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ON SOz

Akademisyen Yayinevi yoneticileri, yaklagik 35 yillik yayin tecriibesini, kendi tiizel
kisiliklerine aktararak uzun zamandan beri, ticari faaliyetlerini siirdiirmektedir.
Anilan stire iginde, basta saglik ve sosyal bilimler, kiiltiirel ve sanatsal konular
dahil 3100’ti agkin kitab1 yayimlamanin gururu igindedir. Uluslararas1 yayinevi
olmanin alt yapisini tamamlayan Akademisyen, Tiirk¢e ve yabanci dillerde yayin
yapmanin yaninda, kiiresel bir marka yaratmanin pesindedir.

Bilimsel ve diisiinsel ¢alismalarin kalict belgeleri sayilan kitaplar, bilgi kayit
ortami olarak yiizlerce yilin taniklaridir. Matbaanin icadiyla varolusunu saglam
temellere oturtan kitabin gelecegi, her ne kadar yeni buluslarin yoriingesine tagin-
mis olsa da, daha uzun siire hayatimizda yer edinecegi muhakkaktir.

Akademisyen Yaymevi, kendi adini tagtyan “Bilimsel Arastirmalar Kitab1”
serisiyle Tiirkce ve Ingilizce olarak, uluslararasi nitelik ve nicelikte, kitap ya-
yimlama siirecini baglatmis bulunmaktadir. Her y1l mart ve eyliil aylarinda ger-
ceklesecek olan yayimlama siireci, tematik alt bagliklarla devam edecektir. Bu
stireci destekleyen tiim hocalarimiza ve arka planda yer alan herkese tesekkiir
borgluyuz.

Akademisyen Yayinevi A.S.
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Giincel Hemgirelik Calismalar: VIII

Boliim 1

YASLI KADINLARDA CINSEL SAGLIK VE HEMSIRELIK
YAKLASIMI

Eda YAKIT AK!
Arzu AKDEMIR?

1. GIRIS

Yasam dongiisiiniin dogal bir pargasi olan yaslilik, intrauterin hayatta baslayip
olime kadar siiren, geri doniisii olmayan bir siirectir. Diinya Saglk Orgiitii
(DSO)’ne gore yashilik; “Hayati fonksiyonlarin devamli azalmasi, organizmanin
verimliligindeki azalma ve ¢evresel etkenlere uyum saglayabilme yeteneginin
azalmasr’dir (World Health Organization (WHO), 2015). Cevresel, sosyal, tibbi
ve ekonomik sebepler son 40 yilda yaslanan niifusta artisa neden olmustur. Tim
diinya niifusunda oldugu gibi tilkemizde de yasl niifusu giderek artmaktadir.
Ulkemizde 2022 yilinda yash niifusun %55,6’sin1 kadinlar olugturmaktadir
(TUIK, 2022). Yaslanmayla birlikte fizyolojik, psikolojik ve sosyolojik bir¢ok
degisim yasanmaktadir. Yaganan bu degisimler kadinlarin cinsel yasamini da
etkilemektedir (Hacikéylii & Dogan, 2022).

Cinsellik yash kadinlarda genellikle goz ardi edilen konulardan biridir.
Cinsellik stirekli degisen ve bireysellesen bir kavramdir (Portellos ve ark. (2023).
Cinsellik, insan sagligini ilgilendiren, yalnizca biyolojik ve psikolojik agidan degil,
sosyal ve kiiltiirel boyutlarda da derin etkileri olan, yasamin her yasini etkileyen
bir boyuttur (Dominguez ve Barbagallo 2016). Cinsellik, cinsel aktiviteyi, cinsel
kimligi, yonelimi, arzuyu, arkadasligi, yakinligi, cinsel tutumlari ve saglig: kapsar.
Insanlar yaslandik¢a cinsellikle ilgili komplikasyonlarin bildirilmesi, biiyiik
olgtide cinsel islevsellik kaygilarina neden olmustur (Portellos ve ark. (2023).
Cinsellik, yalnizca biyolojik ve psikolojik agidan degil, ayn1 zamanda sosyal ve
kiiltiirel boyutlarda da derin etkileri olan ve her yastan insani etkileyen insan
sagligini da ilgilendirmektedir (Dominguez ve Barbagallo 2016).

! Ogr. Gér. Dr., Dicle Universitesi, Atatiirk Saghk Hizmetleri MYO, Saglik Bakim Hizmetleri Béliimii,
edayakit@gmail.com, ORCID iD: 0000-0003-1846-1123

2 Dr. Ogr. Uyesi, Uskiidar Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ebelik Boliimii, arzu.akdemir@uskudar.
edu.tr, ORCID iD: 0000-0001-6210-1024



Giincel Hemgirelik Calismalar: VIII

yardim arama davranislarini kolaylastirabilir. Hemsireler kadinin tiim yasam
donemlerinde oldugu gibi yaghilik doneminde de cinsel yagama iliskin anammez
almaly, bu siireci degerlendirmeli ve cinsel yasama iliskin bakim gereksinimini
saptayarak gerekli danismanlig: iistlenmelidir.

Hemgirelerin 6nemli rollerinden biri egitimdir. Cinsel islevi etkileyebilecek
yagam tarzi faktorleri (6rnegin sigara icme, obezite, diyabet kontrolii), yaslandik¢a
cinsel islevde bekleyebilecekleri degisiklikler ve onlara yardimci olacak segcenekler
konusunda da egitilmelidir.

Kadinlarin yaglandik¢a cinsellikle ilgili sorunlar1 da hem fiziksel hem de
psikolojiktir. Tiim kadinlarda cinsel islev bozuklugu goériilme oraninin %25-63
oldugu tahmin edilmektedir (Buttaro ve ark. 2014). Hemsireler yash kadinlar:
cinsel fonksiyonlarda yasa bagli olusabilecek degisiklikler hakkinda yardim
alabilecekleri yerler ile ilgili bilgilendirilmelidir.

Yash kadinlarda cinsel sorunlar1 tedavi ederken bireyin sagligi bir biitiin
olarak ele alinmalidir. Kilo kontolii, diizenli egzersiz yapma, stresten uzak durma,
sigara ve alkol tiiketiminden kaginmak fiziksel sagligi, dolayisiyla cinsel yagami
gelistirmeye katkida bulunacaktir (Oren ve ark. 2016).
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Boliim 2

ADOLESAN G]EIBELiKLER VE _KI"JLT_UREL )
YAKLASIMLAR ILE EBE/HEMSIRENIN ROLU

Seda CANGOL SOGUT!
Sevgi GARIP?

GIRIS

Adolesanlarin, gelisimlerini hentiz tamamlamamus ve fiziksel, psikososyal, biligsel
yonden gelismeye devam ettikleri bilinmektedir. Bu 6zellikten dolay1 adélesan
donemde, fiziksel biiylime-gelisme, cinsel gelisme ve psikolojik degisimlerle
birlikte erken evlilikler, istenmeyen gebelikler, korunmasiz cinsel iliski gibi riskli
davranislar ortaya ¢ikarak saglig: tehdit etmektedir (1). Ayni1 zamanda kadinlarin
egitim ve sosyal statiisii i¢in de risk olusturmaktadir (2). Adolesan gebelik, sadece
kadin: etkilemekle kalmayip diinya ¢apinda aileleri ve toplumlar: da etkileyen
esitsizliklere sebep olan halk saghiginiilgilendiren ciddi bir sorun olarak karsimiza
¢ikmaktadir (3,4).

Diinya Saglk Orgiiti'ne (WHO) gére, her yil 15-19 yas arast 21 milyon
adolesan kiz ¢ocugu gebelik yasamakta ve bu kizlarin, %50%si istenmeyen
olacak sekilde, 12 milyon dogum gergeklestirdigi tahmin edilmektedir (5).
Bu tiir dogumlar, diisiik ve orta gelirli tilkelerde yaklasik %90-95 gibi yiiksek
bir oranda goriilmektedir (6,7,8). Adolesan dogurganlik, ozellikle Sahra Alti
Afrika bolgesinde en yiiksek orana sahip olup 2015-2021 arasinda adodlesan ve
geng kadinlarin yaklasik %25’inin, 18 yasindan 6nceki donemde dogum yaptig:
bildirilmektedir (8). Ulkemizde ise Tiirkiye Niifus ve Saglk Aragtirmasi’nin
(TNSA) son giincel arastirmasina gore, adolesanlarin toplam niifusa orani
%16 olup adolesan dogurganlik orani %4 olarak kayda ge¢mis ve 19 yasindaki
kadinlarin %10’u ya anne olmustur ya da gebedir. Bolgesel dagilima gore ise bu
oran, Giineyde %7, Batrda %2’lik dilimde olup ilkokulu bitirmis adélesanlarda,
lise ve tizerindeki mezunlara gore yiiksektir. Ayrica refah diizeyleri ile kirsal
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hemsireler, adolesan gebelerin sosyal destek sistemlerini giiclendirmede destek
olmalidirlar (42).

SONUC

Adolesan donemde gebelik yasayan kiz ¢ocuklar egitim ve istihdam gibi temel
haklarindan mahrum birakilmaktadirlar. Bu tiir gebeliklerin 6nlenmesinde
atilacak ilk adim, erken evliliklerin 6nlenmesi olabilir. Erken gebeliklere sebep
olan kiiltiirel ve geleneksel nedenler arastirilarak adolesanlara verilecek olan cinsel
saglik ve tireme saglig1 egitimi, giivenli cinsel yagsam ve aile planlamasi konularinda
danigmanlik hizmetleri ile ad6lesan gebeliklerin 6nlenmesi saglanmalidir. Diinya
¢apinda uygulanan okul temelli cinsel saglik ve iireme saglig1 egitimlerine yonelik
tilkemizde de uygulanabilirlik agisindan arastirmalara ihtiya¢ duyulmaktadir.
Bu egitimler konusunda aileler de cesaretlendirilmelidir. Diger yandan ebe/
hemsireler, olugsmus bir gebeligin risklerini saptayacak, biitiinciil bakima
yonelik girisimleri planlayacak ve gebelige uyum ile annelige uyumu saglayacak
yetkinlikte olmalidirlar. Bu ebe/hemsirelik girisimleri icerisinde ad6lesan babanin
da ele alinmas: gerekmektedir. Anne ve babanin birlikte katilabilecegi kiiltiire
dayali antenatal egitim ve doguma hazirlik siniflar1 gibi adolesan annelerin
6z farkindaligini ve psikososyal refahini arttiracak programlar olusturulmasi
onerilmektedir. Bu programlar ile anne bebek baglanmasi artmakta, ebeveynlik
stresi azalmakta ve postpartum depresyon sikligi azalmakta olup akran ve
eslerin kaynagmasi ile sosyal destek saglanmaktadir. Ozellikle hemsire ve
ebelerin go¢men kadinlara yonelik saglik hizmetlerinde transkiiltiirel hemsirelik
yaklagimi dogrultusunda bakim hizmeti sunmalari, gogmen kadinlarin sagliginin
gelistirilmesi bakimindan énem arz etmektedir. Son olarak perinatal bakim
kalitesini yiikseltmek adina mobil veya web tabanli egitim ve gebelik izlem
modelleri gelistirilmeli ve ev ziyaretleriyle evde bakim uygulamalar1 giindeme
getirilerek adolesan gebelerin saglig1 dolayisiyla da toplum saglig1 yiikseltilmelidir.
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Boliim 3

GEBELIKTE YAKIN PARTNER SIDDETININ ANNE VE
COCUK UZERINDE OLUMSUZ SONUCLARI

Funda Giil BILGEN!

GIRIS

Kadina yonelik siddet ozellikle de yakin partner siddeti toplumsal cinsiyet
esitsizliklerinden kaynaklanmaktadir. Kadinin insan haklarinin ihlali olup 6nemli
bir halk saglig1 ve kalkinma sorunudur. Kadina yonelik siddeti Birlesmis Milletler
“ister kamusal ister Ozel yasamda meydana gelsin, bu tiir eylemlerin tehditleri,
zorlama veya keyfi ozgiirliikten yoksun birakma da dahil olmak iizere, kadinlara
fiziksel, cinsel veya zihinsel zarar veya istirapla sonuglanan veya sonuglanmasi
muhtemel olan toplumsal cinsiyete dayali her tiirlii siddet eylemi” seklinde
tanimlamistir (1).

Ayni zamanda Birlesmis Milletler tarafindan diizenlenmis olan “Kadina Kars:
Her Tiirli Ayrimciligin Ortadan Kaldirilmasi Sézlesmesinde” (United Nations
Convention on the Elimination of All Forms of Discrimination Against Women-
CEDAW), kadina yonelik siddet konusu ele alinmigstir. “Cinsiyete dayali olarak
gerceklesen ve kadinlarda fiziksel, cinsel, psikolojik herhangi bir zarara veya
tzlintliye sebep olan her tirli davranis, tehdit, baski veya ozgiirligiin keyfi
olarak engellenmesi durumu kadina yonelik siddet” olarak tanimlanir olarak
belirtilmistir (2).

Kadina yonelik aile ici siddet, kiiltiirel, cografi, dini, toplumsal ve ekonomik
statil tanimayan evrensel bir sorundur. Aile i¢i siddet, insan haklar perspektifinden
bakildiginda, kadinlarin hak ve 6zgiirliiklerinin ihlali olup, fiziksel, zihinsel, cinsel ve
tireme saglig1 agisindan 6nemli bir risk faktorii olusturur. Ayni zamanda gosterdigi
etkiler kapsaminda yaralanma ve sakatliklarin baslica sebeplerindendir (3).

Yakin duygusal iliskilerde goriilen siddet, partner siddeti olarak adlandirilir ve

bu siddet, kontrol etmeye yonelik davranislar, fiziksel saldirilar, cinsel zorlamalar
ve psikolojik istismar gibi cesitli zarar verici eylemleri igerir. Bu tiir siddet, fiziksel,

' Opr. Gor., Kilis 7 Aralik Universitesi Yusuf Serefoglu Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii,
Dogum ve Kadin Hastaliklar1 Hemsireligi AD, fundabilgen@kilis.edu.tr, ORCID iD: 0000-0003-1076-8825
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yan1 sira, antepartum kanama, preeklampsi, erken dogum ve enfeksiyonlar gibi
gebelige 6zgii ciddi komplikasyonlar daha sik goriilmektedir. Psikolojik olarak
ise, anksiyete, depresyon ve travma sonrasi stres bozuklugu gibi ruhsal sorunlar
ortaya ¢ikabilmektedir. Ayrica, yetersiz prenatal bakim ve kotii beslenme gibi
durumlar da annenin saglhigini ve beraberinde ¢ocuk sagligini daha fazla tehlikeye
atmaktadir.

Bebek agisindan bakildiginda, diisitk dogum agirligi, prematiire dogum
ve artan perinatal oliim riski onemli sonuglar arasindadir. Bunun yani sira,
¢ocuklarda uzun vadede biligsel gelisim gerilikleri, davranis sorunlar1 ve motor
beceri zayifliklar1 gibi problemler ortaya ¢ikabilir.

Gebelikte yaganan siddet, hem annenin hem de bebegin fiziksel, psikolojik
ve gelisimsel saglig1 tizerinde derin etkiler yaratmakta, bu da saglik sisteminde
daha fazla miidahale ve destegi gerektirmektedir. Sonu¢ olarak, gebelik
doneminde es siddetinin etkilerini en aza indirmek i¢in saglik profesyonellerinin,
siddetle karsilasan kadinlara yonelik daha biitiinciil ve destekleyici bir yaklagim
benimsemesi zorunludur.
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Boliim 4

SAYGILI ANNEL_iK BAKIMININ _ETKiLE:_Ri,
BILESENLERI VE HEMSIRENIN ROLU

Sinan VATANSEVER?
Nazli BALTACI?

GIRIS

Anne sagligi, halk saghiginin kritik bir bilesenidir; annelerin refahi aileleri,
topluluklar1 ve genel olarak toplumlar1 dogrudan etkiler. Saygili anne bakiminin
saglanmasi, olumlu anne sagligi sonuglarinin ve genel refahin saglanmasinda
onemli bir rol oynar (1). Bakimda gelisen bir paradigma olarak “saygili annelik
bakim1”, Diinya Saghk Orgiiti'niin 6nerdigi gibi kadinlarin mahremiyetini ve
onurunu koruyacak, zarar gormelerini onleyecek, doguma iliskin bilingli bir
se¢im yapmalarini saglayacak ve destek olacak nitelikte verilen bakimi ifade
etmektedir. Bu agidan hem anne ve ¢ocuk saghigina hem de hemsirelerin ve
diger saglik profesyonellerinin mesleki doyumuna katki veren, annelere giivende
hissettirip bakim alma siireclerine katilmalarini saglayan ve bakimin kalitesini
artiran 6nemli bir bilesendir (2).

Kaliteli bakim alaninda saygili dogum bakimu ise kaliteli saglik bakimin, etkili
iletisimi, olumlu anne saglig1 sonuglarini saglamada ve kotii muameleyi 6nlemede
oncelik verilmesi gereken saglik hizmetlerinin temel bir yoniidiir (1,3). Saygih
dogum bakimyi, tekdiize tibbi miidahalelerin 6tesine gegerek annelerin duygusal
ve psikolojik refahini, 6zerkligini, eylemliligini ve dogustan gelen degerlerini
dikkate alir. Kadinlar dogum siirecinde kendilerine saygi duyuldugunu ve deger
verildigini hissettiklerinde, olumlu bir dogum deneyimine sahip olarak ana ¢ocuk
sagliginin olumlu etkilenecegi bildirilmistir (4).

Saglik sistemleri, anne bakimi ortamlarinda saygi ve haysiyet kiiltiirii
olusturarak gebelik, dogum ve dogum sonrasi déonemlerde kadinlar i¢in giiveni
ve olumlu saglik sonuglarini tesvik eden iyilestirici bir ortam yaratabilir. Saygili

! Doktora Ogrencisi, Ondokuz Mayis Universitesi, Lisansiistii Egitim Enstitiisii, sinan_vatansever00@
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SONUC

Sonug olarak saygili annelik bakimimin tesvik edilmesi, kadin sagligin
gelistirmek, anne saglig1 sonuglarini iyilestirmek ve saglik bakim ortamlarinda
saygl ve haysiyet kiltiiriinii gelistirmek i¢in gereklidir. Saglik sistemleri, saygili
dogum bakimi uygulamalarina 6ncelik vererek, buna iligkin yenilik¢i teknolojileri
benimseyerek ve kiiresel girisimleri ve ortakliklar1 savunarak, uygulamadaki
engelleri ele alarak kadinlar1 giiglendirebilir. Oyle ki saygili bakim anneler icin
daha esitlik¢i ve kapsayici bir bakim ortami yaratabilir ve ana ¢ocuk saghigini
iyilestirebilir. Hemgirelik bakimi siirecinde kesisimsellik, anne saglig1 egitimi
ve siirekli kalite iyilestirme yoluyla kadinlarin refahi artirilabilir ve hak ettigi
sefkatli, onurlu bakimi almasi saglanabilir. Annelere saygili bakim, hemsireler
icin de mesleki aidiyeti, itibar1 ve doyumu artiran, etik ve ahlaki ilkelere uyumlu
caligmay1 tegvik eden iyi bir bakim yolculugu olabilir.
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Bolim 5
GOC VE KADIN SAGLIGI
Ayseren CEVIK!
Sultan ALAN?

GIRIS

Gog, sadece bir yerden bir yere hareket etmeyi ifade etmeyen dinamik, ok y6nlii
ve kompleks bir kavramdir. Gogiin sosyal, ekonomik, kiiltiir, hukuk ve saglik
alaninda birgok farkli etkileri bulunmaktadir. Go¢ edilen yerin toplumsal cinsiyet
rolleri, sosyal, siyasal ve kiiltiirel yapisinin farkli olmas: adaptasyon siirecini
gliclestirmekte ve damgalanma sorunlarina yol agabilmektedir. G¢ sirasinda ve
sonrasinda bireyler damgalanma diginda bir¢ok sorunla karsilasabilmekte ve bas
etmede giicliik yasayabilmektedir (1-3).

Gog siirecinde gogmenler; aile bireylerinde kayip, aile iiyelerinden ayrilma,
travmatik yolculuk deneyimi, barinma ve giivenlik sorunlari, egitim ve istihdam
engelleri, dil bariyeri, diisitk gelir diizeyi, yetersiz beslenme, bulasic1 hastaliklar,
yetersiz saglik hizmeti, go¢menlik statiisti, fiziksel, psikolojik ve cinsel siddet
gibi sorunlar ile karsilagsmaktadir. Bu siirecte savunmasiz gruplar, en fazla
magduriyet yasayan ve sagligi olumsuz etkilenen grubu olusturmaktadir. Engeli
bireyler, ¢ocuklar, yashlar, etnik azinlik gruplar, gogmenler/miilteciler, yoksullar,
evsizler, yalniz yasayanlar, tan1 almis mental bozuklugu olan hastalar, bisekstiel,
transsekstiel ve interseks bireyler savunmasiz gruplar arasinda gosterilmektedir.
Sosyal belirleyiciler perspektifinden bakildiginda ise cocuklar, kadinlar ve yaslilar
daha fazla dezavantajlar sahip savunmasiz gruplari olusturmaktadir (4-9).

Gogmen kadinlar, 6zellikle tireme saglig1 ve cinsel saglik agisindan biiyiik risk
altindadur. Tiirkiyede yasayan go¢gmen kadinlarda en sik goriilen saglik sorunlar:
arasinda bulasic1 hastaliklar, cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar (CYBE), fiziksel
ve cinsel siddet, ruh saglig1 sorunlari, yetersiz aile planlamasi hizmeti sebebiyle
istenmeyen gebelikler, abortuslar, ¢oklu ve kisa araliklarla meydana gelen

I Ogr. Gor., Cukurova Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik Boliimii, acevik@cu.edu.tr,

ORCID iD: 0000-0002-9648-1667
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Boliim 6

PALYATIF BAKIM ALAN KANSER HASTALARINDA
GORULEN GASTROINTESTINAL SEMPTOMLAR

Sibel DURMUS!
Giil DURAL?

1.GIRIS

1.1. Palyatif Bakim Tanimi

Palyatif bakim; tedavisi olmayan, ilerleyici, geridoniistimsiiz 6liimciil hastaliklarda
birey ve ailenin kiiltiirel ve inanglar1 dogrultusunda kisinin hastaligina bagl
olusan agr1 ve beraberindeki semptomlarin hafifletilip kisinin yasam kalitesinin
arttirilmasidir (1,2). Koken aldig1 “Palliate (Palliare)” latince kokenli bir kelime
olup, koruyucu ya da kapsayici anlamindadir. Ingilizce terminolojide “Palliative”
hafifletici, yatigtirici, gegici care anlaminda kullanilir (3). DSO ise palyatif bakimi
yasamu tehdit eden hastaliklarin beraberinde getirdigi agri ve diger rahatsiz
edici semptomlar1 deneyimleyen kisi ve ailesinin fiziksel, psikososyal ve manevi
(spiritiiel) gereksinimlerinin belirlenip erken tani, tedavi ve degerlendirme ile
son donemlerinde yagam kalitesini arttirmayr amaglayan bir yaklasim olarak

tanimlamustir (4).

Palyatif bakim gesitli kronik hastaliklar ile miicadele eden bireylerin ihtiyag
duydugu bir hizmet iken siklikla kanser hastalar1 tarafindan bagvurulan
bakim modelidir. Hastaligin benimsenmesi, hastalik ve berberinde olusan
komplikasyonlar hakkinda gerekli bilgilendirmelerin yapilmas: palyatif bakim
hizmetlerinin gesitli hedeflerinden biri olup hasta birey ve yakinlar1 igin gereklidir
(5).

Palyatif bakim hastanin kisinin hastaligina bagli olusan stres ve diger
semptomlarin hafifletilmesini, hasta ve yakinlarinin deneyimledigi sorunlari
¢oztimlemeyi ve bakim ihtiyaglarini etkin bir sekilde karsilanmasina odaklanir.
Palyatif bakim, uygulanan tedaviler ile kisinin yasamini tehdit eden hastalig1

' {invan, kurum, durmussibel96@gmail.com, ORCID iD: 0009-0001-8099-0694
2 Firat Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, gulkaya2224@gmail.com,
ORCID iD: 0000-0002-8541-0150
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sadece farmakolojik yaklasimlarin degil, “glinliik tutma” “beslenme desteginin

yeterli diizeyde sunulmasr

» <«

beslenme danigmanlig1 ve egitiminin saglanmas1” ve

“egzersiz” gibi farkli nonfarmakolojik yaklasimlarin da yararli olabilecegi farkl

caligmalarda bildirilmistir.(23)
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Boliim 7

YETISKIN YOGUN BAKIMDA BEYiN OLUM
GERCEKLESEN HASTADA HEMSIRELIK BAKIMI

Siddika ERSOY!
Yasemin AYGUN?
Sitkran 0OZKAHRAMAN KOC?

GIRIS

Beyin oliimii, beyin aktivitesinin tamamen irriversibl olarak kaybedilmesidir.
Beyin 6liimii tanis1 klinik bir tanidir. Yetiskin yogun bakimda yatmakta olan hasta,
anestezist, kardiyolog, nérolog ve beyin cerrahiden olugan 4 hekimin tarafindan
beyin 6liimii tanisi konulduktan sonra yapilan donor bakimi hemsireler tarafindan
yapilmaktadir (1).

Irriversibl koma hali, reflekslere cevapsizlik ve apne testinin pozitif olmasi
beyin oliimii oldugunun gostergesidir. Goriintilleme ve diger yardimec: tani
yontemleriyle komanin nedeni hakkinda ipucu verir. Beyne kan gitmedigini ve
beyinde disfonksiyonda oldugunu gésterir (2).

Organlarin alimmasina kadar gecen siirede yogun bakim iinitelerde yapilan
bakim ve tedavileri kapsamaktadir. Beyin 6liimii tanisi alinan donérde kalp ritim
bozukluklari, kardiyak arrest, organ disfonksiyonlar1 ve irreversibl hasar bagl
bozukluklar goriilebilir (3).

Pulmoner sistemin etkilenmesi sonucu pulmoner 6dem, aspirasyon pnémonisi,
akcigerde disfonksiyon goriilmektedir (4).
Portin iskemi sonucunda kardiyovaskiiler sistemin etkilenmesiyle

hipotansiyon, kardiyak disfonksiyon, hipovolemi, aritmi, koroner perfiizyon
basincinda bozulma meydana gelir (5).

' Dr. Ogr. Uyesi, Siileyman Demirel Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, I¢
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Hem., Siileyman Demirel Universitesi, Saglik Bilimler Enstitiisii, i¢c Hastaliklar1 ve Hemsirelik AD,
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SONUC

Organ bagisinin onemli oldugu kadar donér adaylarinda hizli karar verme,
tanilamanin hizli yapilmasi ve yogun bakim hemsirelerinin egitimi ile etkili donér
bakimi saglanmasi, organlarin korunmasini ve nakil bagarisini artirabilecektir.

Bu nedenle yetiskin yogun bakimda beyin o6liimii ger¢eklesen hastanin
hemysirelik bakiminin 6zenli ve bilingli yapilmasi 6nemlidir.
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Boliim 8

SERABROVASKULER OLAY GECIRMi$ HASTALARDA
YASAM KALITESI, AGRI VE UYKU KALITESININ
iNCELENMESI

Nurgiil GUNGOR TAVSANLI*
Makbule YILMAZ?

GIRIS
Serebrovaskiiler Olay (SVO) ya da inme, beyne giden kan akiginin zayif olmasi
nedeniyle hiicre 6liimiine neden olan tibbi bir durumdur. inme, kiiresel capta 6liim

ve sakatligin 6nde gelen nedeni haline gelmis olup, toplam dliimlerin %11,59’una
ve toplam sakatliga bagli yasam yillarinin %5,65’ine neden olmaktadir (1).

Kiiresel hastalik yiikii ¢aligmasindan elde edilen veriler, 2017 yilinda Avrupa
Birliginde 1,12 milyon inme olay1 yasandigini ve inme nedeniyle 7,06 milyon
sakatliga bagh yasam yilinin kaybedildigini bildirmistir. Inmeyle yasayan
insanlarin sayisinin 2017den 2047’ye %27 oraninda artacagi tahmin ediliyor
(2,3,4). Inme sonrasi merkezi noropatik agr1 yasayan hastalarin ¢ogunlugu bu
agriy1 ilk aylarda yasamaktadir. Ancak, hastalarin kiigiik bir oran1 SVO dan 12 ay
sonra bile inme sonrasi néropatik agriya maruz kalabilmektedir.

Literatiirde inme sonrasi en az 12 ay boyunca hastalarin yasam kalitesini
iyilestirebilmek icin merkezi noropatik agri agisindan izlenmesi gerektigi
onerilmektedir (2,3,4).

Inme sonrasinda hastalarin rehabilitasyon bagarilarini arttirmak ve
prognozlarint olumlu yoénde etkilemek i¢in inme sonrasi olusan agri
sendromlarinin dogru tedavisinin erken agamada yapilmas: gerekmektedir ¢iinki
tedavi edilmeyen agr1 uykusuzluga yol agmaktadir (3).

Inme sonras: goriilen uyku bozuklugu hastanin giinliik yasamini ruhsal ve
bedensel olarak etkileyen yaygin faktorlerdendir. Uyku kalitesinde diisme inmeli

! Dog.Dr., Manisa Celal Bayar Universitesi Saglk Bilimleri Fakiiltesi Hemgirelik Boliimii,

nurgul.gungor@hotmail.com, ORCID iD: 0000-0002-1831-2171
Hemsire, Manisa Celal Bayar Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, i¢ Hastaliklar1
Hemsireligi AD, Yiiksek Lisans Ogrencisi makbuley544@gmail.com, ORCID iD: 0009-0007-3363-1086

-109 -



Giincel Hemgirelik Calismalar: VIII

yasam kalitesini diistirmektedir ve iyilesmeleri engellemektedir (35). Literatiirde
de belirtildigi gibi SVO ge¢irmis hastalarda, SVO sonrasi iyilesme siirecinde agr1
ve uyku problemleri en sik karsilasilan komplikasyonlardir. Bu komplikasyonlar
dogru tespit edilmedigi ve yonetilmediginde SVO nedeniyle olumsuz etkilenen
yagam kalitesinin hem iyilesme siirecini sekteye ugratacagi hem de hastalikla basa
¢ikmayi zorlagtiracag: goriilmektedir.

SONUC

Makalelerin sonuglarinda besinin inme sonrasi1 merkezi néropatik agrinin yasam
kalitesi tizerinde ve ikisinin inme sonras1 omuz agrisinin yasam kalitesi {izerinde
olumsuz etkisinin oldugu, altisinda inme sonrasi uyku kalitesinin diistiigi, tigiin
de inme sonrasi yasam kalitesinin diistiigii tespit dilmistir.

Bizim onerimiz saglik profesyonellerinin yasanan agr1 ve uyku sorununu goz
ard1 etmemeleri, hastanin bozulan yagsam aktivitelerinin farkinda olarak yasanan
olaya dar ana tedavi bakis agisindan ¢ikarak genis bir bakis agisiyla yaklagmalaridir.
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Boliim 9

ONKOLOJiK TEDAVi KAYNAKLI GELISEN ORAL
MUKOZITIN YONETIiMi

Dilan DENiZ AKAN!

GIRIS

Diinya genelinde prevalansi giderek artan ve yakin gelecekte daha da artacag:
ongoriilen kanser, ciddi ve yaygin bir saglik sorunudur (1). Kanser hastalarina
uygulanan tedavinin 6nemli bir yan etkisi olan oral mukozit (OM), siklikla agr1
ile iliskili olup hastalarin yasam kalitelerini olumsuz yonde etkilemektedir (2).
OM'nin siddeti arttik¢a hasta ve onkolojik tedavi tizerinde olumsuz etkilerinin
daha da arttig1 bilinmektedir. Bu nedenle, onkoloji hastasinin yasam kalitesinin
iyilestirilmesi, OM’nin yan etkilerinin azaltilabilmesi i¢in OM’nin iyi yonetilmesi
gerekmektedir (3). Buradan hareketle bu boliimde, onkolojik tedaviye bagh
gelisen OM’nin degerlendirilmesi, 6nlenmesi ve yonetilmesinde hemsirelere yol
gosterecek kanita dayali bir rehber sunmak amaglanmustir.

ORAL MUKOZIT

Kanser tilkemizde ve diinya genelinde 6nemli saglik sorunlarindan biri olup kalp-
damar hastaliklarindan sonra en yaygin 6liim sebeplerinden biridir (4). ABDde
kanserin, 2021 yilindaki tiim oOlimlerin %17’sini olusturdugu bildirilmistir.
Global Cancer Observatory (GLOBOCAN) 2022 verilerine gore; diinya
genelinde yaklagik 20 milyon kanser hastasi bulundugu bildirilmektedir. Ayrica,
tilkemizde 2022 yilinda 240 binden fazla insanin kanser tanisi aldigi ve 129
binden fazla insanin yagamini yitirdigi rapor edilmistir (5). 2024 yilinda ABDde
2 milyonun iizerinde yeni kanser vakas1 ve 600 binin {izerinde kansere bagli 6liim
gerceklesecegi ongoriilmektedir (6).

Kanser hastalarinda uygulanan onkolojik tedavinin (kemoterapi, radyoterapi
ve hematopoetik kok hiicre transplantasyonu) en sik karsilasilan yan etkilerinden
biriolan OM, epitelyal mukozanin inflamatuar bir yaniti olarak ortaya ¢ikmaktadir.

! Ars. Gor. Dr., Manisa Celal Bayar Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii,
deniz.dilan91@gmail.com, ORCID iD: 0000-0002-8258-8658
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saglanmalidir. OM yonetiminde hidrasyonun saglanmasi da olduk¢a 6nemlidir.
Bu amagla, hastanin siv1 alimi arttirilmali, gerekli durumlarda hekim istemiyle
hastaya IV sivi destegi saglanmalidir. OM’ye bagli agr1 yonetiminde, hekim
Onerisine gore topikal ya da sistemik analjezik uygulamasi yapilabilir (14-17).

SONUC VE ONERILER

Oral mukozit, kanser hastalarinda onkolojik tedavinin bir yan etkisi olarak olduk¢a
yaygin olarak goriilmektedir. Siddeti arttik¢a hastalarda ciddi komplikasyonlara
neden olabilen OM, onkoloji hastalarinda yasam kalitesinin diigmesine ve
onkolojik tedavinin olumsuz yonde etkilenmesine neden olabilir. Bu nedenle,
OM’in dogru ve etkin yonetimi olduk¢a 6nemlidir. Hastaya en yakin saglik
profesyoneli olarak onkoloji hemsireleri OM’in degerlendirilmesi, 6nlenmesi ve
yonetiminde, kilit rol oynamaktadir. Onkoloji hemsirelerinin OM y6netiminde
temel gorevleri, hastadaki risk faktorlerini belirlemek, oral kavite degerlendirmesi
yapmak, standart degerlendirme araglarini kullanmak, agiz bakimi vermek, OM
hakkinda hasta egitimi vermek ve hastay1 diizenli araliklarla takip etmektir. Bu
amagla, onkoloji hemsilerinin OM yonetimi ile ilgili glincel rehberleri takip
edebilmesi ve bu bilgileri bakima yansitabilmesi gerekmektedir. Bu konuda
onkoloji hemsirelerine belirli araliklarla hizmet i¢i egitimler planlanmasinin

yararli olacag1 diistiniilmektedir.
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Boliim 10

iRRITABL BAGIRSAK SENDROMUNDA
NONFARMAKOLOJIK YAKLASIMLAR

Fatmanur iNCE OZGENEL!

GIRIS

[rritabl bagirsak sendromu (IBS), karin agrisi ve degisen bagirsak aligkanliklar1 ile
karakterize bir bagirsak-beyin etkilesimi bozuklugudur (1). Giderek yayginlagan
[BS’nin, hastalarin yagam kalitesi iizerinde onemli bir etkisi vardir (2). Ayrica,
dogrudan bakim maliyeti ve is verimliligi kayb1 yoluyla saglik sistemine de
onemli bir ekonomik yiik getirmektedir (1). Diinya ¢apinda niifusun %8-
12%ini etkilemektedir (3). IBS’li hastalarda devamsizlik ve iste bulunmama
yaygindir ve hastalik semptomlari nedeniyle ev yonetimi ve bos zaman
aktivitelerinde bozulmalar yaganmaktadir. Is ve ev hayatinda degisikliklere yol
acan IBS semptomlari, yasam kalitesinde belirgin diisiislere neden olmaktadir.
Ayrica, IBS’li hastalarin yaklagik %39’u anksiyete ve %29u depresyon gibi eslik
eden durumlarla karsilagsmakta ve bu oran saglikli bireylere kiyaslandiginda
3 kat daha fazladir (1). IBS, hastalar1 hem fiziksel hem de psikolojik olarak
etkilerken, diinya ¢apindaki saglik sistemlerine hem dogrudan hem de dolayh
zorluklar sunmaktadir. Dogrudan zorluklar, IBS’yi yonetmek icin gereken
tibbi miidahaleler ve teshislerden kaynaklanirken, dolayli zorluklar, azalan is
verimliligi, artan devamsizlik ve hastalarin genel yasam kalitesindeki azalma ile
ilgilidir (4). IBSnin semptom yoénetimi i¢in farmakolojik yaklasimin yaninda
diyet degisiklikleri, fiziksel aktivite, psikolojik terapi gibi ¢esitli nonfarmakolojik
miidahaleler 6nerilmektedir. Nonfarmakolojik miidahaleler hastalar ve saglik
hizmeti saglayicilar1 arasindaki terapétik iliskiye dayanir ve bu IBSde sendrom
yonetimi i¢in 6nerilen tedavinin temel bir bilesenidir (3).

' Dr, Eskisehir Osmangazi Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesi,
fatmanurince@ogu.edu.tr, ORCID iD 0000-0002-2543-6674
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grubuna atanmistir. Calismaya ayrica yirmi bir saglikli kontrol de dahil edilmistir.
Her iki miidahale grubunun da 12 haftalik takip sonucunda agr1 yogunlugunda
azalma ve yasam kalitesinde artis sagladigi bildirilmistir. Ayrica, hemsgire
liderligindeki modiillerin kaygiyr 6nemli ol¢iide azalttig1 ve yasam kalitesinde
diger modiillere gore daha fazla iyilesme sagladigi belirtilmistir (3).

[BSli hastalar i¢in 6z yonetim miidahalelerinin (web tabanli, 6z egitim
kitapgiklari, bireysel ve/veya grup miidahaleleri ve biligsel-davranis¢1 terapi,
egzersiz tabanli miidahaleler) etkinligini arastiran bir sistematik derlemede, 6z
yonetim miidahalelerinin kisa vadeli semptom ydnetimini ve yasam kalitesini
iyilestirmesi konusunda saglam kanitlar oldugu rapor edilmistir (14).

SONUC

Irritabl bagirsak sendromunun (IBS) yonetimi, durumun karmagik
patofizyolojisinin ve bir dizi tedavi yonteminin gelisen anlayisina dayanarak
yonlendirilen ok boyutlu bir yaklasgimdir. Bu derleme, IBS yénetimi i¢in mevcut
olan gesitli yaklasimlar: kapsamli bir sekilde incelemistir. Diyet degisiklikleri,
tiziksel egzersiz, bagirsak odakli psikoterapiler, bitkisel terapiler ve 6z yonetim
miidahaleleri dahil olmak iizere birgok tedavi segenegi degerlendirilmektedir.
IBS yonetiminin, tek tip bir yaklasimdan ziyade, bireysel hasta ihtiyaglarina gore
uyarlanmis tedavi stratejilerine yoneldigi agiktir. Bu alanin gelismeye devam
etmesiyle birlikte, saglik profesyonellerinin hastalara en etkili ve kisisellestirilmis
bakimi sunabilmek i¢in bilgi birikimlerini giincel tutmalar1 ve cesitli tedavi
seceneklerine acik olmalari kritik neme sahiptir.
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Boliim 11

KULTURLERARASI HEMSIRELIK VE IC
HASTALIKLARI HEMSIRELIGI

Siddika ERSOY!
Sitkran 0OZKAHRAMAN KOC?
Tuba LORCU3

GIRIS

Kiiltiir, bir toplumun tarih boyunca gelistirdigi ve nesilden nesile aktardig: bir
mirastir. Bu miras, bir toplumun degerleri, normlari, gelenekleri, sanat eserleri,
dil ve iletisim sekilleri, inanglar1 ve ritiielleri gibi birgok unsuru igerir (20). Son
yiizyillda yasanan kiiresel olaylar ve go¢ hareketleri, ¢cok kiiltiirlii toplumlarin
ortaya ¢tkmasina ve kiiltiirel ¢esitliligin yayginlasmasina yol agmistir. Bu durum
da, her bireyin kendi kiiltiirel ge¢misi ve anlayisi1, saglik inanglar1 ve davraniglar
tizerinde etkili olmaktadir (7). Hemsireler giiniimiizde hastalara bakim verirken
kiiltiirel gesitlilikler hakkinda bilgi sahibi olmali ve duyarli davranmalidir (15, 16,
28, 32, 40, 46).

Hemysirelikte uygun kiiltiirel bakim saglamak igim Leininger ve gesitli uzman
hemsireler cesitli kiiltiirel modeller, teoriler ve uluslararasi kullanilabilecek analiz
ve degerlendirme klavuzlar: gelistirme ¢abalarina devam etmektedir. Ayrica bu
kilavuzlar1 daha basit bir hale getirme ¢alismalarini siirdiirmektedirler (9).

I¢ hastaliklar1 kliniklerinde yatan hastalar genellikle kronik hastaliklara sahip
olan ve uzun siireli bakim ihtiyaci olan bireylerdir. I¢ hastaliklar1 hemsireligi, i¢
hastaliklarina dair giincel bilgilere dayanarak toplumun saglik gereksinimlerini
karsilamay1 hedefler. Bu kapsamda, saglikli veya hasta bireylerin, ailelerin ve
toplumun saghgini koruma, gelistirme, tedavi etme ve rehabilitasyon etme
konularinda bilgi ve uygulamalar igerir.(27).

' Dr. Ogr. Uyesi, Siileyman Demirel Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, I¢
Hastaliklar1 ve Hemsirelik AD, ORCID iD: 0000-0001-8094-8042
Prof. Dr., Siileyman Demirel Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik Boliimii, Ebelik AD,
ORCID iD: 0000-0001-7286-6477

3 Ogr. Gor., Isparta Uygulamali Bilimler Universitesi Uluborlu Selahattin Karasoy MYO Terapi ve
Rehabilitasyon Boliimii, ORCID iD: 0000-0002-3595-2760
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SONUC

I¢ hastaliklar1 hemsireligi, cesitli i¢ hastaliklariyla ilgili bakimin saglanmasi ve
yonetilmesini iceren bir uzmanlik alanidir. Bu alanda kiiltiirleraras: hemsirelik
becerilerinin kullanilmasi, hastalarin kiiltiirel gesitlilige dayali 6zel bakim
ihtiyaglarini karsilamada etkili bir sekilde c¢aligmayr saglar. Kiiltiirleraras
hemsirelik, saglik hizmeti sunan hemsirelerin kiiltiirel farkindalik gelistirmesini
ve hastalarin kiiltiirel degerlerini anlamalarini igerir. I¢ hastaliklar1 kliniklerinde
yatan hastalar da farkl kiiltiirlere sahip olabilir ve kiiltiirleri, saghk inanglar,
degerleri ve uygulamalari izerinde etkili olabilir. Bu nedenle, hemsirelerin kiiltiirel
farkindaligi ve kiiltiirel uyum saglama becerileri, i¢ hastaliklar1 hemsireliginde
hasta bakiminin kalitesini artirir ve hastalarin saglik sonuglarini iyilestirir.

Kiiltiirleraras1 hemsirelik yaklasimi, hastalarin kiiltiirel baglamda daha iyi
anlagilmasini saglar ve buna gore bakim planlamas: yapilmasina olanak tanir.
Hastalarin kiiltiirel degerlerine saygi duyulmas: ve onlarin kiiltiirel inanglarina
uygun bakim sunulmasi, hasta memnuniyetini artirir ve terapi uyumunu gelistirir.
Ayrica, kiiltiirleraras1 hemsirelik egitimi ve bu alanda yapilan arastirmalar,
hemsirelerin kiiltiirel uyum becerilerini gelistirmelerine yardimei olur ve saglik
egitimindekiiltiirel farkindaligi artirir. Bunedenlerle, i¢ hastaliklar1hemsireliginde
kiiltiirlerarast hemsgirelik yaklasiminin kullanilmasi 6nemlidir. Hemsirelerin
kiiltiirel farkindaligi ve uyum becerileri sayesinde hastalarin bireysel kiiltiirel
gereksinimlerine duyarli bir sekilde bakim saglanabilir ve saglik sonuglari olumlu
yonde etkilenebilir.
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Boliim 12

TRAVMA SONRASI BUYUME VE BILINCLI
FARKINDALIK iLiSKIiSi

Ayse AYDINDOGMUS!

GIRIS

DSM 5%e gore travma, insani onemli derecede etkileyen olumsuz bir olayin
ardindan gelisen, psikolojik olarak sikinti yaratarak, kaygi ve korku gibi duygulara
neden olabilen ve buna ek olarak farkli belirtiler gosterebilen bir bozukluktur (1).
Travma sonrasi bityiime (TSB) ise, zorlayic1 yasam olaylarinin bireyin semalarini
etkilemesi ve olumlu yonde degisiklikler saglamasidir. Tedeschi ve Calhoun,
TSBYi, bireyi ruhen zorlayan ve miicadele etmesini tetikleyerek bireyde olumlu
farkliliklara neden olan degisiklikler olarak tanimlamaktadir. Travma sonrasi
biiylimede, travma yaratan olayin bireyin biligsel semalarina etki ettigi ve kokli
degisikliklere yol agtig1 bildirilmektedir (2).

Onemli yasam olaylar1 sonrasinda, bireyin gerek kendisiyle gerekse cevresiyle
uyum igerisinde yagsamini siirdiirebilmesi igin farkindaliga ihtiyact vardir.
Farkindalik en temel konulardan birisi olmasina karsin, farkindalik diizeyinin
artmasi bireyin yasantisiyla ilgili nedenleri sorulamasini saglar. Gestalt
yaklasimina gore, “Farketmek” bilyiime ve gelismenin anahtaridir (3). Bilingli
Farkindalik (BF) c¢aligmalarinda, bireyin bedenini, diisiince ve duygularini
ve cevresini tanimaya dair ¢aligmalar yapilmaktadir. Bu girisimlerde dikkatle
odaklanma,yargisizbirsekildegozlemyapabilmevesefkatkonularinaodaklanilmasi
(4), TSByi arttirma amaciyla yapilan ¢aligmalara katki saglayabilmektedir. BF
temelli girisimlerin TSByi arttirdig1 ifade edilen ¢aliymalardan bazilari, Kanser
hastalar1 (5,6,7,8,9), Miyokard Infarktiisii geciren bireyler (10), dogal afete maruz
kalan bireyler (11) ve ¢ocuklukta cinsel istismar ve psikolojik kétit muameleye
maruz kalmis bireylerle (12) gergeklestirilmistir. TSByi desteklemek i¢in sema
terapi yonteminin de olumlu sonuglar bildirilmesine karsin, bir ¢aligmada, iki
yontem arasinda yapilan karsilastirma sonucunda, farkindalik temelli stres

! Dr., Diinya Baris Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, ayse.
aydindogmus@wpu.edu.tr, ORCID iD: 000-0003-2060-2757
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kabullenme gibi beceriler, bireyin kendini ve cevresini daha iyi anlamasina
yardimct olur (4).

BF ¢alismalarinin TSB siirecini destekledigi ve bireyin travmatik deneyimiyle
daha saglikli bir sekilde basa ¢ikmasina yardimci oldugu sdylenebilir. BF temelli
caligmalar, KLP kapsamindaki hizmetlerde, ruh saglig: kliniklerinde ve toplum
ruh saglig1 merkezlerinde psikiyatri hemsireleri tarafindan kullanilabilmektedir.
Psikiyatri hemsireleleri, zorlayici yasam olaylariyla karsilasan bireyleri TSB
acisindan degerlendirebilir ve BF ¢alismalarini bakim planina aktararak bireylerin
ruhsal sagligina olumlu katkida bulunabilir. Psikolojik destek ve BF pratikleri,
TSB yasayan bireylerin yasadig: siireci giiglendirebilir.
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Boliim 13

ROBOTIK CERRAHI VE HEMSIRELIK YONETIMi

Sultan OZKAN!
Aysenur YOCEER ALATAS?

GIRIS

Teknoloji, cerrahi operasyonlar: koklii bir sekilde degistirmis ve bu alandaki
gelismeler, ozellikle teknik, yasal ve biyoetik boyutlarda yeni degerlendirme
kriterlerinin ve tekniklerin gelistirilmesini zorunlu kilmistir (4). Bu gelismeler
dogrultusunda, geleneksel cerrahi yontemlere ek olarak endiistriyel robotlarin
kullanimi yayginlagmaya baslamistir (3). Robotlar, belirli gorevleri veya gorev
dizilerini otomatik olarak gerceklestirebilen, bilgisayar tabanli ya da mekanik
araytizlerle manuel olarak kontrol edilebilen mekatronik cihazlardir (8). Robotlarin
yardimiyla yapilan cerrahi islemler, robotik cerrahi olarak tanimlanmaktadir.
Robotik cerrahi, modern tibbin sundugu dinamik ve yenilikgi bir teknoloji olarak,
insanlik i¢in yeni perspektifler sunmaktadir (3,7).

Robotik cerrahi, genellikle devrim niteliginde bir gelisme olarak oviiliir ve
son yillarda cerrahi alaninda sik sik giindeme gelmektedir (7). Bu teknoloji, daha
iyi klinik sonuglar elde etmeyi amaglayan saglik hizmetlerinde teknik yeniligin
sinirlarini zorlamaktadir. Cerrahi camiasinda giderek yayginlasan robotik cerrahi
uygulamalari, teknolojinin hizli yiikselisi ve mevcut laparoskopik islemlerin kolay
ve hizl bir sekilde degistirilmesiyle desteklenmektedir (4). Ozellikle en az kesi
gerektiren robotik cerrahi, hem cerrahlar hem de hastalar i¢in biiyiik avantajlar
saglamaktadir. Robotik platformlar ve cerrahi aletler, genel cerrahi basta olmak
tizere bir¢ok alanda yaygin olarak kullanilmakta ve gelistirilmektedir (4).

Robotik cerrahi, sadece ameliyathanede fiziksel olarak bulunan robotlarla
sinirl  kalmamus, telecerrahi ile cerrahlarin uzaktan erisimle ameliyat
gerceklestirebilmesine olanak tanimustir (21). Bu sistemler, cerrahlarin minimal
invaziv cerrahi (MIS) dahil bir¢ok operasyonu daha hassas ve etkili bir sekilde

' Dog. Dr.,Adnan Menderes Universitesi, Hemsirelik Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii,

sultanozkan2000@yahoo.com, ORCID iD: 0000-0002-2013-8029
2 Yiiksek Lisans Ogrencisi, Adnan Menderes Universitesi, Hemsirelik Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii,
aysenurycr@gmail.com, ORCID iD: 0009-0008-4558-6961

-173 -



Giincel Hemgirelik Calismalart VIII

alanlarinin agilmasina ve hemsirelik rollerinin genisletilmesine katki saglayacaktir
(16).

Alcan ve arkadaglarinin (3) hemsirelerin robotik cerrahiye iligskin goriislerini
inceledikleri tanimlayici ¢alismasina, internet iizerinden 286 hemgire katilim
saglamistir. Calismada, hemsirelerin biiylik ¢ogunlugunun robotik cerrahi
konusunda farkindaliginin yiiksek olmasina ragmen, bilgi diizeylerinin sinirl
oldugu tespit edilmistir. Ayrica, hemsirelerin kendilerinin ameliyat olmasi
durumunda robotik cerrahi yontemini tercih edebilecekleri goriilmiistiir. Bu
bulgular, hemsirelerin saglik teknolojilerindeki gelismelere, 6zellikle de robotik
cerrahiye dair bilgi birikimlerinin gilincellenmesi gerektigini gostermektedir.
Caligma, hemsirelerin robotik cerrahiye yonelik goriislerinin daha genis kapsamli
aragtirmalarla incelenmesini 6nermektedir (3).

Sonug olarak, robotik cerrahi hemsireligi alaninda yapilacak genis kapsamli
egitim programlari ve arastirmalar, hem hasta giivenligi hem de hemsirelerin
mesleki gelisimi agisindan biiyitk 6nem tasimaktadir. Robotik cerrahinin klinik
avantajlar1 ve maliyetleri dikkate alindiginda, hemsirelerin bu alandaki rolii ve
uzmanlagsmasinin saglik hizmetlerinde biiyiik katkilar saglayacagi agiktir (11).
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Boliim 14

HEMSIRELIK BAKIMINDA KURAMLARIN ONEMI:
VIiRJINiA HENDERSON

Ayse CALMAZ!
Nevra KARACA BICAKCI?

GIRIS

Hemgirelik, bilimsel bilgiyle temellendirilmis bir disiplindir.” Bilimsel bir ¢erceve
icinde bireyi ele alan hemsirelik; arastirma yapma, karar verme, mantiksal
digiinme, planlama yapma, uygulama ve gelistirme tizerine sekil almaktadir.?®)
Hemysireligin gelistirilmesinde 6nemli bir adim olan kuramlar aslinda hemgirelik
uygulamalarina yon vermekle birlikte bireyi sorgulanmayi, gozlemlemeyi,
sorunlar iizerine odaklanmayi, sistematik diisiinmeyi saglayan bir cerceve
olusturmaktadir.® Hemgirelik kuramlar1 hemsirelik uygulamalarini anlamak ve
gelistirmek i¢in olugturulan sistematik diisiince yapilaridir. @ Hemsirelerin hasta
bakiminda yer alan yaklasim ve yontemleri belirleyen hemsirelik kuramlar1 ayni
zamanda hemsirelik egitimi, rehberlikleri, arastirmalar1 ve uygulamalar: i¢in
sistematik bir temel olusturmaktadir.

Hemygirelik kuramlarinin derinlemesine anlasilmasi ve pratige etkin bir sekilde
uygulanmasi, hemgirelik mesleginin profesyonelligini ve bilimsel temellerini
giigclendiren 6nemli bir unsurdur. ” Hemsirelik kuramlar1 ve uygulamalar:
arasindaki bu giiglii iligki, hemsirelerin hasta bakiminda daha yetkin olmalarin

ve saglik hizmet sunumu kalitesini artirmalarini saglamaktadir. &9

Hemsirelikte kuramcilar, meslegin bilimsel temellerini olusturmak ve
hemsireligin temel prensiplerini belirleyerek, meslegin profesyonellesmesine
katkida bulunmaktadir."” Hemsirelik kuramcilari, meslegin bilimsel ve sistematik
bir temele dayanmasini saglamakla beraber hemsirelerin giinliik uygulamalarini
sekillenmesi ve hastalara en iyi bakimi sunmalarina yardimer olmaktadir. ™ Ayni
zamanda hemsirelik egitiminde 6nemli bir rol oynayan hemsirelik kuramcilari,

' Ogr. Gor. Dr., Hitit Universitesi Iskilip Meslek Yiiksekokulu, Tibbi Hizmetler ve Teknikler Béliimii,
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hemsirenin “ barig¢il 6liim ” saglamasi konusunda neler yaptigina dair agiklama
kiigtiktir, (%30

SONUC

Virginia Henderson, hemsireligi bagimsiz bir meslek olarak tanimlamis ve
hemsirelerin rolinii netlestirmistir. Henderson'un kurami, hemsirelerin sadece
doktorlarin talimatlarini uygulayan yardimcilar olmadigini, ayni zamanda
hastalarin sagligini ve bagimsizligin1 saglamada 6nemli bir rol oynadiklarini
vurgulamistir. Bu vurgu hemsirelik mesleginin profesyonellesmesine ve
hemsirelerin saglik ekibindeki yerlerinin taninmasina katkida bulunmustur. Aym
zamanda anlagilabilir bir teori olmasi nedeniyle egitim ve 6gretime rehberlik
etmistir. Bu rehberlik klinik uygulamalara da 11k tutmaktadir. Henderson'un
caligmalari, hemsirelik aragtirmalarinda da biiyiik bir etkiye sahiptir. Onun
kurami, hemsirelik arastirmalarinda kullanilan kavramsal bir ¢ergeve sunmusg
ve hemsirelik uygulamalarinin bilimsel temellere dayanmasini saglamistir.
Ayni zamanda hemsirelik mesleginin siirekli gelisimini ve iyilestirilmesini
desteklemistir. Sonug olarak Virginia Henderson, hemsirelik mesleginin bilimsel
temellerini giliclendiren ve hemsirelerin hasta bakimindaki rollerini netlestiren
onemli bir kuramcidir.
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Boliim 15

HEMSIRELIKTE HASTA BAKIMINI GUCLENDIRME
YAKLASIMLARI

Seyda CAN?

GIRIS

Gegtigimiz yiizyilda literatiirde yer almaya baslayan giiglendirme kavrami insan
kaynaklarinin yonetim siirecinde hem bireysel hem de orgiitsel is basarisinin
saglanmasinda etkilidir (1). Gliglendirme kavrami bireylerde 6z yonetim ve 6z
bakim yetenegini gelistiren kisilerarasi, etkilesimsel ve davranigsal siiregler olarak
tanimlanir (2). Sozliik anlamina gore giig; fizik, diisiince ve ahlak yontinden bir
etki yapabilme veya bir etkiye direnebilme yetenegi iken giiclendirmek giiclii
duruma getirmek, gii¢ kazanmasini saglamak seklinde agiklanmaktadir (3).

Hasta bireylerde hastaliklarinin yonetimine yonelik giiclendirme kavrami
ise bireyin hastalik siiregleri ile bas ederek amagli bir sekilde hedefe ulasmay1
saglayan kendi kendine yonetim vyeterliligidir (4). Hasta gili¢lendirme
uygulamalari, hastalarin 6z-yeterligini, atilganhklarini, 6z farkindaliklarini ve
ozerklik duygularini iyilestirerek, bireysel ve toplumsal bir dontigsiim siirecini
igermektedir. (5). Giiglendirme kavraminda birey kendi saglig1 i¢in degismeyi
kabul ederek dinamik bir saglik siirecini gergeklestirme istegi gosterir (6).
Hastanin kendi bakim siirecine dahil edilerek kendi bakim siireci ile ilgili olarak
karar vermesi 6zellikle kronik rahatsizlig1 olan bireylerde hastaliklarini dogru bir
sekilde yonetimini saglar (5).

Giiglendirme ile ilgili yapilan ¢aligmalar giiclendirme konusunda farkindalik
saglamak ve uygulanabilir giiclendirme yaklagimlarini ortaya ¢ikarmak amacina
yoneliktir. Bu dogrultuda bu derlemenin amaci; hemsirelerin hemsirelik
bakiminda hasta bakimini giiglendirmeye yonelik yaklagimlarinin belirlenerek ve
sonuglarini incelemektir.

' Dog. Dr. Yalova Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii seyda.can@
yalova.edu.tr, ORCID iD 0000-0001-9733-133X
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ve deneyime sahip ayni zamanda 0z yeterliligi, sorumluluk alma bilinci ve
karar verme becerileri gelismistir. Bu dogrultuda hastalarin yasam kalitelerinin
yiikseltilebilmesi i¢in giiclendirme yaklasimlar1 rehberlik saglayacaktir.

Derlemeye dahil edilen ¢aligmalarin hastalarin 6z yeterliliginin arttirilmasinda,
kaygi ve depresyonun azaltilmasinda, hastaligin kendi kendine ydnetimini
kolaylastirilmasinda, tedavi planina uyumu iyilestirmede ve aktivite, denge
ve giiglenme diizeylerinin arttirilmasinda kullanildig: goriildii. Sonug olarak
derlemeye dahil edilen ¢alismalarda giiclendirme yaklasgimlarinin hastalarin
yasam Kkalitelerini ve hastalik yonetimini iyilestirilmesinde kullanilabilecegi
belirlendi. Ancak bu alan ile ilgili farkli degiskenlerin ele alindig1 daha ayrintili
galismalarin yiiriitilmesi gerekmektedir. Ayrica yapilan ¢aligmalar agirlikli olarak
tanimlayici ¢alismalardir. Bu durum ilgili alanda kanit degeri ytiksek deneysel
caligmalara da ihtiyag oldugunu diisiindiirmektedir.
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Boliim 16

GUCLENDIRME KAVRAMI VE HEMSIRELIKTE
GUCLENDIRME YAKLASIMLARI

Seyda CAN?

GIRIS

Hemsirelerin temel gorevi saglikli ve hasta bireylerde bakim ile ilgili eylemlerdir.
Hemgirelik bakiminin kalitesini etkileyen ¢ok sayida faktor s6z konusudur.
Bakimin kalitesinin artirilmasinda ele alinmasi gereken 6nemli faktorlerden
biri de giiglendirmedir. Giiglendirme, hasta giivenligi ve bakim kalitesini de
etkileyen bir aragtir (1). Giiglendirme kavraminin tanimyi, gesitleri, hemsirelikte
gliclendirme ile ilgili yaklagimlar bu alanda yapilacak diger ¢aligmalara rehberlik
edecektir.

Giiglendirme hemen uygulanabilen bir teknik degildir. Giiglendirme
yaklagimlar: bir siire¢ olarak tanimlanir. Phil (1992) giiclendirmeyi dort ayakls
bir tabureye benzeterek bunlarin “yetki ve sorumluluk, bilgi ve beceri, yeterli ve
zamaninda bilgi, 6zgiiven ve 6zsayg1 duygular1” olarak tanimlar (2). Taburenin bu
dort ayagindan herhangi birinin ortadan kaldirilmasinin onun devrilmesine yol
acacagini ve giiclendirmenin gergeklesmesi icin bu dordiiniin de gerekli oldugunu
belirtir.

Hemsirelerin giiglendirilmesinin; is memnuniyeti, stres deneyimi, is
motivasyonu, algilanan orgiitsel destek, 6z yeterlilik ve duygusal titkenmislik
gibi farkli degiskenlerle iliskili oldugu belirtilmektedir (3). Giiglendirme,
artan iretkenlige ve etkinlige yol acan bir siire¢ olarak tanimlanmaktadir (4).
Giiglendirilmis bireyler sorumluluklarinin farkinda ve bu sorumluluklarin
yerine getirebilecek yeterlilige sahiptir. Saglikli/hasta bireye ve ailesine etkin ve
kaliteli saglik hizmetinin sunulabilmesinde 6nemli bir faktor olan gii¢lendirme
davranislarinin hemsirelerde artirilmasi daha fazla pozitif eylemlere ve zorluklara
daha etkin bir sekilde yanit verme becerisine yol agabilecegi diisiiniilmektedir.

' Dog. Dr. Yalova Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii seyda.can@yalova.edu.tr,

ORCID iD 0000-0001-9733-133X
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gecirilmesi hemsirelik hizmet sunumunun kalitesini ve hemsirelik yonetiminin

etkinligini arttiracaktir.
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Boliim 17

GELISEN BIR KAVRAM OLARAK NAVIGATOR
HEMSIRELIK

Nuriye Nesrin IPEKCI*

GIRIS

Hemgsirelik meslegi insan ihtiyaglarindan dogan, bireylere, ailelere ve topluma
sunulan evrensel bir hizmettir. Toplumsal sorunlar nedeniyle saglik sisteminin
ve saglik politikasinin gereklilikleri degismeye devam ederken hemsireligin rol
ve sorumluluklar1 da degismektedir. Giiniimiizde hemsirelikteki degisim ve
gelismeler tartigmali bir konudur. Hemsirelik hizmetleri, rol ve sorumluluklardaki
degisikliklere ragmen bireyin ve toplumun temel ihtiyaglarina cevap verme
ilkesini siirdiirmektedir (1).

Hemysireligin yetki ve sorumluluklarinin, bagimsiz rol ve gorevlerinin
zaman igerisinde artis gosterdigi bilimsel kaynaklarda belirtilmektedir. Modern
hemsireligin rolleri arasinda bakim verici hemgire rolii, egitici hemsire rold,
aragtirict hemgire rolii, yonetici hemsire rolii, karar verici hemsire rold,
savunucu hemsire rolii, kariyer gelistirici hemsire rolii, 6zerk ve sorumluluk
sahibi olma hemsire rolii yer almaktadir (1-3). Ayrica hemsireler degisim ajani,
danismanlik, uzmanlik, iletisim ve koordinatorlitk, hasta haklarin1 savunma
islevleri gergevesinde rollerini yerine getirebilmektedir. Bu faaliyetler meslegin
gelismesinde ve profesyonellesmesinde 6nemli rol oynamaktadir (1-4).

Hemsirenin danigman rolii, egitimci ve yol gosterici roliiyle biitiinlesmistir.
Hemsire, hastalik konusunda farkindalik yaratarak, hastaligin ozelliklerini
ogreterek, hastalikla iliskili sorunlarla bas etmelerine yardimci olacak kaynaklari
tanitarak, kaynak kullanimini ve kanitlara erisimi tesvik ederek hasta ve aileye
rehberlik eder (1,5).

Hastalara ve ailelerine hastalik siirecinde empati yaparak yaklasacak ve yol
gosterecek bir saglik ekibi iyesine ihtiya¢ vardir. Bu ihtiyaca yanit verme amaci

' Dr. Ogr. Uyesi, Kilis 7 Aralik Universitesi Yusuf Serefoglu Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Bolimii,
ipekcinesrin0 1 @gmail.com, ORCID iD: 0000-0001-9945-8115
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yer alan pek ¢ok rol tanimlamasi gibi hemsirenin navigator rolii de yeni bir rol

olarak tanimlanmalidir.
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YENi HEMSIRELER ICIN HASTA EGITIMI VE HASTA
EGITIM STRATEJILERI

Kenan GUMUS"
Sevval OZ USTUN?

GIRIS

Egitim istendik davranis degisikliklerini gerceklestirecek bilimsel yapidaki
planli etkinlikler biitéiniidiir. Hasta egitimi ise hastanin istendik davraniglar:
kazanarak sagligin siirdiiriilmesini amaglayan, 6gretme-6grenme faaliyetleridir
(1). Saglik hizmetlerinin bir parcasi olarak gorillen hasta egitimi, saglig
korumak ve gelistirmek i¢in gerekli olan tutum ve davranislar1 etkilemek igin
bilgi ve becerileri gelistirme siireci olarak da tanimlanabilmektedir (2). Sagligin
gelistirilmesine, siirdiiriilmesine, hastaliklarin 6nlenmesine ve sagligin yeniden
kazanilmasina yoénelik uygulamalarda hasta egitiminin rolii bityiiktiir (3). Saghk
bakim sisteminin yapisinin degistigi, hastalarin hastanede yatis siirelerinin
kisaldigy, hasta ve ailesinin bakimla ilgili sorumluluklarinin arttig1 gériilmektedir.
Bu durum hasta ve bakim vericilerin egitilmesini ve bu egitimin sistematik, sorun
¢oztimleyici ve nitelikli bir sekilde yerine getirilmesini zorunlu kilmaktadir (4).

Hasta egitimi, saglik profesyonellerinin hastalara ve onlarin bakim verenlerine
saglik durumlarini iyilestirmek igin bilgi aktardigi ve devam eden bakim ve
tedaviyle ilgili karar alma siireglerine katilimi tesvik ettigi bir siirectir. Bu
siireg, hastalarin belirli veya genel tibbi konular, koruyucu hizmetler, saglikli
yasam tarzlarinin benimsenmesi, ilacin dogru kullanim:i ve evde hastalik ve
yaralanmalarin bakimu ile ilgili bilgi, beceri, deger ve tutumlar1 birlestirmesine
yardimci olur (5). Hasta bakim siirecine entegre edilen hasta egitimi terapotik
egitim, saglik egitimi ve klinik saghg: gelistirme yonleri dahil olmak {izere
hastalara yonelik tiim faaliyetleri icerir (2). Diinya Saglik Orgiiti'ne (DSO)
gore hasta egitimi, hastalarin yasamlarini siirdiirebilmeleri ve hastaliklarinin

' Dog. Dr. , Amasya Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, kenan.gumus@amasya.

edu.tr, ORCID iD: 0000-0002-3582-6609
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ORCID iD: 0009-0000-5333-7684
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SONUC

Yeni hemsirelerin hasta egitimi konusunda desteklenerek egitici roliiniin yerine
getirilmesinin saglanmasi gerekmektedir. Tedavi odakli ¢alisan yeni hemsirelerin
arka plana vyerlestirdigi hasta egitiminin, saglikli/ hasta bireylerin iyilik
durumunun devamu igin gerekli oldugu tiim saglik profesyonelleri tarafindan
kabul edilmektedir. Yeni hemsirelerin kullanabilecegi bazi yontem ve stratejilerle
zamani etkili bir gekilde kullanarak hastalara verecegi egitimler 6z-bakim
gereksinimlerinin yerine getirilmesi, kendi kendine bir ilac1 uygulayabilme,
tekrarlayan hastaneye yatislarin Oniine ge¢gmede biiyiik rol istlenmektedir.
Hasta egitim siiresinde kullanilacak yontem ve stratejiler planlanirken hasta
ve bakim vericilerin 6grenmeye yonelik tutum, aligkanlik ve isteklilikleri odak
noktaya yerlestirilmelidir. Kullanilacak bu strateji ve yontemler iletilmek istenilen
bilgilerin daha kolay anlagilmasi ve verilenen bilginin kaliciliginin saglanmasinda
hemsireler i¢in biiyiik kolaylik saglar.
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Boliim 19

HEMSIRELIK BAKIMINDA YAPAY ZEKANIN
KULLANIMI VE GELECEGI

Handan EREN!

GIRIS

Saglik sistemi icerisindeki teknolojik gelismeler, hemsirelik bakim
uygulamalarinda da yerini almakta ve bakimi iyilestirmeye yardimci oldugu
belirtilmektedir (1). Bu teknolojik gelismelerin igerisinde yer alan yapay zeka
kullanimi ise giderek artmaktadir. Yapay zeka, bir bilgisayar dal1 olarak karsimiza
cikmakta ve belirlenen programlar ile insana ait diigiinme, hareket etme, karar
verme gibi entelektiiel becerileri biinyesinde barindirmaktadir (2). Yapay zeka
kavrami ilk kez bilgisayar bilimci olan John McCarthy tarafindan 1956 yilinda
gerceklestirilen Dartmonth Konferansinda kullanilmistir. McCarthy, konferansta
insan diigtincesini taklit edebilen bir makine gelistirme fikrini paylagsmis ve bu
donemde, Alan Turing ve John Maxwell gibi diger 6nemli arastirmacilar, yapay
zeka alaninda 6nemli algoritmalar 6nermistir (3). O donemlerde 6nemi azalan
kavram tekrar giinimiizde kullanilmaya baglamistir. Bugiin, gériintii ve ses
isleme, metin ve veri isleme, insansiz veya yapay zeka destekli siiriis sistemleri,
sigortacilik, finans ve saglik verilerinin analizinde kullanilmaktadir (2).

Ulkemizde, yapay zekaya iligkin ¢aligmalara 2017 yilinda baslanmig, 2019
yilinda saglik veri arastirmalari ve yapay zekd uygulamalar: alaninda temel
ve uygulamali bilimsel arasgtirmalarin yiriitiilmesi, arastirma merkezlerinin
kurulmasi amaciyla Tiirkiye Saglik Enstitiileri Baskanligi (TUSEB)’na bagh Tiirkiye
Saglik Veri Arastirmalar1 ve Yapay Zeka Uygulamalar: Enstitlisti kurulmustur
(4). Bu kapsamda yapay zekaya yonelik calismalarla saglik sektoriinde onemli
gelismeler yapilmasi hedeflenmistir (5). Saglik sistemi igerisinde yapay zeka
uygulamalari, halk sagligi yonetimi, erken tani ve acil miidahale, radyoloji
goriintiilerinin degerlendirilmesi, test sonuglarinin takibi ve cerrahi girisimlerde
kullanilmaktadir (6). Burada amag, maliyetin azaltilmasi, kalite ve performansin

' Dog. Dr., Yalova Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Béliimii
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yapay zeka, teknoloji ve yonetimi igerikli derslerin hemsirelik 6gretim planlarina
yerlestirilmesini gerekli kilacaktir.

SONUC

Yapay zeka teknoloji entegrasyonu, saglik bakim hizmetlerinde ve hemsirelik
bakiminda kolaylik saglayan bir¢ok ozelligi biinyesinde barindirmaktadir.
Bu kolaylastiric1 dijital ¢oziimlerin teknolojinin de ilerlemesi ile birlikte
meslek hayatina entegre edilmesi kaginilmazdir. Ozellikle pandemi ile birlikte
robot hemsirelerin kullanimi hemsirelik mesleginde doniistimiin baslangici
niteligindedir. Avantaj ve dezavantajlar1 biinyesinde barindiran bu teknolojik
gelismeyi yonetebilmek adina teknolojiyi yakindan takip etmek ve yeniliklere
acitk olmak gerekmektedir. Konuya yonelik ¢alismalarin yiiriitiilmesi avantaj ve
dezavantajlar1 goriiniir kilacaktir. Hemgire egitimcilerin ise teknolojik gelismeleri
takip etmelerinin yaninda degisimleri hemsirelik egitimine entegre etmeleri

bakimin gelecegi i¢in 6nemlidir.
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PAULA YONTEM EGZERSIZLERIi BAKIMDA
KULLANIMI

Rabiye DEMIR ISIK!
Emine KOL?

GIRIS

Paula Yontem Egzersizleri; viicuttaki tim dairesel kaslarin birbirine bagl
oldugu, bir dairesel kasin kasilmasi ve gevsemesi, bagirsak kaslar1 da dahil olmak
tizere diger istem dis1 tiim dairesel kaslarin harekete ge¢mesine neden oldugu
ilkesine dayanan bir egzersiz tiiriidiir. Paula Yontemi Egzersizleri; 6grenilmesi
ve uygulanmas: kolay, giivenli, yan etkisi olmayan, ucuz ve oldukga etkili bir
yontem olarak belirtilmektedir. (1) Ozellikle postoperatif bakimda; abdominal
distansiyon ve siskinlik cerrahi sonras1 donemdeki 6nemli sorunlardan birisidir.
Bu doénemde; mobilizasyonda gecikme ve buna bagli olarak distansiyon ve
siskinligin daha da artmasi, mide kramplari, abdomende agr1 (distansiyon kendisi
abdomende agriya neden olmakla birlikte ayn1 zamanda distansiyonun insizyon
yerinde uyguladigi bas1 nedeniyle), insizyon bolgesine basi ayni zamanda yara
iyilesmesininim gecikmesine neden olmaktadir (2-4). Idrar retansiyonu, bulanti
ve kusma (bulanti ve kusma oral beslenmesin gecikmesine), diyaframa olan basi
nedeniyle solunumda giiglitk ve zorluk (solunum giigliigii de mobilizasyonun
gecikmesine ve distansiyonun daha da artmasina neden olmakta) yasanmasina
neden olmaktadir (2-4). Tum bunlarla ek olarak hastanin hastanede de yatis
stirecinin uzamasi, ekonomik, fizyolojik ve psiko-sosyal sorunlara neden
olabilmektedir (2-4).

Paula Yontem egzersizleri yuvarlak diiz kaslarin ¢alisma sistemine dayanan etki
mekanizmasi ile iiriner inkontinans, dogum sonras1 gastrointestinal aktivitenin
yeniden baslatilmasi ve cerrahi sonrasi distansiyonun onlenmesi ve bagirsak
peristaltizminin en kisa siirede baslatilmas: konusunda etkili oldugu belirtilmistir

1
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AFETLERDE ANNE SUTU VE EMZIRMENIN ONEMI

Fulya Merve KOS?
Rahime AKSOY BULGURCU?

GIRIS

Birlesmis Milletler Insani Yardim Orgiitii tarafinca yapilan tanimda; insanlar
igin fiziksel, ekonomik ve sosyal kayiplar doguran, normal yasami ve insan
faaliyetlerini durdurarak veya kesintiye ugratarak topluluklar:1 etkileyen ve
etkilenen toplulugun kendi imkan ve kaynaklarini kullanarak iistesinden
gelemeyecegi, dogal, teknolojik veya insan kokenli olaylarin dogurdugu sonuglara
afet ad1 verilmektedir (1). Bir olay sonucunda afetin ortaya ¢ikabilmesi igin,
sadece olayin ortaya ¢ikmasi yeterli olmamakla birlikte, ayn1 zamanda bu olayin
insanlarda ciddi anlamda ekonomik, sosyal ve fiziksel kayiplar meydana getirmesi
de gerekmektedir. Diinya genelinde her sene milyonlarca ¢ocuk afetler nedeniyle
direkt veya dolayli yoldan etkilenmektedirler (2). Cocuklar fizyolojik, anatomik,
gelisimsel, immiinolojik ve biligsel farkliliklarindan kaynakli olarak, afetlerin
tizyolojik etkilerine karsi daha hassas grubu olusturmaktadirlar. Afetler, bulagici
hastaliklar ¢ocuklarin 6liim, aile tiyelerinin kaybi, travma, giivenlik, barinma,
beslenme, ruhsal vb. sorunlar yasamasina neden olmaktadir. Afetler ¢ocuklar
tizerinde uzun yillar siiren etkiler birakabilirken, bu etkiler psikolojik, sosyal veya
tiziksel nitelikte olabilmekte ayrica kiiresel anlamda tehlikeli de olabilmektedirler
(3). Birlesmis Milletler Cocuklara Yardim Fonunun (UNICEF), 9 Aralik 2016
yilinda yayimnladig1 rapora gore; Diinya geneli niifusun %30,3ti ¢ocuklardan
olusmaktadir. Diinya geneli ¢ocuklarin yaklasik olarak 1/4t kriz, savas ve
dogal afetlerden etkilenen iilkelerde yasamaktadirlar. Bu iilkelerde bulunan
535 milyon ¢ocugun saglik hizmetleri, gida, korunma erisimi ve kaliteli egitim
alma imkan1 bulunmamaktadir. Bu ¢ocuklarin 1/3’%, yaklasik 393 milyon ¢ocuk,
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o6nem tasimaktadir. Emzirme, bebeklerin beslenmesi i¢in en giivenli yontem
olarak kabul edilmeli ve hemsireler, afet bolgelerinde annelere bebeklerini
emzirmeye devam etmeleri konusunda destek saglamalidir.
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EMZIRME ZORLUKLARI VE HEMSIRELIK BAKIMI

Rahime AKSOY BULGURCU!
Fulya Merve KOS?

GIRIS

Emzirme, hem annelere hem de ¢ocuklara saglik acisindan 6nemli faydalar
saglar ve bebek oliimlerini ve hastaliklarini azaltir (1). Emzirme saglikli beyin
gelisimini destekler ve hem diistik gelirli hem de yiiksek gelirli tilkelerde, yetersiz
beslenme, bulasic1 hastaliklar ve 6liim riskini azaltmanin yani sira, ileriki yagamda
obezite ve kronik hastalik riskini azaltmada da 6nemlidir (2-4). Emzirme, dogum
araligini uzatmada onemli bir rol oynar. Bebek emzirildiginde, annenin viicudu
yumurtlamay1 engelleyen hormonlar {retir, bu da laktasyonel amenore olarak
bilinen duruma neden olur. Ayrica, emzirme, annenin meme ve over kanseri, tip 2
diyabet ve kardiyovaskiiler hastaliklar gibi kronik hastaliklara kars: korunmasina
katkida bulunur (2,3,5).

Etkili emzirme, bebegin gerekli mineral ve vitamin takviyeleri diginda ilk alt:
ay yalnizca anne siitii ile beslenmesi olarak tanimlanir. Ancak, diinya genelinde
bu oranlar oldukea diisiiktiir (6,7). Diinya Saglik Orgiiti'niin ve bir¢ok ulusal
ve uluslararas1 kurulusun tavsiyelerine ragmen, dogumdan sonraki ilk 6 ayda
emzirme oranlar1 ve yalnizca emzirme oranlari, istenilen seviyelerin altinda
kalmaya devam etmektedir. Cogu iilke, gelismislik seviyeleri ve artan kanitlara
ragmen, 2025 yili i¢in Diinya Saglik Asamblesi tarafindan belirlenen %50’lik
kiiresel hedefe ulagsma konusunda yeterli ilerleme kaydedememistir (1). Alt1
ayliktan kiigiik bebeklerin sadece %4071 yalnizca anne siitii ile beslenmektedir.
Ayrica, bu dénemde anne siitii disinda ek gida verilmeden beslenen bebeklerin
oraninin %60’ iizerinde oldugu yalnizca 23 iilke oldugu belirtilmistir (6,7).
Ulkemizde ise bu oran, 0-6 aylik bebeklerde %41 iken, 6-8 aylik donemde %4’
diusmektedir (7,8).
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yonlii bir yaklasim gerekmektedir. Sosyal destek, uygun saglik egitimi, dogru bilgi
ve saglik profesyonellerinin kaliteli destegi bu baglamda kritik 6neme sahiptir.
Ayrica, emzirmeyi tesvik eden politikalarin ve isyeri desteklerinin gelistirilmesi,
emzirme siirecini daha stirdiiriilebilir kilacaktir.

Saglik hizmeti saglayicilarinin, annelere emzirme siirecinde dogru ve kapsaml
bilgi sunmasi, yaganan sorunlara etkin ¢oziimler gelistirmesi ve psikolojik destek
saglamas1 Onemlidir. Ayni zamanda, toplumsal normlarin ve politikalarin
emzirmeyi destekleyici sekilde diizenlenmesi, emzirme oranlarini artirmak i¢in
gereklidir.

Sonug¢ olarak, emzirme siirecinde karsilasilan zorluklar1 anlamak ve bu
sorunlara yonelik etkili stratejiler gelistirmek, hem bireysel hem de toplumsal
saglik diizeyinde Onemli kazanimlar saglayacaktir. Annelerin emzirme
stirecindeki deneyimlerini iyilestirmek ve bu siireci daha bagarili hale getirmek
i¢in, multidisipliner bir yaklasgim benimsenmeli ve siirekli olarak destek
mekanizmalari giiglendirilmelidir.
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TiP 1 DIYABETES MELLITUSTA HEMSIRELIK
BAKIMI

Emel AVCIN?

GIRIS

Diyabetes Mellitus (DM), insiilin iretimindeki yetmezlik ve/veya insiilin
duyarliiginda ve islevinde azalmadan kaynaklanir. DM kronik hiperglisemi ile
karakterize, ciddi ve 6miir boyu siiren kompleks bir metabolik bozukluk olarak
tanimlanir (1). DM diinya genelinde en sik karsilasilan ve bunun yaninda siklig:
da giderek artan kronik bir hastaliktir (2). Tip 1 Diyabetes Mellitus (Tip 1 DM)
ise pankreasta bulunan beta hiicrelerinin harabiyetine bagh ortaya ¢ikan insiilin
salgisinin olmamasi ya da yetersiz olmasi sonucu gelisen ve démiir boyu siiren
bir durumdur. Tip 1 DM, “insiiline bagimli diyabet” seklinde de tanimlanan ve
¢ocukluk ¢aginda en sik rastlanilan diyabet tipidir (3).

TiP 1 DIYABETES MELLITUS (TiP 1 DM)

Tip 1 DM ¢ocukluk déneminin sik goriilen endokrin hastaliklarindan biridir
ve Omiir boyu yonetilmesi gerekir (4). Tip 1 DM, pankreasta bulunan beta
hiicrelerinde otoimmiin ya da otoimmiin olmayan nedenlere bagli harabiyet
sonucu olusan, insiilopeni ve hiperglisemiye sebep olan bir kronik hastaliktir
(5). Tip 1 DM; pankreas beta hiicre hasarina ya da kaybina bagli gelisen
endojen insiilin iiretiminde eksiklik ya da yokluk nedeniyle ekzojen insiilin
bagimhiliginin olustugu bir durumdur (6). Hastaligin dogal seyri dort dénemde
gerceklesmektedir. Bu donemler:

o [llerleyici beta hiicre hasarinin sonucunda insiilin sekresyonunun bozuldugu
preklinik donem,

 Diyabete 6zgii klinik bulgularin gériildigii donem,

+  Gegici remisyon ve balay1 dénemi,

» Akut ve kronik komplikasyonlarin gozlendigi donemdir (6).

! C")gr‘ Gor. Dr., Yalova Universitesi, Termal Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu, Tibbi Hizmetler ve

Teknikler Boliimii, emel.avcin@yalova.edu.tr, ORCID iD: 0000-0002-8867-4039
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Tip 1 DM’li Cocugun Rutin Yaptirmasi Gereken Taramalar

Ug ayda bir kez; boy ve kilo 6l¢iimii, HbA 1c diizeyi kontrolii ve tam idrar tetkiki,
diyabet ekibi ile defter kayitlar1 incelenmeli, beslenme plani, egzersiz durumu
incelenmeli ve gerekirse egitimler tekrarlanmalidur.

Yilda 1 kez; insiilin enjeksiyon yerlerinin kontrolii, kan basinci 6lgiimi, goz
muayenesi, dis ve dis eti muayenesi, ayak kontrolii, bobrek fonksiyon testleri, kan
lipid diizeyi, tiroid fonksiyon testleri ve hemogram degerlerine bakilmalidir (18-
20).

SONUC

Tip 1 DM’li ¢ocuk sayisinin artmasiyla diyabet hemsiresinin 6nemi daha fazla
ortaya ¢ikmaktadir. Tip 1 DM siirekli bakim ve tedavi gerektiren uzun soluklu
bir siirectir. Diyabet hemsiresi, Tip 1 DM tanisiyla baslayan bu siiregte dncelikli
olarak kan glikoz diizeylerinin tespit edilmesi, dogru bolgeye/dogru dozda/
dogru zamanda insiilin enjeksiyonunun yapilmasi, karbonhidrat sayimi benzeri
diyabetle ilgili konularda bilgilendirmeyi ve takibi saglayan kilit bir role sahiptir.
Verilen egitimin siirdiiriilebilir olmas1 ve ailenin siirecin bir pargasi olmasi
6nemlidir. Diyabet hemsiresi verilen egitimin parcas1 olarak, agiz bakiminin ve
oral hijyenin saglanabilmesi i¢in dislerin kontroliiniin yapilmasini, retinopati
ve noropati muayenelerinin aksatilmamasini, uzun vadede nérolojik sistem ve
dolagim sisteminde ortaya ¢ikabilecek komplikasyonlar nedeniyle ayak bakimi ve
nefropati farkindalig1 hususunda bilgilendirmeleri yapmalidir.. Diyabet hemsiresi
hastalar ve aileleri i¢in fizyolojik siirecin yani sira problem ¢6zme, iletisim, bas
etme becerileri, bakim esnasinda karsilagilabilecek muhtemel engeller (sigara,
stres, tatil, seyahat, alkol, okul vb.), 6zyeterlik, kayg: gibi konularda da destek
olmalidir.
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HISTEREKTOMI VE HEMSIRELIK BAKIMI

Tugba OZTURK!
Ferzan KALAYCI EMEK?

GIRIS

Histerektomi, diinya genelinde ve Tiirkiyede biiyiik cerrahi operasyonlar arasinda
en sik gerceklestirilen prosediirlerden biri olarak 6ne ¢ikmaktadir (1,2). Bu
operasyon, rahmin cerrahi yolla ¢ikarilmasini ifade eder (3). Histerektomi
endikasyonlarinin yaklagik %9071 iyi huylu durumlarla iliskilidir (4). En yaygin
endikasyon, histerektomilerin %60’1n1 olusturan uterus miyomlaridir. Anormal
uterin kanama ve pelvik prolapsus da bu durumlara eslik eden 6nemli nedenler

arasinda yer almaktadir. Kotii huylu endikasyonlar arasinda ise endometriyal
kanser ilk siradadir (5).

Histerektomi, uygulama yontemi agisindan gesitli segenekler sunar: vajinal,
abdominal ve laparoskopik. Ameliyatin hangi yontemle yapilacagi, genellikle
cerrahin operasyon sirasindaki degerlendirmelerine ve hastanin 6zel kosullarina
bagli olarak belirlenir. Abdominal ve vajinal histerektomiler, en yaygin tercih
edilen yontemler arasinda yer almakla birlikte, laparoskopik histerektomi,
minimal erigim yontemleri arasinda giderek daha fazla tercih edilmektedir (6).

Bu operasyonun, kadin saglig iizerindeki etkileri genis bir yelpazeyi kapsar.
Histerektomi, kadinlarin yasaminda 6nemli fiziksel ve psikososyal degisikliklere
neden olabilir. Uterusun kaybi, kadinin tireme ve dogurganlik kapasitesinin yani
siraadet gorme yetisinin kaybina yol agar, bu da kadinin kendini eksik hissetmesine
ve ruh sagliginda bozulmalara neden olabilir. Bircok kadin, uterusun kaybini
cinselligin de kaybi olarak degerlendirebilir ve bu durum, ruhsal saglik tizerinde
olumsuz etkiler yaratabilir (1,2).

Toplumda genel olarak anksiyete ve depresyon kadinlarda erkeklere kiyasla
daha sik goriilmektedir. Histerektomi sonrasinda viicut biitiinliigiintin kaybs,

1
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i¢in cinsel organ, dogurganlik organi, salg1 organi, gengligin sembolii, annelik,
cekicilik ve gii¢ kaynag olarak bir¢ok sembolik anlam tasir. Bu algilar, kiiltiirel
faktorlerden 6nemli 6lgiide etkilenir (45,51). Histerektomi, kadinlar i¢in duygusal
ve psikolojik sonuglar dogurabilecek cerrahi bir islemdir ve farkh kiiltiirel
baglamlarda rahim, siklikla kadinligin ve dogurganligin sembolii olarak goriiliir.
Bu nedenle, kadinlarin histerektomiye iliskin tutum ve algilar1 kiiltiirden kiiltiire
onemli 6l¢tide farklilik gosterebilir (51-53).

SONUC

Histerektomi, kadinlarin yasaminda 6nemli fiziksel ve psikososyal degisikliklere
neden olabilir. Bu degisikliklere iliskin kadinlar destege ihtiya¢ duyarlar.
Destek asamasinda gerek operasyondan sonra gerekse operasyon sonrasinda
hemsireler 6nemli rol oynarlar. Kadinlarin ihtiyaglar1 dogrultusunda planlanan
ve uygulanan hemsirelik bakimi ile kadinlarin iyilesme hizi artmakta ve uyum
siireci hizlanmaktadir. Bu sayede kadinlar giinliik yasam aktivitelerini bagimsiz
yapabilmekte ve operasyon oncesi siirece hizlica donebilmektedir.
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