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55-01

PROGRESIF GEVSEME EGZERSIZLERININ LOMBER DiSK HERNISi
AMELIYATI OLAN HASTALARIN ANKSIYETE, AGRI VE UYKU
KALITESINE ETKiSi

Aybike Baheli', Neziha Karabulut®

'Erzincan Universitesi Saglik Yiiksekokulu, Hemsirelik Béliimdi, Erzincan
*Atatiirk Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Cerrahi Hastaliklari
Hemiyireligi AD, Erzurum

Amag: Bu calismanin amaci progresif gevseme egzersizlerinin lomber
disk hernisi ameliyati olan hastalarda anksiyete, agri ve uyku kalitesine
etkisini incelemektir.

Yontem: Arastirma deney-kontrol gruplu deneysel model kullanilarak,
Erzincan Universitesi Menglicek Gazi Egitim ve Arastirma Hastanesi
norosirtirji kliniginde, Eylil 2013-Ocak 2014 tarihleri arasinda yapilmistir.
Arastirmanin drneklemini basit rastgele drneklem ydntemiyle secilen
97 hasta (50 kontrol, 47 deney) olusturmustur. Verilerin toplanmasinda
hastalarin sosyo-demografik 6zelliklerini iceren anket formu, durumluluk-
stirekli kaygi 6lcedi, VAS-Agri ve GKUO kullanilmistir. Kullanilan
Durumluluk ve siirekli kaygi dlceginin Tiirkce gecerlilik-gtivenirliligi Oner
ve La Compte tarafindan, GKUO'nin gecerlilik glivenirligi ise Cetinkaya ve
Karabulut tarafindan yapilmstir. Verilerin degerlendirilmesinde, Ki-kare
analizi, bagimlive bagimsizgruplaricin t testi, pearson momentler carpimi
korelasyon, ortalama ve standart sapma kullaniimistir. Arastirmanin etik
kurul onayi alinmistir. Aragtirmada kullanilan CD igin Tirk Psikologlar
Dernegi'nden, arastirmanin yapilmasi icin uygulama yapilan Erzincan
Universitesi Rektorliigiin'den resmi izinler alinmigtir.

Bulgular: Deney ve kontrol grubu hastalarin Durumluluk Kaygi, VAS Agri
ve GKUO puan ortalamalari gruplar arasinda karsilastirildiginda; ameliyat
oncesi ve ameliyat sonrasi 1. glin puan ortalamalari arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark olmadigi tespit edildi (p>0.05). Ameliyat sonrasi 2.
giin ve 3. giin Durumluluk Kaygi, VAS Agri ve GKUO puan ortalamalari
arasindaki farkin istatistiksel olarak anlami oldugu belirlendi (p<0.05).
Ameliyat dncesi ve ameliyat sonrasi 3. glin stirekli kaygi 6lceginin puan
ortalamalar arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadigi tespit
edildi (p>0.05).

Sonuglar: Bu calisma sonucunda, progresif gevseme egzersizlerinin
hastalarin anksiyete ve agrisini azaltmak, uyku kalitesini artirmak icin
kullanilabilecegi gorilmisttir.

Anahtar Sozciikler: Agri, anksiyete, hemsire, lomber disk hernisi,
progresif gevseme egzersizleri, uyku kalitesi.

55-02

SANTI OLAN HiDROSEFALILIi COCUKLARA SAHIP AILELERIN
YASADIKLARI GUCLUKLER

Tiirkan Ozbayir', Yasemin Altinbas', Mahbube Dilek YildiZ?,
Emel YildiZ%, Tuncer Turhan?

'Ege Universitesi Hemsirelik Fakailtesi. [zmir.

*Ege Universitesi Tip Fakdiltesi Hastanesi Norosiriirji AD, izmir

Girig: Hidrosefali beyin omurilik sivisinin (BOS) yapimi, dolanimi ve
emilimini bozan herhangi bir patoloji sonucu ortaya cikar. Hidrosefali,

Tiirk Nérosirtirji Dergisi, 2014, Cilt: 24, Ek Sayi

bir cok hastada tedavide karsilasilan gucliikler ve ylksek komplikasyon
oranlar ile yasam boyu stiren onemli bir klinik sorundur. Sant
komplikasyonlari, sant takildiktan sonra taburcu edilen ¢ocuklarin
hastaneye tekrar yatmalarina ve hastanede kalis stiresinin uzamasina
neden olur. Arastirma, santi olan hidrosefalili cocuklara sahip ailelerin
yasadiklari glclukleri belirlemek amaciyla yapilmistir.

Gerecler ve Yontem: Arastirma, Kasim 2013- Ocak 2014 tarihleri arasinda
bir Tip Fakiiltesi Hastanesinin Norosirlirji Anabilim Dalinda, 12 hasta
ailesi ile yapilmistir. Arastirmada, niteliksel arastirma ydntemlerinden
fenomolojik yaklasim, o6rneklem seciminde olasiliksiz, benzesik
orneklem yontemi kullanilmistir.  Verilerin  toplanmasinda Hasta
Tanitim Formu ve Yari Yapilandiriimig Gorlisme Formu kullanilmistir.
Arastirmanin yapilabilmesi icin etik kurul ve kurumdan yazili izin, hasta
ailelerinden sozll izin alinmistir. Hasta ailelerine goriismeler sirasinda
tiim konugmalarin ses kaydinin yapilacagi aciklanmis ve her goriisme
yaklasik 20-30 dk. strmustlr. Gorismelerin analizi icin ses kayitlarinin
ham dokimi bilgisayara aktarilmis, ses kayitlari Microsoft Word
belgesine donlstirllmis, uygun temalar cikartilmistir. Daha sonra
veriler yorumlanarak rapor haline getirilmistir. Arastirmanin giivenirligini
arttirmak icin bir uzman tarafindan kontrolii yapilmistir.

Sonuglar: Refakatcl kalan bireylerin  tamaminin  ¢ocuga yakinlik
derecesinin “anne” ve mesleginin “ev hanimi” oldugu, en kii¢igiinln 20,
en biytigliniin 47 yasinda oldugu saptanmistir. Bu arastirma sonucunda
annelerin, “Uzlintl’, “korku’, “gelecek kaygisi, “umut” duyduklar
saptanmistir. Aileler; sant bakimi, beslenme, bosaltim, refakat kalma,
sosyo-ekonomik ve psikolojik sorunlar yasadiklarini belirtmislerdir.
Tartisma: Hidrosefali gibi strekli bakim ve izlem gerektiren hastaliga
sahip ailelerin bu sorunlarla bas edebilmesi icin, egitim ve danismanlik
hizmeti verilmesi ve destek olunmasi gerekmektedir.

Anahtar Sozciikler: Hidrosefali, sant, cocuk, aile, gliclik

$5-03

AMELIYAT SONRASI ERKEN DONEMDE VERILEN SOGUK BUHARIN
BOGAZ AGRISI UZERINE ETKisi

Sevilay Erden’, Hiilya Bulut', Sevil Giler Demir', Bilge Cakar',
Zuhal Erdogan’, Nevra Demir’, Ali Ay', Emine Aydin?

'Gazi Universitesi

2Erzincan Universitesi

Girig: Glnilmiizde genel anestezi uygulanan hastalarda entiibasyona
bagh larenks ve farenksin travmasina bagli bogaz agrisi, ses kisikligi,
yutma glicliigl gibi bogaz sikayetleri yaygin olarak gorilmektedir. Bu
calisma, ameliyat sonrasi erken donemde uygulanan soguk buharin
bogaz agrisi zerine etkisinin belirlenmesi amaciyla deneysel olarak
yapilmistir.

Gerecler ve Yontem: Arastirmanin érneklemini Gazi Universitesi Saglik
Arastirma ve Uygulama Merkezi Beyin ve Sinir Cerrahisi Klinigi'nde Ocak
- Haziran 2013 tarihleri arasinda Lomber Disk Hernisi nedeniyle ameliyat
edilen ve aragtirma kriterlerine uyan 60 hasta olusturmustur. Arastirmada
2 deney, bir de kontrol grubu bulunmakta olup, deney grubundaki
1. gruba (n=20) soguk buhar, 2. gruba (n=20) soguk buhar ile birlikte
oksijen uygulanmis, kontrol grubundaki hastalara (n=20) ise herhangi
bir uygulama yapilmamistir. Arastirmanin verileri anket ve gozlem formu
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kullanilarak toplanmistir. Verilerin degerlendiriimesinde sayi ve ylizde
hesabi ile Ki- kare, One Way Anova ve Kruskal Wallis testleri kullanilmistir.
Arastirmanin yapilabilmesi icin hastane bashekimliginden ve hastalardan
gerekliizinler alinmistir.

Bulgular: Hastalarin  %65inde  (n=39) bogaz adnisinin oldugu
belirlenmistir. Bogaz agrisi ve ses kisikligi agisindan gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmazken (p>0.05), soguk buharla
birlikte oksijen uygulanan grubun lehine olmak lizere, bogaz kurulugu (4.
ve 8. st) ve yutma gli¢ligu (8. ve 12. st) acisindan gruplar arasinda anlamli
fark saptanmistir (p<0.05).

Sonuglar: Soguk buhar uygulamasina iliskin yapilan calismalarda, soguk
buharin atesi, havayolu inflamasyonunu ve sekresyonun vizkositesini
azaltmada etkili oldugu, larenks hasarina bagli sikayetlerin kontroliinde
uygulanabildigini belirtilmistir. Arastirmamizda, soguk buharin tek
basina bogaz agrisi Gizerine etkisinin olmadigi, ancak oksijen ile birlikte
uygulandiginda hastalarda ses kisikligini ve yutma glicligiini azalttigi
saptanmustir.

Anahtar Sozciikler: Soguk buhar, hemsire, bogaz agrisi

55-04

NOROSIRURJi YOGUN BAKIM UNITESINDE ATES KONTROLUNDE
UYGULANAN HEMSIRELIK GiRiSIMLERI

Glilay Altun Ugras’, Serpil Yiiksel?, Keziban Sirin®, Yiiksel Turan®,

Selin Eroglu*

"Mersin Universitesi, Sagik Yiiksekokulu, Hemsirelik Bolimii,

Cerrahi Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali, Mersin

’Abant izzet Baysal Universitesi, Bolu Saglik Yiiksekokulu,

Cerrahi Hastaliklar Hemsireligi Anabilim Dali, Bolu

3istanbul Universitesi, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Nérosiriirji Anabilim Dall,
[stanbul

“Istanbul Universitesi, Cerrahpasa Tip Fakiltesi, Nérosiriirji Anabilim Dall,
Nérosiriirji Yogun Bakim Unitesi, istanbul

Giris-Amag: Ates, bedenin énemli bir savunma mekanizmasi olmasina
karsin, norosirirji hastalarinda metabolik gereksinimi arttirarak, kafa ici
basincin yiikselmesine neden olmakta ve hastalarin klinik sonuglarini
olumsuz yonde etkilemektedir. Son yillardaki calismalar ve klinik
rehberler, ates kontrollinin norosiriirji hastalarini olumsuz etkileyen
klinik sonuclarin 6nlenmesinde etkili oldugunu ortaya koymustur. Bu
arastirma, norosirlirji hastalarinda ates kontroliine yonelik hemsirelik
girisimlerini saptamak ve girisimlerin kurumun ates kontrol protokoliine
uygunlugunu belirlemek amaciyla yapildi.

Yontem: Retrospektif olarak planlanan arastirmanin evrenini, Norosir{rji
Yogun Bakim Unitesi'nde (NYBU) en az bir hafta yatan hastalar olusturdu.
Arastirma kapsamina, 16 yasindan biyiik ve beden sicakhigr 380C'nin
(aksillar) Gzerindeki hastalar alindi. Etik kurul izni alindiktan sonra,
arastirma kriterlerine uyan 72 hasta dosyasi, arastirmanin drneklemini
olusturdu. Veriler, Eyltl 2013-Subat 2014 tarihleri arasinda arastirmacilar
tarafindan gelistirilen veri toplama formuyla toplandi.

Bulgular: Arastirmada, hastalarin yas ortalamasi 56,82+16,78 yil
olup, %66,7'si erkekti. Ates kontroli amaciyla uygulanan hemsgirelik
girisimlerinin; bir saat ara ile beden sicakligini 6lcme (%100), hekim
istemi ile antipretik ilag tedavisi uygulama (%98,6), fan/vantilator
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kullanma (%88,9), 1lik silme banyo verme (%75) ve odanin sicakhigini
ayarlama/battaniyeleri uzaklastirma (%72,2) oldugu belirlendi. Ates
kontroliinde siklikla kullanilan farmakolojik ajanlarin, metamizol
sodyum (%27,8), metamizol sodyum ile asetaminofen kombinasyonu
(%26,4) ve asetaminofen (%16,7) oldugu gorildl. Arastirma verileri,
uygulanan girisimlerin, ol¢tim sikhigi, farmakolojik ajanlar uygulama,
iki saat icinde tekrar degerlendirme acisindan kurumun ates kontrol
protokolii ile uyumlu oldugunu (%100), ancak hemsirelik girisimlerinin
uygulanmasinda az da olsa sorun oldugunu (%5,6) gosterdi.

Sonuglar: Arastirma sonuclar, literatiirde énerildigi gibi NYBU'nde ates
kontroliinde, farmakolojik tedaviyle birlikte hemsirelik girisimlerinin
de uygulandigini ve girisimlerin kurum protokolline uygun yapildigini
gosterdi.

Anahtar Sozciikler: Ates, hemsirelik girisimi, nérosirlirji yogun bakim

$5-05

NOROSIRURJi HASTALARINDA URINER KATETER KLEMPLEME
PROTOKOLUNUN MESANE FONKSiYONLARI UZERINE ETKiSi:
RANDOMIZE KONTROLLU DENEYSEL CALISMA SONUGLARI

Yazile Sayin
Bezmialem Vakif Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik B&limii,

[stanbul

Girig: Uriner kateterlerin mesane fonksiyonlari iizerine etkileri dnemli
bir tartisma konusudur. Calismalar kateter klempleme protokollerinin
6nemine dikkati cekmektedir.

Amag: Calismanin amaci nérosirtirji hastalarinda triner kateterlerin erken
donemde klemplenerek ¢ekilmesinin ve kateterizasyon suresinin mesane
fonksiyonlari tizerine etkisini kanita dayali olarak tartismaktir.

Yontem: Calismada Cochrane deneysel calismalar merkezi, MEDLINE,
EMBASE, CINAHL aracihigi ile makaleler ve makalelerin referans listeleri,
konferans sunumlari arastirildi. Makalelerin secim kriteri; beyin cerrahi
hastalarinda kisa donemde triner kateterlerin ¢ikarilmasi icin alternatif
stratejilerin etkilerinin tartisildigi tim randomize ve yari randomize
kontrolli deneysel calismalar secildi. Ozet ve/veya tam metnine ulagilan
makalelere yer verildi. Makalelerin seciminde dil sinirflamasi yapilmadi.
Galismanin drneklemini 11 arastirma olusturdu. Etikizinler; ilgili konularda
online kullanima agik olmayan makalelerin yazar ve yayinevleri ile isbirligi
kurularak izin alindi.

Bulgular: Arastirmalarin verilerine gdre ndrosirlirji hastalarinda kisa
donemli (ortalama 2.6 giin) kalici Uriner kateter uygulanan hastalarda
erken bir Uriner kateter klempleme protokolli uygulanmasi mesane
fonksiyonunu kolaylastirmakta (p<0.05), kateter cikarildiktan sonra
hastalarin daha rahat idrar bosaltimini saglamakta, distiri oranini
azaltmaktadir (p<0.05). Uriner kateteri ge¢ cikanilan hastalarda
klempleme teknigi protokolii uygulansa bile kateter ¢ekildikten sonra
idrar bosaltiminda zorlanma yasanmakta (p<0.05) ve bu da kafa ici
basincini olumsuz etkilemektedir. Ayrica, bu hastalarda iiriner enfeksiyon
riski artmaktadir. Calismalarda Griner kateter ¢ikarma protokollintin sabah
veya gece uygulanmasinin ilk miksiyon zamani stiresinde, ilk miksiyonda
cikarilan idrar miktarinda, rezidiel idrarda ve rekateterizasyon gerektiren
sorunlarin sayisinda dnemli bir fark olusturmadigi bildirilmistir (p> 0.05).
Sonug: Uriner kateterlere erken dénemde klempleme protokoliiniin

Tiirk Norosirtirji Dergisi, 2014, Cilt: 24, Ek Sayi
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uygulanmasi hastanin mesane fonksiyonlarini olumlu etkilemektedir.
Ancak, bu alandaki calismalarin sayisi azdir ve konunun arastirilmaya
devam ettirilmesi 6nemlidir.

Anahtar Sozciikler: Mesane fonksiyonu, driner kateter klempleme
protokolii.

55-06

BEYiN TUMORLU HASTALARDA BAKIM VERENLERIN YUKU

Tiirkan Ozbayir, Selda Karaveli, Kevser Karacabay
Ege Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi

Amag: Beyin tlimorleri yasami tehdit eden, bakim verenlerin yiikiini
artiran bir hastaliktir. Bakim ylki hasta yakinlarinin fizyolojik, psikolojik,
ekonomik ve sosyal rollerini etkilemektedir. Arastirma beyin tlimorli
hastalarda bakim verenlerin yiikiini degerlendirmek amaciyla yapilmistir.
Yontem-Gereg: Bir Universite Hastanesinin norosirtirji kliniginde yatan
beyin timori tanisi konulan 115 hasta ve yakini drnekleme alinmistir.
Arastirmada veri toplama araci olarak; hasta ve hasta yakinlarinin Tanitim
Formu, Barthel indexi ve Bakim Verenin Stres Olcegdi kullanilmistir,
Arastirmanin verileri 15 Mayis 2010- 12 Haziran 2012 tarihleri arasinda
toplanmistir.  Arastirmanin  yiritilebilmesi icin  Ege Universitesi
Hemsirelik Yiksekokulu Etik Kurul'undan ve arastirmanin yapildigi
hastaneden yazli izin, arastirmaya katilanlardan da s6zlii izin alinmistir.
Arastirmada verilerin analizi bilgisayar ortaminda; sayi-ylizde, Ki-kare ve
Mann Whitney U testi yapilmistir.

Bulgular: Beyin timori tanisi konulan hastalarin yas ortalamasi
44.02+16.70, %53.9 unun kadin, %30.4 (inin metastazinin oldugu
ve %78.3 lniin 1 yil ve altinda tedavi gordugi belirlenmistir. Bakim
verilen hastalarin %35.7 sinin Barthel indeksine gore bagiml oldugu
belirlenmistir. Bakim veren bireylerin yas ortalamasinin %43.01+12.91,
%87 sinin kadin, %67.8 inin calismadidi, % 60. 9 unun bakim konusunda
yardim almadigi belirlenmistir. Beyin timorlli  hastalara bakim
veren bireylerden %32.2'sinin stres indeksi puaninin yiiksek oldugu
belirlenmistir. Beyin tlimorli hastalara bakim veren bireylerin stres
indeks puantile hastalarin bagimlilik diizeyleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmamustir. (p=0.230)

Sonuglar: Beyin timori olan hastaya bakim verenlerin bakim yiikint
etkileyen nedenlere yonelik planli hemsirelik girisimlerin yapilmasi
ve sonuclarin degerlendirilmesine yonelik, arastirma planlanmasi
Onerilmektedir.

Anahtar Sozciikler: Aile ylki, bakim verenler, beyin timéri

S5-07

NOROSIRURJi YOGUN BAKIM UNITESINDE GLISEMiK KONTROL VE
HASTA SONUGLARINA ETKiSi

Serpil Yiiksel', Gilay Altun Ugras?, Keziban Sirin’, Yiiksel Turan®,

Sule Bayram*

'Abant [zzet Baysal Universitesi, Bolu Saglik Yiiksekokulu, Cerrahi
Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali, Bolu

*Mersin Universitesi, Saglik Yiiksekokulu, Hemsirelik Bélimd, Cerrahi
Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali, Mersin

Tiirk Nérosirtirji Dergisi, 2014, Cilt: 24, Ek Sayi

3Istanbul Universitesi, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Nérosiriirji Anabilim Dall,
[stanbul

“istanbul Universitesi, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, N6rosiriirji Anabilim Dall,
Nérosiriirji Yogun Bakim Unitesi, istanbul

Giris-Amag: Strese bagli hiperglisemi, kan-beyin bariyerini bozarak
serebral ddemidolayisiyla da kafaicibasinciartirmaktadir. Hipergliseminin
bu sonuglari, nérosiriirji yogun bakim Unitelerinde (NYBU) glisemik
kontroliin dnemini 6n plana ¢ikarmistir. Bu aragtirma, NYB hastalarinda
goriilen glikoz metabolizma degisikliklerini, uygulanan glisemik kontrol
protokollerini ve glisemik kontroliin hasta sonuglarina etkisini saptamak
amaciyla gerceklestirildi.

Yontem: Retrospektif tipteki bu calismanin evrenini, 2010-2013 yillar
arasinda NYBU'nde en az 3 giin tedavi uygulanan, Diyabetes Mellitusu
olmayan, 16 yasindan biiyiik 111 hasta olusturdu. Evrenin tamamina
ulasildi. Veriler, literatlr dogrultusunda olusturulan veri toplama
formu ile, Agustos 2013-Subat 2014 tarihleri arasinda, hasta dosyalari
incelenerek toplandi. Aragtirmanin uygulandigi kurumdan ve yerel etik
kuruldan izin alind.

Bulgular: Hastalarin yas ortalamasinin  55,7+17,1 yil oldugu,
cogunlugunun erkek (%62,2) oldugu, %80,2'sinin kitle, anevrizma,
hematom/kanama nedeniyle ameliyat edildigi, YBU'nde ortalama
kalis siiresinin 16,1+18,7 glin oldugu belirlendi. Komplikasyon gelisen
hastalarin  (%69,4) %65,9'unda infeksiyon, %64,2'sinde elektrolit
dengesizligi gelistigi, %18,9'unun yasamini kaybettigi saptandi. YBU'ne
giriste ve YBU'nde hastalarin %39,6'sinin kan sekerinin (K$) 140-200 mg/d|
araliginda oldugu, YBU'ne giriste sadece %9'unun, YBU'nde ise %37,8'inin
KS'nin 200 mg/dl tzerinde oldugu, insilin uygulanan hastalarin (%26,1)
sadece %9'una literatiire uygun instilin ptorokoli uygulandigi belirlendi.
instilin uygulamasi ile YBU'nde kalis siiresi, komplikasyon gelisimi ve
mortalite arasinda anlamliiliski bulunmadigi saptandi.

Tartisma: Calismanin bulgulari, glisemik kontroliin mortalite oranini
ve YBU'nde kalis siiresini anlamli oranda azalttigini saptayan calisma
bulgularindan farklilik gostermekte, glisemik kontroliin komplikasyonu
ve mortaliteyi azaltici etkisinin olmadigini belirten calisma bulgularini
desteklemektedir.

Sonuglar: Calisma, NYBUnde KS 200 mg/dl iizerinde seyreden,
ancak insilin uygulanmayan hastalarin oldugunu, uygulanan insilin
protokollerinin literattirde 6nerilenden farklilik gosterdigini ortaya koydu.
Anahtar Sozciikler: Hiperglisemi, insilin tedavisi, glisemik kontrol,
norosiriirji yogun bakim

55-08

KARPAL TUNEL SENDROMLU HEMODIYALIZ HASTALARINDA EL
EGZERSIZiNIN SEMPTOMLARIN AZALTILMASI UZERINE ETKiSi

Seher Unver', Neriman Akyolcu?

"Trakya Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Cerrahi Hastaliklari
Hemisireligi Anabilim Dall, Edirne

Zistanbul Universitesi, Florence Nightingale Hemsirelik Fakiiltesi, Cerrahi
Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dal, istanbul

Giris-Amag: Arastirma, Karpal Tiinel Sendromu (KTS) tanisi koyulan
hemodiyaliz hastalarinda el ve parmak egzersiz topu ile yapilan el
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egzersizinin, KTS semptomlari lzerine etkisini belirlemek amaciyla tek
gruplu 6n test-son test tekrarlayan olctimli yari deneysel bir ¢alisma
olarak planlandi.

Gereg-Yontem: Arastirmanin érneklemini, Bursa il Merkezinde yer alan
ozel diyaliz merkezleri ve kamu hastanelerinde tedavi géren hemodiyaliz
hastalarindan calisma kapsaminda KTS saptanan 19 hasta (28 el)
olusturdu. Olgular tedavinin baslangicinda, birinci ve Ugiincli ayinda,
fiziksel muayene testleri, duyusal degerlendirme, el kavrama giicd,
agn siddeti, Boston Anketi (semptom siddeti ve fonksiyonel kapasite)
ve elektrofizyolojik parametreler yoniinden degerlendirildi. Verilerin
analizinde frekans, ortalama, standart sapma, ki-kare, Freidman ANOVA
ve Bonferroni testleri kullanildi.

istatistiksel analizlerde, olgularin fiziksel muayene test sonuclarinda,
duyusal degerlendirme bulgularinda, kavrama gticlerinde ve Boston
Anketi skorlarinda diizelmenin oldugu, egzersiz uygulamasinin birinci
ayinda KTS'li olgularin %21,4'Unlin ve Uglincl ayinda %32,1'inin
negatiflestigi, bir olgunun KTS derecesinin tedavi sonrasinda ilerledigi,
agri skorlarinda ise anlamli bir degismenin olmadigi saptand.

Sonuglar: El egzersizleri sonrasinda KTS ilerlemesinde yavaslamanin
olmasi, degerlendirme parametrelerinde ¢ok hafif de olsa diizelmenin
tespit edilmesi nedeniyle, kendi kendine uygulanabilir ve pratik 6zellikte
olan bu egzersizlerin hafif dereceli KTS'de alternatif tedavi secenekleri
arasinda yer almasi dnerilebilir.

Anahtar Sozciikler: Karpal tlinel sendromu, hemodiyaliz, el, egzersiz,
semptom

S5-09

NOROSIRURJi KLINIGINDE “HASTA/HEMSIRELIK GiRiSiMi/ZAMAN"
TEMEL ALINARAK i$ GUCUNUN iNCELENMESi: ON CALISMA

Aklime Dicle', Ozlem Bilik?, Sirin AkyiP, Saadet Ulker*

lstanbul Sabahattin Zaim Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik
Béliimd, Cerrahi Hastaliklari Hemsireligi Ogretim Uyesi, istanbul

“Dokuz Eyliil Universitesi Hemsirelik Fakdiltesi Cerrahi Hastaliklari
Hemisireligi Anabilim Dali Ogretim Uyesi, [zmir.

3Dokuz Eyliil Universitesi, Arastirma Uygulama Hastanesi, Nérosiriirji Klinigi
Sorumlu Hemsiresi, [zmir.

“Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi, Cerrahi Hastaliklari Hemsireligi
Anabilim Dali Emekli Ogretim Uyesi, Tiirk Hemsireler Dernegi Baskani,
Ankara

Amag: Bu arastirmada nérosirtirji hastalarina verilen hemsirelik bakiminin
"hasta bagimlilik diizeyi/hemsirelik girisimi birim/zaman” faktériine gore
on calisma ile incelenmesi amaclanmistir.

Yontem: Arastirma ISO 9000 belgesini alan, toplam 34 yatakli, bir
Universite Arastirma Uygulama Hastanesi Nérosiriirji Klinigi ve klinik
ici Yogun Bakim Unitesinde (YBU) gerceklestirilmistir. Arastirmada
Hemsirelik Hizmetleri Mudiirligtinden, klinik sorumlusu ve hemsirelik
bakimi veren hemsirelerden izin alinmistir. Bu klinikte 13-15 hastaya bir
hemsire, klinik yogun bakim tinitesinde 3 hastaya bir hemsire vermektedir.
Veriler, 11 Haziran 2013, Sali glinii 08:20-20:08 saatleri icinde toplanmistir.
Hastalarin bagimlilik diizeyleri “Barthell indeksi (Bi)’, hemsirelik girisimi
sayisi ve suresi “Hemsirelik Girisimleri ve Harcanan Zaman Cizelgesi” ile
elde edilmistir.

400

Bulgular: Hastalarin klinik ézellikleri incelendiginde %34. 37'si lomber
dejenaratif hastalik, %25 Kafa ici Yer Kaplayan Olusum tanisi ile
yatinlmistir. Hastalarin %34.4'ne “6-10 hemsirelik girisimi’, %28.1'ine “61-
140 hemsirelik girisimi”uygulanmistir.Klinik ici yogun bakim Unitesinde ve
klinik icinde yatirilan bilingsiz hastalara uygulanan hemsirelik girisiminin
suiresi %28.1(n:9)'de “90 ile 463" dakikadir. Hastalarin %31.25 (n:10)'u BI
gore "1 diizeyinde tamamen bagimli"dir. Bu hastalarin bagimlik dizeyi
puan ortalamasi 8 (min:5 - max:20); hemsirelik girisimi sayisi ortalamasi
96.10 (min:34 - max:140 girisim); hemsirelik girigsimi siiresinin ortalamasi
370,80 dakika (mi:176 - max:463) veya ortalama 6.16saattir. Tam bagimli
bir hastada 24 saat icinde en fazla zaman alan hemsirelik bakim girisimleri
yasam bulgulari, nérolojik izlem sayisi ve siiresidir.

Sonuglar: Arastirma  sonuglart  nosirlirji ~ kliniginde 24  saatte
degerlendirilen hastalarin bagimlilik dizeyleri, hemsirelik girisim tipleri
ve girisim sireleri bir bakis olusturmustur. Ancak farkli zaman/iglem,
hastalarin bireysel dzellikleri ve beklenmedik olaylar icin verilerin sinirliligi
diistintlerek kapsamli calismalara gereksinim oldugu gorilmustr.
Anahtar Sozciikler: Norosirlrji hemsireligi, isguicti, hemsirelik girisimleri,
zaman, hasta bagimlilik diizeyi

S5-10

AMELIYATHANE HEMSIRELERININ i$ ORTAMINDAKI STRES
FAKTORLERI VE BASA CIKMA YONTEMLERININ INCELENMESI

Sevim Kara', Serpil Akyol, Hiilya Demir’, Nuray Alaca’,

Zeynep Uzun', Hatice Tiire?, Sevgi Bilgen?, Ugur Tiire?

"Yeditepe Universitesi Hastanesi Hemsirelik Hizmetleri istanbul

2Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi Anesteziyoloji ve Reanimasyon Anabilim
Dali, istanbul

*Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi Nérosiriirji Anabilim Dal, [stanbul

Amag: Stres; genel olarak bireyin yasamindaki degisikliklere karsi uyum
saglama cabasi; uyum saglayamadiginda ise fiziksel ve ruhsal dengesinin
bozuldugu bir sire¢ olarak tanimlanir. is ortaminda strese yol acan
faktorler cesitlidir. Calisan kisilerin beden ve ruh saghigini stirdtrebilmesi,
korumasi bunu etkileyen faktérlerin belirlenmesi; bu dogrultuda alinacak
onlemlerin ve ¢6zim yollarinin gelistiriimesi hasta ve calisan giivenligi
acisindan ¢ok 6nemlidir.

Bu calismada; ameliyathane ortaminda calisan hemsirelerin stres
faktorlerinin belirlenmesi ve basa ¢ikma yéntemlerinin incelenmesi
amaglanmistir.

Gere¢-Yontem: Yerel etik kurul izni alindiktan sonra, 4 farkli hastanede
calisan toplam 89 ameliyathane hemsiresi calismaya dahil edilmistir.
Galismaya katilan hemsireler, demografik veri formu, stresle basa cikma
Olceginde yer alan sorular yanitlamis ve sonuglar istatistiksel olarak
degerlendirilmistir.

Bulgular: Calismaya katilan katilimcilarin yas ortalamasi 32+5.5, mesleki
deneyim 33%7 yildi. Is ortaminda en cok stres nedeni; %94 calisma
kosullarina uygun maas almama, %91mesleki riskler, %73 iletisim
problemleri, %70 fazla is yUki olarak belirlenmistir. Katilimcilarin
%751 bir sikintisi oldugunda bunu arkadaslaryla paylastiklarini ve
%50'sinin problemi ¢dzmeye odakli davrandigi belirlenmistir. Arastirma
kapsamindaki ameliyathane hemsirelerinin basa ¢ikma yontemlerinde
en fazla oranda kendine giivenli yaklasimda bulundugu (10+5) ve cok az

Tiirk Norosirtirji Dergisi, 2014, Cilt: 24, Ek Sayi
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oranda boyun egici yaklasimda bulunduklari (4.5+2.5) tespit edilmistir.
Sonuglar: Ameliyathanede calisan hemsilerin stres sirasinda, problemlere
ve duygulara yonelik etkili yontemleri bir arada kullanildigi belirlenmistir.
Bu gibi calismalarin sonuclarina ve hemsirelerin stres ve stresle bas etme
yontemlerine yoneticilerinin duyarli olmalari, stres faktorlerinin azaltiimasi
icin yonetimsel destek verilmesinin 6nemli oldugu goriistindeyiz.
Anahtar Sozciikler: Ameliyathane, basa clkma yontemleri, stres faktorleri

S5-11

KRANIYOTOMi GECIREN HASTALARDA PERIOPERATIF UYKU
DUZENI VE KALITESiNi ETKILEYEN FAKTORLERiN iNCELENMESi

Nuray Alaca’, Hatice Tiire?, Emine Géyniik', Ridvan Fedakar Ulker', Gamze
Glizel', Siddika Kirnapgr’, Sevim Kara', Kivilcim Tekin?,

Ugur Tiire?

"Yeditepe Universitesi Hastanesi Hemsirelik Hizmetleri, istanbul

?Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi Anesteziyoloji ve Reanimasyon Anabilim
Dali, istanbul

3Yeditepe Universitesi Tip Fakailtesi Nérosiriirji Anabilim Dall, istanbul

Giris: Uyku, bireylerin yasamini ve saghgini etkileyen fizyolojik, psikolojik
ve sosyal boyutlari olan temel giinlik yasam aktivitelerinden biridir.
Onemli bir anksiyete kaynagi olan kraniyotomi ameliyatlarinin éncesi ve
sonrasli donemlerde uyku diizeni ve kalitesinin saglanabilmesi iyilesme
suireci agisindan dnemlidir. Bu calisma kraniyotomi gegiren hastalarin
perioperatif donemdeki uyku duizenini belirlemek, uyku dizen ve
kalitesini etkileyen etmenleri arastirmak icin planlanmistir.
Gereg¢-Yontem: Bu amagla 2013-2014 tarihleri arasinda kraniyotomi
operasyonu gegirecek olan 100 hasta calismaya dahil edilmistir.
Hastalarin yatisi esnasinda, anksiyete ve depresyon &lcedi (1), uyku
problemi yasadigini belirten hastalara ise uykusuzluk siddeti anketi (2)
uygulanmustir. Ameliyat sabahi, yogun bakim sabahi, yogun bakim ¢ikisi
sonrasi 1.giin ve taburculuk gtintinde uyku kalitesi soru formu (3), uykuyu
etkileyen etmenler formu (4) uygulanmistir. Sonuglar istatistiksel olarak
degerlendirilmistir.

Bulgular: Calismaya alinan 100 hastanin % 59'u kadin, % 41'i erkektir.
Hastalarin yas ortalamasi 40+5 olarak bulunmustur.Yogun bakim
Unitesinde hastalarin %55'i uyku saatinde yapilan girisimler(%87),
takili cihazlar(%54) ve agri(%80) nedeni ile uyuyamadigini belirtmistir.
Yogun bakim sonrasi serviste hastalarin %48'i iyi uyudugunu, %10'u
kot uyudugunu belirtmistir.Uyku bozuklugunun en sik sebebi hastalik
kaygisi(%32) olarak belirlenmistir. Taburculuk glni %72 hasta rahat
uyudugunu, ancak uyuyamayan hastalarin %35'i neden olarak hastalik
kaygisini belirtmistir.

Sonuglar: Kraniotomi operasyonlari sirasinda morbidite ile direkt ilgili
olan uyku diizeninin, operasyon Oncesi ve sonrasi donemde etkin
saglanmasi gerekir. Hemsirelik bakim uygulamalarinin hastanin uyku
diizenine uygun sekilde planlanmasi, etkin agri kontrolinlin saglanmasi
ile hastalarin kaygilarini azaltmak icin emosyonel destek ve bakim
verecek ekibe hastalarin uyku dizenini etkileyen etmenler konusunda
egitim verilmesi 6nerilmektedir.

Anahtar Sozciikler: Kraniotomi, perioperatif uyku diizeni, uyku kalitesi

Tiirk Nérosirtirji Dergisi, 2014, Cilt: 24, Ek Sayi

S5-12

TRAVMATIK BEYiN YARALANMASI SONRASINDA MEYDANA GELEN
KiSiLiK VE DAVRANIS DEGi$IKLIKLERININ INCELENMESi

Tuba Sengiil', Deniz Selimen?
"Kog Universitesi, Hemsirelik Esaslar AD
?Maltepe Universitesi

Arastirma: Travmatik beyin yaralanmasi gegiren hastalarda olusan kisilik
ve davranis degisikliklerinin incelenmesini ve bu degisikliklerin erken
saptanmasini, hastanin holistik bir yaklagim icinde degerlendirilmesini
saglamak amaci ile hastalara test uygulama seklinde planlanmustir.
Gllhane Askeri Tip Akademisi Haydarpasa Egitim Hastanesi Norosirirji
Klinigime 1 Nisan 2006-30 Temmuz 2007 tarihleri arasinda, travmatik
beyin yaralanmasi (TBY) nedeniyle basvuran 90 hasta ¢alisma kapsamina
alinmistir. Bagvuran hastalardan Glasgow Koma Skalasi 8 ve ustii olan
hastalar calismaya dahil edilmistir. Yaglari 15 ve stli olan 90 hasta bu
kritere uymustur. Arastirmada verilerin toplanmasinda; 90 hastaya hasta
tanitim formu, Standardize Mini Mental Test (SMMT), Cloninger'in Mizag
ve Karakter Envanteri (CMKE) uygulanmigtir. SMMT ve CMKE'i hastalara 3
ay sonra tekrar uygulanmustir.

Arastirmanin  sonucunda; TBY geciren hastalarin  (n=90) kognitif
durumlarini degerlendirmek amaciyla uygulanan SMMT'nin sonuglari
cinsiyete, medeni durumuna, egitim durumuna, cerrahi operasyon
gecirme durumuna, yodun bakimda kalma durumuna ve travma
lokalizasyonuna gore degerlendirildiginde normal sinirlar iginde
bulunmustur. TBY geciren hastalara (n=90) uygulanan CMKE ‘nin
sonuglari cinsiyete, medeni durumuna, egitim durumuna, cerrahi
operasyon gecirme durumuna, yogun bakimda kalma durumuna ve
travma lokalizasyonuna gore degerlendirildiginde istatistiksel agidan
anlamli bulunmustur. Verilerin istatistiksel acidan degerlendirilmesi igin
t testi kullaniimigtir.

Galismada; TBY geciren hastalarin norosirujikal tedavilerinin yani sira
psikiyatrik komplikasyonlarin da gelisebileceginin dustnilmesi ve
hastalarin sosyal yasantilarina déndiikten sonra 1-3-6 ay,1 yil siire ile
izlenerek degerlendirilmesi, holistik hemsirelik yaklasimlari icinde
degerlendirilmesi sonucuna varilmistir. Calismadan elde edilen 6neriler;
TBY geciren hastalara ve ailelerine; gelisebilecek psikolojik sorunlar
hakkinda egitim ve danismanlik hizmetlerinin verilmesi, hasta egitim
kitapgiklarinin hazirlanmasi, psikolojik sorunlarin gelismesi durumunda
ise uygun rehabilitasyon programlarinin diizenlenmesi olarak siralanabilir.
Anahtar Sozciikler: Travmatik beyin yaralanmasi, kisilik ve davranis
degisiklikleri

S5-13

GAMMA KNiFE RADYOCERRAHI TEDAVIiSi UYGULANAN
HASTALARDA DEPRESYON ANKSIiYETE VE AGRI DURUMLARININ
DEGERLENDIRMESi

Ufuk Akgen', Burak Akgiil', Semra Unal’, Askin Seker’, Beste Melek Atasoy?,
Mustafa ibrahim ZiyaP

"Marmara Universitesi N6rolojik Bilimler Enstitiisii, Gamma Knife Unitesi,
Istanbul
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?Beyin ve Sinir Cerrahisi Anabilim Dall, Tip Fakiiltesi, Marmara Universitesi,
[stanbul

3Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dali, Tip Fakiiltesi, Marmara Universitesi,
Istanbul

Amag: Bu calismada Leksell Gamma Knife Radyocerrahi tedavisi
uygulanan hastalarda depresyon-anksiyete durumunun ve agrinin
degerlendirilmesi ve birbirleriyle iliskisinin arastiriimasi amaglanmistir.
Yontem: Arastirma 2-30 Aralik 2013 tarihleri arasinda Marmara
Universitesi Nérolojik Bilimler Enstitiisic Gamma Knife Unitesinde
yapilmistir. Hastalarin demografik bilgileri alindiktan sonra Leksell
Gamma Knife rijit cercevesi hastaya yerlestirdi. Cerceve yerlestirildikten
ve tedavi bitiminde ¢ikarildiktan sonra hastalarda agr degerlendirmesi
Visual Analog Skala (VAS) ve Wong Baker yiiz skalasi ile yapildi. Tedavi
sonrasi Hastane Anksiyete ve Depresyon anketi (HAD-A ve HAD-D) yiiz
ylize gorlisme yoluyla uygulandi.

Bulgular: Arastirmaya 15 kadin, 7 erkek (n=22) katild1. Katilan hastalarin
medyanyasi 52 (aralik, 18-72) ve yas ortalamasi 53 (aralik, 18-72) idi. HAD-A
ortalamasi 8,2 ve HAD-D ortalamasi 6,4 olarak bulundu. Stereotaktik rijit
cerceve yerlestirildikten sonra agr skoru ortalamasi 0,6 (aralik, 0-4), tedavi
sonrasi cerceve cikarildiktan sonra agri skoru ortalamasi 3,2 (aralik, 0-6)
olarak bulundu.

Sonuglar: Leksell Gamma Knife Radyocerrahi tedavisi uygulanan
hastalarda anksiyete ve depresyon diizeyleri Tirkiye ortalamasinin
altinda kaldi. Hastaya yerlestirilen rijit cerceveye bagl agr skoru da diistik
bulundu.

Anahtar Sozciikler: Depresyon, anksiyete, rijit cerceve, leksell gamma
knife, radyocerrahi

S5-14

YOGUN BAKIM HEMSIRELERININ ORGUTSEL STRES KAYNAKLARI

irem Yiiksel', Duygu Temiz', Selver Esit’, Serap Altuntas?,

Tuncay Ates’, Ali lhsan Okten’

'Adana Numune Hastanesi Beyin ve Sinir Cerrahisi Klinigi, Adana
?Atatiirk Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik ve Yonetim AD,
Erzurum

Giris: Calisma ortamini etkileyen en 6nemli faktorlerden biri olan stres,
verimliligi azaltmakta, calisanlar arasinda gerginlikleri artirmakta ve
calisanlarin performansini diislirmektedir. Bu da yoneticilerin zamaninin
ve enerjisinin blylk bir bélimiini bu olumsuz durumlara harcamasina
neden olmaktadir. Bu nedenle calisanlarin stres diizeylerini azaltmak
icin kurumda calisanlarda strese neden olan faktorlerin belirlenmesi ve
gerekli girisimlerde bulunulmasi 6nemlidir.

Amag: Bu calisma yodun bakim birimlerinde calisan hemsirelerin
orgitsel stres kaynaklarini belirlemek amaciyla tanimlayici olarak
gerceklestirilmistir.

Gereg-Yontem: Arastirmanin evrenini bir kamu Hastanesinin tiim yogun
bakim birimlerinde calisan hemsireler (n=138)olusturmaktadir. Orneklem
secim yonetime gidilmeden arastirmaya katilmayi kabul eden ve veri
toplama aracini dolduran tiim hemsireler (n=100)arastirma kapsamina
alinmigtir. Veri toplamada kisisel bilgi formuile “Orgiitsel Stres Kaynaklari
Olcegi” kullanilmistir. Veri toplamadan once ilgili kurumdan resmi izin
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alinmis, hemsirelerde arastirma o6ncesinde bilgilendirilmistir. Veriler
bilgisayar ortaminda istatistik paket programlari ile degerlendirilmistir.
Bulgular: Arastirmaya katilan hemsirelerin cogunlugunun cerrahi yogun
bakim birimlerinde (% 47) calistigi; 20-25 yas (%31) arasinda, lisans
mezunu (% 60), evli (%59), en az 6 yillik mesleki deneyime (% 56) ve 0-2
yillikyogun bakim deneyimine (% 42) sahip oldugu; kalici kadroda calistigi
(%98) ve yogun bakimda kendi istedi ile calistigi (% 74) belirlenmistir.
Hemsirelerde en fazla strese neden olan faktorlerin Ucret yetersizligi (%
83), yardimci personel yetersizligi (% 82), is yiki (%80), yogun calisma
temposu (%79), hemsire sayisinin yetersizligi (% 78) oldugu saptanmistir.
Hemsirelerde strese en az neden olan faktorlerin ise meslektaslarla
catisma (% 11), aile i¢i sorumluluklarin isyerindeki sorumluluklar
engellemesi (% 12) oldugu belirlenmistir

Anahtar Sozciikler: Hemsirelik, yogun bakim, rglitsel stres

S5-15

BEYiN CERRAHi YOGUN BAKIM UNITESi ENFEKSiYONLARI: BAKIM
PROSEDURLERIMiZ VE 277 HASTANIN DEGERLENDIRILMESi

Hakan Kina', Omiir Giinaldi’, Bekir Tugcu', Hakan Demirci?,
Hanife Dikay', Ali Ender Ofluoglu’, Erhan Emel’

'Bakirkdy Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh Saglgi ve Sinir Hastaliklan
Hastanesi, Beyin Cerrahi Klinidi, Istanbul

2Cizre Devlet Hastanesi, Beyin ve Sinir Cerrahisi, Sirnak

Amag: Hastane enfeksiyonlari hastalarin yatiglari sirasinda inkiibasyon
déneminde olmayan, hastaneye yattiktan sonra gelisen enfeksiyonlardr.
Ulkemizdeki genel yogun bakimlarda hastane enfeksiyon oranlari %30.5-
65.3 arasinda saptanmistir. Ulkemizde yapilan calismada beyin cerrahisi
YBU enfeksiyonu insidansi %63, insidans dansitesi 43.2/1000 hasta giini
olarak saptanmistir.

Gereg¢-Yontem: Bakirkdy Ruh ve Sinir Hastaliklar Hastanesi Norosirirji
Kliniginde Ocak 2008 - Temmuz 2013 yillar arasinda yogun bakimda
takip edilen 2381 hastadan YBU'de enfeksiyon gelisen 277 (%11.6) olgu
retrospektif olarak degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 277 hastadan 159'u erkek, 118'i kadind.
Hastalarin yas ortalamasi 51.7 idi (24-89). En sik goriilen enfeksiyon tipi
pndmoniydi. Olgularin 66'si (%24) ventilator iliskili, 125'i (%45) iliskisiz
toplam 191 (%59) pndmoni vakasi mevcuttu. Bunu sirasiyla santral
kateter iliskili dolagim sistemi enfeksiyonu, cerrahi girim sonrasi gelisen
menenjit, katater iliskili Uriner sistem enfeksiyonu izlemekteydi. En sik
izole edilen etkenler Staphylococcus aureus (%20,15) ve Pseudomonas
aeruginosa (%14.83) olarak tespit edildi.

Tartisma: Serimizde en sik pnémoni goriilmis olup literattirdeki en sik
sebep olan driner sistem enfeksiyonu 4. sirada izlenmektedir. Bunun
sebebinin bakim prosediirlerimizin cok dikkatli diizenlenmesinden
kaynaklandigi kanisindayiz. Literatiirden ylksek oranda bulunan
pnomoni enfeksiyonunun sikhgini, biyik olciide azalmis olan driner
enfeksiyon orani nedeniyle goreceli yiiksek ¢iktigini diisinmekteyiz.
Sonuglar: YBU enfeksiyonu orani %11.6, insidans dansitesi 22.2/1000
hasta giinl olarak saptanmistir. Yogun bakim enfeksiyonlarini azaltmaya
yonelik tlim detaylar tek tek g6zden gecirilerek 6 yil 6nce olusturdugumuz
prosediiriin, literatlire oranla daha dusik enfeksiyon oranlarina sahip
olmamizla basariya ulastigini dislinmekteyiz. Her beyin cerrahisi
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yogun bakim Unitesinin hastane florasini belirleyip kendi proseddrlerini
olusturmasinin oranlari nemli dl¢lide azaltacag kanisindayiz.
Anahtar Sozciikler: Beyin cerrahisi, enfeksiyon, yogun bakim

S5-16

EVLi KADIN HEMSIRELERDE i$ STRESININ ETKILERi VE STRESLE
BAS ETME YOLLARI

Yeliz Kara, Tuba Ak, Eda Dogan, Meryem Kubas
[stanbul Universitesi, istanbul Tip Fakiiltesi, Beyin ve Sinir Cerrahisi AD,
[stanbul

Amag: Bu calisma evli kadin hemsirelerin is-aile yasam alanlarindaki
iliskilerini, bu iliskinin is stresi (zerindeki etkisini ve bu etkilerin
performansa ne kadar yansidigini, stres kaynaklarindan hangi diizeyde
etkilendiklerini, stres belirtilerinin diizeyinin ne oldugunu ve calisma
performanslarini ne derecede etkiledigini, stresle basa ¢ikma yontemlerini
ne dlizeyde kullandiklarini belirlemek amaciyla planlanmistir.
Yontem-Geregler: Calisma kapsaminda, Mayis 2013-Eylil 2013
tarihleri arasinda bir Universite Hastanesinin beyin ve sinir cerrahisi
kliniginde calismakta olan evli, kadin hemsirelere ulagilmaya calisilmistir.
Arastirmada niteliksel veri toplama yoluna gidilmistir. Arastirmada;
kategoriler hakkinda fikir sahibi olan, deneyimleri olan, yasantilarini
rahatca sunabilen kisiler rastlantisal olmayan bir 6rneklem segimine
gidilerek arastirma grubuna dahil edilmistir. Gorlsmeler yliz ylze
gorisme yontemi kullanilarak gerceklesmistir. Arastirma kapsaminda
yapilan derinlemesine goriismelerin niteliksel analizi NVIVO-7 programi
kullanilarak yapilmistir.

Bulgular: Arastirmaya katilan hemsirelerin yas ortalamasi 37.3 olarak
saptanmistir. Gorlismeye katilanlarin %16.67'lik (n=1) esit oranla 1, 3, 13,
23, 25, 29 yildir evli oldugu gorilmistir. Katihmcilarda yogunluk, fazla
mesai ve stresten kaynaklanan akut ve kronik etkiler oldugu saptanmistir.
Stres durumunda katiimcilar tansiyon yikselmesi, el - ayaklarda
titremeler gibi belirtiler yasamaktadirlar. Goriismecilerin ekstra nébete
cagrilma, meslektaslar arasi iletisim kopuklugu, kisiler arasi adaletsizlik,
amirlerin davranislari, calisma saatlerinin diizensizligi ve hemsirelik disi
islerle ugrasmaktan rahatsiz olduklar gérilmustir. Bu sorunlar kisilerin
hayatlarinda plan yapmalarina engel olmakta ve bunun sonucunda
kisilerde aile hayatinin etkilenmesi ve motivasyon distklugt gibi etkilere
neden oldugu saptanmistir. Katiimcilarin stresle bas etmede bulundugu
ortamdan kagma, kitap okuma, ylriiyls yapma gibi uygulamalarda
bulunduklar saptand.

Sonuglar: is stresinin evli hemsireler {izerinde olumsuz etki yarattigi
gorilmustir. Stres kaynagina ulasilip sorunun ¢dzimi aranmalidir.
Anahtar Sozciikler: Calisma ortami, hemsirelik, stresle bas etme

SS-17

NOROSIRURJi KLINIGINDE YATAN ANEVRIZMA VE LOMBER
DiSK TANILI PREOPERATIF ANKSIYETE DUZEYLERININ
DEGERLENDIRILMESINDE HEMSIRENIN ROLU

Beyza Bulut, Ayse Giindiiz Dereli, Ozcan Barkan
UUTF Beyin ve Sinir Cerrahisi AD Bursa

Tiirk Nérosirtirji Dergisi, 2014, Cilt: 24, Ek Sayi

Amag: Bu calismanin amaci; norosirlrji kliniginde yatan anevrizma
ve lomber disk hastalarinin preop anksiyete dizeylerini belirlemek,
karsilastirmak, hemsgirelerin  tutum ve davraniglarinin, anksiyete
diizeylerini azaltmadaki etkisini arastirmaktir.

Gerec-Yontem: Bu calisma Bursa U.U.SUAM beyin ve sinir cerrahisinde
tedavi goren ve calisma kriterine uygun olan preop disk ve anevrizma
hastalarini icermektedir. Arastirmada hastalarin  sosyodemografik
ozellikleri sorgulanmis, klinigin isleyisi ve hastalarin hastaliklari ile ilgili
bilgilendirme yapilarak, BECK anksiyete dlcegi ve hemsirelik bakimini
algilayis 6lcedi uygulanmistir.

Bulgular: Anevrizmalarda anksiyete ortalamasi: 9.2, lomber disk
hernilerinde anksiyete ortalamasi: 15.1 olarak bulunmustur.. Disk hernisi
grubunda hastalarin %50'si hafif siddette kalp carpintisi, %30 orta
siddette 6lim korkusu,%30 oraninda ciddi sicak basmalari ve sinirlilik
%20 oraninda ciddi siddette korkuya kapilma tariflenmistir. Anevrizma
grubunda ise %80 oraninda hafif siddette 6liim korkusu, %40 oraninda
orta siddette sinirlilik,%70 oraninda hafif siddette korkuya kapilma ve
%10 oraninda ciddi korkuya kapilma tariflenmistir. Hemsirelik Bakimi
Algilayis Olceginde sadece ankete katilan hastalarin %10'u bilmedigi
seyler hakkinda bilgi verlmesine’ katilmiyorum ‘cevabi vermis,% 20'si
kesinlikle bilgilendirildigi cevabini vermis, verilen bakimin yeterli
oldugunu, hissetigini, %60 ‘1 ‘katiliyorum; % 40 1 kesinlikle katiliyorum
cevabi vermislerdir.

Sonuglar: Cerrahi operasyon olacak hastalar anksiyete agisindan
hastaliklarinin ciddiyet derecelerinin anksiyete diizeyini etkilemedigi,
hastanin hastaligi algilayisiyla iliskili oldugu saptanmistir.Preoperatif
donemde hasta bilgilendirilmesi ameliyata hazirlamada ilk basamak
oldugu ve hasta icin anksiyete kaynaklarinin arastirlmasi gerektigi
saptanmistir. Hemsireler preoperatif dénemdeki hastalarin anksiyete
diizeylerini degerlendirirken sadece hastalida gére degil bireye 6zgii
yaklasmalidirBu alanda yapilacak calismalarda, preoperatif anksiyete
belirtilerini ortaya koyacak ve hastalarin anksiyete belirtilerini en
aza indirgeyecek yontemlerle daha kapsamli calismalarin yapilmasi,
postoperatif donemdeki iyilesmenin kalitesini arttirmada acililm
saglayacaktir.

Anahtar Sozciikler: Norosirlirji preop hastalar, anksiyete, hemsirelik

55-18

LOMBER DiSK HERNIiSiNiN CINSEL AKTiViTEYE ETKisi

Hale Colak Giingdrstin, Can Yaldiz, Gékhan Kizilgay
Sakarya Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Beyin ve Sinir Cerrabhisi
Klinigi, Sakarya

Amag: Hastanemiz Beyin Cerrahisi Kliniginde yapilan LDH operasyonlari
oncesi ve sonrasinda hastalarin cinsel aktivitelerinin degerlendirilmesi,
LDH'nin cinsellik Gizerine etkisinin saptanmasidir.

Yontem: 2013 yili icerisinde klinigimizde LDH ameliyati olan hastalardan
preoperatif, postoperatif, kisa ve uzun dénemdeki cinsel aktiviteleri
hakkinda bilgi alinmak istenmistir. Gonilli olan hastalardan 12 soruluk
testi doldurmast istenmistir.

Bulgular: Hastalar cinsel aktivite konusunu konusmakta cekingendiler.
Agrinin cinsel yasamlari tzerine etkileri degerlendirildi. LDH nedeniyle
agr ceken hastalarin %89'si cinsel aktivitede bulunmamaktaydi.%3'lik
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kisim ise agriya ragmen cinsel yasamlarini aktif olarak strdirmislerdir.
Hastalarin %8'lik kesimiise aktivite diizeyini dlislirmuslerdir. Hastalarimiza
taburculuk sirecinde verilen egitimde ve bilgilendirme notunda 30
gtinlik cinsel perhiz 6nerildi. %99'u 6nerilere uyarken %1 ise uymamis
ve 30 glinllik perhiz stiresinde cinsel aktivitede bulunmustur.

Sonuglar: LDH'li hastalarin agr, anksiyete ve korku diizeyleri cinsel
yasamlarini etkilemektedir. Halihazirda cinselligin toplumsal tabu olarak
kabul gérmesininde etkisiyle bu konuda yeterli bilgilendirme ve egitimin
yapilmamasi, kulaktan duyma yanlis bilgilerle hareket edilmesine sebep
olmaktadir. Hasta egitimlerinde cinsel yasam konusuna dikkat cekmenin
hasta ve ailesi yonilinden hastaliginin getirdigi olumsuz etmenleri en aza
indirecegi diistinilmektedir.

Anahtar Sozciikler: Cinsel aktivite, Hasta egitimi, LDH

S5-19

POSTOPERATIF YARA iYILESMESINDE BAKIM SURECININ YARA
iYILESMESINE ETKiSi

Hale Colak Giingdrsiin, Can Yaldiz, Gékhan Kizilgay
Sakarya Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Beyin ve Sinir Cerrahisi
Klinigi, Sakarya

Amag: Hastanemiz Beyin CerrahisiKliniginde yapilan operasyonlar sonrasi
hasta bakim siirecinin yara iyilesmesine etkisini degerlendirmektir.
Yontem: 2013 yili icerisinde klinigimizde ameliyat olan hastalardan
rastgele secilen 100 kisiye postoperatif donemde yara yeri bakimi ve
yontemi hakkinda egitim verilmistir. 50 hastaya her giin kapali, diger
50 hastaya glinasiri yapilmis ve ikinci giinden sonra acik pansumana
gecilmistir. Her iki grubun yara iyilesme sireleri ve komplikasyon gelisimi
degerlendirilmistir.

Bulgular: iki grup arasinda yara iyilesmesine etkileyecek sekonder
hastalik bulunmamaktadir. Hastalara postoperatif 3.glinde taburculuk
verilmis, pansumanlari i¢in klinige cagnimistir. Ortalama yara yeri
iyilesme stiresi 8,5 glindur. Hastalarin yara bakim stregleri ve iyilesme
verileri g6z 6niinde bulunduruldugunda gtinasir yapilan pansuman
ile her glin yapilan pansuman arasinda anlamli bir fark bulunamamistir.
Yine acik yapilan pansuman ile kapali pansuman arasinda anlamli fark
bulunmamistir.
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Sonuglar: Bu veriler 1siginda hastanin postoperatif dénemde pansuman
icin her giin hastaneye gelmesine ve kapali pansumana gerek olmadig
diistiniilmektedir. Ancak kesin sonuglar icin calismamizin daha biiyik
serilerle tekrarlanmasina ihtiyag vardir.

Anahtar Sozciikler: Egitim, iyilesme suresi, yara yeri bakimi

55-20

NEONATAL HiDROSEFALILI VE V-P SHUNT’LI HASTALARIMIZ

llknur Bayram', Refiye Ozgen?, Yasemin Akil’

"Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Beyin Cerrahi AD

2Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Balcali Hastanesi Hemsirelik Arastirma-
Gelistirme Kurulu

Amag: 2008.-2012 yillar arasinda klinigimizde yatis yapmis ventriko-
peritoneal shunti bulunan yenidodan grubu hastalarin 6zelliklerini
belirlemekti.

Gerec-Yontem: Calismamizda Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Beyin
Cerrahi AD kliniginde tedavi edilen 23 yenidogan hastanin 6zellikleri,
tani, komplikasyon gelisim ve yasam durumlari incelenmistir. Calisma
verileri SPSS 15.0 istatistik programiyla analiz edilmistir.

Bulgular: Calismaya 13 (%56.5)'U kiz, 10 (%43.5)'u erkek shunt varligi
olan 23 yenidogan hasta dahil edilmistir. Hastalarin 14 (%60.8) hidrosefali,
8 (% 34.7)i meningomyelosel, 1 (%4.3)'i araknoid kist tanisiyla V-P shunt
takilan hastalardi. Hastalarin hidrosefali tanilarina ek 6(%26)'sinda
meningomyelosel, 1 (4.3)'linde ise yarik damak mevcuttu. Bunlarin 16
(%69.4)'sin ilkkez shunt takilmisti. Hastalarin 6 (%26)'sinin ndbet dykiisu
bulunmakta, 7 (%30.4)'sinde 3(%13)'linde enfeksiyon, 3 (%13)'linde
menenijit, 1 (%4.3)'linde shunt disfonksiyonu olmak tizere komplikasyon
gelismisti. Enfeksiyon 1(%4.3) kanda, 1 (%4.3) yara yerinde, 1 (%4.3) shunt
ucunda Uremisti. Hastalarin yasam durumlari degerlendirildiginde 20
(%87) 'sinin sag, 3 (%13)'Unin ise exitus oldugu gorllmustar.

Sonuglar: Yenidogan hidrosefali gelisimi diger calismalarda oldugu
gibi bizim calismamizda da tek basina ya da meningomyeloselle birlikte
gorilmustr. Gelisen komplikasyonlar ve olusan sonuglar da literattirlerle
bagdasmaktadir.

Anahtar Sozciikler: Neonatal, hidrosefali, V-P shunt

Tiirk Norosirtirji Dergisi, 2014, Cilt: 24, Ek Sayi



