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EPILEPSI HASTALARINDA YASAM KALITESI VE
HEMSIRENIN ROLU

Giillcan BAHCECIOGLU TURAN!
Beyan OZDEN?

GIRIS

Epilepsi; eski donemlerden giiniimiize kadar devam eden beynin kortikal hiicre-
lerindeki asir1 ve anormal elektriksel bosalma sonucu meydana gelen, tekrarlayici,
ani ve agiklanabilen herhangi bir olayla tetiklenmemis epilepsi nobetleri ile karak-
terize bir hastaliktir. Bir bagka ifadeyle epilepsi, nobetleri denetim altinda tutmaya
calisarak, ideal bir yasam kalitesi amaglanan bunun i¢in de 6nemli psikososyal ve

davranigsal diizenlemeler gerektiren kronik ve en yaygin ciddi nérolojik hastalik-
lardan birisidir.(>34

2500 yildan bu yana bilinen epilepsi, Grekge’ den tiireyen bir kelime olan “tu-
tulmak” (epilepsia) anlamina gelmektedir. Onceleri bir akil sagligi sorunu olarak
varsayilan epilepsinin temelinde beyinle ilgili elektriksel bosalmalarin etkisinin
oldugu ilk kez Jackson tarafindan 1870 yilinda ifade edilmis ve epilepsinin ilk
sistematik tanimi 1874 yilinda yapilmistir. O zamanlarda epilepsi “Beyindeki gri
cevher hiicrelerinin akut ve lokal degarjlar1 “olarak nitelendirilmistir .>*)

Epilepsi, bas agrisindan sonra ayaktan tedavi bagvurular: i¢inde en sik rast-
lanan ikinci norolojik bozukluktur. Epilepsinin Diinyadaki prevelansi ortalama
%1 olarak tahmin edilmektedir. Bu dngoriiler esas alindiginda Diinyada yaklasik
olarak 65 milyon epilepsi hastasi, Tiirkiyede ise yaklagik olarak 700.000 epilepsi
hastas1 mevcuttur denebilir. Her sene bu verilere 40-70/100.000 yeni vaka eklen-
mektedir. Tahmin edilen bu hasta sayisinin %80’nin gelismekte olan iilkelerde ya-
sadig1 diistiniilmektedir.©

Epilepsinin baslangi¢ yasi ile ilgili Tiirkiyede ¢ok fazla arastirma olmamasina
ragmen, epilepsi hastalarinin %24.7’sinde nobetlerin 20 yagindan sonra basladig:
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SONUC

Sonug olarak epilepsi hastasi bireyin sahip oldugu nébet sayi, siklik ve tiirii epi-
lepsinin kiside olusturdugu etkileri yalniz bagina gostermez. Epilepsi hastasi bire-
yin fiziksel, psikolojik, ekonomik ve sosyal yonlerinin bir biitiin olarak ele alinip
degerlendirilmesi ile ancak o kisinin sagligina iliskin yasam kalitesi belirlenebil-
mektedir.”’

Bireye yonelik planl egitimler (slayt, brosiir, video, animasyon, epilepsi egitim
kitap¢igy, vaka incelemeleri, egitim programi gibi egitim materyallerinin kulla-
nildigy, egitime baslamadan 6nce 6n test uygulandigi ve 6n testten bir, bir buguk,
iki, ii¢ ve alt1 ay sonra izlemin yapildig) ile epilepsiye iliskin dogru bilginin ka-
zandirilmasi hasta ve ailenin sorunlari ile bag etme giiciinii artirma, 6z yeterligi-
ni gelistirme, becerilerini koruma ve gelistirme, bilgi gereksinimlerini karsilama,
bagimsizligin ve yasam kalitesinin artirilmasi agisindan 6nemlidir. Bu nedenle
hemygire hastayi, ¢cok yonlii ve bir biitiin olarak degerlendirmeli gereksinimleri
saptamali ona gore egitim vermelidir. Epilepsi tanisina sahip bireylere yardimci
olabilmek ve hastaligin kontroliinii saglayabilmek igin, bilgilendirilmeleri ve kay-
gilarini azaltmaya yonelik girisimlerin yapilmasi 6nemlidir.”
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