatric nurses' awareness of the use of music in child health
should be increased and musical interventions should be integrated into care practices.

Keywords: Music therapy; Pediatric nurse; Nonpharmacological method; Child.
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POZITIF PSIKOTERAPi TEMELLIi BASARI BECERISi GELISTIRME PSIKOEGITIMININ
ERGENLERDE BASARI MOTIVASYONUNA ETKISi

The Effect of Positive Psychotherapy-Based Success Skill Development Psychoeducation on Achievement
Motivation in Adolescents

Eda ALBAYRAK?, Kiibra GULIRMAK GULER?, Serap GULEC KESKIN?

0z

Amag: Bu arastirma, “Pozitif Psikoterapi Temelli Basari Beceri Gelistirme Psikoegitimi ’nin ergenlerin basari
motivasyonlarina etkisini belirlemek amaciyla yapilmuistir.

Yontem: Arastirma on test-son test randomize kontrollii tasarimda yapilmistir. Ortadgretim iigtincii sinifa
devam eden 58 ergen ile yapilmistir. Ogrenciler basit rastgele ornekleme yéntemiyle deney ve kontrol
gruplarina ayrilmistir. Deney ve kontrol gruplarina “Kisisel Bilgi Formu ve Basart Motivasyonu Olgegi”
uygulanmistir. On testler uygulandiktan sonra deney grubuna bes hafia siireyle “Psikoterapi Temelli Basart
Becerisi Gelistirme Psikoegitimi” uygulanmuig, kontrol grubuna herhangi bir miidahale uygulanmamistir. Daha
sonra her iki gruba da son test uygulanmigtir.

Bulgular: Son test ol¢iimleri deney grubunda “Basart Motivasyonu” toplam puani ile “Beklenti ve Deger
Faktorii” ve “Bagsariya Inan¢ Faktorii” alt boyutlar: toplam puaninda anlamli bir artis oldugunu géstermistir
(p<0.05).

Sonug ve Oneriler: Sonug olarak, “Psikoterapi Temelli Basar: Becerisi Gelistirme Psikoegitimi” ergenlerin
basari motivasyon diizeylerini artirmada etkili olmustur. Elde edilen sonuglar dogrultusunda, okul
ortamlarinda pozitif psikoterapi temelli psikoegitim programlarinin uygulanmasit onerilmektedir. Bu tiir
programlar, ergenlerdeki basari motivasyonunu artirmak ve olumlu basar: becerilerinin gelisimine destek
olmak i¢in etkili bir arag olarak kullanilabilir.

Anahtar kelimeler: Ergenler, Pozitif psikoterapi, Basari beceri gelistirme psikoegitim, Basart motivasyonu

ABSTRACT

Aim: This research aimed to determine the effect of "Positive Psychotherapy-Based Success Skill Development
Psychoeducation" on adolescents' achievement motivation.

Method: The research was conducted with a pre-test-post-test randomized controlled design. It was conducted
with 58 adolescents attending the third grade of secondary education. Students were divided into experimental
and control groups using a simple random sampling method. Both groups completed a "Personal Information
Form™ and an "Achievement Motivation Scale." Following the pre-tests, the experimental group underwent a
five-week "Success Skill Development Psychoeducation based on Psychotherapy,” while no intervention was
provided to the control group. Post-tests were administered to both groups after this period.

Findings: The post-test measurements indicated a significant increase (p<0.05) in the total score of
"Achievement Motivation” and the sub-dimensions of "Expectancy and Value Factor" and "Belief in Success
Factor" within the experimental group.

Conclusion and Suggestions: Consequently, the "Success Skill Development Psychoeducation based on
Psychotherapy" proved effective in enhancing adolescents' levels of achievement motivation. Based on these
findings, the implementation of positive psychotherapy-based psychoeducation programs within school
environments is recommended. Such programs can serve as an effective tool to enhance achievement
motivation among adolescents and support the development of positive success skills.

Keywords: Adolescents, positive psychotherapy, success skill development psychoeducation, achievement
motivation.
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KALP TRANSPLANTASYONUNDA INTRAOPERATIF
HEMSIRELIK YAKLASIMLARI

Intraoperative Nursing Approaches in Heart Transplantation

Acelya SISIIY, irem KUCUKEKMEKCI' Ozge PEKIN ISER{?

(0V4

Kardiyovaskiiler hastaliklar (KVH) tiim diinyada morbidite ve mortalite agisindan ilk sirada yer almaktadir. Bu
hastaliklarin  ozellikle gelismemis ve gelismekte olan iilkelerde daha sik goriildiigii  belirtilmektedir.
Tiirkiye'deki 2021 yili oliim nedenleri incelendiginde %33,4 ile KVH larin ilk swrada oldugu gériilmektedir.
Uygulanan tedavilere ragmen hastalar KVH’larda son evreye geldiginde organ transplantasyonu
yapilmaktadir. Diinya’da ve Tiirkiye’'de 2022-2023 yillarinda yapilan kalp transplantasyonlari incelendiginde
bu sayilarin beklenen talebi karsilamadigi goriilmektedir. 2023 yilinda 1422 hasta nakil beklerken yalnizca 37
bireye transplantasyon gerceklestirilmistir. Kalp transplantasyonu endikasyonu olarak cerrahi yéntemlerin
uygulanamadigr veya uygulamalarin yetersiz kaldigi1 kalp yetersizligi hastalart érnek olarak gésterilebilir.
Kontraendikasyonlar ise geri déniistimsiiz pulmoner hipertansiyon, aktif akciger, bobrek, karaciger gibi
hastaliklarin varligi, aktif lokal veya sistemik enfeksiyon varligi olarak sayilabilir.

Transplantasyon siireci multidisipliner ekip iiyeleri ile birlikte is birligi icerisinde ydnetilmesi gereken bir
siiregtir ve hemsgireler bu siirecin en onemli parcasidir. Hastada postoperatif donemde goriilebilecek
komplikasyonlart onlemek adina preoperatif donemde gerekli egitimlerin ve bakimlarin yapilmas: gereklidir.
Beyin oliimii gerceklesmis bir vericinin kalbine transplantasyon igin onay alindiginda, bir ekip kalbin alinmasi
icin ilgili merkeze giderken, diger ekip klinikte kalarak aliciyi transplantasyona hazirlar. Hemsireler tiim bu
siireglerin igerisinde aktif olarak yer alir. Yeterli ve iyi yapilmis preoperatif hazirlik ameliyat basarisint olumlu
etkilemektedir.

Intraoperatif donem boyunca wuygulanan anestezi nedeniyle, hasta arterivel kan basinci (AKB),
elektrokardiyogram (EKG), santral vendz basing (SVB), pulmoner arter basinct ve oksijen saturasyonu (SpO2)
izlemi i¢in monitorize edilmeli ve hasta aritmi yoniinden takip edilmelidir. Nabiz ve kan basincindaki
degisiklikler kanamanmin takibi agisindan dnemlidir. Uzun saatler siiren transplantasyon islemi boyunca
hareketsiz bir sekilde sirt iistii yatan hasta solunumunu etkin bir sekilde devam ettiremediginden pulmoner
odem, plevral efiizyon ve atelektazi yoniinden risklidir. SpO2 ve arteriyel kan gazi takip edilmelidir. Genis batin
acikligr ve buzda bekletilmis greft sebebiyle hastalarda hipotermi gelisme riski artmaktadwr. Hipotermi
onlenemedigi zaman kardiyak sorunlara, yara iyilesmesinde gecikmeye sebep olabilir. Ayni zamanda
intraoperatif donemde hiper akut rejeksiyon da geligebilir. Bunun sonucunda greft dokusunda iskemi ve nekroz
geliserek hastanin mekanik dolagim destegine ihtiyact artar. Rejeksiyonun onlenmesi adina kullanilan
immunostipresif tedaviler bagisikligi baskiladigindan enfeksiyon riskinin arttrmasi da onemli bir diger
sorundur. Bu nedenle hasta perioperatif donem boyunca enfeksiyonlardan korunmaldwr. Endotel hasari,
hiperkoagiilasyon ve venoz staz derin ven trombozuna (DVT) neden olur. Cerrahi islemler de damar
endotelinde hasara yol acarak DVT ig¢in riskini arttirir. Literatiive bakildiginda kalp transplantasyonunda
intraoperatif dénem hemsirelik bakimina iligkin ¢alismalarin yeterli sayida olmadigi goriilmektedir. Bu
derlemenin kalp nakli siirecinde hemsirelere yol gosterecegi diisiintilmektedir.

Anahtar kelimeler: Intraoperatif bakim; hemsirelik; kalp transplantasyonu; perioperatif donem

ABSTRACT

Cardiovascular diseases (CVD) rank first in terms of morbidity and mortality worldwide. It is stated that these
diseases are more common especially in underdeveloped and developing countries. When the causes of death in
Turkey in 2021 are examined, it is seen that CVDs are in the first place with 33.4%. Despite the treatments
applied, when patients reach the final stage of CVD, organ transplantation is performed. When heart
transplantations performed in the world and in Turkey in 2022-2023 are examined, it is seen that these
numbers do not meet the expected demand. While 1422 patients were waiting for transplant in 2023, only 37
individuals were transplanted. Heart failure patients where surgical methods cannot be applied or where the
procedures are insufficient can be given as an example as an indication for heart transplantation.
Contraindications include irreversible pulmonary hypertension, the presence of active lung, kidney, liver
diseases, and the presence of active local or systemic infection. The transplantation process is a process that
must be managed in cooperation with multidisciplinary team members, and nurses are the most important part
of this process. In order to prevent complications that may occur in the postoperative period, necessary
training and care must be provided in the preoperative period. When approval is received for transplantation
to the heart of a brain-dead donor, one team goes to the relevant center to receive the heart, while the other
team stays at the clinic and prepares the recipient for transplantation. Nurses are actively involved in all these
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processes. Adequate and well-done preoperative preparation positively affects the success of the surgery. Due
to the anesthesia applied during the intraoperative period, the patient should be monitored for arterial blood
pressure (ABP), electrocardiogram (ECG), central venous pressure (CVP), pulmonary artery pressure and
oxygen saturation (SpO2) and the patient should be monitored for arrhythmia. Changes in pulse and blood
pressure are important for monitoring bleeding. The patient who lies motionless on his back during the
transplantation process, which lasts for long hours, is at risk of pulmonary edema, pleural effusion and
atelectasis as he cannot continue breathing effectively. SpO2 and arterial blood gas should be monitored. The
risk of developing hypothermia increases in patients due to the wide abdominal opening and the graft kept on
ice. When hypothermia cannot be prevented, it can cause cardiac problems and delay in wound healing. At the
same time, hyperacute rejection may also occur during the intraoperative period. As a result, ischemia and
necrosis develop in the graft tissue, increasing the patient's need for mechanical circulatory support. Another
important problem is that immunosuppressive treatments used to prevent rejection suppress immunity and
increase the risk of infection. Therefore, the patient should be protected from infections during the
perioperative period. Endothelial damage, hypercoagulation, and venous stasis cause deep vein thrombosis
(DVT). Surgical procedures also increase the risk of DVT by causing damage to the vascular endothelium.
When we look at the literature, it can be seen that there are not enough studies on intraoperative nursing care
in heart transplantation. It is thought that this review will guide nurses during the heart transplantation
process.

Keywords: Intraoperative care; nursing; heart transplantation; perioperative period
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TEKNOLOJi BAGIMLILIGININ COCUGUN FiZYOLOJIiK SAGLIGINA ETKISi
The Effect of Technology Addiction on The Physiological Health of The Child

Sinem KAYA', Esra TURAL BUYUK?

0z

Amag: Giiniimiiz diinyasinda giderek yayginlasan ve gelisen teknoloji hemen hemen herkesin evinde yerini
almaya devam etmektedir. Bu diinya igerisine dogan ¢ocuklar da teknolojiyle i¢ ice biiyiimekte ve onlar igin de
yasamlarmin biiyiik bir kismint kapsamaktadir. Televizyon, bilgisayar, tablet, oyun konsolu, dijital oyuncaklar
ve oyunlar giiniimiizde en yaygin kullanilan teknolojik araglardir. Internet bagimhihigi, bilgisayar bagimlihig,
dijital oyun bagimlilig, televizyon bagimliligi, sosyal medya bagimlilig1 gibi bir¢ok tamm literatiire girmistir
ve bunlarin hepsi teknoloji bagimlhihigi adi altinda degerlendirilmektedir. Teknolojiye olan bagimlilik diizeyinin
artmast ¢ocuk ve ergenlerde psikososyal a¢idan depresyona, kaygi bozukluguna, sosyallesememeye, dikkat
problemlerine, okumada yavaslamaya, taklit egiliminin artmasi, yaraticthgin azalmasi, akademik basarinin
diismesine ve iletisim bozukluguna neden olmaktadir. Bu etkilerinin yanisira teknoloji bagimliliginin fizyolojik
agidan da zararlari bulunmaktadir. Bu derlemede teknoloji bagimliliginin ¢cocugun fizyolojik saghgina etkisi
gozden gecirilmistir. Daha sedanter yasama gegis yapan ¢ocuklarda obezite riski artar, uzun siire ekran
basinda vakit gegirmeleriyle birlikte g6z saghgr olumsuz etkilenir. Aswri teknolojik alet kullanimina ve durus
bozukluguna bagh olarak omurga, bel, boyun etkilenir, kas-iskelet sistemi problemleri olusabilir. Fiziksel
inaktivitenin artmastyla birlikte kan basinct degisikleri goriiliir. Oyunlara artan ilgi zamanla ¢ocuklarda uyku
siiresinin azalmasina neden olur. Bu durum da uyku saglhgini olumsuz yonde etkiler. Tiim bu fizyolojik etkilerin
sonucu olarak ¢ocuklarin yasamlarinda kronik hastaliklara sahip olma riskini artirir. Bu derlemenin amaci da
cocuklarda teknoloji bagimhihigimin fizyolojik etkileri iizerine yapilan arastirmalart inceleyip, teknoloji
bagimhiligimin degerlendirilmesi, teknoloji bagimlhiligini énleme ve miidahale ¢alismalart agisindan kaynak
olmasidir.

Sonuc ve Oneriler: Cocuklarda obezite riskinin artmasi, uyku saghiginin bozulmasi, gérme kusurlarimn ortaya
¢tkmasi, postiir problemlerinin artmasi, kan basmcinin olumsuz etkilenmesi gibi fizyolojik etkiler soz
konusudur. Ilerleyen donemlerde saghigin korunmast acisindan ¢ocukluk donemlerinde dogru davranislarin
kazandirilmasi ¢ok onemlidir. Cocuklarda teknoloji bagimliliginin oniine ge¢mek igin ebeveyn, ¢evre, arkadas
ve okul gibi ortamlarinda yasak yerine onleyici miidahaleler kullanmak gereklidir. Hemgireler olarak,
ogretmenlere ve ailelere teknoloji bagimliligt ve fizyolojik etkileri konusunda bilgilendirmeler yapilmali ve
miicadele konusunda iy birligi yapimalidir. Ayrica bagimlilik sonucu olusan fizyolojik zararlar ile ilgili
hemgsire olarak destek verilmeli, cocuklarin saghgina kavusmasi igin gerekli hemsirelik bakimi saglanmalr ve
gerekli yonlendirmeler de yapilmalidir.

Anahtar kelimeler: Cocuk,; Saglik; Teknoloji bagimliligi; Fizyolojik

ABSTRACT

Aim:In today’s world, the increasingly widespread and developing technology continues to take its place in
almost everyone’s homes. Children born into this world grow up intertwined with technology and for them,
they cover a large part of their lives. Television, computer, tablet, game console, digital toys and games are the
most widely used technological tools today. Many definitions such as Internet addiction, computer addiction,
digital game addiction, television addiction, social media addiction have entered the literature and all of these
are evaluated under the name of technology addiction. Increasing the level of dependence on technology in
children and adolescents psychosocial depression, anxiety disorder, inability to socialize, attention problems,
slowing reading, the increased tendency to imitate, decreased creativity, decreased academic achievement and
communication impairment, and besides these effects, technology addiction has physiological harms. In this
review, the effect of technology addiction on the child's physiological health is reviewed. In children who
transition to more sedentary life, the risk of obesity increases, and eye health is adversely affected by spending
time in front of the screen for a long time. Depending on the use of excessive technological devices and posture
disorders, spine, waist, neck are affected, musculoskeletal system problems may occur. Blood pressure changes
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occur with increasing physical inactivity. Increased interest in games over time leads to reduced sleep time in
children. This also affects sleep health in a negative way. The aim of this review is to examine the research on
the physiological effects of technology addiction in children and to be the source for evaluation of technology
addiction, prevention of technology addiction and intervention studies.

Conclusion and Suggestions: Physiological effects such as increased risk of obesity in children, deterioration
of sleep health, appearance of vision defects, increased posture problems, negative influence of blood pressure
are involved. It is very important to provide the right behaviors in childhood in terms of protecting health in
the future. In order to prevent technology addiction in children, it is necessary to use preventive interventions
instead of prohibitions in their environment such as parents, environment, friends and school. As nurses,
teachers and families should be informed about technology addiction and its physiological effects and should
be cooperated on the struggle. In addition, support should be provided as a nurse regarding the physiological
damages caused by addiction, necessary nursing care should be provided for children to regain their health
and necessary guidance should be made.

Keywords: The child; Health; Technology dependence; Physiological
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KRONIK HASTALIGA SAHIP OLAN BIREYLERDE
SiIGARA VE ALKOL BAGIMLILIGI

Smoking and Alcohol Addiction in Individuals with Chronic Diseases

Elif SARDAG?, FigenCAVUSOGLU?

(074

Calismamizda,; kronik hastaliklar, sigara ve alkol bagimlilig1 hakkinda bilgi verilmesi, kronik hastaliga sahip
olan bireylerin sigara ve alkol kullamim durumlarmin agiklanmasi amacglanmistir. Kronik hastaliklar,
gelisiminde pek ¢ok etkenin rol oynadigi, yavas seyreden ve alti aydan uzun siiren hastaliklardir. Teknolojik
gelismeler, saghk hizmetlerinde meydana gelen iyilestirmeler, yasam tarzi degisiklikleri gibi bir¢ok sebeple
dogumla beklenen yasam siiresi uzamis ve yash niifus oranminin da artmasiyla kronik hastaliklarin goriilme
stkligi buna paralel olarak artmigtir. Sigara ve alkoliin temininin kolay ve yasal olmast gibi sebeplerle diger
bagimlilik yapici madde tiirlerine kiyasla daha yiiksek kullanim oranina sahip oldugu goriilmektedir. Tiim
diinyada artan sigara ve alkol bagimliligi, 6niine gecgilmesi gereken kiiresel bir halk sagligi sorunudur. Sigara
ve alkol bagimliligi, viicutta organlar ve sistemler diizeyinde bozulmalara dolayisiyla da bir¢ok farkh hastaliga
sebep olabilmektedir. Sigara ve alkol bagimliligi, gectigimiz yillara oranla artis géstermistir. Kronik hastaliga
sahip bireyler arasinda sigara ve alkol kullaniminmin devam ettigi tespit edilmistir. Sigara ve alkol
bagimhihigimin kardiyovaskiiler hastaliklarin en énemli risk faktérii oldugu bilinmektedir. Diinya Saglik Orgiitii,
Kronik Obstriiktif Akciger Hastaligi’'na sahip olan bireylerin %70 oraminda sigara bagimliligi yasayan
bireylerden olustugunu agiklamigtir. Bununla birlikte sigara bagimliligy, tip-2 diyabet gelisme riskini %30-40
oraninda arttirirken alkol glisemik kontroliin bozulmasina sebep olarak diyabetin énemli risk faktorleri
arasinda yer almaktadw. Diinya Saghk Orgiitii, alkole bagh gerceklesen Oliimlerin yarisinin  kronik
hastaliklardan kaynaklandigini aciklamistir. Kronik hastaliga sahip olan bireylerde goriilen sigara ve alkol
bagimhiligi; bireylerde fizyolojik, psikolojik ve emosyonel bir¢ok yonden degisikliklere, organ hasarlarina,
bircok farkhi hastaliklara, hastalik semptomlarimin agwlagmasina ve yasam kalitesinin diismesine yol
acabilmekte bu durum kronik hastaliklarin seyrini de kotii etkileyebilmektedir. Bu nedenle ozellikle kronik
hastaliga sahip bireylerin hastalik yonetimini saglayabilmek ve yagsam siiresinin uzatabilmek adina sigara ve
alkol kullanimlarmmin oniine gegilmesi halk saghgt hemsireligi a¢isindan olduk¢a énemlidir. Konuya yénelik
kapsamli  ¢calismalar  gerceklestirilmesi, bireylere egitim ve danismanlik hizmetleriyle farkindalik
kazandirilmasi ve onleyici ¢alismalar yapilmasi onerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Kronik hastalik; Bagimlilik; Sigara bagimiihigi; Alkol bagimlilig

ABSTRACT

Our study aims to provide information about chronic diseases, smoking and alcohol addiction, and to explain
the smoking and alcohol use status of individuals with chronic diseases. Chronic diseases are diseases in which
many factors play a role, which progress slowly and last longer than six months. Due to many reasons such as
technological developments, improvements in health services, and lifestyle changes, life expectancy at birth has
increased and the incidence of chronic diseases has increased in parallel with the increase in the proportion of
the elderly population. Cigarettes and alcohol appear to have a higher usage rate than other types of addictive
substances due to reasons such as being easy to obtain and legal. Increasing smoking and alcohol addiction all
over the world is a global public health problem that must be prevented. Smoking and alcohol addiction; It can
cause deterioration at the level of organs and systems in the body and therefore many different diseases.
Cigarette and alcohol addiction has increased compared to previous years. It has been determined that
cigarette and alcohol use continues among individuals with chronic diseases. It is known that smoking and
alcohol addiction are the most important risk factors for cardiovascular diseases. The World Health
Organization announced that 70% of individuals with Chronic Obstructive Pulmonary Disease consist of
individuals who are addicted to smoking. However, while cigarette addiction increases the risk of developing
type-2 diabetes by 30-40%, alcohol is among the important risk factors by causing deterioration in glycemic
control. The World Health Organization announced that half of alcohol-related deaths are caused by chronic
diseases. Smoking and alcohol addiction seen in individuals with chronic diseases can lead to physiological,
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psychological and emotional changes in many aspects, organ damage, many different diseases, aggravation of
disease symptoms and a decrease in the quality of life, and this can also negatively affect the course of chronic
diseases. For this reason, it is very important for public health nursing to prevent smoking and alcohol use,
especially in order to ensure disease management and prolong life of individuals with chronic diseases. It is
recommended to carry out comprehensive studies on the subject, to raise awareness of individuals through
training and consultancy services, and to carry out preventive studies.

Keywords: Chronic disease; Dependence; Cigaratte dependence; Alcohol depencence
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CERRAHI AGRININ DEGERLENDIRILMESINE YONELIK KULLANILAN
OLCEKLER VE HEMSIRELIiK GIRiSIMLERIi

Scales and Nursing Interventions Used to Assess Surgical Pain
Kerem ENEN?, Senay KARADAG ARLI*

(0V4

Bu ¢alisma, cerrahi agrimin degerlendirilmesine yénelik kullanilan élgekleri ve hemgirelik girigimlerini
belirlemek amaciyla yapilmigtir. Cerrahi girisim sonrasi hastalarin yasadiklart sorunlarin basinda gelen
kontrolsiiz agri; kardiyovaskiiler, solunum, kas iskelet sistemlerinin bozulmasina ve hastamin psikolojik
degisikliklerine yol agmaktadir. Bu nedenle literatiir taramasinda ameliyat sonrasi olabilecek komplikasyonlarin
ilk swralarinda agri aragtirmalart ¢ikmaktadir. Arastirmacilar hasta bakim kalitesini  iyilestirmek igin
hemgirelerin bakim rollerini dnemsemektedir. Bu c¢alismada veri toplamak icin ilk olarak literatiir “Agr
degerlendirme”, Agri dlcekleri”, “Hemsgirelik girisimleri”, “Agr tanilar1”, “Farmakolojik yéntemler”, “Non-
farmakolojik Yontemler” anahtar kelimeleriyle taranmistir. Tarama sonucunda en fazla kullanilan hemsgirelik
girisimleri: Farmakolojik olarak ilag¢ uygulamalari, Non-farmakolojik olarak Pozisyon, Sicak-soguk
uygulamalart vs. En fazla kullanilan agr élgekleri: Sozel, Sayisal, Gorsel, Yiiz, Burford, Mcgill, Dorthmouth,
West Haven-Yale, Hatirlatici, Wisconsin, Agr1 Algilama élgekleri oldugu belirlenmigstir. Sonug olarak, cerrahi
hemsgirelerin agrimin tami ve tedavisi icin kullanabilecekleri dlcekler ve uygulamalar oldugu literatiirde
goriilmiistiir. Hemgirelerin kliniklerde agri yonetiminde agri élcekleri yeterince kullanmadiklar: ve hemsirelik
girisimlerinde Non-farmakolojik yontemleri ¢ok sik kullanmadiklar: belirlenmistir.

Anahtar kelimeler: Agri degerlendirme; Agri olgekleri; Agri tanmilari; Farmakolojik yontemler, Hemsgirelik
girisimleri; Non-farmakolojik Yontemler

ABSTRACT

This study was conducted to determine the scales and nursing interventions used to evaluate surgical pain.
Uncontrolled pain is one of the most common problems experienced by patients after surgery; It causes
deterioration of the cardiovascular, respiratory and musculoskeletal systems and psychological changes of the
patient. For this reason, in the literature review, pain research comes first among the complications that may
occur after surgery. Researchers attach importance to the caring roles of nurses to improve the quality of patient
care. To collect data in this study, the literature was first scanned with the keywords "Pain assessment"”, "Pain
scales”, "Nursing interventions", "Pain diagnoses”, "Pharmacological methods"”, "Non-pharmacological
Methods". As a result of the screening, the most commonly used nursing interventions are: Pharmacological
drug applications, Non-pharmacological positioning, Hot-cold applications, etc. It was determined that the most
used pain scales were: Verbal, Numerical, Visual, Facial, Burford, Mcgill, Dorthmouth, West Haven-Yale,
Reminder, Wisconsin, Pain Perception scales. As a result, it has been seen in the literature that there are scales
and applications that surgical nurses can use for the diagnosis and treatment of pain. It has been determined
that nurses do not use pain scales sufficiently in pain management in clinics and do not use non-
pharmacological methods very often in nursing interventions.

Keywords: Non-pharmacological methods; Nursing interventions; Pain assessment, Pain diagnoses; Pain
scales; Pharmacological methods.
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SANTLI HASTALARIN HEMSIRELIK BAKIMI

Nursing Care of Patients with Shunt

Kadriye ERBAS?, Senay KARADAG ARLI?

(0Y/

Sant ameliyatlari, hidrosefali hastalarinda en sik kullanilan tedavi yéntemlerinden biridir. Hidrosefali; beyin
omirilik swisimin iiretimi ve emilimi arasindaki dengesizlik ayrica dolamim yollarinda herhangi bir yerde
tikanmaya neden olacak patolojik bir durum sonucu ventrikiillerde beyin omurilik sivisimin birikimi sonucu
olusur. Kafai¢i basing artisi sendromu olusumu ve ventrikiillerde genislemeye neden olmaktadir. Bu hastalar i¢in
kullanmilan sant sistemlerinin; sant enfeksiyonu, sant disfonksiyonu, intraventrikiiler kanamalar, organ
perforasyonlart gibi ciddi komplikasyonlar: da goriilmektedir. Bu durumlar hastanede yatis siirelerinin
uzamasina, antibiyotik kullaniminin artmasina, mortalite ve morbiditenin artisina neden olmaktadir. Sant
takilma sonrasinda enfeksiyon kontrolii, disfonksiyonun erken fark edilmesi, profilaktik antibiyotik kullaniminin
saglanmasi ve pansuman yapumasi santli hastalara bakim veren hemsirelerin sorumluluklar: arasindadir. Sant
sisteminde bir bozulma ya da enfeksiyon durumunda hastada goriilebilecek bulanti, kusma, hipertermi, uyku hali
gibi durumlar hasta ve aileye taburculuk egitiminde anlatilmalidir. Bu baglamda hemsireler sant sistemi
yerlestirilen hastanin bakimi konusunda yeterli diizeyde bilgi sahibi olurlarsa bakumin kalitesi artacaktir.
Anahtar kelimeler: Bakim, Hemgsirelik, Hidrosefali; Sant

ABSTRACT

Shunt surgeries are one of the most commonly used treatment methods for hydrocephalus patients.
Hydrocephalus; The imbalance between the production and absorption of cerebrospinal fluid also occurs as a
result of the accumulation of cerebrospinal fluid in the ventricles as a result of a pathological condition that
causes an obstruction anywhere in the circulatory tract. It causes increased intracranial pressure syndrome and
enlargement of the ventricles. Shunt systems used for these patients; Serious complications such as shunt
infection, shunt dysfunction, intraventricular bleeding, and organ perforations are also observed. These
situations cause prolonged hospital stays, increased antibiotic use, and increased mortality and morbidity.
Infection control after shunt placement, early recognition of dysfunction, prophylactic antibiotic use and dressing
are among the responsibilities of nurses caring for patients with shunts. Situations such as nausea, vomiting,
hyperthermia and drowsiness that may occur in the patient in case of a disruption or infection in the shunt system
should be explained to the patient and family during discharge training. In this context, if nurses have sufficient
knowledge about the care of the patient with a shunt system installed, the quality of care will increase.

Keyword: Care; Hydrocephalus; Nursing; Shunt
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HAYVANDAN INSANA ORGAN VE DOKU NAKLI

Animal To Human Organ And Tissue Transplantation

Aysu KASIM FIRTINAY, Hiiseyin YAMAN *, Ozge PEKIN ISERI *

0z

Diinyada yaklasik 1 milyon hasta organ nakli beklemektedir. Ulkemizde ise yaklasik 30 bin hastanin organ nakli
bekledigi ve bir¢ok hastamin nakil sirasindayken hayatimi kaybettigi  bildirilmektedir. Ayrica bu siirecte
hastalarin  hayatta kalmalart igin yapilan tedavilerin zorlugu ve ekonomik boyut arastirmacilart farkli
alternatifler aramaya ydnlendirmistir. Organ nakline olan ihtiyacin karsilanabilmesi icin hayvandan insana
organ ve doku nakli giindeme gelmistir.

Hayvandan insana organ veya doku nakli (Ksenotransplantasyon) alaninda ilk ciddi girigim 1905 yilinda kronik
bobrek yetmezligi olan bir ¢ocuga tavsan bobregi dilimlerinin nakledilmesiyle baslamigtir. 1963 ’'te Tulane
Universitesi’'nde 6lmek iizere olan alti hastaya sempanzeden alinan bébrek nakledilmistir ancak basarisizlikla
sonuglanmistir. 1964 yilinda ise ilk kez bir sempanzeden insana kalp nakli yapumistir. Bu nakil de basarisiz
olmugs ve birka¢ saat sonra hasta olmiistiir. Ayrica igslem oncesinde hastanin rizast olmasina ragmen nakil
yapilacak kalbin bir sempanzeye ait oldugu bildirilmemistir. Bu durum yapilan ¢alismalarin etik boyutunda da
tartismalara yol agmugtir. 1984 'te hipoplastik sol kalp sendromlu ‘Bebek Fae’ olarak bilinen bir kiz ¢ocuguna
bir babundan kalp nakli gerceklestirilmistir. Bu nakil bir bebege yapilan ilk organ naklidir. Fae
transplantasyondan 21 giin sonra hayatini kaybetmistir. 1996°da Hindistan'da ilk defa bir domuzun kalbi,
akcigerleri ve bobrekleri bir insana nakledilmistir. 32 yasindaki bu hasta da nakilden kisa bir siire sonra birden
fazla enfeksiyon gelismesinden dolayr hayatimi kaybetmistir. 2022 yilinda ise éliimciil bir hastaya genetigi
degistirilmis bir domuz kalbi nakledilmistir. Alici nakilden iki ay sonra hayatini kaybetmistir. Yine kuzulardan,
domuzlardan ve primatlardan alinan organlart kullanmaya yonelik bazi ¢alismalar olsa da basarisizlikla
sonuglanmislardir.  Yurt disinda ksenotransplantasyon calismalart kalp, akciger ve bobrek nakilleri seklinde
yapilmistir. Ancak iilkemizde bu konuyla ilgili bir ¢alisma yiiriitiilmemistir.

Kullanilan hayvan cinsinin yagsam stiresi ve organmmin boyutu c¢alismalarda fsitlayict olmustur. Bilim
camiasinda uygulamalarin prosediirii ve etigi konusunda endiseler giindeme gelmistir. Din, kiiltiir ve egitim
durumuna gore farkli yaklasimlar olabilmektedir. Ozellikle Yahudilik ve Islam dininde domuz tiiketiminin dinen
yasak olmasi nedeniyle domuzdan yapilan ksenotransplantasyona bu dinlerin mensuplar: acisindan onyargi
olusturmustur. Bu konuda toplumlarin sosyokiiltiirel yapisi dikkate alinarak yaklagimlar gelistirilmelidir.
Ulkemizde de artan organ nakli ihtivact g6z oniine alindiginda bu alanda ¢alismalarin yapilmas: énemlidir.
Anahtar kelimeler: Ksenotransplantasyon, Organ nakli; Hemsgirelik

ABSTRACT

Approximately 1 million patients in the world are expected to receive organ transplants. Approximately 30
thousand organ transplants are expected during the distribution and many lives are reported to be lost during
transplantation. In addition, the difficulties of treatment for survival in this process and the economic aspect
have led researchers to different alternatives. In order to meet the need for organ transplantation, organ and
tissue transplantation from animals to humans has come to the fore.

The first serious attempt in the field of animal-to-human organ or tissue transplantation (Xenotransplantation)
began in 1905, when rabbit kidney slices were transplanted to a child with chronic kidney failure. In 1963, a
kidney from a chimpanzee was transplanted to six dying patients at Tulane University, but it failed. In 1964, the
first heart transplant was performed from a chimpanzee to a human. This transplant also failed and the patient
died a few hours later. In addition, although the patient had given consent before the procedure, it was not
reported that the heart to be transplanted belonged to a chimpanzee. This situation has also led to discussions
on the ethical dimension of the studies. In 1984, a heart transplant from a baboon was performed on a girl with
hypoplastic left heart syndrome, known as 'Baby Fae'. This transplant is the first organ transplant performed on
a baby. Fae died 21 days after transplantation. In 1996, the heart, lungs and kidneys of a pig were transplanted
into a human for the first time in India. This 32-year-old patient also died due to multiple infections shortly after
the transplant. In 2022, a genetically modified pig heart was transplanted to a terminally ill patient. The
recipient died two months after the transplant. Although there were some studies to use organs taken from
lambs, pigs and primates, they were unsuccessful. Xenotransplantation studies abroad have been carried out in
the form of heart, lung and kidney transplants. However, no study on this subject has been conducted in our
country.

34



The lifespan of the animal species used and the size of the organ have been limiting in the studies. Concerns
have been raised in the scientific community about the procedure and ethics of the applications. There may be
different approaches depending on religion, culture and educational status. Since pork consumption is
religiously prohibited, especially in Judaism and Islam, xenotransplantation from pigs has created prejudice for
the members of these religions. Approaches to this issue should be developed by taking into account the
sociocultural structure of societies. Considering the increasing need for organ transplantation in our country, it
is important to conduct studies in this field.

Keywords: Xenotransplantation; Organ transplantation; Ethics; Transplants
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ERGENLERDE DUYGUSAL VE DAVRANISSAL SORUNLARDA
SOSYODEMOGRAFIK OZELLIKLERIN VE ANNE BABA TUTUMUNUN ARACI
ROLUNU MODELLEMEDE YOL ANALIZININ KULLANILMASI

Using Path Analysis in Modeling The Mediator Role of Sociodemographic Characteristics and Parental
Attitude in Emotional And Behavioral Problems in Adolescents

Figen CAVUSOGLU?, Mesiya AYDIN?, Oya Sevcan ORAK?, Naciye CAVUS KASIK?
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Amag: Calismanin amaci ergenlerde duygusal ve davranigsal sorunlarda sosyodemografik dzelliklerin ve anne
baba tutumunun aract roliinii yol analizi ile modelleyerek incelemektir.

Yontem: Arastirma kesitsel tiirde olup Eyliil 2022-Haziran 2023 tarihleri arasinda yapilmistir. Bir il sinirlar:
icindeki tiim liselerde okuyan 63434 Ogrenci arastirmamn evrenini olusturmustur. Orneklem segiminde
tabakalr 6rneklem yontemi kullanilmig, toplamda 2715 6grenci ile calisma tamamlanmustir. Veriler Tanimlayici
Bilgi Formu, Gii¢ ve Giicliikler Anketi ve Ana Baba Tutum Olcekleri kullanilarak toplanmistir. Veriler SPSS 24
ve IBM AMOS V24 ile analiz edilmistir. Normal dagilima uygunluk ¢coklu normallik varsayimi ile incelenmistir.
Verilerin tanmimlayici istatistikleri sirasinda sayi, yiizde ve ortalama degerleri kullaniimistir. Ayrica Modelin
test edilmesinde yol analizi ve hesaplama yontemi olarak Bootstrap ML (Maximum likelihood) kullanilmistir.
Onem diizeyi p<0,05 olarak alinmus, etik kurul ve kurum izinleri alinmustir.

Bulgular: Katilimcilarin yas ortalamasi 15,35+1,21 olup %63,5 ’ini kadinlar olusturmaktadwr. Giig ve giigliikler
anketi toplam puan ortalamasi 16,21+4,73 olarak saptanmigtir. Degiskenlerin yordayici etkisi incelendiginde
sosyodemografik degiskenlerden anne egitim durumu iiniversite olanlarin Gii¢ ve Giigliikler puant okur-yazar
olmayanlara gore 1,143 daha fazla (p=0,047), babasimin egitim durumu iiniversite olanlarin Giigcler ve
Giigliikler puam okur-yazar olmayanlara gore 1,036 daha az (p=0,005) oldugu saptanmigtir. Cinsiyete gére
incelendiginde ise kadinlarin Giigler ve Giicliikler puaninin erkeklere gore 2,12 daha fazla (p<0,001) oldugu
bulunmustur. Suif dagilimina gore gii¢ ve giicliikler puan ortalamasinin anlamh bir etkisi oldugu goriilmiis ve
buna gore 11.sinif olanlarin Giigler ve Giigliikler puani 9. sinif olanlara gére 0,599 daha fazla (p=0,014) iken
12.smif olanlarin Giigler ve Giigliikler puanimin 9. sinif olanlara gore 1,018 daha fazla (p=0,001) oldugu
saptanmistir. Aile tutumlarinin gii¢ ve giicliikler puani iizerindeki etkisine bakildiginda Koruyucu-istek¢i tutum
puani bir birim artiginda Giigler ve Glicliikler puaninin 0,077 birim arttigi (p<0,001), Otoriter tutum puan: bir
birim artiginda Giigler ve Giigliikler puaninin 0,182 birim arttigi (p<0,001) saptanmistir. Diger degiskenlerin
Giigler ve Giicliikler puani iizerinde istatistiksel olarak anlamli bir etkisi bulunmamistir (p>0,050).

Sonug ve Oneriler: Calismada 6grencilerin giic ve giicliikler puan ortalamasimin yiiksege yakin oldugu ve
anne-babanin egitim durumu, kadin cinsiyet, 11. ve 12. sinifta okuyor olmak ve koruyucu-istek¢i tutum ve
otoriter aile tutumlarmmin bu puant yordadigi bulunmustur. Buna gore ozellikle kadin ve 11. ve 12. suiflarda
ogrenim goren ogrencilere yonelik duygusal ve davranmigsal sorunlarla bas etmeye yénelik girisimler ve aile
tutumlarimin belirlenerek buna yonelik ¢alismalar yapilmasi onerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Anne- baba tutumu, Ergen; Gii¢ ve giicliik; Prevelans.

ABSTRACT

Aim: The aim of the study is to examine the mediating role of sociodemographic characteristics and parental
attitudes in emotional and behavioral problems in adolescents by modeling them with path analysis.

Method: The research is cross-sectional and was conducted between September 2022 and June 2023. 63434
students studying in all high schools within the borders of a province constituted the population of the research.
Stratified sampling method was used in sample selection, and the study was completed with a total of 2715
students. Data were collected using the Descriptive Information Form, Strengths and Difficulties Questionnaire
and Parental Attitude Scales. Data were analyzed with SPSS 24 and IBM AMOS V24. Compliance with normal
distribution was examined with the assumption of multiple normality. Number, percentage and mean values
were used during the descriptive statistics of the data. Additionally, Bootstrap ML (Maximum likelihood) was
used as path analysis and calculation method in testing the model. The significance level was taken as p<0.05,
and ethical committee and institutional permissions were obtained.

Results: The average age of the participants is 15,35+1,21 and 63,5% are women. The total score average of
the strengths and difficulties survey was determined as 16,21%4,73. When the predictive effect of the variables
is examined, among the sociodemographic variables, the Strengths and Difficulties score of those whose
mother's education is university is 1.143 higher than that of those who are illiterate (p=0,047), and those
whose father's education is university is 1.036 less than those whose Strengths and Difficulties score is illiterate
(p=0,005). ) was found to be. When examined by gender, it was found that women's Strengths and Difficulties
score was 2,12 higher than men (p<0,001). It was seen that the average strength and difficulties score had a
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significant effect according to the grade distribution, and accordingly, the Strengths and Difficulties score of
the 11th graders was 0.599 higher than that of the 9th graders (p=0,014), while the Strengths and Difficulties
scores of the 12th graders were higher than those of the 9th graders. It was found to be 1,018 more (p=0,001)
than When the effect of family attitudes on the strength and difficulties score is examined, it was determined
that when the Protective-demanding attitude score increases by one unit, the Strengths and Difficulties score
increases by 0,077 units (p<0,001), and when the Authoritarian attitude score increases by one unit, the
Strengths and Difficulties score increases by 0,182 units (p<0,001). Other variables had no statistically
significant effect on the Strengths and Difficulties score (p>0,050).

Conclusion and Suggestions: In the study, it was found that the strength and difficulties score average of the
students was close to high and that the education level of the parents, female gender, being in the 11th and 12th
grade, protective-demanding attitude and authoritarian family attitudes predicted this score. Accordingly, it is
recommended that initiatives and family attitudes to cope with emotional and behavioral problems, especially
for women and students in the 11th and 12th grades, should be determined and studies should be carried out
accordingly.

Keywords: Adolescent; Parental attitude, Power and difficulty; prevalence.
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TURKIYE’DE SON BES YILDA HEMSIRELIK ALANINDA AFET iLE iLGILI
YAPILMIS LISANSUSTU TEZLER: BiR KAPSAM iNCELEMESI

Theses Related to Disaster in Nursing in Turkey in the Last Five Years: A Scoping Review

Miige OZTURK!, Giilcan TASKIRAN ESKICi?

0Z

Amag: Bu ¢alisma Tiirkiye'de 2019-2023 yillari arasinda hemgirelik alaninda afet ile ilgili yapimus lisansiistii
tezlerin incelenmesi amaciyla yapilmistir.

Yontem: Yiiksekogretim Kurumu ulusal tez merkezi veri tabaminda ‘afet’ ve ‘hemgire’ anahtar kelimeleri
kullamilarak 20-29 Kasim 2023 tarihleri arasinda tarama yapilmistir. Arastirma kapsaminda iki anahtar
kelimeyi kullanan toplam 76 teze ulasilmig ve bunlardan son bes yilda yayinlanmig 17 tez incelemeye alinmigtir.
Tezlerin incelenmesi igin aragtirmacilar tarafindan degerlendirme formu gelistirilmis ve tezler yazar, yil,
anahtar kelimeler, amag, arastirma tasarimi, arastirma yeri ve érneklemi, élgiim araglart ve sonuglar/temel
bulgular baghklar: altinda 6zetlenerek bir tablo olusturulmugstur.

Bulgular: Tezlerin ¢ogunlukla 2019 yihnda yayimlandigi (n:6) ve Istanbul ilinde (n:5) yiiriitildiigii tespit
edildi. Arastirma kapsaminda incelenen tezler ¢ogunlukla yiiksek lisans (n:14) teziydi. En sik kullanilan
anahtar kelimeler hemsire/ler (n:7), afet (n:6) ve afet yonetimi (n:6) idi. Tezlerde deneysel (n:1), karma (n:2),
metodolojik (n:2) gibi farkl arastirma desenlerinin kullanildigi gériilmekle birlikte en fazla tanimlayici tasarim
(n:12) kullamildigr belirlendi. Tezlerin ¢ogunlukla iiniversite (n:10) ve Saghk Bakanligi (n:8) hastanelerinde,
hemgire ornekleminde (n:14) yiiriitildiigii ve orneklem sayisimin 62 ile 697 arasinda degistigi saptand.
Tezlerde en sik Hemgirelerde Afete Hazirlik Algisi Olgegi (n:4) ve Hemgirelerin Afetlere Hazir
Olusluluklarinda Temel Yeterlilikler Olceginin (n:4) kullanildig: belirlendi. Tezler ¢ogunlukla hemsgirelerin
afete hazirlik ve temel yeterlilik algi diizeylerini ve bu algi diizeylerinin hemgirelerin demografik dzelliklerine
gore farkliiklarint incelemektedir. Tezler sonucunda hemsirelerin afete hazirlik ve temel yeterlilik algi
diizeylerinin diigiik veya orta diizeyde oldugu ve bazi demografik ozelliklere gore farklilik gosterdigi
bildirilmistir.

Sonug ve Oneriler: Sonu¢ olarak tezlerin ¢ogunlugunun yiiksek lisans tezi olarak ve tanimlayict tasarimda
yiiritildiigii, doktora diizeyinde ve nitel, karma, deneysel tasarimda tezlerin yetersiz oldugu belirlenmistir.
Arastirma sonuglart dogrultusunda, daha ileri arastirma yontemlerinin kullanildigi, egitim icerikli deneysel
tasarimina sahip, hemgsirelerin afetlere iliskin bilgilerini artirmayt ve temel yetkinliklerini gelistirmeyi
amaglayan doktora diizeyindeki tezlerin artirilmasi onerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Afet; Hemsgire;, Kapsam inceleme; Lisansiistii tezler.

ABSTRACT

Aim: This study was conducted to examine postgraduate theses on disaster in the field of nursing in Tiirkiye
between 2019 and 2023.

Method: The national thesis center database of the Council of Higher Education was searched between 20-29
November 2023 using the keywords ‘disaster' and 'nurse’. A total of 76 theses using two keywords were reached
in the research, and 17 theses published in the last five years were examined. An evaluation form was
developed by the researchers to examine the theses, and a table was created by summarizing the theses under
the headings of author, year, keywords, purpose, research design, sample and location, measurement tools, and
results/main findings.

Results: It was determined that the theses were mostly published in 2019 (n:6) and conducted in Istanbul (n:5).
The theses examined within the scope of the research were mostly master's theses (n:14). The most frequently
used keywords were nurse/s (n:7), disaster (n:6) and disaster management (n:6). Although different research
designs such as experimental (n:1), mixed (n:2), methodological (n:2) were used in theses, it was determined
that the descriptive design (n:12) was used the most. It was determined that the theses were mostly conducted
in university (n:10) and Ministry of Health (n:8) hospitals, with a sample of nurses (n:14), and the number of
samples varied between 62 and 697. It was determined that the Nurses’ Disaster Preparedness Perception
Scale (n:4) and the Nurses’ Perceptions of Disaster Core Competencies Scale (n:4) were most frequently used
in theses. Theses mostly examine the level of nurses' perception of disaster preparedness and core
competencies, and the differences in the levels of these perceptions according to the demographic
characteristics of nurses. As a result of theses, it was reported that nurses' disaster preparedness and core
competencies perception levels were low or medium and varied according to some demographic
characteristics.

Conclusion and Suggestions:As a result, it was determined that the majority of theses were carried out as

38



master's theses and in descriptive design, while doctoral theses and theses in qualitative, mixed, experimental
design were insufficient. In line with the research results, it is recommended to increase theses at the doctoral
level, using more advanced research methodologies, experimental design with educational content, and aiming
to increase nurses’ knowledge of disasters and develop their core competencies.

Keywords: Disaster; Nurse; Scoping review; Theses.
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JINEKOLOJIK KANSER TANISI ALAN KADINLARDA SAGLIKLI YASAM
BILINCi OLUSTURMA: BiR DERLEME CALISMASI

Creating Healthy Life Awareness in Women Diagnosed with Gynecological Cancer:
A Review Study

Gizem CAKIBEY?, Ruveyde AYDIN?

0z

Amag: Kanser, organ veya dokulardaki hiicrelerin kontrol dist boliiniip ¢ogalmasiyla meydana gelen kiiresel
bir saglk sorunudur. Diinya Saghk Orgiitii (DSO) 2020 yili verilerine gére kanserin on milyon insanin
oliimiine sebep oldugu belirtilmektedir. Kanser viicuttaki her béliimii etkileyebilmektedir. Ozellikle kadinlarin
tireme sisteminde etkili olan jinekolojik kanserler diinyada kadinlar arasinda en sik goriilen kanser tiirleri
arasindadir.  Jinekolojik kanserler erken tani ve taramalara kadinlarin katiimimin  saglanmast ile
onlenebilmekte ve tedavi edilebilmektedir. Bu dogrultuda oncelikle kadinlarin kanser farkindaligr arttirilarak
saghkli yasam bilinci kazandirdmalidir. Bu derlemenin amaci; jinekolojik kanser tanisi alan kadinlarda
saglikl yasam bilinci olugturmaya yonelik uygulamalart incelemektir.

Yontem: Bu calisma bir literatiir derlemesidir. Pubmed, Science Direct, Google Akademik ve YOK tez veri
tabanlarindan “Saglikli yasam bilinci olusturma, jinekolojik kanser tanisi alan kadin olma, jinekolojik kanser
tanist alan kadinlarda saglhkli yasam bilinci, saglhikli yagam bi¢imi davranislart™ anahtar kelimeleri ile 2015-
2023 tarihleri arasinda Tiirk¢e ve Ingilizce tarama yapilmigstir.

Bulgular: Saghikli yasam tarzinin benimsenmesi ve aliskanlik haline getirilmesi ile hastaliklardan korunma,
hastaliklar: erken tanilama, yasam siiresinde uzama ve daha kaliteli bir yasam miimkiin olabilmektedir. Zhang
ve arkadaslar: (2020) yaptiklart meta analiz ¢calismasinda ¢oklu saglikli yasam tarzini benimseyen bireylerde
kanser insidansinin ve oliim riskininin daha az oldugunu bildirmektedir. Kadinlarda saglikly yasam bilincinin
olugabilmesi icin oncelikle farkindaligin saglanmast gerekmektedir. Farkindaligi arttirmaya yénelik;
farkindalik temelli sanat ve bilissel terapi, farkindalik temelli stres azaltma, psiko-egitim, beslenme egitim
programi ve kogluk uygulamalar yiiz yiize veya ¢evrim i¢i olarak yapilmaktadir. Literatiirde farkindalik temelli
miidahalelerin kanser tamisi alan kadinlarda stres, anksiyete, korku ve yorgunluk gibi genellikle psikolojik
semptomlarda iyilesme ve yasam kalitesinde artis sagladigi belirtilmektedir. Jinekolojik kanserler iizerine
tedavi gérmiis kadinlar ile yiiriitiilen ¢evrimici ko¢luk uygulamasimin yapildigi bir ¢alismada 12 haftanin
sonunda kadinlarin fiziksel ve zihinsel saglik puanlarinda iyilesmeler oldugu bildirilmektedir. Kadinlarin
saglikl yasam bilincini benimsemesinde saglik profesyonelleri onemli rol oynamaktadir. Yapilan bir ¢alismada
kadinlarin beslenme ve fiziksel aktivite ile ilgili onerilere ilgi duydugu, %17 sinin sigara ve %32 sinin de alkol
tiiketimi ile ilgili tavsiye almaya istekli olduklari belirtilmektedir. Arastirmalar incelendiginde saglik
profesyonelleri tarafindan verilen egitimlerin kanser taramalar: hakkinda bilgiyi, kanser taramalarma katilimi
ve saghkli yasam davramslarint artirdigi belirtilmistir.

Sonug: Jinekolojik kanser tanist alan kadinlara saglhikli yagam bilincinin kazandirilmast kanserleri

onleme, erken tani ve taramada, tedavi siirecinin yonetiminde olduk¢a onemli bir yere sahiptir.

Anahtar kelimeler: Jinekolojik neoplazm, Yasam kalitesi; Saglkli yasam tarzi; Saglk davranislar.

ABSTRACT

Aim: Cancer is a global health problem that occurs when cells in organs or tissues divide and multiply out of
control. According to World Health Organization (WHO) 2020 data, it is stated that cancer causes the death of
ten million people. Cancer can affect any part of the body. Gynecological cancers, which are especially
effective on the reproductive system of women, are among the most common types of cancer among women in
the world. Gynecological cancers can be prevented and treated by ensuring the participation of women in early
diagnosis and screening. In this regard, first of all, women's cancer awareness should be increased and healthy
living awareness should be gained. The aim of this review is to examine practices aimed at creating healthy life
awareness in women diagnosed with gynecological cancer.

Method: This study is a literature review. Turkish and English searches were conducted from Pubmed, Science
Direct, Google Scholar and YOK thesis databases with the keywords "Creating a healthy lifestyle awareness,
being a woman diagnosed with gynecological cancer, healthy lifestyle awareness in women diagnosed with
gynecological cancer, healthy lifestyle behaviors" between 2015-2023.

Results: By adopting a healthy lifestyle and making it a habit, protection from diseases, early diagnosis of
diseases, prolongation of life and a better quality of life are possible. In their meta-analysis study, Zhang et al.
(2020) report that the incidence of cancer and the risk of death are lower in individuals who adopt multiple
healthy lifestyles. In order to create awareness of healthy living in women, awareness must first be created. To
raise awareness; Awareness-based art and cognitive therapy, awareness-based stress reduction, psycho-
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education, nutrition education program and coaching practices are carried out face to face or online. It is
stated in the literature that awareness-based interventions generally provide improvement in psychological
symptoms such as stress, anxiety, fear and fatigue and an increase in the quality of life in women diagnosed
with cancer. In a study where online coaching was applied to women who were treated for gynecological
cancers, it was reported that there were improvements in the women's physical and mental health scores at the
end of 12 weeks. Health professionals play an important role in helping women adopt healthy lifestyle
awareness. A study indicates that women are interested in advice on nutrition and physical activity, while 17%
are willing to receive advice on smoking and 32% on alcohol consumption. When the researches are examined,
it is stated that the training provided by health professionals increases knowledge about cancer screenings,
participation in cancer screenings and healthy life behaviors.

Conclusion: Providing healthy life awareness behaviors to women diagnosed with gynecological cancer has a
very important place in cancer prevention, early diagnosis and screening, and management of the treatment
process.

Keywords: Gynecologic neoplasm; Life quality; Healthy lifestyle; Health behaviors.
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20Ondokuz Mayis Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, Dogum ve Kadin Hastaliklari
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ERISKIiN YOGUN BAKIM HASTALARINDA AGRI DEGERLENDIRMESI VE
HEMSIRELIK BAKIMI

Pain Assessment and Nursing Care in Adult Intensive Care Patients

Giilsiim HAKALMAZ?, Ozge ISERI?

0z

Yogun bakim iiniteleri (YBU); durumu kritik olan, acil miidahale gerektiren hastalarin teknolojik cihazlar
kullanilarak, multidisipliner bir ekip ile takip, tedavi ve bakimlarinin yapilarak izlendigi ozellikli alanlardir. Bu
tinitelerdeki amag; iyilesmeyi ve yasamin devamliligini saglayan tedavi ve bakimlart uygulamak, agriyi
dindirerek ya da hafifleterek yasam kalitesini artirmaktir.

Agr, insan viicudunun fizyolojik ya da psikolojik olarak karsilastigi saglk sorunlari karsisinda goriilebilen,
gecmisteki deneyimlerden etkilenen ve kisinin giinliik yasantisini etkileyen onemli bir bulgudur. YBU de yatan
tiim hastalar agri igin yiiksek risk altindadir. Ciinkii YBU lerinde yatan hastalarda tedavi, bakim ve izlemde
kullanilan bircok malzeme, uygulama ve cihaz agriya neden olmaktadir. Ozellikle invaziv ve non-invaziv
islemlerin yapilmas: (entiibasyon, ventilatére baglanma, arter veya santral venéz katater takilmasi, tiriner
kateterizasyon vb), ddem, enfeksiyon, uzun siire yataga bagimli olmak, uygulanan hemsirelik girigimleri
(aspirasyon, pansuman, pozisyon degisimi vb) gibi bir¢ok neden hastalarda agriya sebep olabilmektedir.
Agrimin artmast da hastalarda bir¢ok fizyolojik ve psikolojik alanda semptom olusturarak bireylerin yasam
kalitesini degistirmektedir. Bu nedenle agrimin etkili yonetimi kaliteli bir bakim ve tedavi i¢in énemli bir
parametredir.

Agrimin - uygun sekilde giderilmesi ya da hafifletilmesi ancak dogru sekilde tanmimlanmasina,
degerlendirilmesine ve degerlendirilme icin etkili stratejilerin kullanilmasina, izlenmesine baghdir. Bu noktada
istenilen agri yénetiminin saglanmast igin bakim ve tedavi siirecinde en fazla hastayla zaman gegiren yogun
bakim hemsgirelerine biiyiik sorumluluklar diismektedir. Yogun bakim hemgireleri gerekli ézel egitimleri almus,
teknolojik cihazlar: kullanabilen, giincel klinik bilgi ve tecriibesi ile hastalarmma holistik ve bireysellestirilmis
bakim veren saghk profesyonelleridir. Ancak yapilan c¢alismalarda beginci yasam bulgusu olarak
degerlendirilmekte olan agrinin yeterince dnemsenmedigi belirtilmektedir. Guazhu ve arkadaglarimin (2021) 78
hasta ile yaptigi prospektif, randomize kontrollii bir ¢alismada kaliteli hemgirelik bakimi alarak agrilar
degerlendirilip miidahale edilen deney grubunun kontrol grubuna gore onemli él¢iide daha az agri, kaygi ve
anksiyete deneyimledigi ayrica bu gruptaki hastalarin hastanede kalig siirelerinin ve komplikasyonlarinin daha
az oldugu, daha hizli iyilestigi ve daha iyi mobilize olduklari, memnuniyetlerinin ise daha yiiksek oldugu
belirtilmistir. Hastalarin iyilesmelerinin  hizlanmasi1 icin agrimin  gecerli ve giivenilir dlgeklerle
degerlendirilmesi olduk¢a onemlidir. Bunun icin eriskin YBU’lerinde en sik olarak kullamlan élgekler;
Davramisgsal Agr1 Olgegi-DAO (Behavioral Pain Scale-BPS), Yogun Bakim Agri Gozlem Olgegi-YBAGO
(Critical-Care Pain Observation Tool-CPOT) ve Gérsel Anolog Skaladir (VAS). YBU 'nde yatan hastalarin agri
yonetimlerinin etkin bir sekilde yapilabilmesi ancak hemgirelerin bu olgekleri uygun sekilde degerlendirmesiyle
miimkiindiir. Yapilan bu degerlendirmeler ve girisimler ile hastalarin agrisimin azaltilarak konforlarimin ve
yasam kalitelerinin artacag diigiiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Agri; agri degerlendirme araglary; hemsirelik bakimi; yogun bakim.

ABSTRACT

Intensive care units (ICU) are specialized areas where critically ill patients requiring urgent intervention are
monitored, treated and cared for by a multidisciplinary team using technological devices. The aim of these
units is to apply treatments and care that ensure recovery and continuity of life, and to improve the quality of
life by relieving or alleviating pain.

Pain is an important finding that can be seen in the face of health problems that the human body encounters
physiologically or psychologically, is affected by past experiences and affects the daily life of the person. All
patients hospitalized in ICU are at high risk for pain. Because many materials, applications and devices used in
the treatment, care and monitoring of patients hospitalized in ICU cause pain. Especially invasive and non-
invasive procedures, edema, infection, being bedridden for a long time, nursing interventions can cause pain in
patients. Increased pain also changes the quality of life of individuals by creating symptoms in many
physiological and psychological areas. Therefore, effective management of pain is an important parameter for
quality care.

Appropriate relief or alleviation of pain depends on accurate identification, assessment, use of effective
strategies for assessment. Intensive care nurses, have great responsibilities to provide the desired pain
management. Intensive care nurses are health professionals who have received the necessary special training,
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can use technological devices, and provide holistic and individualized care to their patients with up-to-date
clinical knowledge and experience. However, it is stated in the studies that pain, which is considered as the fifth
vital sign, is not sufficiently emphasized. In a prospective, randomized controlled study conducted by Guazhu et
al. (2021), it was reported that the experimental group, whose pain was evaluated and intervened by receiving
quality nursing care, experienced significantly less pain and anxiety than the control group. And also patients
in this group had less hospital stay and complications, recovered faster and mobilized better, and had higher
satisfaction. It is very important to assess pain with valid and reliable scales. The most commonly used scales
in adult ICU are the Behavioral Pain Scale, the Critical-Care Pain Observation Tool and the Visual Anologous
Scale. Effective pain management of patients hospitalized in ICU is only possible when nurses evaluate these
scales appropriately. With these evaluations and interventions, it is thought that patients' pain will be reduced
and their comfort and quality of life will increase.

Keywords: Adult intensive care, nursing care, pain; pain assessment tools.
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YENIiDOGAN BEBEKLERDE YAPILAN CIiLT BAKIM UYGULAMALARI iLE
ILGILi YAPILMIS LISANSUSTU TEZLERIN iINCELENMESI:
SISTEMATIK DERLEME

Review of Graduate Thesis Related to Skin Care Practices on Newborn Babies: Systematic Review
Bilge SAHIN ISIK?, Esra TURAL BUYUK?

0z

Bu sistematik derleme, yenidoganlarda uygulanan cilt bakim uygulamalarmni iceren lisansiistii hemgirelik
tezlerinin incelenmesi amaciyla yapilmigstir.

Arastirmada verilerin toplanmast Yiiksekogretim Kurulu Ulusal Tez Merkezi Veri Tabani’na ‘‘yenidogan,
prematiire cilt, hemgsire, bakim, tez’’ anahtar kelimeleri yazilarak taranmustir. Yiiksekogretim Kurulu Ulusal Tez
Merkezi Veri Tabanina kayith 2016-2023 yillart arasinda Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemgirelik alaninda konu
ile ilgili olarak yapilmis 12 tez belirlenmistir. Derleme olusturulurken, Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) kriterleri kullanilmistir. Verilerin analizinde, tezler degerlendirme
listesindeki 7 soruya yonelik (arastirmanin yazari-yil, tez tiirii, orneklem biiyiikliigii, kullanilan yéntem, veri
toplama araci, girisim-amag, bulgular-sonug) arastirmacilar tarafindan incelenmistir.

Yenidoganlarin cilt biitiinliigiinii korumaya yonelik kullanmilan uygulamalar ile ilgili ilk randomize kontrollii
arastirma ¢alismasina ait tezin 2016 yilinda yapildig: tespit edilmistir. Veriler incelediginde lisansiistii tezlerden
%74.99° unun (n=9) yiiksek lisans, %24.99 unun (n=3) doktora diizeyinde yapildigi belirlenmistir. Tezler
arastirma tiirlerine gére incelendiklerinde %83.3" iiniin (n=10) randomize kontrollii olarak deneysel tiirde
yapildigi, %16.66° sumin (n=2) ise tammlayici tipte yapildigi saptannmugtir. Taranan tezlere bakildiginda
orneklemi yenidogan bebekler olusturmugstur. Veri toplama araci olarak en fazla Yenidogan Cilt Durum
Degerlendirmesi Olgegi (YCDD) kullamimistir. 2016-2023 yillar: arasinda yenidogamn cilt bakim uygulamalar:
ile ilgili randomize kontrollii deneysel tipte yapilan ¢alismalarin % 25 'inin 2023 yihinda yapildigi belirlenmistir.
Yapilan tezler incelendiginde yenidogan bebegin banyosu, yenidoganin cildinin nemlendirilmesi, yenidoganin
cilt biitiinliigiiniin korunmast ve masaj uygulamalarinin yenidogan cilt bakim uygulamalart icerisinde yer aldig
goriilmiistiir.

Yenidoganlarda cilt bakim uygulamalar ile ilgili yapilan tezlere bakildiginda iilkemizde 2016 yilindan itibaren
arastirllan konularda artis goriilmektedir. Tez sayisindaki bu artisa ragmen aragtirilan konularin sayt olarak
yetersiz kaldigi, konu ile ilgili daha fazla kanita dayali ¢alismaya ihtiyag oldugu belirlenmistir. Yapilacak olan
calismalarin yenidogan yogun bakimda yatan bebeklerin cilt biitiinliigiiniin korunmast ve yenidoganin sagliginin
stirdiirtilmesi konusunda bilimsel olarak bir¢ok yarar saglayacag diisiintilmektedir.

Anahtar kelimeler: Cilt; Hemsgire, Prematiire; Yenidogan; Bakim

ABSTRACT

This systematic review was conducted to examine postgraduate nursing theses containing skin care practices
applied to newborns.

The data were collected in the study by typing the keywords "newborn, premature skin, nurse, care, thesis" into
the Council of Higher Education National Thesis Center Database. 12 theses written on the subject in the field
of Nursing at the Institute of Health Sciences between 2016 and 2023, registered in the National Thesis Center
Database of the Council of Higher Education, were identified. While creating the compilation, Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) criteria were used. In the analysis of the
data, the theses were examined by the researchers for 7 questions in the evaluation list (author-year of the
research, thesis type, sample size, method used, data collection tool, initiative-purpose, findings-result). It was
determined that the thesis of the first randomized controlled research study on the applications used to protect
the skin integrity of newborns was conducted in 2016. When the data was examined, it was determined that
74.99% (n = 9) of the postgraduate theses were made at the master's level and 24.99% (n = 3) were at the
doctorate level. When the theses were examined according to research types, it was determined that 83.3% (n =
10) of them were randomized controlled, experimental type, and 16.66% (n = 2) were descriptive type. Looking
at the scanned theses, the sample consisted of newborn babies. Newborn Skin Condition Assessment Scale
(YCDD) was most commonly used as a data collection tool. It was determined that 25% of the randomized
controlled experimental studies on newborn skin care practices between 2016 and 2023 were conducted in 2023.
When the theses were examined, it was seen that bathing the newborn baby, moisturizing the newborn's skin,
protecting the integrity of the newborn's skin and massage applications were included in the newborn skin care
practices. When we look at the theses about skin care practices in newborns, we see an increase in the topics
researched in our country since 2016. Despite this increase in the number of theses, it has been determined that
the topics researched are insufficient in number and there is a need for more evidence-based studies on the
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subject. It is thought that the studies to be carried out will provide many scientific benefits in protecting the skin
integrity of babies in neonatal intensive care and maintaining the health of the newborn.
Keywords: Skin; Nurse; Premature; Newborn; Care
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POZITIiF PSIKOTERAPI TEMELLI NEZAKET VE DURUSTLUK ANAHTARI
PSIKOEGITIiM PROGRAMININ HEMSIRELIK OGRENCILERININ ETKILi
ILETiSIM BECERILERI UZERINE ETKISIi:

RANDOMIZE KONTROLLU BiR CALISMA

The Effect of Positive Psychotherapy-Based Courtesy and Honesty Key Psychoeducation Program on
Nursing Students' Effective Communication Skills: Randomized Controlled Study

Kiibra GULIRMAK GULER?, Serap GULEC KESKIN?, Eda ALBAYRAK?

0z

Amag: Bu arastirma, hemgsirelik 6grencilerine uygulanan “Pozitif Psikoterapi Temelli Nezaket ve Diiriistliik
Anahtart Psikoegitim” programinin, ogrencilerin etkili iletisim becerilerine olan etkisini belirlemek amaciyla
yapilmistir.

Yontem: Bu arastirma on test-son test randomize kontrollii tasarimda yapilmigtir. Arastirma 2021-2022 egitim
agretim yitlinda bir devlet iiniversitesinde hemgirelik béliimiinde 6grenim géren ve psikiyatri hemgireligi dersi
alan 64 lisans hemgirelik 6grencisi ile yiiriitiilmiistiir. Ogrenciler basit randomizasyon yontemi ile deney ve
kontrol gruplarina ayrilmistir. Deney ve kontrol gruplarina éntest olarak “Kisisel Bilgi Formu ve Etkili Iletisim
Becerileri Olgegi” uygulanmistir. Deney grubu ve kontrol grubu on  test élciimleri tamamlandiktan sonra
deney grubuna 5 hafta boyunca cevrimigi olarak “Pozitif Psikoterapi Temelli Nezaket ve Diirtistliik Anahtart
Psikoegitim” programi uygulanmus, kontrol grubuna ise bu siirede herhangi bir girisim uygulanmamistir. Bes
hafta sonra her iki gruba da son test uygulamasi yapumigtir. Bulgular: Elde edilen veriler dogrultusunda,
deney grubu grup ici ve gruplararast karsilastirmalarda “Egoyu Gelistirici Dil, Etkin Dinleme, Kendini A¢ma-
Tamima, Empati ve Ben Dili Olgek” alt boyutlart toplam puanlarinda anlaml diizeyde artis oldugu goriilmiistiir
(p<0,05).

Sonug ve Oneriler: Arastirma bulgularindan elde edilen sonuglar dogrultusunda “Pozitif Psikoterapi Temelli
Nezaket ve Diirtistliik Anahtar: Psikoegitim” programunin hemgirelik dgrencilerinde etkili iletisim becerilerini
artirmada etkili oldugu sonucuna varimistir. Ogrencilere nezaket ve diiriistliigii etkili bir sekilde, birlikte
kullanmayt ogretmek, bu yeteneklerinin gelisimini saglamak ézellikle klinik ortamlarda karsilasabilecekleri zor
durumlarda ogrencilerin giivenilir bir iliski gelistirmelerini saglayacak, ¢atisma ydnetiminde rehberlik
edecektir.

Anahtar kelimeler: Pozitif Psikoterapi; Etkili Iletisim Becerileri; Hemsirelik Ogrencileri; Psikoegitim, Nezaket
ve Diiriistliik.

ABRTRACT

Aim: This research aimed to determine the effect of the "Positive Psychotherapy-Based Kindness and Honesty
Key Psychoeducation" program on the effective communication skills of nursing students.

Method: This study was conducted using a pre-test-post-test randomized controlled design. The research was
conducted with 64 undergraduate nursing students enrolled in the nursing department of a state university
during the 2021-2022 academic year, who were taking psychiatric nursing courses. The students were divided
into experimental and control groups through simple randomization. Pre-tests, including a "Personal
Information Form" and an "Effective Communication Skills Scale,"” were administered to both groups.
Subsequently, the experimental group received the "Positive Psychotherapy-Based Kindness and Honesty Key
Psychoeducation” program online for five weeks, while no intervention was provided to the control group
during this period. After five weeks, post-tests were conducted for both groups.

Findings: The data revealed a significant increase (p<0.05) in the total scores of sub-dimensions including
"Ego-Enhancing Language, Active Listening, Self-Disclosure and Recognition, Empathy, and Self-Language
Scale" within the experimental group in both intra-group and inter-group comparisons.

Conclusion and Recommendations: Based on the research findings, it can be concluded that the "Positive
Psychotherapy-Based Kindness and Honesty Key Psychoeducation” program effectively enhances effective
communication skills among nursing students. Teaching students to effectively combine kindness and honesty
will not only foster the development of these skills but also assist them in building trustworthy relationships,
particularly in challenging clinical settings, and guide conflict management.

Keywords: Positive psychotherapy; Effective communication skills; Nursing student; Psychoeducation,
Kindness and honesty.
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CERRAHI YARA TEDAVISINDE DRENLERIN YERI

The Place of Drains in Surgical Wound Treatment

Ayse ARSLANOGLU YASAR!?, Ozge ISERI?

oz

Yara drenaji; hastalik, travma ya da cerrahi girisim nedeniyle doku ya da viicut bosluklarinda biriken sivi, kan,
eksuda ya da piiriilan materyalin viicut disina akisini saglamak amaciyla, herhangi bir arag/dren yoluyla kanal
va da a¢iklik olusturulmasidir. Yara drenajinda genellikle pansuman ve torbali sistem olmak iizere iki yontem
kullanilir. Bunlardan ilki emici ozelligi olan pansumanlarin kullanilmasini, ikincisi ise sizan viicut sivilarini
toplamak ve kontrol etmek i¢in stoma torbasi gibi drenaj torbalarinin kullanilmasint icerir. Cerrahi drenajlar,
bir emme ampulii veya vakum tarafindan olugturulan negatif basinci kullanarak kan veya diger viicut sivilarini
toplamak igin kullanilan tbbi cihazlardwr ve akut postoperatif donemde lenfosel, hematom ve serom riskini
azaltmak icin kullanilabilir. Direnler aktif -pasif sistemler ve agik-kapali sistemler olmak tizere ikiye ayrilir.
Aktif drenaj; dren tiipiine takilan bir vakumla devamli drenaj saglar (Orn: sump dren, vakumlu dren). Pasif
drenajlarin ise vakumlu bir sistemleri yoktur (lastik tiip, penros dren). Daha ¢ok viicut bosluklar: arasinda
olusan basing farki ve yer cekimi araciligiyla ¢alisan drenlerdir. Agik drenajlar atmosfere agiktir (Orn; Oluklu
drenaj, penrose drenaj, karter (sump) drenaji). Kapali drenajlarda ise icerik atmosfere maruz kalmaz ve bir
toplama torbasina veya siseye akan bir tiip sistemi vardir (Orn; Jackson —Pratt, Hemovac, Dre-vac, Porto-vac,
Redivac drenler). Bu drenaj tiirii; yiizeyel ve derin yara insizyonlarinda kan ve seréz sivi drenajini saglayarak,
iyilesen dokudaki basinct ve apse olusum riskini azaltir. Yaygin olarak kullanilan tiip ve kateter tipi drenler
(portex, shirley, sterimed, slikon, yate’s drenler) bazi durumlarda eksuda ve apseye, kontrollii bir kags yolu
saglamak amaciyla kapali drenaj sistemine baglanabildikleri icin genellikle en etkili dren tipleridir. Drenin
parcalanmasi cerrahi dren komplikasyonlari arasinda yer alir. Karin agrisi, enfeksiyon, tikanmaya bagh
fonksiyon kaybi, i¢ organlarin perforasyonu ve drenlerin ¢ikmast da diger komplikasyonlardandir. Cerrahi
girisimin tipine gore drenaj igleminin takibi, sistemin diizQiin ¢alismasi ve gelen igerigin kaydi onemlidir.
Postoperatif bakimin énemli bir pargas: olan drenlerin bakimi ve takibi hemgirenin sorumlulugu altindadir.
Hastamin  bitiinciil  bakimindan sorumlu olan hemgsire uygulanan drenlerin tirgng, dren uygulama
endikasyonunu, uygulanan bglgenin anatomi ve fizyolojisini, drene bagli olusabilecek komplikasyonlari bilmeli
ve hemsirelik bakiminda kanit temelli uygulamalara yer vermelidir. 2021 yilinda Urdiinlii hemsirelerin gégiis
drenaji bakim ile ilgili bilgi diizeyini degerlendirmek icin yapilan ¢alismada hemgirelerin uygun bakim igin
gerekli bilgiden yoksun olduklar: ve hemgireler icin gogiis drenaji bakimi ile ilgili kilavuzlarin gelistirilmesi,
uygulanmasi ve siirekli izlenmesi gerektigi sonucuna ulasilmistir. Bu derleme makalenin cerrahi sonrasi
drenlerin yeri, avantaj ve dezavantajlarinin ogrenilmesinde, etkili bakim uygulamalarimin planlamasinda yol
gosterici olacag diistiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Cerrahi drenaj; Dren,; Hemgsirelik, Yara.

ABSTRACT

Wound drainage; It is the creation of a channel or opening through any device/drain in order to allow the fluid,
blood, exudate or purulent material accumulated in tissues or body cavities to flow out of the body due to
disease, trauma or surgical intervention. Two methods are generally used for wound drainage: dressing and
bag system. The first of these involves the use of absorbent dressings, and the second involves the use of
drainage bags such as stoma bags to collect and control leaking body fluids. Surgical drains are medical
devices used to collect blood or other body fluids using negative pressure created by a suction bulb or vacuum
and may be used to reduce the risk of lymphoceles, hematomas, and seromas in the acute postoperative period.
Resistors are divided into two: active-passive systems and open-closed systems. Active drainage; It provides
continuous drainage with a vacuum attached to the drain tube (eg: sump drain, vacuum drain). Passive drains
do not have a vacuum system (rubber tube, Penros drain). They are drains that work mostly through the
pressure difference between body cavities and gravity. Open drains are open to the atmosphere (e.g.
corrugated drain, penrose drain, sump drain). In closed drains, the contents are not exposed to the atmosphere
and there is a tube system that flows into a collection bag or bottle (e.g. Jackson-Pratt, Hemovac, Dre-vac,
Porto-vac, Redivac drains). This type of drainage; It reduces the pressure on the healing tissue and the risk of
abscess formation by providing blood and serous fluid drainage in superficial and deep wound incisions.
Commonly used tube and catheter type drains (portex, shirley, sterimed, silicone, yate's drains) are generally
the most effective drain types as they can be connected to a closed drainage system to provide a controlled
escape route for exudate and abscess in some cases. Drain rupture is among the complications of surgical
drains. Other complications include abdominal pain, infection, loss of function due to obstruction, perforation
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of internal organs and removal of drains. Depending on the type of surgical intervention, monitoring the
drainage process, proper functioning of the system and recording the incoming content are important. The care
and monitoring of drains, which are an important part of postoperative care, are under the responsibility of the
nurse. The nurse who is responsible for the holistic care of the patient should know the type of drains applied,
the indication for drain application, the anatomy and physiology of the applied area, the complications that
may occur due to drains, and should include evidence-based practices in the care of the patient. In the study
conducted in 2021 to evaluate the level of knowledge of Jordanian nurses regarding chest drainage care, it was
concluded that nurses lack the necessary knowledge for appropriate care and that guidelines on chest drainage
care for nurses should be developed, implemented and constantly monitored. It is thought that this review
article will be a guide in learning the location, advantages and disadvantages of post-surgical drains and in
planning effective care practices.

Keywords: Surgical drainage; Drain; Nursing; Wound.
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BOBREK TRANSPLANTASYONU SURECI
HEMSIRELIK BAKIMI

The Process of Kidney Transplantation Nursing Care

CANSU KARAOGLAN?, Senay KARADAG ARLI*

(0Y/

Bébrek transplantasyonu, son donem kronik bdbrek yetmezligi tamisi ile izlenen hastalar igin hastalarin
hemodiyalize bagimliliklarini ortadan kaldirarak yasam siiresini ve kalitesini artiran altin standart tedavi olarak
goriilmektedir. Diinyada ve Tiirkiye’ de bébrek transplantasyonu yapilan hasta sayist da giderek artmaktadur. Son
ddnem bébrek yetmezliginin en uygun tedavi sekli olan bobrek nakli sonrasi gelisen sekonder komplikasyonlarin
onlenmesi ve immunsupresif tedavilerin yan etkilerinin yénetimi olduk¢a énemlidir. Transplantasyon yapilan
hastalarda, enfeksiyon ciddi bir sorun olarak devam etmekte ve cesitli bakteriyel ve viral kaynakli enfeksiyonlar
goriilebilmektedir. Organ transplantasyonu stirecinde; hemsirelerin hastalarla iligkileri géz oniine alindiginda
komplikasyon yénetiminde ve bakimda kilit noktayr olusturduklart séylenebiliv. Hemgirelerin her asamada
bulundugu holistik bir bakim sunabilmesi igcin bu konuda daha kapsamli egitim ve danismanliga ihtiyag
duyulmaktadir. Bu derlemede, hemsirelerin bakima yonelik daha fazla bilgi sahibi olmasiyla transplantasyon
siireci yonetimi iyilestirilmesi ama¢lanmistir. Hazirlanan derleme sonucunda hemsirelerin bilgi diizeyi hemygirelik
bilimine katki sunacag diigiiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Bakim, Bobrek, Hemsgirelik;, Organ; Transplantasyon.

ABSTRACT

Kidney transplantation is seen as the gold standard treatment for patients diagnosed with end-stage chronic
kidney failure, which improves the duration and quality of life by eliminating patients’ dependence on
hemodialysis. The number of kidney transplantation patients in the world and in Turkey is also increasing
gradually. It is very important to prevent secondary complications that develop after kidney transplantation,
which is the most appropriate form of treatment for end-stage renal failure, and to manage the side effects of
immunosuppressive therapies. In patients undergoing transplantation, infection continues to be a serious problem
and various bacterial and viral infections may be observed. During the organ transplantation process, it can be
said that nurses constitute the key point in complication management and care given their relationships with
patients. In order for nurses to be able to provide holistic care where they are present at every stage, more
comprehensive training and counseling are needed on this issue. In this review, it is aimed to improve the
transplantation process management by making nurses more knowledgeable about care. As a result of the
prepared review, it is thought that the level of knowledge of nurses will contribute to the science of nursing.
Keywords: Care;Kidney; Nurse; Organ; Transplantation.
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COCUKLARDA iINTRAMUSKULER ENJEKSiYON AGRISINI AZALTMAYA
YONELIK KULLANILAN YONTEMLER iLE iLGILI YAPILMIS LiSANSUSTU
HEMSIRELIK TEZLERININ iNCELENMESI:

SISTEMATIK DERLEME

Review of Graduate Nursing Thesis Related to Methods Used to Reduce Intramuscular Injection Pain in
Children: Systematic Review

Hale Nur CAKIR?, Esra TURAL BUYUK?

oz

Amag: Bu sistematik derleme, ¢ocuklarda intramiiskiiler enjeksiyon agrisini azaltmaya yénelik kullanilan
yontemleri iceren lisansiistii hemsirelik tezlerini incelemek amaciyla yapilmigtir.

Yontem: Bu sistematik derlemede verilerin toplanmasi, Yiiksekogretim Kurulu Ulusal Tez Merkezi Veri Tabani
“cocuk, yenidogan, intramiiskiiler, enjeksiyon, asi, agri, hemsirelik’’ anahtar kelimeleri ile taranmigtir.
Yiiksekogretim Kurulu Ulusal Tez Merkezi Veri Tabanina kayitly 1997-2023 yillart arasinda Saglik Bilimleri
Enstitiisii Hemgirelik alaninda konu ile ilgili yapimus 21 tez belirlenmistir. Derleme olusturulurken, Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) kriterleri kullaniimistir. Verilerin analizi
sonucu tezler, degerlendirme listesindeki 7 soruya yonelik (vazari, yaywn yil, tez tiirii, orneklem biiyiikliigii,
olgek, girisim-amag, bulgular-sonug) olacak sekilde derlenerek arastirmacilar tarafindan incelenmistir.
Bulgular: Cocuklarda intramiiskiiler enjeksiyon agrisini azaltmaya yonelik kullanilan yontemler ile ilgili ilk
tezin 1997 yilinda yapildigi tespit edilmistir. Veriler incelediginde lisansiistii tezlerden %66,66°st (n=14)
yiiksek lisans, %33,33% (n=7) doktora diizeyinde yapilmistir. Tezler, arastirma tirlerine gore
incelendiklerinde tamami (n=21) deneysel olarak gerceklestirilmistir. Orneklem biiyiikliigiiniin %61,901
(n=13) bebeklik dénemindeki, %38,09 u (n=38) ¢ocukluk dénemindeki bireylerden olugmaktadir. Veri toplama
araci olarak en fazla (n=9) NIPS (Neonatal Infant Pain Scale) kullanilmistir. Cocuklarda intramiiskiiler
enjeksiyon agrisint azaltmaya yonelik yapilan tez c¢aliymalarinda, 2020-2023 yillari arasinda yapilan
calismalarin tiim ydlarda yapian calismalara oranla %47,61°ini (n=10) kapsadigi goriilmiistiir. Literatiir
incelendiginde, intramiiskiiler enjeskiyon agrisini azaltmaya yonelik EMLA krem, miizikli donence, bacak
masaji, oral siikroz verilmesi, emzirme yéntemi, buz uygulamasi, aspirasyonsuz hizli agi uygulama teknigi, ast
uygulama sirasi degistirme teknigi, manuel basing teknigi, Palm Stimiilator, ShotBlocker, kanguru bakimi, anne
kucagi, soguk sprey, Buzzy aygiti, sanal gerceklik gozliigii, vanilya ve limon esansiyel yaglari, beyaz giiriiltii,
dikkat dagitici kartlar ve stres topu kullanilmistir.

Sonu¢ ve Oneriler: Klinik alanda intramiiskiiler enjeksivon agrisini azaltmaya yénelik yontemlerin
kullanilmasinin, hemsirelerin agr1 degerlendirmesinde ilgili skalalardan yararlanmalarinin yaygmmlastirilmasi
onerilmektedir. Son yularda konu ile ilgili yapilan tezlerin sayisi artsa da yetersiz oldugu, bu nedenle akademik
calismalarin sayisimin arttirldmasinin, aragtirmanin hem toplumsal hem de bireysel yararmni arttiracagi ve
yapilacak olan diger arastirmalara 151k tutacag diisiiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Cocuk,; Yenidogan, Intramiiskiiler; Enjeksiyon; Asi; Agri; Hemgirelik.

ABSTRACT

Aim: This systematic review was conducted to examine postgraduate nursing theses containing methods used
to reduce intramuscular injection pain in children.

Method: In this systematic review, the collection of data was scanned in the Council of Higher Education
National Thesis Center Database with the keywords "child, newborn, intramuscular, injection, vaccine, pain,
nursing”. 21 theses related to the subject in the field of Nursing at the Institute of Health Sciences between 1997
and 2023, registered in the National Thesis Center Database of the Council of Higher Education, were
identified. While creating the compilation, Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses (PRISMA) criteria were used. In the analysis of the data, the theses were compiled and examined by
the researchers for 7 questions in the evaluation list (author, publication year, thesis type, sample size, scale,
initiative-purpose, findings-result).

Results: It was determined that the first thesis about the methods used to reduce intramuscular injection pain in
children was made in 1997. When the data is examined, 66.66% (n=14) of the postgraduate theses were done
at the master's level and 33.33% (n=7) were done at the doctorate level. When the theses were examined
according to research types, all (n = 21) were conducted experimentally. 61.90% (n=13) of the sample size
consists of individuals in infancy and 38.09% (n=8) in childhood. NIPS (Neonatal Infant Pain Scale) was used
the most (n=9) as the data collection tool. In thesis studies conducted to reduce intramuscular injection pain in
children, it was observed that the studies conducted between 2020-2023 covered 47.61% (n = 10) compared to
the studies conducted in all years. When the literature is examined, EMLA cream to reduce intramuscular
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injection pain, musical mobile, leg massage, oral sucrose administration, breastfeeding method, ice
application, rapid vaccine administration technique without aspiration, vaccine administration order changing
technique, manual pressure technique, Palm Stimulator, ShotBlocker, kangaroo care. , mother's lap, cold
spray, Buzzy device, virtual reality glasses, vanilla and lemon essential oils, white noise, distracting cards and
stress ball were used.

Conclusion and Suggestions: It is recommended that the use of methods to reduce intramuscular injection pain
in the clinical field be disseminated and that nurses use relevant scales in pain assessment. Although the
number of theses on the subject has increased in recent years, it is thought that they are insufficient, therefore
increasing the number of academic studies will increase both the social and individual benefits of the research
and shed light on other research to be conducted.

Keywords: Child; Newborn; Intramuscular; Injection; Vaccine; Pain; Nursing.
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HEMSIRELERDE ORGUTSEL SESSIZLiK

Organizational Silence Among Nurses

Hava GURLER?, Nihal UNALDI BAYDIN!

0z

Sessizlik, sesin olmamasi, konusmama, agik ve net bit soylemin olmamasidir. Orgiitsel sessizlik, bir gurup
icerisindeki kisilerin bilgi, deneyim, fikir ve duygularmmi isteyerek veya farkinda olmadan paylasmaktan
kacinmalary halini ifade eder. Saglik kurumlart bir¢ok gurubu icinde barmmdiran kompleks bir yapiya sahiptir.
Bu yapida olmast nedeniyle farkli meslek guruplarmmin bir arada ¢aligtiklar icin yiiksek diizeyde iletisimin
olmasi gerekmektedir. Saglik hizmeti siireklilik arz eden hayati 6nemi olan bir hizmet tiirii olmasi sebebiyle
ertelenemez, degistirilemez, hata kabul edemez. Hasta giivenligini ve bakim kalitesini tehdit eden faktorlere
maruz kalan hemgireler klinik ortamlarda hasta giivenligi konusunda énemli rol oynamaktadir. Hemgireler
hasta bakimindan direkt sorumlu olan saglhk profesyonelleridir. Bu sebeple hemgirelerin fikir gériis ve
onerilerinin sessiz kalmayp iletmesi duyurmasi olduk¢a onemlidir. Hemsirelerin drgiitsel konularla ya da
sorunlarla ilgili fikir ve gériislerini acik¢a ifade etmeyip bilingli ya da bilingsiz kendilerine saklamalari
orgiitsel sessizligin varligimi gdstermektedir. Hemgirelerin orgiit icinde sessiz kalmalarimin bir¢ok nedeni
vardir. Bunlar, bireysel, orgiitsel ve yonetsel nedenlerdir. Bireyin yasi, egitim durumu, cinsiyeti, korku gibi
olumsuz duygu durumlari, orgiitteki pozisyonu, tecriibe yetersizligi, bireysel nedenler arasindadr. Ayrica birey
kendi fikir, diisiince ve énerilerini soylemenin elestirileceginden korktugu icin sessiz kalmayi tercih etmektedir.
Sessizligi tercih eden bir hemgirelerin ozgiiveni diisiik, iletisim becerisi az oldugu icin fikirlerini ifade etmekten
cekinirler. Orgiit yapisinin hiverarsik, kalabalik ve karmasik olmas:, fikir birligine zorlayan, adil davranmayan
yoneticilerin olmasi, merkeziyetci yonetim anlayisi orgiitsel nedenlerdendir. Hemgireler, icinde bulunduklar
orgiitte uyumlu olma ¢abasinda olduklarinda kendi fikirlerini saklamaktadirlar. Yéneticilerden kaynaklanan
nedenler ise; ¢alisanlardan olumsuz geribildirim almak istememeleri, elestiriye a¢ik olmamalari, ¢alisanlart
degil kendilerini 6n plana ¢itkarmak istemeleri, astlarini gérmezden gelmeleri, ¢alisanlarint cezalandirma ve
tehdit etmeleridir. Yoneticilerin kendi yetersizlikleri ortaya ¢ikacak endisesiyle ¢alisanlardan geri bildirim
almak istememektedirler. Saghk sektoriiniin bel kemigi olan hemgireler bir¢ok farkli gorev ve sorumluluklar
tistlenmistir. Hasta bakimi, acil durum miidahalesi, tedavi siireclerinde koordinasyon ve iletisim, saglik egitimi
ve danismanhik bunlardan bir kagidir. Hemgirelerin bu gérev ve sorumluluklarini yerine getirirken
gozlemledikleri giivensiz kosullarla ilgili sessiz kalmalari, hatalarin artmasina neden olabilmektedir. Bu
nedenle hasta giivenligini saglamak ve kaliteli bakim vermek adina hemgirelerin konusmaya, fikir ve
goriislerini agiklamaya cesaretlendirilmeleri gerekmektedir.

Anahtar kelimeler: Hemsire; Orgiit; Orgiitsel Sessizlik; Yonetim

ABSTRACT

Silence is the absence of sound, the absence of speech, the absence of clear and concise discourse.
Organizational silence refers to the situation in which people in a group refrain from sharing their knowledge,
experiences, ideas and feelings, willingly or unknowingly. Health institutions have a complex structure that
includes many groups. Due to this structure, there must be a high level of communication as different
professional groups work together. Since health care is an ongoing, vital service type, it cannot be postponed,
changed, or made mistakes cannot be accepted. Nurses, who are exposed to factors that threaten patient safety
and quality of care, play an important role in patient safety in clinical environments. Nurses are healthcare
professionals who are directly responsible for patient care. For this reason, it is very important for nurses to
not remain silent and convey their ideas, opinions and suggestions. The fact that nurses do not openly express
their ideas and opinions about organizational issues or problems and keep them to themselves, consciously or
unconsciously, shows the existence of organizational silence. There are many reasons why nurses remain silent
within the organization. These; These are individual, organizational and managerial reasons. Individual
reasons include the individual's age, educational level, gender, negative emotional states such as fear, position
in the organization, lack of experience. In addition, the individual prefers to remain silent because he is afraid
that expressing his ideas, thoughts and suggestions will be criticized. Nurses who prefer silence are reluctant to
express their opinions because they have low self-confidence and poor communication skills. The
organizational structure is hierarchical, crowded and complex, there are managers who force consensus and
do not act fairly, and the centralist management approach is among the organizational reasons. Nurses hide
their own opinions when they try to be compatible with the organization they are in. The reasons arising from
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the managers are; They do not want to receive negative feedback from their employees, they are not open to
criticism, they want to highlight themselves rather than their employees, they ignore their subordinates, they
punish and threaten their employees. Managers do not want to receive feedback from employees for fear that
their own inadequacies will be revealed. Nurses, who are the backbone of the healthcare industry, undertake
many different duties and responsibilities. Patient care, emergency response, coordination and communication
in treatment processes, health education and consultancy are a few of these. Nurses' silence about the unsafe
conditions they observe while fulfilling their duties and responsibilities may lead to an increase in errors.
Therefore, in order to ensure patient safety and provide quality care, nurses should be encouraged to speak up
and express their ideas and opinions.

Keywords: Nurse; Organization; Organizational Silence; Management
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CERRAHI HASTALARINDA AROMATERAPININ KULLANIMI

Use of Aromatherapy in Surgical Patients

Kadriye KELES!, Ozge iSERI?

(0 V4

Aromaterapi; iyilik halinin artirilmast amaciyla ¢esitli hastaliklarin bakim ve tedavisinde bitkilerden elde edilen
ucucu yaglarin masaj, kompres, inhalasyon ve banyo gibi yollarla terapétik kullanimidir. Aromaterapinin etkisi,
ucucu yaglarin igerigindeki bilesenlerin beyin sapindan adrenalin, seratonin, endorfin, dopamin gibi
kimyasallarin salimmasiyla gerceklesmektedir. Yaklasik 6000 yillik bir ge¢mise sahip aromaterapi ilk olarak
mumya yapuminda Eski Misirlilar tarafindan kullanimistir. Ardindan 1936 yilinda Kimyager Gattefosse 'nin
yanan elini lavanta yagimin iyilestirdigini fark etmesi ile devam etmig ve Florence Nightingale’'n Kirim Savagsi’nda
yarali askerlere lavanta yagr uygulamasiyla modern tip yontemleriyle karsilanamayan bakim gereksinimlerinin
tamamlayict yontemlerle desteklenmesi 6nem kazanmigtir.

Giiniimiizde aromaterapi ile ilgili bir¢ok calisma bulunmaktadir. Yapilan randomize kontrollii bir ¢alismada
hastalarin postoperatif donemdeki bagirsak aktivitelerine papatya yagi, parafin yagi ve standart tedavi
yonteminin etkisi karsilastirilmall olarak degerlendirilmistir. Bu ¢alismanin sonucunda topikal papatya yaginin
gastrointestinal motilite tizerinde potansiyel bir terapotik etkiye sahip oldugu ve postoperatif ileus siiresini
azaltabilecegi belirtilmistir. Giiniibirlik cerrahi gegiren 322 hastamin postoperatif donemdeki bulanti kusmasinin
¢ift kor olarak degerlendirildigi bir ¢calismada 2 damla nane, 2 damla zencefil esansiyel yagi karigimi uygulanan
aromaterapi grubunda, postoperatif antiemetik kullammimin azaldigi saptanmistir. Yine agik kalp cerrahisi
planlanmis 90 hastada tek kér randomize kontrollii bir ¢alismada postoperatif dénemde lavanta yagi
inhalasyonunun hastalarin anksiyete ve kan kortizol seviyesi iizerinde olumlu etkisi belirlenmigtir.

Kolesistektomi ameliyati olan hastalarda miizik grubu, aromaterapi grubu ve kontrol grubunun agri ve anksiyete
agisindan degerlendirilmesi sonucunda aromaterapi miidahalesinin hastalarin ameliyat sonrast agri ve kaygi
yonetimlerine olumlu etkisi kanitlanmuistir.

Tiim bu ¢alismalarin sonuclarina bakilinca cerrahi hastalarda post-operatif donemde sik goriilen siddetli agri,
anksiyete ve uyku sorunlarmmin giderilmesinde aromaterapinin biiyiik olgiide olumlu etkilerinin oldugu
goriilmektedir. Hemgirelerin ameliyat éncesi ve sonrasi siiregte aromaterapi uygulamalarint bakimlarina dahil
etmeleri hasta sonuglarint olumlu etkileyerek bakim kalitesini arttiracaktir. Bu konuda ¢alismalarimin yapilmasi
ve uygulamalarin daha da gelistirilmesi onemlidir.

Anahtar kelimeler: Aromaterapi; Cerrahi; Esansiyel yaglar; Hemsirelik

ABSTRACT

Aromatherapy; It is the healing therapeutic use of oils obtained from various care and treatment plants for the
purpose of improving well-being, such as massage, compresses, inhalations and baths. The effect of aromatherapy
occurs through the release of chemicals such as adrenaline, serotonin, endorphins and dopamine from the brain
stem of the components contained in essential oils. Aromatherapy, which has a history of approximately 6000
years, was first used by the Ancient Egyptians in making mummies. Then, in 1936, Chemist Gattefosse realized
that lavender oil healed his burning hand, and Florence Nightingale applied lavender oil to wounded soldiers in
the Crimean War, and it became important to support the care needs that could not be met with modern medical
methods with complementary methods.

Today, there are many studies on aromatherapy. In a randomized controlled study, the effects of chamomile oil,
paraffin oil and standard treatment methods on the intestinal activities ofpatients in the postoperative period were
comparatively evaluated. As a result of this study, it was stated that topical chamomile oil has a potential
therapeutic effect on gastrointestinal motility and may reduce postoperative ileus time. In a double-blind study
evaluating postoperative nausea and vomiting in 322 patients who underwent day surgery, it was found that
postoperative antiemetic use decreased in the aromatherapy group in which a mixture of 2 drops of peppermint
and 2 drops of ginger essential oil was applied. Again, in a single-blind randomized controlled study in 90
patients scheduled for open heart surgery, the positive effect of lavender oil inhalation in the postoperative period
on the patients’ anxiety and blood cortisol levels was determined.

As a result of the evaluation of the music group, aromatherapy group and control group in terms of pain and
anxiety in patients undergoing cholecystectomy surgery, the positive effect of aromatherapy intervention on the
patients' postoperative pain and anxiety management was proven.

Considering the results of all these studies, it appears that aromatherapy has largely positive effects in relieving
severe pain, anxiety and sleep problems that are common in surgical patients in the post-operative period. Nurses'
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inclusion of aromatherapy practices in their care during the pre- and post-operative periods will positively affect
patient outcomes and increase the quality of care. It is important to carry out studies on this subject and further
develop applications.

Keywords: Aromatherapy; Surgery;Essential oils; Nursing
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CERRAHI ONKOLOJi HASTALARINDA MANEVIYAT VE YORGUNLUK

Spirituality and Fatigue in Surgical Oncology Patients

Humay JUMAGELDIYEVA?, Senay KARADAG ARLI?

0z

Bu derlemede, cerrahi onkoloji hastalarinda maneviyat ve yorgunlugun incelendigi aragtirmalarin
degerlendirilmesi amaglanmaktadwr. Cerrahi siire¢ onkoloji hastasi ve ailesi igin stresli bir dénemdir. Bu
siiregte kanser hastalart ve aile bireyleri cerrahi tedavi yontemlerinden biri olan ameliyat ile karsi karsiya
kalirlar. Onkolojik cerrahi gegiren hastalar ¢cogunlukla yorgunluk, agri, bulanti-kusma, uyku bozuklugu, nefes
darligi, depresyon ve anksiyete gibi problemler yasamaktadirlar. Cerrahi onkoloji hastalarinda yorgunluk,
hastanin yasadigi en yaygin sorunlardan biridir. Kanser hastalarinin “’6liim’’ olgusu ile yiizyiize gelmesi,
bireylerin kendi i¢ diinyalarina yonelmesine ve manevi konularla fazla ilgilenmesi ile manevi bakim
gereksinimlerinin artmasina yol a¢maktadir ve sosyal, psikolojik ve fiziksel gereksinim olan yorgunlukta
artmaktadir. Cilinkii manevi iyi olus kisinin hayatindaki dengeyi isaret eder. Onkoloji cerrahisi gegiren
hastalarin ve yakinlarimin manevi bakim gereksinimlerinin yiiksek diizeyde oldugu bilinmektedir. Kanser
cerrahisi gegiren hastalarin yasadigi tedavi siireci nedeni ile yasam bicimleri degismekte ve kendi i¢
diinyalarina yénelmektedirler. Bu durum cerrahi onkoloji hastalarimin manevi konularla daha fazla
ilgilenmesine neden olmakla birlikte maneviyat ve manevi bakima olan gereksinimlerini arttirmaktadir.
Literatiirde bireyin, kanser tamisi aldigi andan itibaren tedavi siirecinde , sonrasinda ve terminal dénemde
fiziksel, psiko-sosyal ve manevi alanlarda sorun yasadiklar: belirtilmektedir. Seven ve ark. 142 kanser hastasi
ve yaptiklari ¢calismada en stk goriilen ve en siddetli hissedilen semptomlarin yorgunluk, uykusuzluk ve depresif
belirtiler oldugunu rapor etmisler. Ayrica yapilan degerlendirme sonucunda cerrahi hemgirelerin konuya
dikkati ¢ekilerek hasta bakimina ve hemgirelik bilimine katki sunulacagi diistiniilmektedir. Literatiir
taramalarima gore onkoloji hastalarinin manevi bakim gereksinimlerine ve tedavi siireglerine bagh
yorgunlugunun arttig1 belirtilmektedir.

Anahtar kelimeler: Bakim, Cerrahi; Maneviyat, Onkoloji; Yorgunluk.

ABSTRACT

This review aims to evaluate studies examining spirituality and fatigue in surgical oncology patients. The
surgical process is a stressful period for the oncology patient and his family. In this process, cancer patients
and their family members are faced with surgery, one of the surgical treatment methods. Patients undergoing
oncological surgery often experience problems such as fatigue, pain, nausea and vomiting, sleep disturbance,
shortness of breath, depression and anxiety. Fatigue in surgical oncology patients is one of the most common
problems experienced by the patient. The fact that cancer patients are faced with the phenomenon of "death"
causes individuals to turn to their inner world and become more interested in spiritual issues, leading to an
increase in their need for spiritual care, and their social, psychological and physical needs increase in fatigue.
Because spiritual well-being indicates balance in a person's life. It is known that the spiritual care needs of
patients who have undergone oncology surgery and their relatives are at a high level. Due to the treatment
process experienced by patients undergoing cancer surgery, their lifestyles change and they turn to their inner
world. This situation causes surgical oncology patients to be more interested in spiritual issues and increases
their need for spirituality and spiritual care. It is stated in the literature that individuals experience problems in
physical, psycho-social and spiritual areas from the moment they are diagnosed with cancer, during the
treatment process, after and in the terminal period. Seven et al. In their study of 142 cancer patients, they
reported that the most common and most severe symptoms were fatigue, insomnia and depressive symptoms. In
addition, as a result of the evaluation, it is thought that surgical nurses' attention will be drawn to the issue and
a contribution will be made to patient care and nursing science. According to my literature review, it is stated
that the fatigue of oncology patients increases due to their spiritual care needs and treatment processes.
Keywords: Care; Fatigue; Oncology; Spirituality; Surgery.
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KALP TRANSPLANTASYONUNDA INTRAOPERATIF
HEMSIRELIK YAKLASIMLARI

Intraoperative Nursing Approaches in Heart Transplantation

Acelya SISLi?, irem KUCUKEKMEKCI* Ozge PEKIN ISERI?

(0Y/

Kardiyovaskiiler hastaliklar (KVH) tiim diinyada morbidite ve mortalite acisindan ilk sirada yer almaktadir. Bu
hastaliklarin  ozellikle gelismemis ve gelismekte olan iilkelerde daha sik goriildiigii  belirtilmektedir.
Tiirkiye 'deki 2021 yili 6liim nedenleri incelendiginde %33.4 ile KVH larin ilk sirada oldugu gériilmektedir.
Uygulanan tedavilere ragmen hastalar KVH’larda son evreye geldiginde organ transplantasyonu
yapilmaktadir. Diinya’da ve Tiirkiye'de 2022-2023 yillarinda yapilan kalp transplantasyonlari incelendiginde
bu sayilarin beklenen talebi karsilamadigi goriilmektedir. 2023 yilinda 1422 hasta nakil beklerken yalnizca 37
bireye transplantasyon gerceklestirilmistir. Kalp transplantasyonu endikasyonu olarak cerrahi yontemlerin
uygulanamadigi veya uygulamalarin yetersiz kaldigi kalp yetersizligi hastalar: ornek olarak gosterilebilir.
Kontraendikasyonlar ise geri doniisiimsiiz pulmoner hipertansiyon, aktif akciger, bobrek, karaciger gibi
hastaliklarin varhgi, enfeksiyon varhigi sayilabilir. Intraoperatif donem boyunca uygulanan anestezi nedeniyle,
hasta arteriyel kan basinct (AKB), elektrokardiyogram (EKG), santral vendz basing (SVB), pulmoner arter
basinct ve oksijen saturasyonu (SpO2) izlemi igin monitérize edilmeli ve hasta aritmi yéniinden takip
edilmelidir. Nabiz ve kan basincindaki degisiklikler kanamanin takibi agisindan énemlidir. Uzun saatler siiren
transplantasyon iglemi boyunca hareketsiz bir sekilde surt iistii yatan hasta solunumunu etkin bir sekilde devam
ettiremediginden pulmoner ddem, plevral efiizyon ve atelektazi yéniinden risklidir. Genis batin a¢ikligr ve
buzda bekletilmis greft sebebiyle hastalarda hipotermi gelisme riski artmaktadwr. Hipotermi onlenemedigi
zaman kardiyak sorunlara, yara iyilesmesinde gecikmeye sebep olabilir. Ayni zamanda intraoperatif dénemde
hiper akut rejeksiyon da gelisebilir. Bunun sonucunda greft dokusunda iskemi ve nekroz geliserek hastanin
mekanik dolasim destegine ihtiyaci artar. Rejeksiyonun onlenmesi adina kullanilan immunosiipresif tedaviler
bagisiklig1 baskiladigindan enfeksiyon riskinin arttirmasi da énemli bir diger sorundur. Endotel hasari,
hiperkoagiilasyon ve venoz staz derin ven trombozuna (DVT) neden olur. Cerrahi islemler de damar
endotelinde hasara yol a¢arak DVT igin riskini arttirir.Literatiire bakildiginda kalp transplantasyonunda
intraoperatif dénem hemsirelik bakimina iliskin ¢alismalarin yeterli sayida olmadigi goriilmektedir. Bu
derlemenin kalp nakli siirecinde hemgirelere yol gosterecegi diisiiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Intraoperatif bakim; Hemsirelik; Kalp transplantasyonu; Perioperatif donem

ABSTRACT

Cardiovascular diseases (CVD) rank first in terms of morbidity and mortality worldwide. It is stated that these
diseases are more common especially in underdeveloped and developing countries. When the causes of death in
Turkey in 2021 are examined, it is seen that CVDs are in the first place with 33.4%. Despite the treatments
applied, when patients reach the final stage of CVD, organ transplantation is performed. When heart
transplantations performed in the world and in Turkey in 2022-2023 are examined, it is seen that these
numbers do not meet the expected demand. While 1422 patients were waiting for transplant in 2023, only 37
individuals were transplanted. Heart failure patients where surgical methods cannot be applied or where the
procedures are insufficient can be given as an example as an indication for heart transplantation.
Contraindications include irreversible pulmonary hypertension, the presence of active diseases such as lung,
kidney and liver, and the presence of infection. Due to the anesthesia applied during the intraoperative period,
the patient should be monitored for arterial blood pressure (ABP), electrocardiogram (ECG), central venous
pressure (CVP), pulmonary artery pressure and oxygen saturation (SpO2) and the patient should be monitored
for arrhythmia. Changes in pulse and blood pressure are important for monitoring bleeding. The patient who
lies motionless on his back during the transplantation process, which lasts for long hours, is at risk of
pulmonary edema, pleural effusion and atelectasis as he cannot continue breathing effectively. The risk of
developing hypothermia increases in patients due to the wide abdominal opening and the graft kept on ice.
When hypothermia cannot be prevented, it can cause cardiac problems and delay in wound healing. At the
same time, hyperacute rejection may also occur during the intraoperative period. As a result, ischemia and
necrosis develop in the graft tissue, increasing the patient's need for mechanical circulatory support. Another
important problem is that immunosuppressive treatments used to prevent rejection suppress immunity and
increase the risk of infection. Endothelial damage, hypercoagulation, and venous stasis cause deep vein
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thrombosis (DVT). Surgical procedures also increase the risk of DVT by causing damage to the vascular
endothelium. When we look at the literature, it can be seen that there are not enough studies on intraoperative
nursing care in heart transplantation. It is thought that this review will guide nurses during the heart
transplantation process.

Keywords: Intraoperative care; Nursing; Heart transplantation; Perioperative period
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GIRIS
Organ nakli son dénem organ yetmezliginde olan hastalar i¢in hayat kurtaric bir tedavi yontemidir (Oden &
Korkmaz, 2021). Kalp transplantasyonu da son evre kardiyak sorunlari olan hastalar i¢in 6nemli bir tedavidir.
Kalp transplantasyonu endikasyonlari; konjenital kalp yetmezligi, iskemik kardiyomiyopati, retransplantasyon
olarak siralanabilir. Kontreendikasyonlar ise geri doniisiimsiiz pulmoner hipertansiyon, aktif akciger, bobrek ve
karaciger hastaliklar1 , aktif lokal veya sistemik enfeksiyon ve malignite varlig1 olarak siralanabilir.(Cayakar &
Kiigiik 2018). Diinya’da ve Tiirkiye’de 2022-2023 yillarinda yapilan kalp transplantasyon sayilarina bakildiginda
bu sayilarin beklenen talebi karsilayamadigi goriilmektedir. (GODT, 2023)(SB, 2019) Tiirkiye’de 2023 yilinda
1422 hasta nakil beklerken 37 kisiye nakil gerceklestirilmistir.(SB, 2019) Bu nedenle bir¢cok hasta nakil sirasinda
beklerken hayatini kaybetmistir.

Transplantasyon siireci karmasik ve multidisipliner ekip {iyeleri ile yonetilmesi gereken bir siirectir ve
hemsgireler bu siirecin en dnemli pargasidir (Pekin Iseri, 2019). Bu derlemede kalp transplantasyonu intraoperatif
donemde alicilarin yasayabilecegi komplikasyonlar ve bunlara yonelik hemsirelik bakimlari ele alinmistir.

2. Intraoperatif Dinem Komplikasyonlar: ve Hemsirelik Bakimlart

2.1 Kardiyovaskiiler Sistem Komplikasyonlar: ve Hemsgirelik Bakimi

Kalp transplantasyonu; ameliyat siiresinin uzun ve fizyolojik stresin yiiksek oldugu bir tedavi yontemidir. Bu
nedenle yakin hemodinamik takip énemlidir (Korkmaz & Oden, 2021). Ciinkii yapilan hemodinamik takip ve
stvl yonetimi postoperatif mortalite oranim1 ve komplikasyonlar1 azaltilmakta ve hastalarin hastanede kalig
stiresini kisaltmaktadir (Spinelli ve ark. 2019)

Aritmi; Hastada var olan elektrolit bozukluklari (hipokalemi ve hipomagnezemi) aritmilere sebep olabilmektedir.
Yine dondr kalbinin ¢ikarilmasi sirasinda sinir iletiminin kesilmesi ve bu nedenle kalbin otonom sinir sistemi
innervasyonunun bozulmasi kalp atis hizinin normalden daha yiiksek olmasina neden olmaktadir.(Navas-Blanco
and Modak 2021) Ameliyat sirasinda atriyumun manipiilasyonu veya atriyal siitur hattinda olusan &dem
nedeniyle iletimde bozulma olabilmekte ve bradikardi gelismektedir.(Navas-Blanco and Modak 2021) Boyle bir
durumda gegici pacing baslatilabilir. Bu nedenlerle hemsirelerin gelisebilecek ritim bozukluklarina kars: dikkatli
olmasi 6nemlidir (Navas-Blanco & Modak, 2021)

Kanama: Alicilarda preoperatif donemde antikoagiilan, antiagregan ilaglarin baslanmasi, hipotermi, anostomoz,
cerrahi sirasinda kullanilan heparin, ameliyat oncesi dénemde kalp yetmezliginin neden oldugu karaciger
fonksiyon bozuklugu ve cerrahi insizyon gibi nedenlerle kanama goriilebilir. Hemsireler ameliyat sirasinda
hastalar tagikardi, azalan hemoglobin /hemotokrit, diisiik kardiyak indeks (<3.0L /dk /m2 ), spO2 (<%65),
azalan pulmoner arter basinci/santral vendz basing, diisiik kan basinci (<90 sistolik), oksijen ihtiyacinin artmasi
gibi belirtiler yoniinden izlemelidir (Cigerci, 2017). Bu nedenle hasta monitorize edilmeli ve izlenmelidir
(Kankaya and Bilik 2018) (Kanan, 2019). Ayrica yapilacak kan transfiizyonu 6ncesinde kan grubu, cross- match,
kan torbasinin saglamlig1 ve kan iriiniin tarihi yoniinden kontrol saglanmalidir. Uygun sicaklikla olup olmadigi
kontrol edilerek dogru hizda gonderilmeli ve olusabilecek komplikasyonlara yonelik hasta izlenmelidir (Baltac1
ve ark., 2015)

Swi voliim dengesizligi: S1vi yonetimi bireyin ihtiyaclar1 goz oniine alinarak planlanmalidir. Fazla sivi verilmesi
hipervolemiye neden olarak hastalarda bozulmus siirfaktan yapimi nedeniyle atalektazi, pndmoni, ampiyem
riskini arttirmaktadir. Stvi kisitlamasi ise dehidratasyon, organ islev bozuklugu, doku perfiizyonunda azalmaya
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neden olarak hipovolemi tablosunu gelistirmektedir. Bu nedenle hemsirenin aldigi-¢ikardigi takibi yapmasi,
hipovolemi/hipervolemi ve kanama belirtilerini takip etmesi 6nemlidir (Tufan & Rizalar 2021). Hemodinamik
s1v1 yanitini izlemek igin hastanin nabiz basinci ve atim hacminden yararlanilmalidir (Piccioni ve ark., 2017).
Hipotansiyon: Intraoperatif dsnemde yasanan hipotansiyonun nedenine yénelik girisim planlanmalidir. Hasta ilk
olarak kanama yoniinden degerlendirilmeli ve vazoaktif ilaclar dikkatli se¢ilmelidir. Ciinkii bu ilaglar dogrudan
miyokardiyal etkiye sahiptir. Ameliyat sirasinda biiyiik bir kan kayb1 veya akut hipotansif ataklar bekleniyorsa
santral venoz kataterizasyon ve trans6zofageal ekokardiyografinin kullanilmasi 6neriler arasindadir (Navas-
Blanco & Modak, 2021)

Basing yaralanmasi: Kalp transplantasyonu siiresi boyunca hastalar uzun siire hareketsiz ve sirt istii pozisyonda
yatar durumda oldugundan basing yaralanmalar1 acisindan riskli hastalardir. Bu nedenle hastalarin cilt doku
biitiinliigii degerlendirilmeli ve hastaya uygun pozisyon verilmelidir (Korkmaz & Oden, 2021).

Kalp transplantasyonunun ameliyat sirasi siiresince uygulanan anestezi ve sedasyon nedeniyle hastada
arteriyel kan basinci (AKB), elektrokardiyogram (EKG), santral vendz basing (SVB), pulmoner arter basinci ve
oksijen saturasyonu (SpO2) gibi parametreler yakin olarak takip edilmelidir. Hastada belli araliklarla havayolu
aciklig1 ve solunum, viicut sicakligi, viicut ¢iktilari (idrar, nazogastrik tiip, T tilip, drenlerden gelenler), ndrolojik
durum degerlendirilmelidir (Korkmaz & Oden, 2021)(Cigerci, 2017). Bunlarmn yani sira arteriyel kan gazlari,
laboratuvar bulgulari, sivi ve elektrolit dengesi ve asagida yer alan olusabilecek komplikasyonlarin takibi
yapilmahdir. (Korkmaz & Oden, 2021).

2.2 Solunum Sistemi Komplikasyonlar

Uzun siiren transplantasyon islemi boyunca hareketsiz bir sekilde sirt iistii yatan hasta solunumunu etkin bir
sekilde devam ettiremeyebilir. (Korkmaz & Oden, 2021) Diger yandan entiibasyon siirecinin uzamasi; pulmoner
o0dem, plevral efiizyon, atelektazi, karbondioksit iiretiminin artmasi, havayolu enfeksiyonu riski gibi
komplikasyonlar beraberinde gelir. intraoperatif donemde solunum fonksiyonunun korunmasi amaciyla bazi
stratejiler gelistirilmistir. Diisiik tidal hacim ve orta diizeyde PEEP uygulamasi bunlardan bazilaridir. Pulmoner
surfaktan uygulanmasi, inhale hidrojen siilfit, nitrit ve nitrik oksit uygulamasi da akciger koruyucu stratejiler
arasindadir. (De Gasperi ve ark., 2014).Ayrica endotrakeal entiibasyon ile genel anestezi uygulanan yetiskin
hastalara intraoperatif donem ve erken postoperatif donemde 2-6 saat boyunca %80 oraninda inspire edilen
oksijen fraksiyonu (FiO2) uygulamasi 6nerilmektedir. (Gezginci & Goktas., 2023)(Allegranzi ve ark., 2016).Bu
nedenle intraoperatif siirecte hastanin oksijen talebi ve tiikketimini degerlendirmek i¢in nabiz oksimetre degeri
takibi yapilmali, vendz SpO2 veya arteriyel kan gazina bakilmali, kapiller geri dolum, cilt gériiniimii (siyanoz),
viicut 1s1s1, biling durumu takip edilmelidir. (Oden & Korkmaz 2021) (Korkmaz & Oden 2021). pnémotoraks,
tip pozisyonunda degisiklik, pulmoner emboli ,aspirasyon yoniinden yakindan gozlemlemelidir. Solunum
degerlendirmesi kapsaminda yasam bulgulari, solunum hizi ve sekli ,hipoksi belirti bulgu yoniinden de takip
edilmesi onemlidir. (Birol & Siitgii., 2020)

2.3 Sindirim Sistemi Komplikasyonlart

Bu komplikasyonlar daha ¢ok ge¢ donemde ortaya ¢ikmaktadir. En gok etkilenen organ midedir. Operasyon
sirasinda vagal sinir hasari, immunosupresif ilag kullanimina bagli motor inhibasyon, enfeksiyon etkenleri
nedeniyle gastroparezi gelismektedir.(Istemihan ve ark., 2023). Bir diger komplikasyon da karacigere
fonksiyonlariin etkilenmesidir. Bozulan karaciger fonksiyonlari sebebi ile protrombin zamaninda uzama
meydana gelmekte ve bunun sonucunda hastalar olas1 bir kanama agisindan risk altindadirlar . (Yasar, 2021)

2.4 Endokrin Sistem Komplikasyonlar

Endokrin sistemine iliskin sorunlar genellikle postoperatif dénemde ortaya ¢ikmaktadir. Intraoperatif dénemde
endokrin sistemle iligkili en temel komplikasyon kan glukoz diizeyinin yiikselmesidir. Glukokortikoidlerin uzun
stireli ve yiiksek dozda kullanimi insiilin direncine neden olur. Preoperatif donemde streroid tedavisi alan
hastalarin intraoperatif donemde hiperglisemi riskine karsi sik sik kan sekeri kontroliiniin yapilmasi bu nedenle
onemlidir. (Giil, 2023). Preoperatif ve intraoperatif donemde kan glukoz regiilasyonunun saglanmasi ,
postoperatif donemde gelisebilecek enfeksiyonlar1 azalttigi bilinmektedir. Rehberlerde ameliyat sonrasi kan
sekerinin 200mg/dL' nin altinda takip edilmesi Onerilmistir .Bdylece immun sistemde yer alan hiicrelerin
fonksiyonlarini arttirarak yara iyilesmesine katkida bulundugu ve cerrahi alan enfeksiyonlarini da ayni dlglide
azalttig1 goriilmiistiir.(Ban ve ark., 2017)(Berrios-Torres et al. 2017)(Onciil, 2023)

2.5 Kas Iskelet Sistemi Komplikasyonlar

Diisme Riski: Hastada var olan kalp yetmezligi durumu ve buna yonelik aldig: diiiretik tedaviler, magnezyum,
kalsiyum ve D vitamini eksikligi, hareketsiz yasam, asir1 sigara ve alkol kullanimi kemik dansitesinde
azalmalara neden olur. Yine organ nakli alicilarmin aldigi immiinosiipresif tedaviler hastada renal kalsiyum
salimimin artirmakta, seks hormonlarinin diizeyini azaltmakta ve paratiroid hormonunun salinimini bozmaktadir.
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Tiim bu degisiklikler osteoporoza neden olmaktadir. Bu hastalarda kemiklerde kirilma olaylarinin yasanma
durumlar1 artmaktadir. Hastaya ameliyata uygun pozisyon vererek, ameliyat masasina sabitleyerek hastalarin
diisme riski azaltilmalidir.(Anastasilakis ve ark., 2019)(De Gasperi ve ark., 2014)

2.6 Sinir Sistemi Komplikasyonlart

Intraoperatif dénemde gelisebilecek norolojik semptomlarin tiimiinde akla ilk olarak akut inme gelmelidir ve kan
glukoz diizeyi dahil olmak iizere tiim vital bulgular kontrol edilmelidir.(Sezgin ve ark., 2023). Hemorojik
inmenin Onlenmesinde kan basinci takibi 6nemli bir yer tutmaktadir. Arteriyal kan basincinin <90mmHg
seviyesinde tutulmasi hedeflenmelidir. Iskemik durumlar tromboz olusumu ya da yetersiz antikoagiilasyon
uygulanmast sonucunda da gelisebilir. Preoperatif donem pihtilasma faktorleri intraoperatif donemde
gelisebilecek inme agisindan dikkatle incelenmelidir.(Canbay &Saym., 2023)

2.7 Uriner Sistemi Komplikasyonlart

Organ transplantasyonu yapilacak hastalarin kreatinin sentezinin diisme egiliminde oldugu goriiliir. Serum
kreatinin konsantrasyonundaki degisiklikler bobrek hasarmin bir gostergesi olabilir. Bu nedenle hastalarda
glomeriiler filtrasyon hizi (GFR) takip edilmelidir. Kreatinin tiibiiler sekresyonunun artmasi bdbrek
yetmezliginin ilerledigine isaret eder. Bu nedenle hemsirenin intraoperatif donem boyunca hastay idrar rengi,
aldigi-¢ikardigr sivi miktar1 yoniinden takip etmesi gerekir. Ayrica hemsirenin preoperatif donem laboratuvar

bulgularini inceleyerek gelisebilecek komplikasyonlara yonelik cerrahi ekibi bilgilendirmesi gerekir.(Yazict,
2023)

2.8 Termoregiilasyon Degisiklikleri

Intraoperatif hipotermi viicut sicakliginin 36°C’nin altina diigmesi olarak tanimlanir. Biiyiik ve uzun siiren
cerrahi islemler sirasinda soguk ameliyathane ortaminda bulunmak, genis batin agikligi ve soguk/buzda
bekletilmis greft ve stres mekanizmalari nedeniyle hipotermi gelisebilir (Korkmaz & Oden, 2021). Ayrica
hemitoraksin kuru havaya maruz kalarak 1s1 kaybetmesi hastalarda hipotermi riskini arttirir.(Tufan & Rizalar,
2021). Hipotermi 6nlenmediginde oksijen tilketiminde artig, kardiyak sorunlar, yara iyilesmesinde gecikme,
pihtilasma bozukluklarina bagli kanama ve kan transfiizyonunda artig, cerrahi insizyon yeri enfeksiyonlari,
bozulmus ilag metabolizmasi, yogun bakim ve hastanede kalig siliresinde artis gibi durumlar
deneyimlenebilir(Korkmaz & Oden, 2021) (Tufan & Rizalar, 2021). Bu nedenle hastanin viicut sicaklig
kontroliine anestezi indiiksiyonundan 6nce baglanarak intraoperatif donem boyunca devam edilmelidir.(Tufan &
Rizalar, 2021). Hastanin vital bulgular: takip edilmeli ve ameliyathane oda sicakligi 24°C veya iizerinde
olmahdir (Soysal & Ilge, 2018). Hastanin viicut sicakligimin ameliyat baglamadan 36°C ve iistiinde oldugunu
kontrol etmek eger altindaysa ameliyata baslamamak, verilecek irrigasyon ve intravendz sivilarini isitarak
vermek, hipotermi kaynakli ritim bozukluklari agisindan hastayr gozlemlemek oOnemli diger hemsirelik
girisimleridir (Soysal & ilge, 2018).

2.9 Enfeksiyon Riski

Alicilarin  ameliyat Oncesi aldigi immiinosupresif tedaviler bagisikligi baskiladigindan dolayir enfeksiyon
acisindan daha riskli hale gelirler. Bu nedenle ameliyat sirasinda ventilatdr, aspiratér ve monitor gibi baglantilar
icin tek kullanimlik iiriinler tercih edilmelidir. Hasta ile direk temas eden tiim saglik ¢aliganlar1 eldiven, maske
ve gozlik gibi koruyucu ekipman kullanmali ve tiim ekibin cerrahi asepsi ilkelerine uymalart saglanmalidir
(Cigerci Yeliz 2017). Nazal floradan akciger enfeksiyonu riskinin yiiksek olmasi nedeniyle oral entiibasyon
tercih edilmelidir (Navas-Blanco & Modak 2021). Ameliyatin gerceklesecegi ortamda ideal 1sinin diisiik
diizeyde tutulmasi kanama ve enfeksiyon riskini azaltmaktadir bu nedenle hastalarda hipotermiye sebep
olmayacak seviyede ortam 1s1 diizenlenmelidir (Onciil, 2023)(Canbay & Sayin, 2023)

2.10 Anksiyete

Transplantasyon fizyolojik ve psikolojik pek ¢ok olumsuz etkiyi de iginde barindiran karmagik bir siiregtir.
Hastalarin biitiinciil olarak degerlendirilmesi transplantasyon bagarisini arttirir. Hemsireler intraoperatif donemde
anestezi indiiksiyonundan Once hastalari anksiyete yoniinden degerlendirilmelidir. ERAS’IN Onerilerince
hastanin durumuna bagli olarak kisa etkili anksiyolitikler baslanabilir .(ERAS Tiirkiye Dernegi 2023). Anestezi
indiiksiyonundan 6nce hasta anksiyete belirti ve bulgular1 yoniinden (huzursuzluk, takipne, tasikardi vb)
degerlendirilmeli, hastanin kendisini ifade etmesine izin verilmeli, sakin, destekleyici ve giivenli ortamin
saglanmali, hastanin soru sormasina ortam hazirlayarak iletisim giiclendirilmelidir . (Tiiren, 2014)

2.11 Rejeksiyon

Rejeksiyon kendi i¢inde hiperakut, akut ve kronik olmak iizere ii¢ gruba ayrilir. Ameliyat siras1 donemde
gelisebilecek rejeksiyon tipi hiperakut rejeksiyondur. Antijen antikor siireci ve genellikle ABO uyusmazliginin
neden oldugu hiper akut rejeksiyon dakikalar igerisinde gelisebilir ve bu durum tedaviye cevap vermeyerek
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organ yetmezligine neden olur. Bu fizyolojik siire¢ sonucunda miyokard ve vaskiiler yapilarin ¢evresinde
hiicresel filtrasyon, iskemi ve nekroz gelisir.(Cigerci, 2017)(Glndiiz & Akyolcu, 2020). Kalp debisinde azalma,
jugular vendz distansiyon ,hipotansiyon, periferik 6dem gibi belirti bulgularin izlenmesi gerekmektedir (Keles
&Alpagut, 2023)

SONUC ve ONERILER

Hemsireler transplantasyonun tiim asamalarinda yer almaktadir. Postoperatif iyilik halinin devamlilif1 i¢in
intraoperatif donemde de hemsirelere biiyiik sorumluluk diismektedir. Karmasik ve komplikasyon gelisme
riskinin yiiksek oldugu intraoperatif donemde hastalar tiim sistemler g6z Oniine alinarak degerlendirilmelidir
(Baysoy 2023). Literatiire bakildiginda kalp transplantasyonuyla ilgili intraoperatif donem hemsirelik bakimina
iligkin c¢aligmalarda eksiklerin oldugu goriilmektedir. Bu derlemenin kalp nakli siirecinde hemsirelere yol
gosterici olacagi degerlendirilmektedir.
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TURKIYE’DE KARSILANMAMIS HEMSIRELIK BAKIMI iLE iLGIiLi YAPILMIS

LISANSUSTU TEZLER: BiR KAPSAM INCELEMESI
Review of the Theses Related to Missed Nursing Care in Tiirkiye: A Scoping Review
Aylin SOYLEMEZ!, Giilcan TASKIRAN ESKICi?

0z

Amag: Bu ¢alismamin amaci Tiirkiye'de karsilanmamis hemgirelik bakimi ile ilgili bugiine kadar yapilmig
lisansiistii tezlerin incelenmesidir.

Yontem: Yiiksekogretim Kurumu ulusal tez merkezi veri tabaminda ‘karsilanmamis bakim’, ‘hemgire’ ve
‘karsilanmamis hemsirelik bakimi” anahtar kelimeleri kullanilarak 01-05 Aralik 2023 tarihleri arasinda tarama
yvapilmistir. Arastirma kapsaminda anahtar kelimeleri kullanan toplam 13 teze ulasilmis ve bunlarin tamami
incelemeye alinmigtir. Tezlerin incelenmesi icin arastirmacilar tarafindan degerlendirme formu gelistirilmis ve
tezler yazar, yil, anahtar kelimeler, amag¢, arastirma tasarimi, Orneklemi ve yeri, olgiim araglart ve
sonuglar/temel bulgular bashklar: altinda ozetlenerek bir tablo olusturulmugtur.

Bulgular: Tezler ¢ogunlukla 2022 (n:4) ve 2023 (n:4) yillarinda yaymmlanmigti. Tezlerin ¢ogunun Tiirkiye 'nin
farkly bélgelerindeki farkl illerde yiiriitiildiigii ve sadece iki tezin Istanbul ilinde yiiriitildiigii tespit edildi.
Arastirma kapsaminda incelenen tezler ¢ogunlukla yiiksek lisans (n:11) teziydi. En sik kullanilan anahtar
kelimeler hemgire/lik (n:10), karsilanamayan hemsirelik bakimi (n:7) ve bakim (n:5) idi. Tezlerde metodolojik
ve tamimlayict (n:2) arastirma deseninin birlikte kullanildigi goriilmekle birlikte tiim tezlerin tammlayici
tasarimda  yiiriitiildiigii  saptandi.  Tezlerin ¢ogunlukla Saglhk Bakanlhigi (n:10) ve iiniversite (n:6)
hastanelerinde, hemsire érnekleminde (n:11) yiiriitiildiigii ve érneklem sayisinin 70 ile 1310 arasinda degistigi
saptandi. Tezlerde en sik Karsilanmayan/Verilemeyen Hemsirelik Bakim Gereksinimleri Anketi (n:10)
kullanilmistr. Tezler c¢ogunlukla karsilanmamis hemsirelik bakim gereksinimlerini ve nedenlerini
incelemektedir. Tezler sonucunda hemsgirelerin ¢cogunlukla hastalarin temel bakim ihtiyaglarini sik sik veya ara
swra diizeyinde karsilayamadiklart ve bunun nedenlerinin en fazla is giicii kaynaklari yetersizligi ile ilgili
oldugu belirlenmigtir.

Sonug ve Oneriler: Sonu¢ olarak tezlerin cogunlugunun yiiksek lisans tezi olarak ve tanimlayici tasarimda
yritildiigii, doktora diizeyinde ve daha ileri arastirma yontemlerinin kullanildigi tezlerin yetersiz oldugu
belirlenmistir. Arastirma sonuglart dogrultusunda, nitel, gozlemsel, karma ve deneysel arastirma deseninde,
doktora diizeyinde, hemsirelik bakiminin sunumundaki tiim paydaslar: kapsayan ve genis evren ve érnekleme
sahip tezlerin yiiriitiilmesi onerilmektedir. Béylece kurumlarin ve yoneticilerin karsilanmamis bakimi énlemeye
ve azaltmaya yonelik stratejiler, politikalar olusturmalart icin rehber ve kanit saglanabilir.

Anahtar kelimeler: Hemgire; Karsilanmamis bakim; Karsilanmamis hemgsirelik bakimi; Kapsam inceleme;
Lisansiistii tezler.

ABSTRACT

Aim:  This study aims to examine the postgraduate theses about missed nursing care in Tiirkiye by now.
Method: The national thesis center database of the Council of Higher Education was searched between 01-05
December 2023 using the keywords ‘missed care’, ‘nurse’ and ‘missed nursing care’. Within the scope of the
research, a total of 13 theses using keywords were reached and all of them were examined. An evaluation form
was developed by the researchers to examine the theses, and a table was created by summarizing the theses
under the headings of author, year, keywords, purpose, research design, sample and location, measurement
tools, and results/main findings.

Results: Theses were mostly published in 2022 (n:4) and 2023 (n:4). It was determined that most of the theses
were conducted in different provinces in different regions of Tiirkiye and only two theses were conducted in
Istanbul. The theses examined within the scope of the research were mostly master's theses (n:11). The most
frequently used keywords were nurse/ness (n:10), missed nursing care (n:7) and care (n:5). Although it was
seen that methodological and descriptive (n:2) research designs were used together in the theses, it was
determined that all theses were carried out in a descriptive design. Theses were mostly conducted in Ministry of
Health (n:10) and university (n:6) hospitals, with a sample of nurses (n:11), and the number of samples varied
between 70 and 1310. The MISSCARE Survey-Turkish (n:10) was used most frequently in theses. Theses mostly
examine missed nursing care needs and their causes. As a result of theses, it was determined that nurses mostly
cannot meet the basic care needs of patients at frequent level or occasional level and the reasons for this are
mostly related to the lack of workforce resources.

Conclusions and Recommendations: As a result, it was determined that the majority of theses were carried
out as master's theses and in a descriptive design, and the theses at the doctoral level and using more advanced
research methods were insufficient. In line with the research results, conducting theses in a qualitative,
observational, mixed and experimental research design, at the doctoral level, covering all stakeholders in the
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provision of nursing care and with a wide universe and sample is recommended. Thus, guidance and evidence
can be provided for institutions and managers to create strategies and policies to prevent and reduce missed
care.

Keywords: Nurse; Missed care; Missed nursing care; Scoping review; Theses.
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GIRIS

Hemsirelik bakimi kavrami, profesyonel hemsireligin odak noktasini olusturur (Leyla D., 2010) ve eksiksiz bir
sekilde alaninda yetkin olan hemsireler tarafindan verilmesi gerekmektedir (Cho SH ve ark., 2015). Hemsirelik
stireci olarak adlandirilan hemsirelik bakimi, belli bir sistem iginde planlanir ve tasarlanir; uygulanir ve siiregten
etkilenir (DalPezzo, 2009; Erer ve ark., 2017; Giingdr ve ark., 2020; Ince ve Bingél, 2020). Thtiyag duyulan
hemsirelik bakimindaki gecikmeler, eksiklikler, ihmaller, hasta giivenligini olumsuz yonde etkilemektedir
(Cimen & Aslan, 2019). Hangi bakimin karsilandigini (veya karsilanamadigini) anlamak, planlanan bakimin
gelistirilmesine yardimci olmaktadir (Kalisch ve ark., 2011a). Kalisch, hemgirelik bakiminin bir kalite gdstergesi
oldugunu vurgulamis ve hemsirelik bakimindaki ihmallerin gizli kalmamasi gerektigini diigiinerek
kargilanamayan hemsirelik bakim1 kavramini ortaya atmistir (Cimen & Aslan, 2019).

Kargilanamayan hemsirelik bakimi kavrami, ilk kez Kalisch ve arkadaslari tarafindan 2006 yilinda
yapilan nitel bir calismayla “Missed Nursing Care” olarak ortaya ¢ikmistir ve “hasta bakimimin kismen veya
tamamen ihmal edilmesi ya da geciktirilmesi” seklinde tanimlanmistir (Kalisch ve ark., 2009). Kalisch’in
kargilanamayan hemsgirelik bakiminin temellerini attig1 ¢aligmada siklikla gozden kagirilan/ihmal edilen
uygulamalarin ambulasyon, pozisyon verme, beslenme, hasta egitimi, taburculuk planlamasi, duygusal destek ve
hijyen oldugu saptanmustir. (Kalisch, 2006). Buna karsin; “hastanin tedavilerini uygulama”, “agr1 yonetimi”,
“konforu saglama” ve “yasam bulgularimin takibini” igeren bakim uygulamalariin gecikme, ertelenme ya da
kagirilma oranlarinin en az oldugu goriilmektedir (Ergezen F. D., Kol E., 2021).

Kargilanamayan hemsirelik bakimi ile ilgili yapilmig arastirma sonuglari incelendiginde
Karsilanamayan hemgirelik bakiminin birgok faktérden etkilendigi gériilmektedir (Duffy ve ark., 2018; Kim ve
ark. 2018; Lake ve ark., 2017; Lake ve ark., 2018; Sager ve AbuAlRub, 2018; Tubbs-Cooley ve ark., 2019).
Yapilan arastirmalarda yetersiz isgiicli kaynagi (Kim ve ark. 2018; Sager ve AbuAlRub, 2018), yiiksek is yiikii
(Lake ve ark., 2018; Tubbs-Cooley ve ark., 2019), elverigsiz ¢alisma ortami (Lake ve ark., 2017; Duffy ve ark.,
2018) gibi etkenlerin karsilanamayan hemsirelik bakiminin en biiyiik nedenleri oldugu saptanmistir. Ayrica en
sik olarak hastaya duygusal destek saglama, hasta ve yakinlarina egitim verme (Aiken ve ark., 2018), hastanin
mobilizasyonu ve hastaya pozisyon vermenin (Palase ve ark., 2015) karsilanamadigi goriillmiistiir.

Kargilanamayan hemsirelik bakimini etkileyen birgok faktoriin oldugu goriilmektedir. Bu aragtirma
Tiirkiye’de karsilanamayan hemsirelik bakimi ile ilgili yapilmis olan tezlerin amag, kapsam ve sonuglari
acisindan sundugu bilgilerin bir araya getirilmesi ve gelecek arastirmalarda ele alinmasi gereken yonlerin ortaya
¢ikarilmasi agisindan 6nemlidir.

YONTEM

Arastirmanin Tiirii: Bu arastirma Tirkiye’de karsilanamayan hemsirelik bakimi ile ilgili yapilmis olan
lisansiistii tezlerin incelenmesi amaci ile tanimlayici tipte yapilmustir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi: Arastirmanin 6rneklemini 13 tez olusturmustur.

Veri Toplama Araclari: Arastirmacilar tarafindan ilgili tezlerin incelenmesini kolaylagtirmak amaciyla
hazirlanan degerlendirme formu kullanilmigtir. Bu formda tezin tiirii, arastirma tipi, 6rneklem grubu, tezlerde
kullanilan 6l¢iim araglari, tezlerin amag ve sonuglarinin neler oldugunu degerlendiren alt1 soru yer almaktadir.
Verilerin Toplanmasi: Arastirmada veriler Kasim-Aralik 2023 tarihleri arasinda YOK Ulusal Tez Merkezi veri
tabaninin geligsmis tarama bolimiine yil simirlamast olmaksizin ‘Karsilanmamig hemsirelik bakimi® ve
‘Karsilanmamig bakim-hemsirelik’ anahtar kelimeleri ayr1 ayri ve birlikte girilerek ‘timii’ alani isaretlenmis
sekilde taranmistir. Yapilan inceleme sonucunda karsilanmamis hemsirelik bakimi ile ilgili toplam 13 teze
ulastlmustir.

Verilerin Analizi: Arastirma kapsaminda yer alan tezler hazirlanan veri toplama formu dogrultusunda
aragtirmacilar tarafindan degerlendirilmistir. Her bir tezin degerlendirmesi 45-60 dakika slirmiistiir.
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Arastirmanin Etik Boyutu: YOK ulusal tez merkezi veri tabani online erisime agik bir veri taban1 olmasi
nedeniyle arastirmada yer alan tezler herkesin erisimine agiktir. Bu arasgtirmada kullanilan tezler ilgili veri
tabanindan alindig i¢in etik kurul izin alinmasina gerek duyulmamustir.

67



BULGULAR
Tablo 1: Ara

stirma kapsaminda incelenen tezlerin sonuc¢lari

Yazarlar, Tez numarasi ve bashg1 | Tez tiirii Anahtar Amag Arastirma Ol¢iim araclar Sonugclar/Temel bulgular
yil ve sayfa kelimeler tasarimi,
sayis1 orneklemi ve yeri
Duman ve | Tez no: 818703 Yiiksek Advers Olay, | Kanser ve kronik | Tanimlayici ve | Kargilanmayan/Veri | Kanser ve kronik akciger hastaligi tanisi
Arikan lisans Hemgire, akciger hastalig1 | kesitsel lemeyen Hemsirelik | olan bireylerin “temel bakim” ihtiyag¢larinin
(2023) Kanser, tanili  bireylerin ve | 323 hasta ve 30 | Bakim yeterli  diizeyde  karsilanamadigi = ve
Kanser  ve Kronik Karsilanamaya | hemsirelerin ~ bakis | hemsire Gereksinimleri hemsirelerde insan kaynaklari yetersizligini
119 sayfa Akciger Tanil1 Hastalarin n Hemgirelik | agisiyla Universite hastanesi | Anketi-Hasta kargilanamayan bakimin en 6nemli nedeni
ve Hemsgirelerin Bakis Bakimu, kargilanamayan Antalya versiyonu olarak gordiikleri saptanmistir. Advers
Acistyla Karsilanamayan Kronik hemsirelik bakimi ve olaylarin  yagsanmasinda karsilanamayan
Hemsirelik Bakimi ve Akciger advers olaylar Kargilanmayan/Veri | bakimin etkisi oldugu goriildii.
Advers Olaylar Goriilme Hastalig1 goriilme  durumunun lemeyen Hemsirelik
Durumu degerlendirilmesi Bakim
Gereksinimleri
Anketi
Demir  ve | Tez no: 790445 Yiiksek Cerrahi Cerrahi hastalarinda | Tanimlayici Kargilanmayan/Veri | Hastalarin memnuniyet puani ile
Candas lisans hemsiresi, kargilanamayan 130 hasta lemeyen Hemsirelik | kargilanamayan hemsirelik bakimi toplam
Altinbas Cerrahi Hastalarinda Hasta hemsirelik bakim | Bir devlet hastanesi | Bakim puani arasinda yiiksek diizeyde negatif yonlii
(2023) Kargilanamayan memnuniyeti, | algisi ile hasta Trabzon Gereksinimleri bir iligki bulunmaktadir. Hastalarin yaslari
Hemsgirelik Bakimi Hemsirelik memnuniyeti Anketi-Hasta arttitkga ve hastanede yatis siiresi uzadikca
75 sayfa Algist ile Hasta bakimi, Thmal, | arasindaki iliskinin versiyonu hasta memnuniyetinin azaldigt belirlendi.
Memnuniyeti Kargilanamaya | belirlenmesi Sonu¢ olarak, karsilanamayan hemsirelik
Arasindaki Tliskinin n  hemsirelik Newcastle bakim algis1 arttikga hasta memnuniyeti
Degerlendirilmesi bakimi Hemysirelik azalmaktadir.
Bakimindan
Memnuniyet Olgegi
Aksoy  ve | Tez no: 790062 Yiiksek Hemsire, Hemgirelerinin Tanimlayict Calisanlar Icin | Hemsirelerin  orta  diizeyde merhamet
Sahin Orak lisans Yagam profesyonel ~ yasam | 70 hemsire Yasam Kalitesi | memnuniyeti, diisiik diizeyde tiikenmislik ve
(2023) Hemgirelerin Profesyonel kalitesi, kalitesi ve | Bir devlet hastanesi | Olgegi merhamet yorgunlugu yasadigi, bakimlarin
Yasam  Kalitesi  ve Merhamet, karsilanmayan Canakkale nadiren verilmedigi ve merhamet
104 sayfa Kargilanmayan Hemsirelik hemsirelik bakimi Kargilanmayan/Veri | memnuniyeti arttikca bakimin kagirilma
Hemsirelik Bakimi: Bir bakimi, Hasta | arasindaki iligkinin lemeyen Hemsirelik | durumunun azaldigi belirlendi.
Devlet Hastanesi Ornegi giivenligi belirlenmesi Bakim
Gereksinimleri
Anketi
Olcay  ve | Tez no: 784067 Yiksek Hemsirelik; Pediatri kliniklerinde | Tanimlayici Kargilanmayan/Veri | MISSCARE Karsilanamayan Hemsirelik
Yigit (2023) lisans karsilanamaya | calisan hemsirelerin | 109 hemsire lemeyen Hemsirelik | Bakimi- Nedenler icin (Is Kaynagi, fletisim
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Pediatri Kliniklerinde n bakim | karsilayamadiklari Bakim ve Ekipman) olarak saptanmistir.
63 sayfa Kargilanamayan gereksinimi; is | bakim gereksinimleri, | Bir iniversite | Gereksinimleri Hemsirelerin is doyumlarinin orta diizeyde,
Hemgirelik Bakimi ile doyumu; nedenleri, is doyum | hastanesi Anketi-Pediatrik igsel doyumlarinin digsal doyumlarindan
Hemgirelerin Is cocuk diizeyleri ve bunlar | Mersin \ersiyon yiiksek, karsilayamadig1 bakim
Doyumlari  Arasindaki hemsireligi; arasindaki  iligkinin gereksinimlerinin en ¢ok is kaynagi ve
[liskinin Belirlenmesi pediatri belirlenmesi Minnesota Is | ekipman nedeniyle oldugu belirlenmistir.
Doyum Olgegi
Ozer ve | Tez no: 751190 Yiiksek Hemsirelik, Karsilanamayan Tanimlayict ve | Karsilanmayan/Veri | Hemsirelerin son vardiyasinda en az bir
Yildirim lisans bakim, hemsgirelik bakiminin | kesitsel lemeyen Hemsgirelik | hemsirelik bakimini karsilayamadiklar1 ve
Sar1 (2022) | Karsilanamayan pediatri pediatri 185 hemsire Bakim bunun nedeninin en fazla is giicii kaynaklari
Hemgirelik Bakimi ile hemsiresi, kliniklerindeki Bir  egitim  ve | Gereksinimleri ile ilgili sorunlar oldugu belirlenmistir.
77 sayfa Pediatri kargilanamaya | durumunun aragtirma hastanesi | Anketi- Karsilanamayan ~ bakim  uygulamalar
Hemsirelerinin Is n bakim belirlenmesi, [zmir Pediatrik Versiyon | arttikga, hemsirelerin is  doyumlarinin
Doyumlari  Arasindaki nedenlerinin azaldig1 sonucuna ulagilmistir.
Mliskinin saptanmasi ve Minnesota Is
Incelenmesi hemsirelerin is Doyum Olgegi
doyumlari ile
iligkisinin
incelenmesi
Giilesen ve | Tez no: 734978 Yiiksek Bakim, Hasta, | Hemsirelerin Tanimlayict ve | Karsilanmayan/Veri | Bu calismada karsilanamayan hemsirelik
Tiizer lisans Hasta Bakimi, | karsilanamayan kesitsel lemeyen Hemsirelik | bakimlariin egitim arastirma hastanesinde
(2022) Hemsirelerin Hemsirelik, hemsirelik bakimi | 633 hemsire Bakim daha yiiksek oldugu, hastalar i¢in onemli
Kargilanamayan Kargilanamaya | gereksinimlerinin ve | Bir  egitim  ve | Gereksinimleri olan hemsirelik bakimlarinin diigiik diizeyde
100 sayfa Hemsirelik Bakim n Hemsirelik | nedenlerinin arastirma hastanesi | Anketi karsilanamadigi;  personel  yetersizligi,
Gereksinimleri ve Bakimi belirlenmesi ve bir  devlet malzeme yetersizligi ve iletisim sorunlarinin
Nedenlerinin Analizi hastanesi kargilanamayan bakimlarin nedeni oldugu
Ankara sonucuna ulagilmistir.
Calis ve | Tez no: 726104 Yiiksek Kalite algisi, | Klinik hemsirelerinin | Tanimlayici Saglik Calisanlart | Klinik hemsirelerinin kalite alg1 diizeyi
Ozen Bekar lisans Kargilanamaya | kalite algist ile | 182 hemsire Kalite Alg1 Olgegi arttikca kargilanamayan hemsirelik
(2022) Klinik ~ Hemsgirelerinin n  hemsirelik | kargilanamayan Bir devlet bakiminin azaldigi goériilmiistiir. Calismaya
Kalite Algist ile bakimu, hemsirelik bakimi | hastanesi, bir 6zel | Karsilanmayan/Veri | katilan klinik hemsirelerinin  kalite alg1
102 sayfa Karsilanamayan Hemsire arasindaki  iligkinin | hastane  ve  bir | lemeyen Hemsirelik | diizeyinin ortalamanin {izerinde oldugu,
Hemysirelik Bakimi belirlenmesi iniversite hastanesi | Bakim dolayisiyla da hemsirelerin kalite algilarinin
Arasindaki Tliski Diizce Gereksinimleri olumlu oldugu belirlenmistir.
Anketi
Uyurdag ve | Tez no: 709837 Doktora Atalet, bilgi | Hastanelerde ¢alisan | Tanimlayici ve | Atalet Olcegi Bu caligmada hemsirelerin ataletleri orta
Yildirim ataleti, hemsirelerin atalet | iligki arayici diizeyde, karsilanamayan hemsirelik bakim
(2022) Hastanelerde Calisan karsilanamaya | diizeyinin, 413 hemsire Karsilanmayan/Veri | gereksinimleri ve kargilanamayan hemsirelik
Hemsirelerin Atalet n  hemsirelik | karsilanamayan Bir iiniversite | lemeyen Hemsirelik | bakim hizmetleri nedenleri orta diizeyin
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141 sayfa Durumlarinin bakimi, hemsirelik bakim | hastanesi, bir egitim | Bakim tizerinde bulundu. Atalet ile karsilanamayan
Kagirilmis  Hemgsirelik bakim, hastane | diizeyinin ve | arastirma hastanesi | Gereksinimleri hemsirelik  bakim  gereksinimleri  ve
Bakimu ile Tligkisi nedenlerinin ve bir 6zel hastane | Anketi nedenleri arasinda anlamli iliski bulunmadi.
belirlenmesi ve | Diyarbakir
aralarindaki iliskinin
belirlenmesi
Palali Tez no: 686583 Yiiksek Hasta Kargilanmayan Tanimlayict Cheltenham Hasta | Hemsireler tarafindan en sik; hastay1 giinde
Adigiizel ve lisans Smiflandirma; | hemsirelik bakim | 315 hemsire Siniflama Olgegi ic kez veya gerektigi kadar ayaga
Tosun Karsilanmayan Kagirilan/Veril | gereksinimleri ve | Bir sehir hastanesi kaldirma/dolagtirma, her iki saatte bir
(2021) Hemsirelik Bakim meyen nedenlerinin Kahramanmaras Karsilanmayan/Veri | hastanin ¢evrilmesi ve hastaya ve/veya hasta
Gereksinimleri ve Hemgirelik incelenmesi lemeyen Hemsgirelik | yakinlaria duygusal destek verilmesi KHB
78 sayfa Nedenlerinin Bakim Bakim gereksinimleri oldugu bulundu. Personel
Incelenmesi Gereksinimleri sayisinin yetersizligi, gerektiginde
Anketi malzeme/cihazlarin mevcut olmamasi ve
doktorlarla/tibbi personelle olusan gerilim
veya iletisim kopuklugu KHB gereksinimleri
nedenleri olarak bulundu.
Kilm¢  ve | Tez no: 650145 Yiiksek Yogun bakim | Yogun bakim | Tanimlayici Hastane Etik iklim | Hemsireler hasta bakim gereksinimlerinin
Tosun lisans iinitesi, tinitelerinde 197 hemgire Olgegi (HEIO) karsilanamamasinin nedeni olarak ilk sirada
(2020) Yogun Bakim hemsire, hemsirelerin etik | Bir  egitim  ve hasta durumundaki ani degisimler, takiben
Hemsirelerinde Etik bakim kalitesi, | iklim algilarinin | arastirma hastanesi personel sayisinin yetersizligini gostermistir.
109 sayfa Iklim Algis1 ve Bakim etik iklim | bakim kalitesine | ve  alti  devlet | Karsilanmayan/Veri | Bakim kalitesi ve etik iklim birbiri ile zayif
Kalitesi iliskisi algist yansimasinin  ortaya | hastanesi lemeyen Hemsirelik | da olsa iligkili oldugu bulunmustur.
konmasi Sakarya Bakim
Gereksinimleri
Anketi
Tagkiran Tez no: 629132 Doktora Hemsirelik; Hemgirelikte Ekip | Birinci asama; Hemgsirelikte Ekip | Hemsirelerin  kargilanmayan  hemsirelik
Eskici  ve Hemsirelikte Calismast Olgegi’nin | Metodolojik Caligmasi Olgegi bakim diizeyinin  yiiksek oldugu ve
Baykal Hemsirelikte Ekip ekip caligmasi; | Tirkge uyarlamasinin | 486 hemsire cogunlukla karsilanmayan ilk {i¢ hemsirelik
(2020) Caligmasi Olgeginin Gegerlik  ve | yapilmasi ve | Bir devlet | Kargilanmayan/Veri | bakimmnin sirasiyla; her iki saatte bir
Tiirk¢eye Uyarlanarak giivenirlik; karsilanmayan hastanesi, bir | lemeyen Hemgirelik | hastanin ¢evrilmesi, hastayir giinde {i¢ kez
146 sayfa Karsilanmayan Karsilanmaya | hemsirelik bakiminin | iiniversite hastanesi | Bakim veya gerektigi kadar ayaga
Hemsirelik Bakimina n  hemsirelik | mevcut durumu, | ve bir 6zel hastane | Gereksinimleri kaldirma/dolastirma ve hastaya agiz bakimi
Etkisinin Incelenmesi. bakimu; nedenleri ve etkileyen Anketi verilmesi oldugu saptanmistir. Hemsirelikte
Karsilanmaya | faktorlerinin ikinci agsama; ekip calismasinin karsilanmayan hemsirelik
n  hemsirelik | incelenmesi Tanimlayici ve bakimi iizerine Onemli diizeyde ters bir

bakimi

iligki arayici

etkisinin oldugu ortaya cikmgtir.

70




nedenleri

1310 hemgire
2 {iniversite, 3
Saglik Bakanlig1 ve
5 6zel hastane

Hemsirelikte Ekip Calismasi Olgegi’nin
Tiirkge uyarlamasi gegerli ve giivenilir bir
ara¢ olmaktadir.

Istanbul
Onal ve | Tez no: 623864 Yiiksek Hemgire, Is Taleplerinin | Metodolojik, Is Taleplerinin | Is Taleplerinin Yogunlastiriimas1 Olgegi’nin
Soénmez lisans Kargilanamaya | Yogunlastirilmasi tanimlayict ve iliski | Yogunlastirilmasi Tiirk 6rneklemi igin
(2019) Is Yogunlastirmanin n  hemsirelik | Olgegi’nin arayict Olgegi gecerli ve giivenilir oldugu belirlendi.
Karsilanamayan bakimi, Is | Tiirkce’ye Hemsirelerin i yogunlastirilmast  ile
118 sayfa Hemsirelik Bakimi ile yogunlastirma, | uyarlayarak gecerlik | 800 hemsire Karsilanmayan/Veri | karsilanmayan hemsirelik bakim arasinda
Mliskisi. Is  talepleri, | ve giivenirliginin test lemeyen Hemsirelik | negatif ve anlamli iligkinin bulundu.
Hastane edilmesi ve | Dort  egitim  ve | Bakim
hemsirelerde is arastirma hastanesi | Gereksinimleri
yogunlagtirma ile Anketi
karsilanamayan Istanbul
hemsirelik bakimi
arasindaki iligkinin
belirlenmesi
Cimen ve | Tez n0:538430 Yiiksek Kargilanamaya | Arastirma Trakya | Tanimlayict Karsilanmayan/Veri | En fazla karsilanamayan hemsirelik bakim
Aslan lisans n  hemsirelik | bolgesindeki kamu ve lemeyen Hemsirelik | gereksiniminin “Hastay1 giinde ii¢ kez veya
(2019) Trakya Bolgesindeki bakimu, iiniversite 550 hemsire Bakim gerektigi kadar ayaga kaldirma/dolastirma”
Kamu ve Universite hemsire, hastanelerinde ¢alisan Gereksinimleri oldugu, kargilanamayan hemsgirelik bakimi
85 sayfa Hastanelerinde  Caligan bakim, hasta, | hemsirelerin Bir universite | Anketi icin en c¢ok belirtilen nedenin “Calisan
Hemsirelerin hastane kargilayamadiklart hastanesi ve dokuz personel sayisinin  yetersizligi” oldugu
Karsilayamadiklari bakim ve nedenlerini | devlet hastanesi belirlenmistir. Trakya bolgesindeki kamu ve
Bakim ve Nedenleri ortaya ¢tkarmak tiniversite hastanesinde ¢alisan hemsirelerin
amaciyla yapilan | Edirne, Tekirdag, karsilayamadiklar1 bakimin var oldugu ve
tanimlayict bir | Kirklareli nedenlerinin alt boyut siralamasinin en
caligsmadir. coktan en aza dogru is giicii kaynaklari,

malzeme kaynaklar1 ve
belirlenmistir.

iletisim oldugu
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TARTISMA

Aragtirma kapsaminda incelenen tezlerde 6rneklemi hemsire olan aragtirmalarda hemsirelerin karsilanmayan
hemsirelik bakim diizeylerinin yiiksek oldugu ve ¢ogunlukla temel bakim ihtiyaglarmin (her iki saatte bir
hastanin ¢evrilmesi, hastay1 giinde ii¢ kez veya gerektigi kadar ayaga kaldirma/dolastirma, hastaya agiz bakim
verilmesi ve hastaya ve/veya hasta yakinlarina duygusal destek verilmesi) kargilanmadigma iligkin sonuglar
bulunmustur. Karsilanmayan hemsirelik bakiminin nedenlerini inceledigimizde bunun nedeninin en fazla ¢alisan
personel sayisinin yetersizligi, ekipman yetersizligi, iletisim kopukluklar1 oldugu saptanmistir. Ayrica incelenen
tezlerde karsilanmayan hemsirelik bakimi ile hemsirelerin is doyumu arasinda anlamli ve negatif bir iligki
oldugu, karsilanmayan hemsirelik bakimi arttikca hemsirelerin is doyumlarinda azalma goriildiigii bulunmustur.

SONUC VE ONERILER

Bu c¢alisma sonucunda arastirmalarin tamamina yakinmin tanimlayict tipte oldugu, hemsirelerle yapilan
calismalarin hastalarla yapilan ¢aligmalardan fazla oldugu tespit edilmistir. Arastirmalarin tamaminda anket
kullanildig1, en ¢ok Kalish tarafindan gelistirilen Karsilanmayan Hemsirelik Bakim Gereksinimi Olgegi’nin
tercih edildigi goriilmistiir. Doktora diizeyinde ¢ok ¢aligilmadigi ve deneysel arastirmalarin yetersiz oldugu
goriilmistiir, karsilanmayan hemsirelik bakimi ile ilgili ¢aligmalarin son yillarda arttigi ancak hala yeterli
calismanin bulunmadi: tespit edilmistir.

Aragtirma sonuglar1 dogrultusunda doktora diizeyinde daha gelismis arastirma metodolojilerinin kullanildig:
aragtirmalarin yapilmasi, hemsire ve hasta grubunda karsilanmayan hemsirelik bakiminin diizeyinin diigiiriilmesi
amactyla girisimsel uygulamalarin yapilmasi ve sonuglarinin incelenmesi dnerilmektedir.

Cikar Catismasi

Bu makalede herhangi bir ¢gikar ¢atismasi yoktur.
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CERRAHI YARA TEDAVISINDE DRENLERIN YERI
The Place of Drams in Surgical Wound Treatment

Ayse ARSLANOGLU YASAR?, Ozge ISERI?

(0V/

Yara drenaji; travma, cerrahi girisim ya da hastaliga bagh doku ya da viicut bosluklarinda birikmis kan,
swi, eksuda ya da enfekte materyalin viicut disina atilabilmesi igin bir dren yaridmiyla aciklik/kanal
olusturulmasidwr. Drenlerin bakimi postoperatif bakimin onemli bir parcasidir ve takibi hemsgirenin
sorumlulugundadir. Bu derleme makalenin yara tedavisinde drenaj ve drenlerin yeri, avantaj ve
dezavantajlarimin 6grenilmesinde ve etkili hemsirelik bakim uygulamalarimin planlamasinda yol gosterici
olacag diisiiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Cerrahi drenaj; Dren; Hemgirelik; Yara.

ABSTRACT

Wound drainage; It is the creation of a channel or opening through any device/drain in order to allow the
fluid, blood, exudate or purulent material accumulated in tissues or body cavities to flow out of the body
due to disease, trauma or surgical intervention. The care and monitoring of drains, which are an important
part of postoperative care, are under the responsibility of the nurse. It is thought that this review article will
be a guide in learning the place, advantages and disadvantages of drainage and drains in wound treatment
and in planning effective nursing care practices.

Keywords: Drain; Nursing; Surgical drainage; Wound.
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Sorumlu Yazar: Ayse ARSLANOGLU YASAR

GIRIS
Yara drenaji; travma, cerrahi girisim ya da hastaliga bagli doku ya da viicut bosluklarinda birikmis kan, sivi,
eksuda ya da enfekte materyalin viicut digina atilabilmesi igin bir dren yardimiyla agiklik/kanal olusturulmasidir.
(Akyolcu&Kanan,2015)
Yara drenajinda ¢ogunlukla torbali ve pansumanlt sistemler kullanilir. Pansumanlt sistem; emici 6zelligi olan
pansumanlarin kullanilmasini, torbali sistem ise disar1 ¢ikan viicut sivilarmi gozlemlemek ve toplamak icin
stoma torbasi vb. drenaj materyallerinin kullanilmasini kapsar. (Akyolcu&Kanan,2015)
Drenajin yapist ve niteligine gore hangi yontemin kullanilacagina karar verilir. Drenajin miktart ¢ok ise (24
saatte 50 ml’den fazla) drenaj sivisiin Ol¢limiinii  kolaylagtirmak igin torbali sistem kullanilir.
(Akyolcu&Kanan,2015)
Torbali sistemin kullanilmasinda ki amag;

- Hastanin rahatin1 saglamak ve giiven vermek,

- Yara drenajini toplamak

- Drenaj, tiirli ve miktar1 yoniinden degerlendirmek ve kaybedilen s1v1 ve elektrolitleri yerine koymak,

- Yaray1 koku yoniinden kontrol etmek ve hastanin rahati i¢in yaray:1 kapatmak,
Yara ve c¢evresindeki cildi irritasyon ve maserasyondan koruyarak, biitiinligini stirdiirmektir.
(Akyolcu&Kanan,2015)

Cerrahi Drenaj
Cerrahi drenajlar, bir emme ampulii veya vakum tarafindan olusturulan negatif basinci kullanarak kan veya diger
viicut stvilarimi toplamak igin kullanilan tibbi cihazlardir ve akut postoperatif donemde lenfosel, hematom ve
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serom riskini azaltmak i¢in kullanilabilir.) Drenajlarin yaygin kullanim alanlar1 arasinda meme cerrahisi, karin
cerrahisi, plevral sivinin bosaltilmasi, gdgiis cerrahisi, malignite i¢in lenf nodu temizleme prosediirleri, tiroid
cerrahisi, plastik cerrahide flep prosediirleri ve daha yakin zamanda jinekomasti prosediirleri yer alir. (Becker ve
ark., 2021). Son zamanlarda dikkat ¢eken ERAS(cerrahi sonrasi hizli iyilesme) protokollerine gére cerrahide
rutin dren kullanilmamasini énerilmemektedir. Drenler kullanilacakca siirece, dzelligine (pasif veya aktif, kapali
veya acik), gereklilige veya malzemenin tiirline (silikon, kauguk vb.) gore secilmelidir. (Bulut ve ark., 2019).
Celasin ve arkadaglarinin (2020) laparoskopik dondr nefrektomi sonrasi cerrahi drenlerin kullanimi ile ilgili
yapmis olduklar1 calismada da drenaji olanlarin  genel komplikasyon oraninin cerrahi  drenaji
olmayan hastalar ile benzer oldugu saptanmustir. (Celasin ve ark., 2020). Drenler; aktif ve pasif sistemler ile agik,
kapal1 sistemler olmak iizere ikiye ayrilir.

1.Aktif Drenaj

Dren tiipiine bir vakum takilir ve devamli drenaj saglanir. Disar1 acilan ve devamli ¢ekme saglayanlara Sump
dren, negatif ¢ekme saglayan ve kapali sistemleri olan drenler de vakumlu dren olarak adlandirilmaktadir. Bu tip
drenler 80-120 mmHg negatif basingla ¢alisir. Diisiik veya yiiksek basinca sahip olabilirler. (Giensenberg
&Kaymaket, 2022)..

Bunlara sump dren 6rnek olarak verilebilir. Sump dren; aspirasyon ve irrigasyon uygulamalarinda kullanilan
biiylik drenlerdir, iki ya da ii¢ liimenleri vardir. Digaridan siirekli hava alarak ¢ekme iglemi yapar bu nedenle
enfeksiyon riski fazladir. Yiiksek voliimlil enterik fistiillerde kullanilir. (Giensenberg &Kaymakg1, 2022).

Avantajlan Dezavantajlar:

Yaranin kuru kalmasimi saglar, verimli bir | Yiiksek negatif basing dokuya zarar verebilir.
bi¢imde siviy1 ortadan kaldirir.

Herhangi bir yere yerlestirilebilir. En 6nemli sorun limenlerinin fibrin, trombosit ya da olii
doku birikimi ile tikanmasidir, silikon ihtiva edenler bu
yonden daha sorunsuzdur.

Bakterilerin ¢ogalmasini 6nler. Aktif drenajlar 6zel bakim gerektirir.

Hacim ve sivinin yapisini degerlendirmemizi | Aktif bir tahliyenin toplama haznesi, sivi i¢in negatif
saglar basinct degistirerek sivi  drenajimi toplarken genisler.
Vakum kaybolursa tahliye etkisiz hale gelir.

2.Pasif Drenaj

Vakumlu bir sistemleri yoktur. Viicut bosluklari ve disarisi arasinda basing farki tagsma ve yer ¢ekimi araciligiyla
calisan drenlerdir. Lastik tiip, penros dren 6rnek olabilir. Drene edilecek alanin en altina yerlestirilir. Drenler;
dokuda travma ve irritasyon olugturmamali, bulundugu yerde duracak kadar sert, 6zelligi bozulmayacak kolay
¢ikartabilecek kadar da yumugak olmalidir. (Giensenberg & Kaymakgi, 2022).

Lastik Ya Da Plastik Oluklu Drenler: Bu tiir drenler, genel cerrahi girisim sonrasi yag tabakalarini ve
kontamine yaralarda subkiitan dokular1 nadiren de periton boslugunu drene etmek icin kullanilir. Orn: T tiip Bu
drenler de, yakin izlem yapilmaz ya da uygun pansuman kullanilmaz ise yara bolgesi kirletebilir ve maserasyon
gelisebilir. Ayrica pansuman materyali yarada uzun siire kalirsa, oluklar bakteri girisine zemin olusturabilir.
(Akyolcu & Kanan, 2015).

Penrose Dren: Yumusak, lateks lastik yapisinda olan ve en yaygin kullanilan dren tiridiir.
Uygulamadan 6nce hastanin lateks alerjisi olup olmadigi bilinmelidir. Belirgin enfeksiyon riski vardir, bu
nedenle ana insizyondan ¢ikartilmamali, 14 giinden fazla tutulmamalidir, (Giensenberg &Kaymakg1, 2022).
Penrose drenler pansuman doygun hale geldiginde degistirilir veya dren bir rezervuara takiliysa rezervuar
doldugunda bosaltilir veya degistirilir. (Durai & Philip, 2010). Yara boslugundan igeri kagist engellemek igin de
cengelli igne ile giivenli duruma getirilir. (Akyolcu & Kanan, 2015)

Avantajlan Dezavantajlan

Hacmin ve s1v1 akisinin dogal olarak degerlendirilmesine | Yer ¢ekimi, drenin yerlestirilecegi yeri etkiler.
izin verir.

Bakterilerin ¢ogalmasini dnler Kolay bir sekilde tikanabilir.

Olii alan1 ortadan kaldirir.

3.Actk Sistemler
Acik bir drenaj atmosferle iletisim kurar. Drenaj sivisi gazli bez veya stoma torbasinda toplanir. Enfeksiyon
riskini arttirirlar. Yarayi islatirlar. Gelen sivi miktar1 da net olarak 6lgiilemez. (Zhang ve ark., 2018)
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4.Kapali Sistemler
Icerigin atmosfere maruz kalmadig: bir toplama torbasina veya siseye akan bir tiipten olusan sistemlerdir. Bu
drenaj tiirli, ylizeyel ve derin yara insizyonlarinda kan ve serdz sivi drenajini saglayarak, iyilesen dokudaki
basinci ve apse olusum riskini azaltir. (Durai & Philip, 2010). Yiiksek ve diisiik basingli vakumlu drenler
genellikle cerrahi prosediirlerden sonra kullanilir. Yiiksek basin¢li vakum drenajlari (6r. sizdirmaz, kapalt devre
sistemler) verimlidir ve drenajin kolayca izlenmesine ve giivenli bir sekilde bertaraf edilmesine olanak tanir.
Diisiik basingli vakum drenleri, fazla siviyr ve havayr bosaltmak i¢in hafif basin¢ kullanir ve vakum basimcini
eski haline getirmek kolay oldugu i¢in hastalarin evde yonetmesini kolaylastirir. (Durai & Philip, 2010). Jackson
Pratt, Hemovac, Dre-vac (genellikle laparatomi ve kolesistektomi sonrasi kullanilir); Porto-vac (plastik cerrahi
sonrasi kullanilir); ve Redivac drenler (kalca ameliyatlar1 sonrasinda kullanilir) kapali drenaj sistemine drnek
olusturabilir. (Akyolcu & Kanan, 2015).
Avantajlar:
*  Gogis ve karin drenleri bu grupta yer alir.
*  Enfeksiyon riski agik drenlere gore daha azdir.
*  Yarayi 1slatmazlar, sterildirler.
*  Gelen sivi miktarin 6lgebiliriz. (Akyolcu & Kanan, 2015).
Dezavantajlari:
*  Drenler oluk gibi gérev yaparak cilt kontaminantlarinin yara i¢ine ulasmasini saglayabilir, hastay1 yara
infeksiyonu riski i¢in yatkin hale getirebilir.
*  Dren varligy, lokal infeksiyon etkisi ile doku direncinde yetersizlige neden olabilir.
+  Ogzellikle abdominal bolgedeki drenler, ‘yabanci madde’ olarak yara iyilesmesinde yetersizlige neden
olabilir. Bagli olarak iyilesme siirecini olumsuz yonde etkileyebilir. (Zhang ve ark., 2018).
* Orijinal insizyonlarla a¢iga ¢ikan drenler (6zellikle karin bolgesindeki), skar dokusunda
zayiflama/yetersizlige neden olabilir ve insizyonel herni geligebilir. (Akyolcu & Kanan, 2015).
*  Yara sivisint/eksudayi, hastanin cildinin istiine tasidig icin, eger emici 6zelligi olan yara pansuman
materyali kullanilmayip yeterince kontrol edilmezse, drenin bulundugu bdlgeyi g¢evreleyen ciltte
maserasyon olabilir. (Giensenberg & Kaymakei, 2022).

Tiip ve Kateter Tipi Drenler

Yaygin olarak kullanilan bu tiir direnler, baz1 durumlarda eksuda ve apseye, kontrollii bir kacis yolu saglamak
amactyla kapali drenaj sistemine baglanabildikleri i¢cin genellikle en etkili dren tipleridir. Cocuk cerrahisinde
kullanilan portex drenler, karaciger transplantosyanlarindan sonra kanamay1 belirlemek i¢in kullanilan Shirley
drenler; minoér ortopedik cerrahi sonrasi kullanilan Sterimed drenler; laparatomi ve bagirsak ameliyatlarini
takiben kullanilan silikon drenler ve histerektomi sonrasi kullanilan Yate’s drenler bu tiir drenlere 6rnek olarak
verilebilir. (Akyolcu & Kanan, 2015).

1) Hemovak: Polivinil klorid (PVC) ya da slikon yapisinda daha diisiik enfeksiyon riski olan drenlerdir.
Yara yerine konulan drene bir rezervuar baglanmasiyla kapali ve negatif basingli bir sistem
olusturularak yara drenaji saglanir ve yaradan gelen sivi rezervuara toplanir, kolayca bosaltilmasi ve
taginabilirligi sayesinde kolay ve kullaniglidir. Meme diseksiyonu ve radsikal boyun gibi ameliyatlarda
kullanilmakla beraber genellikle 24-72 saat i¢inde ¢ikartilir. (Khan, 2020). Bu tarz drenlerde negatif
basing bozulup pozitife bir basing olustuysa dren hattt klemplenerek tiip bosaltilir ve daha sonra
sikigtirilarak negatif basing olusturulur, tekrar baglanti saglandiktan sonra klemp agilir. Dren agikligimin
devamui i¢in dren hattinin sagilmasi ve sivaslanmasi benzeri islemler yapilmamali ve drenin ¢ikarilmasi
iki saglik profesyoneli tarafindan gerceklestirilmelidir . (Khan, 2020)

2) Kapah Toraks Drenaji: Pnomotoraks ve hemotoraksta Toraks boslugundaki sivi veya havayi
bosaltmak gayesiyle kullanilir, sualti dranaji veya torakotomi tiip drenaji da denilmektedir. Havanin
bosaltilmasi istenildiginde 2. kotlar arasindan midklavikiiler ¢izgi {izerinde; sivi bosaltilmak
istendiginde ise 7. ve 8. kotlar arasi mesafeden arka koltukalti ¢izgisi tizerinden drenler yerlestirilir.
(Giensenberg & Kaymakgei, 2022). Siirekli hava toplanan brons fistiilii gibi durumlarda alt ve iist her iki
drenin ayni anda kullanilmasi gerekebilir. Bu tarz drenlerde drenaj sualt sistemine baglanarak saglanir,
drenaj diisiik basingli bir aspiratér yardimiyla negatif basing olusturularak  kolaylastirilabilir.
(Giensenberg & Kaymakg1, 2022 Kapali toraks tiipii takilmadan 6nce uygulanacak bolgeye lokal
anestezik uygulanip uygulanmadig teyit edilmeli, dreni olan hastalara Oksiiriik ve derin solunum
egzersizi Ogretilmeli, spirometri kullamimi hakkinda bilgi verilmeli ve hastanin kullanmasi
saglanmalidir.. (Bulut ve ark., 2019). Bilinenin tam tersine hasta transferi sirasinda go6giis drenlerine
klemplenleme yapilmasina gereksinim olmamaktadir. Toraks tiiplerinde emme basinct 15-20 mmHg ve
bu basingla iglev goriir. Jackson-pratt (JP), hemovac dren gibi tiiplii drenlerde ise negatif basmcin
devamlilig1 saglanarak drenin islevselligi saglanir. Toraks tiiplerinde tiip dolu ise degistirilmeli ve dren
hattinin ucu tiipiin i¢inde bulunan steril sivida en fazla ti¢ cm olacak sekilde tutulmalidir. (Bulut ve ark.,
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2019). Toraks dreninin yerinden ¢iktig1 acil durumlarda, pansuman veya siitur materyali ile kapama
mimkiin degilse agik pnomotorakst onlemek igin tip eski insizyon hattindan tekrar gogiise
yerlestirilmesi gerektigi unutulmamalidir. Toraks tiipiniin devrilmesi durumunda ise tiip tekrar eski
pozisyonuna getirilmeli ve seviyesi kontrol edilmelidir. (Bulut ve ark., 2019).

3) Kapah Emici Penroz Dren: Kapali drenaj sistemi ile penrdz drenin kombinasyonudur. Bakteriyel
kontaminasyon olmamasi bakimindan idealdir. Bunun disinda Bilgisayarli Tomografi ya da Ultrason
esliginde konulan igne ya da kateterle 6zellikle gogiis ve batin boslugundaki organ ya da yapilardaki
abselerinin bosaltilmasinda kullanilan perkutan katater drenaj da son zamanlarda kullanilan
uygulamalardandir. (Giensenberg & Kaymakei, 2022).

4) Eksternal Ventrikiiler Drenaj (EVD): EVD beyin cerrahisi tarafindan gergeklestirilen ilk
prosediirlerden biridir. Kafatasina agilan delik (Burr Hole) sayesinde direkt olarak sag lateral ventrikiile
takilan yumusak ve kiigiik kateterdir. (Ofoma ve ark., 2022). Beyin omurilik sivisin1 (BOS) bosaltmak
icin kullamilir. Hidrosefali, kafa i¢i kanama, bakteriyel menenjit, tiimorler ve travmatik beyin
yaralanmalarindan kaynaklanan yiiksek kafa i¢i basmmcimi (ICP) hafifletmek i¢in yaygin olarak
kullanilir. (Ofoma ve ark., 2022). EVD, saglik maliyetlerini artiran ve hastanede kalis siirelerini uzatan
ciddi komplikasyonlara yol acabilir. (Sakamato ve ark., 2021). EVD’li hastalarda hemsirelik bakiminin
temel amaci, gilivenli bir drenaj saglanmasini yonetmek ve kayitlarin dogru sekilde tutulmasini
saglamaktir. Bununla birlikte hemsirelik bakimi, KIBAS semptomlari ve belirtileri yoniinden hastay1
takip etmek, EVD’nin takildig1 oldugu yerden BOS sizintist ydniinden izlenmesini kapsar. (Oztiirk &
Ozbayir, 2020). American Association Neuroscience Nurses (AANN) (2011) rehberinde alaninda
uzman ve egitimli hemsireler tarafindan EVD’li hastalarin  gozlemlenmesi, yonetimi ve
degerlendirilmesini, saatte bir veya klinik durumuna gore nérolojik degerlendirmenin yapilmasi ve
EVD'nin en az 4 saatte bir tiim drenaj sistemi degerlendirilmesi yapilmasini 6nerilmektedir. Ayrica
EVD kateterinde bulunan bakterilerin drenaj torbasindan kateter giris yerine dogru akisi ile olusacak
kontaminasyonun steril yontemlerle engellenmesi, drenaj torbasinin sadece 3/4’ii dolana kadar
degistirilmemesi, damlama haznesinin mutlaka dik konumda tutulmasi, intravenéz hatlarla EVD
hatlarmin karigtirtlmasint 6nlemek amaciyla EVD hattinin iizerine ‘EVD’ olarak etiketlenme yapilmasi
ve gerekli durumlarda damlama haznesindeki BOS’un drenaj torbasma bosaltilmasi o6nerilerinde
bulunulmustur. Eksternal ventrikiiler drenaji (EVD) ve lomber dreni olan hastalar daha sik izlenilmeli
ve EVD monitérizasyonu yapilarak takibi yapilmaldir. (Oztiirk & Ozbayir, 2020). EVD’si olan
hastalarin transferi ve bakimi sirasinda dren kesinlikle klemplenmelidir. EVD transdiiseri foromen
monro hizasinda olmalidir. (Bulut ve ark., 2019).

5) Negatif Basinch Yara Tedavisi (Npwt): Acik karin yaralari, agik kiriklar, yamk yaralari, basing
iilserleri, travma sonrasi yaralar, diyabetik ayak {ilserleri, boliinmiis kalinlikta cilt greftleri, sternal
yaralar ve obez hastalarda temiz ameliyatlardan sonra negatif basingli yara tedavisi kullanimi
onerilmigtir. (Khan, 2020). Chung ve arkadaslarinin (2021) yapmis olduklari ¢caligmada deri alt1 negatif
basing drenajlarinin profilaktik kullanimmin yara komplikasyonlarinin goriilme sikligini 6nemli dl¢iide
azaltt1g1 saptanmistir. (Chung ve ark., 2021).

Cerrahi Dren Komplikasyonlari

* Cerrahi dren komplikasyonlar1 arasinda drenin parcalanmasi yer alir.

 Karin, agri, enfeksiyon, tikanmaya bagli fonksiyon kaybi, i¢ organlarin perforasyonu ve dren ¢ekilmesi olasi
sorunlardir.

* Erken cerrahi dren yerinden ¢ikmasi veya geri g¢ekilmesi, hastalarda ameliyat sonrast sonuglari olumsuz
etkileyebilir.

* Bu nedenle cerrahi dren fiksasyonu dnemlidir

* Cerrahi drenin giivenligi, drenin yara etrafina tam oturmasina, kullanilan bireysel olarak tercih edilen fiksasyon
yontemine, drenin harici olarak cekilmesine (dren torbasinin agirligi, igindekiler), dren yeri g¢evresinde
yapiskan olmamasi ve dren etrafindaki hastanin hareketliligine baglidir (Khan, 2020).

* Gereksiz yere kullanilan cerrahi drenler, dren kullanilirken giivenliginin saglanmamasi ve dren ihtiyaci
sonlandiginda dren ¢ekiminin geciktirilmesi sorun yaratmaktadir.

* Saglik profesyonellerinin bilhassa ek hastaligi bulunan cerrahi hastalarinda ve postoperatif erken donemdeki
hastalarda dren giivenligi konusunda dikkat olmalidir. (Y1lmaz ve ark., 2014)

* Yiizeyel alanlarin (cilt alt vb.) drenaji gogunlukla kapatilan insizyona yakin yeni olusturulan kii¢lik bosluktan
yerlestirilen “penrose” veya vakumlu- emici sistemler gibi yumusak dren materyalleri ile saglanmaktadir.

* Gelen drenaj s1visinin, miktari, kokusu ve rengi bakim esnasinda izlenmelidir.

* Drenaj diizeninin diizgiin ¢alismasina, pihti, doku artig1 gibi maddeler ile tikanmamasina dikkat edilmeli ve
diizenli olarak izlenmelidir.

* Cerrahi islemin tiirtine gére uygulanan drenaj isleminin takibi, gelen igerigin kayit altina alinmasi1 ve drenaj
diizeninin dogru ¢alismasi 6nemlidir.
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*  Drenaj esnasinda beklenmeyen yara 1slanmalar1 altta olusan bir komplikasyonun belirtisi olabilecegi
gibi, komplikasyonlara ve yara iyilesmesi i¢in gerekli olan kosullarin bozulmasma neden olabilir.

*  Bundan dolay1 dren kenarlarmida sizint1 varliginin denetlenmesi ve olmagan olmayan seyrin dikkatle
diizeltilmesi ve izlenmesi onemlidir. (Erdost & Cetinkale, 2008)

Dren Takibi ve Hemsirelik Bakumi

Drenlerin bakimi postoperatif bakimin 6nemli bir parcasidir ve takibi hemsirenin sorumlulugundadir. (Bulut ve
ark., 2019). Abuejheisheh ve arkadaslar1 (2021)’nin yapmus olduklar1 ¢alismada gogiis tiipiiniin Urdiin yogun
bakim {initelerinde yaygin olarak kullanildigmni1 ve hemsirelerin hastalara nasil bakacaklarini bilmediklerini
belirtilmektedir. (Abueiheisheh ve ark., 2021). Sakamato ve arkadaslarinin yapmus olduklar1 (2021) ¢alismada ise
aksine EVD takilan yetigkin hastalarin yeterli bir sekilde konumlandirildigi, mobilizasyonun saglandigi, EVD
drenaj sistemi ve kateter yonetiminin yapildigi, BOS izlemenin saglandigini belirtmektedir (Sakamato ve ark.,
2021).

Hemsire hastanin biitiinciil bakimindan sorumludur. Bu nedenle drenlerin uygulama endikasyonunu,
tiiriinii, uygulanan bolgenin fizyolojisini ve anatomisini, dren kaynakli komplikasyonlar1 ve bakimlarimni bilmeli
ve kanit temelli uygulamara hemsirelik bakiminda yer verilmelidir. (Bulut ve ark., 2019). Bununla beraber islem
oncesinde hemsire hastanin aydinlatilmis onaminin alindigindan ve yeterli bilgilendirildigi konusunda emin
olmalidir (Zhang ve ark., 2018). Agrt siddetini uygun agri skorlama formuyla degerlendirmeli ve hemsire
gozleminde kayit altina almalidir. Hastada dren sayisinin birden fazla oldugu durumlarda anatomik bolgeleri
dikkate alinarak drenler numaralandirilmalidir. Pansumani yapilacak dren emici 6zelligi olmayan ve sizdirmayan
pansuman malzemeleri ile aseptik kurallara uyularak yapilmali ve goriiniir diizeyde bir kirlenme olmadig
sliregte 72 saatte bir degistirlmelidir. Go6gis tiipleri diger drenler gibi bosaltilmaz, gerekirse tiip yenisiyle
degistirilir. Dren igeriginin kanlidan serdze degisim gostermesi gerekir. Aksi halde durumu hekime hemsire
iletmelidir. Drenler normal sartlarda klemplenmez ancak, tiipiin degismesi gerektigiveya tiipiin hava kacirdig
gibi durumlarda en kisa zamanda sona erdirmek {izere klempleme islemi uygulanabilir. Dren seviyesi farlt bir
sebep belirtilmedikge hasta yataginin asagisinda olmalidir, hastada lomber drenaj oldugu durumlarda dren bel
seviyesinde tutulur. Drenlerin tam olarak gorevlerini yerine getirebilmesi i¢in negatif basincin devamliliginin
saglanmast ve tikaniklik olmamasi gereklidir. Bu nedenle dren baglanti materyallerinde kivrilma ve kirtlma
olmamasi i¢in hastanin altinda kalmamasima dikkat edilmelidir. Dren ¢ikarilma isleminin ardindan ciltte kalan
stitur materyali ile insizyon hatt1 kapatilmali ve steril pansuman yapilmalidir. Dren ¢iktilari, drenden gelen siviy1
renk, igerik ve miktar bakimindan en az sekiz saatte bir hemsire tarafindan degerlendirilmeli, hastanin toplam
balansina 24 saatte bir eklenmeli ve gbézlem formuna kaydedilmesi igleminin ardindan drenaji bosaltmalidir.
Hasta mobilizasyonunu drenin varligi olumsuz etkileyebilir. Bu yiizden hasta mobilizasyon agisindan
desteklenmeli ve motive edilmelidir. (Bulut ve ark., 2019).

Dren/Drenler Ne Zaman Cikartlmaldur?

* Drenaj ¢ok az ya da hi¢ olmadiginda kullanim amacina yonelik olarak gérev yapmadiginda,

» Kaybedilen drenaj miktar1 24 saatte 50 ml’nin altina diistiigiinde,

* Apse boslugu (kavitesi)kapandiginda,

* Genellikle safra kanali drenajinda T tiip kullanimindan sonra onarim tamamlandiginda,

* Yara infeksiyonu ve/ya da kanamaya bagli bolgesel kan damarlarinda erozyon ve basing gibi drenle ilgili
komplikasyon riski oldugunda, ¢ikarilmahidir (Akyolcu & Kanan, 2015).

SONUC ve ONERILER

Yara tedavisinde g¢esitli drenler kullanilmaktadir. Dren kullanimi konusunda net bir fikir yoktur. Cerrahin
tercihine birakilmistir. ERAS’a gore gerekmedikge kullanilmamalidir. Kapali ve agik sistem drenajlari
bulunmaktadir. Her drenin avantaj ve dezavantaji vardir. Drenlerin takibi ve bakimi hemsire sorumlugundadir.
Hemsirelerin dren takibi konusunda gerekli bilgi ve donanima sahip olmasi gerekmektedir. Dren bakimi ve
takibi konusunda egitim verilmeli ve bir standardizasyon olugturulmalidir.
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YENIDOGANDA CiLT BAKIMINA YONELIK YAPILAN LiSANSUSTU TEZLERIN
INCELENMESI: SISTEMATIK DERLEME

Review Graduate Theses On Skin Care in The Newborn: A Systematic Review

Bilge SAHIN ISIK!, Esra TURAL BUYUK?

(074

Amag: Bu sistematik derleme, yenidoganda cilt bakumina yénelik yapilan lisansiistii hemsgirelik tezlerinin
incelenmesi amact ile yapilmistir.

Yontem: Arastirmada verilerin toplanmast Yiiksekogretim Kurulu Ulusal Tez Merkezi Veri  Tabani’na
“venidogan, prematiire, cilt, hemgsire, bakim” anahtar kelimeleri yazilarak taranmustir. Yiiksekégretim Kurulu
Ulusal Tez Merkezi Veri Tabanina kayith 2016-2023 yillar: arasinda Saghk Bilimleri Enstitiisii Hemsirelik
alaninda konu ile ilgili olarak yapiimis 14 tez belirlenmistir.

Bulgular: Yenidoganlarin cilt biitiinkigiinii korumaya yonelik kullanilan uygulamalar ile ilgili ilk randomize
kontrollii arastirma ¢calismasina ait tezin 2016 yilinda yapildig: tespit edilmistir. Veriler incelediginde lisansiistii
tezlerden %78.5" unun (n=11) yiiksek lisans, %21.4 unun (n=3) doktora diizeyinde yapildig1 belirlenmistir.
Aragtirma tiirlerine bakildiginda tezlerin %92.8 inin (n=13) randomize kontrollii olarak deneysel tiirde
yapildigi, %7.1° inin (n=1) ise tammlayici tipte yapildigi saptanmistir. Veri toplama araci olarak en fazla
Yenidogan Cilt Durum Degerlendirmesi Olgegi (YCDD) kullamimistir:

Tezlerde yenidogan bebegin banyosu, cildinin nemlendirmesi, cilt biitiinliigiiniin korunmasi ve masaj
uygulamalarvnin yer aldigi gériilmiistiir.

Sonuc ve Oneriler: Yenidoganlarda cilt bakim uygulamalar: ile ilgili yapilan tezlere bakildiginda iilkemizde
2016 yilindan itibaren arastirilan konularda artis goriilmektedir. Tez sayisindaki bu artisa ragmen arastirilan
konularin sayt olarak yetersiz kaldigi, konu ile ilgili daha fazla kanita dayali ¢alismaya ihtiya¢ oldugu
belirlenmistir. Yapilacak olan ¢alismalarin yenidogan yogun bakimda yatan bebeklerin cilt biitiinliigiiniin
korunmasi ve yenidoganin saghgmin siirdiiriilmesi konusunda bilimsel olarak bir¢ok yarar saglayacagi
diistiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Cilt; Hemsire; Prematiire; Yenidogan,; Bakim

ABSTRACT

Aim: This systematic review was conducted with the aim of examining postgraduate nursing theses on skin care
in the newborn.

Method: The collection of data in the study was scanned by typing the key words "newborn, premature, skin,
nurse, care” in the National Thesis Centre Database of the Council of Higher Education. Fourteen theses
registered in the National Thesis Centre Database of the Council of Higher Education between 2016 and 2023 in
the field of Nursing in the Institute of Health Sciences were identified.

Results: It was determined that the thesis of the first randomised controlled research study on the applications
used to protect the skin integrity of newborns was conducted in 2016. When the data were examined, it was
determined that 78.5% (n=11) of the postgraduate theses were conducted at master's level and 21.4% (n=3) at
doctoral level. When the research types were examined, it was found that 92.8% (n=13) of the theses were
randomised controlled experimental type and 7.1% (n=1) were descriptive type. The Newborn Skin Condition
Assessment Scale (YCDD) was mostly used as a data collection tool.

It was observed that the theses included bathing of the newborn baby, moisturising the skin, protection of skin
integrity and massage applications.

Conclusion and Recommendations: When we look at the theses about skin care practices in newborns, we see
an increase in the topics researched in our country since 2016. Despite this increase in the number of theses, it
has been determined that the topics researched are insufficient in number and there is a need for more evidence-
based studies on the subject. It is thought that the studies to be carried out will provide many scientific benefits
in protecting the skin integrity of babies in neonatal intensive care and maintaining the health of the newborn.

Keywords: Skin; Nurse; Premature; Newborn; Care
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GIRiS

Deri, insan viicudunu olusturan en biiyiik organdir. Ayrica viicudun en goriiniir ve en kolay erisilebilen organidir.
Derinin temel iglevi, viicudu zararli ¢evresel faktorlerden korumak ve ayni zamanda disaridan uyaricilar alarak
viicudun buna gore tepki vermesini saglamaktir. Cocuk cildi yetiskin cildine gore yaklasik 10 kat daha incedir.
Bir bebegin cildinin viicut agirliina orani, yetiskinlere gore 3 kat daha fazladir. Ayrica yeni dogmus bir bebegin
cildi ise yapist ve islevleri bakimidan yetiskin cildinden 6nemli 6l¢iide farklidir (Garncarczyk ve ark,2021).
Farkliliklar epidermis, dermis ve deri alti dokusunun yani sira cilt uzantilarinin yapisini igerir. Bebeklerde ve
bebeklerde epidermis yetiskinlere gore yaklasik %20 daha incedir. Epidermal tabakay1 olusturan keratinositler
daha kiiciiktiir ve sik1 bir sekilde baglanmazlar. Bazal katman (stratum bazale) tek hiicre katmanindan olusur ve
yaklagik %30 daha incedir. Skuaméz tabaka (stratum korneum) ¢ok ince ve hassastir. Dolayisiyla dis etkenlere
karst etkili bir bariyer olusturmaz. Kollajen ve elastin lif ag1 olgunlagmamistir ve lifler incedir ve mekanik
uyaranlara karsi yeterince direngli degildir. Termoregiilatér mekanizmalar etkin bir sekilde ¢aligmamaktadir.
Yenidogan cildinin pH'1 nétr veya hatta hafif alkali olup zamanla diismeye baslar ve pH 5.5'te asidik hale gelir.
Bebegin viicudunda bakterilerin kolonizasyonu yasaminin ilk 2-3 giiniinde gergeklesir (Johnson & Hunt,2019;
Garncarczyk ve ark, 2021).Bu farkliliklardan dolay1 yenidoganda cilt bakimi kurallari onlarin hassas, ince ve az
gelismis ciltlerinin gereksinimlerine gore uyarlanmalidir.

Diinya Saglk Orgiitii, 6zellikle erken dogmus bebeklere odaklanarak, yenidogan cilt bakimi icin genel

kurallar gelistirmistir. Yenidogan cilt bakimina iliskin bilgiler ise standart pediatrik kilavuzlarda nadiren bulunur
(Blume-Peytavi ve ark,2016). Yeni dogmus bir bebegin dogumdan sonra ilk temizligine iliskin yonergeler,
verniksin ciltle dogrudan temas halinde kalmasini saglamak i¢in cildin yumusak bir havluyla kurulanmasini
onerir. Verniks cilt yiizeyinin pH'in1 diigiirecek ve lipitler ve nem saglayacaktir. Suyla yikama ancak yenidoganin
viicut 1s1s1 stabil hale geldikten sonra yapilmalidir (Garncarczyk ve ark, 2021).
Yenidogan yogun bakim iinitesinde yatan bebekler i¢in yapilan cilt bakim uygulamalari ise, yenidoganin
saglhigimnin = sirdiiriilmesinde ¢ok O©nemlidir. Neonatal donemde stratum korneumun heniiz gelisimini
tamamlamamis olmasi, kiivéz ortamimin 1s1 kayiplarina sebep olmasi, takilan tibbi cihaz ve kataterlerin
sabitlenmesi, kullanilan materyaller cilt yaralanmalarina sebep olarak cilt biitiinliiglinii bozabilmektedir (Chaves
ve ark, 2019; Santos ve ark,2019). Yenidoganlarda en sik goriilen cilt problemleri; kuruluk, kizariklik,
soyulma,petesi, dokiintii, biil, yanik, renk degisimi, nekroz ve ekstravazasyondur (Kutlubay ve ark, 2017).
Yenidogan yogun bakim iinitesinde yatan bebeklerin cilt bakim uygulamalarinin standartlastirilmasi, kanita
dayali olan cilt degerlendirme dlgeklerinin kullanilmasi ve yayginlastirilmasi, konu ile ilgili yapilan egitimlerin
artirtlmasi yenidogan bebeklerin cilt biitiinliigiiniin korunmasinda oldukg¢a gereklidir. (Tokdemir, 2022; Tekdal &
Dogan, 2022)

Bu arasgtirma yenidoganlarda uygulanan cilt bakim uygulamalarini igeren lisansiistii hemsirelik
tezlerinin yaym yil, tiirii, amag, yontem ve elde edilen sonuglarin incelenmesi amaciyla yapilmustir.

Arastirma Sorulart

e Tirkiye’de yenidogan bebeklerde yapilan cilt bakim uygulamalari ile ilgili yapilmis lisansiistii
hemgirelik tezleri hangi yillarda yayinlanmistir?

o Tiirkiye’de yenidogan bebeklerde yapilan cilt bakim uygulamalart ile ilgili yapilmis lisansiistii
hemsirelik tezlerinin tiirleri nelerdir?

e Tiirkiye’de yenidogan bebeklerde yapilan cilt bakim uygulamalari ile ilgili yapilmis lisansiistii
hemgirelik tezleri hangi amagclarla yapilmistir?

e Tirkiye’de yenidogan bebeklerde yapilan cilt bakim uygulamalari ile ilgili yapilmis lisansiistii
hemsirelik tezleri hangi yontemlerle yapilmigtir?

e Tirkiye’de yenidogan bebeklerde yapilan cilt bakim uygulamalari ile ilgili yapilmis lisansiistii
hemsirelik tezlerinden elde edilen sonuglar nelerdir?

GEREC VE YONTEM

Calisma sistematik derleme tiirindedir. Calismanin verileri 10 Kasim- 10 Aralik 2023 tarihleri arasinda internet
aracih@l ile Yiiksek Ogretim Kurumu Ulusal Tez Veri Tabami (https:/tez.yok.gov.tr/UlusalTezMerkezi/)
taranmistir. Veri taban1 ‘yenidogan, prematiire, cilt, hemsire, bakim’ anahtar kelimeleri yazilarak tarama yapilmis
ve ulasilan tezlerin baslik ve 6zet kisimlart incelenmistir. Boylece hemsirelik alani ile ilgisi olmayan ve
yenidogan bebekler disindaki kisiler ile yapilan tezlerin veri havuzundan ¢ikarilmasi saglanmistir. Arastirmanin
yapilmasi i¢in belirlenen anahtar sdzciiklerin veri tabaninda taranmasi sonucunda 2016-2023 yillar1 arasinda
Saglik Bilimleri Enstitiisti Hemsirelik ve Cocuk Ana Bilim Dalinda konuyla ilgili yapilmis 14 tez belirlenmistir.
Arastirmada hemsirelerin yenidogan bebeklerde yapilan cilt bakim uygulamalar ile ilgili yapilmig lisansiistii
tezlerin mevcut durumlart incelenmistir. Erisilen tezlerin incelenme siirecinde arastirmaci tarafindan tez
inceleme formu olusturulmustur. Hazirlanan tez inceleme Formu; tezlerin yillari, caligmalarin yapildigi
iiniversiteler, anabilim dallarina gore dagilim, arastirma yontemi, ¢aligma tipi, hasta sayisi, amag ve elde edilen
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sonuglar olmak {iizere cesitli degiskenler acisindan incelenmistir. Elde edilen verilerin igerigi karsilagtirma
yapilabilmesi i¢in tablolara doniistiiriilmiistiir.

BULGULAR

Incelenen tezlerin %78.5” unun (n=11) yiiksek lisans, %21.4’unun (n=3) doktora tezi oldugu belirlenmistir.
Tezlerin yaymlandig: yillar incelendiginde %7.1° inin 2016 yilinda, %21.4’{iniin 2018 yilinda, %14.2 ’sinin 2019
yilinda, %7.1° inin 2020 yilinda, , %21.4’liniin 2021 yilinda, %7.1° inin 2022 yilinda, %21.4’liniin 2023 yilinda
yaymlandigi belirlenmistir. Tezlerin %92.8” inin (n=13) randomize kontrollii deneysel arastirma tiirii olup %
7.1°1 ise tanimlayici aragtirma tiiriindedir. Tezlerin 71.5’i Saghik Bilimleri Enstitiisi Hemsirelik
Anabilimdali’nda, 28.5’i Cocuk Sagligi ve Hastaliklart Hemsireligi Anabilim Dali’nda yapilmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Tezlerin Tiiriine, Yayilandig: Yillara, Arastrma Tasarimina ve Anabilim Dalina Gore Dagilimi

Konu Icerik n %
Tez tiirii YL 11 78.5
DR 3 214
Yayinlandig: Yil 2016 1 7.1
2018 3 214
2019 2 14.2
2020 1 7.1
2021 3 214
2022 1 7.1
2023 3 214
Arastirma Tasarimi Randomize Kontrollii Deneysel Aragtirma 13 92.3
Tanimlayici Arastirma 1 7.6
Anabilim Dah Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemgirelik Anabilimdali 10 71.5
Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Hemgireligi Anabilim Dali 4 28.5

Yapilan tezler incelendiginde arastirma konularini yenidogan bebegin banyosu, yenidoganin cildinin
nemlendirilmesi, yenidoganin cilt biitiinligliniin korunmasi ve masaj uygulamalarinin olusturdugu belirlenmistir.
Incelenen ¢alismanin adi, yiiksek lisans ve doktora tezlerinin yili, ¢aligmanm amaci, dmeklem sayisi, calisma
tasarimi ve sonuglar1 Tablo 2°de verilmistir.
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Tablo 2: Yiiksek lisans-Doktora Tezleri Tablosu

Tez Bashgi Yazar Yih YL/DR | Amag Orneklem Sayis Calisma Sonuc¢
Tipi
Yenidogan  Yogun | Altintas M. YL YYBU’de yatan bebeklerin | 28 GW’den biiyiik Tamimlayici | YYBU’de yasanan cilt sorunlarinin yiiksek oldugu
Bakim Unitesinde | 2016 cilt sorunlarint incelemek 50 yenidogan Aragtirma belirlenmigtir. Cilt sorunlart arttikga enfeksiyon ve
Yatan Bebeklerde yogun bakimda yatis siiresi artmustir.
Cilt Sorunlarinin
Incelenmesi
Prematiire Arslan C. YL Prematiire bebeklerde cilt | Seffaf ortii grubu: 60 | Randomize Seffaf cilt koruyucusu uygulanan deney grubu
Bebeklerde Cilt | 2018 hasarin1  azaltmada  cilt | bebek kontrollii bebeklerin uygulama sonrast cilt durum skoru
Hasarint  Azaltmada koruyucu uygulamanin | Seffaf ortti | deneysel kontrol grubuna gore daha diisiik bulunmustur.
Cilt Koruyucu etkisini incelemek kullanilmayan grup: 60
Uygulamanin Etkisi bebek
Fototerapi Alan | Eroglu A. YL Hiperbilirubinemi tanisiyla | 30 silme banyo Randomize | Fototerapi tedavisi alan bebeklere silme ya da dus
Yenidoganlara 2018 fototerapi  tedavisi  alan | 30 yikama banyo grubu | kontrollii seklinde banyo uygulamasi bilirubin seviyelerinin
Uygulanan ki Farkli yenidoganlara yapilan silme | 30 kontrol grubu deneysel daha hizli diigmesini saglamistir. Bilirubin diizeyini
Banyo  Yonteminin banyo ve dus seklinde daha hizli diisiirmek ve tedavi siiresini kisaltmak
Bilirubin Diizeylerine banyonun bilirubin diizeyi icin fototerapi alan bebeklere silme ya da yikama
Etkisi tizerine etkisini incelemek banyo uygulamasi destekleyici yoOntem olarak
kullanilabilir.
Bebek Masajinin | Korkmaz G. | YL Fototerapi alan term | 25 deney grubu Randomize Deney grubundaki bebeklerin emzirme, idrar,
Fototerapi Altindaki | 2018 yenidoganlarda, fototerapi | 25 kontrol grubu kontrolli defekasyon sikligi, taburculuktaki kilosu kontrol
Miadinda cihaz1 kapatilarak yapilan deneysel grubuna kiyasla fazladir. Deney grubundaki
Yenidoganlarda bebek  masajinin;  TSB, bebeklerin taburculuk TSB seviyesi kontrol grubuna
Biliriibin Seviyesine defekasyon ve idrar sikligi, gore disik bulunmustur. Deney ve kontrol
Etkisi beslenme miktari, aglik kan grubunda aclik kan sekerleri arasinda fark
sekeri seviyesi ve viicut bulunmamustir.
agirhigina etkisini incelemek
amacityla yapilmugtir.
Yenidoganlarda Cilt | Karako¢ I.B. | YL YYBU’nde tedavi géren | 32 GW’den biiyiik Randomize Cilt durum skoru kontrol grubunda likit vazelin ve
Biitiinliigiiniin 2019 yenidoganlarin cilt | bebekler: kontrollii aycicek yagi grubuna gore anlamlh olarak yiiksek,
Stirdiiriilmesinde biitiinligiiniin 30 Aycigek yagi deneysel aycicek yagi ve likit vazelin gruplar1 arasinda
Aycigek  Yagi Ve stirdiiriilmesinde aygcicek | 30 likit vazelin anlamli fark olmadigi belirlendi.
Likit Vazelinin yagi ve likit vazelinin | 30 kontrol

Etkisinin Incelenmesi

etkisini incelenmek
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Prematiire Kilig G. DR Prematiire bebeklerde | Masaj  grubu: 32 | Randomize | Masaj uygulanan prematiire bebeklerde bilirubin
Bebeklerde Masajin | 2019 masajin bilirubin diizeyine | prematiire bebek kontrollii diizeyi kontrol grubuna gore azaldi, hastanede yatig
Bilirubin  Diizeyine etkisini incelemek Kontrol ~ grubu: 32 | deneysel stiresi kisaldi, kilo artis1 gdzlendi.

Etkisinin Incelenmesi prematiire bebek

Hiperbilirubinemi Kanadikirik | DR Hiperbilirubinemi tanis1 ile | Masaj grubu: 30 bebek | Randomize | Bebek banyosu ve bebek masaji uygulanan
Tams1 {le  Yatan | T. yatan yenidoganlarda kiivet | Banyo grubu: 30 bebek | kontrollii yenidoganlarda bilirubin diizeyi kontrol grubuna
Yenidoganlarda 2020 banyo ve bebek masajmin | Kontrol grubu: 30 deneysel gore daha diisik oldugu belirlenmistir. Bebek
Kiivet Banyo Ve bilirubin diizeyine etkisini | bebek masajinin  banyo uygulamasima gore bilirubin
Bebek Masajinin belirlemek (term yenidoganlar) diizeyini daha fazla diisiirdigii gézlenmistir.
Bilirubin  Diizeyine

Etkisi

Tiinel Ve Led | Ozdemir S. DR Tiinel ve LED fototerapi | Tiinel Grubu=deney ve | Randomize Banyo yaptirilan gruplardaki TSB diisiigii daha
Fototerapi Alan | 2021 alan bebeklere uygulanan | kontrol; 35+35 bebek kontrollii fazla. Deney grubunun cilt biitiinliigii ve nem
Bebeklere Uygulanan kiivet banyonun bebegin | LED Grubu=deney ve | deneysel dengesinin kontrol gruplarina gore daha iyi

Kivet Banyonun cildi ve bilirubin diizeyine | kontrol: 35+35 bebek bulundu. Cilt durumunun en iyi Tiinel-deney
Bebegin Cildi Ve etkisini belirlemek grubunda, en kétii ise Tiinel-kontrol grubunda
Bilirubin  Diizeyine oldugu saptandu.

Etkisi

Prematiire Ozsaym A. | YL YYBU’de yatan bebeklerde | Ipek bant: 25 bebek Randomize | Silikon bant grubu en iyi uygulama sonu cilt durum
Bebeklerde Bant 2021 ekipman sabitlemek i¢in Hidrokolloid ortii: 25 kontrollii skoruna sahiptir; fakat yapisma giicliniin zayif
Siyirmaya Baglh Cilt kullanilan yapistirma bebek deneysel oldugu goriildigii i¢in hayati risk tasgimayan
Hasarinin Onlenmesi: Silikon bant: 25 bebek ekipmanlarda degerlendirilmesi 6nerilmektedir.
Randomize Kontrollii

Calisma

Preterm Tagdemir DR Preterm yenidoganlara | 48-72. saatlerde banyo: | Randomize | Preterm yenidoganlara postnatal 48-72. saatlerde
Yenidoganlarda H.i uygulanan ilk banyo | 40 bebek kontrollii uygulanan ilk banyonun, cilt bariyerini anlaml
Ertelenmis Ik | 2021 zamaniin yenidoganin cilt | 24-48. saatlerde banyo: | deneysel diizeyde daha fazla korudugu ve konforunun arttig1
Banyonun Cilt bariyer fonksiyonu, viicut | 40 bebek bulunmustur.

Bariyeri Fonksiyonu, sicakligt ve konfor

Viicut Sicakligi Ve davranislarina olan etkisini

Konfora Etkisi incelemek

Prematiire TokdemirY. | YL Preterm bebeklere iki farkli | Aycicek yagi: 36 bebek | Randomize 14.giinde hindistan cevizi yagi grubunda kol ve
Bebeklerde iki Farkli | 2022 yag kullanilarak uygulanan | Hindistan cevizi yagi: | kontrollii bacak nem diizeyi daha yiiksek bulunmustur.

Yag ile Uygulanan cilt bakimimin cilt biittinliigii | 36 bebek deneysel Gruplar aras1 viicut agirhigi, boy uzunlugu ve bas
Cilt Bakimimin Cilt ve bilyiime parametrelerine cevresi ortalamalar1 incelendiginde; her iki grupta
Biitiinliigii Ve etkisini belirlemek uygulamadan o6nce, 7.giin ve 14.giin ortalamalar
Biiyiime arasindaki fark bulunmamaistir.

Parametrelerine
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Etkisi

Hiperbilirubinemisi Akman M. YL Hiperbilirubinemisi olan | Masaj grubu: 30 bebek | Randomize | Masaj grubunda bilirubin seviyesi daha diisiik, 48
Olan Yenidoganlara | 2023 yenidoganlarda bebek | Kontrol  Grubu: 30 | kontrollii saat sonraki defekasyon ortalamasi ise daha yiiksek
Uygulanan Bebek masajiin bilirubin seviyesi | bebek deneysel bulunmustur.

Masajinin  Bilirubin ve cilt nemine etkisini

Seviyesi Ve Cilt belirlemek

Nemine Etkisi

Pretermlerde non- | Tekin E. YL Preterm bebeklerde | Hidrokolloid grubu: 28 | Randomize | Hidrokolloid bant kullanilan  grubun kontrol
invaziv  ventilasyon | 2023 nimv)uygulamasina  baglh | bebek kontrollii grubundaki bebeklere gére NIMV'ye bagli burun ve
uygulamasina  bagh burun ve kolumela | Kontrol ~ grubu: 28 | deneysel kolumela bolgesindeki cilt durumlarinin daha iyi,
burun ve kolumelada bolgesinde olusan basing | bebek basing yarasi olugma sikligimin ve basing yarasi
olusan basing yaralanmalarmi ~ Onlemede evrelerinin daha diisiik oldugu belirlendi
yaralanmasini hidrokolloid bant kullanimin

onlemede etkisini belirlemek

hidrokolloid bant

kullaniminin etkisi

Yogun Bakimda | Cegen E. YL YYBU’de  yatan  term | Hindistan cevizi yag | Randomize Banyo sonrast 24. saat Olglimlerinde, deney
Yatan Term | 2023 yenidoganlarda ilk banyo | ile banyo: 30 bebek kontrollii grubunda 6l¢ek skorlarinin, kontrol grubuna goére
Yenidoganin Ik suyuna katilan hindistan | Saf su ile banyo: 30 | deneysel anlaml derecede diistiigii goriildii.

Banyo Suyuna cevizi yagmin cilt nemine ve | bebek

Uygulanan Hindistan
Cevizi Yaginmn Cilt
Nemine Etkisi

cilt durumuna etkisini

degerlendirmek
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TARTISMA

Yenidoganlarda cilt bakimina yonelik yapilan tez taramasinda sadece bir tez konusunun tanimlayici tarzda
oldugu diger tez caligmalarin daha ¢ok farkli yaglar ile yapilan yenidogan cilt bakim uygulamalari, banyo
zamani, farkli banyo uygulamalari, bilirubinin diisiirmek amaciyla yapilan uygulamalar ve tibbi yapistiricilarin
cilde etkisinin arastirildig1 tezlerden olustugu goriilmiistiir.

Bu kapsamda bakildiginda yenidogan cilt bakim uygulamalarinda rutin olarak kullanilan nemlendirici
konusunda ortak goriis olamadigi goriilmekle birlikte, ciltte kuruluk, dokiintii ya da catlak goriildiigiinde giinde
iki kez veya gerektigi zaman yenidoganlarda nemlendirici kullanimimi 6nerilmektedir (Caglar ve ark., 2020;
Khandagle ve ark., 2020; Jain ve ark., 2023). Ayrica uluslararas: literatiir taramalarinda hindistan cevizi yagi
basta olmak tizere farkli yaglarin yenidogan cilt bakimina, pisige, masaja ve kilo alimina etkisi arastirilmistir
(Strunk ve ark., 2018; Aziznejadroshan ve ark., 2020; Konar ve ark,2020; Jamshaid ve ark. 2021). Ulkemizde
yenidoganin cilt bakimina yonelik yapilan tez taramalarina bakildiginda farkli cilt bakim uygulamalarmin yer
aldig1 goriilmiistiir. Bu kapsamda; Karako¢ (2019)’un yenidogan bebeklerin cilt bakiminda aygicek yagy, likit
vazelin kullanarak yaptig1 tez ¢aliymasinda aygigek yagi ve likit vazelinin yenidogan cildinde kizarma ve
soyulmalar1 azalttig1 belirlenmistir. Tokdemir (2022)’in aygci¢ek yagi ve hindistan cevizi yagi ile cilt bakimi
yaptig1 bebeklerde cildin nem miktarmin arttig1 ve cilt biitiinliigliniin korundugu gézlenmistir. Cegen (2023)
yenidoganlarda banyo suyuna katilan Hindistan cevizi yagmin cilde etkisini inceledigi tez ¢aligmasinda, banyo
suyuna eklenen Hindistan cevizi yagmin cilt nemine olumlu anlamda etkisi oldugu belirtilmistir. Erik¢i (2021)
bebeklerde pisik bakiminda kullanilan bepanthen krem ve zeytinyagi kiyaslanmis ve zeytinyagi ile bakim
yapilan bebeklerde pisigin daha hizli iyilestigi gézlenmistir. Literatiirde de benzer sekilde zeytinyagi ile yapilan
pisik bakiminin bez dermatitini 6nledigi ve pisigi de hizla diizelttigi goriilmiistiir belirtilmistir (Suhartati ve ark.,
2023; Bohari ve ark., 2023).

Yapilan tez taramalarinda yenidoganin ilk banyo zamani ile cildin nem durumu aragtirildigt belirlenmistir.
Bu kapsamda; Halil (2021) tez ¢alismasinda deney grubundaki preterm bebeklerin ilk banyosunu dogu sonrasi
48-72. saatler arasinda, kontrol grubundaki bebeklerin banyosunu dogum sonrasi 24.-48. aaatler arasinda
uygulamistir. Deney grubundaki pretermlerde ertelenen banyonun transepidermal sivi kaybi1 miktarinit azalttigin
belirlemis, cilt neminde ise artis oldugunu gozlemistir. Ertelenmis banyo uygulamasindaki preterm bebeklerin
viicut sicakliklarini daha iyi koruduklart gdzlenmistir.

Ulkemizde yenidoganlar ile yapilan tez taramalarinda uygulanan masaj ve banyo yontemlerinin
yenidoganin bilirubin seviyesine etkilerinin incelendigi goriilmiistiir. Bu kapsamda bakildiginda; Ozdemir(2021)
tiinel fototerapi ve led fototerapi alan bebeklerde banyo yaptirilan grupta bilirubin seviyesinde anlamli diisiis
gozledigi ve en yliksek diisiisiin led fototerapi alip banyo yaptirilan grupta oldugu goriilmiistiir. Eroglu’nun
(2018) fototerapi alan bebeklerde bilirubin diizeyinin silme banyo ve dus seklinde banyo uygulamasinin banyo
yaptirilmayan grupla karsilastirdigi tez ¢alismasinda, banyo yaptirilan bebeklerde bilirubin diizeyinin hizli olarak
diistiigi ve fototerapi tedavisi slirecinin azaldigini belirtmistir. Ek olarak silme ve yikama banyo yaptirilan
gruplarda bilirubin seviyesi agisindan bir fark goriilmemistir. Korkmaz (2018) tez ¢alismasinda hiperbilirubinemi
tanisit alan bebeklerde masaj uygulamasinin bilirubin seviyesine etkisini incelemis ve masaj yapilan bebeklerde
masaj yapilmayan bebeklere gore bilirubin seviyelerinin daha diisiik oldugunu bulmustur. Kili¢ (2019) prematiire
bebeklerde masajin bilirubin diizeyine etkisini incelemis ve masaj yapilan prematiire bebeklerde masajin
bilirubin diizeyini diisiirdiigiinii saptamistir. Konu ile benzer bir tez ¢alismasinda bebeklere uygulanan masajin
bilirubine etkisi incelenmis ve masaj yapilan bebeklerde bilirubin seviyesinin masaj yapilmayan bebeklere gore
daha diisiik oldugu bulunmustur (Akman, 2023). Fototerapi alan bebeklerde masaj ve banyo uygulamasinin
bebeklerin bilirubin diizeyini diisiirdiigii, bu sebeple bu uygulamalarin oldukca etkili uygulamalar oldugu
saptanmistir (Kanadikirik, 2020).

Yenidogan yogun bakim iinitesinde yatan bebeklerde tibbi yapigkanlarin sebep oldugu cilt yaralanmalarini
onlemek onemlidir. Ozellikle diisiik dogum agirligi, gestasyonel hafta, invaziv girisimler, mekanik ventilasyon
ve ortam sicakliginin tibbi yapistiricilara bagli cilt hasarinda etkili faktorler oldugu ve bu durumu 6nlemek igin
yenidoganin cildine zarar vermeyecek tibbi yapistiricilarin  kullanilmasi cilt yaralanmalarii azalttig
belirtilmektedir (Johnson & Hunt, 2019). Bu kapsama yapilan tezlere bakildiginda; Arslan(2018) bebeklerin
yliziine yapistirtlan tibbi bantlarda bariyer olarak seffaf cilt ortiisii kullanmis ve seffaf cilt ortiisii kullanilan
bebeklerde cilt durum skorunun diistiigiinii, ayrica bebeklerin dogum haftasi azaldik¢a cilt yaralanmalarinin
arttigini da belirtmistir. Ozsaymn(2022) yenidogan bebeklerde tibbi bant siyirmalari sonucu cilt biitiinliigiiniin
bozulmasmi 6nlemeye yonelik yaptigi ¢aligmada deney gruplarma silikon bant ve hidrokolloid kullanmus,
kontrol grubuna ise ipek bant kullanmis ve bu yapiskan bantlarin ¢ikarildiktan sonraki cilt durum skorunu
kargilagtirmistir. Calismanin sonucunda silikon bant yapistirtlan bebeklerin cilt durumunun daha iyi oldugu fakat
silikon bantlarin kolaylikla ciltten ayrilmalar1 sebebi ile hayati dnem tasityan cihazlar i¢in kullaniminin uygun
olmadigini belirtmistir. Tekin(2023) NCPAP uygulamasi yapilan bebeklerde burun ve nazal septum bolgesinin
korunmasinda hidrokolloid yara ortiisiinii bariyer olarak kullanmis ve basing yarasinin olusumunda azalma
oldugunu belirlemistir.
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Ulkemizde yenidoganlarin cilt bakimina yonelik yapilan tezlerin incelendigi bu caligmada, tezlerin
¢ogunlugunun son yillarda artis gosterdigi ve daha ¢ok randomize kontrollii deneysel arastirma tiiriinde oldugu
belirlenmistir. Incelenen tezlerin konusunun en ¢ok farkli nemlendiriciler kullanilarak yapilan cilt bakim
uygulamalari, banyo tiirleri, banyo zaman, bilirubinin diisiirmek amaciyla yapilan masaj ve banyo uygulamalar
ile tibbi yapistirici ve cilt bariyer {irlinlerinin cilde etkisinin arastirildig1 tezlerden olustugu goriilmiistiir. Ayrica
yapilan tezlerde cildin degerlendirilmesinde en fazla cilt durum skorunun kullanildig1 belirlenmistir. Her ne
kadar Diinya Saglik Orgiitii, yenidogan cilt bakimi igin genel kurallar gelistirmisse de dzellikle prematiireler gibi
yenidogan yogun bakim iinitelerinde uygulanan tiim bakim uygulamalari, bebege zarar vermeyecek potansiyelde
olmalidir. Bu sebeple yenidogan yogun bakim iinitesinde calisan hemsirelerin kanita dayali cilt bakim
uygulamalarini takip ederek bakim uygulamalarina da katmalari ve bu konuda alanda farkli aragtirmalar
yapmalar1 dnerilmektedir.
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KRONIK HASTALIGA SAHIP OLAN BiREYLERDE BAGIMLILIK

Addiction in Individuals with Chronic Disease

Elif SARDAG?, FigenCAVUSOGLU?

0z

Calismamizda; kronik hastaliklar, sigara ve alkol bagimliligi hakkinda bilgi verilmesi, kronik hastaliga sahip
olan bireylerin sigara ve alkol kullanim durumlarimin agiklanmasi amaglanmistir. Kronik hastaliklar,
gelisiminde pek ¢ok etkenin rol oynadigi, yavas seyreden ve alti aydan uzun siiren hastaliklardir. Teknolojik
gelismeler, saglk hizmetlerinde meydana gelen iyilestirmeler, yasam tarzi degisiklikleri gibi bir¢ok sebeple
dogumla beklenen yasam siiresi uzamis ve yash niifus oranmimin da artmasiyla kronik hastaliklarin goriilme
stkligr buna paralel olarak artmigtir. Sigara ve alkoliin temininin kolay ve yasal olmasi gibi sebeplerle diger
bagimhilik yapict madde tiirlerine kiyasla daha yiiksek kullanim oranina sahip oldugu gériilmektedir. Tiim
diinyada artan sigara ve alkol bagimliligi, oniine gegilmesi gereken kiiresel bir halk sagligi sorunudur. Sigara
ve alkol bagimliligi, viicutta organlar ve sistemler diizeyinde bozulmalara dolayisiyla da bir¢ok farkl hastaliga
sebep olabilmektedir. Sigara ve alkol bagimliligi, gectigimiz yillara oranla artis géstermistir. Kronik hastaliga
sahip bireyler arasinda sigara ve alkol kullanimimin devam ettigi tespit edilmistir. Sigara ve alkol
bagimhiliginin kardiyovaskiiler hastaliklarin en énemli risk faktérii oldugu bilinmektedir. Diinya Saghk Orgiitii,
Kronik Obstriiktif Akciger Hastaligi’'na sahip olan bireylerin %70 oraminda sigara bagimliligi yasayan
bireylerden olustugunu agiklanustir. Bununla birlikte sigara bagimliligi, tip-2 diyabet gelisme riskini %30-40
oranminda arttirirken alkol glisemik kontroliin bozulmasina sebep olarak diyabetin énemli risk faktorleri
arasinda yer almaktadwr. Diinya Saghk Orgiitii, alkole bagh gerceklesen éliimlerin yarisinin  kronik
hastaliklardan kaynaklandigini a¢iklamistir. Kronik hastaliga sahip olan bireylerde goriilen sigara ve alkol
bagimhiligi; bireylerde fizyolojik, psikolojik ve emosyonel bir¢ok ydnden degisikliklere, organ hasarlarina,
bir¢cok farkli hastaliklara, hastalik semptomlarimin agwrlasmasina ve yasam kalitesinin diigmesine yol
acabilmekte bu durum kronik hastaliklarin seyrini de kotii etkileyebilmektedir. Bu nedenle ézellikle kronik
hastaliga sahip olan bireylerin hastalik yonetimini saglayabilmek ve yagsam siiresinin uzatabilmek adina sigara
ve alkol kullanmimlarinin oniine gegilmesi halk saghgi hemsireligi acisindan olduk¢a onemlidir. Konuya yonelik
kapsamli  ¢calismalar  gerceklestirilmesi, bireylere egitim ve danismanlik hizmetleriyle farkindalik
kazandirilmasi ve onleyici ¢alismalar yapilmasi énerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Kronik hastalik; Bagimlilik; Sigara bagimliligr; Alkol bagimliligi

ABSTRACT

In our study; It is aimed to provide information about chronic diseases, smoking and alcohol addiction, and to
explain the smoking and alcohol use status of individuals with chronic diseases. Chronic diseases are diseases
in which many factors play a role, which progress slowly and last longer than six months. Due to many reasons
such as technological developments, improvements in health services, and lifestyle changes, life expectancy at
birth has increased and the incidence of chronic diseases has increased in parallel with the increase in the
proportion of the elderly population. It seems that cigarettes and alcohol have a higher usage rate compared to
other types of addictive substances, due to reasons such as being easy and legal to obtain. Increasing smoking
and alcohol addiction all over the world is a global public health problem that must be prevented. Smoking and
alcohol addiction can cause deterioration in the body's organs and systems, and thus many different diseases.
Cigarette and alcohol addiction has increased compared to previous years. It has been determined that
cigarette and alcohol use continues among individuals with chronic diseases. It is known that smoking and
alcohol addiction are the most important risk factors for cardiovascular diseases. The World Health
Organization announced that 70% of individuals with Chronic Obstructive Pulmonary Disease consist of
individuals who are addicted to smoking. However, while cigarette addiction increases the risk of developing
type-2 diabetes by 30-40%, alcohol is among the important risk factors of diabetes by causing deterioration in
glycemic control. The World Health Organization announced that half of alcohol-related deaths are caused by
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chronic diseases. Smoking and alcohol addiction seen in individuals with chronic diseases; It can lead to many
physiological, psychological and emotional changes in individuals, organ damage, many different diseases,
aggravation of disease symptoms and a decrease in the quality of life, and this can also negatively affect the
course of chronic diseases. For this reason, it is very important for public health nursing to prevent smoking
and alcohol use, especially in order to ensure disease management and prolong life of individuals with chronic
diseases. It is recommended to carry out comprehensive studies on the subject, to raise awareness of
individuals through training and consultancy services, and to carry out preventive studies.

Keywords: Chronic disease; Dependence; Cigaratte dependence; Alcohol depencence
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GIRIS

Kronik hastaliklar, bireylerin yasaminin uzun bir siirecini igine alan,fizyolojik fonksiyonlarda geri doniisii
olmayan degisikliklere ve sapmalara sebebiyet veren, saglik bakim ve tedavi hizmeti gereksinimi olusturma
durumu stirekliligi olan, bulasic1 olmayan, genetik, yasam bi¢imi ve cevresel faktorlerle iligki olarak ortaya
c¢ikabilen hastaliklar olarak tanimlanmaktadir(Durna,2012).

Diinya’da ve Tiirkiye’deki niifus verileri incelendiginde 60 yas ve iizeri bireylerin say1 ve oran bakimindan
artis gosterdigi goriilmektedir. Diinya Saglik Orgiitii 60 yas ve iizeri niifusun 2030 yilinda 1,4 milyar, 2050
yilinda 2,1 milyar olacagi dngoriisiinde bulunmustur (WHO,2019). Diinya iizerinde yasli niifus oraninin artmast
saglikli yash bireylerin sayilarmin arttigini bizlere gosterirken ayni zamanda bir veya birden fazla kronik
hastalig1 bulunan yash bireylerin de sayilarini yansitmaktadir (Karakus ve Ozer, 2022).

Bir veya birden ¢ok kronik hastaliga sahip olan birey sayisindaki artis ile birlikte saglik hizmetlerine duyulan
talep de artmaktadir. Saglik hizmeti talebinde meydana gelen bu artis diinya ¢apinda dikkate deger saglik
problemleri arasinda yerini almaktadir. Kronik hastaliga sahip olan birey sayisinin artmast ve kronik
hastaliklarin ydnetiminin dneminin kavranmasi ile kronik hastaliga sahip olan bireyler ile ilgili caligmalar da
arti gostermistir. Kronik hastaliga sahip olan bireylere yonelik ¢alisma konularindan bir tanesi kronik hastaliga
sahip olan bireylerde bagimliliktir. Kronik hastaliga sahip olan bireyler fiziksel bagimlilik ve bakim bagimlilig
gibi hastaligin getirdigi bagimlilik tiirlerini yagarken ayni zamanda kronik hastaliklarinin seyrini kotii etkileyen,
basli basina kronik hastalik sebebi sayilabilen sigara ve alkol bagimliligi gibi bagimlilik tiirlerine de sahip
olabilmektedir. Kronik hastali§a sahip olan bireylerde bagimliligin tespiti, kontrolii ve tedavi yontemlerinin
gelistirilebilmesi i¢in toplum iginde sigara ve alkol bagimliligi oraninin belirlenmesi, bireylerde bilgi ve
farkindaligin olusturulmas: ve arttirllmast Snemlidir. Bu c¢alismada kronik hastaliklarin, sigara ve alkol
bagimliligimin agiklanmasi, diinya ve Tirkiye’deki sigara ve alkol kullanim oranlarinin verilmesi, sigara ve alkol
bagimliligimin kronik hastaliklar ve kronik hastaliga sahip olan bireyler iizerindeki etkilerinin tespit edilmesi
amaglanmistir.

Kronik Hastahklar Epidemiyolojisi ve Onemi

Kronik kelimesi anlam olarak incelendiginde Yunancadaki “Khronos” sézciigiinden geldigi ve zaman anlami
tagidig1 soylenebilir. Kronik hastaliklar tibbi semptomlarla iligkili olarak gerceklesen saglik problemleriveya
uzun siire bakim gereksinimine sebep olabilen durumlar olarak belirtilmektedir (Durna,2012). Diinya Saglik
Orgiitii’niin tanimima gére “Bulasic1 olmayan, alti ay ve daha uzun siire devam eden, genellikle yavas seyreden
ve gelisiminde pek ¢ok risk faktoriiniin rol oynadigi hastaliklar” olarak tanimlanmaktadir. Diinya Saghk
Orgiitii’niin tamimladig1 kronik hastaliklar; kanserler, diyabet, kardiyovaskiiler hastaliklar ve kronik solunum
yolu hastaliklaridir (WHO, 2011).

Kronik hastaliklar Birlesmis Milletler ve Diinya Saglik Orgiitii tarafindan énemli 21. Yiizyilin en
onemli saglik sorunlar1 arasinda bildirilmistir. Kronik hastaliklar mortalite oranlarina etkisi yoniiyle de farkli bir
éneme sahiptir. (Kubat Bakir ve Ak, 2019). Diinya Saglk Orgiitii’niin son agikladig1 verilere gore kronik
hastaliklar her yil 41 milyon insanin Oliimiine sebep olmaktadir. Bu oran diinya ¢apinda gergeklesen tiim
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oliimlerin %74'ine denk gelmektedir. Diinya Saghk Orgiitii’niin verilerine gére her yil 17 milyon kisi 70
yasindan once kronik hastaliklar nedeniyle 6lmektedir. Kronik hastaliklar arasinda kardiyovaskiiler hastaliklar,
yilda 17,9 milyon kisiyle kronik hastaliklara bagl éliimlerinin ¢ogunu olustururken diger kronik hastaliklardan
kanserler 9,3 milyon kisinin, kronik solunum yolu hastaliklar1 4,1 milyon kisinin ve diyabet 2,0 milyon kisinin
6liimiine sebep olmaktadir (WHO,2023)

Diinyada yash niifus orani giderek artmakta ve 2050 yilina kadar %12’den %22’ye yiikselecegi
ongoriilmektedir. Gegmise gore iilkelerde niifusun yaglanma hizinin ¢ok hizli arttigi tespit edilmektedir
(WHO,2022). Tiirkiye’de de diinyadaki duruma paralel olarak yasli niifus olarak kabul edilen 65 ve daha yukari
yastaki niifus, 2017 yilinda 6 milyon 895 bin 385 kisi iken son bes yilda %22,6 artarak 2022 yilinda 8 milyon
451 bin 669 kisi oldu. Yasl niifusun toplam niifus i¢indeki orani ise 2017 y1linda %38,5 iken, 2022 yilinda %9,9'a
yiikseldi (TUIK,2023). Diinya Saglik Orgiitii bireylerde gerceklesen yasam déngiilerinden yas almak ile beraber
kronik hastaliklarin goriilme sikligimin arttigini, 65 yas ve iizeri yash niifusta her ii¢ kisiden ikisinde en az iki
kronik hastalik bulundugunu agiklamigtir (WHO,2022).

Tiirkiye Saglik Arastirmast sonuglarina gore son 12 ay ic¢inde 15 yas ve istli bireylerde goriilen
hastalik tiirleri incelendiginde %16,1 orana sahip hipertansiyonun en fazla goriilen {iglincii hastalik ve %11,4
oran ile diyabetin en fazla goriilen doérdiincii hastalik oldugu tespit edilmistir. Tiirkiye’de son 1 yil i¢inde goriilen
hastalik tiirleri arasinda en fazla goriilen ilk 5 hastalik arasinda iki dnemli kronik hastaligin yer almasi 6nemli ve
dikkate deger bir sonug olarak agiklanmaktadir (TUIK,2023).

Diinya Saglik Orgiitii’niin verilerine gére diinya gapinda kronik hastaliklara bagl &liimlerin baslica
sebeplerini  kardiyovaskiiler hastaliklar, kanserler, kronik solunum yolu hastaliklari ve diyabet
olusturmaktadir(WHO, 2022). Tiirkiye’de baglica 6liim nedenleri incelendiginde;2022 yilinda gergeklesen
oliimlerin %35,4 ile dolasim sistemi hastaliklar1 sebebiyle gerceklestigi goriilmistiir. Dolasim sistemi kaynakli
6liimlerin %42,3’tinii iskemik kalp hastalig1 olusturmaktadir. Dolasim sistemi hastaliklarini %15,2 ile iyi huylu
ve kotii huylu tiimérler ve %13,5 ile solunum sistemi hastaliklar1 izlemistir (TUIK, 2023).

Bagimhhk

Bagimlilik, bireylerin fiziksel, psikolojik ve emosyonel bir¢ok yonden zararli oldugun da farkinda olarak bir
maddeye, bireye, objeye veya varliga duydugu karsi konulamaz istek seklinde tanimlanabilmektedir (Koob ve Le
Moal, 2008).

Diinya Saghk Orgiiti’niin Uluslararas1 Hastaliklarin Simiflandirilmas1 El Kitabi’'nin on birinci
revizyonunda bagimlilik ile ilgili tanimlamalar yapilmistir. Bagimlilik davranislariyla ilgili bozukluklar zihinsel
ve davranigsal bozukluklar seklinde tanimlanmaktadir. Bagimlilik davranis bozuklugunun psikoaktif maddenin
kullanimimin belirli siireglerde tekrarlayici, pekistirici ve ddiillendirici davraniglarin bir sonucu olarak meydana
geldigi agiklanmaktadir (WHO,2021).

Amerikan Psikiyatri Dernegi’nin agikladig1 verilere gore bagimlilik yasayan bireylerde beyin yap1 ve
fonksiyonlarinda birtakim degisiklikler meydana gelmektedir. Meydana gelen degisiklikler, bireylerin zihinsel
birgok islevinde de degisiklikler goriilmesine sebep olabilmektedir. Bireylerin, diisiince ve davranislarinda ve
duygu durumunda bozulmalar goriilebilmektedir. Bu bireylerle gergeklestirilen goriintiileme ¢aligmalarinda
beynin 6grenme, hafiza, yargilama, karar verme ve davranigsal kontrol ile ilgili boliimleri ile ilgili olarak
meydana gelen sorunlar olustugunu gostermektedir (APA,2021). Herhangi bir maddeye karsi gergeklesen
bagimlilik DSM-V kriterlerine gore son bir yil i¢inde asagidaki maddelerde belirtilen durumlardan iki veya
iicliniin ger¢eklesmesi olarak tanimlanmaktadir (Kéroglu, 2013):

e Bagimli olunan maddeyi diisiiniilenden daha uzun bir siire ve fazla miktarda kullanmak

e Bagimli olunan maddeyi birakmayz siirekli istemek fakat basarisiz olmak

¢ Bagimli olunan maddenin tiiketimi i¢in fazla vakit harcamak

¢ Hobi, sosyal faaliyetler, sevilen ve hoslanilan diger aktiviteleri daha az yapmak ya da hi¢ yapmamak

e Bagimli olunan madde ve kullanimi ile artan psikolojik ve fiziksel sorunlara ragmen kullanmaya devam etmek
e Tolerans geligtirmek

e Yoksunluk belirtileri yagamak

Bu calisma kapsaminda bagimlilik tiirlerinden sigara ve alkol bagimlilig1 iizerinde durulacak, sigara ve alkol
bagimliligimin etkileri incelenecektir.

Sigara Bagimhhg

Sigaranin zararli kullanimi sigara bagimliligi olarak tanimlanmaktadir. Diinya Saghk Orgiitii, sigara
bagimliligmin halk sagligini tehdit eden bir hastalik oldugunu ve bugiine kadar karsilasilan en Onemli
sorunlardan biri oldugunu vurgulamaktadir (WHO,2023).

Diinya Saglik Orgiitii verilerine gore diinya iizerinde y1lda 8 milyondan fazla insan sigara ve sigaraya
bagli sebeplerle hayatini kaybetmektedir (WHO,2023). Tiirkiye’deki giincel veriler incelendiginde her giin tiitiin
mamulii kullanan 15 yas ve iistii bireylerin oraninin 2019 yilinda %28,0 iken 2022 yilinda %0,3 artarak %28,3
oldugu, bu oranin 2022 yilinda erkeklerde %41,3, kadinlarda ise %15,5 oldugu tespit edilmistir. Tiitiin mamulii
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kullanmayan bireylerin orani ise, 2019 yilinda %068,7 iken 2022 yilinda azalarak %68,0 oldugu tespit
edilmistir(TUIK, 2023).

Diinya ¢apinda tiim tilkeler sigara ve sigaranin saglik iizerindeki olumsuz etkilerine karsi miicadele
teknikleri gergeklestirmislerdir. Sigaranin saglik iizerindeki olumsuz etkilerini azaltmanin en etkili yolunun
sigara kullaniminin 6niine gegilmesi oldugu agiklanmistir(Yakar ve Piringci, 2019).

Sigara Bagimhhgimn Kronik Solunum Yolu Hastahklari ile iliskisi

Kronik solunum yolu hastaliklarinin en o6nemli kismint kronik obstruktif akciger hastaligt (KOAH)
olusturmaktadir(Arslan ve Unsar,2021). Diinya Saglik Orgiitii tarafindan yayinlanan son verilerde diinya ¢apinda
her yil ii¢ milyondan fazla insanin 6liim nedeni olan KOAH nin en 6nemli nedeninin sigara bagimlilig: oldugu
aciklanmistir. Buna gére KOAH hastaligina sahip olan bireylerin %70 oraninda sigara bagimlilig1 yasayan
bireylerden olustugu goriilmektedir(WHO,2023).

KOAH’nin en énemli semptomlarindan biri dispnedir (Demir, vd., 2003). KOAH yasayan bireylerde
meydana gelen dispne bireylerin gergeklestirmeleri gereken giinlilk yasam aktivitelerinin kisitlanmasina ve
bireylerin yagam kalitesinin diigmesinesebep olabilmektedir(Kocabas, vd., 2014).KOAH’a sahip olan bireylerde
sigaranin birakilmasi, hastaligin klinik seyrini olumlu yonde degistirebilmektedir(Karadag, 2013).

Ozdas ve ark. tarafindan 2016 yilinda KOAH hastaligina sahip bireyler ile gerceklestirilen bir
calismada hastalarin sigara bagimlilik ve kaygi diizeyleri incelenmistir. Calismaya 147 KOAH hastaligina sahip
birey dahil edilmis olup hastalarin %58,5’inin sigara kullandiklar tespit edilmistir. Calisma dahilinde sigara
kullanmakta olan KOAH hastalarinin sigaraya baslama yas1 kadinlarda 16-24, erkeklerdel4-20 seklinde tespit
edilmistir(Ozdas, vd., 2020).

Kronik solunum yolu hastaliklarindan bir diger 6nemli hastalik astimdir. Astim; bireylerde oksiiriik,
nefes darligl, hisilti, gogiiste sikisma hissi gibi belirtiler gostermektedir. Bireylerde goriilen bu belirtiler ayni
hastada zaman iginde farkli sikliklarla ve siddetlerde yasanabilmektedir ve bu astim hastaliginin karakteristik bir
ozelligi olarak kargimiza ¢ikmaktadir(GINA, 2021).

Diinya Saglik Orgiitii’niin verilerine gére, 2019 yilinda astimin 262 milyon insani1 etkiledigi tahmin
edilmektedir, ayrica astima bagli 461.000 Sliimiingergeklestigi rapor edilmistir(GINA, 2019). Diinya lizerinde
astim ve alerji prevalansinin son 40 yilda 6nemli oranda arttig1 agiklanmistir(GINA, 2019).

Astima sebep olan faktorler incelendiginde sigara kullanimi ve sigara dumanina maruziyet en 6nemli
sebep olarak agiklanmaktadir. Sigara kullanimi olan hamile bireylerin ¢ocuklarinda dogum 6ncesi kalinan tiitiin
maruziyetine bagl olarak akciger fonksiyonlarinda azalma gergeklestigi ve solunumsal hastaliklara yakalanma
riskinin daha fazla oldugu da agiklanmaktadir. Gergeklestirilen aragtirmalara gore sigara kullanimi olan
bireylerde astim gelisme riskinin sigara kullanimi olmayan bireylere oranla daha fazla oldugu agiklanmstir.
Sigara kullanim1 ya da pasif etkilenim ile sigara dumanina maruziyetin, addlesan ve erigkinler bireylerde astim
gelisme riskini arttirdigi, astimli bireylerde zaten bozulan akciger fonksiyonlarinin bozuklugunu hizlandirdigi,
astim belirtilerini ve siddetini arttirdigi, bireylerin uygulanan tedaviye yanitlarini zorlagtirdig1 ve bdylece astimin
kontroliinii de giiclestirdigi aciklanmaktadir. Ayrica sigara kullanimi1 ve sigara dumanina maruziyetin acil
bagvurularini, saglik kuruluslarina yatis sikligini ve 6liimeiil astim riskini de arttirdigi agiklanmigtir(GINA,
2021).

Astiml bireyler ile gergeklestirilen literatiirdeki ¢alismalar incelendiginde sigara kullaniminin astim
kontroliinii olumsuz etkiledigini gdsteren ¢alismalarin mevcut oldugu goriilmektedir. Mat, astimli bireylerle
gergeklestirdigi calismasinda aktif olarak sigara kullanimi olan bireyler ile sigara kullanimi olmayan bireyler
astimi kontrol etme ve yoOnetme agisindan karsilastirilmig ve kontrolsiiz astim orani sigara kullanimi olan
bireylerde daha yiiksek bulunmustur(Mat, 2019).Astiml1 bireylerle gerceklestirilen bir diger ¢aligmada astimli
bireylere Astim Kontrol Testi uygulanmig ve bireylerin astim kontrolleri sigara kullanim durumlarina gore
incelenmistir.  Aktif sigara kullaninmi olan Dbireylerin asttim kontroliniin daha diisik oldugu
saptanmistir(Akagiindiiz,2022). Gergeklestirilen bagka bir c¢alismada astimli bireylerin sigara kullanimini
birakmalar1 ile bireylerde goriilen hava yolu enflamasyonun azalma oldugu ve bireylerin solunumsal
fonksiyonlarinda diizelmeler goriildiigi agiklanmigtir (Chaudhuri, vd., 2006).

Kronik solunum yolu hastaliklardan bir diger 6nemli kronik hastalik akciger kanseridir. Akciger
kanseri tim diinyada en sik goriilen kanser tiridiir. Tirkiye’de 41,2 bin, diinyada 2,2 milyon bireyin akciger
kanseri tanis1 ald1g1 tahmin edilmektedir. (Globocan, 2020).Tiirkiye Istatistik Kurumunun verilerine gére akciger
kanseri erkeklerde en sik goriilen kanser tiirliyken kadinlarda meme, tiroid ve kolorektal kanserlerden sonra
dordiincii siradan sik goriilen kanser tiirii olarak agiklanmaktadir(TUIK, 2021). Akciger kanseri, birey ve toplum
diizeyinde sigara kullaniminin artmasiyla birlikte toplum sagligini tehdit etmekte ve Snemli morbidite ve
mortalite sebebi olan bir hastalik olarak agiklanmaktadir (Akin, 2022).

Akciger kanseri tanisi almig bireylerle gerceklesen caligmalarla ilgili literatiir incelendiginde;
Erbaycu ve arkadaslarmin akciger kanseri tanisi almis 219 hasta ile gerceklestirdigi ¢aligmasinda hastalarin
%71,7’sinin sigara igmekte oldugu, sigara igmeyen bireylerde ek maligniteler bulunmazken sigara igen
bireylerde ek maligniteler bulundugu, bireylerin kilo kayb1 yasama durumunun ise sigara i¢en bireylerde daha
sik goriildiigli sonuglarina ulasilmistir(Erbaycu, vd., 2009).
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Akm’m 2015-2018 yillar1 arasinda akciger kanseri tanisi almis 65 yas ve lstii 128 hasta ile
gergeklestirdigi ¢alismasinda bireylerde sigara icme orant %87,4 olarak tespit edilmistir. Bireylerde%72,1 gibi
biiylik bir ¢ogunlugunun 30 yilin iizerinde sigara igicilik siiresi bulundugu tespit edilmistir. Akciger kanserli
olgularda gerceklesen bir¢ok calismada akcigerde meydana gelen tiimdr tipi ile sigara kullanimi arasinda anlamli
bir iligki oldugu tespit edilmistir. Sigara kullanimi1 olan akciger kanseri tanis1 almig bireylerde en sik squamoz
hiicreli karsinom tespit edilmekteyken sigara kullanmayan akciger kanseri tanisi almig olan bireylerde en sik
adenokarsinom saptanmaktadir(Yilmaz, vd., 2000). Akmn tarafindan gergeklesen bu g¢alisma da literatiir ile
uyumlu olarak sigara kullanmayan hastalarda daha sik adenokarsinom goriildiigii tespit edilmistir(Akin, 2022).

Sigara Bagimhliginin Kardiyovaskiiler Sistem Hastaliklar ile iliskisi

Sigaranin etkiledigi ve organ diizeyinde harabiyetine sebep oldugu bir diger 6nemli sistem kalp ve damar
sistemidir. Kardiyovaskiiler hastaliklarin risk faktorleri arasindan onemli Onlenebilir etmenlerden olan sigara
bagimliligi, diinyada ve Tiirkiye’de kullaniminin yayginligi sebebiyle de dnemlidir. Sigara kullanimi kalp atis
hizinda ve kan basincinda artisa sebep olmakta ve koroner arter dilatasyonunu azaltmaktadir. Sigara kullanimi
ayrica kanin pihtilagma riskini artirmakta ve atereoskleroz olusumuna zemin hazirlayarak egzersiz intoleransi
gelismesine de sebep olabilmektedir(AHA, 2014).

Kardiyovaskiiler sistem ile ilgili hastaligi olan bireylerin sigara kullanimini birakmasi sigaranin
birikmis zararlarinda azalma saglamanin ilk basamagi olarak agiklanmaktadir. Bireylerde sigara kullanimin
birakilmasi mevcut kardiyovaskiiler hastaligin ilerleyisini yavaslatirken meydana gelebilecek bazi hastaliklari
Oniine gecerek tedavi agisindan da 6nemli yararlar saglamaktadir (Tiirk, vd., 2021).

Kardiyovaskiiler hastaliga sahip bireylerle gergeklestirilen ¢aligmalarla ilgili literatiir incelendiginde;
Gokkaya Memili’nin 2022-2023 yillar1 arasinda 196 kronik hastaligi bulunmayan bireyle gerceklestirdigi
calismasinda bireylerin %56,1’inin sigara kullanmadig1, %11,2’sinin sigaray1 birakmis oldugu, %32,7’sinin aktif
icici oldugu saptanmaktadir.Hastalar sigara kullanim durumlar ile kardiyovakiiler hastalik gelisme riski
acisindan incelenmistir. Bireylerin kardiyovaskiiler hastalik riskleri incelendiginde; sigara igen hastalarin risk
kategori diizeyleri hem igmeyen hem de birakmig olanlara gore yiiksek bulunmustur(Gékkaya Memili, 2023).

Sigara Bagimhiliginin Diyabet ile iliskisi

Uluslararas1 Diyabet Federasyonu’nun(IDF) yayimladig1 giincel verilerinde diinya iizerinde 537 milyon kisinin
diyabet hastas1 oldugu ve diyabet prevalansinin epidemik oranlara ulasmisoldugu belirtilmistir. Bu sayinin 2045
yilina kadar 700 milyona ulagmasi 6ngoriilmektedir. Uluslararast Diyabet Federasyonu (IDF) tarafindan diyabet
prevalanst hakkinda yayimlanan giincel verilerde, Tiirkiye’dekidiyabet prevelansina dair bilgiler de verilmistir.
Verilere gore Tiirkiye’de 9 milyon diyabet hastasi bulundugu tespit edilmistir(IDF, 2021).

Diinya Saglhik Orgiitii, Uluslararas1 Diyabet Federasyonu (IDF) ve Newcastle Universitesi tarafindan
ortaklasa gergeklestirilen bir ¢alismanin sonucu olarak yayimlanan giincel bir raporda sigara kullananlarda
diyabet hastalig1 gelisme riskinin daha fazla oldugu agiklanmistir. Raporda yalniz sigaray1 birakmanin bireylerde
tip 2 diyabet gelisme riskinin %30-40'a kadar azaltabilecegi agiklanmistir. Raporda ayrica sigaray1 birakmanin
sadece diyabet gelisme riskini azaltmakla kalmadigi ayrica diyabet gelisen bireylerde hastaligin yonetimini
iyilestirdigi ve diyabet komplikasyonlarini azalttigi da belirtilmistir. Sigaranin viicutta kan gekerinin normal
siirlarda kalmasimi saglayan sistemleri etkiledigi ve bunun sonucunda tip 2 diyabete neden olabilecegi
agiklanmistir(WHO,2023).

Diyabet tanisi almig bireylerle gerceklestirilen ¢aligmalar ile ilgili literatiir incelendiginde; Aydin
tarafindan 2019 yilinda tip-2 diyabet tanisi almis 149 bireyle gergeklestirilen ¢alismada bireylerin %25,5’inin
sigara kullanmakta oldugu, %40,9’unun biraktig1 tespit edilmistir. Bireyler diyabet bilgi diizeyleri bakimindan
kargilagtirtlmis ve hig sigara kullanmamis olan bireylerindiyabet bilgi diizeyi en yiiksek oldugutespit edilmistir.
Diyabetli bireylerde sigara kullanimi gibi zararli aliskanliklara sahip olmayan bireylerin mevcut sagliklarina
daha fazla dikkat ettikleri, diyabet yonetimine daha aktif bir sekildekatiima egiliminde olduklart sonuglarina
ulasilmaktadir(Aydin, 2020).

Sigara kullanimimin diyabetli hastalarda bobrek fonksiyonlar: iizerinde olumsuz etkileri oldugu
gerceklestirilen birgok caligma ile ortaya konmustur. Yapilan bu galismalardan bir tanesi Telmer ve ark.
tarafindan tip-1 diyabete sahip olan 668 birey ile gergeklestirilmis ve sigara kullanimi olan bireylerde diyabetik
nefropati gelisme riskinin sigara kullamimi olmayan bireylere oranla daha yiiksek oldugu sonucuna
ulastlmigtir(Telmer, vd., 1984). Orth ve Ritz tarafindan gerceklestirilen bagka bir ¢caligmada sigara kullanim1 olan
tip-1 ve tip-2 diyabetli bireylerin bobrek fonksiyonlarinda azalmanin sigara kullanimi olmayan bireylere gore
daha fazla oldugu tespit edilmistir(Orth ve Ritz,2002).

Sigara Bagimlihgimin Kanser ile iliskisi

Sigara kullaniminin kanser tiirlerinin gelisiminde rol oynadig1 gergeklesen bir¢ok c¢aligma ile tespit edilmistir.
Meydana gelen bu kanserlerin ¢ogu solunum sistemi ile iligkili organlarda meydana gelen kanserler iken bazi
kanserlerin baska organlarda meydana gelebildigi de agiklanmistir(Yerlikaya,2021). Bu durumun en temel
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sebebi solunum yolu ile tiitlin dumanma maruziyet olmakla birlikte tiitiinliin yandig1 zaman ortaya cikardig:
binlerce kimyasal maddenin kan dolagimi ile tiim viicuda yayilmasi ile sigara ¢ok ¢esitli organlarda da kansere
yol agabilmektedir(Vineis,2004). Kanserle ilgili veriler dogrultusunda; 2020 yilinda diinyada 19 milyon,
Tiirkiye’de ise 233 binden fazla insanin kanser tanisi aldig1 bildirilmektedir(Globocan,2020). Diinya iizerinde
birgok iilke tiitiin kontrol programlar1 gelistirmekte ve uygulamaktadir. Bu programlarin kapsamli bir sekilde
uygulandig iilkelerde sigara kullaniminin azalmasi ile kanserler basta olmak iizere solunum yolu hastaliklarinda
ve kardiyovaskiiler hastaliklarda insidans agisindan ciddi azalmalar saglandig1 agiklanmistir(Curbing,2021).

Sigara kullaniminin birakilmasi kanser tanisi almis bireylerde oldukca dnemlidir. Kanser tanist almis
bireylerde sigara kullaniminin 6niine gecilmesi ile kanser tedavisi siire¢ ve sonug olarak daha olumlu ilerlerken
bireylerde meydana gelebilecek malignitenin gelisme riski de azalmaktadir. Gergeklestirilen ¢aligmalarda kanser
tanist almig bireylerde tani1 ve tedavi gibi erken siireclerde dahi sigara kullanimin birakilmasi kansere bagl
yasam siiresini uzattig1 aciklanmistir. Kanser tanist almig bireylerde tedavi siirecinde sigara kullanim durumunun
var olmasi tedaviyi olumsuz etkilemektedir. Tiitin dumaninin igerisinde bulunan bazi maddeler
kematerapdtiklerin etkinliginin azalmasina sebep olabilmektedir. Sigara kullanan kanserli bireylerin tedavi
asamasinda sigaray1 birakmasi ile tedavi etkinligi artarken ayn1 zamanda bireyler tedavi siiresince yasam kalitesi
yiikselmekte ve yasam siiresi de uzamaktadir (Vinies,2004).

Kanser tanist almis bireylerle gergeklestirilen bir ¢alismada kanserli hastalarin sigara kullanma ve
kullanmama durumlari ile ortanca sag kalim durumlari karsilagtirilmistir. Ortanca sag kalim, takibe alinan
bireylerin yarisinin ilk teshisi takiben hayatta kaldig1 siire olarak tanimlanmaktadir. Catalko ve ark. tarafindan
gerceklestirilen calismada akciger kanseri tanisi almig 250 kisi arasinda sigarayi birakanlar igin ortanca sag
kalim siiresi 28 ay bulunurken sigara kullanmaya devam edenlerde ortanca sag kalim siiresi 18 ay oldugu ortaya
konulmustur. Buna gore lokal ileri veya metastatik akciger kanseri tanis1 almis bireylerde sigara kullaniminin
Oniine gecilmesi ile bireylerin 28 ay veya daha fazla yasayabilecegi sonucuna ulasilmistir(Catalko, 2010).

Alkol Bagimhihg:

Alkol, saglik risklerine, ¢esitli hastaliklara, sosyal ve toplumsal sorunlara ve bagimliliga neden olan
onemli bir psikoaktif maddedir(Vardar,2016). Alkoliin zararli, asir1 ve kontrolsiiz kullanimi alkol bagimlilig
olarak tanimlanmaktadir.Alkol bagimlilig1 6nemli bireysel, toplumsal ve ekonomik sorunlara sebep olanbir
bagimliliktir(Altintoprak, vd., 2008). DSM-V kriterlerine gore alkol bagimlilik kriterleri su sekildedir:

e Cogu kez, istendiginden daha biiyiik dl¢iide ya da daha uzun siireli olarak alkol alinir.
e Alkol kullanmay1 birakmak ya da denetim altinda tutmak icin siirekli bir istek ya da bir sonug¢ vermeyen
cabalar vardir.
e Alkol elde etmek, alkol kullanmak ya da yarattig1 etkilerden kurtulmak i¢in gerekli etkinliklere cok zaman
ayrilir.
e Alkol kullanmaya i¢inin gitmesi ya da alkol kullanmak i¢in ¢ok biiylik bir istek duyma ya da kendini
zorlanmis hissetme.
e Iste, okulda ya da evdeki konumunun geregi olan baslica yiikiimli? liiklerini yerine getirememe ile
sonuglanan, yineleyici alkol kullanimu.
e  Alkoliin etkilerinin neden oldugu ya da alevlendirdigi, siirekli ya da yineleyici toplumsal ya da kisilerarasi
sorunlar olmasina kargin alkol kullanimini siirdiirme.
e Alkol kullanimindan 6tiirii 6nemli birtakim toplumsal, isle ilgili etkinliklerin ya da eglenme-dinlenme
etkinliklerinin birakilmasi ya da azaltilmasi.
e Yineleyici bir bi¢cimde, tehlikeli olabilecek durumlarda alkol kullanma.
e Biiyiik bir olasilikla alkoliin neden oldugu ya da alevlendirdigi, siirekli ya da yineleyici bedensel ya da
ruhsal bir sorunu oldugu bilgisine karsin alkol kullanimi stirdiiriiliir.
e Asagidakilerden biriyle tanimlandigi tizere, dayaniklilik (tolerans) gelismis olmasi:
v' Esrikligi ya da istenen etkiyi saglamak i¢in belirgin olarak artan 6lgiilerde alkol kullanma gereksinimi.
v' Aymi 6lgiide alkol kullaniminin siirdiiriilmesine karsin belirgin olarak daha az etki saglanmasi.
e Asagidakilerden biriyle tanimlandigi iizere, yoksunluk gelismis olmast:
v Alkole 6zgii yoksunluk sendromu
v Yoksunluk belirtilerinden kurtulmak ya da kaginmak igin alkol (ya da benzodiazepin gibi yakindan
iligkili bir madde) alinir(Kéroglu,2013).

Diinya Saglik Orgiitii’niin 2023 yilinda yayimladigi raporunda diinya ¢apinda iki milyar kisinin alkol
kullandig1 ve gerceklesen tiim dliimlerin {i¢ milyonundan alkol kullanimi ve alkol kullaniminin ortaya ¢ikardig:
sonuglarin sorumlu oldugu agiklanmistir. Alkoliin kullanim bozukluklarina dair bu veriler alkoliin zararli
kullaniminin toplumlar igin ciddi bir tehdit olusturdugunu gostermektedir(WHO,2023)

Tiirkiye verileri incelendiginde son 12 ay icinde, alkol kullanan 15 yas ve {istii bireylerin oram 2019
yilinda %14,9 iken 2022 yilinda azalarak %12,1 oldu. Bu oranin 2022 yilinda erkeklerde %18,4, kadinlarda ise
9%5,9 oldugu tespit edildi. Alkol kullanmayan bireylerin (daha 6nce kullanan ve hi¢ kullanmayanlar) orani ise,
2019 yilinda %85,1 iken 2022 yilinda artarak %87.,9 olmustur.(TUIK, 2023)
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Alkol kullanimi, diinya ¢apinda bir¢ok yonetici ve yasa koyucuyu en fazla mesgul eden konulardan bir
tanesidir. Ciddi ve 6nemli bir halk sagligi sorunu olarak belirtilen sigara ve alkol bagimlilig: iilkelerin bu
bagimlilik yapict maddeler ile gergeklestirdigi miicadelesine ragmen halen 6nemini korumaktadir(Yakar ve
Piringci, 2019).

Alkol Bagimhhginin Kronik Hastaliklara Etkisi
Diinya Saghk Orgiitii’niin 2023 yilinda yayinladigi raporda diinya capinda alkoliin zararli kullanimina
atfedilebilen yillik {i¢ milyon 6liimiin yarisindan fazlasi kronik hastaliklardan kaynaklandigini agiklamistir. Bu
rapor alkoliin kronik hastaliklarla olan iliskisinin ve morbidite etkisinindnemini gostermekte ayrica alkol ile
iligkili kronik hastaliklarin diinya ¢apindaki mortalite oranlarina etkisini belirtmektedir (WHO,2023).

Alkol kullantminin bir¢cok organ iizerinde zararli etkisi bulunmaktadir. Bu organlardan bir tanesi
pankreastir. Yapilan bir¢cok caligmada alkol bagimliliginin kronik pankreatit yoluyla diyabete neden olabilecegi
tespit edilmistir(Avsar ve Tiireyen, 2022).Alkol bagh bagina diyabete sebebiyet verebilirken diyabet tanist almis
bireylerde ise takip ve tedaviyi giiglendirebilmektedir. Diyabet hastaligina sahip olan bireyler ile gerceklestirilen
bir ¢alismada alkol bagimlilig1 yasayan bireylerin HbAlc degerleri alkol kullanmayan bireylere kiyasla daha
yiiksek bulunmustur. Béylece alkoliin glisemik kontroliin bozulmasina sebep olabildigi saptanmistir (Pietraszek,
vd., 2010).Alkol kullaniminin sindirim sistemi tizerindeki olumsuz etkisi, bagirsak hareketliliginin azalttigi ve
dolayisiyla konstipasyon yasama riskini de buna paralel arttirdigi gergeklesen bircok calisma ile tespit
edilmistir.Alkollin sindirim sistemindeki bu etkisi vagus sinirine ve bagirsak kas tabakasina verdigi toksik
etkiden dolayidir(Stermer, 2002). Avsar ve Tiireyen tarafindan tip-2 diyabetli hastalar ile gerceklestirilen
calismada alkol kullanan tip-2 diyabetli bireylerin konstipasyon oranlart alkol kullanmayan bireylere gore daha
yiliksek bulunmustur(Avsar ve Tiireyen, 2022).

Prevelans yiiksek dnemli kronik hastaliklardan bir digeri olan hipertansiyona sahip olan bireylerde
alkoliin zararli tiiketimi ve alkol bagimliligi, hipertansif ve normotansif bireylerde kan basinct kontroliinii
zorlagtirmakta ve kan basincinda yiikselmeye sebep olabilmektedir. Alkol kullanimi hipertansiyona sahip
bireylerde tedaviyi de giiglestirebilmektedir. Alkoliin zararli tiikketimi antihipertansif ila¢ tedavisine direng
olugmasina sebep olabilmektedir (Weathermon ve Crabb, 1999). Tad tarafindan hipertansiyon hastaligina sahip
olan bireyler ile gergeklestirilen caligmada 345 hipertansiyon hastaligina sahip olan bireylerde saglik
okuryazarliginin tedavi uyuma ve yasam kalitesine etkisi belirlenmeye g¢alisilmistir. Bireylerin %1,4’ii halen
alkol kullanmakta oldugunu belirtmis ve %28,7’si kullanip biraktigini ifade etmistir. Bireyler alkol kullanma
durumuna gore saglik okuryazarligi yoniinden degerlendirildiginde alkol kullanmay1 birakmig olan bireylerin
bilgiyi anlama alt boyut puan ortalamasimin daha yiiksek oldugu belirlenmistir (Tad, 2021). Kurt tarafindan
gerceklestirilen bir ¢alismada hipertansiyon hastaligina sahip olan bireyler 6z yonetim destegi, bilgi diizeyi,
tedaviye uyum ve 0z bakim yonetimi yonlerinden degerlendirilmistir. Olgularin %11.6’siin halen alkol
kullanmakta oldugu belirlenmistir (Kurt,2020).

Alkol kullanimi kardiyovaskiiler hastaliklar (KVH) sebepli gerceklesen oliimlerin en oSnemli
Onlenebilir nedenlerinin bagmdadir (WHO, 2018). Alkol kullaniminin kardiyomiyopati, hemorajik inme,
kardiyak aritmi gibi bircok kardiyovaskiiler hastaligin olusumunda hatta ani 6liim tablolarinin gelismesinde
olumsuz etkileri vardir (Goldberg, 2002). Karatay ve arkadaslari tarafindan kardiyovaskiiler hastaliga sahip olan
bireylerle gergeklestirilen bir ¢alismada 40 yas iisti 386 kardiyovaskiiler hastaliga sahip birey ele alinmus,
bireyler risk faktorleri ve bilgi diizeyleri agisindan incelenmistir. Bireylerin %19,9’unun alkol kullanmaya
devam ettigi agiklanmistir (Karatay, vd., 2021).

SONUC

Diinyada ve Tiirkiye’de giin gegtikce artan yagli niifus orani ile toplum genelinde goriilen kronik hastaliklarin da
insidans ve prevelansi artmis durumdadir. Kronik hastaliga sahip olan bireyler, ge¢ yetiskinlik, yashliga gecis ve
yaslilik siireglerini i¢ine alan yasam dongiisiiniin i¢inde 6nemli bir alani olusturan bir ddnemden gegmektedir. Bu
donemdeki bireylerde kronik hastaliklar, birgok sistem diizeyinde degisiklikler, saglik algisinda ve saglik
davranisinda bozulmalar, psikolojik, fizyolojik ve emosyonel bir¢ok agidan degisiklikler, diisme ve kazalar,
duygu ve algilamada bozukluklar, hastaliklari ile baglantili fiziksel bagimliliklar ve sigara ve alkol bagimliliklar
gibi bagimliliklar da goriilebilmektedir. Kronik hastalia sahip olan bireylerde sigara ve alkol bagimliligi, erken
donemde tespiti, Oniline gecilmesi, uygun destek sistemleriyle desteklenmesi, etki diizeyi ve olumsuz saglik
¢iktilarinin degerlendirilmesi, takibinin ve rehabilitasyonunun saglanmasi gereken onemli bir saglik tehditidir.
Tiirkiye’de bagimlilik yapici madde kullanimina yonelik mevcut az sayida caligma oldugu saptanmigtir.
Tiirkiye’de kronik hastaliga sahip olan bireylerde sigara ve alkoliin zararli kullanimina ve bagimliligina dair
yeterli bilgi ve yeterli sayida ¢alisma mevcut degildir. Bu sebeple bir veya daha fazla kronik hastaligi bulunan
bireylerde sigara ve alkol bagimlilig: ile ilgili daha fazla ¢alisma yapilmasi, kronik hastaliga sahip olan bireylere
0zel tarama yontemleri gelistirilmesi ve bu bireylerin takiplerinin saglanmasi gerekmektedir. Kronik hastaliga
sahip olan bireylere kronik hastaliklari, sigara alkol bagimlilig1 ve sigara alkoliin zararli etkileri konularinda
egitim ve danismanlik hizmetleri verilmesi gerektigi saptanmustir.
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KRONIK HASTALIGI OLAN COCUK VE HEMSIRELIK BAKIMI:
GELENEKSEL DERLEME

Children with Chronic Illness and Nursing Care: Traditional Review

Furkan DOGANER?, Raziye CELEN!

(0V/

Amag: Bu ¢alisma, kronik hastaliga sahip c¢ocuklarin tami almalarindan itibaren hastanede ve diger
ortamlarda almalar: gereken hemgirelik bakimlar: ve etkileyen faktérlere yonelik arastirmalarin incelenmesini
amaglamaktadtr.

Yontem: Diinya Saghk Orgiitii (WHO) kronik hastahig, uzun donemli ve genellikle yavas ilerleme gésteren,
tbbi girisimlerle tedavi edilemeyen, hastaligin derecesini azaltmak ve 6z bakiminda uzun siireli takip ve tedavi
gerektiren, ¢ocuklarin yasam aktivitelerini olumsuz yonde etkileyen durum olarak tanimlamaktadir. Kronik
hastaliklar; ii¢ ay ve daha fazla siireyle devam eden genellikle karmasik bir seyir gésteren ve ¢ocugun yasam
kalitesini etkileyen hastaliklardwr. Diinyada ve iilkemizde ¢ocuklarda goriilen kronik hastaliklarin siklig
giderek artmaktadir. Amerika Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezi (CDC) raporuna gore, her bes ¢ocuktan
ikisinde kronik bir hastalik oldugu ve kronik hastaliklar arasinda astim, diyabet, epilepsi ve obezitenin en sik
goriildiigii belirtilmektedir. Kronik hastaligi olan ¢ocuk ve ebeveynlerin saghklary ile ilgili hastalik bilgisi, ilag
yonetimi, beslenme listeleri, laboratuvar testleri, yasam tarzi degisiklikleri, klinik randevu gibi ¢ok bilesenlere
yonelik énemli sorumluluklar: bulunmaktadir.

Bulgular: Kronik hastaligi olan ¢ocuklarin sayisimin artmasiyla birlikte, hastaligin tiiriine ve siddetine bagh
olarak kolektif hastalik yiikiiniin de artmasi beklenmektedir. Cocuktaki kronik hastalik aileye fiziksel, duygusal
ve ekonomik bir yiik getirmesinin yani sira, aile ve ¢ocukta uyum problemleri goriilmekte ve yasam kalitesini
olumsuz etkilemektedir. Yapilan bir meta analizde kronik hastaligi olan ¢ocuklarin ebeveynlerinde stresin daha
yaygin oldugu, maddi ve duygusal problemlerin daha fazla goriildiigii ve kardiyolojik, onkolojik, diyabet gibi
hastaliklarin sik gorildiigii vurgulanmaktadir.

Sonuc ve Oneriler: Pediatri hemsireleri, ¢cocuk ve aile ile en sik etkilesim olan saghk profesyonelleridir.
Kronik hastalig olan ¢ocuga bakim verirken, hemgire ¢cocugun yas ve gelisim ozelliklerini dikkate alarak, sézel
ve sozel olmayan iletisim tekniklerini kullanmas: gereklidir. Pediatri hemsiresi, ¢ocuk ve ailenin kaygisini
azaltma ve bas etme becerilerini gelistirme, takip ve tedavinin zamaninda ve etkili bir sekilde planlanmast,
ailenin giiclendirilmesi, hastalik siireci ve yonetimi hakkinda egitim verme gibi anahtar rollere sahiptirler.

Anahtar kelimeler: Cocuk; Bakim; Hemsirelik; Kronik Hastalik

ABSTRACT

Aim: This study aimed to evaluate research on the nursing care that children with chronic illness should
receive in hospitals and other settings from their diagnosis, and the affecting factors.

Method: The World Health Organization (WHQO) was defined chronic disease as a condition that is long-term
and usually progresses slowly, cannot be treated with medical interventions, requires long-term follow-up and
treatment to reduce the degree of the disease and self-care, and negatively affects the life activities of children.
Chronic illness are which last for three months or more, usually have a complex course, and affect the
children's quality of life. The frequency of chronic illness in children is increasing in the world and our
country. According to the report of the American Center for Disease Control and Prevention (CDC), it was
stated that two out of every five children have a chronic illness and asthma, diabetes, epilepsy and obesity were
the most common chronic diseases. Children and parents with chronic illness have multi-component
responsibilities regarding their health, such as disease information, medication management, nutrition lists,
laboratory tests, lifestyle changes, and clinical appointments.

Results: As the number of children with chronic diseases increases, the collective disease burden is expected to
increase depending on the type and severity of the disease. In addition to bringing a physical, emotional and
economic burden to the family, chronic disease in the child causes adjustment problems in the family and the
child and negatively affects the quality of life. In a meta-analysis by Cohn et al. (2020), it was emphasized that
stress is more common in parents of children with chronic diseases. It was emphasized that in addition to
financial and emotional problems, diseases such as cardiological, oncological and diabetes are more common
in parents.

Conclusion and Suggestions: Pediatric nurses are the healthcare professionals who interact most frequently
with children and families. When caring for a child with a chronic disease, the nurse must use verbal and non-
verbal communication techniques, taking into account the child's age and developmental characteristics.
Pediatric nurses have key roles such as reducing the anxiety of the child and family and improving coping
skills, planning follow-up and treatment in a timely and effective manner, strengthening the family, and
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providing education about the disease process and management.

Keywords: Child; Care; Nursing; Chronic illness.
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GIRiS

Diinya Saghk Orgiitii (WHO) kronik hastaligi, uzun donemli ve genellikle yavas ilerleme gosteren, tibbi
girisimlerle tedavi edilemeyen, hastaligin derecesini azaltmak ve 6z bakiminda uzun siireli takip ve tedavi
gerektiren, ¢ocuklarin yagam aktivitelerini olumsuz yonde etkileyen durum olarak tanimlamaktadir (WHO,
2023). Baska bir tanima gore kronik hastaliklar normal fizyolojik fonksiyonlarda yavas ve ilerleyici sapmalara
yol acan, yasamin uzun donemlerini kapsayarak geri doniistimsiiz degisikliklere neden olan ve siirekli tibbi
bakim ve tedavi gerektiren hastaliklardir (Akpinar & Ceran, 2019).

Diinya Saglik Orgiitii (WHO) tarafindan kronik hastaliklar; uzun siireli, genellikle yavas ilerleyen ve
kardiyovaskiiler hastaliklar, kanser, diyabet ve kronik solunum yolu hastaliklar1 olarak dort ana tiirden olugan
hastaliklar olarak tanimlanmigtir (WHO, 2023).

Cocuklarda Sik Goriilen Kronik Hastaliklar
Amerika Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezi (CDC) raporuna gore her bes gocuktan ikisinde kronik bir
hastalik oldugu ve kronik hastaliklar arasinda astim, diyabet, epilepsi ve obezitenin en sik goriildigi
belirtilmektedir (CDC, 2022). Cocukluk doneminde ise en sik goriilen kronik hastaliklar; astim, diyabet, kistik
fibrozis, serebral palsi, obezite, malniitrisyon, kanser, otizm ve dikkat eksikligi/hiperaktivite bozuklugudur
(Cakir & Altay, 2021; Torpy ve ark., 2010).

Kronik hastaligr bulunan ¢ocuklarda daha fazla uyum problemleri goriilmektedir ve giinliilk yasam
aktivitelerindeki kisitlamalar nedeniyle yasam kaliteleri olumsuz yonde etkilenmektedir (Akkoyun & Arslan,
2019). Cocugun dogumundan itibaren rutin kontroller veya hastaliklar nedeniyle ebeveynler hastaneye
bagvurmaktadirlar. Bu durum g¢ocukta hastaneye yatmaya bagli olarak anksiyete, korku, stres, regresyon,
mutsuzluk, apati, hiperaktivite, agresyon ve uyku diizensizlikleri gibi davranig ve tepkilerin olusmasini
saglayabilir (Semerci ve ark., 2021).

Kronik Hastaligi Bulunan Cocuk ve Hemsirelik

Cocuk kronik hastalik tanisi aldiginda ailesi, ¢cocugun durumu ve kendi igsel duygulari nedeniyle yas yasarlar.
Ailenin hastaliga kars1 tepkileri ve bas etme yontemleri ¢ocugun yasam aktiviteleri tizerinde etkilidir dolayisiyla
sosyal cevrenin ¢ocuk iizerindeki etkilerinin saglik profesyonelleri tarafindan g6z O6niinde bulundurulmasi
gerekmektedir (Sezer & ilhan, 2019).

Hastaneye yatiglarda stres yasayan ¢ocuk ve ebeveynler; hemsire tarafindan desteklenmeli, kaygilari
azaltilmali, duygusal destek verilmeli, ebeveynin ¢ocuk iizerindeki kontrol duygusunu kaybetmesini 6nlemek
icin ebeveyn-cocuk ayrilmasint miimkiin oldugunca oOnlemeli, iletisim kurarken sade ve anlagilir bir dil
kullanmalidir (Gergeker ve ark., 2021).

Yapilan bir meta-analiz c¢aligmasinda, sagligi gelistirmek igin motivasyonel goriismenin, kronik
hastaligr bulunan ¢ocuklarda hastalifa uyum saglama ve hastaligin ydnetiminde olumlu etkilerinin oldugu
belirtilmistir. Ek olarak hemsireler de motivasyonel gorisme teknigi alaninda uzmanlastirilarak ¢ocuk ve aile
bakiminda kullanmas1 gerekliligi dnerilmektedir. (Uzun & Ozmaya, 2022).

Yapilan bir diger ¢alismada kronik hastalig1 bulunan ¢ocuk ve ailelerine hemsireler tarafindan verilen
aile merkezli bakimin bakim kalitesini artirdig1, ebeveyni destekleyerek verilen bakimlarda, hastaneye yatis ile
olusan stres diizeyinin azalma egilimi gosterdigi vurgulanmistir. Yogun bakim gibi {initelerde yatan ¢ocuklarin
ebeveyn-cocuk etkilesiminin bozulmasi pediatri hemsireleri tarafindan  planlanan uygun girisimlerle
azaltilabilecegi belirtilmektedir (Gergeker ve ark., 2021).

Wau ve Pai tarafindan yapilan bir meta-analizde, kronik hastalig1 olan ¢ocuklarin ve ailelerinin tedaviye
uyumda yaklasik %50’sinin basarisiz oldugu ve tedaviye uyum icin tesvik edici miidahalelerin uygulanmasi
gerektigi belirtilmistir. Davranigsal(ailenin hastalik yonetimindeki stratejisinin artirilmasi gibi), egitimsel(aileye
ve ¢ocuga hastaligin etkilerinin ve tedaviye uyumun dneminin anlatilmasi gibi) tedaviyi basitlestirmek(aileden
tedaviyi devralmak gibi)gibi farkli miidahalelerin en c¢ok hemsireler tarafindan uygulandigi ve dogru
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uygulandiginda tedaviye uyumun arttig1 vurgulanmaktadir. Boylece kronik hastalikli ¢ocuklarin tedaviye uyum
sorunlar i¢in psikolojik destek alma gereksinimi azalacak ve sagliga harcanan maddi yiikiin hafifleyecegi
vurgulanmistir (Wu & Pai, 2014).

Kronik hastaligi bulunan ve ¢ocuk yogun bakim iinitesinde yatan ¢ocuklar ile yapilan bir ¢aligmada
(Baird ve ark., 2016) hemsirelerin bakim devamlilig1 i¢in pediatrik yogun bakimda egitimlere daha fazla 6nem
verilmesi gerektigi, mesai sonunda hemsire degisse bile mevcut bakim degismeden siirekli ve uyumlu sekilde
devam etmesinin gerekliligi vurgulanmistir. Ebeveynler ise, farkli hemsireler ile tanistik¢a ve ayni gocuk hastada
farkli uygulamalara tanik oldukca kaygi diizeylerinin arttig1 belirtilmistir (Baird ve ark., 2016).

Sonuc ve Oneriler

Pediatri hemsireleri, cocuk ve aile ile en sik etkilesim olan saglik profesyonelleridir. Kronik hastaligt olan
cocuga bakim verirken, hemsire cocugun yas ve gelisim o6zelliklerini dikkate alarak, sozel ve sdzel olmayan
iletisim tekniklerini kullanmasi gereklidir. Hemsireler ve kronik hastalikli ¢ocuk ve ¢ocugun ailesi arasindaki
etkilesim hem ¢ocuk hem de ailesi i¢in kronik hastaligin olumsuz etkilerini ve bakim yiikiinii hafifletilebilmekte,
¢ocugun sosyal g¢evresinden mahrum kalmasinin dnlenmesinde ve akademik basarilarinin devaminda rol
oynamaktadir.

Pediatri hemsiresi, ¢ocuk ve ailenin kaygisin1 azaltma ve bas etme becerilerini gelistirme, takip ve
tedavinin zamaninda ve etkili bir sekilde planlanmasi, ailenin giliglendirilmesi, hastalik siireci ve yonetimi
hakkinda egitim verme gibi anahtar rollere sahiptirler. Kronik hastalik siirecinin hafifletilebilmesi i¢in pediatri
hemgireligine gerekli Onemin verilmesi, uzmanlasmis hemsire sayismin artirilmasi ve imkanlarin
cogaltilabilmesi ile daha miimkiin hale getirilebilir.
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JINEKOLOJIK KANSER TANISI ALAN KADINLARDA SAGLIKLI YASAM BiLiNCi
OLUSTURMA: BiR DERLEME CALISMASI

Creating Healthy Life Awareness in Women Diagnosed with Gynecological Cancer:
A Review Study

Gizem CAKIBEY?, Ruveyde AYDIN?

0z

Amag: Bu derlemenin amaci; jinekolojik kanser tanisi alan kadinlarda saghkli yasam bilinci olusturmaya yénelik
uygulamalart incelemektir.

Yontem: Bu c¢alisma bir literatiir derlemesidir. Pubmed, Science Direct, Google Akademik ve YOK tez veri
tabanlarmdan “Saghkli yasam bilinci olusturma, jinekolojik kanser tanist alan kadmn olma, jinekolojik kanser
tanist alan kadinlarda saglikli yasam bilinci, saghkli yasam bi¢imi davraniglart anahtar kelimeleri ile 2015-2023
tarihleri arasinda Tiirkce ve Ingilizce tarama yapimistir.

Bulgular: Saghikli yasam tarzimin benimsenmesi ve aliskanlik haline getirilmesi ile hastaliklardan korunma,
hastaliklar: erken tanilama, yasam siiresinde uzama ve daha kaliteli bir yasam miimkiin olabilmektedir. Kadinlarda
saghkli yasam bilincinin olusabilmesi igin oncelikle farkindaligin saglanmasi gerekmektedir. Farkindalig
arttirmaya yonelik; farkindalik temelli sanat ve bilissel terapi, farkindalik temelli stres azaltma, psiko-egitim,
beslenme egitim programi ve ko¢luk uygulamalar: yiiz yiize veya ¢evrim i¢i olarak yapilmaktadir. Literatiirde
farkindalik temelli miidahalelerin kanser tanisi alan kadinlarda stres, anksiyete, korku ve yorgunluk gibi genellikle
psikolojik semptomlarda iyilesme ve yasam kalitesinde artis sagladigi belirtilmektedir. Kadinlarin saghkli yasam
bilincini benimsemesinde saglik profesyonelleri onemli rol oynamaktadir. Arastirmalar incelendiginde saglik
profesyonelleri tarafindan verilen egitimlerin kanser taramalart hakkinda bilgiyi, kanser taramalarina katilimi ve
saglikl yasam davranislarint artirdigi belirtilmistir.

Sonuc ve Oneriler: Jinekolojik kanser tanmisi alan kadinlara saghkli yasam bilincinin kazandirilmas: kanserleri
onleme, erken tani ve taramada, tedavi siirecinin yonetiminde olduk¢a onemli bir yere sahiptir. Buna yénelik ebe ve
hemgireler kadinlarin saghkli yasam bilinci davranisi gelistirmesi ve siirdiirmesine yonelik faaliyetler
planlamalidir. Bu davranislarin siirekliligi icin bilgilendiren ve farkindalik gelistiren egitimler verilmelidir.

Anahtar kelimeler: Jinekolojik neoplazm,; Yasam kalitesi; Saglkli yasam tarzi; Saglk davranislari.

ABSTRACT

Aim: The aim of this review is to examine practices aimed at creating healthy life awareness in women diagnosed
with gynecological cancer.

Method: This study is a literature review. Turkish and English searches were conducted from Pubmed, Science
Direct, Google Scholar and YOK thesis databases with the keywords "Creating a healthy lifestyle awareness, being
a woman diagnosed with gynecological cancer, healthy lifestyle awareness in women diagnosed with gynecological
cancer, healthy lifestyle behaviors™ between 2015-2023.

Results: By adopting a healthy lifestyle and making it a habit, protection from diseases, early diagnosis of diseases,
prolongation of life and a better quality of life are possible. In order to create awareness of healthy living in
women, awareness must first be created. To raise awareness; Awareness-based art and cognitive therapy,
awareness-based stress reduction, psycho-education, nutrition education program and coaching practices are
carried out face to face or online. It is stated in the literature that awareness-based interventions generally provide
improvement in psychological symptoms such as stress, anxiety, fear and fatigue and an increase in the quality of
life in women diagnosed with cancer. Health professionals play an important role in helping women adopt healthy
lifestyle awareness. When the researches are examined, it is stated that the training provided by health
professionals increases knowledge about cancer screenings, participation in cancer screenings and healthy life
behaviors.

Conclusion and Recommendations:Providing healthy life awareness behaviors to women diagnosed with
gynecological cancer has a very important place in cancer prevention, early diagnosis and screening, and
management of the treatment process. To this end, midwives and nurses should plan activities for women to
develop and maintain healthy life awareness behavior. For the continuity of these behaviors, training should be
provided to inform and raise awareness.

Keywords: Gynecologic neoplasm; Life quality; Healthy lifestyle; Health behaviors.
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GIRIS

Kanser, organ veya dokulardaki hiicrelerin kontrol dis1 boliiniip ¢ogalmasiyla meydana gelmektedir (Fitzmaurice
ve ark., 2015). Cogalma sonucu olusan anormal hiicreler viicuttaki her boliimii etkileyebilmektedir. Diinya capinda
onemli bir 6liim nedeni olarak goriilen kanserin Diinya Saglik Orgiitii 2020 yili verilerinde 10 milyon insanin
oliimiine sebep oldugu belirtiimektedir (WHO, 2020). Kiiresel Kanser Insidansi, Mortalite ve Prevelans1 2020
verilerine gore ise en sik goriilen kanser tiirleri sirasiyla meme (%47.8), prostat (%30.7) akciger (%22.4) ve
kolorektum (%19.5) kanseri olarak bildirilmektedir (GLOBOCAN, 2020). Kadinlarda en sik goriilen kanser tiirii
olan meme kanseri ise (%47.8) birinci sirada gelmektedir. Daha sonra ikinci sirada kolorektum (%16.2 ) ve
iciincii sirada akciger kanseri (%14.6) yer almaktadir (GLOBOCAN, 2020). Erkekler i¢in incelendiginde birinci
sirada akciger (%31.5), daha sonra sirasiyla prostat (%30.7) ve kolorektum kanseri (%23.4) gelmektedir
(GLOBOCAN, 2020). Tiirkiye’de ise Saglik Bakanlig1 2017 verilerine gore tiim yas gruplarinda kadinlarda en sik
goriilen kanser %25.5 oraniyla meme kanseri iken; erkeklerde %21.7 oraniyla akciger kanseridir (Tirkiye Kanser
Istatistikleri, 2017).

Diinyada kadinlar arasinda en sik goriilen kanser tiirlerinden biri de iireme sisteminde etkili olan
jinekolojik kanserlerdir. Jinekolojik kanserlerin goriilme insidansi incelendiginde serviks kanserinin %13.3, uterus
kanserinin %8.7, over kanserinin %6.6, vulva kanserinin %0.85 ve vajina kanserinin ise %0.36 oraninda oldugu
bildirilmektedir (GLOBOCAN, 2020). Diinya genelinde kadinlarda goriilen kanserler siralandiginda jinekolojik
kanserlerden biri olan serviks kanseri (%13.3) dordiincii sirada yer almaktadir (GLOBOCAN, 2020). Tiirkiye’de
de bu oranlar diinyadaki ile benzerlik gostermektedir. Kiiresel Kanser Insidansi, Mortalite ve Prevelans: 2020
verilerine gore, Tiirkiye’de jinekolojik kanserlerin insidansi sirasiyla uterus kanserinde %2.5, over kanserinde
%1.7, serviks kanserinde %]1.1, vulva kanserinde %0.12 ve vajina kanserinde %0.05’tir (GLOBOCAN, 2020).
Oranlardan da goriildiigii lizere jinekololik kanserlerin goriilme sikligi azimsanmayacak derecede Onem arz
etmektedir. Kadinlarin jinekolojik kanserlere yonelik farkindaliginin artirilmasi; kanseri 6nleme, erken tanilama ve
kanser tedavisinde, kanserin mortalite oranlarimi diisiirmede oldukg¢a fayda saglayacaktir.

Kanserin erken teshis edilmesi ve tanilanmasi i¢in tarama programlarinin zamaninda ve diizenli olarak
yaptirilmas: gerekmektedir. Bireyler kanserlerin risk faktorlerini ve belirtilerini dogru sekilde &grenmelidir.
Yapilan ¢aligmalar bireylerin kanser farkindaliginin istendik diizeyde olmadigimi gostermektedir (Babaoglu ve
ark., 2021; Erdem ve ark., 2017). Bireyler taramalar1 yaptirmak isteseler bile tarama programlarina iligkin bilgi
eksiklikleri nedeniyle tarama yaptirmamaktadirlar (Babaoglu ve ark., 2021). Tarama yaptiran kisilerin ise kansere,
saglik okuryazarligina ve saglikli yasam bilincine yonelik farkindaliklarinin daha yiiksek diizeyde oldugu
bildirilmektedir (Liu ve ark., 2020).

Saglikli yasam bilinci, bireyin giinliik aktivitelerinde sagligini yiikseltmeye yonelik davranislart yapmasi
olarak tamimlanmaktadir (Yilmaz ve ark., 2019). Saglikli yasam bilinci davranislari ise bireylerin sagliklarini
korumaya ve yiikseltmeye hizmet eden davraniglardir (Shaahmadi ve ark., 2019). Bu davranislar diizenli egzersiz,
beslenme, kaliteli bir uyku diizeni, stres yonetimi, sigara ve alkolden uzak durma gibi saglikli yasam tarzi
aliskanliklarini kapsamaktadir. Birey saglikli yasam tarzi davraniglari gelistirerek kendi sagligini korumada ve
yiikseltmede sorumluluk almakta ve yasam kalitesini artirmaktadir (Gayef, 2019). Giiniimiizde sigara/alkol
kullanmamak, diizenli fiziksel aktivitede bulunmak, saglikli beslenme alisgkanlig1 gelistirmek ve saglikli yasam
tarzi davraniglarini benimseyerek yasamanin kanseri dnlemede etkili olacag: ifade edilmektedir (Brown ve ark.,
2018). Avrupa Kanserle Miicadele Kanunu’nda (ECAC) bahsedildigi gibi pasif veya aktif sigara i¢ilmesi, alkol
kullanimi, sedanter yasam, kotii beslenme, asirt kilolu olma ve obezite, human papilloma viriisiine (HPV) ve
ultraviyole 1ginlara maruz kalma kanser igin risk faktorleri olarak gdsterilmektedir (Schiiz, 2015). Saglikli yasam
tarz1 bilincini kazandirmanin en temel 68esi bireylere farkindalik kazandirmaktir. ABD’de yapilan bir ¢alismada
saglikli yasam tarzini bilincini benimseyen kisilerin yasam siiresinin daha uzun olabilecegi belirtilmektedir (Li ve
ark., 2018). Sri Lanka’daki iiclincli basamak bir hastanede yapilan calismada ise kadinlarin sadece %1.5° inin
serviks kanserini o6nlemede farkindalik sahibi oldugu ve egitim diizeyi arttikga farkindaligin da arttig1
bildirilmektedir (Silva ve ark., 2019). Ayrica bagka bir caligmada diisiik egitim diizeyine sahip kadmnlarin saglik
motivasyonunun yetersiz oldugu belirtilmektedir (Yanikkerem ve ark., 2018).

Kanserlerin goriilme oranlarini azaltmanin en iyi yolu, toplum igindeki kanser farkindaligini artirarak
bireylere saglikli yasam tarzim1 kazandirmaktir. Boylece bireylerin kanserlere iliskin risk faktorleri ve yaygin
semptomlar ile ilgili farkindaliga sahip olmasi erken tani ve tarama programlarma katilim oranini artirabilir. Bu
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derlemedeki amacg jinekolojik kanser tamisi alan kadmlarda saglikli yasam bilinci olusturmaya ydnelik
uygulamalari incelemektir.

Saghkh Yasam Bilinci

Saglikli yasam bilinci, bireyin sagligini etkilebileyecek davranislarin farkinda olup bu davraniglari kontrol altinda
tutabilmesi ve giinlik yasam aktivitelerini diizenlerken kendi saglik durumuna uygun davraniglart se¢ebilmesi
olarak tanimlanmaktadir (Giines & Sahin, 2019). Bireyler saglikli yasam bigimini 6ziimseyerek dogru beslenme
ile viicut agirligini normal aralikta tutmakta, hastaliklara karsi kendini korumakta, entellektiiel kapasitelerini
gelistirmekte ve stresle daha iyi bag edebilmektedirler (Savucu, 2020).

Saglig1 gelistirmede, bireyin kendi sagligina yonelik sorumluluk bilincine sahip olup saglikli yasam
bilinci davranislarint giinliik hayatinda aligkanlik haline getirmesi gerekmektedir. Saglikli yagam bilincine sahip
olmanin en énemli belirleyicilerinden biri bu aliskanlig1 olabildigince erken dénemde kazanmaktir (Ozsoy &
Sentiirk, 2021). Okula dayali egitim programlamasi saglikli yasam tarzinin temel bilesenlerini erken yasta
tanitmak icin firsat yaratmaktadir. Bu dogrultuda okula yiiriiyerek veya bisiklet ile ulasim saglanmali,
yapilandirilmis beden egitimi dersleri uygulamaya koyulmalidir (Yesilfidan, 2016). Okullarda saglikli beslenme
egitimi verilmeli ve giin boyunca saglikli yiyecek ve igeceklere erisim saglanmalidir (US Department of
Agriculture, 2015). Lise egitimi sonrasi Universitelerde &grencilerin saglik davraniglarini etkileyebilmek igin
kampiis i¢i bisiklet yollari, glivenli kaldirimlar ve saglikli yiyecek igecek segenekleri sunularak ¢evre diizenlemesi
yapilmalidir. Literatiirde iiniversite doneminde saglikli yasam bilincinin benimsenmesinin ileri ki donemlere gore
daha kolay oldugu belirtilmektedir (Sanchez-Ojeda & De Luna-Bertos, 2015).

Sosyal medyadaki gelismeler de erisilebilir oldugu i¢in saglikli yasam tarzinin tanitimina iyi bir firsat
sunmaktadir. Sosyal medya ayni zamanda Facebook, Twitter, Instagram gibi birden ¢ok platform araciligtyla
saglikla ilgili icerigin genisletilmesi ile kiiresel bir pazar sunmaktadir. Ayrica YouTube gibi video paylasim
sitelerinin, diger sosyal medya platformlariyla birlikte saglikli yasam tarzi davraniglarina bagliligi arttirmada
yararl oldugu belirtilmektedir (Akkalay, 2017). Pedometreler, ivme 6lgerler, kalp atis hizt monitorleri ve diger
giyilebilir sensorler ve sistemler (6rn. akilli telefonlar) araciligiyla da bireyler kendini takip edebilmek, kisisel
saglik ve zindeliklerini yonetebilmek i¢in kullanigh bir yol tercih etmektedir. Kendini takip edebilme bireylerde
motivasyonu ve saglikli yasam tarzina bagliligi artirmaktadir (Soyleyici, 2018).

Calisma alani, yasam tarzi davranislarini degerlendirmede ve saglik tarama programlarini yiiriitmek i¢in
en uygun yerdir. Isyeri saghk taramalar1 aym1 zamanda saglikli yasam tarzina liderlik etme, tanimlanmis risk
faktorleri ve sagliksiz davramslar igin takip dnerileri hakkinda egitimi de icermelidir. Isveren desteginin en etkili
olmasi i¢in, ¢alisanlara ayrica saglikli yasam tarzi davranislarini siirekli olarak pekistirme amacl bir is yeri saglik
ve zindelik programi sunulmalidir. {s yeri ortami saglikli yasam tarzi davramglarim barindirmalidir (kafeteryadaki
saglikli yiyecek secenekleri, yiirliyiis yollari, tesis i¢i egzersiz olanaklari, sigara igmeme politikasi) (Bal &
Aydemir, 2022).

Bireylerin yasam tarzi davraniglari ailelerinin ve yakin ¢evresinin davranislarinin yansimasi olarak
goriilmektedir. Bundan dolay1 bireyin holistik agidan ele alinarak saglikli yasam bilincinin igsellestirilmesi igin
uygun girisimler yapilmalidir (Cinar ve ark., 2018)

Saglikli yasam tarzinin benimsenmesi ve aligkanlik haline getirilmesi ile hastaliklardan korunma,
hastaliklar1 erken tanilama, yasam siiresinde uzama ve daha kaliteli bir yasam miimkiin olabilmektedir (Elahi ve
ark., 2018). Yapilan ¢aligmalar saglikli yagsam bilincini benimseyen kisilerin anksiyete, depresyon gibi psikolojik
sorunlart yagama ihtimalinin daha diisiik oldugunu; hipertansiyon, kalp rahatsizliklar1 ve diyabet gibi kronik
hastaliklara yakalanma riskinin daha az oldugunu gostermektedir (Saneei ve ark., 2016; Shafieyan ve ark., 2015).
Ayn1 zamanda sigara igmeyen, diizenli egzersiz yapan ve viicut agirligint normal aralikta tutan bireylerin yasam
stiresinin daha uzun oldugu ve daha kaliteli yagam siirdiikleri belirtilmektedir (Stenholm ve ark., 2016).

Sigara ve alkol kullanimi, kalitesiz beslenme, fazla kalori alimi, fiziksel olarak hareketsiz kalma, riskli
cinsel davraniglarda bulunma ve korunmasiz gilinese ¢ikma; kanserlerin ve diger kronik hastaliklarin dniine
gegcilebilir nedenleri arasinda yer almaktadir (Spring ve ark., 2015). Diinyada 2018 yilinda 18.1 milyon insanin
kanser tanisi aldigi ve 9.6 milyon kisinin hayatin1 kaybettigi bildirilmektedir (WHO, 2018). Ancak kanser
vakalarinin {igte birinin kanser hakkindaki ¢ogu davranigsal olan bilgiyi uygulamaya gegirerek Onlenebilecegi
belirtilmektedir (American Cancer Society, 2018). Diinya Kanser Aragtirma Fonu’nun onerileri ve yapilan
aragtirmalar kanser teshisinden once saglikli yagam tarzinin meme ve endometrium kanseri gibi hormon kaynakli
kanserler de dahil olmak tizere bir¢cok kanser tiiriinde daha yiiksek oranda hayatta kalma ile iliskili olabilecegini
disiindiirmektedir (Heitz ve ark., 2018; Kabat ve ark., 2015; Lohse ve ark., 2016; Petersen ve ark., 2015). Ayni1
zamanda baska bir ¢alisma analizinde kanser tanist koyulmadan 6nce sigara i¢gme, sedanter yasam ve obezite gibi
saglikli olmayan yasam tarzina sahip kadmlarin; sigara igmeyen, fiziksel olarak daha aktif olan ve obez olmayan
kadinlara gore daha az hayatta kalma siiresine sahip olduklari belirtilmektedir (Minlikeeva ve ark., 2019). Bu
nedenle sagliklt yasam bilincinin olabildigince erken donemde kazanilmasi kanserler basta olmak {izere bireye
birgok hastaliktan korunmaya yonelik 6nemli derecede fayda saglayacaktir.

Jinekolojik Kanser Tanis1 Alan Kadinlarda Saghkl Yasam Bilincinin Gelistirilmesi
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Jinekolojik kanserlerde mortalite ve morbidite oranlarini azaltmaya yonelik birincil, ikincil ve {i¢iinciil koruma
biliyliik bir éneme sahiptir. Birincil korumada amag¢ kadinin kansere yonelik farkindanliginin arttirilmasidir.
Sonrasinda ise saglikli yasam tarzi gelistirmesi, riskli davraniglarda bulunmamasi, erken tant ve tarama
programlarina katilimi gelmektedir (Alp Dal ve ark., 2020). Kadinin katilmimi saglamak i¢in saglk
profesyonellerine 6nemli gorevler diismektedir. Ebe ve hemsireler kadinlarda farkindalik olusturmak igin bakim
verici, arastirmaci, danigman ve egitici rollerini aktif olarak yerine getirmelidirler. Gerekli egitimleri planlayarak
kadinlart; kanserin risk faktorleri, belirtileri, kanserden korunmaya ydnelik yapilacaklar, saglikli yasam tarzi,
erken tani ve tedaviler hakkinda bilgilendirmeleri gerekmektedir (Dal ve ark., 2022).

Asirt kilolu olma, diizensiz beslenme, kafein ve kahve tiiketimi, alkol ve sigara kullanimi, sedanter yasam
gibi sagliksiz yasam tarzi davranislar jinekolojik kanserler icin risk olusturmaktadir (Momenimovahed ve ark.,
2019). Yapilan bir ¢caligmada sigara kullaniminin overlerin yaglanmasina sebep oldugu ve erken menopoza neden
olarak over kanseri riskini artirdigi belirtilmektedir (Whitcomb ve ark., 2018).

Saglikli yasam bilincinin benimsenmesi hastaligi yavaslatmasi, hastaliin seyrini dengede tutmasi ve
hastanin yasam bi¢imini diizeltmesi ile dnemli bir yere sahiptir (Aygiin ve ark., 2020). Yapilan bir meta analiz
calismasinda ¢oklu saglikli yasam tarzini benimseyen bireylerde kanser insidansinin ve 6liim riskininin daha az
oldugu bildirilmektedir (Zhang ve ark., 2020).

Saglikli yagam bilincinin kazanilmasi tedavi oncesi kadar tedavi sirasi ve sonrasini da etkilemektedir.
Avustralyali over kanseri tanist almig 521 kadinla yapilan bir ¢alisma, over kanseri teshisi konulduktan sonraki
saglikli yasam tarzi faktorlerinin sagkalima etkisini incelemektedir. Caligma sonucunda kanser tanisindan once
sigara igen kadinlarin 12. ayda sigaray1 biraktiklari, daha az alkol tiikettikleri ve kadmlarin %30 undan fazlasinin
daha saglikli diyet uyguladiklari bildirilmektedir (Hansen ve ark., 2020).

Kadinlarda saglikli yagam bilincinin gelismesine katki saglayacak kisi saglik profesyonelleridir. Saglik
profesyonellerinin kadinlara saglik hakkindaki kendi bilgi ve becerilerini aktarabilmek i¢in saglik okuryazarligimin
iyi olmasi gerekmektedir. Kadinlara saglikli yasam bilinci kazandirmak saglik profesyonelinin sorumlulugu
altindadir (Tekin, 2019). Olumlu saglik davraniglarinin gelistirilmesi, gelismeye yardim eden davranislarin gézden
gecirilmesi ve diizeltilmesi agisindan saglik profesyonelleri 6rnek teskil etmekte ve topluma rol model olmalar
beklenmektedir. (Cetiner & Ulupinar, 2018).

Bazi ¢aligmalarda saglik profesyonelleri tarafindan verilen egitimlerin tarama testi yaptirmada faydali
oldugu, kadmlarin bilgi sahibi olduklarinda tarama testlerine katilimlarinin daha yiiksek diizeyde oldugu
bildirilmektedir (Agide ve ark., 2018; Okunowo ve ark., 2018). Yapilan baska bir ¢alismada ise kadinlarin
beslenme ve fiziksel aktivite ile ilgili 6nerilere ilgi duydugu, %17’sinin sigara ve %32’sinin de alkol tiikketimi ile
ilgili tavsiye almaya istekli olduklari belirtilmektedir (Stevens ve ark., 2018). Arastirma sonuglar1 kadinlara
verilecek olan danigmanlik hizmetinin saglikli yasam bilinci davraniglari gelistirmede etkili olabilecegini
gostermektedir. Kadinlarda saglikli yasam bilincinin olusabilmesi i¢in Oncelikle farkindaligin saglanmasi
gerekmektedir. Farkindalig1 artirmaya yonelik; farkindalik temelli sanat ve biligsel terapi, farkindalik temelli stres
azaltma, psiko-egitim, beslenme egitim programi ve kogluk uygulamalari yiiz yiize veya cevrim i¢i olarak
yapilmaktadir (Klainin-Yobas ve ark., 2022). Daha once meme, kan veya jinekolojik kanserler iizerine tedavi
gormiis 351 kadm ile ydiritilen ¢evrimigi kogluk uygulamasinin yapildigi bir ¢alismada 12 haftanin sonunda
kadinlarin genel saglik, bedensel agri, canlilik, genel fiziksel ve zihinsel saglik puanlarinda iyilesmeler oldugu
bildirilmektedir (Seib ve ark., 2022). Ma’rifah ve arkadaslar1 (2022) tarafindan yapilan randomize kontrollii meta
analiz ¢alismasinda ise hastanede oldugu siire boyunca psikoegitim uygulanan 1228 jinekolojik kanserli kadin;
daha sonra telefon, ev ziyaretleri veya mesaj yolu ile takip edilmektedir. Calisma sonucunda saglik profesyonelleri
tarafindan verilen egitimde kadinlarin yasam kalitesinde artma, cinsel islevlerde iyilesme, depresyon ve anksiyete
sevilerinde azalma oldugu bildirilmektedir (Ma’rifah ve ark., 2022). Bagka bir ¢alismada over kanserinden
kurtulan kadinlarda 8 hafta boyunca uygulanan 2 saatlik farkindalik temelli biligsel terapi sonrasi; kanserin
tekrarlama korkusunun azaldig1 ve kadinlarin kaygi diizeylerinde diisiisler oldugunu belirtilmektedir (Cohen ve
ark., 2022).

Kanser tanist almis kadinlarda bilingli farkindaligin olusturulmasi da saglikli yasam bilinci gelistirmeye
katki saglayabilmektedir. Farkindalik uygulamasi onkoloji hastalarinin yasam kalitesini, stresini, anksiyetesini ve
uykusunu iyilestirmede yararli olmaktadir (Zimmermann ve ark., 2018). Yapilan bir ¢alismada insomnia sorunu
olan meme kanseri ve jinekolojik kanser tanisi almis kadinlara uygulanan biligsel davranis¢i terapi sonrasi
kadinlarin yasam kalitelerinde artma ve insomniada azalmalar meydana geldigi bildirilmektedir (Peoples ve ark.,
2017). Watson ve arkadaslar1 (2017) tarafindan yapilan ¢alismada ise sekiz seanslik telefon destekli bireysel
biligsel davraniggt terapi ile yiiz ylize bilissel davranigci terapi uygulamasi karsilastirilmaktadir. Her iki
uygulamada da bireylerin kaygiya ve kansere yonelik endigelerinde olumlu azalmalar kaydedildigi bildirilmektedir
(Watson ve ark., 2017). Benzer sonuglarin oldugu randomize kontrolli bir ¢alismada da over tanist almig 49
kadina on iki haftalik Nadayoga miizik terapisi miidahalesi uygulanmakta olup ¢alisma sonucunda kadinlarin
kaygisinda azalma, yasam kalitelerinde ise artis meydana gelmektedir (Malik ve ark., 2023).

Jinekolojik kanser tanist alan bireylerde refleksolojinin yasam kalitesi, anksiyete ve depresyon iizerine
etkisinin incelendigi calismada; refleksolojinin kemoterapinin neden oldugu yorgunluk, agri, istahsizlik,
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uykusuzluk, mide bulantisi, kusma, ishal ve kabizlik semptomlarin1 énemli 6lciide azalttigi tespit edilmis olup
belirli araliklarla tekrarlanmasi dnerilmektedir (Goral Tiirkeii & Ozkan, 2021).

Kanser tanisi alan bireylerde beslenme aligkanliklar1 kiginin yasam kalitesini etkileyen diger bir faktor
olarak yer almaktadir. Radyoterapi ve kemoterapi alan bireylerle yapilan bir ¢alismada kadinlar kanser tanisi
aldiktan sonra sigaray:1 biraktiklarini, fastfood tiiketimini neredeyse sifira indirgediklerini, halsizlik ve bulanti
semptomlarini iyilestirmeye yonelik meyan otu hapi, mantar hapi ve vitaminler kullanarak besin takviyesi
aldiklarim belirtmektedirler (Oztiirk ve ark., 2019).

SONUC

Jinekolojik kanser tanist alan kadinlara saglikli yasam bilinci davranislarinin kazandirilmas: kanserleri dnleme,
erken tanilama ve taramada, kanser tedavisi siirecinin yonetiminde olduk¢a dnemli bir yere sahiptir. Ayn1 zamanda
saglikli yasam bilincini benimsemek kadinlarin yagam siiresinin uzamasimna ve kaliteli bir yasam silirmesine fayda
saglamaktadir. Kadmlarmm bu bilince erken donemde sahip olmasi Onlenebilir saglik problemlerinin Oniine
gegmekte biiylik 6nem arz etmektedir. Bu siiregte kadinlara yardim eli uzatacak kisiler saglik profesyonelleridir.
Ozellikle yakin konumlar1 itibariyle ebe ve hemsireler kadinlar igin saglikli yasam bilincine yonelik egitim
programlar1 olusturup kansere yonelik farkindaligin artmasini saglamalidir. Kadinlarin saglikli yasam bilinci
davranig1 gelistirmesi ve siirdiirmesine yonelik faaliyetler planlamalidir. Bu davranislarin siirekliligi igin
bilgilendiren ve farkindalik gelistiren egitimler verilmelidir. Saglik profesyonelleri dnce kendi saglikli yasam
bilincini sorgulamali ve saglik okuryazarlig1 diizeyini artirmalidir. Kadinlar hem psikolojik ve fiziksel sorunlarini
hem de yasam Kkalitesini iyilestirmeye yonelik farkindalik miidahaleleri hakkinda bilgilendirilmeli ve
yonlendirilmelidir. Kanserin 6nlenmesi ve kanser siireci ile bas edilebilmesi ancak toplumun bilinglendirilmesi ve
saglikli yasam bilincinin olusturulmasi ile miimkiin olacaktir.

Cikar Catismasi

Yazarlar ¢ikar ¢atismasi olmadigini beyan eder.

Finansal Destek

Yazarlar finansal destek olmadigini beyan eder.

Yazar Katkist

Calismanmin Tasarlanmasi (Design of Study): RA (%60), GC (%40)

Veri Toplanmast (Data Acquisition): GC (%100)

Veri Analizi (Data Analysis): GC (%70), RA (%30)

Makalenin Yazumi (Writing Up): GC (%60), RA (%640)

Makale Gonderimi ve Revizyonu (Submission and Revision): GC (%60), RA (%40)

KAYNAKLAR

Agide, F.D., Garmaroudi, G., Sadeghi, R., Shakibazadeh, E., Yaseri, M., Koricha. Z.B., Tigabu, B.M. (2018). A
systematic review of the effectiveness of health education interventions to increase cervical cancer
screening uptake. Eur J Public Health. 2018 Dec 1;28(6):1156-1162. doi: 10.1093/eurpub/cky197.
PMID: 30346504.

Akkalay, K. (2017). Sosyal medya (instagram) paylasimlarinin ¢alisan bireylerde egzersiz motivasyonu,
psikososyal durum ve yagsam kalitesi lizerine etkilerinin degerlendirilmesi, Yiiksek Lisans Tezi, Hali¢
Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii.

Alp Dal N. A., Akkuzu G., Sen C. Y. (2020). Ufuk iiniversitesi kadin calisanlarinin jinekolojik kanser
farkindaliginin ~ incelenmesi.  Ebelik  ve  Saglik  Bilimleri  Dergisi, 3(2), 91-99.
https://dergipark.org.tr/tr/pub/esbder/issue/56656/721863.

Aygun, O., Bulut, U., Gokdemir, O., Ozcakar, N. ve Yaprak, S. (2020). Evaluation of women’s beliefs about
pap smear screening using the health belief model scale. J Ist Faculty Med, 83(4), 421-426.
https://dx.doi.org/10.26650/IUITFD.2020.0023

Babaoglu, A. , Biiyiikézmen, E. & Can, F. (2021). Izmir’de Toplumda Kanser Tarama Testleri Farkindalig1 ve
Bireylerin Kanser Tarama Testlerine Katilimimi Etkileyen Faktorler . Bati Karadeniz Tip Dergisi,
5(2),173-181. https://doi.org/10.29058/mjwbs.853692.

Bal, E., & Aydemir, E. (2022) isyerinde Verimli Calismada Fiziksel Aktivite ve Beslenmenin Yeri. Sporda
Arastirma ve Degerlendirmeler, 37.

Brown, K.F. et al. (2018). The Fraction of Cancer Attributable to Modifiable Risk Factors in England, Wales,
Scotland, Northern Ireland, and The United Kingdom in 2015. Br. J. Cancer;118(8):1130- 41.
DOI: 10.1038/s41416-018-0029-6.

Cetiner, H. ve Ulupinar, S. (2018). Saglik Profesyoneli Olan ve Olmayan Hastane Calisanlarinin Saglikli Yagsam
Bigimi Davranislari. Siirekli Tip Egitimi Dergisi, 27 (1), 1-9.
https://search.trdizin.gov.tr/tr/yayin/detay/272486.

Cmar, S., Ay, A., & Boztepe, H. (2018). Cocuk Saglig1 ve saglik okuryazarligi. Saglikta Performans Ve Kaite
Dergisi, 14 (2), 25-39. https://dergipark.org.tr/tr/pub/spkd/issue/37269/363218.

106


https://dergipark.org.tr/tr/pub/esbder/issue/56656/721863.
https://acikerisim.aksaray.edu.tr/dx.doi.org/10.26650/IUITFD.2020.0023
https://doi.org/10.29058/mjwbs.853692
https://doi.org/10.1038/s41416-018-0029-6
https://dergipark.org.tr/tr/pub/spkd/issue/37269/363218.

Cohen, P.A, Musiello, T., Jeffares, S., Bennett, K. (2022). Mindfulness-based cognitive therapy for Fear of
Recurrence in Ovarian Cancer Survivors (FROCS): a single-arm, open-label, pilot study. Support
Care Cancer. 2022 Mar;30(3):2317-2325. doi: 10.1007/s00520-021-06659-y. Epub 2021 Nov 2.
PMID: 34727225.

Dal, O. (2022). Kirklareli Egitim ve Arastirma Hastanesi’ne Bagvuran Kadmlarin Jinekolojik Kanserlere Yonelik
Farkindaliklariin Degerlendirilmesi, Yiiksek Lisans Tezi, Kirklareli Universitesi Saglik Bilimleri
Enstitiisti, Kirklareli.

Elahi, N., Ghannad, N., Haghighizadeh, M.H. (2018). The Relationship Between Health Promoting Lifestyle
with Life Satisfaction in Postmenopausal Women. J Res Med Dent Sci; 6(5): 139-144.
https://www.jrmds.in/abstract/the-relationship-between-health-promoting-lifestyle-with-life-
satisfaction-in-postmenopausal-women-4886.

Erdem, S.S., Yilmaz, M., Yildirim, H., Mayda, A.S., Bolu, F., Durak, A.A., Sener, 0. (2017). Diizce’de
yasanlarm kanser ve kanser risk faktorleri hakkinda bilgi diizeyi. Diizce Universitesi Saghk Bilimleri
Enstitiisii Dergisi, 7(1), 1-10. https://dergipark.org.tr/tr/pub/duzcesbed/issue/31210/339570.

Fitzmaurice, C., Allen, C., Dicker, D., Hamavid, H., Macintyre, M.F., Moradi-Lakeh, M., Pain, A. (2015). The
Global Burden of Cancer 2013. JAMA Oncol.;1(4):505-27. doi: 10.1001/jamaoncol.2015.0735.

Gayef, A. (2019). Healthy living behaviors in university students and related factors. The Anatolian Journal of

Family Medicine, 2(1), 2-6. DOI: 10.5505/anatoljfm.2018.43534.

GLOBOCAN (2020). Incidence, Mortality and Prevalence By Cancer Site.
https://gco.iarc.fr/today/data/factsheets/populations/900-world-fact-sheets.pdf. Erisim Tarihi:
03.05.2023.

Goral Tiirkeii, S. & Ozkan, S. (2021). The effects of reflexology on anxiety, depression and quality of life in
patients with gynecological cancers with reference to Watson's theory of human caring. Complement
Ther Clin Pract. Aug;44:101428. doi: 10.1016/j.ctcp.2021.101428. Epub 2021 Jun 17. PMID:
34157494.

Glines, K., & Sahin, G. (2019). Hemsirelik 6grencilerinin saglikli yasam bi¢imi davranislari ile yasam kaliteleri
arasindaki iliskinin belirlenmesi. Celal Bayar Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Dergisi, 6(4),
297-303. https://doi.org/10.34087/cbushed.525733.

Hansen, J.M., Nagle, C.M., Ibiebele, T.l., Grant, P.T., Obermair, A., Friedlander, M.L., DeFazio, A., ... Webb,
P.M (2020). Ovarian Cancer Prognosis and Lifestyle Study Group. A healthy lifestyle and survival
among women with ovarian cancer. Int J Cancer. 2020 Dec 15;147(12):3361-3369. doi:
10.1002/ijc.33155. Epub 2020 Jul 6. PMID: 32542708.

Heitz, A.E., Baumgartner, R.N., Baumgartner, K.B., Boone, S.D. (2018). Healthy lifestyle impact on breast
cancer-specific and all-cause  mortality. Breast Cancer Res Treat. 2018; 167: 171- 181.
DOI: 10.1007/s10549-017-4467-2.

https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/kanserdb/istatistik/Turkiye Kanser_lIstatistikleri_2017_OZETLI.pdf.
Erigim Tarihi: 03.05.2023.

https://www.cancer.org/cancer/survivorship.html. Erisim Tarihi: 03.05.2023.

https://www.who.int/health-topics/cancer. Erigim Tarihi: 15.06.2023

https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/cancer. Erigim Tarihi: 03.05.2023.

Kabat, G.C., Matthews, C.E., Kamensky, V., Hollenbeck, A.R., Rohan, T.E. (2015). Adherence to cancer
prevention guidelines and cancer incidence, cancer mortality, and total mortality: a prospective cohort
study. Am J Clin Nutr. 2015 Mar;101(3):558-69. doi: 10.3945/ajcn.114.094854. Epub 2015 Jan 7.
PMID: 25733641; PMCID: PMC4340061.

Klainin-Yobas, P., Chng, W. J., Ang, N. K. E., Lopez, V., Arunoda, P. D., & Lau, Y. (2022). Effects of a
Mindfulness Program on Stress and Psychological Outcomes Among Cancer Survivors: a Quasi-
Experimental Study. Mindfulness, 13(4), 982-992. DOI: 10.1007/s12671-022-01852-4.

Li, Y., Pan, A, Wang, D.D,, Liu, X., Dhana, K., Franco, O.H., Kaptoge, S., ... Hu, F.B. (2018). Impact of
Healthy Lifestyle Factors on Life Expectancies in the US Population. Circulation. 2018 Jul
24;138(4):345-355. doi: 10.1161/CIRCULATIONAHA.117.032047. Erratum in: Circulation. 2018 Jul
24;138(4):e75. PMID: 29712712; PMCID: PMC6207481.

Liu, N., Li, P., Wang, J., Guo, P.P., Zhang, X.H., Yang, S., Yu, L., Zhang, W. (2020). Factors influencing breast
cancer awareness: a cross-sectional study in China. J Comp Eff Res. 2020 Jul;9(10):679-689. doi:
10.2217/cer-2020-0037. Epub 2020 Jul 10. PMID: 32648473.

Lohse, T., Faeh, D., Bopp, M., Rohrmann, S. (2016). Swiss National Cohort Study Group. Adherence to the
cancer prevention recommendations of the World Cancer Research Fund/American Institute for
Cancer Research and mortality: a census-linked cohort. Am J Clin Nutr. 2016 Sep;104(3):678-85. doi:
10.3945/ajcn.116.135020. Epub 2016 Aug 3. PMID: 27488239.

Malik S., Sehrawat A., Kumari R., Barnwal S.L., Kalra S., Singh R., Bhardwaj P., Dogra T., Gupta S., Saini S.,
Sinha N., Chaturvedi J., 430MO Impact of Nada yoga music therapy on anxiety and quality of life in

107


http://dx.doi.org/10.5505/anatoljfm.2018.43534
https://gco.iarc.fr/today/data/factsheets/populations/900-world-fact-sheets.pdf.
https://doi.org/10.34087/cbusbed.525733
https://doi.org/10.1007/s10549-017-4467-2
https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/kanser-db/istatistik/Turkiye_Kanser_Istatistikleri_2017_OZETLI.pdf
https://www.cancer.org/cancer/survivorship.html.
https://www.who.int/health-topics/cancer
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/cancer
http://dx.doi.org/10.1007/s12671-022-01852-4

ovarian cancer patients: A randomized controlled trial, Annals of Oncology, Volume 34, Supplement
4,2023,Page S1632,ISSN 0923-7534, https://doi.org/10.1016/j.annonc.2023.10.516.

Ma'rifah, A.R., Afiyanti, Y., Huda, M.H., Chipojola, R., Putri, Y.R, Nasution, M.A.T. (2022). Effectiveness of
psychoeducation intervention among women with gynecological cancer: a systematic review and
meta-analysis of randomized controlled trials. Support Care Cancer. 2022 Oct;30(10):8271-8285. doi:
10.1007/s00520-022-07277-y. Epub 2022 Jul 12. PMID: 35821448.

Minlikeeva, A.N, Cannioto, R., Jensen, A., Kjaer, S.K., Jordan, S.J., Diergaarde, B., Szender, J.B., ... Moysich,
K.B. (2019). Ovarian Cancer Association Consortium. Joint exposure to smoking, excessive weight,
and physical inactivity and survival of ovarian cancer patients, evidence from the Ovarian Cancer
Association Consortium. Cancer Causes Control. 2019 May;30(5):537-547. doi: 10.1007/s10552-019-
01157-3. Epub 2019 Mar 23. PMID: 30905014; PMCID: PMC6614876.

Momenimovahed, Z., Tiznobaik, A., Taheri, S., Salehiniya, H. (2019). Ovarian cancer in the world:
epidemiology and risk factors. Int J Womens Health. 2019 Apr 30;11:287-299. doi:
10.2147/1JWH.S197604. PMID: 31118829; PMCID: PMC6500433.

Okunowo, A. A., Daramola, E. S., Soibi-Harry, A. P., Ezenwankwo, F. C., Kuku, J. O., Okunade, K. S. ve
Anorlu, R. 1. (2018). Women's knowledge of cervical cancer and uptake of pap smear testing and the
factors influencing it in a Nigerian tertiary hospital. Journal of Cancer Research and Practice, 5, 105—
111. https://doi.org/10.1016/j.jcrpr.2018.02.001.

Ozsoy, H., & Sentiirk, S. (2021). Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu Ogrencilerinin Saglik Algis1 ve
Saglikli Yasam Bicimi Davranislarinin Belirlenmesi. Inénii Universitesi Saglik Hizmetleri Meslek
Yiiksek Okulu Dergisi, 9(3), 896-913. https://doi.org/10.33715/inonusaglik.818550.

Oztiirk, S. A., Ozerson, Z., & Ozkara, I. O. (2019). Kanser hastalarmda tan1 6ncesi ve sonrasi beslenme
aliskanliklari, besin tiiketim sikliklari, besin takviyesi kullanimi ve kullanimi etkileyen faktorlerin
karsilastirilmasi.  Mersin ~ Universitesi ~ Saglk  Bilimleri  Dergisi, 12(2), 182-194.
https://doi.org/10.26559/mersinsbd.452608.

Peoples, A.R., Garland, S.N., Perlis, M.L., Savard, J., Heckler, C.E., Kamen, C.S., Ryan, J.L., ... Roscoe, J.A.
(2017). Effects of cognitive behavioral therapy for insomnia and armodafinil on quality of life in
cancer survivors: a randomized placebo-controlled trial. J Cancer Surviv. 2017 Jun;11(3):401-409.
doi: 10.1007/s11764-017-0597-0. Epub 2017 Jan 19. PMID: 28105576; PMCID: PMC5437869.

Petersen, K.E., Johnsen, N.F., Olsen, A., Albieri, V., Olsen, L.K., Dragsted, L.O., Overvad, K., ... Egeberg, R.
(2015). The combined impact of adherence to five lifestyle factors on all-cause, cancer and
cardiovascular mortality: a prospective cohort study among Danish men and women. Br J Nutr. 2015
Mar 14;113(5):849-58. doi: 10.1017/S0007114515000070. Epub 2015 Feb 18. PMID: 25690300.

Sanchez-Ojeda, M. A., & De Luna-Bertos, E. (2015). Healthy lifestyles of the university population. Nutr Hosp,
31(5), 1910-19. DOI: 10.3305/nh.2015.31.5.8608.

Saneei, P., Esmaillzadeh, A., Keshteli, A.H., Reza Roohafza, H., Afshar, H., Feizi, A., Adibi, P. (2016).
Combined Healthy Lifestyle Is Inversely Associated with Psychological Disorders among Adults.
PLoS One. 2016 Jan 15;11(1):e0146888. doi: 10.1371/journal.pone.0146888. PMID: 26771311;
PMCID: PMC4714833.

Savucu, Y. (2020). Saglikli Yasam Bigimi Davranislari. Spor ve Rekreasyon Arastirmalari Dergisi, 2(1), 34-43.
https://dergipark.org.tr/tr/download/article-file/1116906.

Schiiz, J., et al. European Code Against Cancer 4th Edition: 12 Ways to Reduce Your Cancer Risk. Cancer
Epidemiology 2015;39(1):1-10. doi: 10.1016/j.canep.2015.05.009.

Seib, C., Anderson, D., McGuire, A., Porter-Steele, J., McDonald, N., Balaam, S, Sapkota, D., ... McCarthy,
A.L. (2022). Improving health-related quality of life in women with breast, blood, and gynaecological
Cancer with an eHealth-enabled 12-week lifestyle intervention: the women's wellness after Cancer
program randomised controlled trial. BMC Cancer. 2022 Jul 8;22(1):747. doi: 10.1186/512885-022-
09797-6. PMID: 35804322; PMCID: PMC9264489.

Shaahmadi, F., Shojaeizadeh, D., Sadeghi, R., Arefi, Z. (2019). Factors Influencing Health Promoting
Behaviours in Women of Reproductive Age in Iran: Based on Pender's Health Promotion Model.
Open Access Maced J Med Sci. 2019 Jul 10;7(14):2360-2364. doi: 10.3889/0amjms.2019.460. PMID:
31592009; PMCID: PMC6765071.

Shafieyan, Z., Qorbani, M., Rastegari Mehr, B., Mahboubi, M., Rezapour, A., Safari, O., Ansari, H., ...
Mansourian, M. (2015). Association Between Lifestyle and Hypertension in Patients Referred to
Health Care Centers of Ilam City in 2014. Glob J Health Sci. 2015 Oct 26;8(6):161-7. doi:
10.5539/gjhs.v8n6p161. PMID: 26755476; PMCID: PMC4954904.

Silva, A.HW., et al. (2019). Awareness of Human Papillomavirus, Cervical Cancer and Its Prevention. Sex
Health 2019;16(3):212-7. doi: 10.1071/SH18080.

Soyleyici, Z. S. (2018). Universite dgrencilerinde saglikli yasam bigimi davranislarinin fiziksel aktivite
diizeylerine gore irdelenmesi.

108


https://doi.org/10.1016/j.annonc.2023.10.516.
https://doi.org/10.1016/j.jcrpr.2018.02.001
https://doi.org/10.33715/inonusaglik.818550
https://doi.org/10.26559/mersinsbd.452608
https://doi.org/10.3305/nh.2015.31.5.8608

Spring, B., King, A. C., Pagoto, S. L., Van Horn, L., & Fisher, J. D. (2015). Fostering multiple healthy lifestyle
behaviors for primary prevention of cancer. American Psychologist, 70(2), 75—
90. doi:10.1037/a0038806.

Stenholm, S., Head, J., Kiviméki, M., Kawach, ., Aalto, V., Zins, M., Goldberg, M., ... Vahtera J. (2016).
Smoking, physical inactivity and obesity as predictors of healthy and disease-free life expectancy
between ages 50 and 75: a multicohort study. Int J Epidemiol. 2016 Aug;45(4):1260-1270. doi:
10.1093/ije/dyw126. Epub 2016 Aug 2. PMID: 27488415; PMCID: PMC6937009.

Stevens, C., Vrinten, C., Smith, S.G., Waller, J., Beeken, R.J. (2018). Determinants of willingness to receive
healthy lifestyle advice in the context of cancer screening. Br J Cancer. 2018 Jul;119(2):251-257. doi:
10.1038/s41416-018-0160-4. Epub 2018 Jul 11. PMID: 29991698; PMCID: PMC6048170.

Tekin, P.S. (2019). Tibbi Sekreterlerde Saglik Okuryazarligi ve Saghkli Yasam Davranislari: Ogrenci
Sekreterler Boyutunda Bir Degerlendirme. Hacettepe Saghk Idaresi Dergisi, 22 (3), 581.
https://dergipark.org.tr/tr/pub/hacettepesid/issue/48867/622667.

US Department of Agriculture. Smart snacks in school resources. US Department of Agriculture website.
http://healthymeals.nal.usda.gov/smartsnacks. Updated May 5, 2015. Erigim Tarihi: 03.05.2023.

Watson, M., White, C., Lynch, A., Mohammed, K. (2017). Telephone-delivered individual cognitive behavioural
therapy for cancer patients: An equivalence randomised trial. Psychooncology. 2017 Mar;26(3):301-
308. doi: 10.1002/pon.4338. Epub 2017 Jan 30. PMID: 27943570.

Whitcomb, B.W., Purdue-Smithe, A.C., Szegda, K.L., Boutot, M.E., Hankinson, S.E., Manson, J.E., Rosner, B.,
... Bertone-Johnson ER. (2018). Cigarette Smoking and Risk of Early Natural Menopause. Am J
Epidemiol. 2018 Apr 1;187(4):696-704. doi: 10.1093/aje/kwx292. PMID: 29020262; PMCID:
PMC5888979.

Yanikkerem, E., Karakus Selcuk, A.& Esmeray N. (2018). Women’s attitude and beliefs about cervical cancer
and pap smear test by using the health belief model. Int J Cancer Clin Res, 5(3),
102.DOI: 10.23937/2378-3419/1410102.

Yesilfidan, D. (2016). Obezite agisindan riskli ergenlere verilen olumlu saglik davraniglari gelistirme egitiminin
saglikli yasam bi¢imi davraniglart ve fiziksel aktivite {izerine etkisi. Yiiksek Lisans Tezi, Adnan
Menderes Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii.

Yilmaz, M., Uyanik, G., Bockiin, E., Tokem, Y., Tekin, N. (2019). Kronik hastalikli yaglilarda saglikli yasam
bi¢imi davranislarinin incelenmesi. Turkish Journal of Family Medicine and Primary Care
2019;13(3): 248-257. DOI: 10.21763/tjfmpc.442410.

Zhang, Y.B., Pan, X.F, Chen, J., Cao, A., Zhang, Y.G., Xia, L., Wang, J., Li, H., ... Pan, A. (2020). Combined
lifestyle factors, incident cancer, and cancer mortality: a systematic review and meta-analysis of
prospective cohort studies. Br J Cancer. 2020 Mar;122(7):1085-1093. doi: 10.1038/s41416-020-0741-
x. Epub 2020 Feb 10. PMID: 32037402; PMCID: PMC7109112.

Zimmermann, F.F., Burrell, B., Jordan, J. (2017). The acceptability and potential benefits of mindfulness-based
interventions in improving psychological well-being for adults with advanced cancer: A systematic
review. Complement Ther Clin Pract. 2018 Feb;30:68-78. doi: 10.1016/j.ctcp.2017.12.014. Epub 2017
Dec 12. PMID: 29389483.

109


http://dx.doi.org/10.23937/2378-3419/1410102

ERISKIN YOGUN BAKIM HASTALARINDA AGRI DEGERLENDIRMESI VE
HEMSIRELIK BAKIMI

Pain Assessment and Nursing Care in Adult Intensive Care Patients

Giilsiim HAKALMAZ!, Ozge ISERI?

0z

Yogun bakim iiniteleri (YBU); durumu kritik olan, acil miidahale gerektiren hastalarin teknolojik cihazlar
kullanilarak, multidisipliner bir ekip ile takip, tedavi ve bakimlarinin yapilarak izlendigi 6zellikli alanlardir. Bu
tinitelerdeki amacg; iyilesmeyi ve yasamin devamliligini saglayan tedavi ve bakimlart uygulamak, agri
dindirerek ya da hafifleterek yasam kalitesini artirmaktir. Agri, insan viicudunun fizyolojik ya da psikolojik
olarak karsilastigi saghk sorunlari karsisinda goriilebilen, gecmisteki deneyimlerden etkilenen ve kisinin
giinliik yasantisini etkileyen énemli bir bulgudur. YBU de yatan tiim hastalar agri icin yiiksek risk altindadir.
Ciinkii YBU lerinde yatan hastalarda tedavi, bakim ve izlemde kullanilan bircok malzeme, uygulama ve cihaz
agriya neden olmaktadir. Ozellikle invaziv ve non-invaziv iglemlerin yapimas: (entiibasyon, ventilatére
baglanma, arter veya santral vendz katater takilmasi, iiriner kateterizasyon vb), ddem, enfeksiyon, uzun siire
yataga bagimli olmak, uygulanan hemgirelik girisimleri (aspirasyon, pansuman, pozisyon degisimi vb) gibi
bir¢ok neden hastalarda agriya sebep olabilmektedir. Agrimin artmast da hastalarda bir¢ok fizyolojik ve
psikolojik alanda semptom olusturarak bireylerin yasam kalitesini degistirmektedir. Bu nedenle agrinin etkili
vonetimi kaliteli bir bakim ve tedavi i¢in énemli bir parametredir. Agrimin uygun sekilde giderilmesi ya da
hafifletilmesi ancak dogru sekilde tanimlanmasina, degerlendirilmesine ve degerlendirilme icin etkili
stratejilerin kullanilmasina, izlenmesine baghdir. Bu noktada istenilen agri yonetiminin saglanmasi igin bakim
ve tedavi siirecinde en fazla hastayla zaman gegiren yogun bakim hemgirelerine biiyiik sorumluluklar
diismektedir.

Anahtar kelimeler: Agri; Agri degerlendirme ara¢lary;, Hemgirelik bakimi; Yogun bakim.

ABSTRACT

Intensive care units (ICU); These are special areas where patients who are in critical condition and require
urgent intervention are monitored, treated and cared for by a multidisciplinary team, using technological
devices. The purpose of these units is; To apply treatments and care that ensure recovery and continuity of life,
and to improve the quality of life by relieving or alleviating pain. Pain is an important finding that can be seen
in the face of health problems encountered by the human body physiologically or psychologically, is affected by
past experiences and affects the daily life of the person. All patients in the ICU are at high risk for pain.
Because many materials, applications and devices used in the treatment, care and monitoring of patients in
ICUs cause pain. In particular, there are many problems such as performing invasive and non-invasive
procedures (intubation, connecting to a ventilator, inserting an arterial or central venous catheter, urinary
catheterization, etc.), edema, infection, being bedridden for a long time, nursing interventions (aspiration,
dressing, position change, etc.). Why can it cause pain in patients? Increased pain also creates symptoms in
many physiological and psychological areas in patients, changing the quality of life of individuals. Therefore,
effective management of pain is an important parameter for quality care and treatment. Appropriate relief or
alleviation of pain depends on its correct identification, evaluation, and use and monitoring of effective
strategies for evaluation. At this point, intensive care nurses, who spend the most time with patients during the
care and treatment process, have great responsibilities to ensure the desired pain management.

Keywords: Adult intensive car; Nursing care; Pain; Pain assessment tools.
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GIRiS

Yogun bakim iiniteleri (YBU); durumu kritik olan, acil miidahale gerektiren hastalarin teknolojik cihazlar
kullanilarak, multidisipliner bir ekip ile takip, tedavi ve bakimlarimin yapildigi, biitiinciil bakim ilkesiyle hasta ve
yakmlarmin fiziksel, psikolojik ve sosyal olarak desteklendigi 6zellikli alanlardir (Mores ve ark.,2022; Yesilyurt
& Faydal1,2020). Bu iinitelerdeki amag; iyilesmeyi ve yasamin devamliligini saglayan tedavi ve bakimlar
uygulamak, agriy1 dindirerek ya da hafifleterek yasam kalitesini artirmaktir (Akbal,2017). Geligsen bilim ve
teknoloji ile birlikte yogun bakim iinitelerinde tedavi edilen hasta sayis1 giderek artmaktadir (Zaybak & Giines,
2010). Bununla birlikte kullanilan teknolojik cihazlar yagam kurtarici olmakla birlikte hastalarda fizyolojik,
sosyal ve psikolojik degisikliklere neden olmakta ve hastalarin agri deneyimlerini etkilemektedir (Karahan ve
ark. 2020; Raja ve ark,2020). Ayrica hastalarin durumlarinin kritik olmasi, yatislarin ani olmasi, hastalik
gidisatinin belirsiz olmasi, yeterli bilgiye ulasilamamasi, gece-giindiiz ayrimimin yapilamamasi, yogun
bakimdaki ortamin karigik olmast ve dzellikli cihazlarin bulunmasi hastalarda agrinin yani sira korku, anksiyete
gibi psikolojik etkileri de olusturmaktadir (Hiizmeli ve ark., 2023; Zhai ve ark.,2020).

Yogun bakim hastalarinda agri insidansimin %33.2-%95 arasinda oldugu rapor edilmistir (Zhai ve
ark.,2020). YBU’de yatan tiim hastalar agr1 igin yiiksek risk altindadir. Ciinkii YBU’lerinde yatan hastalarda
tedavi, bakim ve izlemde kullanilan bircok malzeme, uygulama ve cihaz agriya neden olmaktadir. Ozellikle
invaziv ve non-invaziv islemlerin yapilmasi (entiibasyon, ventilatore baglanma, arter veya santral vendz katater
takilmasi, iriner kateterizasyon vb), ddem, enfeksiyon, uzun siire yataga bagimli olmak, uygulanan hemsirelik
girigimleri (aspirasyon, pansuman, pozisyon degisimi vb) gibi bir¢gok neden hastalarda agriy1 arttirmaktdair
(Hiizmeli ve ark., 2023; Karahan ve ark. 2020; Zhai ve ark.,2020). Yatan hastalarin %40-70’i tedavi sirasinda
orta siddetli agr1 duydugunu ve yaklasik % 30’unun dinlenme sirasinda bile agrisinin oldugu belirtilmekte,
%50’sinin de hemsirelik girigsimleri sirasinda agr1 hissettigi ifade edilmektedir (Skrobik & Chanques, 2013).
Agr1 deneyimi yasayan hastalarda fizyolojik ve psikolojik olarak gesitli sorunlar ortaya ¢ikmaktadir. Yaganan
agr1 kontrol altina alinamazsa hastalarda; immiin sistem baskilanmakta, kalp hizi, kalbin oksijen ihtiyaci,
intakraniyal basing artmakta ve katabolizma siireci uzamaktadir. Ayrica diyafram ve gogiis hareketleri
azalmakta, solunum sikintist baglamakta, yatis siiresi uzamakta, mortalite ve morbidite orani artmaktadir
(Mercado ve ark.,2023; Rose ve ark.,2020; Souza ve ark., 2020).

Amerika Yogun Bakim Hemsireleri Birligi (AACN: American Association Of Critical Care Nurses)
yogun bakim hemsireligini, tiim yogun bakim hastalarina en uygun hemsirelik bakimint sunan, calistiklari
birimlere 6zel egitimleri almis ve uygulamalari bilen lisansli saglik profesyonelleri olarak tanimlamaktadir
(Giiglii & Unsar,2023; Tiryaki & Kelagalar, 2019). Yogun bakimda yatan hastanin degerlendirmesinde hekim ve
hemsire primer olarak yer alir ve gerektiginde anestezist, fizyoterapist, diyetisyen ve diger saglik iiyelerinin yer
aldig1 bir ekip olusturukmaktadir. Bu ekibin 6nemli bir iiyesi olan hemsireleri diger ekip iiyelerinden ayiran
O6nemli rolleri vardir. Bu roller ;

e Hemsirelerin, hastalarla gegirdikleri zamanin diger ekip iiyelerinden fazla olmasi

e Hemsgirelerin, hastanin bakim ve tedavi siirecinde iletisim kurarak 6nceki agri deneyimlerini ve bas
etme yontemlerini 6grenmesi ve gerektiginde kullanmasi

e Hemsgirelerin, hastanin bakim ve tedavi siirecinde iletisim kuramayan hastalari uygun agrn
degerlendirme Slgekleriyle ile degerlendirerek gereken agr1 yonetimini saglamasi

e Agri degerlendirmesiyle ilgili hasta ve yakinlarma bilgi verilmesi

e Hastalarin agri ile basa ¢ikmasinda non-farmakolojik yontemleri kullanmasi (6rnegin: miizik dinlemek,
kitap okumak, meditasyon yapmak gibi)

e Hastalara agri ile bas etme yontemlerini 6gretmesi ve rehberlik etmesi

e Hastalarin planlanan agr1 yonetimindeki farmakolojik tedaviyi uygulamasi ve sonuglarini gézlemlemesi

e Hasta ile empati kurmasidir (Yesilyurt & Faydali, 2020; Celebi, 2019).

Yogun bakim hemsireleri, hastanin tedavi ve bakim siirecinde agr1 degerlendirmesini diizenli olarak
yapmalidir. Yogun bakim hemsireleri agr1 degerlendirmesini; her sift degisiminde, ameliyat dncesi ve sonrasi
donemlerde, yapilan ameliyat tiiriine ve sonrasinda beklenen agr1 siddetine gore belirlenen araliklarda, hastanin
her agr1 bildirimi yaptiginda, hasta bakimlarindan dnce ve sonra, IV uygulanan analjeziklerden otuz dakika
sonra, oral olarak verilen analjeziklerden bir saat sonra, yapilan non-farmakoljik yontemlerden sonra yapmalidir
(Yesilyurt & Faydali, 2020; Aydin & Birge,2017). YBU’lerinde rutin analjezi protokoliiniin bulunmamas,
iletisimin sinirli olmasi, hizi degisen hemodinamik durumlar, bilgi eksikligi, standart agri degerlendirme
araglarmin kullanilmamasi hastalarin agr1 degerlendirmesinin 6niindeki engellerdir (Hanci ve ark.,2022;
Karayurt & Akyol, 2010).

Agr hayati belirtilerin bir gostergesi oldugundan uygun yontemlerle degerlendirilmesi geren bir
bulgudur (Yesilyurt & Faydali, 2020). Agr1 degerlendirilmesinde hastanin sdzel beyani altin standarttir (Raja ve
ark,2020; Zhai ve ark., 2020). Yapilan ¢aligmalar agriy1 iletisim kuramadigi i¢in bildiremeyen ve davraniglari
gbzlemlenebilen yogun bakim hastalarinda Davramgsal Agr1 Olgegi-DAO (Behavioral Pain Scale-BPS) ve
Yogun Bakim Agri Gozlem Olgegi-YBAGO (Critical-Care Pain Observation Tool-CPOT)’nin en biiyiik
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gecerlilik ve giivenilirlige sahip oldugu ifade edilmektedir (Ayasrah,2019; Giiglii & Unsar,2023; Yaman,2018;
Zhai ve ark., 2020). 25 ¢alismanin dahil edildigi sistematik meta-analiz incelemesinde de biling diizeyinde
degisiklik olan veya sozel iletisim kuramayan yogun bakim hastalarinda Yogun Bakim Goézlem Aracinin
(CPOT) agriy1 degerlendirmek i¢in kullanilmasi 6nerilmektedir (Zhai ve ark., 2020). 247 mekanik ventilasyon
uygulanan ve sozel iletisim kuramayan hastalar ile yapilan farkli bir calismada da Davranigsal Agr1 Olgeginin
(BPS) yasam bulgulariyla uyumlu oldugu saptanmistir(Ayasrah,2019).

Davranissal Agr1 Olgegi (DAO), Payen ve arkadaslari tarafindan 2001 yogun bakim hastalari igin
gelistirilmistir. Ulkemizdeki giivenilirlik ve gegerliligi ise Vatansever ve Aslan tarafindan 2003 yilinda
yapilmistir. Davranigsal maddeler olarak yiiz ifadesi, iist eksremite hareketleri ve ventilasyona uyumu iceren ii¢
alt boyutu bulunmaktadir. Her alt boyutun dort maddesi bulunmaktadir ve 1 (agriya yanit yok), 2 (hafif agr1), 3
(orta agri) ile 4 (agriya tam yanit) arasinda puan verilmektedir. Olgekten elde edilen puan en diisiik 3, en yiiksek
12’ dir. Toplanan puanin artmasi agrinmn arttigi anlamina gelmektedir. Yogun Bakim Agri Gozlem Olgegi
(YBAGO), Gelinas ve arkadaslar1 tarafindan, 2006’da Kanada’da yogun bakim hastalarinda agriy1
degerlendirmek igin gelistirilmistir. Olcek yiiz ifadesi, viicut hareketleri, kas gerilimi ve entiibe hastalar ici
ventilasyona uyumu veya ekstiibe hastalar igin ¢ikardiklart sesleri degerlendiren davranigsal maddeleri igeren
dort alt boyuttan olugmaktadir. Bu alt boyutlara 0-2 arasinda puan verilerek minimum sifir, maksimum sekiz
arasinda puan alinmaktadir (Demir,2012). Olgegin iilkemizdeki giivenilirlik ve gegerliligi Korhan ve arkadaslar

tarafindan 2016 yilinda yapmustir (Giindogan ve ark.,2016).

Térkce Yofun Bakim Agr Gazlem Olgei (YBAGO)
Gostergeler Puan Tamm
— ey —— Gevscek, notral o Higbir kas genlimi yok
— — K= =N ~ — 1 Kaslarda canlma olmas:, almim indirmmis, gozler
- e - Gergin sakalmes, kaslan kasilmus ve diger defasikhikler
NS N = P~ pey 3 (omck olamak, g0z agma veya uyan csnasanda
- gozyas: akmasi)
fr—— r——— Coa—
- 2 Oncck: tam yaz harcketlerine ck olarak gozler
Yoz burusturma si1ka bir sckilde kapal: (hastanin agzin: agmass
veyva endotrakeal 10p@ ssirmasa)

Voacut harcketlen o Hi¢ harcket olmamas: (agn olmadifini belirtmek
Vacut harcketi olmamas: veya igin yeterli degil) veya normal pozisyon
normal pozisyon (harckctler aggn yenne dogru degil veya

korunmak amach olarak vapilmamas)
1 Yavas, dikkatls harcketler, agnh bolgeye
Koruma dokunma veya ovalamaya cabalama, harcketleric
dikkat cckmeye calisma
2 Tapa ¢ckme, oturmaya calisma, bacaklan
_ harcket ctirme’/ vurmaya ¢alisma, ecmarlern:
Huzursuziuk/ajitasyon x: Y
= dmlememe, goreviiye vurma, yatak disina
cikmaya calisma

Ventilator uyum Ventilator veya harcketlerde o Alarmiar aktive olmamakia, rahat ventilasyon

(Entobce hastalarda) Sywm

1 Oksarak mevcut, alarmlar uyan vercbilmekte

veya p e o 3

- Oksarar ama tolere eder ama spontan olarak durmakta
Cikanlan scsler
. i 2 Ascnkromize; ventilasyonda engellenme,

(Ekstabe hastalarda) Ventilatorle savasma slarniler sakhikla aktive
Normal tonda konusma veya o Normal tonda konugma veya konusmama
konusmama
I¢ ¢ckme, inleme 1 I¢ ¢cckme, inleme
Aglama hickrarak aglama 2 Aglama higkirarak aglama

Kas genlimi Gevsek o Pasif harcketlere direng yok

Hasta dinlenme pozisyonunda iken Gergin, katihik hali 1 Pasif harcketlere direng var

ficksiyon ve ckstansiyon harcketlen ile

degeriendinme veya hasta Asin gerginlik veya kaskan 2 Pasif harcketlere ciddi direng veya harcketlen

dondaralarken degerlendirme olma hah tamamilamada yetersazlik

Toplam -8
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DAVRANISSAL AGRI SKALASI

1 2 3 4
Yiiz Ifadesi Gevsek, rahat yiiz Gergin yiiz ifadesi, | Asin gergin, goz Yiiz burusturma
ifadesi kas catma kapatma
Ust Ekstremite Hareket yok Yan ¢ekme Tam gekme ve elin | Tam ¢ekme,
Hareketleri yumruk yapilmasi tedaviye direng
gosterme
Mekanik Uyumlu, tolere Oksiiriivor ancak Ventilatére uyumlu | Ventile edilemiyor
Ventilatire Uyum | ediyor cogunlukla tolere degil ancak zaman
ediyor zaman ventile
edilebiliyor
DAVRANISSAL AGRI SKALASININ DEGERLENDIRILMESI]

# >3 isc hastamn agns1 anlaml kabul edilir ve tedavi edilmelidir.

»  Agn skoru 3 olana kadar saatte bir agn degerlendirilmesi yapilmalhidir.

Cikar Catismast

Yazarlar ¢ikar catigmasi olmadigini beyan eder.

Finansal Destek

Yazarlar finansal destek olmadigini beyan eder.

Yazar Katkist

Calismanin tasarlanmasi (Design of Study): GH (%60), OIP (%40)

Veri Toplanmasi ( Data Acquisition) : GH (%60), OIP (%40)

Veri Analizi (Data Analysis): GH (%60), OIP (%40)

Makale Gonderimi Ve Revizyonu (Submission And Revision): GH (%60), OIP (%40)
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COCUKLARDA iINTRAMUSKULER ENJEKSiYON AGRISINI AZALTMAYA
YONELIK KULLANILAN YONTEMLER iLE iLGILI YAPILMIS LiSANSUSTU
HEMSIRELIK TEZLERININ iNCELENMESI:

SISTEMATIK DERLEME

Review of Graduate Nursing Thesis Related to Methods Used to Reduce Intramuscular Injection Pain in
Children: Systematic Review

Hale Nur CAKIR!, Esra TURAL BUYUK?

oz

Amag: Bu sistematik derleme, ¢ocuklarda intramiiskiiler enjeksiyon agrisini azaltmaya yénelik kullanilan
yéntemleri iceren lisansiistii hemsirelik tezlerini incelemek amaciyla yapilmigtir.

Yontem: Bu sistematik derlemede verilerin toplanmasi, Yiiksekégretim Kurulu Ulusal Tez Merkezi Veri Tabani
“‘cocuk, yenidogan, intramiiskiiler, enjeksiyon, asi, agri, hemsirelik’’ anahtar kelimeleri ile taranmigtir.
Yiiksekogretim Kurulu Ulusal Tez Merkezi Veri Tabanina kayitly 1997-2023 yillart arasinda Saglik Bilimleri
Enstitiisii Hemgirelik alaninda konu ile ilgili yapilmis 21 tez belirlenmistir. Derleme olusturulurken, Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) kriterleri kullanilmistir. Verilerin analizi
sonucu tezler, degerlendirme listesindeki 7 soruya yonelik (yazari, yayin yil, tez tiirii, orneklem biiyiikliigii,
olcek, girisim-amag, bulgular-sonug) olacak sekilde derlenerek arastirmacilar tarafindan incelenmigtir.
Bulgular: Cocuklarda intramiiskiiler enjeksiyon agrism azaltmaya yonelik kullanilan yontemler ile ilgili ilk
tezin 1997 yilinda yapidigi tespit edilmistir. Veriler incelediginde lisansiistii tezlerden %66,66°s1 (n=14)
yiiksek lisans, %33,33% (n=7) doktora diizeyinde yapilmistir. Tezler, arastirma tiirlerine gére
incelendiklerinde tamami (m=21) deneysel olarak gerceklestirilmistir. Orneklem biiyiikliigiiniin %61,90"1
(n=13) bebeklik donemindeki, %38,09 'u (n=8) ¢ocukluk dénemindeki bireylerden olusmaktadwr. Veri toplama
araci olarak en fazla (n=9) NIPS (Neonatal Infant Pain Scale) kullanilmistir. Cocuklarda intramiiskiiler
enjeksiyon agrisini azaltmaya yénelik yapilan tez c¢alismalarinda, 2020-2023 yillari arasinda yapilan
calismalarin tiim yillarda yapian ¢alismalara oranla %47,61°ini (n=10) kapsadigi goriilmiistiir. Literatiir
incelendiginde, intramiiskiiler enjeskiyon agrisint azaltmaya yénelik EMLA krem, miizikli dénence, bacak
masaji, oral siikroz verilmesi, emzirme yontemi, buz uygulamasi, aspirasyonsuz hizli ag1 uygulama teknigi, asi
uygulama sirasi degistirme teknigi, manuel basing teknigi, Palm Stimiilator, ShotBlocker, kanguru bakimi, anne
kucagi, soguk sprey, Buzzy aygiti, sanal gergeklik gozliigii, vanilya ve limon esansiyel yaglari, beyaz giiriiltii,
dikkat dagitici kartlar ve stres topu kullanilmistir.

Sonu¢ ve Oneriler: Klinik alanda intramiiskiiler enjeksivon agrisini azaltmaya yénelik yéontemlerin
kullanilmasinin, hemsirelerin agri degerlendirmesinde ilgili skalalardan yararlanmalarinin yayginlastirilmasi
onerilmektedir. Son yillarda konu ile ilgili yapilan tezlerin sayisi artsa da yetersiz oldugu, bu nedenle akademik
calismalarin sayisimin arttirddmasinin, arastirmanin hem toplumsal hem de bireysel yararini arttiracagr ve
yapilacak olan diger arastirmalara 151k tutacag diisiiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Cocuk; Yenidogan, Intramiiskiiler; Enjeksiyon; Asi; Agri; Hemgirelik.

ABSTRACT

Aim: This systematic review was conducted to examine postgraduate nursing theses containing methods used
to reduce intramuscular injection pain in children.

Method: In this systematic review, the collection of data was scanned in the Council of Higher Education
National Thesis Center Database with the keywords "child, newborn, intramuscular, injection, vaccine, pain,
nursing". 21 theses related to the subject in the field of Nursing at the Institute of Health Sciences between 1997
and 2023, registered in the National Thesis Center Database of the Council of Higher Education, were
identified. While creating the compilation, Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses (PRISMA) criteria were used. In the analysis of the data, the theses were compiled and examined by
the researchers for 7 questions in the evaluation list (author, publication year, thesis type, sample size, scale,
initiative-purpose, findings-result).

Results: It was determined that the first thesis about the methods used to reduce intramuscular injection pain in
children was made in 1997. When the data is examined, 66.66% (n=14) of the postgraduate theses were done
at the master's level and 33.33% (n=7) were done at the doctorate level. When the theses were examined
according to research types, all (n = 21) were conducted experimentally. 61.90% (n=13) of the sample size
consists of individuals in infancy and 38.09% (n=8) in childhood. NIPS (Neonatal Infant Pain Scale) was used
the most (n=9) as the data collection tool. In thesis studies conducted to reduce intramuscular injection pain in
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children, it was observed that the studies conducted between 2020-2023 covered 47.61% (n = 10) compared to
the studies conducted in all years. When the literature is examined, EMLA cream to reduce intramuscular
injection pain, musical mobile, leg massage, oral sucrose administration, breastfeeding method, ice
application, rapid vaccine administration technique without aspiration, vaccine administration order changing
technique, manual pressure technique, Palm Stimulator, ShotBlocker, kangaroo care. , mother's lap, cold
spray, Buzzy device, virtual reality glasses, vanilla and lemon essential oils, white noise, distracting cards and
stress ball were used.

Conclusion and Suggestions: It is recommended that the use of methods to reduce intramuscular injection pain
in the clinical field be disseminated and that nurses use relevant scales in pain assessment. Although the
number of theses on the subject has increased in recent years, it is thought that they are insufficient, therefore
increasing the number of academic studies will increase both the social and individual benefits of the research
and shed light on other research to be conducted.

Keywords: Child; Newborn; Intramuscular; Injection; Vaccine; Pain; Nursing.
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8855-8460, e-posta: esratural55@gmail.com

Sorumlu Yazar: Hale Nur CAKIR

GIRIS

Diinya Saghk Orgiitii'niin yaymladig1 verilere gore her yil 16 milyon bireye intramiiskiiler enjeksiyon
uygulamasi yapilmaktadir (WHO, 2016). Intramiiskiiler enjeksiyon uygulamasi, vitaminler, asilar, hormonlar
gibi maddeleri kas igerisine ulastirarak emiliminin ger¢eklesmesini saglayan tibbi bir yontemdir (Nakajima ve
ark, 2020; Basak ve ark, 2021). Uygulama sirasinda kas demetlerinde yer alan liflerin uyarilmast sonucu bireyde
agrt meydana gelmektedir (Bagriyanik ve ark, 2020).

Agr1, Uluslararast Agr1 Arastirmalari Dernegi tarafindan “gergek veya potansiyel doku hasar ile iligkili tarif
edilen hos olmayan bir duyusal ve duygusal deneyimdir” seklinde tamimlanmstir (IASP, 1994). Agrinin
olusumunda, bir ya da birden fazla uyaran varligi sonucu kaslarin kasilmasi ile iligkili olarak agri reseptorleri
harekete gegerek, reseptorlerdeki uyaran, A ve C sinir lifleri araciligiyla spinal kordda ilerleyerek beynin talamus
boliimiine ulasmaktadir. Miyelinsiz olan C sinir liflerinin impuls iletim hizi, Miyeline sahip olan A sinir liflerine
gore daha yavastir. Cocuklarda ve bebeklerde, agri iletiminde Miyelinsiz C lifleri sorumlu oldugundan dolay1
impuls iletim hizi daha yavas, hissedilen agri daha baskin, agrinin hissiyati daha yaygin ve siiresi devamlidir
(Aydin, 2023; Giiven & Calbayram, 2023). Girigimsel bir¢ok islemin, ¢ocuklar iizerinde agri, anksiyete, korku
gibi durumlart ortaya ¢ikardigt bilinmektedir. Cocuklardaki impuls iletim hizinin yavas olmasi ve agri inhibe
mekanizmalarmin heniiz tamamen gelismemis olmasi nedeniyle, ¢cocuklarin agriya karst olusan tepkileri yetiskin
bireylere gore daha fazladir. Bu nedenle ¢ocuklarda intramiiskiiler enjeksiyon uygulamasi, mecbur kalinmadik¢a
tercih edilmemektedir (Aliefendioglu & Giizoglu, 2015). Intramiiskiiler enjeksiyon uygulamasmin da cocukta
olusturdugu agri siddetinin agriy1 azaltmada kullanilabilecek yontemler aracilifiyla en aza indirgenmesi,
¢ocugun olumsuz enjeksiyon deneyimi yasamasini ortadan kaldirarak, davranigsal tepkilerini ve stresini
azaltmaya yardimci olmaktadir (Canbulat Sahiner & Tiirkmen, 2019; Shaban Mohammed ve ark., 2021).
Tiirkiye’de hemsirelik alaninda cocuklarda intramiiskiiler enjeksiyon agrisini azaltmaya yonelik kullanilan
yontemler ile ilgili yapilmis olan yiiksek lisans ve doktora tez ¢aligmalarinin nicelik ve igerik agisindan incelenip
egilimlerini ortaya koymak hedeflenmistir. Calisma sonucunda bu alanda c¢alisma yapacak olan aragtirmacilar
i¢in bir veri havuzu olusturulmus olacaktir. Ayrica galisma yapilan alanlarin tespit edilerek, heniiz ¢aligilmamis
alanlarin, degiskenlerin ve uygulamalarin belirlenmesi agisindan da bu arastirma ¢esitli faydalar saglayacaktir.

YONTEM

Retrospektif tanimlayici tipte yapilan bu arastirmanin evrenini, internet {izerinden ulagilan Yiiksekdgretim
Kurulu Ulusal Tez Merkezi Veri Tabani adresinde ‘‘gocuk, yenidogan, intramiiskiiler, enjeksiyon, asi, agri,
hemgirelik’’ anahtar kelimeleri ile yapilan arama sonucu, ¢ocuklarda intramiiskiiler enjeksiyon uygulamalarinda
agriy1 ilgilendiren tiim konular olusturmaktadir. Arastirma verilerinin toplanmasi i¢in tarama, 1-10 Aralik 2023
tarihleri arasinda gergeklestirilmistir. Veri tabaninda yapilan arastirma sonucu erisilen tezlerin baslik, 6zet ve
yontem boliimleri incelenmistir. Tarama ve inceleme sonucunda 1997-2023 yillar1 arasinda olmak iizere Saglik
Bilimleri Enstitiisii ve Lisansiistii Egitim Enstitiisii Hemsgirelik alaninda konu ile ilgili yapilmis 27 lisansiistii teze
ulasilmisgtir.

Calismada ulasilan tezler arastirmaci tarafindan gelistirilen *‘Tez inceleme Formu’’ kullanilarak tezlerin tiirii ve
yillari, anabilim dallarina goére dagilim, aragtirma ydntemi, caligma tipi, hasta sayisi, amag ve elde edilen
sonuglar olmak iizere kategorize edilmistir. Ulasilan veriler, karsilastirabilmek ve yorumlayabilmek igin
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tablolara doniistiiriilmiistiir. Retrospektif tanmlayici tipte olan bu arastirmada, dogrudan insan ve/veya hayvanlar
iizerinde bir etkisi olmadig1 igin etik kurul onay kararina gereksinim bulunmamaktadir. Bu arastirmaya, 1997-
2023 yillar1 arasinda yaymlanan, Yiiksek Ogretim Kurumu Ulusal Tez Veri Tabani’nda paylasima agik olan,
hemsirelik alaninda, 0-18 yas grubu ile yiiriitiilen, agriy1 azaltict yontemlerin kullanirken yalnizca intramiiskiiler
enjeksiyon uygulamasina maruz kalan gocuklar ile ilgili yapilan tezler arastirmaya dahil edilmistir.

BULGULAR

Tezlerin %74.1°1 yiiksek lisans, %25.9’unun ise doktora tezi oldugu, %92.6’sinin randomize kontrollii deneysel
ve %7.4’lniin yar1 deneysel arastirma oldugu saptanmistir. Tezlerin yayinlandigi yillar bakildiginda ise
%351.8’inin son ii¢ yilda yapilmig oldugu bulunmustur. Tezlerin %11.1.’inin Hemsirelik Anabilim Dal1 ile Cocuk
Saglig1 ve Hastliklar1 Hemsireligi Anabilim Dali haicinde yapildig1 saptanmistir. Tezlerin 6rneklem grubunu
%44.4 cocukluk donemi, %44.4 bebeklik donemi olustururken, %11.2’sini yenidogan dénemi olusturmustur.
Tezlerin girisim tiirlerine bakildiginda, %96.3’iinde nonfarmakolojik yontem kullanildigi, %3.7’sinde
farmakolojik yontem kkanildig1 goriilmiistiir. Olgiim araci olarak %29.7 oraninda en fazla NIPS ve bunu takiben
%22.2 oraninda FLACC kullanildig1 belirlenmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Calismaya Dahil Edilen Lisansiistii Tezlerin Tanimlayici Ozelliklerine Gore Dagilimi

Konu Icerik n %
Tezin Tiirii Yiiksek Lisans 20 74.1
Doktora 7 25.9
Tezin Yili 2020 ve dncesi 13 48.2
2021 4 14.8
2022 6 22.2
2023 4 14.8
Anabilim Dah Hemsgirelik Anabilim Dali 15 55.6
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim Dal1 9 33.3
Hemsirelik Esaslar1 Anabilim Dali 2 7.4
Halk Saglig1 Hemsireligi Anabilim Dali 1 3.7
Arastirma Tiirii Randomize Kontrollii Deneysel 25 92.6
Capraz (Crossover) Tasariml1 Yar1 Deneysel 1 3.7
AB Deseni Iki Asamali Yar1 Deneysel 1 3.7
Orneklem Yenidogan Doénemi (0-28 giin) 3| 11.2
Bebeklik Donemi (28 giin-2 yas) 12 44.4
Cocukluk Dénemi (2 yas ve iizeri) 12 44.4
Girisim Tiirii Nonfarmakolojik Yoéntemler 26 96.3
Farmakolojik Yontemler 1 3.7
Olciim Araclar NIPS (Neonatal Infant Pain Scale) 8 29.7
FLACC (Face, Legs, Activity, Crying, Consolability) 6 22.2
WBFPRS (Wong-Baker Faces Pain Scale) 5 18.5
VAS (Visual Analogue Scale) 2 7.4
Diger* 6 22.2

Diger*: VAS+WBFPRS (Visual Analogue Scale+Wong-Baker Faces Pain Scale), CAS+WBFPRS (Coloured
Analogue Scale+ Wong-Baker Faces Pain Scale), FLACC+MPS (Face, Legs, Activity, Crying,
Consolability+McGill Pain Scale)

2021-2023 yillar arasinda iilkemizde ¢ocuklarda intramiiskiiler enjeksiyon agrisin1 azaltmaya yonelik kullanilan
yontemlerden en sik nonfarmakolojik yontem olan soguk uygulama, buz uygulama ve Buzzy® aygit1 kullanim1
oldugu belirlenmistir. Yiiksek lisans ve doktora tezlerinin yili, ¢alismanin adi, amaci, Orneklem sayisi,
¢alismanin tipi ve sonuglart Tablo 2’de verilmistir.
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Tablo 2. Yiiksek lisans-Doktora Tezleri Tablosu

Yazar-Yil Tez Bashgi YL/DR Amag Orneklem Sayisi Calisma Tipi Sonu¢

Kogyigit, 1997 Cocuklarda Lokal anestetik etkili | 16 ¢ocuk EMLA krem | Randomize Kontrollii | EMLA krem ve egitim
intramiiskiiler EMLA krem uygulamasi | grubu, 16 c¢ocuk egitim | Keneysel grubu cocuklarin agr1 puan
enjeksiyonlardan ile hemsirelerin islem | grubu ve 16 ¢ocuk kontrol ortalamalari arasinda
once lokal Oncesi egitim vererek | grubu olmak iizere toplam anlamli  fark bulunmadt.
anestetik  etkili yaptigi  hazirhgin  agrn | 48 gocuk EMLA krem uygulamak
krem EMLA tizerindeki etkisinin kadar, hemsirelerin
uygulamasi  ile YL belirlenmesidir. ¢ocuklara egitim vererek
egitim  verilerek isleme hazirlamasinin agriy1
yapilan hazirligin azaltmada etkili oldugu
agriy1 bulunmustur.
azaltmadaki
etkinliklerinin
karsilagtirilmasi

Kardas Ozdemir, | Bebeklerde as1 Ik kez DaBT-IPA-Hib | 50 bebek miizikli | Randomize Kontrollii Miizikli donencenin DaBT-

2008 uygulamasina besli asis1  uygulanan | donence grubu ve 50 | Deneysel IPA-Hib besli karma agisi
bagh gelisen bebeklerin igleme bagli | bebek  kontrol  grubu uygulanan bebeklerin igleme
agrinin gelisen agrilarinin | olmak iizere toplam 100 bagl gelisen agriy1
giderilmesinde giderilmesinde  dikkati | bebek azaltmada etkili oldugu

o YL N . .
miizikli bagska  yone  ¢ekme belirlenmisgtir.
donencenin etkisi yontemi olarak

kullanilan miizikli
doénencenin etkisinin
incelenmesidir.

Uzelli, 2011 Yenidogana 0-4 haftalik term ve | 40 bebek sukroz | Randomize Kontrollii | Intramiiskiiler enjeksiyonda
uygulanan preterm  yenidoganlara | solusyonu grubu ve 40 | Deneysel yenidogana iglem 6ncesinde
intramiiskiiler intramiiskiiler enjeksiyon | bebek  kontrol  grubu uygulanan sukroz
enjeksiyonda oncesinde uygulanan | olmak tizere toplam 80 soliisyonunun agriy1
sukroz YL sukroz soliisyonunun | bebek gidermede etkili bir yontem
soliisyonunun agr1 izerine etkisinin oldugu belirlenmistir.
agri iizerine incelenmesidir.
etkisinin
incelenmesi

Siili Ugurlu, | Ast  uygulanan Bebeklerde Hepatit B 2. | 33 bebek bir dakika | Randomize Kontrollii | Bacak masaji uygulanan

2011 bebeklerde doz agilamasi sirasinda, | masaj uygulama grubu, 33 | Deneysel bebeklerin agr1 skorlar1 ve
agrinin DR agrinin  giderilmesinde | bebek iki dakika masaj agri siireleri kontrol grubuna
giderilmesinde as1 Oncesi bir ve iki | uygulama grubu ve 33 gore anlamli derecede diisiik
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bacak masajinin dakika  siireli  bacak | bebek  kontrol  grubu bulundugu, iki dakika masaj

etkisinin masaji  uygulamasinin | olmak {izere toplam 99 uygulamasi bir dakika masaj

incelenmesi agri diizeyi ve aglama | bebek uygulamasina gore agriy1
stiresine etkisinin azaltmada daha etkili oldugu
incelenmesidir. saptanmustir.

Yildiz, 2014 Cocuklarda Intramiiskiiler ~penisilin | 50 bebek buz uygulama | Randomize Kontrollii | Intramiiskiiler penisilin
intramiiskdiler enjeksiyonu oncesi | grubu ve 50 bebek kontrol | Deneysel enjeksiyonu oncesi
penisilin enjeksiyon bolgesine buz | grubu olmak {izere toplam enjeksiyon bdlgesine buz
enjeksiyonu uygulamanin agr1 lizerine | 100 bebek uygulamanin enjeksiyon
agrisina lokal buz YL etkisinin agrist tzerinde istatistiksel
uygulamasinin kargilagtirilmasidir. olarak anlamli bir etkisinin
etkisi olmadigi, ancak buz

uygulanan  grubun  agri
puaninin daha az oldugu
bulunmustur.

Bilgen Sivri, Cocuklarda Cocuklarda 30 cocuk  Buzzy® | Randomize Kontrollii | Penisilin  enjeksiyonunda

2016 intramuskiiler intramiiskiiler enjeksiyon | uygulama  grubu, 30 | Deneysel kontrol grubundaki,
enjeksiyon uygulanirken olugan | ¢ocuk ShotBlocker grubu ShotBlocker ve Buzzy®
uygulanirken agriy1 azaltmada Buzzy® | ve 30 ¢ocuk kontrol grubu grubuna gore daha fazla agri
olusan agriy1 ve ShotBlocker yontemin | olmak iizere toplam 90 yasadigi ve aralarindaki
azaltmada iki etkisinin gocuk farkin  anlamli  oldugu,
farkli  yontemin degerlendirilmesidir. Buzzy® grubundaki
etkisi DR gocuklarin hem ShotBlocker

hem de kontrol grubundaki
¢ocuklara oranla istatistiksel
olarak anlamli  diizeyde
distik agri yasadigi, yani
islem sirasinda Buzzy®’nin
ShotBlocker’dan daha etkili
oldugu bulunmustur.

Gol, Aspirasyonsuz 4-6 aylik bebeklerde a1 | 32 bebek aspirasyonsuz | Randomize Kontrollii | Bebeklerde besli karma

2016 hizli ast enjeksiyonu Oncesi, | hizli ag1 uygulama grubu, | Deneysel agis1 uygulamasinda
uygulama teknigi enjeksiyon bolgesine | 32 bebek manuel basing enjeksiyon Oncesi bolgeye
ile manuel basing aspirasyonsuz hizli as1 | grubu, 32 bebek her iki 10 sn  manuel basing
uygulamasinin 4- DR uygulama teknigi veya | yontemi uygulama grubu uygulamasinin ve
6 aylik manuel basmg | ve 32 bebek kontrol grubu aspirasyonsuz hizli
bebeklerde agn uygulamanin enjeksiyon | olmak iizere toplam 128 enjeksiyon tekniginin,
diizeyi ve aglama agrist izerine etkisinin | bebek kontrol grubu ile

suresine etkisi

incelenmesidir

karsilastirildiginda agri puan
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ortalamalarint ve aglama
siirelerini(sn) énemli dl¢iide
azalttig1 saptanmustir.

Karatas  Ozcan, | Cocuklarda as1 18-24  aylik  saghkli | 37 cocuk soguk | Randomize Kontrollii | As1 bolgesine enjeksiyon
2016 enjeksiyonlarina cocuklarda besli as1 | uygulama grubu ve 39 | Deneysel oncesi uygulanan 45
iligkin akut agriy1 (DaBT-IPA-Hib ) | cocuk  kontrol  grubu saniyelik soguk
azaltmada soguk DR enjeksiyonu oncesi | olmak {izere toplam 76 uygulamanin agriy1 azalttigi
uygulamanin uygulanan 45 saniyelik | ¢ocuk sonucuna ulasilmustir.
etkileri soguk uygulamanin agri
tizerine etkisinin
incelenmesidir.
Yavuz, 2017 Siit  ¢ocugunun Stit ¢ocuklarinda | Ayda bir doz olmak | Capraz (crossover) | Emme, manuel basing ve
intramiiskiiler intramiiskiiler enjeksiyon | lizere 5 dozluk | Tasarimli Yar1 Deneysel anne
enjeksiyon agrisinin  yonetiminde | palivizumab ast kucagi ayni anda
agrisina ilag dist ilag dist  multimodal | uygulamas1  yaptirirken uygulandig1 multimodal
multimodal yaklagimin  etkinliginin | rutin enjeksiyon, annenin yaklagimin diger
yaklagim DR saptanmasidir. tutmasi, tutmayla birlikte yontemlerden biri yada
emme, tutmayla birlikte ikisinin kullanildig1 duruma
manuel basing ya da hepsi gore anlamli olarak agriy1
olacak sekilde 5 farkli daha ¢ok azalttig1 sonucuna
yontemin uygulandigi 123 ulagilmigtir.
¢ocuk
Giingor, 2017 2-6 aylik Aile Sagligi Merkezine | 31 bebek lokal sicak | Randomize Kontrollii | Emzirme veya sekerli su
bebeklerde (ASM) pnomokok agisi | uygulama  grubu, 32 | Deneysel uygulanan bebeklerin agri
pndmokok  asis1 olmasi i¢in getirilen 2-6 | bebek lokal soguk skorlar1 ve agri siirelerinin
oncesi  yapilan aylik bebeklerde, asiya | uygulama grubu ve 33 kontrol grubuna gore
uygulamalarin YL baglh  olusan  agriy1 | bebek  kontrol  grubu anlamh  derecede  diisiik
agriya etkisi azaltmada lokal sicak ve | olmak f{izere toplam 96 oldugu belirlenmistir.
soguk uygulama | bebek
yontemlerinin
etkinliginin
aragtirtlmasidir.
Karakus Tirker, | Yenidoganda Dogum sonrast ilk 24 | 35 bebek kanguru bakimi | Randomize Kontrollii | Uygulama kolayligi ve
2018 hepatit B asist saatte hastanede izlenen | grubu ve 35 Dbebek | Deneysel anne siitiiyle beslenmeyi
sirasinda  olusan YL yenidoganlara uygulanan | emzirme grubu olmak tesvik etmesi gboz Oniine
agri hissini Hepatit B agis1 sirasinda | {izere toplam 70 bebek almarak emzirme ast
azaltmada olusan  agri  hissini uygulamalarinda agriy1
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kanguru  bakimi azaltmada kanguru azaltmak amaciyla
ve emzirmenin bakimi ve emzirmenin kullanilabilir oldugu
etkisinin etkisinin belirlenmistir.
karsilagtirilmasi karsilagtirilmasidir.

Kapisiz, 2019 Cocuklarda  as1 DaBT-IPA asisinin rapel | 25  cocuk  eksternal | Randomize Kontrollii | As1 uygulamasi sirasinda
uygulamasi dozu yapilacak olan | sogutma-titresim grubu ve | Deneysel eksternal sogutma  ve
sirasinda ilk6gretim 1. smif | 25 ¢ocuk kontrol grubu titresim yonteminin
kullanilan Ogrencilerinde agt | olmak ftizere toplam 50 cocuklarin agri ve
eksternal YL uygulamasi sirasinda | ¢ocuk anksiyetesi tizerinde etkili
sogutma ve kullanilan eksternal oldugu belirlenmistir
titresimin ~ agri, sogutma ve titresimin
korku ve agri, korku ve anksiyete
anksiyete lizerine iizerine etkinliginin
etkisi degerlendirilmesidir.

Zengin, 2020 Cocuklarda kas 7-10 yas grubu | 56 gocuk Palm | Randomize Kontrollii | Kas ici enjeksiyon
igi enjeksiyon cocuklarda ShotBlocker | Stimiilator — grubu, 56 | Deneysel uygulamasi sirasinda Palm
uygulamasi ve aragtirmacilar | ¢ocuk ShotBlocker grubu Stimiilator kullaniminin
sirasinda  olusan tarafindan gelistirilen | ve 56 ¢ocuk kontrol grubu cocuklarda agriy1 azaltmada
agriyr azaltmada DR Palm Stimiilator | olmak {izere toplam 168 etkili bir yontem oldugu
iki farkli uygulamasinin  kas igi | ¢ocuk ancak ShotBlocker
dokunsal uyaran enjeksiyon sirasinda kullaniminin agriy1
yonteminin etkisi olusan agriy1 azaltmaya azaltmada etkisiz oldugu

etkisinin sonucuna ulasilmistir.
degerlendirilmesidir.

Akkog, 2021 Bebeklik donemi 2-6 aylik bebeklerde as1 | 39 bebek miizikli kar | Randomize Kontrollii | Miizikli  kar  kiiresinin
ast uygulamasina bagl | kiiresi grubu ve 39 bebek | Deneysel girisimsel islemlerde agriy1
uygulamalarinda YL olarak gelisen agrinin | kontrol grubu olmak {izere azaltmada etkin bir yontem
kullanilan kar azaltilmasinda  miizikli | toplam 78 bebek oldugu belirlenmistir.
kiiresinin agri kar kiiresinin etkisinin
diizeyine etkisi incelenmesidir.

Cumur, 2021 Bebeklerde Birinci ayini (30 giiniinii) | 48 bebek anne kucagi | Randomize Kontrollii | Ast uygulamasi sirasinda
hepatit B  asi doldurmus  bebeklerde | grubu ve 48 bebek kontrol | Deneysel anne kucaginin bebeklerin
uygulamasi Hepatit B agis1 | grubu olmak iizere toplam agrisint ve aglama siiresini
sirasinda  olusan YL uygulanmas1  sirasinda | 96 bebek azaltmada etkili bir yontem
agriy1 azaltmada olusan  akut  agriy1 oldugu bulunmustur.
anne kucaginin azaltmada anne
etkisi kucaginin etkisinin

degerlendirilmesidir.
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Savl, Bebeklerde Bebeklerde besli karma | 35 bebek emzirme grubu | Randomize Kontrollii | Yenidogan ve bebeklerde

2021 karma ag1 agl uygulamasi sirasinda | ve 35 bebek kontrol grubu | Deneysel uygulanacak  girisimlerde;
uygulamasi olusan agriya, | olmak tzere toplam 70 hazirlik gerektirmeyen,
sirasinda  olusan YL emzirmenin etkisinin | bebek ucuz, kolay uygulanabilir
agriya incelenmesidir. bir yontem olan emzirme
emzirmenin yonteminin agriy1 azaltmada
etkisinin etkili oldugu bulunmustur.
incelenmesi

Cetin, 2021 Intramiiskiiler Cocuklarda 55 cocuk ilk asamada | AB Desenli iki Asamal Cocuklarda intramiiskiiler
penisilin intramiiskiiler  penisilin | soguk sprey grubu ve 55 | Yari Deneysel penisilin enjeksiyonu
enjeksiyonunda enjeksiyonu ile iliskili | gocuk ikinci asamada uygulamasinda soguk sprey
soguk sprey YL agriyr azaltmada soguk | kontrol grubu olmak {izere kullanmanin enjeksiyon
uygulamasinin sprey uygulamasinin | toplam 11 ¢ocuk agrisini azaltmada etkili bir
enjeksiyon etkisinin yontem oldugu
agrisma etkisinin degerlendirilmesidir. belirlenmistir.
degerlendirilmesi

Kurban, 2022 6-12 yas arasi 6-12 yas araligindaki | 35 gocuk sanal ger¢eklik | Randomize Kontrollii | Ast uygulamasi sirasinda
cocuklarda  as1 cocuklarda ag1 | gozligi ile video izleme | Deneysel sanal gerceklik gozligii ile
enjeksiyonu enjeksiyonu sirasinda | grubu ve 35 ¢ocuk kontrol video izleme yOnteminin,
sirasinda uygulanan sanal | grubu olmak iizere toplam cocuklarda agr ve anksiyete
uygulanan sanal YL gerceklik  gozliigiiniin | 70 ¢ocuk seviyelerini azaltmada etkisi
gerceklik agri ve anksiyete oldugu goriilmiistiir
gozIligliniin  agr diizeylerine etkisinin
ve anksiyete belirlenmesidir.
iizerine etkisi

Cakir, 2022 Cocuklara as1 12-24 aylik ¢ocuklara as1 | 30 cocuk video izleme | Randomize Kontrollii 12-24 aylik c¢ocuklara as1
enjeksiyonu enjeksiyonu sirasinda | grubu ve 30 ¢ocuk kontrol | Deneysel enjeksiyonu sirasinda
sirasinda uygulanan video izletme | grubu olmak iizere toplam dikkati dagitma yOntemi
uygulanan video yonteminin agr1 diizeyi | 60 gocuk olarak uygulanan video
izletme ve fizyolojik izletme yonteminin
yonteminin  agri YL parametrelere  etkisinin hissedilen agri  diizeyini
diizeyi ve belirlenmesidir. azaltmada etkili oldugu,
fizyolojik fizyolojik parametreler
parametrelere iizerinde olumlu etkileri

etkisi:
Randomize
kontrollii ¢aligma

oldugu goriilmiistiir.
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Yilmaz, 2022 1 yas alt1 1 yas alt1 ¢ocuklarda es | 55 bebek es zamanli as1 | Randomize Kontrollii 1 yas alti g¢ocuklarda es
¢ocuklarda es zamanli ve ardisik as1 | uygulama grubu ve 55 | Deneysel zamanli a1 uygulamasinin
zamanli ve uygulama yontemlerinin | bebek ardisik as1 daha az agriya neden oldugu
ardisik as1 agr1 diizeyine etkisinin | uygulama grubu olmak belirlenmistir.

YL ; - N
uygulama belirlenmesidir. tizere toplam 110 bebek
yontemlerinin
agri diizeyine
etkisi

Karabulut, 2022 Cocuklarda Cocuklarda 28 ¢ocuk Buzzy® aygiti | Randomize Kontrollii | Buzzy® aygiti
intramiiskiiler intramiiskiiler antibiyotik | uygulama grubu ve 28 | Deneysel uygulamasinin agri
enjeksiyon enjeksiyonu cocuk  kontrol  grubu kontroliinde olumlu
uygulanirken uygulamalart  sirasinda | olmak {izere toplam 56 etkisinin  bulundugu ve
olugan agriy1 olusan agrinin | ¢ocuk bunun sonucunda kaygi
azaltmada azaltilmast igin titresim diizeyini azalttig
Buzzy® YL ve soguk uygulamayi bulunmustur.
yonteminin etkisi ayn1 anda uygulayabilen

Buzzy® aygitinin
etkisinin belirlenmesi ve
buna baglt olarak
cocuktaki kayginin
azaltilmasidir

Denli Ozgen, | Cocuklarda 5-10 yas grubu | 40 c¢ocuk sanal gergeklik | Randomize Kontrollii | Sanal Gergeklik ve Buzzy®

2022 intramiiskiiler cocuklarda vastus | gozliigii grubu, 39 cocuk | Deneysel uygulamalarinin  5-10 yas
enjeksiyona baglt lateralis bolgesine | Buzzy® aygitt grubu ve grubu cocuklarin  vastus
gelisen anksiyete, uygulanan 38 ¢ocuk kontrol grubu lateralis bolgesine
korku ve agrinin Intramiiskiiler olmak iizere toplam 117 uygulanan intramiiskiiler
azaltilmasinda enjeksiyona bagli gelisen | ¢cocuk enjeksiyona bagli gelisen
sanal  gergeklik YL anksiyete,  korku ve anksiyete, korku ve agriy1
ve lokal soguk agrinin  azaltilmasinda azaltmada etkili oldugu
uygulama- sanal gerceklik (SG) ve ancak birbirlerine
vibrasyon lokal soguk uygulama- tstiinlitklerinin olmadig1
yontemlerinin vibrasyon (Buzzy® belirlenmistir.
etkisi aygit1) uygulamalarinin

etkisinin
degerlendirilmesidir.
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Todil, 2022 Yenidoganlarin K vitamini intramiiskiiler | 37 bebek beyaz giiriiltii | Randomize Kontrollii | Hemsgirelerin yenidoganlara
ilk agrili islemi enjeksiyonu  sirasinda | dinleme grubu ve 38 | Deneysel beyaz giriiltii dinletmeleri,
sirasinda  beyaz beyaz guriltii | bebek  kontrol  grubu aglama siiresini kisaltmasi,
giiriilti dinletilmesinin agri, | olmak ftizere toplam 75 agriyr azaltmasi, konforu
dinletilmesinin DR konfor, aglama siiresi ve | bebek arttirmast ~ ve  fizyolojik
agri, konfor, fizyolojik  parametreler parametreler iizerine olumlu
aglama siiresi ve tizerine etkilerinin etkileri oldugu saptanmistir.
fizyolojik aragtirilmasidir.
parametreleri
iizerine etkisi

Giilduran, 2023 Cocuk acil Cocuk acil serviste 5-12 | 31 cocuk sanal ger¢eklik | Randomize Kontrollii Sanal gergeklik, manuel
serviste yag arast  ¢ocuklara | gozligii grubu, 31 c¢ocuk | Deneysel titesimli basing ve Buzzy®
intramiiskiiler intramiiskiiler antibiyotik | manuel basingli titregimli girisimlerinin agriy1
enjeksiyon girisimi sirasinda sanal | dokunma grubu, 32 ¢ocuk azaltmada etkili oldugu
sirasinda  dikkat gerceklik, basinglt saptanirken, IM girisimle
dagitma YL titresimli  dokunma ve iliskili korku ve anksiyeteyi
yontemlerinin soguk titresim cihazi azaltmadigi gorilmistiir.
islemle iliskili uygulamasinin  islemle
korku, anksiyete iligkili agri, korku ve
ve agriya etkisi anksiyeteye etkisinin

degerlendirilmesidir.

Bulut, 2023 Intramiiskiiler ast Intramiiskiiler ast | 40 bebek oOnce besli | Randomize Kontrollii | As1  swrasint  degistirilen
uygulamalarinda uygulamalarinda as1 | karma asisi sonra konjuge | Deneysel grupta ag1 sonrast NIPS
ast uygulama uygulama sirasimnin  2-4 | pndmokok asist ve 40 puanlart ve aglama siiresi
sirasinin 2-4 aylik bebeklerde agr | bebek  once  konjuge standart bakim grubuna gore
aylik bebeklerde diizeyi ve aglama | pnomokok asist  sonra anlamli olarak daha diisiik
agr1 diizeyi ve stiresine etkisinin | besli karma asis1 olmak oldugu, ayrica as1 sirasi
< M YL ; - N e
aglama siiresine belirlenmesidir. tizere toplam 80 bebek degistirilen ~ grupta  as1
etkisi sonrasi kalp atim hizi ve

oksijen saturasyonu standart
bakim grubuna goére anlamli
olarak daha iyi oldugu
belirlenmistir.

Eroglu, 2023 Cocuklarda Cocuklarda 30 g¢ocuk stres topu | Randomize Kontrollii | Cocuklarda intramiiskiiler
intramiiskiiler intramiiskiiler enjeksiyon | kullanimi grubu, 30 ¢ocuk | Deneysel enjeksiyon isleminde dikkat
enjeksiyon uygulamasinda  dikkat | dikkat  dagitict  kart dagitict kartlar ve stres topu

YL s 9
uygulamasinda dagitict kartlarin ve stres | kullanimi grubu ve 30 uygulamalari agri ve
dikkat  dagitic topunun agri ve | cocuk  kontrol  grubu anksiyete diizeylerini
kartlarin ve stres anksiyete iizerine | olmak iizere toplam 90 azalttig1 sonucuna

124




topunun agr1 ve
anksiyete lizerine
etkisi

etkisinin incelenmesidir.

cocuk

ulasilmistir.

Kurt,
2023

Cocuklarda
intramiiskiiler
enjeksiyon
sirasinda
uygulanan

dikkati baska
yone cekme
yontemlerinin
agri ve
anksiyeteye etkisi

YL

Cocuklarda,
intramiiskiiler enjeksiyon
sirasinda
uygulanabilecek dikkati
bagska  yone  ¢cekme
yontemlerinin  agr1 ile
anksiyeteye etkisinin
degerlendirilmesidir.

45 ¢ocuk video oyunu
oynatma grubu, 45 c¢ocuk
kaleydoskop grubu ve 45
cocuk sanal gergeklik
gozligli kullanimi grubu
olmak iizere toplam 135
¢ocuk

Randomize
Deneysel

Kontrolli

Video oyunu oynatma,
kaleydoskop, sanal
gergeklik gozligi

kullannmimmmm ~ 6-12  yas

¢ocuklarda
enjeksiyona bagl

intramiiskiiler

agr1 ve

anksiyeteyi azaltmada etkili

oldugu saptanmustir.
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TARTISMA

Bu derlemede ¢ocuklarda inramiiskiiler enjeksiyon agrisini azaltmaya yonelik kullanilan yontemlerin sistematik
olarak incelenmesi amaglanmis, bu baglamda 27 tez detayli olarak incelenmistir. Intramiiskiiler enjeksiyon
uygulamasi sirasinda agriy1 azaltmak icin kullanilan materyal ve metotlarin, agr1 yonetiminde etkili oldugu
bilinmektedir. Bu yontemler, ¢ocukta bas etme becerisi saglayarak ¢cocugun daha az agri hissetmesine, korku,
kayg1 ve anksiyete seviyelerinin azalmasina neden olmaktadir (Kudubes ve ark., 2021; Celik ve ark., 2018). Bu
calismada, Yiiksekogretim Kurulu Ulusal Tez Veri Tabaninda hemsirelik alaninda ¢ocuklarda intramiiskiiler
enjeksiyon agrisint azaltmaya yonelik yontemlerin kullanildig1 20 yiiksek lisans, 7 doktora tezi niceliksel ve
icerik acisindan ayrintili olarak incelenmistir. Konu ile ilgili ilk tezin 1997 yilinda ¢ocuklarda intramiiskiiler
enjeksiyon uygulamas: oncesinde lokal anestetik etkili Emla krem uygulamasi ile egitim verilerek yapilan
hazirhigin agriy1 azaltmadaki etkinliklerinin karsilastirilmast amaciyla planlanan deneysel calisma oldugu
belirlenmistir.

Derlenen tezlerde, Kardas Ozdemir (2008), Akkog (2021) ve Todil (2022), miizikli isitsel agriy1 azaltma
yontemlerini kullanmis ve isitsel uyaranin intramiiskiiler enjeksiyon agrisini azaltmada etkisinin oldugunu
saptamigtir.

Tez cahigmalarinda Yildiz (2014), Karatas Ozcan (2016) ve Cetin (2021), yalnizca soguk uygulama

yontemlerini kullanarak uyaranin ¢ocuklarda intramiiskiiler enjeksiyon agrisinin azalttigin1 saptamis; Glingor
(2017) ise, soguk uyaran ile birlikte sicak uyaran yontemini kullanarak her iki yontemin de agriy1 azaltmada
etkili oldugu sonucuna ulasmistir. Yapilan calismalar, soguk uygulamanin intramiiskiiler enjeksiyon agrisi
iizerinde azaltici etkinligini desteklemektedir (Jamalinik ve ark., 2023; Balc1 & Sivri, 2023).
Eksternal sogutma ve titresim saglayan Buzzy® aygitini aragtirmalarinda kullanan Bilgen Sivri (2016), Kapisiz
(2019), Karabulut (2022) ve Denli Ozgen (2022), aygitin intramiiskiiler enjeksiyon agrismi azaltmada etkili
oldugu sonucuna ulasmistir. Ortasi delik, ‘U’ sekline benzeyen, sivri, kiint ve yaralayict olmayan ¢ikintilara
sahip ShotBlocker materyalini tez ¢caligmasinda kullanan Zengin (2020) ve Bilgen Sivri (2016), ShotBlocker’in
intramiiskiiler enjeksiyon agrisini azaltmada yetersiz oldugu sonucuna ulagsmistir. Ancak Bilgen Sivri (2016)
tarafindan yapilan tez ¢aligmasinda ShotBlocker’in intramiiskiiler enjeksiyon agrisimi azalttigi, Buzzy® aygitina
kiyasla yetersiz kaldigi saptanmistir. Cocuklarda intramiiskiiler enjeksiyon uygulamasi olan ¢ocuklar ile yapilan
benzer bir aragtirmanin sonucunda, Buzzy® aygitinin agriy1r azaltma etkinligi ShotBlocker materyaline gore
yetersiz kaldig1 sonucuna ulasilmistir (Y1lmaz & Alemdar, 2019).

Tezinde sanal gerceklik gozliigii kullanan Kurban (2022), Denli Ozgen(2022), Giilduran (2023) ve Kurt
(2023), cocugun dikkatini gozliik araciligryla bagka yone ¢ekerek intramiiskiiler enjeksiyon agrisini incelemis ve
agr diizeylerinde azalma oldugunu belirlemistir. Yapilan bir aragtirmada, sanal gerceklik gozligii araciligiyla
dikkati bagka yone ¢ekerek intramiiskiiler enjeksiyon agrisini azaltmay1 hedeflenmis, sanal gergeklik gozliigiiniin
agriy1 azaltmada etkili oldugu sonucuna ulagilmistir (Camacho-Cruz ve ark., 2023). Dikkati baska yéne ¢ekme
yontemlerinden biri olan video izleme, Kurban (2022), Cakir (2022) ve Kurt (2023) tarafindan intramiskiiler
enjeksiyon uygulamasi sirasinda kullanilmis ve video sayesinde dikkati dagilan ¢ocugun enjeksiyon agri
diizeyinin distigi sonucuna ulasilmigtir. Deneysel yapilan benzer bir arastirmada, ¢ocuklara intramiiskiiler
enjeksiyon uygulamasi sirasinda ¢izgi film izletilmis, enjeksiyona bagli agri diizeylerinde azalma oldugu
sonucuna ulasiimistir (Biilbiil & Ozdemir, 2022).

Ast uygulama tekniginin, sirasinin ve hizinin, intramiiskiiler enjeksiyon agrisina olan etkisini dlgmek
amactyla Gol (2016), Yilmaz (2022) ve Bulut (2023) tarafindan intramiiskiiler enjeksiyon agrisini azaltmaya
yonelik yapilmis olan tezlerde, as1 uygulama teknigin, as1 uygulama hizi ve sirasinin ¢ocuklarin intramiiskiiler
enjeksiyon agrisini azaltmada etkili oldugu saptanmistir. As1 uygulamalarinda agriy1 azaltici birgok teknigin
oldugu bilinmektedir ve uygulanmas1 icin rehberler olusturulmustur (Gél & Ozsoy, 2017). Yavuz (2017)
tarafindan yapilan doktora tezinde, multimodal yaklasim ele alinmis ve emzirme, manuel basing uygulama, anne
kucaginda tutma, yalnizca annenin tutmasi ve anne kucaginda tutarken emzirme olmak iizere bes farkli yontem
sonucunda multimodal yaklagimlarin intramiiskiiler enjeksiyon agrisini azalttigi sonucuna ulasilmistir. Agri
yonetimi saglanirken birden fazla yontemin kullanilmasi yaklasimi, ek bir yonteme goére daha etkili olduguna
dair goris bildirilmistir (Arnstein, 2017).

Dokunsal uyar1 yontemlerinden biri olan manuel basing uygulamasi, Siilii Ugurlu (2011) ve Gol (2016)
tarafindan intramiiskiiler enjeksiyonuna baglh agriy1 azaltmak amaciyla kullanilmis ve manuel basincin agriyi
azaltmada etkili bir yontem oldugu saptanmistir. Yine Giilduran (2023) tarafindan manuel basingh titresim
uygulamasinin enjeksiyon agrisinin diizeyini diisiirmede etkili oldugu bulunmustur. Manuel basing ve titresimin
¢ocuklarda intramiiskiiler enjeksiyon agrisini azaltict sonuglar dogurdugunu gostermektedir (Uzsen ve ark.,
2024; Benjamin ve ark, 2016; Derya ve ark., 2015). Yine Zengin (2020) tarafindan yapilan doktora tezinde, ilk
kez aragtirmacilar tarafindan gelistirilen ‘‘Palm Stimiilatér’” materyalinin, avug icerisine yerlestirilerek agriy1
azalmada etkinliginin olacag1 diisiiniilerek, ¢ocuklarda intramiiskiiler enjeksiyon uygulamasi sirasinda
kullanilmistir. Uygulama sonucu, ¢ocuklarin enjeksiyona bagli agrilarinda azalma oldugu goriilmiistiir (Zengin
& Yayan, 2022).
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Yapilan agrili islemin anne kucaginda, kanguru pozisyonunda ya da emzirirken yapilmasi, Karakus
Tiirker (2018), Cumur (2021) ve Savli (2022) tarafindan yapilan tezlerde, agri skorunu disiirdiigii i¢in bu
yontemlerin agriy1 azaltmada etkili oldugu sonucuna ulasilmistir. Yapilan ¢aligmalarda anne kucagi ve kanguru
pozisyonu ve emzirmenin yenidogan ve siit ¢ocuklarinda enjeksiyona bagli agriyr azaltmada etkili oldugu
belirtilmistir (Yavuz & Alpar, 2018).

SONUC VE ONERILER

Sonug olarak literatiirde intramiiskiiler enjeksiyon agrisini azaltmaya yonelik etkili birgok yontemin oldugu, bu
yontemlerin kullanilabilmesinin yapitagini bilgi ve donanim olusturdugu, agr1 yonetimde multimodal yaklasimlar
ile ilgili sinirhi sayida arastirma oldugu goriilmiistiir. Cocuk sagligi1 ve hastaliklar1 alaninda ¢alisan hemsirelerin
agr1 yonetimini daha etkin saglayabilmeleri adina, lisansiisti hemsirelik 6grencilerinin bu alanda daha fazla
calismalar iiretmeleri, hemsirelik meslegine katkida bulunacagindan dolay1 &nerilebilir.
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ORGUTSEL SESSIZLIK KONUSUNDA HEMSIRELIKTE YAPILAN
LiISANSUSTU TEZLERIN BIiBLIYOMETRIK ANALIZi

The Bibliometric Analysis of Postgraduate Theses on Organizational Silence in Nursing

Hava GURLER!, Nihal UNALDI BAYDIN!

(0V4

Bu arastirma Tiirkiye’'de hemsirelik alanminda orgiitsel sessizlik konusunda yapilan lisansiistii tezlerin
incelenmesi amaciyla yapumistir. Biblivometrik analiz ile derlenen tezlerin verileri 1-20 Kasim tarihleri
arasinda toplanmistir. Arastirmanin evrenini Yiiksekogretim Kurulu Ulusal Tez Merkezi'ne kayitli tarih
simirlamast olmadan yiiksek lisans ve doktora tezleri olusturmustur. Orneklemi ise ‘hemgire’, ‘rgiitsel
sessizlik’, ‘sessizlik’ anahtar kelimeleri kullamilarak ulagsilan tezler olusturmustur. Taramalar sonucu 2
doktora, 12 yiiksek lisans tez olmak tizere toplam 14 teze ulasimistir. Tezler; tiirii, bagl oldugu tiniversite,
sehir ve anabilim dali, anahtar kelimeler, yaym yili, amaci, drneklem, yontem, veri toplama araci ve
sonuglar kapsaminda incelenmistir. Arastirma bulgularimin belirlenen dlgiitlere gére analizinde frekans ve
yiizde dagilimi kullamilmistir. Hemgirelerde érgiitsel sessizlik konularmmin aragtirildig tezlerin %85.7 sinin
yiiksek lisans tezlerinden olustugu belirlenmistir. Tezlerin ¢cogunlugu nicel tasarimda olmakla beraber nitel
tezlerin ¢ok az oldugu goriilmiistiir. Tezlerin %7.15 inin deneysel ve %85.7 sinin tamimlayict ve iliski
arayict tiirde gerceklestirildigi belirlendi. Incelenen tezler icinde bir tanesinin de élcek gelistirme ¢alismast
oldugu goriilmiistiir. Orgiitsel sessizlik ile iliskilendirilen konulara bakildiginda; érgiitsel adalet algist,
porzitif psikolojik sermaye, duygusal emek, yaratici dramanin etkisi, etik liderlik, orgiitsel vatandagshk, hasta
glivenligi kiiltiiriine etkisi, orgiit kiiltiirii, is yeri nezaketsizligi, orgiitsel sinizmin ve isten ayrilma niyetinin
etkisi, rol belirsizligi ve rol catismasimin etkisi konularinda yapildigi tespit edilmistir. Ayrica yédnetici
hemgirelerin sessiz kaldigi konular ve sessizliklerini etkileyen faktorler incelenmis olup, ydnetici
hemgirelerde duygusal zeka egitiminin etkisi incelenmigtir.

Anahtar kelimeler: Hemsgire; Orgiit; Orgiitsel Sessizlik; Yonetim

ABSTRACT

This study was conducted to examine the postgraduate theses on organizational silence in the field of
nursing in Turkey. The data of compiled theses through bibliometric analysis were collected between
November Ist and 20th. The population of the research consisted of master’s and doctoral theses registered
in the National Thesis Center of the Council of Higher Education without date limitations. The sample was
composed of theses accessed using the keywords ‘nurse’, ‘organizational silence’, and ‘silence’. As a result
of the search, a total of 14 theses were obtained, including 2 doctoral and 12 master’s theses. The theses
were examined based on their type, affiliated university, city and department, keywords, publication year,
purpose, sample, method, data collection tool and findings. Frequency and percentage distribution were
used in analysis of research findings based on established criteria. It was determined that 85.7% of theses
investigating organizational silence among nurses were master’s theses. While the majority of theses were
quantitative in desing, it is observed that there are very few qualitative theses. Experimental thesis studies
constitue 7.15%, while descriptive and relationship-seeking types of comprise 85.7%. It was obsorved that
among the examined theses, one of them involved a scale development study. When examining topics
associated with organizational silence, it was found that research was conducted on the perception of
organizational justice, positive psycholojical capital, emotional labor, the impact of creative drama, ethical
leadership, organizational citizenship, impact on patient safety culture, organizational culture, workplace
incivility, the impact of organizational cynicism and intention to quit, role ambiguity and role conflict.
Additionally, the topics on which executive nurses remain silent and factors influencing their silence were
examined, along with an investigation into the effect of emotional intelligence training on executive nurses.
Keywords: Nurse; Organization; Organizational Silence; Management
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GIRIS

Calisanlar, kurumlarinda ¢esitli nedenler ve kosullardan otiirii fikirlerini, diislincelerini paylagmaktan
kagimabilmektedir. Kendilerine giivenmelerine ragmen fikirlerini agiklamada tereddiit ettikleri, tartigmalara
katilmanin ve agik¢a goriis bildirmenin riskli oldugunu diisinmektedirler (Erigii¢ ve ark., 2014). Kisiler mensup
oldugu orgiitiin amaglarinin gergeklesmesine katki saglayacak bilgi, diisiince ve goriislerini ifade etmeyip sessiz
kalmaktadirlar (Kogel, 2020).

Hastanelerde calisan hemsireler, saglik hizmetlerinde ekip iiyeleri arasinda kilit rol oynar. Ekip ici
isbirligi ve dayanisma aktiftir (Polat ve ark., 2018). Hemsirelerin olumsuz durumlar ve kosullar meydana
geldiginde is arkadaslarini ve kurumu korumak i¢in de sessizlik davranisi sergiledikleri goriilmektedir (Labrague
ve ark., 2020). Ote yandan hemsireler is yerinde giiven, itibar kayb, isbirliginden yoksun olma, baskalariyla is
yapmada zorluk yasama, terfi ve kariyer firsatlarindan yoksun kalma gibi sorunlarla kars1 karsiya
kalabilmektedirler. Hemsirelik is yiikii agir ve stresli bir meslektir. Tibbi hata yapma olasilig: yiiksek olan grup
hemsirelerdir (Pata ve Gemlik, 2021). Fakat calisanlar yoneticiler tarafindan destek gdoremeyeceklerini
diisiindiikleri i¢in sessiz kalmayi tercih etmektedirler (Yalgin, 2017). Bireylerin kurumlarmi korumak adina
sessiz kalmalari, farkli roller ve davramislar sergilemelerine neden olabilir; bu durum da meslektaslariyla
iletisimlerini zorlastirabilir (Wu ve ark., 2023). Hemsirelerin sessiz kaldigi konularin baginda yonetsel ve
orgiitsel nedenler gelmektedir. Caliganlarin sessiz kalmay1 tercih etmeleri sonucunda yoneticiler, calisanlarin
farkli yetenek ve bakis acilarindan yararlanamamaktadirlar. Bu sessiz kalma davranisinin altinda korku ve
iligkileri zedeleme endigsesi yer almaktadir (Baym ve ark., 2015). Bir saglik kurulusunun kaliteli hizmet
sunabilmesi ve memnuniyet saglayabilmesi i¢in ayni kurum i¢inde ¢alisan tiim ekip iiyelerinin ortak amacinin
kaliteli hizmet olmas1 gerekmektedir. Bu nedenle ¢alisanlarin goriis, diisiince ve onerileri son derece dnemlidir.
Calisanlarin gozlemledikleri fark ettikleri durumlari, zihinlerindeki diisiinceleri acik ve net bir sekilde ifade
etmemeleri paylagsmamalar1 verimli ve etkili kaliteli hizmet sunumuna engel olusturabilmektedir (Bilgin, 2021).
Saglik kurumlarinda ortaya ¢ikan sessizlik, diger kurum o6rgiitlerinden farkli olarak geri doniisii olmayan, ahlaki
ve vicdani yiikiimliiliikler doguran durumlara neden olabilmektedir (Baykal, 2012).

Hemsirelerin hasta ve hasta yakinlariyla birincil diizeyde iletisim kuran ¢aliganlarin basinda yer almasi
nedeniyle orgiitsel sessizliklerinin incelenmesi 6nem tasimaktadir (Seker, 2021). Bu baglamda hemsirelerin
sessizlik davraniglart konusunda bilimsel ¢aligmalarin incelenmesi 6nemlidir.

YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tiirii: Aragtirma, Tiirkiye’de hemsirelik alaninda orgiitsel sessizlik konusunda yapilan
lisansiistii tezlerin bibliyometrik incelenmesi amaciyla sistematik derleme tiiriinde gergeklestirilmistir.

Veri Toplama Araci: Calisma verilerini toplamak i¢in arastirmacilar tarafindan gelistirilen veri kodlama formu
kullanilmistir. Veri toplama formunda inceleme kriterleri olarak tezler; tiirli, bagl oldugu tniversite, sehir,
anahtar kelimeler, yayin yili, amaci, 6rneklem, yontem, veri toplama araci, kullanilan analizler ve sonuglar
olarak ele alinmustir.

Verilerin Toplanmasi: Arastirma verileri Yilksekogretim Kurulu Baskanligi Tez Merkezi veri tabam
(https://tez.yok.gov.tr/Ulusal TezMerkezi) web sayfasinda yaymlanmis olan ‘Orgiitsel sessizlik’ konusunda
yapilan ‘sessizlik’, ‘Orgiitsel sessizlik’, ‘hemsire’, anahtar kelimeleri girilerek, tarih sinir1 olmaksizin ulasilan
lisansiistii tezler incelenmistir. Veriler 1-20 Kasim 2023 tarihinde toplanmistir. Tarama sonucunda 12 yiiksek
lisans ve 2 doktora tezine ulagilmistir.

Verilerin Analizi: Verilerin analizinde ve frekans, yiizde dagilimi ve Microsoft Excel Office programi
kullanilmastir.

Arastirmanin Etik Yonii: caligmada incelenen tezler Ulusal Tez Veri Tabaninda yayinlanmis ve erisime agik
oldugu i¢in etik kurul izni gerektirmemistir.

BULGULAR

Arastirmada ‘sessizlik’, ‘orgiitsel sessizlik’, ‘hemsire’ anahtar kelimeleri ile taranarak yil aranmaksizin ulagilan
14 adet lisansiistii tez incelenmistir. Lisanstistii tezlerin tanitict 6zellikleri Tablo 1°de verilmistir.

Tablo 1’de tezlerin tiirli incelendiginde %85.7’sinin yiiksek lisans, %14.3’{inlin doktora tezi oldugu,
%28.6’siim 2017 yilinda gergeklestirildigi goriilmiistiir. Ayrica tezlerin %50’sinin Istanbul ilinde, en fazla
Marmara Universitesi’nde (%14.2) Okan Universitesi'nde (%14.2) ve Istanbul Universitesi’'nde (%14.2) ve
%71.6’sinmn Saghk Bilimleri Universitesi’nde ve %35.8’inin Hemsirelik Anabilim Dali ile Hemsirelikte
Yonetim Anabilim Dali’nda (%35.8) gergeklestirildigi belirlenmistir.
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Tablo 1: Lisansiistii tezlerin tamitic1 6zellikleri (N:14)

Tamitic1 Ozellikler n %
Tezin Tiirii Yiiksek Lisans 12 85.7
Doktora 2 14.3
Yapildig: Yil 2023 2 14.2
2021 1 7.2
2020 2 14.2
2019 2 14.2
2017 4 28.6
2014 3 21.6
Marmara Universitesi 2 14.2
Universite Okan Universitesi 2 14.2
Istanbul Universitesi 2 14.2
Hali¢ Universitesi 1 7.2
Kayseri Universitesi 1 7.2
Karadeniz Teknik Universitesi 1 7.2
Onsekiz Mart Universitesi 1 7.2
Kirklareli Universitesi 1 7.2
Atatiirk Universitesi 1 7.2
Binali Yildirim Universitesi 1 7.2
Katip Celebi Universitesi 1 7.2
Anabilim Dah Hemsirelik Ana Bilim Dal1 5 35.8
Hemsirelikte Yonetim Ana Bilim Dali 5 35.8
Isletme Ana Bilim Dal1/ Yénetim ve Organizasyon Bilim Dali 1 7.1
Hastane Isletmeciligi Ana Bilim Dali 1 7.1
Saglik Kurumlari Yoneticiligi Ana Bilim Dali 1 7.1
Saglik Yonetimi Ana Bilim Dal1 / Saglik Yonetimi Bilim Dali 1 7.1
Gergeklestirildigi i1 Istanbul 7 50
Erzurum 1 7.15
Canakkale 1 7.15
Erzincan 1 7.15
[zmir 1 7.15
Kirklareli 1 7.15
Trabzon 1 7.15
Kayseri 1 7.15
Enstitii Saglik Bilimleri Enstitiisii 10 71.6
Lisansiistii Egitim Enstitiisii 2 14.2
Sosyal Bilimler Enstitiisii 2 14.2
Tablo 2: Lisansiistii tezlerin arastirma yontemine iliskin 6zellikler (n: 14)
Yontem Ozellikleri n %
Arastirma tiirii Nicel 12 85.7
Nitel 2 14.3
Arastirma modeli Tanimlayici-iligki arayici 12 85.7
Deney ve kontrol gruplu randomize ¢alisma 1 7.15
Tanimlayici ve kesitsel-metodolojik 1 7.15
Veri toplama araclan Olgek 13 93
Aragtirmaci tarafindan gelistirilen soru formu 1 7
Orneklem grubu Hemsire 12 85.7
Yonetici hemgire 2 143
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Tablo 2’de tezlerin arastirma yontemine iligkin &zellikleri incelendiginde; tezlerin %85.7sinin nicel ve
sadece %14.3’liniin nitel tasarimda gergeklestirildigi goriilmiistiir. Tezlerin aragtirma tiirii incelendiginde
%85.7’sinin
tanimlayict ve iliski arayici tasarimda gergeklestirildigi goriilmiistiir. Ayrica bir tane doktora tezi kapsaminda
olgek gelistirme calismasi yapilmistir. Incelenen tezlerde kullanilan veri toplama araglarmin %93’ii 6lcek,
%7’sinin arastirmaci tarafindan gelistirilen soru formu oldugu goriilmiistiir. Tezlerin 6rneklemi incelendiginde
ise %85.7’sinin hemsirelerden, %14.3’linilin ise yonetici hemsirelerden olustugu goriilmiistiir.

Yapilan lisansiistii tezlerin anahtar kelimeleri incelendiginde arastirilan konular dahilinde 9%22’sinin

‘orgiitsel sessizlik’ oldugu, bunu takiben %9’u ‘hemsirelik’, %5’i ‘hemsire’, %3l ‘hemsirelikte yonetim’,
‘hastane’, ‘hemsireler’ anahtar kelimelerinin kullanildig1 gértilmistiir.
Incelenen lisansiistii tezlerde drgiitsel sessizlik ile iliskilendirilen konularin érgiitsel adalet (Giin, 2021), pozitif
psikolojik sermaye (Kaya, 2020), duygusal emek (Kaya, 2020), etik liderlik (Karaaslan, 2019), orgiitsel
vatandaglik (Bulunuz, 2019), hasta giivenligi kiiltiirii (Ebik, 2017), is yeri nezaketsizligi ve orgiitsel dislanma
(Kumral, 2017), orgiitsel sinizm ve isten ayrilma niyeti (Caylak, 2014), orgiitsel erdemlilik (Ekici, 2023), rol
belirsizligi ve rol ¢atigmasi (Davulcu, 2023) oldugu goriilmektedir.

TARTISMA

Hemgsirelerde orgiitsel sessizlik davranisi, deneyimledikleri konularda konusmaktan kag¢inma egilimini
yansitmaktadir. Bu durum saglik hizmetlerinde etkili iletisime engel olarak hasta bakiminda eksikliklere yol
acarak hasta giivenligini olumsuz etkileyebilir. Hasta glivenligi konusunda sessizlik, hastalara yonelik potansiyel
riskin farkinda olmasina ragmen calisanin sessiz kalmasidir (Johnson ve Kimsey, 2012). Hata yapma olasilig1 en
fazla grup hemgirelerdir (Pata ve Gemlik, 2021). Bu baglamda sessizlik davranislarinin incelenerek ele alinmasi
onem arz etmektedir (Bilgin, 2021). Bu ¢aligmada Tiirkiye’de hemsirelik alaninda 6rgiitsel sessizlik konusundaki
lisansiistii tezler incelenmis olup bu konudaki arastirma 6nceliklerinin belirlenmesi saglanmistir.

Hemgirelik alaninda yapilan orgiitsel sessizlik konusunu ele alan lisansiistii tez ¢aligmalarinin son bes yilda artig
gosterdigi, calismalarin daha ¢ok tanimlayici ve iliskisel tipte oldugu, nitel ¢alisma ve deneysel tiirde ayrica
doktora tezi kapsaminda ¢ok az sayida ¢aligma oldugu belirlenmistir. Bu durumun hemsirelikte nitel arastirma
calismalarina gereken 6nemin yeterli olmadigi yorumu yapilabilir. Ayrica ig yiikiiniin agir olmasi, stresli kosullar
iceren bir meslek dali olmasi, sebebiyle arastirma yapmaya zaman ve enerjilerinin olmamasi, yeterli arastirma
bilgi ve becerilerinin olmamasina baglanabilir. Cogunlukla hemsirelerin sessizlik davraniglarinin incelendigi
tezlerin oldugu, yonetici hemsirelerin sessizlik davranislarini ele alan ¢ok az sayida calismanin oldugu
gorlilmiistiir.  Arastirma kapsamindaki tezlerin yapildigi iller incelendiginde, tez calismalarin biiyiik
cogunlugunun Istanbul ilindeki iiniversitelerde yapildig1 gériilmiistiir. Bu sonug, Istanbul’un metropol bir sehir
olmas1, bircok iiniversitenin ve iiniversite hastanelerinin Istanbul’da olmas1, Istanbul’un ¢oklu kiiltiir yapisinda
olmasina bagl oldugunu diisiindiirmiistiir. Biiyiikk hastane tesislerinde ¢alisan hemsireler, daha fazla sessizlik
egiliminde olduklart goriilmiistiir (Labrague ve De Los Santos, 2020). Bu durum, ¢alisanlarin performanslarinin
diismesine sebep olabilmektedir (Yagar, 2023).

Tez c¢aligmalarinin biiylik ¢ogunlugunun ¢alisan klinik hemsire 6rnekleminden olustugu, ydnetici
hemsire Ornekleminde yapilan tez caligmalarinin ¢ok az oldugu gorilmiistir. Bu durumun nedeninin
yoneticilerin kendi yetersizliklerinin ortaya ¢ikacagi korkusundan kaynaklandigi diistiniilmektedir. Bayin ve
arkadaslarinin (2015) ¢alismasinda yonetici hemsgirelerin sessiz kalma davraniglarinin altinda korku ve iligkileri
zedeleme endisesi yer almaktadir. Ayrica hemsgirelerin en ¢ok sessiz kaldigi konularin basinda ‘etik
sorumluluklar’; ‘calisan performansi’ ve ¢ yonetsel sorunlar’ oldugu belirlenmistir (Yesilaydin, 2016). Ydnetici
hemsirelerin olumsuz liderlik davranislari, c¢alisanlarin 6z saygisini, hasta ve hasta yakinlarina karsi
sergiledikleri davraniglari olumsuz etkilemektedir (Reyhanoglu ve Akin, 2022). Hemsirelerin goriis bildirip
oneriler sunmalar1 hem kendi uzmanlik alanlarinin gelisimi i¢in hem de genel anlamda &rgiitiin iyilesmesine
katk1 sunabilir (Gkorezis ve ark., 2016). Orgiitte konusulanlar kadar konusulmayanlar da degerlidir. Sessizligin
olmadig1 bir orgiit, basariya, gelisime ve degisime daha yakin olacaktir ve galisan hemsireler de kendilerini daha
mutlu ve degerli hissedeceklerdir (Simsek, 2015).

Calisma kapsaminda hemsirelikte orgiitsel sessizlik davraniginin arastirildigi ilk tez ¢alismasimin 2014
yilinda yapildig1 son yillarda galismalarin arttigi goriilmektedir. Bu artis sessizlik nedenlerinin incelenmesi
saglik hizmetlerinde daha iyi bir caligma ortam1 ve daha giivenli hasta bakiminin saglanacagim
diisiindiirmektedir. Incelenen tez calismalarinda hemsirelerin genellikle orta diizeyde zaman zaman sessiz
kaldiklari, sessiz kalma nedenlerinin yonetsel ve oOrgiitsel nedenler oldugu gorilmiistiir (Karaaslan, 2019).
Hemysirelerin orgiitsel sessizlik diizeyinin orgiitsel adalet diizeyi arasinda pozitif, zayif yonlii iliski oldugu (Giin,
2021), is yeri nezaketsizliginin, oOrgiitsel sessizlige neden oldugu, oOrgiitsel dislanmanin orgiitsel sessizlik
iizerinde anlamli bir etkisinin oldugu (Kumral, 2017), orgiitsel sinizmin hemsirelerin isten ayrilma niyetleri
iizerinde etkili oldugu (Caylak, 2014) bulunmustur. Yonetici hemsirelerin sessizlik nedenlerinin yonetsel ve
orgiitsel nedenler, izolasyon korkusu oldugu, etik ve sorumluluklar konusunda sessiz kalmadiklari, endiseli
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olunan bir konuda iligkileri zedelememe nedeniyle her zaman sessiz kalindigi (Ciris, 2014), Hemsirelerin
duygusal emek davranisi ile orgiitsel sessizlik davranisi arasinda pozitif yonde ¢ok zayif diizeyde anlamli bir
iliski bulunmustur. Orgiit yararma sessizlik alt boyutu ile duygusal emek davranigmnin alt boyutlar1 arasinda ise
istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmamistir (Kaya, 2020). Drama uygulamalar1 hemsirelerin sessizlik
diizeyini azaltirken, ¢éziimiinde tek basina yeterli olmadigi goriilmistiir (Altun, 2019).

Calismada incelenen tezlerde ¢ogunlukla Olgek kullanildigr goriilmiistiir. Tezlerin amaclaria
bakildiginda hem doktora hem yiiksek lisans kapsamindaki tezlerde orgiitsel sessizligin farkli degiskenler
iizerindeki etkisinin incelenmesi amaciyla yapildig1 goriilmiistiir. Ayrica yapilan iki doktora tezinden birisinin
deneysel tasarimda yapildigi birisinin ise Orgiitsel sessizlik davranisini dlgmeye yonelik Olcek gelistirme
calismasi seklinde yapildigr goriilmiistiir. Bu caligmalarin hemsirelik literatiiriine onemli katki saglayacagi
yoniinde degerlendirilebilir.

SONUC VE ONERILER

Hemgirelik alaninda orgiitsel sessizlik ¢alismalarinin son yillarda artis gosterdigi, daha ¢ok nicel aragtirmalar
yapildig1 goriilmiistiir. Caligmalarin daha ¢ok tanimlayict ve iligkisel tipte oldugu goriilmistiir. Nitel ve deneysel
tirde arastirmalarin ¢ok az sayida yapildigi ayrica doktora tezi kapsaminda az sayida caligmanin oldugu
belirlenmigtir. Hemsirelerin sessizlik davraniglarini ve nedenlerini belirlemeye yonelik daha fazla tez
calismasinin yapilmasi ve doktora tez c¢aligmalarinin arttirilmas: gerekmektedir. Sadece hemsirelerin degil
yonetici hemsirelerin de sessizlik davranislarinin ele alindig: calismalarin yapilmasi, 6zellikle hemsirelerin sessiz
kalma nedenlerini irdelemeye yonelik nitel arastirmalarin yapilmasi gerekmektedir. Daha saglikli ve verimli bir
calisma ortami saglamak i¢in hem alt kademedeki hemsirelerin hem de yonetici hemsirelerin birlikte ¢aligsarak
¢oziim yollar1 bulmasi Onerilmektedir. Ayrica hastane yoneticilerinin kurumlarindaki hemsirelerin kendi
diisiincelerini  6zgiirce korkmadan ifade edebilecekleri konugma kiiltiiriinii olusturmalar1 6nerilmektedir.
Hemgirelere orgiitsel sessizlik konusunda egitim verilmesi, sessizlik sebeplerini anlamalarina ve etkin iletisim
becerilerini gelistirmelerine yardimci olabilir. Hemsirelik yoneticilerinin, hemsirelerin duygularini ifade etmeleri
icin diizenli geri bildirim toplantilar1 yapmalar1 ya da agik iletisim kanallar1 olusturmalari Onerilir. Ayrica
yoneticiler, kati hiyerarsik yapilari azaltarak ve katilimer bir liderlik yaklagimi benimseyerek hemsirelerin
seslerini duyurmalarin1 saglayabilirler. Hemsirelerin duygusal yiiklerini azaltmak icin psikolojik destek
hizmetleri verilmesi Orgiitsel sessizligi azaltmaya yardimci olabilir. Yoneticiler, karar verme siireclerinde
hemsirelerin goriis ve Onerilerini dinlemeleri motivasyonlarini arttirabilir. Hemsirelerin rgiitsel sessizliklerini
anlamak hem c¢alisan memnuniyetini arttirabilir hem de hastalarin saglik hizmetlerinden daha iyi
faydalanmalarini saglayabilir. Bu nedenle, hemsirelerde oOrgiitsel sessizlik konusunda yapilan caligmalar
onemlidir.
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CERRAHI ONKOLOJi HASTALARINDA MANEVIYAT VE YORGUNLUK

Spirituality and Fatigue in Surgical Oncology Patients

Humay JUMAGELDIYEVA?, Senay KARADAG ARLI?

(0Y/

Cerrahi onkoloji hastalarinda yorgunluk, hastamin yasadigi en yaygin sorunlardan biridir. Kanser
hastalarvun “’6liim’°’ olgusu ile yiizyiize gelmesi, bireylerin kendi i¢ diinyalarina yénelmesine ve manevi
konularla fazla ilgilenmesi ile manevi bakim gereksinimlerinin artmasina yol agmaktadir ve sosyal, psikolojik
ve fiziksel gereksinim olan yorgunlukta artmaktadir. Ayrica, manevi iyi olus kiginin hayatindaki dengeyi
gostermektedir. Onkolojik cerrahi gegiren hastalar ¢ogunlukla yorgunluk, agri, bulanti-kusma, uyku bozuklugu,
nefes darligi, depresyon ve anksiyete gibi problemler yasamaktadirlar. Literatiir taramalarima gére onkoloji
hastalarmin manevi bakim gereksinimlerine ve tedavi siireglerine bagh yorgunlugunun arttigi belirtilmektedir.
Bu derlemede, cerrahi onkoloji hastalarinda maneviyat ve yorgunlugun incelendigi arastirmalarin
degerlendirilmesi amaglanmaktadir.

Anahtar kelimeler: Bakim, Cerrahi, Maneviyat; Onkoloji; Yorgunluk.

ABSTRACT

Fatigue in surgical oncology patients is one of the most common problems experienced by the patient. The fact
that cancer patients are faced with the phenomenon of "death™ causes individuals to turn to their inner world
and become more interested in spiritual issues, leading to an increase in their need for spiritual care, and their
social, psychological, and physical needs increase in fatigue. Additionally, spiritual well-being indicates
balance in one's life. Patients undergoing oncological surgery often experience problems such as fatigue, pain,
nausea and vomiting, sleep disturbance, shortness of breath, depression, and anxiety. According to my
literature review, it is stated that oncology patients' fatigue increases due to their spiritual care needs and
treatment processes. This review aims to evaluate studies examining spirituality and fatigue in surgical
oncology patients.

Keywords: Care; Fatigue; Oncology; Spirituality; Surgery
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GIRIS

Kanser; psikolojik, sosyal, fiziksel ve manevi boyutlari etkileyerek birden fazla belirtiyi i¢eren, tant konuldugu
andan itibaren uzun vade de bakim ve tedavi gerektiren diinyada ve ililkemizde goriilme sikligi hizla artan
evrensel bir saglik sorunudur. Kanser, diinya capinda 6nde gelen 6lim nedenlerinden biri olmaya devam
etmektedir. Diinya Saglhk Orgiit’ii verilerine gore, 2020 yilinda diinya genelinde yeni vaka sayis1 19.292.789 ve
oliim say1st 9.958.133tiir. Tiirkiye’de ise 2020 yilinda yeni vaka sayist 233.834, 6liim sayis1 126.335°tir. Kanser
hastalar1 ¢ogunlukla yorgunluk, agri, bulanti kusma, uyku bozuklugu, nefes darligi, depresyon ve anksiyete gibi
semptomlar yasamaktadir.

Yorgunluk, kanser hastalarinin yasadig1 en yaygin ve zayiflatict semptomlardan biridir. Kanserle ilgili
yorgunlugun tedavisinde hematopoietikler, antidepresanlar, psikostimiilanlar, steroidler vb. gibi farmakolojik
yaklasimlar ve egzersiz tedavisi, beslenme ve uyku tedavisi, hasta egitimi ve psikososyal girisimler gibi
biitiinlesik (integratif) yaklagimlar kullanilmaktadir. Farmakolojik tedavilerin yaninda kanserle iligkili yorgunluk
tedavisinde masaj ve iyilestirici dokunma, klavuzlu hayal etme ile grup relaksasyonu, hipnoz, akupunktur ve
akupres gibi biitiinlesik yaklagimlar kullanabilecegine iligkin destekleyici kanitlarda bulunmaktadir.
Metilfenidatin kansere bagli yorgunlugun tedavisinde etkisiz oldugunu ve fayda kanitlarinin narkotik kaynakl
yorgunluk ve/veya depresyonu olan hastalarla siirli oldugunu bulmustur. Modafinil i¢in kanitlar karisik olup,
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iki aragtirmada ya higbir fayda olmadigi ya da sadece siddetli yorgunluk durumunda fayda goriildiigii sonucuna
vartlmistir. Smith ve arkadaslar tarafindan yapilan ¢alismada yorgunlugun en yaygin semptom (%74) oldugu
bildirilmistir. Seven ve arkadaglart 142 kanser hastasi ile yaptiklari ¢aligmada en sik goriilen ve en siddetli
hissedilen semptomlarin yorgunluk, uykusuzluk ve depresif belirtiler oldugunu rapor etmisler. Wangland ve
arkadaslarinin yaptig1 ¢alismada kemoterapi alan hastalarin yorgunluk/halsizlik, tat ve koku ile ilgili problemler
ve glnliik islerini bitirme konusunda problem yasadigini belirtilmistir.

Amerikan Ulusal Kanser Ag1 (National Comprehensive Cancer Network NCCN) kanser hastalarinda
gelisen yorgunlugu ’kanser veya kanser tedavisine bagli olusan, bir halsizlik hissi’’ olarak tanimlamaktadir.
Hasta olmayan insanlardaki yorgunluk aktivite ile artip, dinlenme ile gegebilir. Kanser hastalarindaki yorgunluk
ise, aktiviteden bagimsiz istirahat ile gegmeyen bir yorgunluktur. Kanser hastalarinda goriilen yorgunluk akut ve
kronik olabilir. Bu yorgunluk bir aydan uzun siirerse “uzamis yorgunluk”, alti aydan daha uzun siirerse *’kronik
yorgunluk’’ olarak adlandirilir.

Modern hemsireligin kurucusu olan Florence Nightingale de bireylerin saghigi i¢in manevi
gereksinimlerinin, fiziksel organlar kadar 6nemli oldugunu vurgulayarak maneviyatin holistik bir bakim
sunulmasindaki onemine dikkat g¢ekmistir. Maneviyat; bireylerin iyilik halinin saglanmasinda, hastalikla bas
etmesinde, kronik hastaliklarin tedavi ve iyilesme siirecinde etkin bir rol oynamaktadir. Maneviyatin kanser
hastalarinda, hastalik esnasinda ruh sagligia pozitif bir etkisi oldugu biliniyor. Literatiirde bireyin, kanser tanisi
aldig1 andan itibaren, tedavi siirecinde, sonrasinda ve terminal donemde fiziksel, psiko-sosyal ve manevi
alanlarda sorun yasadigi belirtilmektedir. Kanser hastasi 126 ergen ve geng yetiskinin katildigi bir kesitsel
calismada yapisal esitlik modellemesi, anlam ve huzurun maneviyat ve dindarli§in yan1 sira kaygi, depresif ve
yorgunluk belirtileriyle de iligkili oldugunu ortaya g¢ikardi. Maneviyatin saglik sonuglartyla karigik iliskileri
oldugu goriilmiistiir. Manevi miicadeleler hem ergenlerde hem de yetiskinlerde neredeyse siirekli olarak daha
koti saglik sonuglariyla, 6zellikle de zihinsel saglik sonuglariyla iligkilendirilmistir. Wachholtz ve meslektaslari
aciyla ilgili dini ve manevi literatiirii gézden gegirdiler; din, maneviyat ve aci arasindaki karigik sonuglarin, cok
boyutlu aci deneyiminin tek bir yoniine odaklanmanin sonucu olabilecegini belirtmislerdir. Bir 248 kanser tanist
alan hasta ile yapilan ¢aligmada hastalarin %40’1 manevi ihtiyaglarinin saglik ¢alisanlar tarafindan karsilanmasi
ile korkularini yendiklerini, hayata dair umutlarmm arttifint ve kendilerini daha huzurlu hissettiklerini
belirtmiglerdir.

SONUC VE ONERIi
2020’ de Diinya capinda kanser hastasi sayisinin 3 milyona yiikseldigi ve bunlarin iigte ikisinin tedavi sansi
diistik olan ilerlemis kanserler oldugu tahmin ediliyor. Su anda, Cin’deki manevi bakim modeli, beden-zihin-
topluluk-ruhtan olusan dérdi bir arada biitiinsel bakim modeline dayanmaktadir. Manevi bakimin amaci, yasanu
tehdit eden hastaliklari olan hastalarin fiziksel, psikolojik, sosyal ve ruhsal acilarini dindirmek ve hem onlarm
hem de aile bakicilarinin yagam kalitesini iyilestirmektir. Ayrica yapilan degerlendirme sonucunda cerrahi
hemsirelerin konuya dikkati ¢ekilerek hasta bakimina ve hemsirelik bilimine katki sunulacagi diisiiniilmektedir.
Onkoloji hemsireliginde daha kaliteli bir manevi bakim saglanmasi igin, kurumlarda hizmet i¢i manevi bakim
egitimlerinin arttirilmasi, diizenli araliklarla degerlendirme ve kontroller yapilmasi, manevi bakima ydnelik
algilanan engellerin ortadan kaldirilmasi, etkileyen faktorlerin kontrol altina alinmasi dnerilmektedir.
Hemsirelere, kanser hastalarinda goriilen yorgunlugu tanimlayabilmeleri, etkileyen etmenleri
belirleyebilmeleri ve yorgunlugu azaltmaya yonelik yapilmasi gereken girisimler konusunda egitim verilmelidir.
Rehberlerde kanmit diizeyi yiliksek girisimlerin hemsireler tarafindan kullanilmasi 6nerilmektedir. Onkoloji
hemsirelerinin kanser iliskili yorgunlugu degerlendirilirken bireylerin spiritiiel iyilik hali ve spiritiiel bakim
gereksinimlerini de gdz Oniinde bulundurmalari, spesifik kanser tiirii ve evrelerini ele alan ileri prospektif
aragtirmalarin yapilmasi 6nerilmektedir.
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SIFACILIKTAN MODERN HEMSIRELIGE: TOPLUMSAL CIiNSIiYET
ESITSIZLiIGININ HEMSIRELIK MESLEGINE YANSIMASI VE HEMSIRELIK
MESLEGININ FEMINIiZASYONU

From Healing to Modern Nursing: The Reflection of Gender Inequality on The Nursing Profession and
The Femiminization of The Nursing Profession

irem KUCUKEKMEKCI?, Seval AGACDIKEN ALKAN?

(074

Hemgirelik insanin varolusuyla tarihte yerini almig, bilim ve sanattan olusan kadim bir disiplindir. Bu
derlemenin amact bir disiplin olarak hemsirelikte toplumsal cinsiyet esitsizligi ve meslegin feminizasyonunun
tartistimasidir. Kadinlar tarih boyunca sifa dagitti. Toplumsal ve sosyal simirliliklara karsin sistemli bir egitim
almaksizin bildiklerini usta-¢irak iliskisiyle birbirlerine nesiller boyu aktardi. Giiniimiiz tip anlayisi heniiz
gelismemisken baskin gruplarin ‘cadi’ olarak nitelendirdigi sifact kadinlar biiyiiciiliik yapma gerekgesiyle
suglanip cezalandirildi. Biiyiiciiliik ve cadilik kavramlarina o giinlerden itibaren ‘feminen’ anlamlar yiiklendi
ve giiniimiizde hemgirelik ve diger kadin saghk calisanlar: adina olumsuz bir izlenim birakti. Ozellikle Orta
Cag Avrupasi’nda sifaci kadinlar toplum icinde ne kadar etkili oluyorsa toplumun Tanriya ve kiliseye o kadar
az ihtiyaci oluyordu. Ciinkii bu kadinlar tedavi sirasinda neden sonug iliskisi kuruyor, mantiksal agiklamalarda
bulunuyor ve sorguluyordu. On dokuzuncu yiizyilda “bakict kadn’’ denildiginde akilda kadwmin o donemdeki
toplumsal ozellikleri diigiiniildiigiinde karamsar bir tablo canlaniyordu. Hasta bakiciligina olan ilginin artmasi
ve bu olumsuz tablonun degismesi i¢in Florence Nightingale ve 6grencileri Kirim Savast sirasinda bazi bagsarili
girisimlerde bulundu. Florence Nightingale’in hastalarina anne fedakarhigiyla yaklasmasi, hemsgireligi kadin
meslegi olarak algilanarak feminize edilmesine neden oldu. Bu diisiince 20.yiizyildan bugiine kadar gelen
hemgireligin sosyal kimligini yapilandirdi. Hemsirelik meslegi, modern hemgireligin temelleri atildigindan beri
annelik rolleriyle bagdastirildr. Anneligin barindirdigi fedakarlik, meslek icinde de fedakarlik ve karsiliksiz
hizmet beklentisiyle karsimiza ¢ikmaktadwr. Bu baglamda toplumun yiikledigi bu roller saglik alaninda emegin
degerinin diismesi ve profesyonel emegin olagan bir beklenti haline gelmesi olarak kendisini gostermektedir.
Tarihte hi¢bir zaman yok olmayan ve varligimi giiniimiizde de ¢ok yakindan hissettigimiz ataerkil anlayis
toplumsal cinsiyet esitsizligine neden olarak bu sorunlarin temelini olugturmaktadir. Toplumsal cinsiyet
esitsizliginden en fazla etkilenen meslegin, hemgirelik olduguna isaret edilmektedir. Alginin bu yonde olmasinin
en biiyiik nedeni toplum tarafindan hemsgirelik mesleginin bir kadin meslegi olarak gériilmesidir. Oysa
hemgirelik meslegine bir biitiin bakildiginda, cinsiyet ayrimi yapmaksizin her iki cins tarafindan da
yapilabilecek bir meslek oldugu goriilmektedir. Erkekler ise yillarca feminize edilen hemsgirelik meslegi icinde
pek cok yonden sorun yasamaktadir. Saghk sektoriinde kadin sayisimin erkeklerden fazla olmast meslegin
feminizasyonuyla aciklanabilir. Bu baglamda toplumsal cinsiyet rollerine uygun geleneksellesmis meslek
secimine aykirt olarak hemsgireligi secen erkek adaylar/hemsireler meslek icinde hemsire olarak kabul
gormeme, mesleki kimligin zayif gelisimi veya asagilanma riskini géze almaktadir. Ayrica kadin popiilasyonun
yogun oldugu bir meslek segtikleri i¢in toplum tarafindan cinsel kimlikleri sorgulanmaktadir.

Anahtar kelimeler: Hemsirelik; Feminizasyon, Toplumsal cinsiyet, Esitsizlik

ABSTRACT

Nursing is an ancient discipline consisting of science and art that has taken its place in history with the
existence of humans. The purpose of this review is to discuss gender inequality in nursing as a discipline and
the feminization of the profession. Women have provided healing throughout history. Despite social and social
limitations, they passed on what they knew to each other through the master-apprentice relationship, without
receiving any systematic education, for generations. While today's understanding of medicine was not yet
developed, healer women, whom dominant groups described as 'witches’, were accused and punished for
practicing witchcraft. The concepts of witchcraft and witchcraft have been given ‘feminine’ meanings since
those days, and today they have left a negative impression on nursing and other female healthcare
professionals. Especially in Medieval Europe, the more influential women healers were in society, the less
society needed God and the church. Because these women were establishing cause and effect relationships,
making logical explanations and questioning during the treatment. When "care woman" was mentioned in the
nineteenth century, a pessimistic picture came to mind, considering the social characteristics of women at that
time. Florence Nightingale and her students made some successful attempts during the Crimean War to
increase interest in nursing and change this negative picture. Florence Nightingale's approach to her patients
with maternal self-sacrifice caused nursing to be perceived as a women's profession and to be feminized. This
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idea has structured the social identity of nursing since the 20th century. The nursing profession has been
associated with maternal roles since the foundations of modern nursing were laid. The sacrifice that
motherhood entails also appears in the profession with the expectation of sacrifice and unrequited service. In
this context, these roles imposed by society manifest themselves as a decrease in the value of labor in the field
of health and professional labor becoming a normal expectation. The patriarchal understanding, which has
never disappeared in history and whose existence we still feel very closely today, forms the basis of these
problems by causing gender inequality. It is pointed out that the profession most affected by gender inequality
is nursing. The biggest reason why the perception is in this direction is that the nursing profession is seen as a
women's profession by society. However, when we look at the nursing profession as a whole, it is seen that it is
a profession that can be performed by both genders, regardless of gender. Men, on the other hand, have many
problems in the nursing profession, which has been feminized for years. The fact that there are more women
than men in the health sector can be explained by the feminization of the profession. In this context, male
candidates/nurses who choose nursing, contrary to the traditional career choice in line with gender roles, risk
not being accepted as a nurse within the profession, poor development of professional identity, or being
humiliated. In addition, because they choose a profession with a large female population, their sexual identities
are questioned by society.

Keywords: Nursing; Feminization; Gender; Inequality
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GIRiS

1.Feminizm Nedir?

Kavram olarak feminizmden ilk kez Mary Wollstonecraft’mn “A Vindication of the Rights of Woman” adl
eserinde bahsedilmistir. Eser kaynagini yazarin babasiyla olan c¢atigsmalardan almistir. Feminizm kadinlarin
cinsiyetlerinden 6tiirii kaynaklanan sorunlari irdeleyen ve kadinlarin sosyokiiltiirel farkliliklarindan kaynaklanan
sorunlari inceleyen bir bilim dalidir. Farkli bir degisle cinsiyetten kaynaklanan ayrimciliga karsi gelistirilen bir
kavramdir (Alhas,2020). Kadmlarin ¢aligma hayatina dahil olabilmesi i¢in ortaya ¢ikan feminizm, zaman iginde
sosyal alanlara da sigrayarak kendine ait kuramlar ve politikalar dogrultusunda gelisip varligina devam etmistir
(Akcabay 2015).

Feminizm kendi i¢inde Liberal,Radikal,Marksist — Sosyalist,Varolus¢u, Kiiltiirel, Psikoanalist gibi
kuramlara ayrilmistir. Bu nedenle tek bir tiirde feminizmden bahsetmek ¢ok zordur. Ancak hepsinin ortak
paydasi esitlik ve gruplar arasindaki farkliliklarin yok edilmesidir (Cay, 2021).
1.1.Liberal Feminizm
Liberalizmin insan olarak esitlik dgretisi liberal feminizm akiminda etkili olmustur. Liberal feminizm kadinin ve
erkegin insan oldugunu,esit haklara ve firsatlara sahip olmasi gerektigini vurgulamistir. Kadin ve erkek arasinda
esitligin saglanmasi i¢in oy hakki, esit egitim, esit is firsatlari ile esit ticret olmasi gerekmektedir (Lorber,1997).
1.2. Radikal Feminizm
Radikal feminizmin kuramsal mottosu kadinlarin ve erkeklerin birbiri ile etkilesimde bulundugu hem 6zel alan
hem de kamusal alanda ataerkillik veya erkeklerin kadinlar {izerindeki baski ve somiiriisiidiir (Lorber, 1997).
Ayrica “kigisel olanin politik” ve tiim kadinlarin “kiz kardes” oldugunu,“kiz kardesligin giiclii oldugu” savlarini
ortaya atmistir (Giines ,2017).

1.3. Marksist Feminizm- Sosyalist Feminizm

Marksist feminizm, kadmlik ve erkeklik cinsiyet ideolojilerinin kapitalizmde iiretimi nasil yapilandirdigini
incelemektedir. Marksist feminizm kapitalizmde kadinlarin sémiiriisii ve baskisini agiklamak igin iiretim ile
tremeyi iligskilendirmistir (Cay, 2021). Sosyalist feminizme gére Marksist kuram kadimlarin ekonomik olarak
ezildiklerini ve somiiriilmelerini kapitalist sistemle agiklayabilir. Sosyalist feminizme gore erkekler ve sermaye
kadin emeginden kazang¢ sagladigi icin ataerkil ve kapitalist sistem kadinlarin ezilmesine neden olmaktadir.
Sosyal feministler kadin i¢in saglik, konut, egitim, is giivenligi, cocuk bakimi gibi alanlarda kadin yararina
yenilikler ve iyilestirmeler yapilmasini talep etmektedir (Giines,2017).

2. Sifacihk, Cadilik ve Biiyiiciiliikk ve Modern Hemsirelik

Kadmlar tarih boyunca sifa veren el konumundaydi. Tarihin bilinen ilk dénemlerine bakildiginda kadinlar,
donemin diplomasiz saglik ¢alisanlariydi. Bakildiginda kadnlar cinsel saglik ile ilgili uygulamalar yapar, sifal
bitkilerle ilgilenir ve bildiklerini gelecek nesillere aktarirdi. Kdyden kdye gezerek ebelik hizmeti sunardi.
Getirilen yasaklardan dolay1 kitaba ve egitime erisemeden bildiklerini usta-¢irak iliskisiyle birbirlerine nesiller
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boyu aktardilar. Halk bu kadinlara ‘Bilge Kadin/Sifaci Kadin’ dese de dénemin yoneticileri saglik hizmeti ile
ilgilenen kadinlar1 ¢ogu zaman onlara ‘Cadi ,Sarlatan © olarak isimlendirirdi. Aslinda saglik alaninda edindikleri
bilgiler ve deneyimler bu kadinlarin tip diinyasina birer armaganiydi (Seaman ve Eldridge, 2014).

Sifa dagitan kadinlarin zaman igerisinde saglik hizmeti alaninda tip egemenligine girmesi tarih boyunca
cinsiyet ¢ekismesi veya politik bir iktidar savasimin bir sonucu olarak kargimiza ¢ikmaktadir. Sifa dagitan
kadinlara olan bakis ac¢is1 toplumda kadina olan bakis acisiyla paralellik gostermektedir (Seaman ve Eldridge
2014)

Saglik alaninda kadinlarin verdigi hizmetin ¢cogu zaman saglik hizmeti “ev igleri”, “ev idaresi”ne benzer
nitelikte oldugu fikri tarihsel siire¢ igerisinde dogrusal bir yap1 gostermektedir. Bu benzetmeden dolay1 saglik
alaninda calisan kadinlar 6zellikle de hemsireler bazi donemlerde bilimsel icerikten yoksun, egitimden uzak ve
edilgen konuma siiriiklendi. Bir zamanlarin ‘Bilge Kadini’ giiniimiizde neden ve nasil bu konuma itildi?
(Ehrenreich ve English ,1992).

2.1. Ortagagda Biyiiciiliik ve Tip

Tarihte giinlimiiz tip anlayis1 heniiz gelismemisken baskin yonetici gruplarinin ‘cadi’ olarak nitelendirdigi sifac
kadinlar topluma saglik hizmetinin sunulmasinda yer almaktaydi. Ancak 6zellikle Orta Cag Avrupasinda bu
kadmlarbiiyiiciilik yapma gerekcesiyle suclanip cezalandirildi. Sifact kadinlar kendilerini koylii ve yoksul halka
adamis sekilde onlarin saghigi icin calisiyordu. Onlara yonelik uygulanan baski ve siddet tip diinyasinda
kadinlara kars1 erkek baskisinin izlerini tagiyanuzun tarihin ilk adimi sayilabilir..

Biiyiiciiliik ve cadilik kavramlarina o giinlerden itibaren ‘feminen’ anlamlar yiiklendi ve giiniimiizde
hemsirelik ve diger kadin saglik calisanlar1 adina olumsuz bir izlenim birakti. Tarihte Almanya’dan Ingiltere’ye
kadar siiren dort yiizyillik bir siire¢ i¢inde biiyiiciilerin pesleri birakilmadi. Biiylicii — cad: hikayesi dehset verici
boyutlara ulast1. 15.yiizy1lin sonlariyla 16.yiizyilin baslarinda Almanya ,italya ve diger bircok Avrupa iilkesinde
binlerce kadin canli canli yakilarak 6ldiiriildii.16.yilizy1lin ortasinda Fransa ve Ingiltere bu dehset dalgasina
tamamen kapilmisti (Ehrenreich ve English ,1992).

Cad: avlar kilise-devlet igbirligi ile baslatilan ve finanse edilen, planli ilerleyen bir programdi. 1457°de
Rahip Kramer ve Rahip Sprenger tarafindan yazilan Malleus Maleficarum Katolik ve Protestan cadi avcilart i¢in
bir cad1 avinin nasil yapilacag1 konusunda sorgusuz kabul ettikleri bir rehberdi. Ug yiizy1l boyunca tiim hakim ve
savcilarin bu konudaki tek kaynagi olmustu (Seaman ve Eldridge 2014). Biiyiiciileri ve cadilar1 ihbar etmek
yasal bir zorunluluk haline getirilmisti. Thbarlarla yakalanan ‘cad1 ve biiyiiciiler’ 6nce kiyafetleri ¢ikartilip, sacl
derisi kazinip ardindan tirnak sdkme, carmiha germe , a¢ susuz birakma ve siddet uygulama gibi yontemlerle
cezalandiriliyordu (Ehrenreich ve English ,1992). Biiyiicii olarak nitelendirilen kadinlarin &zelliklerinin ne
oldugu ve hangi o6zelliklerinden 6tiirii cezalandirildigi o donemin baskici yonetimi tarafindan belirlenmisti. Bu
ozellikler ti¢ sekilde ifade edilebilir :
1.Erkeklere karsi cinsel sug islemek : Biyiciilerin agikca disiligine yonelik saldirt mevcuttur.
2.Orgiitlenmis olmak
3.Biiyiiye basvurarak tedavi ettikleri viicutlara zarar vermek : Bu basliga dogum eylemine miidahale etmek de
dahil edilmistir (Ehrenreich ve English ,1992).

2.3. Sifact Mi1? Biiyiicii Mii?

Biiyiiciiler yalnizca kutsal kabulleri degersizlestirmek, adam dldiirmek, yiyeceklere zehir katmak ve erkekleri
cinsellige davet etmekten degil sifa vermek , iyilestirmek ve koylii halka yardimct olmaktan dolayr da su¢landi.
Sifact kadinlar kdylii halkin ayagina saglik hizmeti gotiiren insanlardi. O donemlerde bir erkegin kilisenin
gbzetimi ve kontrolii altinda {ist sinifa saglik hizmeti sunmasi saygi goriirken bu hizmet sifaci kadinlar tarafindan
alt tabakaya verilince engellenip su¢ olarak sayiliyordu. Seytanin yeryiiziindeki egemenligini, sifact koylii
kadinlar araciligi ile elinde tuttuguna inaniliyordu (Ehrenreich ve English ,1992).

Bu kadmlar toplum i¢inde ne kadar etkili oluyorsa toplumun tanriya ve kiliseye bir o kadar az ihtiyact
oluyordu. Biiyiicii kadinlarin yaptiklar ilaglar en az dualar kadar fayda etse de dualar ve tilsimlar kilise
tarafindan kontrol edilip denetlenebiliyordu. laclar ise kontrol ve kabul disinda kaliyordu. Oysa sifac1 kadinlarin
kullandiklar ilaglar yillarm bilgi birikimine dayaniyordu. Ayrica bu ilaglar yillarca denenmis, uygulanmis,
nesilden nesile aktarilmig ve giivenle kullanilabilecek ilaglardi. Giliniimiizde hala bu déneme ait ilaglarin modern
farmakolojide kullanildig1 bilinimektedir (Seaman ve Eldridge 2014).

Sifa dagitan kadinlarin yontemleri kilise zihniyetine ters diisiiyordu. Cilinkii bu kadnlar tedavi sirasinda
neden sonug iliskisi kuruyor, mantiksal agiklamalarda bulunuyor, diisliniiyor ve var olani oldugu gibi kabul
etmiyordu. Bu dénemde biiyiiye, sihre dayali uygulamalar sanki bir ilim ya da bilimsel bir ger¢ekmis gibi kabul
gormekteydi. Bu durum baskici kilise zihniyeti i¢in tehlike olusturuyordu (Ehrenreich ve English ,1992). Ancak
bu durumu Kramer ve Sprenger Malleus ta sdyle ifade eder: “’Iradeyi harekete geciren sey,duyular ya da akil
tarafindan algilanir. Her ikisi de seytanin egemenligindedir’’(Seaman ve Eldridge 2014).

Cadi avcilan sifact kadinlart tam anlamiyla ortadan kaldiramadi ancak tarih boyunca onlarin koti
anilmasini sagladi. Kadin, sifaci kimliginden ¢ikartilip toplum goziinde o kadar kiiciiltiildii ki on yedinci ve on
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sekizinci yiizyillarda erkek tip pratisyenlerinin kadin sifaciliginin son alani olan ebelige de ciddi miidahalelerde
bulunmalarmin 6nii agildi . Bu saldirmin onciiliigiinii ingiltere’de ortaya ¢ikan “’Berberler ve Cerrahlar
tistlendi. S6z konusu pratisyenler forseps kullandiklart i¢in teknik agidan iistiin olduklarini iddia ettiler. (Seaman
ve Eldridge 2014

Sifaci kadnlar agisindan engelleyici ve zorlayici sartlarin egemen olmasina karsin 6zellikle tist siniflara
saglik hizmeti veren erkekler ise destekleniyordu. Bu kisiler toplum tarafindan takdir ediliyor, hizmet verdikleri
bireylerin niifuzlarina bagl olarak tinvanlar alabiliyordu. Ayrica enjeksiyon yapmak, dikis atmak ya da agriy1
gidermek gibi girisimler toplumun dikkatini ¢ekiyor, bu kisilerin ilgi odagi olmasint sagliyordu. Bu Kkisiler
arasinda egitimsiz uygulayicilarin olmasmna karsin donemin egitimli hekimlerinin toplum tarafindan
desteklenmesine firsat sunuyordu.

2.4. Avrupa’da Doktorluk Mesleginin Yiikselisi
On ii¢iincii yiizyilda Arap diinyasi ile giiglii baglantilar kurularak tip 6grenimi yeniden canlandi. Ancak kilise her
alanda oldugu gibi bu yeni meslek iizerinde bir denetim kurdu ve sadece Katolik kilisesinin 6gretileri dahilinde
gelismesine izin verdi. (Seaman ve Eldridge 2014). Egitim almig doktorlar kilisenin izni olmaksizin higbir tedavi
uygulayamiyor, giinah ¢ikarilmasina izin verilmeyen hastalara ise hi¢ miidahale sansi bulamiyordu. Doktorlarin
astroloji ile tedavi yontemi gelistirmeye calistigi ve simyacilarin kursunu altina doniistiirmeye calistigt o
dénemlerde biiyiiciiler insan sagligina olumlu etkisi olacak otlarin ve ilaglarin pesindeydi. Biiyiiciilerin boyle
olaganiistii bilgi sahibi olduklarini, 1527 yilinda Pharmezeutica iistiine yazdig1 kitab1 yakan Paracelsus’un itirafi
acikca ortaya koymaktadir. ‘Bildigim her seyi biiyiicti kadinlardan 6grendim.” (Ehrenreich ve English ,1992).
1830-1840°11 yillarda ortaya ¢ikan Halk Sagligi Hareketi o yillarda tip ad1 altinda yasanan karmasiklik
olaylara ¢oziim oldu. (Ehrenreich ve English ,1992).

Hareketlenme feminist ve is¢i gruplarmm yer aldigi genel bir ayaklanmanin tip alanindaki
yansimasiydi. Kadmlar bu hareketin ¢ok onemli bir pargasi olmustu. Bakim ve anatomi ile ilgili bildiklerini
toplumla paylasiliyor ve bu paylasim toplum tarafinda ¢ok biiyiik yanki uyandiriyordu. Kilisenin 6ne siirdiigii
diplomal1 doktorlarin dldiiriicii kiirleri yerine “’6nleyici bakim “* kavrami gelmisti. Bu kapsamda halk saglig:
hareketi sik sik banyo yapmayi oneriyordu. (Kilise doktrinine gére bu durum hos karsilanmiyordu). Giyim,
yeme-i¢me , davranis gibi pek ¢ok sorunla ilgili yeni ¢oziim onerileri getirilmisti .Bu hareket sebebiyle diplomal
doktorlar kdse sikismigt: . Halk Sagligi Hareketi , tedavinin para 6denen veya yiiksek kazang saglatan bir hizmet
olmasimi da reddediyordu. Halk Sagligi Hareketi kadin haklarini da igine alarak saglik bakimi ve tip 6grenimi
gibi olanaklarin kadinlar i¢in yaygin hale getirilmesini talep ediyordu. (Ehrenreich ve English ,1992)

Florence Nightingale Halk Sagligi Hareketi’nin yasandigi gilinlerde saglik bakimi konusunda oncii
olarak pek ¢ok kadinin da saglik alaninda yer etmesine olanak sagladi.

On dokuzuncu yiizyilda “’bakici kadin’’ denildiginde akla bir cocuga ya da hastaya bakan kadin profili
geliyordu. Hasta bakan kadinlar refakat¢i roliinii Gstleniyordu. Daha eski zamanlarda ise 6lmek {lizere olan
yoksularin siginagiydi. Ancak genelde popiilasyon olarak hasta bakicilar toplum tarafindan olumsuz olarak
nitelendiriliyordu.

Hasta bakma hizmetine olan ilginin artmasi i¢in bu olumsuz tablonun degismesi gerekiyordu. Kirim
Savast Florence Nightingale i¢in hasta bakim vericilerini sirasinda ise istenilen tablo tam anlamiyla ¢izilmis
oldu.

Tip egitimine olan ilgilinin yillar iginde artmasi hastane sayismnin da ¢ogalmasina neden oldu.
Hastanelerin ise yakinda meslege baslayacak doktorlar kadar saglik bakim personeline de ihtiyaci vardi. Hemsire
egitimi veren okullar iist sinifa ait ailelerin kizlarini yetistirmek igin {istiin ¢aba sarf etti. O donemde hemsirelik
meslegini secen kadinlar incelendiginde Viktorya Donemi’nde toplumun onde gelen kesiminde yer alan
kadimnlardan olustugu bilinmektedir.. Dorothea Dix biiyiik bir servete sahipti. Florance Nightingale ve Louisa
Schuyler aristokratlar arasinda yer almaktaydi. Bu kadinlar Viktorya modeli monoton hayattan kagmislardi. Dix
ve Nightingale reform yolunda ilk adimlarini attiklarinda otuzlu yaslarindaydilar ve geldikleri yerlerde,onlerinde
uzun ve gereksiz bir dmriin uzandigini fark edip kendilerini hasta bakimina adamiglardi(Ehrenreich ve English
,1992).
yansitan bir kimlik olusturdu.Yetisme bigimleri karakterin egitilmesi esasina dayaniyordu. Bu egitimle yetisen
Nightingale hastalarina bakima ve korumaya dayali bir fedakarlik iginde yaklasiyordu. Bakicilik mesleginin
temelini atan bu kadinlar, kadinin dogal meslegi ‘anneligi’n “ bakim verici” yoniinii etkin kullaniyordu.
vBoylece Viktorya doneminin st siniflarindaki kadinlar, donemin is¢i sinifindaki kadmlara kiiltiirel degerleri
empoze ederek, biitiin 20.ylizyil1 asarak bugiinlere kadar gelen hemsireligin sosyal kimligini olusturdu. Diger
taraftan es zamanl olarak feministler hemsireligi bir disilik sembolii haline getirmek igin ¢abaliyordu. Amerikan
kadin hareketi ise kadinlarin oy hakki kazanmasinin insan olduklar1 i¢in degil anne olduklar1 i¢in hak ettiklerini
ifade ediyordu. Feminist Julie Ward Howe sdyle sayikliyordu :
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> Kadm ulusun annesidir... Ulusun bir ¢are ¢ocugunun bekgisi onun kalfasi en pariltili koruyucusu... Kadin
ayni zamanda yuvanin da bekgisidir ; kiicik seyleri is edinir ama bunlar yuvaya bereket getirir, onu
giizellestirir.”” (Ehrenreich ve English ,1992).

2.5.Hemgsireligin Feminizasyonu

Saglik alanindan uzaklastirilan kadinlar 19.ylizyilin ikinci yarisinda Nightingale onciiliigiinde hemsirelik
meslegine yonlendirilmisti. Ancak Florence Nightingale’in hemsireligi yalnizca kadin meslegi olarak algilamasi
meslegin feminize edilmesine neden olmustur (Ross, 2017: 5).

Hemsirelik egitim miifredat: kapsaminda ¢ay servisi, makyaj , sanatsal yorum gibi derslerin verilmesi
hemsirelerin toplumsal cinsiyet rollerinin pekismesine yol a¢misti. Diplomali doktorlarda oldugu gibi
hemsirelerin de 6zel sinav ve kriterlere tabi olmasi konusunda Nightingle “ancak anneler kadar otorite altina
alinip sinava tabi tutulabilecegini’’ savunmustur(Ehrenreich ve English, 1992).

Hemgirelik meslegi, modern hemsireligin temelleri atildigindan beri annelik rolleriyle
bagdaslastirilmistir. Anneligin barindirdigr fedakarlik, meslek iginde de fedakarlik, karsiliksiz hizmet ve
adanmuglik beklentisiyle karsimiza ¢ikmaktadir. Bu baglamda toplumun yiikledigi bu roller saglik alaninda emek
somiiriisii olarak kendisini gostermektedir (Zorlu, 2011: 55).

2.5.1.Toplumsal Cinsiyet Rollerinin Meslek Secimi Uzerindeki Etkisi ve Hemsirelik Meslegi Icinde
Dogurdugu Sorunlar

Toplumsal cinsiyet rolleri, bireylerin ¢evreleri arasindaki etkilesimin bir {iriinii olarak karsimiza ¢ikar. Her bir
cinsiyet i¢cin hangi davranis ve tutumlarin uygun olacagi konusundaki yargilari kapsamaktadir. (Blackstone
2003) Bireyin tiim yasami boyunca devam eden bu siirecte oyunlar, oyuncaklar, meslekler ve kisilik 6zellikleri
kadin ve erkek olarak kategorilestirilmektedir. Ornegin, kiz cocuklarma ev islerine ait oyuncaklar, annelik
roliiniin pekismesi i¢in bebekler, mini mutfak takimlari, iitii setleri; erkek ¢ocuklar i¢in ise ingaat temasini igeren
legolar ya da asker, ordu ve siddet temali oyuncak tank, tabanca, tiifek vb. alinmaktadir. (Lindsey, 1990: 36;
Gander ve Gardiner, 1998: 29). Toplumsal mekanizmalar aracilifiyla bireylerin g¢ocukluktan bagslayarak
cinsiyetine gore toplumsal cinsiyet rollerini igsellestirdigi goriilmektedir. (Ecevit 2011)

Toplumdaki bu ayrimciligin temel nedeninin kadina ve erkege yiiklenen toplumsal cinsiyet rolleri ile
iligkili oldugu soylenebilir. Bu durum g¢alisma yasaminda ve mesleklerde yatay ve dikey ayrismaya neden
olmaktadir. (Vatandas, 2007: 42).

Yatay ayrismaya gore meslekler kadinsi ve erkeksi olma egilimi gdstermektedir. Yatay ayrigma kadin
ve erkegin mesleklerde veya ekonomik faaliyetlerindeki yogunluguyla iliskilidir.

Dikey ayrisma ise kadinlarin {ist diizey yonetiminde ve lider statiisinde yer alamamalart ,
engellenmeleri olarak ifade edilebilir (Fényes, 2010: 69). Dikey ayrismay1 tanimlamak igin siklikla kullanilan
cam tavan kavrami ise kadinlarin kariyerlerinin engellenmesini ifade eder. Literatiirde yiiksek egitimli ve
donanimli bireylerin ¢alistigi alanlarda ilerlemesini  ve tam potansiyellerini ortaya koymasina engel olan
goriinmeyen engeller olarak tanimlanmaktadir. (Miller 2004,Ecevit 2011)

Ortagag’da sifaci kadinlar1 toplatip yakan zihniyetin giiniimiiz yansimasi cam tavandir. Aradan ylizyillar
gegse de Ortagag’mn degismeyen zihniyeti , farkli terimlerle giiniimiizde dahi kadinlara muhalefet olarak
esitsizlik olusumuna zemin hazirlamaktadir.

Bunlara ek olarak kadinlar ¢alisma hayatinda baska problemlerle de karsi karsiya gelmektedir. Cinsel
taciz ve psikolojik baski kadmlarin ¢alisma yasaminda karsilastigi en 6nemli ve yaygin sorunlar arasindadir. s
yerinde cinsel taciz kisinin ¢alisma yasaminda karsilastigt ve kendi istedigi digindaki her tiirlii cinsel tutum ve
ima olarak tanimlanmaktadir. Cinsel tacizin yani sira ¢alisma yasaminda kadinlarin ¢ok sik karsilastigi bir diger
giincel sorun ise mobbingdir. (Ecevit 2011)

Erkekler ise yillarca feminize edilen hemsirelik meslegi icinde gerek ¢evreden gerek hasta ve hasta
yakinlart sebebiyle sorunlar yagamaktadir. Bu baglamda toplumsal cinsiyet rollerine uygun gelencksellesmis
meslek secimi yapmayan erkekler hemsire olarak kabul gormeyebilir veya asagilanabilir. Ayrica kadmn
popiilasyonun yogun oldugu bir meslek segtikleri i¢in toplum tarafindan cinsel kimlikleri sorgulanabilir. Bu
durum kadinlarin ikincil konumda olduklarinin bir gostergesi olarak ifade edilebilir. Erkek hemsireler hasta ve
hasta yakinlariyla mahremiyetle ilgili sorunlarla da karsilasmaktadir. (Ecevit 2011)

Yapilan ¢aligmalar, erkek hemgireler kadin hastalara bakim verirken yakin temasta bulundugunda cinsel
taciz suclamalari ile ilgili endiselendiklerini isaret etmektedir. Bakim kapsaminda dokunma eylemi genellikle
hemsireler ve hastalar arasindaki profesyonel iliskinin énemli bir yoniidiir ve psikolojik olarak pek ¢ok artisi
bulunur. Ancak erkek hemsirelerin terapdtik dokunuslar1 yanlis yorumlanarak cinsel taciz suglamasi riskiyle
kars1 karstya birakabilir. (Harding , North, ve Perkins, 2008)

Bireyin toplum ic¢inde sayginligi ve statiisii meslegi ile iligkilidir. Toplumda erkekler genellikle saygin
ve statilisli yliksek mesleklere yonelmektedir. Ataerkil toplumlarda erkekler kadin isi olarak tabir edilen islerde
caligmas1 kiiciik diisiiriicii bir durum olarak deneyimlenebilir. Hostes, hemgire gibi mesleklerin kadinsi
ozelliklerinin bulunmasinda dolay1 erkekler tarafindan tercih edilmesi alay konusu olabilmektedir.(Bora ,2005)
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2.5.2.Hemgirelik Mesleginde Cinsiyet¢i Etiketler

Hemgirelik meslegi beyaz melek, bakici, cadi, seksi, hizmetci vb. etiketlemeler ile anilmaktadir. Medyadaki
cinsiyet¢i yaklagim hemsireleri cinsel bir obje haline getirmektedir. Bakim ihtiyacinin s6z konusu oldugu salgin
hastalik ve savas gibi olaganiistii durumlarda hemsirelik meslegine olumlu yaklagimlarda bulunulmustur. Ancak
ihtiya¢ durumun ortadan kalkmasiyla cinsiyetci yaklasim devam etmektedir. Bu durum hemsirelik mesleginin
ataerkil bakis acistyla degerlendirildigini gostermektedir (Zencir ve Zencir, 2011).

Hemsirelik meslegi medyada oldugundan farkli gosterilmektedir. Medya hemsireleri dekolteli, IQ’su
diisiik olarak gostermektedir. Kadin hemsireler fiziksel 6zellikleri ve kiyafetleriyle 6n plana ¢ikarilmaktadir.
Medya araglar1 toplumsal algiyr yonetmekte ve cinsiyet kalip yargilarimi pekistirmektedir. Ataerkil ideoloji
cinselligi haz, aktif/erkek ve pasif, itaatkar/kadin olarak kodlamistir. Geleneksel toplum temeline dayanan eril ve
ataerkil kodlar kadinin, kadin bedeninin ve kadin cinselliginin tizerinde egemenlik kurarak kadin bedenini cinsel
bir obje olarak gostermektedir (Mulvey, 1975).

3.Saglk Sektoriinde Kadin ve Erkegin Konumu
Kadin sayisinin erkeklerden fazla olmasi sebebiyle kadin ile 6zdeslesmis olan is giiciiniin feminizasyonunu
saglik sektoriinde ¢ok net bir sekilde gérmek miimkiindiir. Temel saglik, koruyucu saglik, tedavi ve bakim
hizmetinin yogun oldugu saglik sektoriinde kadmnlar say1 olarak iistiindiir. Saglik sektdriiniin kadin agirlikli
yapist hemsirelik ve ebelik mesleginin gecmisten bu yana kadinlara yakistirilmasiyla ile iliskilidir (Urhan ve
Etiler, 2011: 196; Kelleher, 2012: 73).(Grafik 1)

Cinsiyetler arasi esitlik gdz oniine alindiginda hemsireligin hem kadin hem de erkek tarafindan icra
edilmesi kacilmaz bir durumdur. Ancak ataerkil yapinin kamusal alana hakimiyeti, hekimligin ataerkillesmesi ve
kadinlarin profesyonel mesleklere girisinin engellenmesi hemsireligin kadin meslegi olarak kaliplasmasina
neden olmustur (Gong, 2016: 145).(Sek. 1)
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Grafik 1. 2013- 2021 yillarinda ¢alisan kadin ve erkek saglik profesyonellerinin orani

Kaynak: ILO (https://www.ilo.org) verileri kullamilarak yazar tarafindan olusturulmustur.
(ILO ,2023,Arslan 2023)
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Sekil 1. Tirkiye’de yilara gore lisans diizeyinde kadin ve erkek hemgirelik 6grencilerinin sayisi, 2006-2015.
Kaynak: Grafik, Yiiksekdgrenim Kurumu (www.yoksis.gov.tr) ve OSYM (www.osym.gov.tr) verilerine dayanilarak hazirlanmustir.

(Gong, 2016)
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Sekil 2. Tirkiye'de yillara gore hemgirelik lisans boliimlerine yeni kayit yapan erkek dgrenci sayist

Kaynak:
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Grafik, Yiiksekdgrenim Kurumu (www.yoksis.gov.tr) ve OSYM (www.osym.gov.tr) verilerine dayanilarak hazirlanmistir.

de yasanan toplumsal cinsiyet ayrimciliginin 6niine gegilmesi i¢in saglik ¢aligsanlarina diisen gorevler

asagidaki gibi siralanabilir (Akin, 2007; Kili¢ ,2019):

Toplumsal cinsiyet ayrimeiligi varliginin ve bunun altinda yatan baslica nedenlerin farkinda olmak.
Savunuculuk rolii ile multidisipliner g¢alisarak konunun ¢6ziilmesine katki saglamak.

Geleneksel uygulamalarin, kiiltiirel 6gelerin, hangi cinsiyetin ne tiir alanlarda dezavantaja sahip
olduklar1 konularinda farkindaliga sahip olmak.

Saglik profesyonelleri olarak asla ayrimciliga neden olabilecek uygulama ve davraniglarda
bulunmamak.

Sadece saglik sektoriinde degil, tiim sektorlerde var olan toplumsal cinsiyet algisinin degistirilebilmesi i¢in daha
fazla bilimsel ¢alismaya ihtiya¢ vardir. Toplum goéziinde kadmin gérevi gibi goriinen davranislarin erkegin de
gorevi oldugu farkindaligini kazandirmak amaciyla yapilmasi gerekenler su sekilde siralanabilir :

Renklerin cinsiyeti olmadigindan, kiz ¢ocuk pembe, erkek ¢ocuk mavi renk giyer diisiincesinden
uzaklagsmak gerekmektedir.

Toplumsal cinsiyetin 6grenildigi ilk yer olan aileye gerekli egitimler verilmelidir.

Aile ortam1 ¢ocuklarin ayn1 zamanda ahlaki gelisimlerinin de basladig1 yerdir. Bu sebeple ¢ocuga aile
evindeyken farkli diigiinceler verilip farkli bakis agilari kazandirmak gerekmektedir. Ancak kiiltiirle de
yakindan iligkili olan toplumsal cinsiyet kavrami bugiine kadar sesi bastirilmis veya duyulmak
istenmemis durumlar hakkinda 6gretmenlerin teknikleriyle giincellenip 6grencilere yansitilmalidir. Bu
konudaki egitim tamamen ailelere birakilmayacak kadar 6nem arz etmektedir (Tasg1, 2013).

Devlet tarafindan kiz ve erkek gocuklarmin egitim almalar1 ve kariyer yapmalarina yonelik tesvikler
arttirilmalidir. (Gong 2016)

Devlet eliyle ev kadinlari ¢alisma hayatina dahil olma konusunda tesvikler artmali, kurslar diizenlenerek
sanayi kuruluglari ile anlagmalar yapilarak kadinlar ¢alisma hayatina dahil edilmelidir.

Is yerinde calisanlara esit muamele edilebilmesi igin firsat esitligi ve iicret esitligi saglanarak bu
konuya yonelik yasal zemin giiglendirilmelidir.

Is yerinde kres sayilarinin arttirilmas1 amaciyla icin kres agma zorunlulugu getirilmelidir.

Is yerlerinde cinsiyet esitsizligi yapan calisan ve ydneticilere yasal yaptirimlar uygulanmalidir. Aile igi

siddet olaylarinda ise agir yasal yaptirimlar hayata gecirilmeli ve etkili sekilde uygulanmalidir(Gong
2017).
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CERRAHI HASTALARINDA AROMATERAPININ KULLANIMI

Use of Aromatherapy in Surgical Patients

Kadriye KELES!, Ozge iSERI?

(0V4

Aromaterapi; iyilik halini artirmaya yonelik kullanilan ¢esitli hastaliklarin bakim ve tedavisinde bitkilerin yaprak,
kok ve ¢iceklerinin damitilmasiyla elde edilen ug¢ucu yaglarin inhalasyon, masaj, kompres ve banyo gibi yollarla
terapotik kullanumidir. Degisen ve gelisen saghk sekteréniin bir parcasi olmaya baslayan aromaterapi,
hemgirelerin  hasta bakimini iyilestirmek adina kullandiklari  girigimlerden birisi olmaya baslamistir.
Aromaterapinin duygulart ve fizyolojik durumu etkiledigi bilinmektedir. Aymi zamanda non-farmakolojik ve
noninvaziv olmast hastalar i¢in ayrica bir konfor olusturmaktadir. Cerrahi hastalarmmin daha ¢ok karsilastiklar
sikayetlerden olan agri, bulanti, kusma, anksiyete, ve uyku sorunlarinin yénetiminde aromaterapinin kullanildig
ve etkin bulundugu c¢alismalar mevcuttur. Bu derlemenin aromaterapinin cerrahi gegirmis hastalara sagladig
faydalart aciklamasi agisindan onemli oldugu diisiiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Aromaterapi; Cerrahi; Esansiyel yaglar; Hemsirelik

ABSTRACT

Aromatherapy; Various care and treatment applications used to increase the appearance of well-being are the
gradual therapeutic use of oils obtained by distillation of leaves, roots and flowers, such as inhalation, massage,
compresses and baths. Aromatherapy, which has become a part of the changing and developing health sector, has
become one of the initiatives used by nurses to improve patient care. Aromatherapy is known to affect emotions
and physiological state. At the same time, being non-pharmacological and non-invasive creates additional
comfort for patients. There are studies in which aromatherapy has been used and found to be effective in the
management of pain, nausea, vomiting, anxiety, and sleep problems, which are common complaints encountered
by surgical patients. This review is thought to be important in explaining the benefits of aromatherapy to patients
who have undergone surgery.

Keywords: Aromatherapy; Surgery;Essential oils; Nursing
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GIRIS

Aromaterapi; tamamlayici ve biitiinlesik saglik uygulamalarindan biridir ve ¢esitli hastaliklarin bakimi ve
tedavisinde, genel iyilik halinin artirilmasinda kullanilan bir yontemdir (Baltaci &Deniz, 2019). Aromaterapi
uygulamasi, bitkilerin kok, yaprak ve gigeklerinden elde edilen ugucu yaglarin gesitli yontemler kullanilarak
(inhalasyon, masaj, kompres ve banyo) fiziksel, duygusal ve ruhsal sagligi desteklemek amaciyla terapotik
kullanimi olarak tanimlanan tamamlayici bir uygulamadir (Hedigan & ark.,2023). Aromaterapi, 6zel bir
pozisyona gerek kalmadan yatarak veya ayaktan tedavi ortamlarinda uygulanabilen, ameliyat 6ncesi ve sonrast
anksiyete, bulanti, kusma, uykusuzluk, agri, depresyon, stres gibi belirtilerin giderilmesinde ve oOzellikle
onkolojinin semptom tedavisinde kullanilmaktadir (Farrar & Farrar,2020).

Aromaterapinin tarihi, 6000 y1l ge¢mise dayanmaktadir. Eski Misir Uygarligi’'nda bu uygulamanin
mumya yapiminda kullanildigia dair kanitlar mevcuttur. Eski Cin Uygarligi’nda da aromaterapi tanriya olan
stikrant belirtmek i¢in kullanilmistir. Eski Yunan ve Roma medeniyetlerinde ise aromaterapi daha ¢ok tedavi ve
giizellik amaciyla uygulanmistir. Modern aromaterapinin Onciilerinden biri olarak kabul edilen Dr. René-
Maurice Gattefossé'nin hikayesi, aromaterapinin bilimsel bir sekilde ilerlemesinde 6nemli bir donemectir. 1936
yilinda, Dr. Gattefossé' laboratuvarinda bir kazada elini ciddi bir sekilde yakmustir. Bu olay sonrasinda, elini
iyilestirmek amaciyla kullandig1 lavanta yaginin yaranin iltihaplanmasini dnledigi, hizli bir iyilesmeye katkida
bulundugunu fark etmistir (Sevgi &ark.,2011). Kirim Savasi sirasinda da Florence Nightingale hastalarin ruh
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halini iyilestirmek ve sakinlestirmek amaciyla lavanta yagini1 kullanmigtir (Gnatta & ark.,2016). Giiniimiizde hala
bu uygulamalar modern tip tedavilerinin yaninda onlar1 destekleyici olarak kullanilabilmektedir (Ozdemir &
Oztung, 2013).

Aromaterapinin isleyis mekanizmasi, ugucu yaglardan gelen molekiillerin koku reseptorlerine
baglanarak olfaktor yolu ve limbik sistem aracilifiyla beyinde etki gostermesine dayanir. Bu mekanizma
kokularin; duygu, davranis ve hafiza ile iligkilendirilmesini icerir (Sevgi & ark.,2011). Ve kiside rahatlama,
dinginlik, uyku veya 6fori gibi ¢ok ¢esitli yanitlara sebep olabilir. Bunun nedeninin bu 6zel yaglarin icerigindeki
bilesenlerin beyin kimyasmi etkilemesi ve bu etkilesimlerin adrenalin, serotonin, endorfin, dopamin gibi
kimyasallarin salinmasina neden olmasidir (Lindquist & ark., 2018).

Hemodiyaliz hastalarinda damar yolu a¢ilmasi sirasinda olusan agriya etkisini degerlendirmek amaciyla
deney grubu olarak 30 hastaya inhaler ve 30 hastaya topikal olarak lavanta yagi uygulanmis ve kontrol grubu
olarak 30 hastaya rutin klinik bakim uygulanmistir. Sonug olarak inhaler ve topikal kullanilan lavanta yaginin
hastalarin yasadiklar1 agrinin siddetini azalttigi saptanmistir (Ozdemir, 2019). Baska bir calismada fiist
gastrointestinal endoskopi uygulanan hastalara miizik ve inhaler aromaterapinin uygulamasinin vital bulgulara ve
SPO?2 etkisini degerlendirmek igin ii¢ deney grubu ( her grup 30 kisi) ve bir kontrol grubu olusturulmustur. 1.
deney grubu (n=30) aromaterapi (lavanta yagi+ papatya yagi+ neroli yag: karisimi), 2. Deney grubu (n=30)
miizik dinletme, 3. Deney grubu (n= 30) miizik esliginde inhaler aromaterapi, 4. Kontrol grubu (n=30) olmak
iizere 120 hasta uygulama arastirmaya dahil edilmistir. Sonu¢ olarak gastroskopi islemi sirasindaki hastalarin
miizikle uygulanan aromaterapinin yasam bulgularina ve oksijen satiirasyonlarina daha olumlu etkilerinin
oldugunu belirtilmistir (Giilsen, 2018). Alt1 iilkeden 2174 katilimcery1 iceren 26 ¢alismayi inceleyerek yapilan bir
derlemede de aromaterapinin anksiyeteyi azaltma ve uyku kalitesini iyilestirmede etkili olabilecegi sonucuna
ulastlmistir (Tan & ark., 2023). Koroner arter bypass greft ameliyati gegiren 98 hastada ¢ift-kor, randomize
kontrollii olarak yapilan bir ¢alismada da steril bir gazli beze bes damla %20’lik lavanta damlatilarak yapilan
kolyelerin hastalarda agriy1 hafifletmede etkili oldugu belirlenmistir (Ebrahimi & ark., 2022). Bening prostat
hiperplazisi olan hastalarin ameliyat Oncesi kaygi diizeyleri ve yasamsal belirtileri iizerindeki etkisini
degerlendirmek amaciyla steril gazli beze lavanta yagi damlatilmis ve yag inhalasyonunun hastalarin kaygi
diizeylerini ve solunum sayilarini azalttigi, oksijen satiirasyonlarmi arttirdigt saptanmistir (Geng & Saritas,
2020). Kolesistektomi ameliyati olan hastalarda miizik grubu, aromaterapi grubu ve kontrol grubunun agri ve
anksiyete ac¢isindan degerlendirilmesini igermekte olan ¢alismada da, aromaterapi miidahalesinin hastalarin
ameliyat sonrasi agr1 ve kaygi yonetimine olumlu etkisinin oldugu belirlenmistir (Savas, 2014). Alt ekstremite
kirig1 ameliyati geciren hastalara ise limon yag1 inhaler olarak uygulanmistir ve uygulanan aromaterapi ameliyat
oncesi, derlenme odasinda ve ameliyat sonrasi 16 saat boyunca iki saat araliklarla devam etmistir. Calismanin
sonucu olarak deney grubunda postoperatif agr1 yogunlugu, bulanti, kusma ve 6giirme belirtilerinin azaldig:
saptanmustir. Ayrica, antiemetik ilag kullanim sikliginin da diistiigi belirlenmistir (Rambod & ark., 2023). Farkli
bir aragtirmada da kalp cerrahisi gegiren miidahale grubundaki hastalara endotrakeal tiip ¢ikarilmadan dnce nane
esansiyel yagi ile nebiilizator aromaterapisi uygulanmigtir. Sonug olarak nane esansiyel yagi inhalasyonunun
acik kalp ameliyati sonrasi bireylerde bulant1 ve kusmayi azaltmada faydali oldugu belirlenmistir (Maghami &
ark., 2020). Bu sonuglar tamamlayici tedavilerin kullaniminin hasta semptomlarinin yonetilmesine katki
saglayarak, konforlarini arttrmada onemli oldugunu gostermektedir. Ancak literatiirler incelendiginde
hemsirelerin bu yontemleri kismen de olsa bildigini fakat bakimlarinda bu yontemleri ¢ok kullanmadigini
gostermektedir (Guo & ark., 2020). Hemsirelere yonelik yapilan arastirmalarda uygulamanin kullanilmamasinin
sebepleri arasinda yontemi bilmediginden, hastanede yeterli olanak olmadigindan ve faydali bulmamasi
sebebiyle hastalara bu uygulanmalar1 yeterince kullanmadigini belirtilmistir (Onaran, 2022).

Ayrica hemsirelerin aromaterapi kullanimini destekleyen bilimsel kanitlarin  eksik oldugunu
diigiinmeleri ve bunun nasil diizgiin sekilde uygulanacagindan emin olmamalar1 da sahada uygulamayi
kisitlamaktadir (Terry & ark., 2023). Yine ugucu yaglarin olas1 olumsuz etkileri ve aromaterapi kullaniminda
standardizasyon eksikligi hemsirelerin hissettikleri ¢ekinceler arasindadir (Uraz, 2019). Ulkemizde 2019 yilinda
yapilan bir arastirma da benzer sekilde hemsirelerin tamamlayici ve alternatif yontemlere iliskin bilgilerinin
degerlendirildigi bir ¢alismada katilimcilarin soguk uygulama %78 oraninda, sicak uygulama %73.2, masaj
%54.3, spiritiiel tedavi %40 ve bitkisel tedavi (%39) yontemlerini bildikleri belirlenmistir (Onaran, 2022).

SONUC

Aromaterapinin cerrahi hastalarda postoperatif donemde siddetli agri, anksiyete ve uyku sorunlarini hafifletmede
olumlu etkilere sahip oldugu belirlenmistir. Hemsirelerin bu alandaki calismalari takip ederek bilgilerini
giincellemeleri ve aromaterapiyi hasta bakim siiregleri icerisinde uzmanlagsarak kullanmalart onerilmektedir.
Aromaterapinin hemsirelik bakim uygulamalarinda etkinliginin daha fazla saglanabilmesi i¢in konu ile ilgili
daha fazla arastirma gergeklestirilmesi ve literatiire katki saglanmasi, orta/yiiksek kanit diizeyli ¢alismalarin
¢ogaltilmasi, hemgirelerin konu ile ilgili caligmalarin yapabilmesi i¢in yasal diizenlemelerin yapilmasi énemlidir
ve Onerilmektedir (Terry & ark., 2023).
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Cikar Catismasi
Yazarlar ¢ikar catismast olmadigini beyan eder.
Finansal Destek
Yazarlar finansal destek olmadigini beyan eder.
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CERRAHI AGRININ DEGERLENDIRILMESINE YONELIK KULLANILAN
OLCEKLER VE HEMSIRELIiK GIRiSIMLERIi

Scales and Nursing Interventions Used to Assess Surgical Pain
Kerem ENEN?, Senay KARADAG ARLI*

(0V4

Bu ¢alisma, cerrahi agrimin degerlendirilmesine yénelik kullanilan élgekleri ve hemgirelik girigimlerini
belirlemek amacwyla yapilmigtir. Cerrahi girisim sonrasi hastalarin yasdiklart sorunlarin basinda gelen
kontrolsiiz agri; kardiyovaskiiler, solunum, kas iskelet sistemleri-nin bozulmasina ve hastamin psikolojik
degisikliklerine yol agmaktadir. Bu nedenle literatiir taramasinda ameliyat sonrasi olabilecek komplikasyonlarin
ilk swralarinda agri arastirmala-ri  ¢itkmaktadir. Arastirmacilar hasta bakim kalitesini iyilestirmek ici
hemgirelerin bakim rol-lerini énemsemektedir. Bu ¢alismada veri toplamak igin ilk olarak literatiir “Agr
degerlen-dirme”, Agr1 olgekleri”, “Hemsirelik girisimleri”, “Agri tanilar1”, “Farmakolojik yontem-ler”, “Non-
farmakolojik Yontemler” anahtar kelimeleriyle taranmistir. Tarama sonucunda en fazla kullanilan hemsgirelik
girisimleri: Farmakolojik olarak ila¢ uygulamalar,,  Non-farmakolojik olarak Pozisyon, Sicak-soguk
uygulamalary vs. En fazlakullanilan agri olgek-leri: Sozel, Sayisal, Gorsel, Yiiz, Burford, Mcgill, Dorthmouth,
West Haven-Yale, Hatirlati-c1, Wisconsin, Agri Algilama olgekleri oldugu belirlenmistir.

Sonug olarak, cerrahi hemsirelerin agrimin tani ve tedavisi igin kullanabilecekleri olgekler ve uygulamalar
oldugu literatiirde gériilmiistiir. Hemsgirelerin kliniklerde agri ydnetiminde agri dlgekleri yeterince
kullanmadiklar: ve hemgirelik girisimlerinde Non-farmakolojik yo-temleri ¢ok sik kullanmadiklar: belirlenmigtir.

Anahtar kelimeler: Agri degerlendirme; Agri olgekleri; Agri tanmilari; Farmakolojik yontemler, Hemsirelik
girisimleri; Non-farmakolojik Yontemler

ABSTRACT

This study was conducted to determine the scales and nursing interventions used to evalua-te surgical pain.
Uncontrolled pain is one of the most common problems experienced by pa-tients after surgery; It causes
deterioration of the cardiovascular, respiratory and musculos-keletal systems and psychological changes of the
patient. For this reason, in the literature review, pain research comes first among the complications that may
occur after surgery. Researchers attach importance to the caring roles of nurses to improve the quality of patient
care. To collect data in this study, the literature was first scanned with the keywords "Pain assessment"”, "Pain
scales", "Nursing interventions", "Pain diagnoses", "Pharmacologi-cal methods", "Non-pharmacological
Methods". As a result of the screening, the most commonly used nursing interventions are: Pharmacological
drug applications, Non-pharmacological positioning, Hot-cold applications, etc. It was determined that the most
used pain scales were: Verbal, Numerical, Visual, Facial, Burford, Mcgill, Dorthmouth, West Haven-Yale,
Reminder, Wisconsin, Pain Perception scales. As a result, it has been seen in the literature that there are scales
and applications that surgical nurses can use for the diagnosis and treatment of pain. It has been determined
that nurses do not use pain sca-les sufficiently in pain management in clinics and do not use non-
pharmacological met-hods very often in nursing interventions.

Keywords: Non-pharmacological methods; Nursing interventions; Pain assessment, Pain diagnoses; Pain
scales; Pharmacological methods.
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GIRiS

Uluslararas1 Agr1 Arastirmalari Dernegine (IASP) gore agri “viicudun belli bir bolgesinde baglayan, doku
hasarina bagli olan veya olmayan, kisinin gegmis deneyimlerinden etkilenen hos olmayan duyusal ve duygusal
bir durum ve davranis sekli” olarak tanmimlanmistir. Agri; siklikla travma, doku hasari, inflamasyon, cerrahi
girisim ve uygulamalar ile birlikte yapilan tani testlerine ve tedavi girisimlerine bagl olarak gelisen patolojik bir
siirectir (Aslan, 2017). Cerrahi travma gibi kasitli ve somut bir nedenle ortaya ¢ikmasindan dolay1 normal olarak
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algilansa da, basta solunum ve dolasim sistemi olmak iizere bir¢ok organ/sisteminin aktivitesini olumsuz
etkileyerek fonksiyonlarini bozdugu ve iyilesme siirecini uzatmaktadir (ilknur, 2022).

Her hastanin agriya yaniti birbirinden farklilik gostermektedir. Dolayisiyla cerrahi girisim sonrasi
hastada olusan agrinin siire ve siddetini bircok faktor etkilemektedir. Hastanin cerrahi girisime fizyolojik,
psikolojik ve farmakolojik olarak yeterince hazirlanmamasi ve korkularin olmasi, cerrahi girisimin yeri ve
siresi, cerrahi insizyonun uzunlugu, hastanin pozisyonu, cerrahi girisimin derecesi yaninda cerrahi girisim
sonras1 bakimin niteligi ve kalitesi de agrinin yogunlugunu ve bas etmeyi etkileyebilmektedir (BAS ve ark,
2016). Dolayistyla etkili agr1 yonetimi,agrinin komplikasyonlar1 ve etkilerinde énemli bir rol oynamaktadir. Bu
nedenlerden dolayi, ameliyat sonrasi donemde agr1 yonetiminde kullanilan hemsirelik uygulamalart énemli bir
yere sahiptir.

Agr1 Degerlendirmesinin Onemi
Hastay1 hekime getiren nedenlerin basinda gelen ve insan hayatinda olumsuz etkileri olabilen agrinin
degerlendirilmesi ve Olgiilmesi; agr1 arasindaki farkliliklarin ve dogru kontrol yontemlerinin saptanmasi, farkl
yaklagimlarin etkilerinin saptanmasi ve degerlendirilmesi, altta yatan nedenlerin belirlenmesi agisindan ¢ok
onemlidir (Ozveren ve ark, 2018).

Hemsirelerin agr1 tedavisindeki rolleri vazgecilmezdir. Bu nedenle hemsireler 6ncelikle bu konuda
kendi goriis ve diisiincelerini bilmeli ve bireyin agrismin oldugunu kabul etmelidir (Ozveren ve ark 2018).
Hemsirelerin agrinin nedenlerini, dzelliklerini, agr1 kontroliinii etkileyen faktorleri ve agrinin degerlendirmesi ile
agr tedavi yaklasimlarint bilerek, ekibin aktif bir iiyesi olarak c¢aligmasi hastanin rahatlamasina ve iyilesme
siirecini hizlanmasina katki saglayacaktir (Ozveren ve ark, 2018).

Glintimiizde agr1 dl¢limiinde bir ¢ok tek ve ¢ok boyutlu dlgek kullanilmaktadir (Celik ve ark, 2018).
Agrinin tipi, hastanin ve dlgegi kullanacak hekim-hemsirenin 6zelligi gibi birgok faktoriin kullanilacak Slgegi
belirlemede etkili oldugu bilinmektedir (Celik ve ark, 2018).

1.Tek Boyutlu Olgekler

1. Sézel Tanimlayict Olgek

2. Sayisal Olgek (Vissiiel Analog Skala: VAS)

3. Gorsel Kiyaslama Olgegi (GKO)

4. Burford Agri Termometresi
2.Cok Boyutlu Olgekler
Mcgill Agr1 Degerlendirme Formu
Dorthmouth Agr1 Degerlendirme Formu
West Haven-Yale Cok Boyutlu Agr1 Envanteri
Hatirlatict Agr1 Degerlendirme Karti
Wisconsin Kisa Agri Cizelgesi
Agrn Algilama Profili ve Karsit Yontem karsilastirilmasi

o~ PE

1. Sozel Tanumlayict Skala (Verbal Descriptor Scale—\/DS): Agri degerlendirilmesinde hastanin
agrisini tanimlayan “agrim yok, hafif, rahatsiz edici, kotii, korkung, dayanilmaz” ifadelerinden agrisina uygun
olan1 se¢gmesi istenir (Celik ve ark, 2018).

So6zel Tanimlayici Skala

-
I-GI’I Yok Hafif Orta Siddetli Cok Siddetli Dayanilmaz

2. Sayisal Degerlendirme Skalalart (Numerical Rating Scale— NRS): Skala agrinin yoklugu (0) ile
baslayip dayanilmaz agr1 (10 ya da 100) diizeyine varir (Celik ve ark, 2018).

MR EREEFERERY

Agn Yok Dayanilmaz Agn
N A O R O A A I
0 10 20 30 40 S50 60 70 8D 90 100
Adn Yok Dayanimaz Agn
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3. Gorsel Analog Skala (Visual Analog Scale—\/AS):
e Siddetini 6lgmede ve takibinde kullanilir.

e Bir ucunda agrisizlik diger ucunda olabilecek en siddetli agr1 yazan 10 cm'lik bir cetveldir (Celik ve
ark, 2018).

VIZUEL ANALOG SKALA (em)

agn yok dayamilmaz agn

1 )

Aysel ve ark 2020 “Ameliyat sonrasi akut agr1 yogunlugunun degerlendirilmesinde doért farkh agri
olceginin karsilastirilmasi “arastirmasinda yaslilar da dahil yetigkinlerde yaygin kullanilan Gorsel Analog,
Numerik Orantilama, S6zel Tanimlayict ve Yiiz Agr olgekleri arasindaki uyum diizeyini ve hasta tercihlerini
karsilagtirdi.

Arastirmanin sonucunda Postoperatif akut agr1 yogunlugunun degerlendirilmesinde dort dlgegin birbirleri ile
iyi bir uyum iginde oldugu, Numerik Orantilama Olgegi’nin ilk, S6zel Tanimlayici Olgegin ikinci tercih olarak
secilmesi ve Gorsel Analog Olgegi’nin ise son segenek oldugu sonucu ¢ikarilabilir.

4.  Burford Agr Termometresi : Olgek kolay anlasilir, numaralarla birlestirilmis sozlii ifadeleri icerir. Bu
baglamda; 0-1 agrisizligi, 2-3 hafif, 4-5 rahatsiz edici, 6-7 siddetli, 8-9 ¢ok siddetli, 10 ise dayanilmaz agriy1
tanimlamaktadir. Bu 6lgegin Tiirkiye de kullanimi heniiz yaygin degildir. Olgek, hemsirenin ve hastanin agri
siddeti ve uygulanan tedavi etkinligine iligkin goriislere yer verilmesinden dolay1 diger dlgeklere gore iistiinliik
gostermektedir (Aysegiil, 2019).

Burford Adgn Termonmetresi

isirm: Wullamam: Adnn en vl @romlayan rakamen

EArgisina X garetl koyunuz.

-~ f "'-_\.. 10 Tarih

Saat

o
=]

4
S | k| W & 0] @ s @@

A ljerik: Earmani,
i=mid, doru, werilis

yalu
\\ Adprinin yeri
| Hemgirenin yorumu

Hastanin yorumoa =

= Yirdme, uykuy, bamo, yeme we igme gibi aktivitelarie adn liskisini igerebilir.

5. McGill Melzack Agrt Soru Formu : Dort boliimden olugsmaktadir. Formun girisinde hastanin
adi, soyadi, yasi, tibbi tani-sorun, analjezik kullaniyorsa tipi ve dozu, ayrica hastanin algilamasi ile agrinin yeri,
ozelligi, zamanla iligkisi ve siddetini belirlemeye yonelik tanitici bilgiler yer almistir (Celik ve ark, 2018).
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6. Yiiz Ifadesi Skalast (Face Scale—FS): Hastanm yiiz ifadesine yakin goriintii belirlenir (Celik ve ark,

2018).

agnm yok

(© ImI |m| |m| ||®I

hafif agrm var  orta sidette agrnm var  ¢ok agrim var

cok siddetli agnm var

.@

154

siddetli agrim var



Agr1 Degerlendirme Sikhg:

MEDIKAL TEDAVI

Asetilsalizilik asit
Asetaminofen

| Sura NARKOTIK OLMAYAN

ANALITEZIKLER(NSAIL)

1.S1ra 1laglarimin doz titrasyonu
OPIOIDLER [ummdll sirasinda siddeth agn ataklarnda akut
noropatik kanser agrisinda

ANTIKONVULZANLA

R . ANTIDEPRESANLAR
ealtE b L SSRI SITALORAM
OKSKARBAZEPIN ’ PAROKSELTIN

VALPROIK ASID BUPROION

Celik s ve ark 2018

LAMOTRIJNIN

=

Hasta kabuliinde ya da bagka bir boliime transfer edildiginde,

Agrn siddeti ve bolgesinde degisiklik oldugunda,

3. Analjezik uygulamasindan uygun bir zaman sonra, intravendz ilaglardan 5-10 dakika, oral ilaglarda 30-60
dakika sonra,

4. Agrl iglemlerden sonra diizenli olarak, ameliyat sonu birinci giin 2-4 saat araliklarla Olciilmeli ve

degerlendirilmelidir. (Berfu, 2015)

N

Hiisna ve ark 2018 “Hemsirelerin agr1 degerlendirmesine iliskin tutum ve uygulamalar’”
arastirmasinda hemsirelerin agr1 degerlendirmesine iligkin tutum ve uyguamalarimi belirledi.

Arastirma sonucunda hemsirelerin kliniklerde agr1 dlgeklerini yeterince kullanmadiklari ve hemsirelik
uygulamalarinda farmakolojik olmayan yontemleri siklikla bagvurmadiklari belirlenmistir. Bu nedenle
hastanelerde agr1i yonetimine iligkin standart formlarin gelistirilmesi ve kullanimmin yayginlastirilmasi
onerilebilir.

Al-Sayaghi ve ark 2021 “Suudi Arabistan'da Hemsirelerin Agr1 Degerlendirmesi ve Yonetimine Iliskin
Bilgi ve Tutumlar1” arastirmasinda hemsirelerin agr1 degerlendirmesi ve yonetimine iligkin bilgi ve
tutumlarini degerlendir
Arastirma sonuclarina gore, eksik bilgiler ve olumsuz tutumlar tespit edildi ve hemsirelerin agriy1 yeterince
degerlendirmedigi ve yetersiz tedavi etmeye devam ettigi kanitlandi. Bu nedenle, hemsirelere agriy1 etkili bir
sekilde yonetebilmeleri igin gerekli bilgi ve tutumlar1 saglamak amaciyla hizmet i¢i egitim onerilmistir.
Agriya yonelik hemsirelik girisimleri

1. Farmakolojik yontemleri

2. Non-farmakolojik yontemleri

Non-farmakolojik Yontemleri
1. Sik pozisyon degistirmek,
2. 1Ilik banyo yapmak,

3. Yatak istirahati uygulamak,

4. Agiz bakimi vermek,

5. Masaj, sicak-soguk uygulama yapmak,

6. Haval yatak kullanmak,

7. Hastaya parlak 151k ve giiriiltiden uzak, rahat ve sakin bir ortam hazirlamak,

8. Gevseme tekniklerini 6gretmek,

9. Dikkati baska tarafa ¢cekmek,

10. Arzu ettigi kisilerle goriismesini saglamak,
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11. Hasta ile agriy1, nedenlerini ve diger sorunlarini konusmak, gerekli agiklamalar1 yap mak hastay1
rahatlatma yaklagimlarindandir (Celik.s ve ark, 2018).
Khalil (2018) “Misir'da yogun bakim hemsirelerinin farmakolojik olmayan agr1 yonetimi yontemlerini
kullanomi” arastirmasinda Hemsirelerin farmakolojik olmayan agr1 yoénetimi uygulamalarim
degerlendirildi.Arastirmanin sonucunda hemsirelerin kliniklerde agr1 yonetiminde agr1 élcekleri yeterince
kullanmadiklar1 ve hemsirelik girisimlerinde farmakolojik olmayan yontemleri sikihkla kullanmadiklar:
belirlenmistir.

Agni ile Tlgili Hemsirelik Tanilar

Agr hastanin yasamini etkiledigi icin birgok soruna da neden olabilir.
Bunlar;

Anksiyete ve korku,

Bag etme mekanizmalarinin yetersizligi,

Fiziksel hareketlerde azalma,

Kendi kendine beslenememe,

Halsizlik, bos zamanlarini degerlendirememe,

Kendi giinliik bakim ve hijyenini saglayamama,

Agrmin neden oldugu hareketsizlige bagl konstipasyon,
Cinsel isteksizlik

9. Uyku bozuklugu

10. Sosyal izolasyon

11. Bilgi eksikligi

12. Diislinme siirecinde bozulmadir.

Nk~ wWNE

Nazan ve ark 2016 “Hemsirelerin Ameliyat Sonras1 Agriya iliskin Uygulamalar1” arastirmasinda
hemsirelerin ameliyat sonrasi agriya iliskin uygulamalarini degerlendirildi.

Arastirmanmin sonucunda hemsirelerin agr1 yonetimi ile ilgili standart bir uygulama yapmadiklari
gorillmiistiir.

Arli 2017 “Cerrahi Bakimda Agr1 Yénetimine iliskin Hemsirelik Girisimleri” arastirmasinda
hemsirelerin girisimlerini degerlendirdi.

Arastirma sonucunda hemgsirelerin agri degerlendirme aliskanliklarinin gereken noktada olmadigi
goriiliip, egitim saglanarak katilimlarinin artirtlmasi gerekmektedir.

Samara ve ark 2021 “Hemsirelerin Yetiskinlerde Ameliyat Sonrasi1 Agr1 Degerlendirmesi ve
Yonetimine Iliskin Bilgi ve Tutumlari: Katar'da Kesitsel Bir Calisma” arastirmasinda hemsirelerin agriya
ilisgkin uygulamalarini1 degerlendirildi. Arastirma sonucunda hemsirelerin agri konusundaki bilgi ve
tutumlarinda 6nemli bir eksiklik vardir. Hemsirelerin bilgi ve tutumlarimi gelistirmek igin egitim kurslarinin
gerekli oldugu 6nerilmistir.

SONUC VE ONERILER

Cerrahi hemgirelerin agrinin tan1 ve tedavisi i¢in kullanabilecekleri dlgekler ve uygulamalar oldugu literatiirde
goriilmiistiir. Hemsirelerin kliniklerde agri yonetiminde agri olgekleri yeterince kullanmadiklar1 ve hemsirelik
girigimlerinde farmakolojik olmayan yontemleri sikilikla kullanmadiklari belirlenmistir. Bu nedenle hastanelerde
agr1 yonetimi ile ilgili hizmet i¢i egitimler planlanmasi, agr1 yonetimine iliskin standart formlarin gelistirilmesi
ve kullaniminin yayginlastirilmasi dnerilebilir.
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YASLILARDA AKILCI iLAC KULLANIMI

Rational Drug Use in the Elderly

Kiibra KARTAL?, Figen CAVUSOGLU?

(0V4

Yaslanma siireci biiyiime durumunun devam ettigi ve gelisme stirecinin de bu devamliligi sagladi bir yasam
bi¢imidir. Yashlik ve yaslanma siireci ulusal ve uluslararasi alanda énemli bir nufiis olgusudur. Bu sebeple
saglhk problemlerinin 6nemi artmaktadir. Yashhk siireciyle birlikte viicutta bulunan organlarin gérevleri
azalirken, kronik hastaliklar artis gostermektedir. Bu sebepten dolay: bireyler ¢ok sayidaki ilaci birlikte alma
durumunda kalmaktadir. Polifarmasi; Aym siire zarfinda dortten fazla ilacin birlikte alinmast olarak
adlandinlir. Geriatrik ve gerontolojik siireglerde yasl bireylerin yasam standartlarini  gii¢lendirmeyi
hedefleyen geriatri konusunun icine polifarmasi de girmektedir. Yash bireylerde ilag¢ tedavisinin asil amact,
vasl bireylerde aniden gelisen veya 6 aydan fazla devam eden hastaliklarinin iyilestirilmesi, ilaca olan
bagimhiliklarinin kontrol altina alinmasi ya da bagimlhilik diizeylerinin azaltilmasi ve yash bireylerin yasam
standartlarmmin en iist seviyeye c¢ikarilmasidir. Bu sebeple yash bireylerin aldigi her ilag¢ tibbi yénden
kullaniminda sakinca olmadigi takdirde ilag¢ sayisinda kisitlama olmaksizin hasta bireye uygun tedavi
hazirlanwr. Kullamimi zorunlu olan ilaglarin doktor tarafindan regete edilmesi ve yash bireyler tarafindan
kullaniimas: disinda akilcr ila¢ kullamimi davranisi kabul edilmelidir. Akilci ilag kullanimi (AIK); insanlarin
hastalik belirtilerine ve kisisel durumlarina en uygun olunabilir ilaci, uygun zamanda ve yeterli miktarda
minumum maliyetle ve herkes tarafindan anlagilan kolay kullamim yoluyla ilaca ulagmalarini saglamaktir.
Derlemenin amaci; saghk calisanlarimin uygun araliklarla yash bireylerin geriatrik degerlendirmelerini
yapmalarint saglamak ve yapilan geriatrik degerlendirme sonucunda yash bireylerin siiregelen hastaliklarini
saptamak ve kayit altina almak, yash bireylerin gereksinim duydugu ila¢ tedavilerinde akilci ilag kullanim
sartlarina gore hasta bireye, aile iiyelerine ya da kisinin bakimint iistlenen bireylere veya kuruma uygun
goriilen bilgilendirmeyi ve danismanlik hizmetlerinin yiiriitiilmesi hususunda bilin¢li bir durum olusturmaktir.

Anahtar kelimeler: Yashilik; Polifarmasi; Akilc Ila¢ Kullanimi; Saghikl Yas Alma

ABSTRACT

Aging is an advanced life process in which growth and development continues. Aging and aging is a
demographic phenomenon of increasing importance for the whole world and our country. Therefore, health
problems gain importance. While organ functions decrease with aging, there is an increase in the number of
chronic diseases. Therefore, this situation brings with it the use of multiple drugs. Polypharmacy, which is
defined as the use of at least four drugs at the same time, is one of the current fields of study in geriatric and
gerontological management that aims to improve the quality of life of the elderly. The main purpose of drug
therapy in the elderly is the treatment of acute and chronic diseases of the elderly, preventing or minimizing
their addiction and maximizing the quality of life. For this reason, if every drug used by the elderly patient is
medically necessary, a treatment plan can be applied without limiting the number of drugs. Apart from
prescribing and using compulsory drugs, a rational drug use approach should be adopted. Using medicine with
care; It is to ensure that individuals can use the appropriate drug according to their clinical findings and
individual characteristics, at the appropriate time and dose, at the lowest cost and with a simple use. Purpose
of the study; especially family physicians and family health personnel working in Family Health Centers where
primary health care services are provided; Awareness about making geriatric assessments of the registered
elderly population they serve periodically, and determining and recording the chronic diseases of the patient
within the scope of this assessment, and providing necessary information and consultancy to the patient, their
relatives or caregivers or institutions in accordance with the principles of rational drug use in the drug
treatments that the elderly should use. is to create.

Keywords:Senile; Polypharmacy; Using medicine with care; Aging Healthy
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GIRiS

Yaslilik doneminde, ilerleyen yasla birlikte pek cok organ ve doku rezervlerinde azalma ve fizyolojisinde
islevsel bir gerileme ortaya ¢ikmaktadir. Meydana gelen islevsel gerileme diizeyi ve hizi organlar arasindaki
farkliliklara ve bireysel farkliliklara gore degismektedir (Navaratnarajah, 2017). llerleyen yasa bagh gelisen
patoloji ve fizyoloji alanlarindaki degisimler kisilerin birden ¢ok kronik hastalifa maruz kaldigi, hastaliklar ve
tedavilerinin sonucu ortaya ¢ikan komplikasyonlarin da beraberinde geldigi 6nemli bir durumdur. Bu sebeple
yash kisilerde birden ¢ok hastaligin mevcudu polifarmasi uygulamalarinin yaygin bir halde olmasina sebebiyet
vermektedir (Mortazavi ve ark., 2016). Polifarmasi literatiir kaynaklarinda birden fazla ya da ¢oklu ilag tiiketimi
olarak adlandirilmaktadir. Yash bireylerde ¢oklu ilag tiikketimi, dogru olan tedavi yonteminde olasi yan etkilerin
takibi yapilarak kontrol edildiginde komorbidite tedavisinde oldukca etkili olmaktadir. Ayni zamanda
polifarmasi istenilen, beklenilen yasam kalitesini diisiirmekte, saglik maliyetlerinde artisa neden olmakta ve
hasta uyum siirecinde azalma hatta 6liimle sonuglanan etkileri de ortaya g¢ikarabilmektedir (Secoli, 2010).
Yagslilar kullanilan ilaclara bagl olusabilecek yan etkileri hususunda daha kirillgan ve savunmasizlardir (Kaboli
ve ark., 2004). Bu derleme ile yaslilik doneminde polifarmasi ve akilcr ilag kullanimi ve bu konuya yonelik
saglik uygulamalarinda kullanilabilecek onerilere dikkat ¢cekilmesi hedeflenmistir.

Akilel ve Akiler Olmayan fla¢ Uygulamalar

Hastaliklarin kot sonuglarindan sakinma, tanilama, ya da bedenin bazi islevini degisim siireci i¢in kullanilan
igerisinde kimyasal iiriinler barindiran, biyolojik ve bitkisel kaynaklar ‘ilag’ olarak adlandirilmaktadir. ilaglar
belirli diizene gore belirli doz miktarlarinda bilesik ya da basit formlarla kisilerin kullanimina sunulmakta ve
yarar gozetecek sekilde kullanimi hedeflenmektedir. Fakat kimyasal iiriin olarak adlandirilan ilaglarin ihtiva
ettigi kimyasallarin tamamu ile yarar saglamasi miimkiin degildir. Ilaglar viicutta istenilen olumlu etkilerin yani
sira istenilmeyen olumsuz yan etkilere de sebep olabilmektedir. Olusabilecek olumsuz etkilerin meydana
gelmesinde bazi etmenler s6z konusudur. Bu etmenler; ilaglarin kullanim siirelerine dikkat edilmemesi, ilagla
alinmasinin sakincali oldugu besinlere dikkat edilmemesi, bagka bir ilag kullaniminin mevcut olmasi, sigara ve
alkol tiiketiminin olmas1 gibi etmenler olup bunlar alinan ilacin etkisinde degisimlere neden olmaktadir. Ilaglarm
beklenilmeyen etkilerinin belirli bir kismmin 6nlenmesi miimkiindiir. Akilc1 ilag kullanilmasi, uygun olan
kosullarda ilag dozunun azaltilmasi ya da yan etkileri azaltict baska bir ilag alinmasi ile saglanabilir. Bazi
ilaglarin yan etkileri ise ilacin belirli bir zaman daha kullanilmasiyla kendiliginden kaybolabilir (Ozgelikay,
2001). Tiim bunlar dikkate alindiginda 6n plana gikan ‘Akilc1 Ilag Kullanimi’(AIK) kavramidir (Ekenler ve
Kogoglu, 2016; Giilhan, 2013; Akici ve Kalaga, 2013).

Akailcr ilag kullanim siireci bireylerin hastalikla ilgili sorunlarin 6zenli bir sekilde alinip tanimlanmasi ve
tedavinin amaglarimin belirlenip olasi tedavi yontemlerin giivenilir bir sekilde belirlenmesi sonrasinda uygun
regetelenmesi bireye uygun agik ifadeler ve sozel talimatlarla tedavi siirecine gecilmesi, sonuglarmin takibi ve
degerlendirme siireclerini kapsayan oldukga sistematik bir yaklasimdir (Ekenler ve Kogoglu, 2016; Iskit, 2006;
Akici ve ark., 2001).

Akiler Tlag Kullanimi;
e  Hekimin belirlemis oldugu uygun dogru ilacin;
Dogru dozda,
Dogru uygulama sekliyle,
Dogru zamaninda,
Yeterli dogru bilgilendirme ile,
Uygun maliyet gozeterek belirlenmesi ve dikkate alinarak kullanilmasi ilkelerinden
olusmaktadir.

Bu ilkeler ilaglarin iiretilmesi siirecinden eczaneye ulagimlarinin saglanmasina; hekimin regete edip hasta
bireyin ilact kullanmasina; yan etkileri ve ilacin etkileri olduk¢a dikkatli davranilmasi ilag atiklarin belirlenen
kurallara uygun imha edilmesine kadar birgok alt iceriklerle bagdastirilan dogrular1 kapsamaktadir. laglardan
beklenen en yiiksek yararmn saglanabilmesi amaciyla ilacin belirlenen ilkeler dogrultusunda kullanilmast
zorunluluk teskil etmektedir (Akici ve Kalaga, 2013).

Akiler ilag Kullanimina uyumun saglanmasinda hekimin oldugu kadar hasta bireylerde, eczacilara, saglik
personellerine, ilag iiretim sirketlerine, resmi otoriteye bu hususta istenilen yeterli diizeyde toplum bilincini ve
farkindaligin olusturulmasindaki roller 6nem tagimaktadir (Akic1 ve Kalaga, 2013; Akici ve ark., 2001).

Akilcr ilag kullanim siireci belirli bir dizi unsurlarin temelindeki akilciliga baglidir. Bu unsurlar; ilacin
akilc1 secimi, ilag lojistik kurumlarinin akileiligi, regetelenme siirecindeki akilcilik, regete cevaplama siirecindeki
akileilik, akilli ilag tiiketimi, ilag bilgi desteginin ve yonetimdeki akilcilik olarak belirlenmistir. Tlag kullanimia
karar verici olan hekim ilact uygun sart ve kosullarda temin eden ilag kullanim bilgisine sahip saglik calisani,
ilact uygulayan saglik profesyoneli ve tedavi alan saglik durumunda sorun yasayan birey AIK siirecinde
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sorumluluk alan taraflart olusturur. Akiler ilag kullaniminin bazi basamaklarinda ortaya ¢ikan problem
beraberinde akilci olmayan ilag kullanima sebebiyet vermektedir (Ekenler ve Kogoglu, 2016).

Tiirkiye’de yeterli diizeyde belgelendirilmemis ayni zamanda akilci olmayan ilag kullanim sikintist bu
dogrultuda ilgili platformlara iletilmistir (Akic1 ve ark., 2001). Pek ¢ok iilkede DSO tarafindan Akilci ilag
Kullanim Programi g¢er¢evesinde uygulamalara baslanmistir. Tiirkiye’de de bu kapsamda benzer g¢aligmalar
Bakanliga bagli Saglik Projesi Genel Koordinatorliigli biinyesinde gerceklestirilen 2.Saglik Projesi kapsaminda
yiiriirliige konulmustur. Diinya Saglik Orgiitii (1994) ‘Guide to Good Prescribing’ kapsam iceriginde yayinlanan
ve Ocak ay1 2000 yilinda Saglik Projesi Genel Koordinatorliigii biinyesinde kurul ekibi tarafindan ‘Iyi Regete
Yazma Kilavuzu’ ismiyle cevirisi yapilan kaynak, rasyonel farmoterapi ilkeleri g¢ercevesinde akilci ilag
kullaniminda énemli bir adim olusturmustur (Iskit, 2006).

Ulkelerde saghgn siirdiiriilmesi amaciyla saghk maliyeti agisindan oldukga 6nemli bir yer ayrilmaktadir.
Akilcr ilag olmayan ilag tiiketimi ilk sirada gelisme gosteren iilkeler olmak iizere tiim iilkelerin ciddi dnem
tasiyan bir saglik problemidir. Bu durum o6nlenmesi gii¢lestiren bir durum olarak goriilmektedir. Gerekli
durumlar disinda ve hatali ilag uygulamalari O6liimle sonuglanabilen pek c¢ok saglik problemlerine
doniisebilmektedir. Bagka bir boyutu ise iilkenin ekonomik ve sosyal boyut sorunlaridir. Maliyeti yiiksek ilag
harcamalari sosyal kurum ve kuruluslara olduk¢a agir bir yiikiimliiliik olusturmakta ve geri 6demesinde ciddi
problemlere sebebiyet vermektedir. Bu sebeplerle diinyada ve Tiirkiye’de soruna yonelik ¢dziimler iiretilmeye
calismalar yapilmaya baslanilmistir (Aydin ve Gelal, 2012).

Akiler ilag tiketiminin diginda meydana gelen girisimler akilci olmayan bir sekilde ilag kullanimi
seklinde ifade edilmektedir. Hasta bireylere uygulanan tedavi edici protokol bir¢ok farkli kosulda uygunsuz
sekilde ifade edilebilir. Hasta bireylere uygulanan ila¢ kabul gérmeyen yan etki durumu olusturuyorsa, bireylerin
kullandig1 bu ilag diger ilaglarla etkilesime giriyorsa, diger ilaglara oranla daha iyi bir uygulanabilirlik etkisi
varsa (0rnegin; ilacin ucuz olmasi, yan etki diizeyinin az olmasi, ilacin dozaj durumu, kullanim 6zelligi vb. gibi)
ve bireylerin kullandigi ilacin endikasyonu yoksa uygunluk goéstermeyebilir. Faydast ila¢ kurumu tarafindan
kanitlanmis olan ilacin bireyler tarafindan kullanilmamasi da uygun olmayan ila¢ kullanimi profilinin iginde yer
almaktadir (Bahat ve ark., 2012; Ilhan ve Bahat Oztiirk, 2015).

Akiler diizeyde olmayan ilag kullanimi hasta bireylerin ilagtan yeterli diizeyde fayda saglayamamalarina

neden olur ve bu durum iilke ekonomisini olumsuz ydnde etkilemektedir. Ulkemizde ilaglarin tedavi
siiflandirilmasima gore ilag kullaniminin basinda yiizde 11.6 oraninda antibiyotikler ¢ekmektedir. Bunu sirasi
ile ylizde 9.4 oraniyla onkoloji hastalarinda etkili olan ilaglar, yiizde 8.5 oraninda kardiyovaskiiler sistem
hastaliklarina etkili olan ilaglar, yiizde 7.0 oraninda antiromatizmal hastaliklarda etkili olan ilaglar, yiizde 5.8
oraninda noroloji sistem hastaliklarina etkili olan ilaglar, yiizde 4.9 oraninda solunum sistemi hastaliklarinda
etkili olan ilaclar kullanilmaktadir. Akilct diizeyde olmayan ilag tiiketimini birgok oranda bu bolimii;
Polifarmasi, bireylerin haddinden fazla ve gereksiz ilag tiiketimi, uygunsuz regetelerin diizenlenmesi, uygunsuz
bir sekilde bireysel tedavilere basvurulmasi ve piyasada yeni iretilen ilaglarin uygun olmayan bir sekilde
kullanim1 olusturmaktadir (Ekenler ve Kogoglu, 2016).
Ilaglar, kisinin veya birden fazla kisiyi etkileyecek seviyede hastaliklarin ortaya ¢ikisinin énlenmesi ve cesitli
hastaliklarla savasma konusunda biiyiik bir 6neme sahip teknolojik iiriinler olarak karsimiza g¢iktig1 ig¢in halk
saglig1 kapsaminda da bu teknolojik kaynaklarin akilci bir sekilde kullanilmasi esastir. Akiler diizeyde olmayan
ilag tiiketiminde; bireylerin egitim seviyesinin yeterli diizeyde olmamasi, bireylerin cesitli sosyokiiltiirel
ozellikleri, ekonomik sartlar vb. gibi bircok nedenleri vardir. Bu sayilan sebeplerin ¢gogu birbirlerini etkilemekte
ve problemlerin ¢dziimiinii zorlagtirmaktadir (Ekenler ve Kogoglu, 2016).

Yash Bireylerde Coklu ila¢ Kullanimi

Coklu ilag kullanim1 yani Polifarmasi kelimesi 20. yiizyil ortalarinda karsimiza ¢ikmistir ve polifarmasi terimi
birden fazla ilacin tiiketilmesi olarak adlandirilmistir. Polifarmasi kelimesinin tanimi ile ilgili tam net bir fikir
birligi bulunmamakla birlikte giinliik ayni anda iki, dort, bes ve daha fazla sayida ilag tiiketimi seklinde ifade
edildigi bilinmektedir (Asma ve ark., 2014; Ozc¢akar ve Kartal, 1997; Oztiirk ve Giilen Ugras, 2017; Bahat ve
ark., 2012; Eyigér ve Gokce Kutsal, 2012; Belgi Yildirim ve Kiling, 2017; Yesil ve ark., 2012; Oztiirk ve ark.,
2017). Bunlara ek olarak hiperpolifarmasi kelimesi hasta bireylerin 10 ve istli miktarda ilag tiiketimi olarak
tamimlandig1 bilinmektedir (Oztiirk ve ark., 2017). Coklu ilag kullanimiyla alakali akademik kaynaklarda,
tiiketilen ilag miktar1 ve ila¢ kullanim zamanina gore de farkli adlandirmalar vardir. Bu tanimlamalardan birkagi
hasta bireylerin en az 240 giin siirecek sekilde iki ve listii ilag tiiketimi, dort ve listii ilag tiiketimi veya bes ve
ustl ilag tiiketimi seklindedir. Akademik bazi yayinlar ¢oklu ilag kullanimini minér ve major polifarmasi
seklinde incelemektedir. Minor polifarmasi iki ve {istil ilag tiiketimi, major polifarmasi ise dort ve istl ilag
tiiketimi, seklinde belirtilmektedir. Polifarmasi i¢in net bir tanim bulunmamasindan dolay1 Hasta bireylerin
onerilen miktardan daha fazla diizeyde ilag tiiketimi tanimlamasi olarak karsimiza c¢ikar (Belgi Yildirim ve
Kiling, 2017). Polifarmasiyi, National Service Framework (NSF) ise dort ve dsti ilag tiiketimi olarak
belirtilmistir (Yesil ve ark., 2012).
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Coklu ilag kullanmimi, ilaglarin olumsuz sekilde etkilesime girmesinden dolayi bireylerin hastanede
yatmasina ve hastanede kalis siirelerinin uzamasina sebep olmaktadir. Asma ve arkadaslarinin (2014) yapmis
oldugu ¢aligmada Ingiltere’de hastaneye yatis oranlarmin %4.7’sini ilaglarin sebep oldugu yan etkiler sebebiyle
ortaya ¢iktig1 belirlenmis, ve bu durum hasta bireylerin hastanede kalis siirelerinin uzamasina neden olmustur.

Bunlarin yaninda ¢oklu ila¢g kullanimi; hasta bireylerin tedaviye uyumsuz davranmalari, ekonomik
maliyetlerde artis, femur fraktiirli, bireylerin belirgin derecede kilo kaybetmesi, diisme, bilissel bozukluklar,
bakimevine yerlestirilme ve mortalite gibi olumsuz durumlara neden olmaktadir (Yesil ve ark., 2012).
Polifarmasi nedenleri multimorbidite, ilag¢ regetelenmesindeki doktorlar arasindaki iletisim bozuklugu, birden
fazla hekim muayenesi, tibbi kilavuzlarin uygulanmasi, bireylerin istekleri, ila¢ miimessilleri tarafindan yapilan
reklamlar, ilaglarin ekonomik maliyetleri vb. gibi birgok etmen bagli olabilmektedir (Asma ve ark., 2014).

Tiirkiye’de yasayan yash bireylerde ¢oklu ilag kullanimi énemli bir problem haline gelmistir. Coklu ilag
kullaniminin ortadan kaldirilmasinin saglanmasinda en 6nemli yol bireylerin akilcr ilag kullanimi ydniindeki
saglik okuryazar diizeyinin yiikseltilmesidir. Bunun yaninda, akilcr ilag kullaniminin yash bireylerde etkisini
ortaya koyan verilerin yeterli seviyelerde olmadigi gézlemlenmektedir. ilag israfim diisiirecek onlemlerin
alinmasi, bireylerin yasam seklinin degistirilmesi vb. gibi ilag dis1 yontemlerin yeterli diizeyde kullanilmasi,
yash bireylerde risk olusturan ilaglarin listesinin gereksinimlerine goére olusturulmasi, yash bireylerde hastaligin
seyrine gore uygun ilaglarin baglanmasi ve kesme rehberlerinin uygulanmasinin saglanmasi ve yazilim
programlarindan recete yazma siirecinde yararlanilmasi vb. gibi Oneriler arasinda yer almaktadir (T.C. Saglik
Bakanlig1, Tiirkiye ilag ve Tibbi Cihaz Kurumu, 2015). Yaslilarda Polifarmasi durumunda alinacak énlemeler
(Onar ve Kapucu, 2011);

1. Yash hasta bireylere ilag verilirken ilag tedavisi bireye 6zgii olmalidir.

2. Yash hasta bireylerin tedavisine baslamadan 6nce hastaligin tanisinin konulmus olmalidir ve yalnizca
hastaligin semptomatik belirtilerine yonelik ilag 6nerilmemelidir.

3. Hastaligin ortaya cikardigi problemler miimkiin oldugunca ilagsiz bir sekilde tedavi edilmeye
¢aligilmalidir.

4. Yagsh hasta bireylere baska hekimlerin recete yazip yazmadigi sorulmalidir.

5. Bireylerin ihtiya¢ duydugu ilaca en diisiik miktarda baglanmalidir.

6. Ihtiyag halinde ilacin miktar1 doktor kontrolliinde artirilmalidar.

7. Bireylerde uyku yapan, sakinlestirme endikasyonu olan ilaglarin bireyin gilinlik yasamini
etkileyebileceginden dolay1 dikkatle kullanilmalidir.

8. Ilacin dozu dikkatli bir sekilde ayarlanmalidir.

9. Yan etki diizeyi yiiksek olan ilaglar kisa siire igerisinde kullanilip, kesilmelidir.

10. Hastaliklar1 tedavi etmek i¢in kullanilan ilaglar laboratuvar bulgularina bakildiktan sonra regete
edilmelidir.

11. Tlaglarn kullanimi basitlestirilmelidir.

12. Hasta bireylerin tedaviye uyumunu kolaylagtirmak i¢in kullanim kilavuzu hazirlanmali ve ilaglar
hastanin anlayabilecegi sekilde etiketlenmelidir.

13. Hasta bireylerin tedavisi diizenli araliklarla gbzden gecirilmeli kullanilmayan ilaglar hasta bireylerin
tedavisinden ¢ikarilmalidir.

Akilel ila¢ Kullanimin Yash Bireylerde Onemi

Yaglanma siireci, insan yagam donemlerini etkileyen fizyolojik bir¢ok donemi i¢inde barndirmaktadir. Yagsam
evrelerinden bagimsiz olarak kisiler arasinda bircok dnemli degiskenlik gosterdigi bilinmektedir. Bireyler yas
aldikc¢a biinyelerinde gerileme, i¢ organ calisma sisteminde azalma meydana gelmekte, homeostatik dengede,
stresorlere cevapta ve gevreye karsi sagladiklart dengede azalma ile beraber kisiler hastaliga yakalanmada ve
yaralanmalara karsi daha savunmasiz hale gelmektedir. Yasl kisinin bu déneminde kaliteli ve aktif bir yasama
devam saglanmasi, ortaya ¢ikan hastalik durumlarinin dogru ve uygun bir sekilde tedavi siirecinin yiiriitillmesi
saglanmalidir. Tiim bu yaklagimlarda “primum non nocere-ilk 6nce zarar verme” durumu Oncelikli prensipler
arasinda sayilmalidir. Yaslanma siirecinin sonuglarindan biri olarak ortaya ¢ikan akut ve kronik hastaliklara bagl
olarak gergeklesen, topluma gore yasl bireylerin ilag kullanimi oldukga fazlalik gostermektedir (Giilhan, 2013).

Yash kisilerde ilaglarin birbiriyle etkisi daha geng kisilere gore daha fazla olup, bu durumun potansiyel
olarak 6nemli derecede oldugu anlasilmaktadir. Yaglanmayla beraber, hastaliklarin goriilme sikligina bagl,
yaglilara birgok ilacin regete yazilmasini gerekli bir durum haline sokmaktadir (Kitis ve Terzi, 2016).

Yash bireylerde yanlis ilag kullanimi olduk¢a yaygm gorillen ve &nemli anlamda sorun igeren
durumlardan biridir. Boyle durumda, yas1 ileri olan bireylerde tedavinin dogru ilag kullanim degerlerine gore
diizenlenmesi, diizenlenen hastalig: iyilestirme programinin dikkatle incelenmesi 6nem arz etmektedir. Akile
ilag kullanimi, yaglilarda, hastaliga uygun tan1 konup tedavi siiresince hedefler koyulduktan sonra, uygunlugu
tespit edilen ilacin etkinligi, giivenlilik ve parasal durumlarina gore dogru tespit edilen doz ve uygulanmasi
gereken tedavi durumu hesaplanarak uygulamaya gegilmesi, ilacin recete edilmesi, hasta olan bireyin ilacin etki
ve dogru kullanimu ile ilgili bilgilendirilme yapilmasi ve en uygun hastaligina yonelik tedavi siirecinin izlenmesi
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gerekmektedir. Boyle durumlarda klinik ve evde saglik olmak lizere saglik problemi yasayan bireyi tedavi ve
bakim almasi gereken durumlarda, doktor ve hemsire yaslt hasta ve yakini ile birlikte iletisim halinde olunmast
gerekmektedir. Birgok iilkede oldugu gibi iilkemizde de doktor ve eczacinin regete yazmaya yonelik belirli
rollerinin ¢ogu oranda degisme gosterdigi bu durumda bazi sorumluluklarinin oldugu gorevlerde git gide artis
gosterdigi anlasilmaktadir. Yasi ileri olan bireylerde yeterli donanmima sahip ekiplerin yagh hastalarin
tedavisindeki karma karisik ve zorlu bir donemi karsilamaya ve ortaya c¢ikan problemleri halletmeye daha fazla
yatkinlik gosterdigi bilinmektedir (Kerry, 2015).

Yaslilarin ilag¢ kullanimlarina yonelik literatiir incelendiginde; genel olarak yaslilarda ilaglarin1 zamaninda
kullanmama, dozunu unutma, yanlis ya da fazla dozda ilag alma sorunlarinin yer aldig1 gorilmistiir (Arpact ve
ark., 2008 ; Akkus ve Karatay, 2011; Giines ve Kiyak, 2017; Mortazavi ve ark., 2017; Kasar ve Karadakovan,
2017; Kasar ve Kizilet, 2017). Yapilan bir ¢aligmada yaglilarin yiizde 79.8’inin giin icerinde kullandig: ilag
miktar1 ve ilaglarin ismini bilmedigi, ylizde 19.3’liniin de ¢ok fazla miktarda ilag¢ tiikettigi tespit edilmistir
(Giines ve Kiyak, 2017). Ayrica bir baska ¢alismada da yaglilarin yiizde 52.4’{iniin ¢ogunlukla ilaglarini dogru
zamanda almadiklarini ve ilaglarin hangi dozda kullanilmasi gerektigini unuttuklar1 bununla birlikte yiizde
42.1’inin ilag kullanimi ile ilgili bilgilendirildigi belirlenmistir (Akkus ve Karatay, 2011). Kasar ve Kiziler’nin
(2017) yaptig1 ¢aligsmada yash bireyler yanlig dozda ilag almalarinin nedenini ila¢ dozlariin yetersiz ya da fazla
olmast olarak belirtmislerdir. Bu calismalardan farkli olarak Ozbek ve ark.nin yaptig1 ¢alismada, yash bireylere
onerilen ilac1 dogru doz ve dogru vakitte kullandiklar1 bildirilmis ve yiizde 95.7’sinin dogru ila¢ kullanma
hususunda bir¢cok saglik alaninda calisan insanlardan egitim aldiklart ve alinan egitim igeriginin ilaglarin
doz/zaman/siiresi hakkinda oldugu saptanmistir (Ozbek, 2006).

Yash Bireylerde Akilei ila¢ Kullaniminda Saghik Cahsanlarinin Sorumluluklar:

Akiler ilag kullaniminin saglanabilmesi, ¢oklu ilag kullanimi ve uygun olmayan ilag tiiketimi sebebiyle ile ortaya
¢ikan negatif saglik sorunlarmin 6nlenebilmesi agisindan 6nemli bir konumdadir. Tiirkiye’de saglik sistemleri
arasinda sevk zinciri zorunlulugu bulunmadigr igin Kkisiler tercih ettikleri saglik kurumuna basvuru
yapabilmektedirler. Bu siire¢ hasta olan bireylerin bir saglik problemi esnasinda birden fazla doktora
danigmasina sebep olabilmektedir. Sonug olarak hasta olan kisilerin ¢okea ilag tiiketimi kagimilmaz olmaktadir.
Doktorlar tarafindan regete edilen ilaglarin kag¢ tanesinin hangi basamakta kullanilan ilaglarin tekrart oldugu
bilinememektedir. Aile hekimlerinin regete ettigi ilaglarin biiylik ihtimalle yarisinin yeniden regete edildigi
diisiintilmektedir (Benli, 2015).

Ilag ile tedaviye baslamasi doktorun; ilacin uygulanmasi ve takip edilmesi ise hemsirelerin gérevleri
arasindadir (Ekenler ve Kogoglu, 2016; Ozer ve Ozdemir, 2009). Ilaglarin giivenlik dlgiitleri icinde kullanimini
gerceklestirme, hemsirelerin ¢ok onemli gorevleri arasinda yer almaktadir. Ilaglarin etkinligini, istenmeyen
etkilerini takip eden ve olmamasi gereken bir durum yasandiginda hastayi ilk degerlendirmeye alan ve doktora
gereken bilgiyi aktaran hemsirelerin; kullanilmasi gereken ilaglarin etkinligini, olumsuz etkilerini, uygulama
seklini ve diger ilaglarla olan etkisini gozden gegirerek; ilacin dogrulugunun, dozunun dogrulugunun, ilag
zamanmin dogrulugunun, hastanin dogrulugunun, ilacin verilis yolunun dogrulugunun kontrol edilmesi
gerekmektedir. Ilaclar, kisisel ve toplumsal seviyede hastaliklar1 énleme ve hastaliklarla basa etme konusunda
onemli iiriinler oldugu i¢in halk saglig1 agisindan da bu degerli kaynagin akillica kullanimi esas alinmalidir. Halk
sagligy; kisiyi, aileyi ve toplumun sagligini hedefleri kapsaminda gérmektedir ve akilci ilag kullanimi bu ii¢
degerde sagligin siirdiiriilmesinde biiylik 6nem arz etmektedir (Ekenler ve Kocoglu, 2016).

Dogru olmayan ilag¢ tiiketiminde; bilgilendirmenin yeterli olmamasinin yaninda kiiltiirel, ekonomik,
yonetsel ve diizenleyici mekanizmalar gibi bir¢ok neden bulunmaktadir. Bu nedenlerin bir¢ogu birbirlerine etki
olugturmakta ve sorunu daha da ¢6ziilemez hale getirmektedir. Bu sebeple durumun toplum sagligi agisindan
degerlendirilmesi ve incelenmesi gerekmekte, bu bakis agist da halk sagligi hemsirelerine bazi sorumluluklari
beraberinde getirmektedir. Insanlarin, halk saglig1 hemsireleri tarafinca ilag kullanimi yoniinden asamali olarak
degerlendirilmeleri ve halkin bu durumda etkili bilgilendirme programlartyla farkindalik yaratilmasi
gerekmektedir. Halk sagligi hemsireleri toplumsal anlamda akilci ilag tiiketiminin yayginlagmasina biiyiik 6lgiide
katk1 saglayabilir. Hasta saglik kurulusunda tedavi sonrasinda ilacinin kullanim1 planlanarak taburcu edilir. Artik
hasta ilag tedavisini evde tek basina yonetir. Evde saglik personelinin miidahalesinin olmayisi ilacin uygunsuz
kullanim riskini meydana getirmektedir ve bu riskin azaltilmasinda halk sagligi hemsirelerine ¢ok Onemli
sorumluluklar diismektedir (Ekenler ve Kogoglu, 2016).

SONUC VE ONERILER

Yapilan birgok arastirma gosteriyor ki, yaslt insanlarin bir¢ok ilag kullanim hatalar1 yapmis oldugu, bu hatalar
icerisinden de en ¢ok ilaglarin1 zamaninda kullanmama, recetesiz ila¢ kullanma/yakin tavsiyesi ile ila¢ kullanma
ve kendi karar1 ile ilaclarmi kullanmay1 birakma, yanlis dozda veya fazla dozda seklinde hatalarin yapildigi
gorlilmiistiir. Polifarmasi ve akilc1 olmayan ilag kullanimlarinin 6zellikle yash bireylerin sagligi iizerinde
olumsuz etkilerinin oldugu kadar aym1 zamanda iilke ekonomisini de olumsuz etkiledigi bilinmektedir. Bu
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baglamda yaslilarda ila¢ kullanim hatalarmin Snlenebilmesine yonelik saglik personeline ve ozellikle de
bireylerle daha yakm iliski halinde olan hemsirelere 6nemli sorumluluklar yiiklenmektedir. Bu sorumluluklar
dogrultusunda; egitim, rehberlik ve danigmanlik rollerini kullanarak akilci ilag kullanim farkindaliginin
arttirilmasi ve takiplerle bunun siirdiiriilebilirliginin saglanmasi Onerilebilir. Bunun i¢in planlanan egitim ve
danigmanliklarda yaglilara/bakim vericilere net ve agik bilgilerin sunulmasi, onlara yeterli zamanin ayrilmasi,
ayrica norokognitif degerlendirmenin goz 6niinde bulundurulmasi faydali olabilir. Bunun yani sira, yaslilarin ilag
yonetiminin desteklenmesinde evde bakim hizmetleri gelistirilmelidir. Ayrica bu alanda yapilacak calisma
sayisinin arttirtlarak sorunu daha goriiniir hale getirmek ve deneysel caligmalarla uygulamalarin etkinligini
ortaya koymak amaclanmalidir. Béylece saglik hizmetleri kapsaminda da uygulanabilir kanitlar tiretilmelidir.
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TURKIYE’DE SON BES YILDA HEMSIRELIK ALANINDA AFET ILE iLGILI
YAPILMIS LISANSUSTU TEZLERIN iNCELENMESI

Review of the Theses Related to Disaster in Nursing in Turkey in the Last Five Years

Miige OZTURKY, Giilcan TASKIRAN ESKICJ2
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Amag: Bu ¢alisma Tiirkiye'de 2019-2023 yillari arasinda hemgirelik alaninda afet ile ilgili yapimus lisansiistii
tezlerin incelenmesi amaciyla yapilmigtir.

Yontem: Yiiksekogretim Kurumu ulusal tez merkezi veri tabaninda ‘afet’ ve ‘hemsire’ anahtar kelimeleri
kullanilarak 20-29 Kasim 2023 tarihleri arasinda tarama yapilmistir. Arastirma kapsaminda iki anahtar
kelimeyi kullanan toplam 76 teze ulasilmig ve bunlardan son bes yilda yayinlanmis 17 tez incelemeye alinmistir.
Tezlerin incelenmesi icin arastirmacilar tarafindan degerlendirme formu gelistirilmis ve tezler yazar, yil,
anahtar kelimeler, amag, arastirma tasarimi, arastirma yeri ve érneklemi, élgiim araglart ve sonuglar/temel
bulgular bashklar: altinda 6zetlenerek bir tablo olusturulmugstur.

Bulgular: Tezlerin ¢ogunlukla 2019 yihnda yayimlandigi (n:6) ve Istanbul ilinde (n:5) yiiriitildiigii tespit
edildi. Arastirma kapsaminda incelenen tezler ¢ogunlukla yiiksek lisans (n:14) teziydi. En sik kullanilan
anahtar kelimeler hemsire/ler (n:7), afet (n:6) ve afet yonetimi (n:6) idi. Tezlerde deneysel (n:1), karma (n:2),
metodolojik (n:2) gibi farkli arastirma desenlerinin kullanildigi gériilmekle birlikte en fazla tanimlayict tasarim
(n:12) kullamildigi belirlendi. Tezlerin ¢ogunlukla iiniversite (n:10) ve Saghk Bakanligi (n:8) hastanelerinde,
hemgire ornekleminde (n:14) yiiriitildiigii ve orneklem sayisimin 62 ile 697 arasinda degistigi saptand.
Tezlerde en sik Hemsgirelerde Afete Hazirlk Algist Olgegi (n:4) ve Hemsirelerin Afetlere Hazir
Olusluluklarinda Temel Yeterlilikler Olgeginin (n:4) kullanildigi belirlendi. Tezler ¢ogunlukla hemsgirelerin
afete hazirlik ve temel yeterlilik algi diizeylerini ve bu algi diizeylerinin hemgirelerin demografik ozelliklerine
gore farkliiklarint incelemektedir. Tezler sonucunda hemgirelerin afete hazirlik ve temel yeterlilik algi
diizeylerinin diigiik veya orta diizeyde oldugu ve bazi demografik ozelliklere gore farklilik gosterdigi
bildirilmistir.

Sonug ve Oneriler: Sonuc olarak tezlerin ¢ogunlugunun yiiksek lisans tezi olarak ve tanimlayict tasarimda
yliriitildiigii, doktora diizeyinde ve nitel, karma, deneysel tasarimda tezlerin yetersiz oldugu belirlenmistir.
Aragtirma sonuglart dogrultusunda, daha ileri arastirma yéntemlerinin kullanildigi, egitim icerikli deneysel
tasarimina sahip, hemsirelerin afetlere iliskin bilgilerini artirmayt ve temel yetkinliklerini gelistirmeyi
amaglayan doktora diizeyindeki tezlerin artirilmasi onerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Afet; Hemsire; Kapsam inceleme, Lisansiistii tezler.

ABSTRACT

Aim: This study was conducted to examine postgraduate theses on disaster in the field of nursing in Tiirkiye
between 2019 and 2023.

Method: The national thesis center database of the Council of Higher Education was searched between 20-29
November 2023 using the keywords 'disaster' and 'nurse’. A total of 76 theses using two keywords were reached
in the research, and 17 theses published in the last five years were examined. An evaluation form was
developed by the researchers to examine the theses, and a table was created by summarizing the theses under
the headings of author, year, keywords, purpose, research design, sample and location, measurement tools, and
results/main findings.

Results: It was determined that the theses were mostly published in 2019 (n:6) and conducted in Istanbul (n:5).
The theses examined within the scope of the research were mostly master's theses (n:14). The most frequently
used keywords were nurse/s (n:7), disaster (n:6) and disaster management (n:6). Although different research
designs such as experimental (n:1), mixed (n:2), methodological (n:2) were used in theses, it was determined
that the descriptive design (n:12) was used the most. It was determined that the theses were mostly conducted in
university (n:10) and Ministry of Health (n:8) hospitals, with a sample of nurses (n:14), and the number of
samples varied between 62 and 697. It was determined that the Nurses’ Disaster Preparedness Perception
Scale (n:4) and the Nurses’ Perceptions of Disaster Core Competencies Scale (n:4) were most frequently used
in theses. Theses mostly examine the level of nurses' perception of disaster preparedness and core
competencies, and the differences in the levels of these perceptions according to the demographic
characteristics of nurses. As a result of theses, it was reported that nurses' disaster preparedness and core
competencies perception levels were low or medium and varied according to some demographic
characteristics.

Conclusion and Suggestions: As a result, it was determined that the majority of theses were carried out as
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master's theses and in descriptive design, while doctoral theses and theses in qualitative, mixed, experimental
design were insufficient. In line with the research results, it is recommended to increase theses at the doctoral
level, using more advanced research methodologies, experimental design with educational content, and aiming
to increase nurses’ knowledge of disasters and develop their core competencies.

Keywords: Disaster; Nurse; Scoping review; Theses.
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GIRIS

Afet; doga, teknoloji veya insan kaynakli, toplumun tamaminda veya belli kesimlerinde fiziksel, ekonomik ve
sosyal kayiplar yaratabilen, hayati ve insan faaliyetlerini kesintiye ugratan veya durdurabilen bir olaydir (Ituma
ve ark., 2022). Afetler can ve mal kayiplarina, agir yaralanmalara ve okul, hastane, kritik tesisler gibi altyapilarin
zarar gormesine neden olmaktadir. Afetler dolayli olarak da ge¢im kaynaklarini, egitim ve hastane gibi kamu
hizmetlerine erigimi kesintiye ugratmaktadir. Diinya Saglik Orgiitii (DSO), afeti “Hasar veren, ekolojik tahribata
neden olan, insan kaybina, saghigin ve saglik servisinin, disaridan olaganiistii yardim gerektirecek kadar
kétiilesmesine neden olan her tiirlii olusumdur.” olarak tanimlamaktadir (Kadioglu, 2011).

Diinya Afet Raporu (CRED)’na gore, son yirmi yilda 7,348 afet olay1 kaydedilmistir. Toplamda, afetler
yilda ortalama 60.000 olmak iizere yaklasik 1,23 milyon kisinin hayatina mal olmusg, ve toplam 4 milyardan fazla
insan1 etkilemistir. Felaketler diinya capinda yaklasik 2,97 trilyon ABD dolar1 ekonomik kayba yol agmaktadir.
Son yirmi yilda artan afet olaylarinin bir kismi1 daha iyi kayit ve raporlama ile agiklanabilirken asil neden iklim
degisikligi ile olusan afetlerin sayisindaki artistan kaynaklanmaktadir (CRED, 2020). Yoksulluk, iklim
degisikligi, hava kirliligi, tehlikeye maruz kalan bolgelerde niifus artisi, kontrolsiiz kentlesme ve biyolojik
cesitlilik kaybi gibi risk faktorleri arasindaki etkilesim, afet riski yOnetiminin daha fazla gii¢lendirilmesini
gerektirmektedir (CRED, 2020). Tiirkiye’nin ise jeolojik ve jeomorfolojik yapisi ve iklim o&zelliklerinden
kaynaklanan, can ve mal kaybina, ekonomik ve gevresel kayiplara neden olan dogal afetlerle kars1 karsiya
oldugu gortilmektedir. Sismolojik olarak diinyanin en aktif bdlgelerinden birinde yer alan iilkemizde, 1900
yilindan giiniimiize kadar 290 yikict deprem yasanmis olup yaklagik 700.000 bina yikilmig veya agir hasar
gormiistlir. Ayrica sel/su baskini, heyelan, kaya diismesi, ¢1g gibi afetler de bolgeler/mevsimler bazinda siklikla
yasanmaktadir. Ulkemizde etkili olan en yaygin ii¢ afet tiirii sirastyla deprem, yangin ve seldir (Balcilar ve
Oktay, 2016). Ulkemizin 6 Subat 2023 tarihinde deprem gercegiyle en aci sekilde yiizlestigi 10 ilimizin yikic1 bir
bicimde etkilendigi Kahramanmaras merkezli depremde de afetlerde dogru miidahalenin ve saglik calisant
miidahale ve yetkinliklerinin ne derece 6nemli oldugunu bir kez daha goéstermistir (T.C. Cumhurbaskanligi
Strateji ve Biitge Baskanligi, 2023).

Hemsirelerin afetlere daha etkin bir sekilde hazirlanmast 21. yiizyilin zorunlu konularindan birisi
oldugu vurgulamaktadir. Bu nedenle, hemsirelerin afet ve afet yonetimi hemsireligi hakkinda bilgi diizeylerinin
ve egitim ihtiyaclarinin anlagilmasimin 6nemi ortaya ¢ikmaktadir (Biilbiil, 2021). Afetler meydana geldiginde,
hemsirelik Ogrencileri ve hemsireler, afetlerden etkilenen insanlarin bakiminda farkli pozisyonda gorev
alabilirler. Bu nedenle, hemsirelerin egitim siiregleri sirasinda afete hazirlanmalart 6nemlidir. Bu tiir bir hazirlik,
riskleri ve yanit verme kapasitelerini degerlendirmeye hazir olmay1 igermektedir (Jang, Kim, Lee, & Seo, 2021).
Oz-yeterliligi yiiksek olan bireyler daha olumlu bir tutuma sahip olarak zorluklarm iistesinden gelmede daha
istekli ve yeni ortamlara daha iyi uyum saglama egilimindedirler. Bu nedenle, hemsirelerin afetlere miidahalesi
icin kendilerine giiven olusturmasi ve oz-yeterliliklerinin giiclendirilmesi gerekmektedir (Li, Bi, & Zhong,
2017).

Diinyada ve iilkemizde yapilan birg¢ok arastirmada hemsirelerin afetlere karsi hazirliklarinin, egitim ve
becerilerinin yeterli olmadig1 belirtilmektedir (Labrague et al., 2018; Said & Chiang, 2020; Taskiran & Baykal,
2019). Degisen ve gelisen diinya sartlarinda afetlerin siklig1 ve sonuclar1 dikkate alindiginda, afetlerle ilgili
yapilan caligmalarin olduk¢a 6nemli oldugu, yapilacak yeni ¢aligmalarin da bir o kadar 6nemli olacagi
anlagilmaktadir. Afet konusuyla ilgili yapilan ¢aligmalarin incelenmesi, ¢calisma sonuglarinin degerlendirilmesi,
sonuglarin uygulamaya aktarilmasi ve eksikliklerin belirlenmesi agisindan son derece dnemlidir. Bu kapsamda
Yorulmaz ve Karadeniz (2021) 2000 ile 2020 yillart arasindaki hemsirelik alaninda yiiriitilmiis afet ile ilgili
tezleri incelemistir. Caligma sonucunda tezlerin ¢ogunlukla tanimlayici tasarimda yiriitiildiigd, toplum temelli
farkindalik olusturmaya yonelik deneysel ¢aligmalarin geri planda kaldig1 vurgulanmistir. Bu ¢alisma sonrasinda
yiiriitiilen tezlere iliskin herhangi bir inceleme yapilmamistir. Dolayisiyla yiiriitiilen tezlerdeki egilimi belirlemek
ve son degisimleri tespit etmek amaciyla son yillardaki tezlerin de incelenmesine ihtiyag vardir. Bu bilgiler
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gercevesinde bu caligma, Tirkiye’de hemsirelik alaninda afetlerle ilgili son bes yilda yapilan tez ¢aligsmalarimin
incelenmesi amactyla gergeklestirilmistir.

YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tiirii: Bu calisma Tiirkiye’de 2019-2023 yillar1 arasinda hemsirelik alaninda afet ile
ilgili yapilmis lisansiistii tezlerin incelenmesi amaci ile tanimlayici tipte yapilmistir.

Aragtirmanin Evren ve Orneklemi: Arastirma kapsaminda iki anahtar kelimeyi kullanan toplam 76 teze
ulasilmis ve bunlardan son bes yilda yayinlanmis 17 tez incelemeye almmistir. Tezlerin aragtirmaya dahil
edilmesinde tezin hemsirelik ve/veya hemsirelik anabilim dallarindan birinde yapilmis olmasi, tezlerin tam
metnine ulagilabilir olmasi ve hemsirelik ile ilgili olmast kriterleri kullanilmistir.

Veri Toplama Araclari: Arastirmacilar tarafindan ilgili tezlerin incelenmesini kolaylagtirmak amaciyla
hazirlanan degerlendirme formu kullanilmigtir. Bu formda yazarlar, sayfa sayisi, tezin tiirii, anahtar kelimeler,
aragtirma tipi, evren ve Orneklem grubu, arastirma tasarimi ve yeri, tezlerin yillara goére dagilimi, tezlerde
kullanilan 6l¢iim araglari, tezlerin amag¢ ve sonuglarinin (temel bulgularinin) neler oldugunu degerlendiren yedi
soru yer almaktadir.

Verilerin Toplanmasi: Yiiksekogretim Kurumu ulusal tez merkezi veri tabaninda ‘afet’ ve ‘hemsire’ anahtar
kelimeleri kullanilarak 20-29 Kasim 2023 tarihleri arasinda tarama yapilmistir. YOK Ulusal Tez Merkezi veri
tabaninin geligmis tarama bdliimiine yil sinirlamasi olmaksizin ‘hemsire’ ve ‘afet’ anahtar kelimeleri ayr1 ayri
girilerek ‘timii’ alani isaretlenmis sekilde taranmistir. Yapilan inceleme sonucunda 76 teze ulasilmistir.
Arastirmanin konusuna uygun olarak 17 tez segilip incelemeye baslanilmistir.

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

Arastirmamin Etik Boyutu: YOK ulusal tez merkezi veri tabani online erisime agik bir veri tabani olmasi
nedeniyle arastirmada yer alan tezler herkesin erisimine agiktir. Bu arastirmada kullanilan tezler ilgili veri
tabanindan alindig i¢in etik kurul izin alinmasina gerek duyulmamustir.

BULGULAR

Yapilan tezlerin %82,4’inin yiiksek lisans tezi, %70,5’inin tanimlayici tipte yapildigi ve orneklem grubunun
%82,4’inin hemsirelerin olugturdugu saptanmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Tezin Baz1 Degiskenlere Gore Dagilimi (n=17)

Tiird Yiiksek Lisans 14
Doktora 3
Tanimlayici 12
Arastirma Karma 2
Tipi Metodolojik 2
Hemsire 14
Orneklem Hemsirelik Ogrencisi 2
Diger 1

Tezlerin yillara gore dagilimi incelendiginde %35,3’tinlin 2019 yilinda yapildigi, bunu %29,4 ile 2023 yilinin
izledigi, 2022 (%17,6), 2021 (%11,7) ve 2020 (%5,9) yillarinin da onlar1 takip ettigi goriilmektedir (Grafik 1).
Grafik 1. Tezlerin yillara gore dagilimi (n=17)
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Tezlerde en sik Hemsirelerde Afete Hazirhk Algisi Olgegi (%23,5) ve Hemsirelerin Afetlere Hazir
Olusluluklarinda Temel Yeterlilikler Olgeginin (%23,5) kullanildig1 belirlendi (Grafik 2).

Grafik 2. Tezlerde kullanilan 6l¢iim araclari (n=17)

Olgiim Araglari

m HAHAO %23,52

B HAHTYO %23,52

B AHYYO %11,76

m Aragtirmaci Olgegi %11,76

B AMOYO %11,76

B AOO %5,88

m HAYIYDO %5,88
AHHMO %5,88

Tezlerin gogunlukla 2019 yilinda yayimlandig1 (n:6) ve istanbul ilinde (n:5) yiiriitiildiigii tespit edildi. Arastirma
kapsaminda incelenen tezler ¢ogunlukla yiiksek lisans (n:14) teziydi. En sik kullanilan anahtar kelimeler
hemsire/ler (n:7), afet (n:6) ve afet yonetimi (n:6) idi. Tezlerde deneysel (n:1), karma (n:2), metodolojik (n:2)
gibi farkli aragtirma desenlerinin kullanildig1 goriilmekle birlikte en fazla tanimlayici tasarim (n:12) kullanildig:
belirlendi. Tezlerin gogunlukla iiniversite (n:10) ve Saglik Bakanlig1 (n:8) hastanelerinde, hemsire drnekleminde
(n:14) yiritildigi ve 6rneklem sayisinin 62 ile 697 arasinda degistigi saptandi. Tezlerde en sik Hemsirelerde
Afete Hazirlik Algist Olgegi (n:4) ve Hemsirelerin Afetlere Hazir Olusluluklarinda Temel Yeterlilikler Olgeginin
(n:4) kullanmildig1 belirlendi. Tezler ¢ogunlukla hemsirelerin afete hazirlik ve temel yeterlilik algi diizeylerini ve
bu alg1 diizeylerinin hemsirelerin demografik 6zelliklerine gore farkliliklarint incelemektedir. Tezler sonucunda
hemsirelerin afete hazirlik ve temel yeterlilik algi diizeylerinin diisiik veya orta diizeyde oldugu ve bazi
demografik 6zelliklere gore farklilik gosterdigi bildirilmistir (Tablo 2).
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Tablo 2. Arastirma kapsaminda incelenen tezlerin sonuclar1 (n=17)

Yazarlar, yil ve | Tez numaras1 ve | Tez tiirii Anahtar Amag Arastirma tasarimi, | Ol¢iim araglar Sonuclar/Temel bulgular
sayfa sayisi bashgi kelimeler orneklemi ve yeri
Erkin Tez no: 808310 Yiiksek Afet  hazirlik | Afet hemsireligi | Deneysel Calisma Afet “Afet Okuryazarligl” ve “Hemsirelerde
Geyiktepe  ve | Afet hemsireligi | Lisans algisi; Afet | dersinin  hemsirelik Okuryazarlig Afete Hazirhk Algisi” toplam 6lgek
Kiyan (2023) dersinin ~ hemsgirelik hemsireligi; Ogrencilerinin afet | 62 hemsirelik | Olgegi puanlar1 arasinda istatistiksel olarak ileri
Ogrencilerinin afet Afet okuryazarliklarina ve | dgrencisi diizeyde anlaml1 pozitif yonde iyi derecede
84 sayfa okuryazarliklarina ve okuryazarhig, hazirlik algilarina Hemgirelerde bir iligki belirlenmistir (r=0.796). Afet
hazirlik algilarina Hemsirelik etkisinin incelenmesi | Bir devlet | Afete Hazirlik | hemsireligi dersinin hemsgirelik
etkisi ogrencisi. tiniversitesi Algist Olgegi ogrencilerinin afet okuryazarliklarina ve
hazirhk  algilarina  katki  sagladig:
[zmir belirlenmistir. Ogrencilerin afet
okuryazarhigr diizeyi yikseldik¢ce afete
hazirlik diizeyinin de yiikseldigi ortaya
konulmustur.
Oztiirk Giinay | Tez no: 803334 Doktora Kullanim kisith | Acil servis | Karma arastirma Afet Hemsireligi | Afet Hemsireligi Yonetiminde Yetkinlikler
ve Acil servis tez olmast | hemsirelerinin  afet Yonetiminde Olcegi toplam degerlendirmesinde
Ozbayir (2023) | hemsirelerinin  afet nedeniyle yonetim Nicel asama; 324 | Yetkinlikler %42,3 linlin (n=137) orta  rolde,
yonetim ulagilamadi yetkinliklerinin hemsire Olgegi %357,7’sinin (n=187) yiiksek rolde puan
179 sayfa yetkinliklerinin belirlenmesi ve | Nitel asama; 15 aldiklar1 goriilmektedir. Nitel goriismeler
belirlenmesi ve etkileyen etmenlerin | hemsire sonrasinda yedi tema ve 37 kod elde
etkileyen etmenlerin incelenmesi edilmistir.
incelenmesi Acil Hemgireler
Dernegi Uyeleri
Tiirkiye geneli
Canatan ve | Tez n0:818153 Yiiksek Afet Hemsgirelik ~ boliimii | Tanimlayict Afet Afet okuryazarlik indeks puanlariin
Mayadaglh Universite Lisans okuryazarligi Ogrencilerinin  Afet Okuryazarlig 18,65-50 degerleri arasinda degistigi ve
(2023) ogrencilerinin afet afet, hemsirelik, | Okuryazarhgr Olgegi | 208 hemsirelik | Olgegi (AFOY) ortalamanin 36,32+6,14 oldugu
okuryazarhigi ogrenci (AFQY) ile afetlerin | 6grencisi saptanmistir.  Ogrencilerin  afet  okur
88 sayfa diizeylerinin  analizi: evrelerine ozgi yazarliliklarinin ~ orta  diizeyin altinda
Bezmialem Vakif bilgilerinin Bir Vakif tiniversitesi oldugu bulunmustur. Afet okur yazarlik
Universitesi degerlendirilmesi diizeyleri acisindan siniflar arasi farklilik
hemsirelik  boliimi Istanbul gorilmiistiir (p<0,05). 1. ve 2. smifta
pilot calismasi okuyanlarin afet okur yazarlik diizeyleri 3.
ve 4. sinifta okuyanlara gore daha diisiik
bulunmustur.
Yildiz Keskin | Tez no: 805010 Doktora Hemsire, Afet | Hemgirelerin afet | Karma aragtirma Hemsirelerin Afet | Olgek ve alt boyutlar1 arasinda pozitif
ve Alan Yonetimi, yOnetimine iligkin | Nitel asama | Yonetimine yonlii, giicli ve anlamh bir iliski oldugu
(2023) Hemgirelerin afet Yeterlilik, goriiglerinin orneklemi; 27 afet | liskin  Yeterlilik | (r:0,95, p<0,001) tespit edilmistir. Bu
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yonetimine iligkin Olgek derinlemesine yasamis hemsire Degerlendirme arastirmanin sonucunda, ¢aligmaya katilan
161 sayfa yeterlilik Gelistirme, belirlenmesi ve Olgegi hemsirelerin afet yonetimine iliskin yeterli
degerlendirme Gegerlilik afet yonetimine | Tirkiye geneli farkli diizeyde hazir olmak i¢in afet egitimlerinin
Olgeginin Giivenilirlik iligkin yeterliliklerini | iller onemli oldugunu diisindiikleri
gelistirilmesi O6lgmeye yonelik bir saptanmustir.  Ayrica, “Hemsirelerin Afet
aracin gelistirilmesi Nicel asama Y 6netimine [liskin Yeterlilik
orneklemi; 697 Degerlendirme  Olgegi’nin  gegerli ve
hemsire giivenilir bir 6l¢ek oldugu belirlenmistir.
Mersin ilinde
bulunan bir Saglik
Bakanligina bagh
kamu hastanesi, bir
tiniversite  hastanesi
ve iki 6zel hastane
Ulupinar ve | Tez no: 791231 Doktora Afet “Afet  Hemsireligi | Metodolojik ve Meta | Afet Hemsireligi | Afet Hemsireligi Hazirllk ve Midahale
Altmel Afet Hemsireligi hemsireligi, Hazirlik ve Miidahale | analiz Hazirlik ve | Yetkinligi Olgeginin Tiirkce formunun
(2023) Hazirlik ve Miidahale meta-analiz, Yetkinligi ~ Olgegi’ni Miidahale gegerli ve giivenilir bir 6lgme araci oldugu
Yetkinligi Olcegi’nin gegerlik, (AH-HMYO)” 342 hemsire Yetkinligi Olcegi | ortaya konmustur. Meta-analiz yontemiyle
Tiirkge uyarlanmasi giivenirlik, Tiirkge’ye elde edilen sonuclar ise cinsiyet ve afet
96 sayfa ve uyarlama uyarlanmasi ve | Universite hastanesi yasama durumunun hemgsirelerin afete
Tiirkiye’de hemgirelerin afete hazir olma durumlarinda anlamli bir
hemsirelerin afete hazir olma durumunu | Konya etkisinin olmadigmi  gosterirken; afet
hazirlik algisiyla farkl degiskenler egitimi alma, afet planint okuma ve afet
iligkili baz1 faktorlerin acisindan inceleyen tatbikatina katilma degiskenleri
meta-analiz caligmalarin hemygirelerin afete hazir olma durumlarinda
yontemiyle sonuglarinin ~ meta- anlamlt ve pozitif bir etkiye sahip
incelenmesi analiz yontemiyle oldugunu gostermektedir.
sentezlenmesi.
Yavuz ve Ozcan | Tez no:781840 Yiiksek Afet, Afete | Hemgirelerin  afete | Tamimlayict ve iliski | Afete Miidahale | Arastirma sonucunda AMOYO diizeyleri
Erdogan Diizce  {iniversitesi | Lisans Miidahale Oz- | miidahale arayict Oz-yeterlilik incelendiginde oOlgekten alinan toplam
hastanesinde ¢alisan yeterlilik, Ozyeterlilikleri ve Olgegi (AMOYO) | puanin  73,54+13.84  oldugu tespit
(2022) hemsirelerin Hemsirelik, Oznel iyi olus | 192 hemgire edilmistir. Erkek, evli, afetle ilgili egitim
afete miidahale 6z- Oznel Iyi Olus, | diizeylerinin Oznel lyi alan, herhangi bir afette gorev alan,
yeterlilikleri ve 6znel Psikolojik incelenmesi  ve bu | Universite hastanesi | Olus Olgegi | afetlere karsi kendini “’hi¢ hazir degil”
iyi oluslar1 Dayaniklilik, degiskenler arasi (0I0) olarak nitelendiren, hastane afet planini
arasindaki iliski; iligskide psikolojik | Diizce okuyan ve afetle ilgili sivil toplum
dayanikliligin  aract dayanikliligin  aract Psikolojik kuruluglarina iiye olan katilimcilarin
roli roliiniin arastirilmasi. Dayaniklilik AMOYO &lgegi puan  sonuglarinda

Olgegi (PDO)

istatiksel olarak anlamli farkliliklar oldugu
saptanmistir. ~ Afete = midahale  6z-
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yeterliligin, psikolojik dayanikliik ve
Oznel iyi olus ile anlamli olarak iligkili
olmadig1 belirlenmistir.

Keskinsoy ve | Tez no:726564 Yiiksek Hemgsire; Afet | Hemsirelerin afetlere | Tanimlayici ve | Hemsgirelerde Hemgirelerin %73,8’1 kendilerini afetlere
Kogak Lisans yonetimi; kars1 tutum ve | Kesitsel Afete Hazirlik | karsi ‘kismen hazir’ olarak nitelendirmistir.
Hemgirelerin afetlere Hazirlik; davranislarinin, Algist Olgegi | Hemsirelerin  afet algilarinin  oldukca
(2022) yonelik tutum ve Davranig afetlere iligkin | 302 hemgire (HAHAO) yliksek oldugu belirlenmistir.
davranislari tecriibelerinin, egitim Katilimeilarin cinsiyet, egitim durumu,
106 sayfa gereksinimlerinin, Sehir hastanesi afet egitimi tiirli ve hastane afet planini
tespit edilmesi okuma degiskenlerine gore afet algisi
Istanbul diizeylerinde anlamli iliski (p>0,05)
bulunmamuistir. Katilimeilarin yas, medeni
durum, c¢alisilan boliim, afet tatbikatina
katilma, afet egitimi alma degiskenlerine
gore afet algist diizeylerinde anlamlr iliski
(p<0,05) bulunmustur.
Dogan Kuday | Tez no: 750856 Yiiksek Kullanim kisitli | Hemsirelerin Tanimlayict ve iliski | Gozden Yapilan korelasyon ve regresyon analizi
ve Erdogan Lisans tez olmasi | duygusal zeka | arayici Gegirilmis sonucunda duygusal zekd ile afete
(2022) Hemsirelerde nedeniyle diizeylerinin afete Schutte Duygusal | miidahale 6z-yeterlilik arasinda pozitif
duygusal zeka ve ulagilamadi miidahale 565 hemsire Zeka Olgegi yonde anlamli bir iliski oldugu (r=0,885,
134 sayfa afete miidahale 06z- ozyeterlilikleriyle p<0,05) ve duygusal zekad Slgeginin afete
yeterlilik iligkisi olan baglantisinin | Universite hastanesi | Afete Miidahale | miidahale 6z-yeterliligi pozitif ydnde
literatiire ve UMKE Oz-Yeterlilik anlamli bir sekilde etkiledigi (B=1,660,
kazandirilmasi Olgegi p<0,05) bulunmustur.
Istanbul
Gizem Kugum | Tez n0:699904 Yiiksek Afet, Afetlerde | Hemsirelerin afetlerde | Tamimlayic1 ve iliski | Arastirmacilar Hemsirelerin afetlere hazir olusluklarinda
ve Inal Onal Lisans Calisma, Bolu, | ¢alisma isteklilikleri | arayici tarafindan temel yeterlilikleri cinsiyet, medeni durum,
(2021) Hemgirelerin afetlerde Hemsire, ve yeterliliklerinin olusturulan anket | hobisinin olmasi ve HAP’ta gorevli olma
¢aligmada isteklilik ve Isteklilik, Sosyo-demografik ve | 311 hemsgire formu durumlarma goére istatistiksel olarak
119 sayfa Yeterlilik diizeyleri ve Yeterlilik cesitli  Ozelliklerine farklilik gOstermistir. Hemsirelerin
iliskili ~ faktorlerinin gore Saglik Bakanlig1 | Hemsirelerin afetlerde c¢alisma isteklilik ve yeterlilik
belirlenmesi: bolu ili degerlendirilmesi hastaneleri puanlar arasindaki iliskiye gore ise pozitif
Afetlere Hazir | .. . N O <
merkez kamu yonlii diisik diizeyde bir iliski oldugu
hastaneleri Bolu Olusluklarinda tespit edilmistir.
ornegt Temel
Yeterlilikler
Olgegi
Simsek ve Alan | Tez n0:683239 Yiiksek Afetlere Hazir | Hemsirelerin afetlere | Tanimlayici ve | Hemsirelerin Aragtirma  kapsaminda  “Hemsirelerin
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(2021) Lisans Olusluluk, Afet | iliskin deneyim ve | kesitsel Afetlere Hazir | Afetlere Hazir
Hemsgirelerin afetlere Yo6netimi, goriigleri ile afetlere Olusluluklarinda Olusluluklarinda  Temel  Yeterlilikler
118 sayfa hazir olusluk Kusaklar, hazir olusluk ve hazir | 468 hemsire Temel Olgegi”nden aldiklar1 toplam puan skorlar
durumlar:  kusaklar Hemsire. olusluluklarinda temel Yeterlilikler X kusagt hemsirelerde 144,05+34,62 iken
arasi farkliliklar yeterlilik algisimin ve | Saghk Bakanligi ve | Olgegi Y kusagi hemsirelerde 151,18430,1 dir.
bunu etkileyen | iiniversite hastaneleri Calisma sonuglarina gore, hemsgirelerin
faktorlerin X ve Y | ile 6zel hastaneler kusaklar arast afetlere hazir
kusagi hemsire olusluluklarinda temel yeterlilik algilari
ornekleminde Tirkiye geneli arasinda anlamli farklilik oldugu ve
belirlenmesi. hemsgirelerin kisisel/mesleki 6zellikleri ile
afetlere iliskin deneyimlerinden etkilendigi
belirlenmistir.
Yilmaz ve | Tez n0:635489 Yiiksek Acil servis; | Samsun'da acil | Tamimlayici Arastirmacilar Arastirmaya sonucunda acil servislerde
Ayyildiz (2020) Lisans Afet; Afet tibby; | servislerde calisan tarafindan calisan doktor ve paramedik digindaki
Samsun’da acil Saglik personeli | saglik  personelinin | 300 saglik personeli | olusturulan anket | saglik personellerinin afet tibb1 bilgi
176 sayfa servislerde caligan afet tibb1 konusundaki formu diizeyleri diisiikk bulunmustur.
saglik  personelinin bilgi diizeylerinin | Saghk Bakanlig1 | (Afet Tibb1 Bilgi
afet tibbi konusundaki belirlenmesi hastaneleri Anketi)
bilgi diizeylerinin Universite hastanesi
belirlenmesi
Samsun
Yiirekli ve | Tez no: 600466 Yiiksek Bitlis, Afet, | Hemsirelerin afetlere | Tanimlayici ve | Hemsirelerde Hemgirelerin hazirlik algilarinin  yiiksek,
Onen (2019) Lisans Hemsirelik, yonelik hazirhgr ve | kesitsel Afete Hazirlik | miidahale ve afet sonrasi algilari ise orta
Bitlis  ili devlet Hazirlik, Alg. hazirhk  algilarinin Algis1 Olgegi diizeyde oldugu saptanmistir. Ancak
62 sayfa hastanelerinde ¢aligan incelenmesi 330 hemsgire hemsirelerin  bireysel O6zelliklerinde ise
hemgirelerin afet afete kismen hazir oldugu goriilmistiir.
hazirligt ve hazirlik Saglik Bakanlig1 Calismada afetle ile ilgili egitim alan
algisiin incelenmesi hastaneleri hemsirelerin  (3,65+0,54) afet egitimi
almayan hemsirelere (3,50+0,62) gore
Bitlis hazirlik algilarinin daha yiiksek oldugu
goriilmiistiir.
Durgut ve | Tez no: 598153 Yiiksek Afet Afet hemsireligine | Metodolojik calisma | Afet Hemsireligi | Afet Hemsireligi Yonetiminde Yetkinlikler
Yildiz (2019) Lisans Hemsireligi, katkida  bulunacagi Yo6netiminde Olgegi’nin orijinal dlcekle benzer bir
Afet hemsireligi Gegerlilik, diistiniilerek, afet | 450 hemgire Yetkinlikler yapida, Tiirkce gegerligi ve giivenirliginin
101 sayfa yOnetiminde Giivenilirlik hemsireligi Olgegi yiiksek oldugu ve Tiirk hemsirelerin afet
yetkinlikler  Olcegi: yonetiminde Universite hastanesi hemgireligi  yonetiminde yetkinliklerini
Tiirkce gecerlilik ve hemgirelerin Saglhk Bakanlig1 belirlemede yeterli bir dl¢iim araci oldugu
giivenilirlik ¢alismasi yetkinligini hastanesi belirlenmistir.
degerlendirmede
kullanilacak  o6lgme | Tekirdag
aracinin  hemgirelik
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literatiiriine

kazandirilmasi
Giiner ve | Tez n0:577299 Yiiksek Acil Tedavi, | Hemsirelere gore | Tanimlayict Aragtirmacilar Hemsgirelerin =~ %57,4’i  hastanelerini,
Oztiirk (2019) Lisans Felaketler, hastanelerinin acil ve tarafindan %58,6’s1 ise acil servis ve yogun bakim
Hemgirelere gore acil Hastaneler, yogun  bakimlarinin | 162 hemsire olusturulan anket | birimini afete hazirlikli bulmamaistir.
102 sayfa ve yogun bakim Hemgireler, afete hazirlik formu
birimlerinin  afetlere Yogun Bakim | durumunun Saghk Bakanlig1 | (Afete  Hazirhk
hazirlik durumlarinin Uniteleri degerlendirilmesi hastanesi Durumu
degerlendirilmesi Universite hastanesi | Degerlendirme
Anketi)
Rize
Karakis ve Giir | Tez no: 576556 Yiiksek Afete Hazirhk | Kamu hastanelerinde | Tanimlayic1 ve iliski | Hemgirelerde Hemsgirelerin  afetlere  hazirlikli  olma
(2019) Lisans Algist, Afet | ¢alisan  hemsirelerin | arayici Afete Hazirlik | durumuna gore kendilerine verdikleri puan
Kamu hastanelerinde Yonetimi, Afet | afetlere hazirlhik Algist Olgegi | ortalamasi 4,99+2 (min-max: 0-10 puan)
143 sayfa calisgan  hemsirelerin Hemsireligi, algilarmin ve | 631 hemsire (HAHAO) bulunmustur. Hemsireler kendilerini afete
afetlere hazir olusluk Psikolojik psikolojik hazir olma durumlarinda ‘orta diizeyde’
durumlart ve Saglamlik, saglamliklarinin Saglik Bakanligi | Connor Davidson | yetkin gérmelerine karsilik, HAHAO ne
psikolojik Hemgire. belirlenmesi hastaneleri Psikolojik gore algilart  yiliksektir. Hemygirelerin
saglamliklar1 Saglamlik Olgegi | psikolojik saglamliklar1 orta diizeydedir.
Istanbul (CD-RISC) Psikolojik saglamlik artik¢a afete hazirlik
algilar1 da artmaktadir.
Zeren ve | Tez n0:575920 Yiiksek Afetlere Hazir | Hemsirelerin afetlere | Tanimlayict ve | Hemgirelerin Hemgirelerin afetlere hazir
Erdogan Lisans Olusluluk, Afet | hazir olusluluk | kesitsel Afetlere Hazir | olusluluklarinda temel yeterlilik algisi
(2019) Bezmialem Vakif Yonetimi, durumlarmin  tespit Olusluluklarinda | puan ortalamasi 5,03+2,38 (min-max:0-10)
Universitesi Hemsgirelik edilmesi 430 hemsire Temel olarak bulunmustur. Calismada
99 sayfa hastanelerinde ¢aligan Yeterlilikler hemgirelerin afetlere hazirlik diizeyleri
hemgirelerin  afetlere Universite hastanesi | Olgegi “orta” diizey olarak saptanmustir.
hazir olusluluk
durumlari Istanbul
Bulut ve Varol | Tez no: 563101 Yiiksek Afet, Hemsire, | Afetlerin  meydana | Tanimlayici ve | Ilk Yardim Bilgi | Katithimcilarin afetlere hazir olusluklarinda
(2019) Lisans [k Yardim, Afet | gelmesini takip eden | kesitsel Diizeyleri (IYBD) | temel yeterlilik 6lgegi ortalama puanlart
Afet ve acil Y 6netimi. ilk saatlerden itibaren soru formu 3,23+0,73 olarak bulunmustur.
77 sayfa durumlarda hayatta kalma, | 181 hemsire Katilimeilarin afetlere hazir olusluklarinda
hemsirelerin ilk tahliye, ilk yardim, Hemgirelerin temel yeterlilik uygulamalarini
yardim bilgi triyaj, kimyasal, | Universite hastanesi | Afetlere Hazir | yapabilecegi belirlenmistir. Katilimeilarin
diizeyleri, Namik biyolojik, radyasyon, Olusluluklarinda | ilk Yardim Bilgi Diizeyi ortalama puanlar
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Kemal  Universitesi
Saglik Uygulama ve
Arastirma  Merkezi
ornegi

niikleer saldirilar gibi
konularda

hemsirelerin hazir
olusluk diizeylerinin
belirlenmesi

Tekirdag

Temel
Yeterlilikler
Olgegi

71,86+18,52 olarak bulunmustur.
Hemgirelerin ilk yardim bilgi diizeylerinin

yliksek oldugu tespit edilmistir.
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SONUC VE ONERILER

Hemgirelik alaninda son bes yilda yapilan afet konulu tezlerin incelendigi bu ¢alismada, tezlerin ¢ogunlugunun
yiiksek lisans tezi olarak ve tanimlayici tasarimda yiiriitiildiigii, doktora diizeyinde ve nitel, karma, deneysel
tasarimda tezlerin yetersiz oldugu belirlenmistir. Arastirma sonuglari dogrultusunda, daha ileri arastirma
yontemlerinin kullanildigi, egitim igerikli deneysel tasarimina sahip, hemsirelerin afetlere iliskin bilgilerini
artirmay1 ve temel yetkinliklerini gelistirmeyi amaglayan doktora diizeyindeki tezlerin artirilmasi onerilmektedir.
Ayrica, afetlere hazirlik, miidahale ve iyilesme asamalarinda onemli rolleri olan hemsirelerin yeterlik ve
yetkinliklerinin artirilmasi igin afet egitimine yonelik egitim programlart olusturulmali ve temel hemsirelik
egitimi miifredatinda afet egitimine yer verilmelidir. Mezuniyet sonrasinda ve is yasaminda hemsirelere hizmet
ici egitim verilmeli, afet konulu seminerlere katilimlari saglanmalidir. Katilimcilarin bilgi diizeyini artirmak ve
afetlere yonelik farkindalik olusturmak amaciyla multidisipliner bir yaklagimla calismalarin yapilmasi
onerilmektedir.

Cikar Catismasit

Bu makalede herhangi bir ¢ikar ¢atismasi yoktur.
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YENIDOGAN YOGUN BAKIM UNITELERINDE GURULTUNUN
AZALTILMASINDA KANITA DAYALI UYGULAMALAR

Evidence-Based Practices in Reducing Noise in Neonatal Intensive Care Units
Perihan Beyza CALISKAN?, Raziye CELEN!

oz

Amag: Yenidoganlarin bakimi icin ileri teknolojilerin kullanilmas: hayatta kalma orvanlarini artirirken, ayni
zamanda Yenidogan yogun bakim iinitelerinin (YYBU) giiriiltiilii ortamlar haline gelmesine de yol acti. YYBU de
bebekler yiiksek ses dahil olmak iizere bir¢ok c¢evresel strese maruz kalmaktadir. Bu derlemenin amact
yenidogan yogun bakim iinitelerinde giiriiltiiniin azaltilmasinda kanita dayalr uygulamalart incelemektir.
Yéontem: Bu derleme, 2013-2023 yullar: arasinda “PubMed, Science Direct, Google Scholar” veri tabanlar
aracithig ile Tiirkce ve Ingilizce olarak “yenidogan yogun bakim iinitesi, giiriiltii, kamit temelli uygulama,
yenidogan, kulak tikaci, ses emici panel” anahtar kelimeleri ile literatiir taramast yapildi. Deneysel, randomize
kontrollii, tamimlayici, meta analiz ve sistematik derleme ¢alisma sonuglar: dahil edildi.

Bulgular: Ozellikle prematiire yenidoganlar ¢cevresel giiriiltiive karsi daha hassastir. Fiziksel olarak savunma
sistemleri yeterli olmayan yenidoganda giiriiltii, kalp-solunum ritminde degisme, iyilesme ve oral beslenmeye
gegis stiresinin uzamasi, apne, huzursuzluk, intrakraniyal basing artisi, isitme kaybi gibi olumsuz etkilere neden
olmaktadir. Yenidogan yogun bakim iinitesindeki giiriiltiiyii azaltmak i¢in; tinitenin alt yapisi standartlara uygun
olarak diizenlenmelidir. Literatiirde, iinitede aglayan bir bebege hemen miidahale edilmesi, bebegin basi ve
cevresi rulo ortiiler ile cevrelenmesi, kiivoz iizerine ortii ortiilmesi, kiivoz icine ses emici panellerin
verlestirilmesi, alarm seslerinin azaltilmast ve gorsel alarm sistemleri kullanmast gibi kanita dayall
uygulamalar tavsiye edilmektedir. Kuvoz basinda ve cevresinde yiiksek sesle konusmalar engellenmeli ve
giiriiltiiyii azaltmaya yonelik iinitedeki tiim saghk calisanlarina egitim verilmeli ve iinitenin giiriltii diizeyi
diizenli olarak olciilmelidir.

Sonug ve Oneriler: Yenidogan yogun bakim iinitesindeki giiriiltiiniin azaltilmasinda uygulanan kulak tikact ve
kulak koruyucularin kullanilmasi, ses emici panellerin kullanilmasi, sese duyarli alarm sistemi, oksijen baslhg,
kuvéz ortiisii, tinitenin yapisal degisiklikleri, egitim ve politikalarin olusturulmas: yontemlerinin etkili oldugu
belirtilmektedir. Yenidogan hemgsiresi, giiriiltiiyii azaltma ve donlemeye yénelik kanmita dayali uygulamalar
bilmeli ve yenidoganin bakimina entegre etmelidir.

Anahtar kelimeler: Giiriiltii; Hemsire; Kanita dayali uygulama; Yenidogan yogun bakim iinitesi; Yenidogan.

ABSTRACT

Aim: While the use of advanced technologies to care for newborns was increased survival rates, it was also led
to Neonatal intensive care units (NICUs) becoming noisy environments. In the NICU, infants were exposed to
many environmental stressors, including loud noises. The aim of this review was to examine evidence-based
practices in reducing noise in neonatal intensive care units.

Method: We searched as a Turkish and English from "PubMed, Science Direct, Google Scholar" database
between 2013 and 2023 in keywords "neonatal intensive care unit, noise, evidence-based practice, newborn,
earplug, sound-absorbing panel”. Experimental, randomized controlled, descriptive, meta-analysis and
systematic review study results were included in the study.

Results: Especially, premature newborns have more sensitive to environmental noise. In newborns whose
physical defense systems weren't adequate, noise were causes negative effects such as changes in heart-
respiratory rhythm, prolongation of recovery and transition to oral feeding, apnea, restlessness, increased
intracranial pressure, and hearing loss. To reduce noise in the neonatal intensive care unit, the architectural
and engineering infrastructure of the unit should be arranged in accordance with the standards. In addition,
evidence-based practices are recommended in the literature, such as a crying baby should be intervened
immediately, the baby's head should be surrounded with rolled covers, a blanket should be covered over the
incubator, placing sound-absorbing panels in the incubator, reducing alarm sounds, and using visual alarm
systems. Loud chatting at the incubator and around the incubator should be prevented, all healthcare
professionals in the unit should be trained to reduce noise, and the noise level of the unit should be measured
regularly.

Conclusion and Suggestions: It was stated that the use of earplugs and ear protectors, the use of sound-
absorbing panels, sound-sensitive alarm system, oxygen cap, incubator cover, structural changes of the unit,
training and policy making methods are effective in reducing the noise in the NICU. The neonatal nurse should
know and integrate evidence-based practices for noise reduction and prevention into the care of the newborn.
Keywords: Noise; Nursing; Evidence based practice; Neonatal intensive care unit; Newborn.
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GIiRiS

Teknolojinin ilerlemesi ile bebek 6liim oraninda diisiise ragmen, yenidogan yogun bakim iinitesine (YYBU)
yatis ve kalma siirelerinde artma goriilmektedir. Bu nedenle yenidoganlar iizerinde, YYBU ¢evresi énemli bir
etkiye sahiptir (Calikusu Incekar & Balci, 2017b). Yenidogan iinitede voliimii yiiksek frekansh seslere maruz
kaldiginda kalp atim hizi, kan basinci ve solunumda degisiklikler gozlemlenmekte ve olumsuz etkilenmektedir.
Bu baglamda stres tepkilerinde artma, huzursuzluk, iirkme, iyilesme siirecinde uzama, kalp-solunum ritminde
degisiklikler, apne, hipoksi, bradikardi, sistemik kan basincinda artis, intrakranial basingta artma, uyku-uyanma
periyodunda bozulma, oral beslenmeye gecis siiresini etkileme, kilo kaybi, hastanede kalig siiresini artirma,
lokomalazi, gelisimsel gecikme, isitme kaybi vb. sorunlar goériilmektedir (Almadhoob & Ohlsson, 2015;
Casavant, Bernier, Andrews, & Bourgoin, 2017; Calikusu Incekar & Balci, 2017b; Santos et al., 2015; Shimizu
& Matsuo, 2016).

Yenidogan yogun bakim initesindeki giiriiltii kaynaklar1 arasinda alarmlar, ventilatorler, telefonlar,
personelin konusmalar1 ve 1sitma/iklimlendirme sistemleri yer alir. Bunlara ek olarak bebeklerin aglamasinin
kendi iirettigi ses 6nemli bir giiriiltii kaynagi olusturur. Ses seviyelerinin 45 dBA'nin altinda olmasi, prematiire
bebek gelisiminin desteklenmesine yardimei olur (Casavant et al., 2017). Yenidogan yogun bakim iinitelerindeki
giiriiltiiyli azaltmak i¢in {initenin yapisi belirlenen standartlara uygun olarak diizenlenmeli, tinite i¢inde duvarlar
ve tavan izolasyon materyali ile kaplanmali, lavabolar kuvdzlerden uzaga yerlestirilmeli, plastik veya giiriiltiisiiz
¢Op kutular1 kullanilmali, kap1 carpma sesinin engellenebilmesi i¢in hiz kesiciler konulmali veya kopiikle
kaplanmali, telefon, bilgisayar gibi ofis ekipmanlarmin sesleri kisilmali ve bebekten uzaga yerlestirilmeleri
gerekmektedir. Aglayan bebege hemen miidahale edilmeli, alarm sesleri azaltilmali ve gorsel alarm sistemi
kullanilmalidir. Yenidogan1 giiriiltiiden korumak igin bebegin bast ve ¢evresi rulo sekline getirilmis ortiiler ile
cevrelenmesi, kuvoz iizerine kuvoz ortiisii kullanilmasi, kuvoz igine ses emici panellerin yerlestirilmesi gibi
uygulamalar 6nerilmektedir. Kuvoz basinda ve gevresinde yiiksek sesle konusmalar engellenmeli ve giirtiltiyii
azaltmaya yonelik {initedeki tiim saglik c¢alisanlarina egitim verilmeli ve linitenin giiriiltii diizeyi diizenli olarak
dlgiilmelidir (Almadhoob & Ohlsson, 2015; Calikusu Incekar & Balc1, 2017b; Harris, 2016).

Giiriiltiiniin Azaltilmasina Yonelik Kanit Temelli Uygulamalar

Kulak Tikaci ve Kulak Koruyucular

Yapilan ¢aligmalarda kulaklik kullanimi sirasinda, kullanim 6ncesine kiyasla motor tepkilerde (irkilme, titreme
ve segirme) onemli bir azalma bulunmustur. Azalan motor tepki sikligi, daha az stres tepkisi ve daha az enerji
tilketiminin bir gostergesi olarak kabul edilmektedir (Z Abdeyazdan, Ghasemi, Marofi, & Berjis, 2014; Zahra
Abdeyazdan, Ghassemi, & Marofi, 2014). Basara ve ark. (2023) tarafindan yapilan c¢alismada, prematiire
bebeklerde kulaklik kullaniminin stres skorunu ve solunum hizini azalttig1 ancak diger fizyolojik parametreleri
etkilemedigi bulunmustur (Guner Basara, Calisir, Sahin, & Bozkurt, 2023). Incelenen sistematik derlemede
kulaklik veya kulak tikaci kullaniminin hayati belirtileri olumlu yonde iyilestirdigi, biliylimeyi artirdigi,
fizyolojik ve motor gelisimi iyilestirdigi ve uyku verimliligini artirdigi sonucuna ulagilmistir (Manske, 2017).
Diger bir calismada YYBU'niin en yogun oldugu, kalabalik ve asir1 151kl ortamlarda kulak tikaci ve géz bandi
kullantminin erken dogan bebeklerde fizyolojik ve davranmigsal tepkileri azaltmada etkili oldugu bulunmustur
(Mohammed Ali, Abd Elmoniem Syan, & Farouk Abolwafa, 2023). Yapilan ¢aligmalar kulaklik veya kulak
tikact kullaniminin, giiriiltiiniin yenidogan biiyiimesi ve gelisimi lizerindeki olumsuz etkilerini azaltmak igin
etkili bir ¢oziim olabilecegini gostermektedir (Almadhoob & Ohlsson, 2015; Chouery & Dunckley, 2018;
Manske, 2017).

Ses Emici Paneller

Ses emici panellerin giiriiltii diizeyini azalttig1 i¢in yenidogan yogun bakim iinitelerinde kullanimi1 6nerilmektedir
(Almadhoob & Ohlsson, 2015; Calikusu Incekar & Balc1, 2017b; Harris, 2016). Ses azaltict kuvdz kapaklarinin
kullanilmasi, kuvoziin ses emici kumaslarla kaplanmasi, ses emici tavan doseme ve panelleri kullanilarak
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yenidoganin giiriiltiiye maruz kalmasi azaltilabilir (Almadhoob & Ohlsson, 2015; Harris, 2016; Salonen et al.,
2013). Burada dikkat edilmesi gereken noktalar ses emici panellerin temizligi, boyutu, bebegin kiivoz digindan
goriilebilme durumu ve sabit olup olmadigidir (Calikusu incekar & Balci, 2017b). Isik ve giiriiltiiyii azaltmak
icin kullanilan oksijen baslhigmin bebegin uyku durumu ve aktivitesine etkisini inceleyen arastirmada; prematiire
bebeklerin 151k ve giiriiltii azaldiginda daha uzun uyuduklar1 ve aktivite sayilarinin daha diisiik oldugu
bulunmustur (Calikusu Incekar, Gozen, & Tastekin, 2022). Karadag ve Balci (2022), preterm bebekleri dis
uyaranlardan korumak amacli ses yutma &zelligi olan kiivoz ortiisii gelistirmislerdir (Karadag & Balci, 2022).
Varvara ve ark. (2016) tarafindan yapilan calismada, yenidogan bebeklerde kulak tikact ve kuvoz kilifi
kullanmanin ses ve 151k yogunlugunu azaltma ve NREM uyku siiresi iizerine etkisi incelenmistir. Caligma
sonucunda NREM uyku siiresinin, {igiincli giin baglangi¢c giiniine kiyasla daha uzun oldugunu bulmuslardir
(Varvara, Effrossine, Despoina, Konstantinos, & Matziou, 2016).

Sese Duyarli Alarm Sistemleri

Sese duyarli alarm sistemlerinin, saglik personelinde davranigsal degisikliklere neden olarak giiriiltii seviyelerini
azaltmasi nedeniyle YYBU’de kullanimi 6nerilmektedir (Calikusu incekar & Gozen, 2021). Balct ve ark.
(2021) tarafindan yapilan calismada gorsel ve isitsel alarmlar yayan bir giiriiltii lgerin kullanilmasinin,
YYBU’nde giiriiltiiniin azaltilmasinda etkili olabilecegini bulmuslardir (Balci, Calikusu Incekar, & Tastekin,
2021).

Unitede Yapisal Degisiklikler, Egitim ve Politikalarin Olusturulmast

Yenidogan yogun bakim {initesinin mimari tasarimi, ekipman ve alarmlarin seslerinin azaltilmasi ve personelin
yarattig1 sesi (konusma, radyo vb) azaltma konusunda egitilmesi ortamdaki ses seviyesini diigiirmekte etkilidir
(Almadhoob & Ohlsson, 2015; Casavant et al., 2017). Yapilan bir calismada guriltiiyli azaltmaya yonelik
egitimin, giiriiltii diizeyini ortalama 55 dB’den 52 dB’ye diisiirdiigii tespit edilmistir (Calikusu Incekar & Balcx,
2017a). Desibel logaritmik bir birim olmasi sebebiyle, 3 dB’lik bir azalmanin giiriilti seviyesinde %50°lik bir
degisime esit oldugu bildirilmistir (Wang et al., 2014). Gholami ve ark (2023) tarafindan giiriilti azaltma
programinin yenidogan yogun bakim iinitesindeki prematiire yenidoganlarin stres diizeyine etkisini inceledikleri
¢alismada, programinin yenidogan kortizol diizeyi lizerinde anlamli bir etkisinin olmadigi saptanmistir
(Gholami, Borimnejad, Jafari, Rasouli, & Ranjbar, 2023). Yapilan c¢aligmalar ‘sessiz zaman’ uygulamasinin
YYBU’ deki ses seviyesini 6nemli 6l¢iide azalttigi sonucuna ulasilmistir (Laubach, Wilhelm, & Carter, 2014;
Santos et al., 2015).

SONUC ve ONERILER

Yenidogan yogun bakim {initelerinde giiriiltilyli azaltmaya ydnelik kulak tikaci ve kulak koruyucu, kuvoz ortiist
ve ses emici panellerin kullanilmasi, sese duyarli alarm sistemi ve sessiz zaman uygulamasinin yerlestirilmesi,
{initenin giiriiltiiyii azaltmaya yonelik olarak yapisal diizenlenmesi, giiriilti azaltmaya yénelik YYBU
protokollerin olusturulmasi ve initede ¢alisan tiim personelin egitilmesinin etkili oldugu belirtilmektedir.
Ozellikle yenidogan bakimdan primer sorumlu olan yenidogan hemsirelerinin giiriiltiiyii azaltma ve énlemeye
yonelik kanita dayali uygulamalari bilmeli ve yenidogan bakimina entegre etmelidir.
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