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Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Takip Edilen Uriner Sistem Enfeksiyonu Gegiren
Infantlarin Retrospektif Olarak Degerlendirilmesi

Giilcan Haral, Aysel Ozge Tekeli

Gata Haydarpasa Egitim Hastanesi, Cocuk Hastaliklari Servisi, istanbul

Yenidogan déneminde gegirilen Uriner sistem enfeksiyonlarinin (USE) kalici renal hasara yol acgarak
uzun dénemde hipertansiyon ve renal fonksiyonlarda bozulma gibi ciddi morbiditeye neden oldugu
bilinmektedir. Bu klinik tablonun yenidodan bebeklerdeki tani, tedavi ve izlemi ¢ok dnemlidir. Altta
yatan Uriner anomali ve kalici boélgesel lezyonlarin arastiriimasi igin mutlaka pediyatrik nefrolojik
degerlendirme yapiimalidir. Yenidogan yogun bakim dnitelerindeki (YYBU) hijyen standartlarinin
saglanmasi nazokomiyal kokenli enfeksiyon gelisme ihtimalini azaltacaktir. Anne suti ile beslenme,
riskli gruplarin izlenmesi USE\' lerinin dnlenmesi ve erken tanisina olanak saglar. Erken tani, hizli ve
etkin antibiyotik tedavisi, seri takip ve izlem ile yenidogan déneminde USE gegciren bebeklerde olumiu

prognoz beklenebilir.
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Yogun Bakim Hemsirelerinin Fiziksel Tespit Edici Kullanimina iliskin Bilgi Tutum Ve
Uygulamalarinin Degerlendirilmesi

Oznur OZDEMIR, Nazik Asilioglu, Reyhan Dénertas

Ondokuz Mayis Universitesi, Cocuk Yogun Bakim, Samsun

AMACGC:Calisma yogun bakim Uniteleri ve yogun bakim diizeyinde 3.basamak hizmet veren kliniklerde
calisan hemsirelerin fiziksel tespit edici kullanimina iliskin bilgi ,tutum ve uygulamalarini
degerlendirmek, klinikler arasi anlamli farkhliklarin olup olmadigini belirlemek, kavram bilgisi, egitim ve
calisma yilinin uygulamaya nasil yansidigini degerlendirmek amaci ile planlandi. GEREC VE
YONTEM: Arastirma tanimlayici ve karsilastirmali olarak yapildi.Veriler fiziksel tespit edici ile ilgili
benzer galismalar incelenerek ve konu ile ilgili literatiir taranarak olusturulmus anket formu kullanilarak
toplandi. Calismanin evrenini Ondokuz Mayis Universitesi Hastanesi yogun bakim kliniklerinde galisan
hemsireler,6rneklemini  ise;calismaya katilmaya gonulli 100 hemsire  olusturmaktadir.
BULGULAR:Calismaya katilan hemsirelerin yas ortalamasi 29,07 yil olup , %4’G saglik meslek
lisesi,%20 ‘si Onlisans,%72’si lisans,%4’0 ylksek lisans mezunuydu. Calismaya katilanlarin %63’U
fiziksel tespit edici kavram bilgisine sahipken; bunlarin %76’s1(n=48) fiziksel tespit edici ile ilgili
herhangi bir egitime sahip degillerdi. Mezun olunan okul ile fiziksel tespit edici kavram bilgisine sahip
olma arasindaki iligki incelendiginde; aralarindaki fark istatistiksel olarak anlamli degildi (p>0.05).
Calismaya katilan hemsirelerin fiziksel tespit edicilere yonelik bilgi dizeylerinin degerlendirildigi
sorularda, toplamda bilgi degerlendirme segeneklerine %76,3 oraninda dogru yanit verilmisti. Fiziksel
tespit edici kullanimina iliskin tutumlarinin degerlendirildigi sorulara toplamda %59,2 oraninda dogru
yanit verilmisti. Fiziksel tespit edici kullanimina iliskin uygulamalarin degerlendirildigi secenekler
incelendiginde;ylksek oranda dogru uygulama yapildigi(%83,4) gortulmustir. SONUG:Hemsirelerin
fiziksel tespit edicilere iligkin bilgilerinin iyi dizeyde oldudu,bilgilerini yliksek &lglide uygulamalarina
yansittiklari,gézlem ve uygulamalarina go6sterdikleri tutumu;kayit ve rapor etmede daha az

gOsterdikleri belirlendi.

Anahtar Kelimeler: fiziksel tespit hemsirelik kavram bilgisi tutum uygulama
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Prader Willi Sendromlu Cocugun Hemsirelik Bakiminin Sinerji Modeli Uygulanarak
Degerlendirilmesi

Ayse Ersun*, Dilek Beytut**, Giilgin Ozalp**, Bahire Boligik**, Duygu Yildiz*
* Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Cocuk Saghgi ve Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dal,
izmir

*Ege Universitesi Tip Fakuiltesi, Cocuk Hastanesi Yogun Bakim Unitesi

AMAG: Bu olgu galismasinin amaci; Yogun bakimda yatan Prader Willi Sendromlu olgunun Sinerji
Modeli uygulanarak bakim sireci gelistirmektir. Sinerji Modeli Amerikan Yogun Bakim Hemsireleri
Birligi tarafindan gelistiriimis, hasta ve hemsire isbirligini gerektiren bir yaklagimdir. Sinerji modeli
icerisinde hasta ve ailesi hasta-hemsire etkilesiminde aktif katiimci olarak rol almaktadir. Sinerji
modeline gobre, hasta 6zellikleri ile hemsire yeterlilikleri uygun oldugunda sinerji olusturduklarinda, en
iyi hasta sonuglari elde edilmektedir. Gereg Yéntem: Olgu, arastirmacilar yatiginin altinci gininden
itibaren bes gun izlenmis, hemsirelik bakim plani bu dogrultuda olusturulmustur. Sinerji modeline gére
hasta &zellikleri ve hemsire yeterlikleri belirlenmistir. Slrecin sonunda hasta sonuglari sinerji
modelindeki hasta ozelliklerindeki gelismelere gére degerlendirilmisti. BULGULAR: Subat 2010’da
miadinda normal vajinal spontan yolla dogan olgu hipotoni ve emme refleksinin olmamasi nedeniyle
yenidodan yogun bakimda 26 gin izlenmistir. Daha sonra taburcu edilen olgu sik sik akciger
enfeksiyonu gecirmis, tibbi tedavisine evde devam edilmistir. Cocuk dokuz aylikken karakteristik ytiz
sekli, siddetli genel hipotoni bulgulari nedeniyle yapilan kromozom analizlerinde PWS tanisini almigtir.
Bronkopnomoni tanisiyla ¢gocuk servisine yatisi yapilan olgunun tedavileri dizenlenmistir. Solunum
sikintisinin gerilememesi ve hiperkarbinin devam etmesi nedeniyle olgu entibe edilerek ¢ocuk yodun
bakima sevk edilmistir. Olgu bes gin mekanik ventilatérde solunum destegi almis, sedatize edilmis,
solunum sikintisi azalan hasta daha sonra nazal cpap’ta izZienmeye devam etmekte, destek tedavilerini
almaktadir. Bu tibbi 6zellikteki bu olgu sinerji modeli uygulanarak incelenecektir. Hasta ozellikleri ve
hemsire yeterlikleri belirlenip hasta sonuglari sunulacaktir. SONUGC: Sinerji Modeli yogun bakimda
yatan hastalara sistematik ve pratik bir yaklasimla bakim saglamayi kolaylastirmaktadir. Hasta

sonuglarini olumlu yénde etkiledigi diistintlmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hemsgirelik Sinerji Modeli Prader Willi Sendromu
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Cocuk Yogun Bakim Hemsireliginde Ates Kavramina Duyarllik

Mehtap Onder

Bakirkoy Egitim ve Arastirma Hastanesi ,Cocuk Yogun Bakim, istanbul

AMAGC: Cocuk yogun bakim Unitesi ne yatan 3 yas altindaki ¢ocuklarda yapmis oldugumuz
calismalarda rektal ve aksiler dlgim arasindaki fark baz alinarak; ylksek atesli hastaya hemsirelik
yaklagimi, ates dislirme ydntemleri ve destekleyici bakimi altta yatan nedeni mortalite ve morbidite
tizerindeki etkileri arastirildi. GEREG VE YONTEMLER:Calismada her hastaya biri akssiller biride
rektal élgiim igin iki derece kullanildi. Olgiimii yapan kisi guin icinde élgiimiin yapildigi saati ve bolgeyi
yapilan midahaleyi kayit etti kullanilan derecenin temizliginde alkoli swab kullanildi. BULGULAR:
Cocuk Yogun Bakim Unitesi nde yatan hastalarin %90 ninda ates goriilmektedir . Rektal ates aksiller
atesten 1-1.5 derece daha fazladir. Ates etiyolojisi yogun bakimda izlenen hastalarin altta yatan
hastaligina goére degismektedir. En ¢ok sepsis dolasim bozuklugu pnomoni,dehidratasyon,lriner
sistem enfeksiyonu , kateter iliskili kan dolasim enfeksiyonu ila¢ reaksiyonu ates kaynadi olarak
saptanmistir.37 derece Uzerindeki her 1 derece artista metabolizma hizi %10-12 artar. Buna bagh
olarak kalp atiglari hizlanir sivi ve kalori ihtiyaci artar tUm bunlarda kalp ve solunum sistemine ek yuk
getirir. intrakraniyal basinci ve beynin oksijen gereksinimini artirir. Unitemizde yatan hastalari takip
ettigimizde yapilan galismada rektal ve aksiler 6lgim arasinda ciddi oranda 2-2.5 derece farkhhklar
bulunmustur. SONUG: Cocuk Yogun Bakim Unitesinde yatan hastalarin viicut isisini hastanin yasi ,
genel saglk durumu ,yataga bagimli olmasi aldigi ilaglar ve yapilan invaziv girisimler olusturmaktadir.
Bu nedenle aksiller 1si durumuna gore rektal isinin da degerlendiriimesi gerekliligi, hastanin yasam

kalitesini yUkseltmek i¢cin 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Ates Rektal Aksiller Cocuk Yogun Bakim Hemsire
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intrakraniyal Kanamali Bir Hastanin Roy’un Adaptasyon Modeline Gore incelenmesi

Gonca KARAYAGIZ MUSLU*, Tugsen AYDIN**, Dilek BEYTUT*, Ziimriit BASBAKKAL*

*Ege U__niversitesi Hemsirelik Yuksekokulu, Cocuk Sagligr ve Hastaliklari Hemsireligi Anabim Dali,izmir
**Ege Universitesi Cocuk Hastanesi Cocuk Yogun Bakim Unitesi, lzmir

Hemsirelik; felsefe, kuram, uygulama ve arastirma tzerine kurulmus bir saglik disiplinidir. Hemsirelikte
modeller, disiplin ile ilgili kavramlari belirler ve bu kavramlar arasindaki iliskiyi acgiklamaktadir.
Hemsirelik modelleri odak noktasi olarak bireyi ele almasi nedeniyle hemsirelik aktivitelerini “is
merkezli” olmaktan uzaklastirmaktadir. Ayrica hemsirelik bilgisini ve aktivitelerini sistematize ederek
hemsireye rehberlik eder ve profesyonel bir iletisim saglar. Hemsirelik uygulamalarinda teorik bir yapi
temel olarak zorunlu olup, bu yapi, ¢galisma ortaminda hem anlasilir hem de uygulanabilir olmak
zorundadir. Roy Adaptasyon Modeli, hemsireligin arastirma, uygulama ve egitim alanlarinda
kullanilan, test edilen ve surekli gelistirilien modellerden biridir. Roy bu adaptasyon modelinde insan,
gevre, saglik ve hemsirelik kavramlarini ayrintil olarak tanimlamistir. insan, gevresine uyum saglama
yetenegi olan adaptif bir varliktir. Profesyonel hemsire, bireyin gelisimi ve iyilik durumu igin insan-cevre
etkilesimine odaklanir. Roy’a gére hemsirenin amaci; saglik ve hastalik durumlarinda bireyin uyumiu
davranis gosterebilmesine yardimci olmaktir. Bu nedenle hemsirelik aktivitelerinin ilk basamagi
“bireyin davraniglarini degerlendirmek” olarak belirtilir. Bu dederlendirme birey ile ilk karsilasilan anda
baslar. Modele gére hemsire bireyin dort gereksinimini karsilayarak uyumuna yardim eder. Bu uyum
alanlari fizyolojik gereksinimler, benlik kavrami alani, rol fonksiyonu alani, karsilikli baghhk alanidir. Bu
literatlr bilgileri 1s1ginda 13 yasinda intrakranial kanama tanisi ile pediatrik yogun bakim Unitesinde
takip ve tedavi edilen M.G.nin hemsirelik bakim ydnetimi Roy’un Adaptasyon Modeline goére

sunulacaktir.

Anahtar Kelimeler: Adaptasyon hemsirelik model
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Pediatri Kliniklerinde Caligan Hemsire/Ebe Ve Hekimlerin Resiisitasyon Hakkindaki
Dusiinceleri

Duygu Sénmez Duzkaya*, Emine Meziyet Késkeroglu

* Istanbul Universitesi, Istanbul Tip Fakiiltesi, Hemsirelik Hizmetleri Midtirliiga, Istanbul _
**|stanbul Universitesi, Istanbul Tip Fakultesi GCocuk  Yogun Bakim, Istanbul

Kardiyopulmoner canlandirma (KPR) kardiyak ve respiratuar arrest olan hastalara yapilan
midahaledir. Kardiyopulmoner reslsitasyon girisimi sirasinda hasta yakinlarinin  ortamdan
uzaklastiriimasi birgok birimde geleneksel bir uygulamadir. Bu ¢alisma pediatri kliniklerinde calisan
hemsire/ebe ve hekimlerin reslsitasyon hakkindaki distinceleri ve bunlari etkileyen faktérlerin neler
oldugunu arastirmayi hedefledi. Bu galisma i.U.I.T.F.Cocuk Saghgi ve Hastaliklari Anabilim Dalrnda
calisan hemsire/ebe ve hekimin resusitasyon hakkindaki distncelerini ve buna etki eden faktérleri
belirlemek amaci ile tanimlayici olarak planlanmigtir. Arastirma 3 Ocak-30 Subat 2011 tarihleri
arasinda I.U. istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD’ nda gerceklestiriimistir.
Sonuglar: Arastirmaya 139 hemsire, 36 ebe ve 28 hekim 6rnekleme alindi. Katilanlarin %49,3'i
(n=100) 23-28 yas arasinda, %92,1 (n=187)i kadin, %61,1 (n=124)’i bekar, %68,5 (n=139)'i hemsire,
%17,7 (n=36)'si ebe, %13,8 (n=28)’i hekim ve %32,5 (n=66)’inin cocugu bulunmakta idi. Cocugu olan
66 kisiden %89,3 (n=59)'0 ailenin resslsitasyonda igeri alinmamasi gerektigini ifade etmistir.
Resusitasyona son verme kararina aile ortak edilmeli mi? Sorusuna %40,4 (n=82)’G edilmeli cevabini
vermig, resusitasyon sirasinda ailenin bulunmasi ile ilgili soruya, %85,2 (n=173)'si bulunmamal
demistir. Resusite edilen sizin gocugunuz olsa orada bulunmak ister miydiniz? sorusuna, %44,8
(n=91)'i istemezdim, %26,6 (n=54)'si emin degilim segenegini isaretlemis, cocugu olanlarin %45,4
(n=30)'UG istemezdim segenegini isaretlemistir. Elde edilen bulgularda galisanlarin biylk bir bélimu
ekip iletisimini zorlastiracagi ve toplum olarak bu duruma hazir olmadigimizi distindikleri igin ailenin
resusitasyon alanina alinmamasi gerektigini savunmaktadir. Oysa aileler ile yapilan arastirmalar

ailenin iceride Olmasinin saglik ¢alisanlarina ve hastaya blylk yarar saglayacagdini vurgulanmistir.

Anahtar Kelimeler:
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0-6 Yas Grubu Cocugu Olan Annelerin Ev Kazalarina Yonelik Giivenlik Onlemlerini
Tanilamasi

Emine Gldek*, Ayse Oruc**, Sevgi Ding**
*Ondokuz Mayis Universitesi, Samsun Saglik Yuksekokulu, Samsun,,
**Cocuk Acil Poliklinigi, Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesi,

Samsun

AMAG: Bu calisma 0-6 yas grubu ¢ocugu olan annelerin ev kazalarini édnlemek i¢in aldiklari giivenlik
Onlemlerini tanilama ve etkileyen aile &zelliklerini belirlemek amaciyla yapilmistir. GEREG ve
YONTEM: Tanimlayici tipte planlanan arastirmanin evrenini OMU Cocuk Acil Poliklinigine basvuran
cocuklarin anneleri, 6érneklemini ise ¢ocuklari 0-6 yas grubunda olan ve poliklinikte en az 24 saat
misahede altinda tutulan 121 anne olusturmaktadir. Arastirma verileri Aralik 2010-Ocak-Subat-Mart
2011 tarihleri arasinda toplanmistir. Arastirma sirasinda kurumdan yazili, annelerden sdézel izin
alinmigtir. Verilerin toplanmasinda 0-6 Yas Cocuklarda Annelerin Ev Kazalarina Yonelik Guivenlik
Onlemlerini Tanilama Olgegi ve arastirmacilar tarafindan hazirlanan anket formu kullaniimigtir.
BULGULAR ve SONUGC: Annelerin %34,7 si 25 yasindan kiguk, %52,1 i ilkokul mezunu, %78 iev
hanimi oldugu ve %30 unun ise ailesinde ki birey sayisi 6 ve lzeri oldugu saptanmistir. Annelerin
Olgek puan ortalamasi 175,32+£12,55 olarak tespit edilmistir. Anne egitimi ve evde yagayan birey sayisi
ile dlcek puan ortalamasi arasinda anlamli bir fark saptanmisken anne yasi, ¢calisma durumu, aile tipi,

yasanilan yer, gcocuk yasi, ¢cocuk cinsiyeti ile bir fark saptanmamistir.

Anahtar Kelimeler: 0-6 yas Ev kazalari glivenlik 6nlemleri
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Cocuk Yogun Bakim Hemsirelerinin Fiziksel Tespit Edicilerin Kullanimina iliskin Bilgi,
Tutum ve Uygulama Diizeylerinin Belirlenmesi

Mehmet Fatih Orhan* Mehmet Alper ikiz*, Zeynep Hatice Giirsoy, Halil ibrahim Yakut

*T.C. Saglik Bakanhgi Ankara Cocuk Saghgi vee Hastaliklari, Hematoloji Onkoloji Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Yogun Bakim, Ankara,

AMAG: Bu calisma, cocuk yogun bakim hemsgirelerinin fiziksel tespit edicilerin kullanimina iligskin bilgi,
tutum ve uygulamalarinin diizeyini ve buna etki eden faktérleri inceleme amaci ile yapildi. GEREC VE
YONTEM: Tanimlayici ve karsilastirmali olarak planlanan calisma, hastanemiz yogdun bakim
Unitesinde gorevli olan 21 hemsire ve blylk c¢ocuk servisinde calisan 21 hemsireye soézel
bilgilendirme sonrasinda gonulli katihmlari ile gergeklesti. Veriler, hemsirelerin demografik ézelliklerini
iceren bilgi formu ve (i¢ bélimden olusan “Hemsirelerin Fiziksel Tespitlere iliskin Bilgi Diizeyi, Tutum
ve Uygulamalari Olgegi” ile toplandi. Elde edilen veriler SPSS programinda degerlendirildi.
BULGULAR: Calismaya katilan hemsirelerin yas ortalamasi 27,9+4,2 yil, %78,6’s1 bayan hemsire ve
%52,4’0 lisans mezunu idi. Fiziksel tespit konusunda egitim almayanlarin orani %85,7 idi. Bilgi puan
ortalamasi 6,5+1,5, tutum puan ortalamasi 18,943,7, davranis puan ortalamasi ise 31,3+3,2 idi. Yodun
bakim hemsireleri arasinda bilgi, tutum ve davranis agisindan anlaml bir fark yoktu. Yas, cinsiyet,
egitim durumu, calisma yili ile fiziksel tespit edici kullanimina iligkin egitim alma yoniinden bilgi, tutum
ve uygulama puanlari arasinda fark bulunmadi (p>0.05). Bay hemsirelerin bilgi dizeyi bayan
hemsirelerden anlamli derecede yiksek iken, tutum ve davranis puanina cinsiyetin etkisi yoktu.
Kontrol grubu olarak alinan buyuk c¢ocuk servis hemsgirelerinin bilgi ve tutumlari, yodun bakim
hemsirelerinden daha olumlu iken (p<0,05) davraniglari arasinda istatistiksel bir fark yok idi. SONUG:
Hemgirelerimizin fiziksel tespit edici kullanimina iligkin bilgi dizeylerinin ve olumlu tutum sergilemenin
orta dizeyde olmasina ragmen daha iyi davranis sergiledikleri gorildi. Bu konuda hizmet i¢i egitim
gerekliligi de ortaya konmus oldu. Bilgi eksigini tamamladiktan sonra uygulamanin ¢ok daha iyi olacagi

kanisindayiz.

Anahtar Kelimeler: Fiziksel Tespit Hemsgirelik Bilgi Tutum Uygulama
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Neuman Sistemler Modeline Gore Yogun Bakimda Yatan Pediatrik Olguya Yaklagim

Giilgin Ozalp*, llkay Memis**, Nurdan Akgay*, Ayse Ersun*, Figen Yardimci*

* Ege Qniversitesi Tip Fakiiltesi, , Cocuk Sag. ve Has. Hem. AD, izmir
**Ege Universitesi Tip Fakultesi, Cocuk Yodun Bakim, izmir

AMAG: Hemsireler, hastalarin tedaviden etkin yararlanmasi ve iyilesme sirecini hizlandirmak igin
hemsirelik teorilerine dayandiriimis ¢esitli bakim modellerinden yararlanirlar. Bu modellerden biri olan
Neuman Sistemler Modeli iyilide adapte olmus, bitincil yaklasimli, acik sistem o&zellikleri ile bireyin
fizyolojik, psikolojik, sosyokdltirel, spritiiel ve gelisimsel bes major degiskenine yer vermesi nedeniyle
hastalara butincil yaklasma ve hemgirelik uygulamalarina rehber olmada uygun bir modeldir. Bu
c¢alismada Neuman Sistemler Modeli kullanilarak, Trunkus Arteriozus tanili 6 aylik olgunun ve ailesinin
yasadigi stresorler ve etkilenme diizeyleri incelenerek hemsirelik bakim plani olusturulacaktir. GEREG
ve YONTEM: Neuman’in siireci; hemsirelik tanilari, hemsirelik amaclari ve hemsirelik sonuclari olarak
3 boélimden olusur. Hemsirelik tanilari asamasinda; fizyolojik, psikolojik, sosyokulturel, spritiel ve
gelisimsel degiskenler arasinda etkilesim tanimlanacak, siniflandirilacak ve degerlendirilecektir.
Hemsirelik amaclari asamasinda; hastadan beklenen sonuglar ve bu sonuca ulasmada planlanana
girisimler belirlenecektir. Hemsirelik girisimleri primer, sekonder ve tersiyer koruma boyutlari olarak
siniflandirilacaktir. Hemsirelik sonuglari asamasinda da, uygulanan girisimler degerlendirilerek, amaca
ulasip ulasmama durumunda gereksinimlere ve sonucglara gore tekrar dizenleme vyapilacaktir.
BULGULAR: Olgunun o&zellikleri; 7 gunlikken Trunkus Arteriozus tanisi alan olgu, oksurik ve
siyanozun ilerlemesi ile Unitemize yonlendirilmis ve yatisi yapiimistir. Solunum distresi, anormal kalp
ritmi, Gfurim, akcigerlerde raller, sibilans, ronkis, wheezing ve expiryum uzunlugu saptanan olgu
entibe edilmigtir. Olgunun entlbe olarak izlemi devam etmektedir. SONUGCLAR: Olgu, aragtirmacilar
tarafindan yogun bakimda kaldigi sure icinde izlenerek Neuman’a gére hemsirelik bakim plani ile

degerlendirilmistir. Hasta sonuglari ile hemsirelik sonuclari karsilagtinimigtir.

Anahtar Kelimeler: Neuman sistemler modeli olgu trunkus arteriozus pediatrik



