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Saglik problemi olan ya da yasama olasilig1 diisiik olan bebeklerin tedavisi ve

hemsirelik bakiminda son yillarda daha hizli bir ilerleme kaydedilmistir. Tekno-
loji, tip ve hemsirelik alanindaki bu gelismeler erken diinyaya gelen ya da ciddi
hastalig1 bulunan bebeklerin hayatta kalma oranlarini artmistir . Neonatoloji
son 30 yilda 6nemli gelismeler yasamistir. Stirfaktan tedavisi, gelistirilmis venti-
latorler ve ventilasyon stratejileri, gelistirilmis cerrahi teknikler ve parenteral bes-
lenme durumu ciddi olan bebeklerin hayatta kalmasini saglamigtir **. Genellikle
prematiire dogan ve durumu kritik seyreden hasta bebekler uzun dénem kiivoz ve
teknik ekipman ihtiyact duymaktadirlar ®. Yenidogan hemsireleri, giinliik islerin-
de bityiik 6l¢iide etik problemler yasadiklarini bildirmektedirler®. Yenidoganlarin
bakiminda yer alan hemsireler, bebeklerin etik haklari, hemsirenin hastay: koru-
ma ve ebeveynleri destekleme gorevleri yerine getirme esnasinda etik problemler-
le kargilasmaktadirlar ©.

Hemysirelik rolii tedavi kararlar1 vermeyi icermeyebilir, ancak hemsireler etik
catigmalar1 ¢6zmede 6nemli bir rol oynar ¢iinkii:

o Hemgireler, etkisiz iletisim ve ger¢ekei olmayan iletisim gibi durumlarla sik
karsilagirlar.

o Hemsirelerin hastalarini iyi tanimalari, ebeveynlerin korkularini ve ihtiyag-
larin1 anlamalari, tibbi tani ve tedavi kararlar1 hakkinda bilgi sahibi olmalar:
nedeniyle benzeri olmayan bakis agisina sahiptirler 7

Yenidogan hemsirelerinin etik bir durumla karsilastiklarinda eylemlerine
rehberlik edebilecek etik ilkeleri anlamalar1 6nemlidir. Beauchamp ve Childresse
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