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NOROSIRURJi YOGUN BAKIM UNITESINDE HASTA AILESININ
GEREKSINIMLERI

0z

Norosiriirji yogun bakim {initesi ani ve beklenmedik sekilde ortaya ¢ikan ya-
ralanma/hastaliklar ile planl ameliyatlar sonrasi hastalarin tedavi ve bakimlarinin
yapildig1 6zellikli alanlardir. Norosiriirji yogun bakim {initesine hastalarin yatislar:
sadece hastalar icin degil aileleri icin de stresli ve zorlayic1 bir durumdur. Yogun
bakim {initesinde hastas1 yatan ailelerin bircok gereksinimi olmakla birlikte bu
gereksinimler karsilanamamaktadir. Hasta ailelerinin giiven ve bilgi basta olmak
tizere yakinlik, destek ve konfor gereksinimleri bulunmaktadir. Yogun bakim {ini-
tesinde hastas1 yatan ailelerin gereksinimlerinin karsilanmasinda; aile merkezli
bakimin benimsenmesi, agik ziyaret politikalarimin olusturulmasi ve yogun ba-
kim tinitesi ekibi ile iletisimin saglanmasi ve stirdiiriilmesi etkili yaklagimlardir.
Yogun bakim hemsireleri; aile tiyelerini hastalarinin bakimina ve hastasiyla ilgili
kararlara aktif katilimini saglayarak, hastalarinin ziyaret olanaklarini planlayarak,
yogun bakim iinitesi ekibiyle siirekli iletisim yollarini acik tutarak, giiven iligkisini
gelistirebilir ve ailelerin bilgi gereksinimini karsilayabilir. Bu derlemenin amaci,
norosiriirji yogun bakim tinitesinde hastasi olan ailelerin gereksinimlerini ve bun-
lar1 karsilamaya yonelik yaklagimlar: giincel literatiir dogrultusunda aktarmaktir.

Anahtar Kelimeler: Hasta Ailesi Gereksinimleri; Hemgsire; Norosirtirji Yogun
Bakim Unitesi.

ek

NEEDS OF THE PATIENT’S FAMILY IN THE NEUROSURGICAL
INTENSIVE CARE UNIT

ABSTRACT

Neurosurgical intensive care units are specialised areas where patients are tre-
ated and cared for after sudden and unexpected injuries/illnesses and planned
surgeries. Hospitalisation of patients in the neurosurgical intensive care unit is a
stressful and challenging situation not only for patients but also for their families.
Although families whose patients are hospitalised in the intensive care unit have
many needs, these needs cannot be met. Patient families have needs for closeness,
support and comfort, especially trust and information. Adopting family-centred
care, establishing open visit policies, and ensuring and maintaining communicati-
on with the intensive care unit team are effective approaches to meet the needs of
families with patients in the intensive care unit. Intensive care nurses can improve
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the relationship of trust and meet the information needs of families by ensuring the
active participation of family members in the care of their patients and decisions
related to their patients, planning the visiting opportunities of their patients, and
keeping open the ways of continuous communication with the intensive care unit
team. The aim of this review is to present the needs of families with patients in the
neurosurgical intensive care unit and approaches to meet these needs in line with
the current literature.

Keywords: Patient Family Needs; Nurse; Neurosurgery Intensive Care Unit.
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GIRIS

Yogun bakim tiniteleri (YBU); yagamsal tehlikesi olan veya gelisme riski tagi-
yan hastalarin ileri teknolojik cihazlarla siirekli izleminin yapildig1, kapsamli hem-
sirelik bakiminin verildigi, multidisipliner bir anlayisla hizmet sunulan birimlerdir
(Perrin 2018a; Marshall ve ark., 2017). Nérosiriirji YBU ise subaraknoid kanama,
arteriyovendz malfarmasyonlar, intrakraniyal kanama, beyin tiimorleri, spinal
kord ve kafa travmasi gibi ani ve beklenmedik sekilde ortaya ¢ikan yaralanma/
hastaliklar ile planli ameliyatlar sonras1 hastalarin tedavi ve bakimlarinin yapildig
oOzellikli alanlardir. Bu hastalar yagsamlarini olumsuz yonde etkileyen ciddi fiziksel
ve biligsel hasarlara neden olan hastaliklar nedeniyle yiiksek mortaliteye sahiptir
(Poi ve ark., 2022; Lawson ve Strohm, 2021).

Hastalarin YBU’ye yatis1 sadece hastalar i¢in degil aileleri igin de stresli ve
zorlayici bir durumdur (Shorofi, Jannati, Moghaddam ve Yazdani-Charati, 2016).
Hasta ailesi, sevdikleri birinin durumunun kritik olmasi, hastaligin prognozunun
belirsizligi, hastalariyla ilgili yeterince bilgi alinamamasi, YBU ekibinin olumsuz
davranislari, yabancit YBU ortami, YBU'de kullanilan karmagik ekipmanlar ve bu
alisilmadik hatta bunaltic1 ortamda, zor kararlar verme gibi ¢esitli olumsuz duy-
gular yasamaktadir (Harlan ve ark., 2020; Karahan, Akin ve Celik, 2020). YBUde
hastaligin dogas1 geregi hastaya oncelik verilmekte ve hasta ailelerinin durumu goz
ardi edilebilmektedir. Oysaki hasta aileleri de hastalarla benzer duygular: yagamak-
tadir (Karahan ve ark., 2020; Baykal ve Kog Tiitlincii 2017). Aile sadece hasta i¢in
gerekli bazi malzemelerin tedarik edilmesi veya evrak kayit gibi islemlerin ytiriitiil-
mesini yapan bireyler olarak goriilebilmektedir. Ancak hemsireligin felsefesinde de
yer alan “biitiinciil bakim” anlayisiyla hastalara ailesiyle birlikte bakim verilmelidir
(Karahan ve ark., 2020). Hasta ve ailesi; bilinmezlik korkusu, caresizlik, sugluluk,
kaybetme korkusu, yabanci ortam, gelecek endigesi ve aile yapisinin etkilenme-
si gibi gesitli olumsuz duygular yagsamaktadir (Perrin, 2018b; Scott, Thomson ve
Shepherd, 2019; Gaeeni, Farahani, Seyedfatemi ve Mohammadi, 2015). Bu olum-
suz duygularla bas edilebilmesi ve YBU'de ailelerin gereksinimlerinin kargilan-
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mas, kritik durumdaki aile iiyesinin bakimina ailelerin dahil edilmesi ve destek-
lenmesiyle saglanabilir (Al-Mutair, Plummer, O’Brien ve Clerehan, 2013). Harlan
ve arkadaslarinin (2020) yaptiklar1 karma metodolojinin (nitel ve nicel yontem-
ler) kullanildig1 caligmada; hastast YBU'de yatan hasta ailesinin hastanedeyken
%65’inin psikolojik sorunlar yasadig1 [depresyon (%33), anksiyete (%65), travma
sonrast stres bozuklugu (TSSB) (%36)] oldugu belirlenmistir. Taburcu edildikten
sonra ilk 90 giin igerisinde bu sorunlarin azalmasina karsin %48’inin devam ettigi
goriilmistiir. Bu ¢alismada ailelerin tiziintii, 6tke ve korku gibi duygular: daha yo-
gun yasadig belirlenmistir. Aileler {iziintii nedenlerini, hastasini kritik durumda
gorme, hastasinin saglik durumunun ayni kalmasi, daha fazla zaman gegirmedigi
i¢in pigsmanlik ve sugluluk duygusu yasamasi, tedavinin sonlandirilmasina yonelik
karar verici olmasi, kayip yasayacagini 6ngormesi olarak ifade etmistir. Ailelerde
ofke nedenlerini; onlar1 dinlemedigi, yeterli zaman ayirmadig1 ve hastasinin is-
teklerine saygi gostermedigini diisiindiigii icin YBU ekibine, diger aile tiyelerine,
yeterli yogun bakim bekleme odasi/alani olmamasindan duyduklar1 hayal kiriklig
nedeniyle hastane/saglik kurumuna yo6nelik olarak belirtmistir. Korku nedenlerini
ise aileler gelecege dair belirsizlik, bilinmezlik korkusu, kritik hastalik nedeniyle
yasamlarinin olumsuz etkilenecegini diisiinmek olarak soylemistir (Harlan ve ark.,
2020). YBUde yatan hasta ailelerinin beklentilerini; egitim diizeyleri, hastalarinin
biling durumu, YBU'de kalus siiresi ve hastay1 ziyaret siireleri etkilemektedir (Oren,
2018). Ailenin gereksinimleri karsilanirken, bu gereksinimlerin yani sira ailenin
ozelliklerini de temel alan hemgirelik girisimleri planlanmalidir (Imanipour, Kiwa-
nuka, Akhavan Rad, Masaba ve Alemayehu, 2019; Oren, 2018). Hasta ailesine destek
ve hasta merkezli iletisime odaklanan girisimler, hasta ailesi tarafindan algilanan
bakim kalitesini artiracak ve is birligi kiilltirtinii tesvik edecektir (van Mol ve ark.,
2017). Ozellikle néroloji/nérosiriirji YBU'de yatan hastalarin uzun vadeli prog-
nozlarmin genellikle belirsiz olmasi ve hastalar ile iletisim kurulamamasi, hasta
aileleri ile is birliginin 6nemini ortaya koymaktadir (Hwang ve ark., 2014). Bu der-
lemenin amaci, nérosiriirji YBU'de hastasi olan ailelerin gereksinimlerini ve bun-
lar1 karsilamaya yo6nelik yaklasimlar: giincel literatiir dogrultusunda aktarmaktir.

NOROSIRUR)i YOGUN BAKIM UNITESINDE YATAN HASTALARIN
RILELERININ GEREKSINIMLERI

Norosiriirji YBU'’ye hastalarin yatiglar1 genellikle intrakraniyal kanama veya
travmatik beyin yaralanmasi gibi saglik sorunlari nedeniyle hem hasta hem de
aileler i¢in ani ve beklenmedik sekilde gerceklesmektedir (Poi ve ark., 2022). Bu
hastalar, daha 6nce herhangi bir hastaliklarinin olmamasi ve nérolojik hastaligin
islevsel olarak engelleyici dogasi nedeniyle diger YBU hastalarindan ayrilmaktadir
(Frontera ve ark., 2015).
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Kritik bir hastalik nedeniyle YBU'de yatan hastalarin yakinlarinin bir¢ok ge-
reksinimi bulunmakla birlikte yapilan arastirmalar hasta yakinlarinin gereksinim-
lerinin yeterince karsilanmadigini ortaya koymustur (Creutzfeldt ve ark., 2021;
Hirsberg ve ark., 2020; Kang, Cho ve Choi, 2020; Karahan ve ark. 2020; Alshara-
ri, 2019). YBUde hastas: yatan ailelerin gereksinimlerini Molter 1979 yilinda ta-
nimlamis ve bu gereksinimlerin giiven, bilgi, yakinlik, destek ve konfor agisindan
degerlendirilmesi gerektigini belirtmistir (Molter, 1979). Aile iiyelerinin farkli ge-
reksinimlerinin belirlenmesi, YBU hastalarina ve yakinlarina miimkiin olan en iyi
bakim ve destegin sunulmasina yonelik etkili iletisim ve faydali is birliginin gelis-
tirilmesinde kilit rol oynamaktadir (Alsharari, 2019). Yapilan aragtirmalarda hasta
ailelerinin en fazla giiven (Seren 2022; Karahan ve ark., 2020; Alsharari, 2019) ve
bilgiye gereksiniminin (Seren 2022; Terzi, Polat, Katran, Kiraner ve Kol, 2022; Al-
sharari 2019) oldugu saptanmigtir. Hemsireler YBU'de yatan hastalarin ailelerinin
gereksinimlerine yanit verirken, hangi gereksinimin daha éncelikli oldugunun da
farkinda olmalidir (Imanipour ve ark., 2019). Yapilan aragtirmalarda YBU hastala-
r1 ve ailelerine bakim veren hemsirelerde, aile iiyelerinin en fazla giiven ve bilgiye
gereksinimi oldugunu ifade etmistir (Khatri Chhetri ve Thulung, 2018; Almaghar-
beh, Alhassan, Motlaq ve Almagarbeh, 2019).

Giiven Gereksinimi: Giiven, kisilerarasi iletisimin baslamasinda ve devam
ettirilmesinde gerekli olan 6nemli bir duygudur. Hasta ailesinin YBU ekibine gii-
ven duymasy; hastalarinin bakim ve tedavilerine katilimlarini, kritik durumlar
karsisinda karar verme siireglerini etkilemektedir. Saglik ekibi ve hasta yakinlar1
arasinda giiven duygusunun gelismesi alinan tibbi hizmetten memnuniyeti art-
tirmaktadir (Hirshberg ve ark., 2020; O’Connor, Brenner ve Coyne, 2019). leti-
sim engelleri, etkisiz- tutarsiz iletisim, hastay1, YBU ekibini ve ortami gérememe,
kat1 ziyaret kisitlamalari, YBU ekibinin yetersiz ilgisi ve is birligi eksikligi gibi du-
rumlar, hasta ailesinin YBU ekibine giiven duymasini azaltabilmektedir. Ailenin
hastalarina 6zen gosterildigine tanik olmalari, YBU ekibi ile bag kurmalarina ve
kendilerini ekibin bir pargas: gibi hissetmelerine yardimci olmaktadir (Bharadwaj,
Umamaheswara Rao, Hegde ve Chakrabarti, 2022; Yeh ve ark., 2020). Néroloji ve
norosiriirji YBUde hasta ailelerinin memnuniyetinin degerlendirildigi bir aras-
tirmada; YBU ekibi tarafindan hastalarinin durumu hakkinda bilgilendirilme
sikligi, YBU ekibinin sorular1 ve endiseleri hakkinda yeterli zaman ayirmamas,
hasta ailelerinin en diisiik memnuniyetinin oldugu alanlar olarak belirtilmistir.
Arastirmacilar, YBU ekibi tarafindan etkisiz ve tutarsiz iletigimin aile iiyelerinin
endisesini arttirdigini vurgulamaktadir (Bharadwaj ve ark., 2022). YBUde hasta
ailesinin bulunmasinin; enfeksiyon riskini arttirdig inanci, YBU ekibinin i yiikii-
nii arttirdigy diisiincesi, her an bakim gereksiniminin olmas: ve ziyaret nedeniyle
bakima ara verilmesi, ailenin uzun siire YBU'de kalmas: nedeniyle bakimin kesin-
tiye ugramast vb. nedenlerden dolayr YBU’lerde geleneksel olarak siki ziyaret po-
litikalari/ziyaret kisitlamas1 uygulanmaktadir. Hasta ailesi, sevdiklerinden uzakta,
hastalariyla temas kuramamakta, bakim ortamini bilmedikleri i¢in hemsire ve he-
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kim davranislarini eksik hatta bazen yanlis algilayabilmekte, hastalarina yeterli ba-
kimin saglanip saglanmadigi konusunda siiphe ve endise yasayabilmektedir (Ka-
mali, Imanipour, Emamzadeh Ghasemi ve Razaghi, 2020). Hasta ailesinin YBUde
hastalarina miimkiin olan en iyi bakimin verildiginden emin olmak istemeleri, en
temel gereksinimidir (Dharmalingam, Kamaluddin, Hassan ve Zaini 2016; Gaeeni
ve ark., 2015). YBU'de planl aile ziyaretleri ve hastalarin bazi bakimlarina ailenin
katilmasinin saglanmasi hem hastalarin hem de aile iiyelerinin kaygisini azaltmak-
tadir (Kamali ve ark., 2020). Ozellikle COVID-19 pandemisinin agir yagsandig1 dé-
nemlerde, alinan kararlarla hastaneler ziyaretleri engellemistir. Degisen pandemi
seyri ile zaman igerisinde ziyaret saatlerinde diizenlemeye gidilerek sinirli sayida
aile tiyesi kabul edilmistir. Hastalarla uzun zaman gegirememek, aile iiyelerinin
stresinin ve hayal kirikliginin artmasina neden olmustur. Bu sorunu gidermek igin
YBU calisanlari, hastalarin ve aile iiyelerinin birbirlerini gérmelerini ve iletigim
kurmalarini saglamak amaciyla teknolojik yontemlerden yararlanmistir (Tosi ve
ark., 2021). Sanal ortamda hasta ziyaretlerinin; hasta ailelerinin diizenli ve tutarl
bilgi almalarin: kolaylastirirken hemsirelerin hasta yakinlariyla empati kurma ve
onlar1 duygusal yonden destekleme becerilerini etkin kullanamamasina neden ol-
mugtur (Creutzfeldt ve ark., 2021). Kennedy ve arkadaglarinin (2021) COVID-19
nedeniyle YBU'de yatan hastalarin yakinlariyla iletisim kurmalar: i¢in kullanilan
tele saglik (telefon ve videolu goriisme) yonteminin etkinligini degerlendirdigi
arastirmasinda; hasta aileleri yiiz yiize goriisme yontemini daha etkili buldugunu
ancak bilgi paylasimi agisindan tele saghigin da etkili oldugunu bildirmistir. Saglik
calisanlar1 ise bu yontemi kullandiklar: goriismelerde hasta yakinlariyla yeterince
empati kuramadiklarindan yakinmiglardir. Galazzi ve arkadaslarinin (2023) has-
ta yakinlarinin 6liimle ilgili olumsuz diisiincelerini azaltmak amaciyla yaptiklar:
calismada; hasta ailelerini (esi/kizi/oglu) (%96,4) goriintiilii aramayla hastalar: ile
goriistiirmiis ve aileler bu yontemin yararli oldugunu belirtmislerdir ancak hepsi
(%100) hastasini ziyaret etmeyi istemistir. Caligmada 6liimle ilgili yasanan stresi
azaltmada goriintiilii arama y6nteminin yeterli olmadig1 saptanmustir.

Bilgi Gereksinimi: Hasta ailesinin en 6nemli gereksinimlerinden biridir. Ya-
pilan aragtirmalarda; hasta ailesinin giiven gereksiniminden sonra en 6nemli 2.
gereksinimin bilgi oldugu bildirilmektedir (Seren 2022; Karahan ve ark., 2020).
Nérosiriirji YBU'deki hastalarin aileleri acil durumlara veya sevdiklerinin ameli-
yatlarina hazirlikli olamayabilirler. Bu hastalarda, nérolojik defisit riski de oldukga
yiiksektir (Bharadwaj ve ark., 2022). Ayrica komada olan hastalarda (hastalarindan
herhangi bir yanit alamadiklarindan) (Alsharari, 2019) ailelerin bilgi gereksinimi
daha fazladir (Bharadwaj ve ark., 2022). Yeterli bilgi alinmamas1 hasta ailesinin
bakim memnuniyetini azaltmaktadir (Bharadwaj ve ark., 2022; Alsharari, 2019).
Wetzig ve Mitchell (2017) YBU'de travmatik beyin yaralanmasini da iceren travma
hastalarinin ailelerinin gereksinimlerini belirledikleri arastirmalarinda; ailelerin
bilgi gereksinimini en karmagik ve 6nemli gereksinim olarak belirtmislerdir. Ay-
rica aileler; umudu koruma, desteklenme ve hastanin bakimina dahil olma gerek-
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sinimlerinin de bulundugunu ifade etmislerdir. Ulkemizde bilgilendirme hastaya,
hasta yakinina veya kanuni temsilcisine yapilmaktadir. YBU'de yatan hastalarin
ailelerinin bu gereksinimi, kurum tarafindan uygun goriilen giiniin belirli saat-
lerinde gergeklestirilmektedir. Bu bilgilendirme hastaligin nedenleri ve gidisat,
tedavinin genel hatlari, alternatif tedavi segenekleri, tedavinin hasta sagligina et-
kileri, olas1 komplikasyonlar, tedaviyi reddetme hakki, olasi riskler, tibbi yardima
nasil ulagilacagini kapsamaktadir (Saglik Bakanligi, 2016). Hasta ailesi ise YBU'de
yatan hastasiyla ilgili en fazla saglik durumu, saglik durumundaki gelismeler/de-
gisiklikler, uygulanan tedavinin sonuglari, gelecek tedavi programi, YBU ortamy,
kullanilan ekipmanlar hakkinda bilgiye gereksinim duymaktadir (Kang ve ark.,
2020; Abdel-Aziz, Ahmed ve Younis, 2017). YBU ekibinin (hekim, hemsire, vd.)
hasta ailesine verdigi bilgi destegi; stresli durumlara ailenin daha iyi uyum sagla-
masina, hastadan beklentilerinin daha gergek¢i olmasina yardim etmektedir (Ga-
eeni ve ark., 2015). Hekim; hastanin durumu, prognozu ve tedavisi hakkinda bilgi
verirken, hemgire; hastanin giinlitk bakimy, ailenin bakimdaki roliiniin ne olmasi
gerektigi vb. konularda bilgi vermektedir (Perrin 2018b). Giindogan ve Nesenin
(2022) arastirmasinda; hasta ailesinin hemgirelerden beklentisinin ve hastaya
verilen bakimdan memnuniyetlerinin yiiksek oldugu bulunmustur. Ailelerin en
6nemli beklentileri ise istedikleri zaman soru sorabilmeleri ve bilgi gereksinimleri-
nin kargilanmasidir. YBU ekibi bilgilendirme igin yeterli zaman ayirmama, yeterli
bilgi vermeme, bilgilendirme sirasinda tibbi terim kullanma, tutarsiz bilgi verme,
kaliplagmuis ciimleler kurma gibi durumlardan kaynakl: hasta yakinlari ile iletisim
sorunlar1 yasayabilmektedir. Bundan dolay1 saglik ekibinin ailenin bilgi gereksi-
niminin farkinda olmasi 6nem arz etmektedir (Terzi ve ark., 2022; Baykal ve Kog
Titlincd, 2017).

Yakinlik Gereksinimi: Bu gereksinim hasta ailesinin hastalarini fiziksel ve duy-
gusal yonden desteklemeleri ve onlarin yaninda olmalarini kapsamaktadir. YBU
hastalarinin aileleriyle siirekli iletisiminin saglanmasy, ailelerin dogru karar verme
slireglerine yardimci olmakta hem ailenin hem de hastanin psikolojisi {izerinde
olumlu etki birakmaktadir (Bambi, lozzo, Rasero ve Lucchini, 2020; Olgiim, Ozsen,
Diken, Yazla ve Karadere, 2018). YBU'de yatan hastalarin ailelerinin yakinlik ge-
reksinimi karsilanmadiginda daha fazla anksiyete ve depresyon belirtileri yasa-
maktadirlar (Ol¢iim ve ark., 2018). Nixon ve arkadaslarinin (2013) arastirmasinda;
saglik ekibinin ndro-onkoloji hastalar1 ve aileleri i¢in manevi bakimin saglanmasi-
na gereksinimi oldugu bulunmustur. Ozellikle hemgireler hasta ailelerinin manevi
gereksinimlerini; yagam sonuna yonelik kararlarda giiclitk yasayanlar: destekleme,
yasamin anlamini yeniden kesfetmeyi tesvik etme ve konugmak i¢in alan, zaman ve
mahremiyetsaglama seklinde tanimlamistir (Nixon, Narayanasamyve Penny, 2013).

Destek Gereksinimi: Hasta aileleri hastalarinin genel durumu hakkinda bilgi
alma, tedavi ve bakim ile ilgili planlama ve karar verme siireglerine katilma, duy-
gusal belirsizlik ve stresle basa ¢ikma konularinda destege gereksinim duymak-
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tadir (Naef, Massarotto ve Petry, 2020; Abdel-Aziz ve ark., 2017). Creutzfeldt ve
arkadaglarinin (2021) yaptiklar: ¢aliymada siddetli akut beyin travmali hastalarin
ailelerinin, pandemi éncesinde YBU ekibinden en fazla duygusal yonde destek
istedigini, COVID-19 pandemisiyle birlikte ziyaret yasaklarinin getirilmesiyle bu
istegin bilgilendirme destegine dondiigiinii belirtmiglerdir (Creutzfeldt ve ark.,
2021). Kentish-Barnes ve arkadaslarinin (2021) arastirmasinda ise pandemi do-
neminde hasta ailesiyle iletisimin daha ¢ok telefon gibi uzaktan iletisim araglar:
ile gergeklestirildigini; bu durumun ise hasta ailelerinin yeterli bilgi ve destek ala-
mamasina neden oldugunu bildirmistir. Hasta ailesinin manevi yénden destek-
lenmesi (sevgi sefkat gostermek, onlarla ilgilenildigini hissettirmek, teselli etmek,
duygularini paylasmak, YBU ekibi tarafindan benimsendigini hissettirmek); stres
ve anksiyeteyi, kotii deneyimleri ve memnuniyetsizligi azaltirken; benlik saygisi
ve depresyonu iyilestirmekte, yas siirecini olumlu yonde etkilemektedir (Selman
ve ark., 2020; Riahi ve ark., 2018). Ayrica hemsirelerin hasta ailesine, din, sosyal
ve psikoloji hizmetleri 6zelinde yetkin kisilere ulagmalarinda da destek olmalar:
gerekmektedir (Selman ve ark., 2020).

Konfor Gereksinimi: Konfor; fiziksel, cevresel ve psikososyal yonden etkilenen,
zamana ve mekana gore degisen, biitiinciil, 6znel ve ¢ok boyutlu bir kavramdir.
Konfor algis1 bireyden bireye farklilik gostermekle birlikte hastalik ve saglik
durumunda da degisebilmektedir (Terzi ve Kaya 2017). Kendisiyle ilgilenilen ve
gereksinimleri kargilanan hasta ailelerinin konfor diizeyi artmakta ve yasadiklar1
olumsuz deneyimler azalmaktadir (Kang ve ark., 2020; Meneguin, de Souza Matos,
Miot, ve Pollo, 2019). Bekleme salonlar1 beslenme, bilgi alma, barinma gereksi-
nimlerini karsilayabilecek sekilde genis, temiz ve konforlu olmalidir (Kang ve ark.,
2020; Jacob ve ark., 2016). Yapilan aragtirmalarda hasta ailelerinin bekleme salon-
larmin fiziki kosullarinin yetersizliginden, ziyaret saatlerinin esnek olmamasin-
dan, saglik ¢alisanlarinin ilgisizliginden yakindiklary; bu durumun ailelerin konfor
gereksiniminin karsilanamamasina baglh ailelerde memnuniyetsizlige yol agtig1
bildirilmektedir (Bharadwaj ve ark., 2022; Kang ve ark., 2020; Jacob ve ark., 2016).

NOROSIRUR)i YOGUN BAKIM UNITESINDE YATAN HASTALARIN
RILELERININ GEREKSINIMLERINI KARSILAMAYA YONELIK
YAKLASIMLAR

Yogun bakim iinitesinde hastasi yatan ailelerin gereksinimlerinin kargilanma-
sinda yararl olabilecek birka¢ yaklagim bulunmaktadir. Bunlardan birisi de son
yillarda YBU’lerde “Hasta-Aile Merkezli Bakim” yaklagimi olup énemi her gegen
giin daha ¢ok benimsenmektedir (Bharadwaj ve ark., 2022; Kennedy ve ark., 2021).
Bu yaklagimda hasta aileleri; YBU ekibinin bir parcasi kabul edilmekte, karar alma
stireglerine ve bakima aktif katilimi saglanmakta, stirekli iletigim stirdiirtilmektedir
(Bharadwaj ve ark., 2022; Kennedy ve ark., 2021; Kang ve ark., 2020). Aile merkezli
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yaklagim; YBU'de tedavi ve bakim hizmetinin yiiksek kalitede yiiriitiilmesini sagla-
makta, hasta ailesinin memnuniyetini arttirmakta, hasta bakiminda aktif rol oyna-
diklar1 i¢in duygusal anlamda daha iyi hissetmelerini saglamakta, aile ile siirekli ya-
kin iletigim, ailelerin karar verme siirecini kolaylagtirmaktadir (Bharadwaj ve ark.,
2022; Greenberg ve ark., 2022; Dharmalingam ve ark., 2016; Kennedy ve ark., 2021).

Hasta ailesinin gereksinimlerinin karsilanmasinda etkili olabilecek bir diger
yaklasim ise acik ziyaret politikasidir. Acik ziyaret politikas: saat sinirlamasi ol-
maksizin ailelerin hastalarini ziyaret edebilmesiyken (Galazzi ve ark., 2023); sik1 zi-
yaret politikasi ziyaret siirelerinin uzatilmasi ile esnek modele déniistiirtilebilmek-
tedir (Kamali ve ark., 2020). $iddetli akut beyin hasar1 gibi bilinci kapaly, iletisim
kuramayan ve kendini savunmayan nérosiriirji hastalarinda; aile iiyelerinin YBU
icindeki varligi1 hem hasta hem de aile i¢in yararlidir. Ailenin bag etmesini kolaylas-
tirirken ayni zamanda sevdiklerinin durumu ve bakimuyla ilgili degisen ve 6ngo-
riilemeyen kogullar1 anlamalarina yardimci olmaktadir (Creutzfeldt ve ark., 2021).
Ailenin YBU'de hastasini ziyaret etmesine izin verildiginde; aile hastasinin yaninda
bulunarak duygusal gereksinimini (yaninda sessizce oturur, dokunabilir, konusa-
bilir) karsilayabilir, stres, anksiyete ve TSSB azaltabilir, hasta bakimina katilabilir.
Bu durum hem hastanin hem de ailenin psikolojik iyilik halini arttirmaktadir. Bu-
nunla birlikte aile soru sorma olanag1 yakalayabileceginden hastasi hakkinda YBU
ekibi ile bilgi paylasimi yapabilmekte ve aile egitimi saglanabilmektedir. Hasta ai-
lesi, 6zellikle hasta ve yakinlar1 arasindaki bakimin siirekliliginde 6nemli bir role
sahip olan hemsireler ile daha iyi etkilesim ve is birligi saglayacaktir. Tiim bunlar
YBU ekibi ile aile arasinda giiven duygusunu gelistirilebilir ve ailenin bakimdan
memnuniyetinin artmasina katki saglayabilir (Creutzfeldt ve ark., 2021; Bhara-
dwaj ve ark., 2022; Kamali ve ark., 2020; Galazzi ve ark., 2023, Perrin 2018b). Aile
tiyelerinin YBU'de bulunmasy; tanidik duyusal uyaran kaynagi olarak goriilmekte
ve hastanin kognitif durumunun daha hizli diizelmesini, daha az deliryum gelis-
mesini, prognozun iyilesmesini, fizyolojik yararlarini (dinlenme siiresini uzatarak
hastanin kan basinc, kalp atim hizi ve kafa igi basincini diisiirdiigii) ve YBUde
kalis siiresinin kisalmasini saglayabilir (Kamali ve ark., 2020; Perrin, 2018b).

Hasta ailesinin gereksinimlerinin karsilanmasinda etkili olabilecek bir diger
yaklagim ise YBU ekibi ile iletisimin saglanmasi ve siirdiiriilmesidir. Hasta ailesine
basit, sade ve anlagilabilir bir dille diizenli araliklarla bilgi verilmeli, soru sorma-
sina izin verilmeli ve sorular: diiriistce yanitlanmalidir. Bunun yaninda ailelerin
umutlarini yitirmemeleri ya da durumu kotiilestiginde tiziilmemeleri i¢in eksik
ya da ger¢ekei olmayan bilgilerden ve tibbi dil kullanmaktan ka¢inilmalidir (Kara-
han ve ark. 2020; Perrin, 2018b; Abdel-Aziz ve ark., 2017; Baykal ve Ko¢ Tiitiinctl,
2017). YBU ekibi, profesyonel yasamlarinda siirekli tibbi terimleri kullandiklarin-
dan dolay1 bu terimler olagan gelmektedir. Ancak tibbi dilin kullanimi, bilgilen-
dirme esnasinda yanlis anlagilma veya hi¢ anlasilmamaya neden olabilmektedir
(Baykal ve Kog Tiitlincii, 2017).
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Yogun bakim hemsireleri hastalarin aileleri ile kurduklar: iletisimi mesleki
rollerinin 6nemli bir pargas: olarak gérmektedir. Hemsireler, aileleri dinleyerek,
onlarla iletisim kurarak, ailelerin manevi, umut ve sevdikleri kisiye yakin olma
gereksinimlerine destek vererek, giivene dayal1 bir hemsire aile iligkisi olusturma-
y1 amaglamalidir. lyi iletisim becerileriyle hemsire, ailelerin hastanin durumunun
genel resmini anlamalarina yardimeci olmaktadir (Adams, Mannix ve Harrington,
2015). Aile sosyal bir yap1 olmasi nedeniyle bireylerde gelisen saglik sorunlarr aile
sistemini de etkilemektedir. Ozellikle aile iiyelerinden birinin YBU’ye kabul edil-
mesi aileler i¢in biiyiik bir stres kaynagidir. Bu siiregte saglik ekibinde hasta ve
aileler ile en fazla zaman gegiren meslek grubu olan hemsirelerin hasta ve ailesinin
gereksinimlerine yonelik girisimleri planlayarak uygulamasi, memnuniyeti arttir-
maktadir (Abdel-Aziz ve ark., 2017).

SONUC VE ONERILER

Sonug olarak literatiirde; YBU'de hastasi yatan ailelerin kargilanmayan birgok
gereksinimi oldugu, bu gereksinimlerden 6nceligi giiven ve bilginin olusturdugu
ve YBU'de yatan norosiriirji hastalarinin ailelerine yonelik sinirli sayida arastirma-
nin oldugu goriilmiigtiir. YBU hemsireleri; aile merkezli bakim yaklagimini benim-
seyerek, hasta ailesini bakim ve kararlara aktif katilimini saglayarak, hasta ziyaret
olanaklarini planlayarak, siirekli iletisim yollarint agik tutarak, giiven iliskisini ge-
listirebilir ve bilgi gereksinimini saglayabilir.

Cikar Catigmasi
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