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ON SOz

Akademisyen Yayinevi yoneticileri, yaklagik 38 yillik yayin tecriibesini, kendi tiizel
kisiliklerine aktararak uzun zamandan beri, ticari faaliyetlerini siirdiirmektedir.
Anilan siire iginde, basta saglik ve sosyal bilimler, kiiltiirel ve sanatsal konular
dahil 4000’i agkin kitabi yayimlamanin gururu igindedir. Uluslararasi 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 ydriingesine
taginmis olsa da, daha uzun siire hayatimizda yer edinecegi muhakkaktir.

Akademisyen Yayinevi, kendi adini tagiyan “Bilimsel Arastirmalar Kitabi1”
serisiyle Tiirkce ve Ingilizce olarak, uluslararasi nitelik ve nicelikte, kitap
yaymmlama siirecini baglatmis bulunmaktadir. Her y1l Giiz ve Bahar aylarinda
gerceklesecek olan yayimlama siireci, tematik alt basliklarla devam edecektir.
Bu siireci destekleyen tiim hocalarimiza ve arka planda yer alan herkese tesekkiir
borgluyuz.

Akademisyen Yayinevi A.S.
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Giincel Hemgirelik Calismalart XI

Boliim 1

DiJITAL DUNYANIN iNSAN SAGLIGINA ETKISI: EBE/
HEMSIRENIN ROLU

Seda CANGOL SOGUT!
Havvanur KERIM?2

GIRIS
Dijital diinyanin hizla yayginlasmasi, insan saglig: tizerinde hem firsatlar hem
de riskler yaratmaktadir. Ebe ve hemsireler, bu siirecte bireylerin dijital saglik

araglarini dogru ve giivenli kullanmalarini destekleyerek saglik okuryazarligini
artirmak ve olas esitsizlikleri azaltmak i¢in kritik bir rol iistlenmektedir.

Dijital diinya, saglik alaninda genis ¢apta erisilebilen ve toplumu genelde
etkileyen yaygin dijital araglar ya da toplum diizeyinde ulasilabilir dijital ¢oziimler
sunar. Bu araglar, saglikli yasam bigimlerini tesvik etmek, saglik okuryazarligini
artirmak gibi genis kitlelere hitap eden firsatlar saglar. (1). Ancak dijital saglik
teknolojilerinin saglik hizmetlerinde uygulanmasi bir dereceye kadar esitsizliklere
neden olmustur (2).

Yapay zeka, kadinlar, kizlar ve cinsiyet ¢esitliligine sahip bireylerin sagliklarini
daha etkili bir sekilde takip etmelerine yardimci olmanin yani sira, saglik
egitimi, kisiye ozel saglik hizmetleri ve dogru bilgiye hizli erisim saglayarak
saglik alanindaki esitsizlikleri azaltma potansiyelindedir. Ozellikle cinsel ve
tireme sagligi gibi genellikle tabu kabul edilen konularda dijital platformlar,
saglik bilgilerine daha giivenli ve anonim bir sekilde ulasilmasini saglayarak bu
engellerin asilmasina katkida bulunabilir. (3).

Dijital saglik teknolojileri (DHT), saglik hizmetleri yonetimi ve sunumunda
stirekli genisleyen bir rol oynamaktadir. Miidahale olarak kullanimlarinin
otesinde, DHT ler ayn1 zamanda hastalari, bakim yolculuklarini ve diger klinik

' Dog. Dr. Canakkale Onsekiz Mart Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ebelik AD,
sedacangol@comu.edu.tr, ORCID iD: 0000-0002-4655-0353,

2 Ebe, Canakkale Onsekiz Mart Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ebelik AD, havvanurkrm06@
gmail.com ORCID iD: 0009-0001-1538-0531

DOI: 10.37609/akya.4114.c6442



Giincel Hemgirelik Calismalart XI

Sosyal medyanin ergenlerin beden algis1 ve yeme davranislari tizerindeki olumsuz
etkileriniazaltmayay®nelik politika girisimleriagiklanmaktadir. Ozetle, ergenlerde
beden algis1 ve yeme davranisi tizerindeki sosyal medya zararlarini azaltmaya
yonelik en etkili yaklasimlar1 belirlemek amaciyla daha fazla aragtirmaya duyulan
gliclii bir ihtiyag bulunmaktadir.

Ebeveynlerin dijital araglari nasil kullandig1 da ¢ocuklarin gelisiminde 6nemli
bir etken olarak 6ne ¢ikmaktadir. Asir1 ekran siiresi, dikkat sorunlari, saldirganlik
ve saglik sorunlar1 gibi gelisimsel sorunlarla baglantilidir. Ebeveynlerin dijital
diinyaya olan bakis a¢ilari, gocuklarinin medya kullanimini denetleme ve dengeli
bir kullanim aliskanlig1 kazandirmada belirleyici olmaktadir. Aile ici etkilesim
ve ekran siiresi arasindaki dengenin saglanmasi, ¢ocuklarin sagliklr gelisimi i¢in
biiytik 6nem tasimaktadir. Ebeveynleri dijital egitime dahil etmek ve ¢evrimici
giivenligi tartismak olduk¢a 6nemlidir.

Sonug olarak, dijital teknolojilerin dogru sekilde kullanimi, kadin ve
¢ocuk saghigini iyilestirme ve saglik bilgilerine daha genis bir erisim saglama
potansiyeline sahiptir. Ancak, dijital sagligin olumlu etkilerinden tam anlamiyla
yararlanabilmek i¢in, toplumda dijital okuryazarlik, bilin¢li medya kullanimi ve
ebeveynlerin rehberligi gibi unsurlarin gelistirilmesi gerekmektedir. Ayrica, saglik
sistemlerinin bu teknolojileri daha etkin bir sekilde entegre etmesi ve dijital saglik
kaynaklarinin ulagilabilirligini artirmasi, saglik esitsizliklerini azaltmaya yardimei
olacaktir. Bu konu hakkinda kamu ve tibbi farkindalik artirilmali ve saglik
uygulayicilari, bakicilar ve web siteleri/uygulama gelistiricileriyle baslayarak yeni
onleme tedbirleri bulunmalidir.
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Boliim 2

KRONIK OBSTRUKTIF AKCiGER HASTALIGINDA
SEMPTOM YONETIMI VE KANITA DAYALI
UYGULAMALAR

Yusuf RENCBER!
Giil DURAL?

1.GIRIS

1.1.Kronik Obstriiktif Akciger Hastalig1 (KOAH)

Kronik obstriiktif akciger hastaligi (KOAH), diinya ¢apinda bir saglik sorunu ve
global olarak 6nde gelen bir mortalite nedenidir (1). KOAH diinyada dordiincii
sirada 6lim nedeni olup,2021 yilinda 3,5 milyon insanin éliimiine sebep olmus
ve tiim diinyadaki 6liimlerin %5 ini olusturmaktadir (2). KOAH, hava yollarinda
goriilen geri dontsiimsiiz tikaniklik ve normal olmayan inflamatuar cevap ile
baglantili olarak ortaya ¢ikan okstiriik, balgam ve dispne ile ayirt edilen akcigerin
bir hastaligidir(3). KOAH kronik bronsit ya da amfizem olarak da adlandirilabilinir
(2).

Kronik bronsit; Ust iiste iki sene ve senede en az {i¢ aylik zaman zarfinda
balgam, oksiiriik ¢ikarimi ile karakterize oldugu durum olarak tanimlanir.
KOAH']1 bireylerde kronik bronsit pleverans: %27 ile %35 oldugu belirtilmistir
(4).

Amfizem; Alveollerdeki hava keseciklerinin hasara ve yikima ugramasi sonucu
akcigerlerdeki parankim doku zedelenir ve elastikiyeti kaybolur olusan bu durum
sonucu doku perfiizyonunda yetersizlik ve hastada nefes darlig1 hissine sebep olur
(4). KOAH, geng yasta 6liim ve ¢ok sayida 6liim oranindan ve saglik sistemindeki
onemli saglik maliyetlerden sorumludur (5).

' Firat Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi,i¢ Hastaliklar1 Hemsireligi AD, rengber.yusuf@hotmail.com,
ORCID iD: 0009-0009-8064-2567
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AD, gulkaya2224(@gmail.com, ORCID iD: 0000-0002-8541-0150

DOI: 10.37609/akya.4114.c6443

-11 -



Giincel Hemgirelik Calismalart XI

KAYNAKCA

Agusti, A., Melén, E. , DeMeo, D. L., Breyer-Kohansal, R., & Faner, R. (2022). Pathogenesis of ch-
ronic obstructive pulmonary disease: Understanding the contributions of gene-environment
interactions across the lifespan. The Lancet Respiratory Medicine, 10(5), 512—524. Available
at: https://d0i.org/10e1016/s2213-2600(21)00555-5

World Health Organization. (n.d.). Global Alliance Against Chronic Respiratory Diseases(GARD).
World Health Organization. https://www.whp.int/groups/globalzalliance-againsiErisim tarihi:
10.10.2025.

Tiiliice, D., Kutlutiirkan, S., Cetin, N., & Koktiirk, N. (2016). Hasta koglugunun kronik obstriiktif ak-
ciger hastaligi (KOAH) ile izlenen hastalarin dispne, 6ksiiriik ve balgam semptomlar: tizerine
etkisi: pilot bir alisma. Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi, 5(2), 32-41.

Tiirk Toraks Demegi KOAH Calisma Grubunun GOLD 2023 Giincellemesine Bakigi, Erisimadre-
si:https:/ftoraks.org.tr/siteisf/b00ks/2023j04/4509de052c343bf1557612d93167bfdbObca4

Kim, E.J, Yoon, S. ], Kim, Y. E, Go, D. S. & Jung, Y. (2019). Effects of aging and smoking duration on
cigarette smoke-induced copd severity. Journal of Korean Medical Science, 34, 1-7.

Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease. (2021). Global strategy for the diagnosis,
management and preventing of chronic obstructive pulmonary disease 2021, report 2021.
GOLD

Alpaydin, A.O., Baha, A., Copli, L., Elmas, E, Glirgiin, A., Kiling, O., Kocabas, A., Koktiirk, N., Nay-
c1, S.A., Polatli, M, Sen, E. & Ulubay, G. (2021). Tiirk Toraks Derneginin GOLD 2021 Kronik
Obstriiktif Akciger Hastaligi (KOAH) Raporuna Bakigi

Barnes, P. J. (2014). Cellular and molecular mechanisms of chronic obstructive pulmonary disease.
Clinics in Chest Medicine, 35(1), 71-86.

Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease. (2018). Global strategy for the diagnosis,
management and prevention of chronic obstructive pulmonary disease. GOLD

Tiirkiye Halk Saglig1 ve Kronik Hastaliklar Enstitiisii (TUHKE), (2020). Tiirkiyede Kronik Obstriiktif
Akciger Hastaliginin Yonetimi: Korunma, Tam ve Tedavi Standartlart Kilavuzu. Istanbul

Keskin, T., & Bagkurt, Z. (2021). KOAH tanili yagh bireylerde pulmoner rehabilitasyon. Celal Bayar
Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Dergisi, 8(1), 157-16.

Adeloye, D., Song, P, Zhu, Y., Campbell, H., Sheikh, A. & Rudan, I.; NTHR RESPIRE Global Respi-
ratory Health Unit. (2022). “Global, regional, and national prevalence of, and risk factors for,
chronic obstructive pulmonary disease (COPD) in 2019: a systematic review and modelling
analysis” Lancet Respiratory Medicine, 10(5), 447-458. doi: 10.1016/S2213-2600(21)00511-7.

Walker, R. W, Apte, K. K., Shimwela, M. D., Mwaiselage, J. D., Sanga, A. A. & Namdeo, A. K. (2018).
Prevalence, risk factors and clinical correlates of COPD in a rural setting in Tanzania. European
Respiratory Journal, 51, 2, 1-12.

Kocabas, A.,Atis, S.,Copli, L.,Erding, E.,Ergan, B.,Giirgiin, A.,Koktiirk, N.,Polatli, M.,Sen, E.,

Yildirim, N.Kronik obstriiktif akciger hastalig1 koruma, tani ve tedavi raporu, Turkish Thoracic
Journal,(2014),1-11

Mercado, N, Tto, K., & Barnes, P. J. (2015). Accelerated ageing of the lung in COPD: new concepts.
Thorax, 70(5), 482-489

Park, S. C., Kim, D. W,, Park, E. C,, Shin, C. S., Rhee, C. K., Kang, Y. A., & Kim, Y. S. (2019). Mortality
of patients with chronic obstructive pulmonary disease: A nationwide populationbased cohort
study. The Korean Journal of Internal Medicine, 34(6), 1272.

Ntritsos, G., Franek, J., Belbasis, L., Christou, M. A., Markozannes, G., Altman, P., & Evangelou, E.
(2018). Gender-specific estimates of COPD prevalence: a systematic review and meta-analysis.
International Journal of Chronic Obstructive Pulmonary Disease, 1507-1514

Ornek, T., Tor, M., Kiran, S., & Atalay, E (2015). Prevalence of chronic obstructive pulmonary dise-
ase in Zonguldak province of Turkey. Tuberkuloz ve Toraks, 63(3), 170-177

Ohar, J., Fromer, L., & Donohue, J. E (2011). Reconsidering sex-based stereotypes of COPD. Pri-
mary Care Respiratory Journal, 20(4), 370-378.

-26-



Giincel Hemgirelik Calismalart XI

Grahn, K., Gustavsson, P., Andersson, T., Lindén, A., Hemmingsson, T., Selander, J., & Wiebert, P.
(2021). Occupational exposure to particles and increased risk of developing chronic obstru-
ctive pulmonary disease (COPD): A population-based cohort study in Stockholm, Sweden.
Environmental Research, 200, 111739.

Han, M. K., & Martinez, E J. (2020). Host, gender, and early-life factors as risks for chronic obstru-
ctive pulmonary disease. Clinics in Chest Medicine, 41(3), 329-337.

Salvi, S. S., & Barnes, P. J. (2009). Chronic obstructive pulmonary disease in non-smokers. The Lan-
cet, 374(9691), 733-743.

Andersen, Z. J., Hvidberg, M., Jensen, S. S., Ketzel, M., Loft, S., Serensen, M. & Raaschou-Nielsen,
O. (2011). Chronic obstructive pulmonary disease and long-term exposure to traffic-related air
pollution: a cohort study. American Journal of Respiratory and Critical Care Medicine, 183(4),
455-461.

Scoditti, E.,Massaro, M.,Garbarino, S.,Toraldo, D.(2019). Role of diet in chronic obstructive pulmo-
nary disease prevention and treatment,11-6

Bulut, S., Khorshid, L. & Polatli, M. (2021). The effect of upper extremity exercises on dyspnea and
life quality in patients with chronic obstructive pulmonary disease. Medical Sciences, 16(2),
122-131.

Savran, O., & Ulrik, C. S. (2018). Early life insults as determinants of chronic obstructive pulmonary
disease in adult life. International Journal of Chronic Obstructive Pulmonary Disease, 683-693.

Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK). (2022). Oliim nedeni istatistikleri 2022. URL:https://data.tuik.
gov.tr/Bulten/Index?p=Olum-ve-Olum-Nedeni-Istatistikleri-2022-49679

Akdemir N.,Birol L.(2005).1<; hastaliklar1 ve hemsirelik bakimi.3. baski,Ankara

Bagara, B. B.,Caglar, 1. S.,Aygiin, A.,Ozdemir, T. A.,Kulali, B.,Unal, G.,Uzun, S.,Kara, S.,Yentiir, G.,-
Pekerigli, A. A.,Kays, B. B.,(2023). Saglik Istatistikleri Yillig1 2021

Vestbo J.,Lange P., (2016).Natural history of COPD: Focusing on change in FEV1, Respirology, 34-
43

Viniol, C., & Vogelmeier, C. E (2018). Exacerbations of COPD. European Respiratory Review,
27(147), 1-9.

Ozer, S., & Giindiizoglu, N. C. (Eds.). (2019). Olgu Senaryolariyla I¢ Hastaliklar: Hemsireligi. Istan-
bul Tip Kitabevi.

Scullion, J.(2018), The nurse practitioners’ perspective on inhaler education in asthma and chronic
obstructive pulmonary disease, Canadian Respiratory Journal

Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease. (2023). Global initiative for chronic obst-
ructive lung disease. Global strategy for the diagnosis, management and prevention of chronic
obstructive pulmonary disease. GOLD.Report 2022. GOLD.

Puhan, M. A., Gimeno-Santos, E., Cates, C. J., & Troosters, T. (2016). Pulmonary rehabilitation
following exacerbations of chronic obstructive pulmonary disease. Cochrane Database of Sys-
tematic Reviews, (12).

Halpin, D. M., Criner, G. J., Papi, A., Singh, D., Anzueto, A., Martinez, E J., & Vogelmeier, C. E.
(2021). Global initiative for the diagnosis, management, and prevention of chronic obstructive
lung disease. The 2020 GOLD science committee report on COVID-19 and chronic obstructive
pulmonary disease. American Journal of Respiratory and Critical Care Medicine, 203(1), 24-36.

Montes de Oca, M. Laucho-Contreras, M. E.(2023). Smoking cessation and vaccination, . European
Respiratory Review,32,167

Wu, J.,Sin, D. D,,(2011). Improved patient outcome with smoking cessation: when is it too late?,
International Journal of Chronic Obstructive Pulmonary Disease, 259-267

Alghamdi, S. M., Alsulayyim, A. S., Alasmari, A. M., Wong, A. J., D’Souza, S., Moscovitch, R., ...
& Burge, A. T. (2023). Oscillatory positive expiratory pressure therapy in COPD (O-COPD):
A randomised controlled trial. Thorax, 78(2), 136-144. https://doi.org/10.1136/tho-
raxjnl-2022-218872

-27 -



Giincel Hemgirelik Calismalart XI

Yildirim, F, & Unver, V. (2023). Yorgunluk. in S. Oguz, V. Unver, G. Camci, V. Kocatepe (Ed.),
Semptom ydnetimi ve hemsirelik. ( 476-513). Istanbul Medikal Saglik ve Yayimncilik Hiz. Tic.
Ltd. Sti. Istanbul.

Rabe, K, E & Watz, H. (2017). Chronic obstructive pulmonary disease. Lancet, 389: 1931-40.

Singh, R. B., Wilczyfiska-Kwiatek, A., Fedacko, J., Pella, D., & De Meester, E. (2009). Pranayama: the
power of breath. International Journal on Disability and Human Development, 8(2), 141-154.

McCathie, H. C. F, Spence, S. H., & Tate, R. L. (2002). Adjustment to chronic obstructive pulmonary
disease: The importance of psychological factors. European Respiratory Journal, 190), 47-53.

Bahar, A., Ovayolu, O., & Ovayolu, N. (2019). Onkoloji hastalarinda sik karsilasilan semptomlar ve
hemsirelik yonetimi. ERU Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi, 6(1), 42-58.

Kocaman, G. (2003). Hemgirelikte kanita dayali uygulama. Hemsgirelikte Arastirma Gelistirme Der-
gisi, 5(2), 61-69.

Bagyigit, i. (2010). KOAH patogenezi ve fizyopatolojisi. Tiirk Toraks Dernegi Toraks Cerrahisi Biil-
teni, 1(2),111-118.Available at: https://www.toraks.org.tr/site/sf/books/pre

Osthoft M.,Jenkins C.,Leuppi J.(2013). Chronic obstructive pulmonary disease — a treatable disease.
Swiss Medical Weekly,

Kurak, D., Ozyllkan, 0., & Cicin, I. (2023). Palyatif bakimda dispne yonetimi: Giincel yaklagimlar.
Tiirk Onkoloji Dergisi, 38(Ek Say1 1), 45-56. https://doi.org/10.5505/tj0.2023.37888

Abernethy, A. P, Currow, D. C,, Frith, P, Fazekas, B. S., McHugh, A., & Bui, C. (2003). Randomised,
double blind, placebo controlled crossover trial of sustained release morphine for the mana-
gement of refractory dyspnoea. BMJ (Clinical research ed.), 327(7414), 523-528. https://doi.
org/10.1136/bmj.327.7414.523

Kilic B, Cicek HS, Avci MZ. Comparing the effects of self-management and hospital-based pulmo-
nary rehabilitation programs in COPD patients. Niger ] Clin Pract. 2021 Mar;24(3):362-368.
doi: 10.4103/njcp.njcp_165_20. PMID: 33723110.

Ceyhan Y. Tekinsoy P.(2022). The effects of breathing exercises and inhaler training in patients
with COPD on the severity of dyspnea and life quality: a randomized controlled trial. Tri-
als.23(1),707

Oztiirk, O., Kurultak, I., & Akkurt, 1. (2006). Kronik 6ksiiriikte inhale kloroflorokarbon icermeyen
beklometazon dipropiyonat tedavisinin etkinligi: Randomize plasebo kontrollii bir ¢aligma.
Tiirk Toraks Dergisi, 7(3), 171-175.

Wang, L., Li, J., Wu, H., Zhang, C., Wang, Y., & Liu, Z. (2025). Acupuncture-related therapy for
chronic cough: A systematic review and meta-analysis of 30 randomized controlled trials. In-
tegrative Medicine Research, 14(1), Article 101034. https://doi.org/10.1016/j.imr.2024.101034

Stokes, M. J., Cooper, R. G., & Edwards, R. H. (1988). Normal muscle strength and fatigability in
patients with effort syndromes. British Medical Journal, 297(6655), 1014-1017. doi: 10.1136/
bmj.297.6655.1014

Ponsford, J. L, Tino, C., Parceli, D. L, Shekleton, J. A., Roper, M., Redman, J. R., PhippsNelson, J.,
& Rajaratnam, S. M. (2012). Fatigue and sleep disturbance following traumatic brain injury—
their nature, causes, and potential treatments. Journal ofHead Trauma Rehabilitation, 27(3),
224-233. https://doi.org/10.1097/htr.()b013e31824eel a8

Torres-Harding, S., & Jason, L. A. (2005). What is fatigue history and epidemiology. Fatigue as a
Window to the Brain, 3—18. Available at: https://doi.orW10.7551/mitpress/2967.003.()()04

-28-



Giincel Hemgirelik Calismalart XI

Boliim 3

KARACIGER NAKLI SONRASI HASTALARDA YASAM
KALITESI

Beyza SU!
Sibel YILMAZ SAHIN?

GIRIS

Karaciger nakli, son donem karaciger yetmezligi ve segilmis karaciger
hastaliklarinda yasam kurtarici bir tedavi segenegidir. Cerrahi tekniklerdeki
gelismeler ve immiinosiipresif tedavilerle sagkalim oranlar1 artmis olsa da nakil
sonrasi donemde yasam kalitesinin degerlendirilmesi giderek daha 6nemli hale
gelmistir. Bu derleme, karaciger nakli sonras1 yasam kalitesini etkileyen baslica
taktorleri 6zetlemeyi amaglamaktadir.

Nakil sonrasi yasam kalitesi; cerrahi iyilesme siireci, komplikasyonlar,
immiinostipresif tedavilerin yan etkileri, yorgunluk, depresyon ve sosyal uyum
gibi ¢ok boyutlu faktorlerden etkilenmektedir. Literatiir, karaciger naklinin
genel olarak yasam kalitesini artirdigini gostermesine ragmen, bazi hastalarda
psikolojik ve sosyal sorunlarin devam ettigi bildirilmektedir. Yagam kalitesinin
degerlendirilmesinde SF-36, CLDQ ve LDQOL gibi ol¢ekler yaygin olarak
kullanilmaktadir. Hemsirelik bakimi ise nakil stirecinin tiim asamalarinda
kritik bir rol oynayarak komplikasyonlarin erken tanilanmasini, tedaviye
uyumun sirdiriilmesini, ilag yonetimini ve yasam tarzi diizenlemelerini
destekler. Rehabilitasyon programlar1 ve progresif gevseme egzersizleri gibi
non-farmakolojik yontemler hastalarin fiziksel ve psikolojik iyilik héline katki
saglarken, psikolojik danismanlik ile aile ve sosyal destek unsurlari, anksiyete ve
depresyonun yonetilmesine ve genel yasam kalitesinin gii¢clendirilmesine 6nemli
olgtide yardimci olmaktadir.
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Boliim 4

POLIFARMASI VE YASLI BIREYLERDE iLAC
UYUMUNDA HEMSIRELIK BAKIMI

Gizem ALKILINC!

GIRIS

Son elli y1l icerisinde saglik hizmetlerindeki teknolojik ve bilimsel ilerlemeler ile
yasam kosullarinin iyilesmesi, kiiresel 6l¢ekte dogumda beklenen yasam siiresinin
artmasina katki saglamistir. Bu gelismelerin dogal bir sonucu olarak, diinya
genelinde yash niifus oraninda belirgin bir yiikselis gozlenmektedir. Tiirkiyede
65 yas ve iizerini temsil eden yasl popiilasyonu, toplam niifusun %10,6’sin1 temsil
ederek gectigimiz son bes yilda artis gostermistir. Birlesmis Milletler diinya niifus
oranina gore siralamada Tiirkiye, 194 iilke arasinda 75. sirada yer almaktadir
(1). Bu durum kronik hastalik yiikii sorununu da beraberinde getirmektedir.
Tiirkiyede kronik hastalig1 olan 65 yas ve tizerindeki kisilerin sayis1 %78,7 olarak
bildirilmektedir (2). Yaslanan niifusla birlikte kronik hastalik yiikiiniin artmasiyla
¢oklu morbidite yani iki veya daha fazla hastaliga ayni anda sahip olma durumu
giderek yayginlasmaktadir (3).

Yash bireylerde sik karsilagilan bir durum olan polifarmasi, standart bir tanimi
olmamakla birlikte genellikle giinliik bes veya daha fazla ilacin kullanimini ifade
eder. Bukapsam, receteli ve recetesizilaglarin yani sira geleneksel ya da tamamlayici
tedavi iriinlerini de icermektedir (4). Diinya Saglik Orgiitii, polifarmasinin
sayisal bir esik {izerinden tanimlanabilecegini kabul etmekle birlikte, asil odak
noktasinin kanita dayali ilag yonetimi ve uygunsuz polifarmasinin azaltilmasi
olmast gerektigini vurgulamaktadir (5). Polifarmasiye maruz kalan hastalar;
gereginden uzun siire kullanilan, yanlis siklikta alinan, semptomlar veya prognoz
tizerinde etkisi olmayan, giincelligini yitirmis ilaglar, ilag-ilag etkilesimleri veya
eslik eden hastaliklarla etkilesim gosteren tedaviler nedeniyle risk altindadir. Bu
durum, “potansiyel uygunsuz ilag¢ kullanimr” kavramu ile 6zetlenmektedir (6).

! Ars. Gor., Ufuk Universitesi, Hemsirelik Yiiksekokulu, Hemsirelik Boliimii, gizemalkilinc@ufuk.edu.tr,
ORCID iD: 0009-0002-5842-4044
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da mevcut kronik hastaliklar1 koétiilestirebilecegi goz 6niinde bulundurulmalidir.

Yash hastalarin kendi tedavilerini dogru sekilde tanimlayabilmesi bu siirecin

temel bir parcasidir (31).
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Boliim 5

DIYABETIK AYAK BAKIMINDA KANITA DAYALI
HEMSIRELIK UYGULAMALARI

Ceren DURDU!

1.GIRIS

1.1.Diyabet

Diyabet pankreasin beta hiicrelerinden salgilan instilin hormonunun
eksikligi, yetersizligi veya yoklugu ile ortaya cikan, karbonhidrat, protein, yag
metabolizmasindaki bozukluklar,kapiller membran degisiklikleri, mikrovaskiiler
ve mikrovaskiiler komplikasyonlarin gelistigi ve ateroskleroz ile seyreden , kronik
hiperglisemi ile karakterize kronik endokrin ve metabolik bir hastaliktir(Birol ve
Celik ,2019).

Diyabetin tiim diinyada goriilme siklig1 giderek artmakta ve 6nemli bir saglik
sorunu haline gelmektedir(Rashidi ve Geng,2020).

Uluslarasi Diyabet Fedarasyonu(IDF) verilerine gore yetiskin niifusun(20-79
yas) % 10,5’inin diyabet hastas1 oldugunu ve yarisinin bu durumdan haberdar
olmadan yagadiklarini bildirmistirIDFnin tahminlerine gore yaklasik 783
milyon kisi yani her 8 kisiden 1'inin % 46’lik bir artisla diyabet hastas1 olacagin
ongoriilmektedir(IDE2021).

1.2.Diyabetin Siniflandirilmasi
Temel olarak 4 tip diyabet tanimlanmustir.
« Tip 1 Diyabet

» Tip 2 Diyabet

» Gestasyonel Diyabet

« Diger Spesifik Diyabet Tiirleri

(Olgun ve Altinbas Akkas,2022)

! Hemsire, Inonii Universitesi Turgut Ozal Tip Merkezi Arastirma Hastanesi, cerendurdu6@gmail.com,
ORCID iD: 0009-0004-9158-196X

DOI: 10.37609/akya.4114.c6446
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kiiciilme oraninin anlamli olarak farkli bulunmustur. Ancak daha fazla hasta ile
yapilan ileriye doniik randomize kontrollii olarak yapilan ¢alismada 14 giinlitk
tedavide yara boyutunda bir degisim ve mikroorganizma sayisinda bir fark
gozlenmemistir.(Aktas,2015)
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Boliim 6

TELE-NOROLOJi VE HEMSIRELIK

Nurgiil GUNGOR TAVSANLI*

GIRIS

Norolojik hastaliklar, diinya genelinde ciddi morbidite ve mortalite nedenleri
arasinda yer almaktadir. Inme, Parkinson hastaligi, multipl skleroz, epilepsi,
Alzheimer hastalig1 ve diger norodejeneratif bozukluklar, hastalar ve aileleri
i¢in karmagik ve uzun siireli bakim gereksinimleri dogurmaktadir. Bu hastalarin
bakiminda, tanidan tedaviye, rehabilitasyon dan kronik durum yonetimini kadar
hemsirelik profesyonelleri merkezi bir rol tistlenmektedir.

Son yillarda teknolojik gelismeler, saglik hizmetlerinin sunulma bigimini
kokten degistirmektedir. Bu doniisiimiin en dikkat ¢ekici alanlarindan biri
de tele-medicine (uzaktan saglik hizmetleri) ve 6zellikle tele-norolojidir. Tele-
noroloji, norolojik bakimin cografi sinirlamalardan bagimsiz olarak sunulmasini
saglayarak, uzmanlik alanindaki erisilebilirlik sorunlarini ¢6zme potansiyeli
tagimaktadir. Ozellikle kirsal bolgelerde yasayan hastalar, hareket kisithligi olan
bireyler veya akut durumlarda zaman kritikligi tasiyan hastalar i¢in tele-noroloji,
zamaninda ve etkili miidahale imkanlar1 sunmaktadir (1,2,3).

Bu makale, tele-norolojinin noroloji hemsireligi pratigindeki yerini,
hemsirelerin bu alandaki degisen rollerini, karsilagilan zorluklar1 ve gelecekteki
gelisim alanlarini ele alarak, bu yeni bakim modelinin nérolojik hasta bakimini
nasil dontistiirdiigiinii incelemeyi amaglamaktadar.

TELE NOROLOJi NEDIR?

Tele noroloji, tibbi bilgilerin telekomiinikasyon teknolojileri araciligryla uzaktan
iletilmesiyle norolojik hastalarin teshis, tedavi, danigsmanlik ve takip hizmetlerinin
sunulmasidir. Bu, hastalarin fiziksel olarak bir saglik kurulusuna gitmesine gerek
kalmadan bir nérolog ile goriisebilmesi anlamina gelir sunmaktadir (1,2,3).

! Prof. Dr., Manisa Celal Bayar Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, i¢ Hastaliklar1 Hemsireligi AD,
nurgul.gungor@cbu.edu.tr , ORCID iD: 0000-0002-1831-2171
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+ UzaktanHastalzlemeve Takip: Giyilebilir cihazlardan, mobil uygulamalardan
veya evdeki tibbi ekipmanlardan gelen verileri diizenli olarak analiz etme,
anormallikleri tespit etme ve gerektiginde miidahale etme (16,17).

+ Acil Durum Yonetimi ve Tiraj: Tele-noroloji sistemleri iizerinden gelen acil
vakalar1 hizlica degerlendirme, onceliklendirme ve uygun tedavi merkezine
yonlendirme (16,17).

o Bakim Verici Destegi ve Egitimi: Kronik norolojik hastalarin bakim
vericilerinin, hastanin evde bakimini en iyi sekilde stirdiirmeleri igin uzaktan
destek ve egitim saglama (16,17).

« Multidisipliner Ekip Iletisimi: Doktorlar, fizyoterapistler, konusma
terapistleri, psikologlar ve diger saglik profesyonelleri ile tele-tip platformlar:
tizerinden etkili iletisim kurma ve koordinasyonu saglama (16,17).

o Veri Giivenligi ve Gizliligi: Hasta bilgilerinin korunmasima yonelik etik
ve yasal standartlara uyma ve hasta giivenligini saglamada hemsirelerin
koruyucu rollerinin stirdiiriilmesi yer almaktadir (16,17).

SONUC

Tele-noroloji, norolojik bakimin gelecegini sekillendirme potansiyeli tasiyan
gliclii bir aragtir. Hemygireler, bu doniisiimiin merkezinde yer alarak, hasta
merkezli, erisilebilir ve yiiksek kaliteli norolojik bakimin sunulmasinda kilit rol
oynamaktadir. Sonug olarak, tele-néroloji, sadece teknolojik bir ilerleme degil, ayn1
zamanda norolojik hasta bakimini daha kapsayici, verimli ve kisisellestirilmis hale
getiren bir paradigmaya gegcisi temsil etmektedir. Noroloji hemsireleri, bu evrimin
onciisti olarak, hastalarina daha iyi bakim sunmak i¢in siirekli 6grenmeye, adapte
olmaya ve yenilik¢i yaklagimlar1 benimsemeye devam etmelidir. Tele-norolojinin
tam potansiyeline ulasmasi, saglik profesyonellerinin, politika yapicilarin ve
teknoloji gelistiricilerinin isbirligi ile mtimkiin olacaktir.
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Boliim 7

EVDE BAKIM GEREKSINIMIi OLAN YQ(“;UN BAKIM
HASTALARINDA TABURCULUK EGITIMI VE
HEMSIRELIK YAKLASIMLARI

Dilek KAYA!
Funda AKDURAN?

1. GIRIS

Yogunbakimiiniteleri(YBU),ciddiveyasamitehditedenhastaliklariolanbireylerin,
ozel egitimli saglik profesyonelleri tarafindan 24 saat kesintisiz bakim ve izlem
altinda tutuldugu, hastanelerin kritik ve vazge¢ilmez birimleridir. Yogun bakimda
gelisen teknolojilerin kullanimi, hasta bakimini iyilestirmek ve kritik hastalarin
tedavi siireclerini daha verimli hale getirmek i¢in biiyiikk 6nem tagimaktadir.
Saglik sistemlerindeki teknolojik ilerlemeler, tanilama ve tedavi yontemlerinde
onemli yenilikler sunarken, yogun bakimda bu teknolojilerin entegrasyonu,
hasta bakiminin kalitesini artirmakta ve daha hizli iyilesme siireglerine olanak
tanimaktadir. Bu gelismeler, ozellikle yogun bakim fiinitelerindeki hasta
yonetimini daha etkili ve giivenli hale getirmektedir. Son yillarda, kritik bakim
alanindaki bilimsel ve teknolojik yenilikler sayesinde, yogun bakim siireglerinden
sag kurtulan hasta sayisinda belirgin bir artig gozlemlenmektedir. Teknolojik
gelismelerdeki ilerleme, trakeostomi, gastrik tiipler ve foley katater gibi tibbi
cihazlarla taburcu edilen hastalarin evde bakim siirecinin daha giivenli ve etkin
bir sekilde yonetilmesine olanak tanimakta, hasta gtivenligini artirmakta, hasta
bakiminda zaman tasarrufu saglamakta, bakim verenlerin is yiikiinii hafifletmekte,
eve taburculuk siirecindeki komplikasyonlarin onlenmesi ve hastalarin bakim
ihtiyaglarinin etkin bir sekilde karsilanmasinda biiyiik 6nem tasimaktadir (1-4).
Geleneksel olarak hastalar, YBU'den taburcu edilmeden dnce bakim bagimlilig

! Sakarya Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisti, Hemsirelik Doktora Programi Ogrencisi, Hemsirelik AD,

Serdivan, dilek.kaya2@ogr.sakarya.edu.tr, ORCID iD: 0000-0001-6501-6423
Dr. Ogr. Uyesi, Sakarya Universitesi, I¢c Hastaliklart Hemsireligi AD, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, fsevgi@
sakarya.edu.tr, ORCID iD: 0000-0001-7009-3562

2

DOI: 10.37609/akya.4114.c6448

-77 -



Giincel Hemgirelik Calismalart XI

yapilandirilmis taburculuk egitimi, diizenli izlem ve danigmanlik uygulamalari;
komplikasyonlarin erken taninmasina, bakim hatalarinin 6nlenmesine ve hasta
giivenliginin giiclendirilmesine dnemli katk: saglamaktadir. Ozellikle kritik hasta
bakimina 6zgii bilgi, deneyim ve klinik karar verme becerisine sahip; yogun bakim
alaninda yetkin ve tercihen yogun bakim sertifikasina sahip hemsireler, karmagik
bakim gereksinimlerini daha dogru degerlendirebilmekte, olasi riskleri erken
donemde tanimlayabilmekte ve hasta ile aileye sunulan danigmanlik hizmetlerini
daha etkili bigimde siirdiirebilmektedir. Bu dogrultuda, hemsirelerin hizmet ici
egitimler, lisansiistii programlar ve sertifikasyon siiregleri ile desteklenmesi; giincel
bilimsel gelismeleri izleyebilmeleri amaciyla ulusal ve uluslararasi kongrelere
katilimlarmin tesvik edilmesi biiyiik 6nem tagimaktadir. Sonug olarak, yogun
bakimdan evde bakima gegis siirecinde hemsirelik bakiminin gii¢lendirilmesi;
hasta giivenliginin artirilmasi, komplikasyonlarin ve yeniden yatislarin azaltilmasi
ile bakim siireglerinin siirdiiriilebilirliginin saglanmasi agisindan klinik bakimin
ayrilmaz bir parcasi olarak degerlendirilmelidir. Bu siirecin kurumsal diizeyde
desteklenmesi ve standartlastirilmasi ise hem hasta sonuglarinin iyilestirilmesine
hem de saglik sisteminin etkinliginin artirilmasina katki saglayacaktir (12, 24,
38,43).
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Boliim 8

MULTIPL SKLEROZDA AFET YONETIMI VE
HEMSIRELIK YAKLASIMI*

Nurgiil KAPLAN!
Mehtap TAN?

1. GIRIS

Afetler, bireyler i¢in yikimin yani sira ekonomik, maddi ve ¢cevresel kayiplara neden
olarak toplum isleyisinde ciddi aksakliklara yol agmaktadir. Ayrica afetler, saglik
altyapisinda hasar olusturmakta ve kaynak dengesini bozmaktadir (1). Dogal
afetler, deprem, sel, kasirga ve hortum gibi jeolojik, hidrolojik, meteorolojik veya
iklim kaynakl1 olaylardir (2). Bu tiir afetlerin birgogu ciddi hasara yol agmasinin
yani sira olimciil olabilmektedir. 2023 yilinda Statistanin yayimladig: rapora
gore, en sik goriilen dogal afetler sel, kasirga ve depremlerdir (3). Tiirkiye, 2024
Diinya Risk Raporuna gore, dogal afetlere karsi yiiksek kirilganligi nedeniyle
193 iilke arasinda 35. sirada yer almaktadir (4). Son ii¢ yilin Tirkiyedeki dogal
afet verileri, ele alndiginda; 2022 yilinda depremler baskin afet tiirii olarak 6ne
¢ikmis ve toplam afetlerin %91,61’ini olusturmustur. 2023 yilinda afet tiirleri
dagilimi su baskinlar1 (%39) ve orman yanginlar1 (%32), deprem %16, heyelanlar
%11 oraninda goriilmistiir. 2024 yili verileri ise 6zellikle orman yanginlarinda
dramatik bir artiga isaret etmektedir (%69). Ayni y1l su baskinlar1 %23, depremler
%3 ve heyelanlar %4 oraninda gergeklesmistir. Tiirkiye, cografi ve topografik
yapist nedeniyle depremler, heyelanlar, orman yanginlari ve sel-su baskinlar1 gibi
afetlere kars: yiiksek risk altinda bir iilkedir (5). Afetler, kisinin stres diizeyinin
yiitkselmesi, hastaliklarini tetikleyebilecek maddelere maruz kalmas: ve saglik
hizmetlerine smnirli erisim nedeniyle kronik hastaliklarin seyrini olumsuz
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bilinglendirmek gibi alanlarda kritik katkilar saglayabilir. Mevcut literatiir, MS’li

bireylerde afet yonetiminin tiim evrelerini kapsayan ve bireyleri afet siirecine

hazirlamaya odaklanan ¢alismalarin sinirli oldugunu gostermektedir. Bu durum,

MS’li bireylerin giivenligi, fonksiyonel bagimsizlig1 ve yasam kalitesini korumaya

yonelik, hemsirelik perspektifiyle hazirlanmus, bitiinctil, birey merkezli ve hazirlik

odakli arastirmalara duyulan ihtiyacin 6nemini agik¢a ortaya koymaktadir.
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Boliim 9

CERRAHI ALAN ENFEKSIiYONUNU ENGELLEMEDE
KANITA DAYALI GUNCEL UYGULAMALAR

Zahide Giiler EZER!
Ebru Karaaslan KARACA?

1.GIRIS

Cerrahi alan enfeksiyonu (CAE), cerrahi insizyon yerinde cerrahi girisimi takiben
30 veya 90 giin i¢inde gelisebilen, enfeksiyonlar olarak tanimlamistir (1).

CDC’ ye gore herhangi bir giinde hastanede yatan her 25 hastadan birinde en az
bir saglik bakim hizmeti ile iliskili enfeksiyon gelismektedir (2). Diinya Saglik
Orgiitii’ ne (World Health Organization-WHO) gére 6zellikle diisiik ve orta gelirli
tilkelerde cerrahi islem uygulanan hastalarin tigte birinde CAE gelismektedir (3).
Ulusal Saglik Hizmeti ile Iliskili Enfeksiyonlar Siirveyans Ag1 (USHIESA) 2023
Ozet Raporuna gore iilkemizde genel CAE hizi %0,79dur. USHIESAya 2022
yilinda bildirilen toplam 55952 saglik hizmeti iliskili enfeksiyonlarin (SHIE) 5238’i
ve 2023 yilinda bildirilen 57707 SHIE'nin 60401 CAE idi. Her iki yilda da SHIE’ler
icinde CAFE’ler 4. Sirada yer almaktadir (4). Tiirkiye de yapilan ameliyatlarda en
¢ok; kolon cerrahisinde, ventrikiiler sant ameliyatlarinda ve kalga protezin de
CAE oranin yiiksek oldugu goriilmiistiir (5)

Cerrahi Alan Enfeksiyonu hastane de kalis siiresinde uzama, hastane
maliyetlerinde artis, morbidite ve mortalite artis1 gibi bircok olumsuz etkisi vardir
(6). Bu baglamda cerrahi alan enfeksiyonlarinin 6nlenmesi, multidisipliner bir
ekip yaklagimi geretirmektedir. Giincel rehberler ve arastirmalar dogrultusunda
gelistirilen bu yaklagimlar; ameliyat oncesi, ameliyat sirasi ve ameliyat sonrasi
bakim siireglerinde enfeksiyon riskini azaltmayr amaglamaktadir. Bu boliimde
cerrahialan enfeksiyonlarini 6nlemeye yonelik giincel ve kanita dayali uygulamalar
ele alinmustir.
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SONUC

Cerrahi alan enfeksiyonlarinin 6nlenmesi, hasta giivenliginin saglanmasi ve

cerrahi bakim kalitesinin artirilmasi agisindan biiyiik 6nem tasimaktadir. Giincel

kanitlara dayali uygulamalarin cerrahi bakim siireglerine entegre edilmesi,

enfeksiyon oranlarinin azaltilmasinda etkili bir yaklagim sunmaktadir.
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