6. BOLUM KISITLAMALARDA ETIK

Cigdem BERK OZCAN®

Kisitlama

Kisitlama; hastanin kendisini ya da bagkalarini yaralamasini 6nlemek amacryla,
fiziksel aktivitelerinin kontrolii i¢in bedenin bir béliimiiniin hareketlerini kisitla-
maya yarayan fiziksel, kimyasal ya da mekanik ekipman kullanimidir ). Bir kisi-
nin fiziksel hareketini kisitlamak, kisinin 6zgiirliigiine iliskin 6nemli bir ihlaldir.
Bu nedenle, hastalari fiziksel olarak kisitlamak, saglik hizmeti sunucularini, has-
tanin viicudunu hareket ettirme 6zgiirliigtint ihlal ederek ciddi bir ahlaki yanlis
yapma riski altina sokar. Ancak, tim kisitlamalar etik degildir . Hastalarin fizik-
sel kisitlamas, tibbi cihazlarin yanlislikla ¢ikarilmasinin 6nlenmesi gibi hasta gii-
venligi ile ilgili klinisyen endiseleri icin hastanelerde yaygin olarak uygulanmak-
tadir ®. Genel olarak, ajite veya deliryumda ve yasamu tehdit eden tedavi goren
hastalar igin fiziksel kisitlama kullanilmalidir . Kisitlamada hasta yonetiminde,
hemygireler kisitlama siirecinde anahtar bir rol oynamaktadir .

Eski Yunan ve Roma devletlerinde ruh hastalarina karsi olumsuz tutumlar
sergilenmis olup bu hastalar evlerinde hapsedilmislerdir. Ingilterede 18. yiizyil-
da psikiyatri hastanelerinde hastalarin zincirlere vurulmasi ile seklinde baslayan
kisitlama uygulamasi Amerika Birlesik Devletlerinde 19. yiizyilda terapétik ve
etik agidan uygun goriiliip hastane ortaminda olusabilecek kaza ve yaralanmalar1
onlemede bir uygulama oldugu savunulmugtur ®. Amerika, Avustralya ve Av-
rupada geleneksel bir yontem olarak kullanildig: belirtilmektedir. Kanadada ise
sadece hekim istemi ile uygulanabilmektedir '?. Tarihsel siirecte diinyada bir¢ok
tilkede yaygin olarak kullanilmakta oldugu bilinmektedir. Avrupada dokuz tilke-
nin yogun bakim iinitelerinde fiziksel kisitlama uygulamas: {izerine yapilan ¢a-
lismada %39 oraninda kullanilmakta oldugu belirtilmektedir. Ingiltere, Portekiz

6 Qgr. Gor. Cigdem BERK OZCAN, Selguk Universitesi Aksehir Kadir Yallagéz Saglik Yiik-
sekokulu, Aksehir/Konya cigdemberk@selcuk.edu.tr ; cigdemberk03@gmail.com

55




68

Hemsirelikte Etik Yaklagimlar

lamalarinin kullanimy, riskleri tizerinden yeniden giincellenmesi énemli bir rol

oynamaktadir. Hemsirelerin kisitlama kullanimina iliskin giincel bilgi edinmeleri

alg1 ve tutumlarini degistirebilir. Bu kisitlamay1 azaltmanin alternatif yontemleri

hakkindaki 6n bilgilerle birlikte egitim programlari, kisitlamayi azaltacak 6nlem-

ler i¢in girisimsel ¢aligmalar i¢in aragtirma girisiminde bulunabilirler.
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