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Hemsire Bildirileri

[OHB-01]
Sternotomi skarina bagh beden algisi 6l¢ceginin gelistirilmesi

Buket Akgiil’, ilknur Caliskan?

'Dr. Siyami Ersek Gégiis, Kalp ve Damar Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Kalp ve Damar Cerrabhisi, istanbul
2[zmir Tinaztepe Universitesi Saglik Bilimleri Fakdiltesi Hemsirelik Bélimii, [zmir

GIiRiS VE AMAG: Sternotomiye baglh skarlar hastalarin beden algisini degistirebilmektedir. Hastalarin beden
algilarinin degerlendirilmesi 6nemlidir. Yapilan literatlire taramasinda sternotomi skarina baglh beden algisi 6lcegi
bulunamamistir. Bu arastirma, sternotomi skarina bagh beden algisi 6lceginin gelistirilmesi amaciyla yapilmistir.

YONTEM: Metodolojik nitelikteki arastirmanin evrenini istanbul ilinde bulunan bir Egitim ve Arastirma Hastanesi'nde
sternotomi ile ameliyat olan hastalar, 6rneklemini ise 23 Aralik 2020-23 Haziran 2021 tarihleri arasinda poliklinige
kontrole gelen, ameliyatin lizerinden en az Ui¢ ay ge¢mis sternotomi skari olan 150 hasta olusturmustur. Arastirma
verilerinin toplanmasinda Hasta Tanitim Formu ve Sternotomi Skarina Bagh Beden Algisi Olcegi kullanilmistir. Verilerin
analizleri IBM SPSS Statistics V25.0 ve IBM AMOS istatistik programlan kullanilarak degerlendirilmistir. Arastirma
verilerinin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistikler, icerik analizi icin uzman gérusu, yapi gegerliligi icin agiklayici
ve dogrulayici faktor analizi yapilmistir.

BULGULAR: Olcegin dil ifade uygunlugu 0,965, icerik uygunlugu 0,961dir. Aciklayic faktér analizi sonucuna gore;
dlcegin KMO degeri 0,810 ve Bartlett'in kiiresellik testi degerleri 1>=1980,9, p<0,001'dir. Ol¢cegin toplamda agikladig
varyans degeri %58,350 olarak hesaplanmis ve 23 maddeden olusan 4 faktorlii yapi elde edilmistir. Olcekteki tiim
maddelerin toplam korelasyon degerleri 0,20'nin Ustlinde, 6l¢edin toplam ic tutarlilik Cronbach’s alpha kat sayisi
0,868, test tekrar test puanlari r=0,810; p<0,001 ve r=0,998; p<0,001 arasindadir. Dogrulayici faktor analizine gore
X?%/df=1,681, RMSEA=0,068, NFI=0,842,CFI=0,923 degeri hesaplanmis ve 6lcegin iyi uyum gosterdigi sonucu elde
dilmistir.

TARTISMA VE SONUG: Bu arastirmada Sternotomi Skarina Bagh Beden Algisi Olcegi'nin bireylerin sternotomi skarina
bagh beden algisi diizeyini élcecek gecerli ve giivenilir oldugu sonucuna ulasilmistir. Olcek sternotomi skari olan
bireylerin beden algisini degerlendirmede kullanilabilir.

Anahtar sozciikler: Olcek gelistirme.

Tablo 1. Sternotomi skarina bagli beden algisi dlgegi ve alt boyutlarinin Cronbach alfa giivenirlik katsayilari

Toplam Glgek/alt dlgekler Cronbach o i¢ tutarlilik katsayisi
Toplam (SKBBAQ) 0.868
Biligsel 0.836
Duygusal 0.865
Davranissal 0.831
Algisal 0.653
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Tablo 2. Sternotomi skarina bagli beden algisi 6igegi nihai formu

Yeni madde numarasi
1
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Maddeler

Yara izimi gizleyecek giysiler giyerim

Yara izimden dolayi bikini ya da mayo giymek istemem

Yara izimi gérmemek icin aynaya bakmak istemem

Yara izime bakmak istemem

Baska birinin yara izime aciyarak bakmasindan rahatsiz olurum

insanlarin yara izimi gérme istegji beni rahatsiz eder

insanlarin benimle iletisim kurarken yara izime odaklanmalari beni rahatsiz eder
Yara izim nedeniyle toplumun ideal gériinUs bigiminde olmamak beni rahatsiz eder
Yara izimi kabullenirim*

Yara izime neden olan ameliyat hakkinda konusmak istemem

Yara izimin oldugunu bilen insanlarla gériismekten kaginirm

Yara izimden dolayi insanlarla bir araya gelmekten cekinirim

Yara izimden dolay! insanlar tarafindan begenilmeyecegimi disiinirim

Yara izimden dolay! kendimi fiziksel olarak cekici hissetmem

Yara izimden dolayi kendimi mutsuz hissederim

Yara izim cinsel hayatimi mutsuz etkiler

Yara izim olustugundan beri esimin, partnerimin éniinde giysilerimi cikarmaktan gekinirim
Yara izimden dolay psikolojik destek almay distingirtim *

Ameliyattan énce bdyle bir yara izinin olusacagini bilmek isterdim

Yara izimden kurtulmak igin estetik ameliyat yaptirmayi dlistinGiriim

Yara izimi gérdiikge hayatimin degerini daha iyi anlarim *

Yara izimi gérmek, bana kazandigim bir yasam micadelesini hatirlatir *

Yara izimin gérlinmemesi icin lizerine gegici/kalici ddvme yaptirmay diisinrim
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Hemsgire Bildirileri

[OHB-02]

COVID-19 pandemisi sonrasi COVID disi miyokardit olgularimizin ve kontrol MRI
sonuglarinin degerlendirilmesi

Sinem Duymaz, Alper Arslan, Demet Kangel, Erkut Ozturk, ibrahim Cansaran Tamdir
T.C. S.B istanbul Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, istanbul

GiRIS VE AMAC: Miyokardit etiyolojisinde en sik sebep viral enfeksiyonlardir. Pandemi siirecinde pek cok
calismada COVID-19 enfeksiyonu ve komplikasyonlarina odaklaniimis olup bu c¢alismada pandemi sonrasi
COVID-19 disi miyokardit olgularinin klinik ve laboratuvar bulgularinin, goriintiileme sonuclarinin ve kontrol
kardiyak manyetik rezonans goriintiileme (MRG) sonuglarinin dederlendirilmesi amaclandi.

YONTEM: Agustos 2022 - Kasim 2023 tarihleri arasinda Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi’‘inde miyokardit
tanisiyla yatirilarak tedavi gérmis 49 hasta tzerinde retrospektif olarak gerceklestirildi.

BULGULAR: Hastalarin median yasi 15 yil idi (Sekil 1). 11'i kiz 38'i erkekti. Yirmi hastamizda yakin zamanda
gecirilmis Gst solunum yolu enfeksiyonu (USYE) &ykiisii mevcuttu. En sik basvuru sikayeti gogiis agrisi iken diger
stk gorlilen semptomlar ates, carpinti ve nefes darligi idi. 21 hastanin solunum yolu viral paneli sonucunda etken
saptanamazken etken saptananlar arasinda en sik enteroviriis, adenoviriis ve COVID disi coronaviriis suslari
saptandi. Ekokardiyografik degerlendirmede 15 hastamizda (%31) sol ventrikil sistolik disfonksiyonu mevcut
iken taburculukta 5 hastamizda (%10) ventrikiil disfonskiyonu sebat etmekte idi. 16 hastamizin (%33) yogun
bakim ihtiyaci olurken 13'Uniin (%26) inotrop ihtiyaci oldu. Medyan troponin degeri 267 ng/l, CK-MB 11,8 ng/mL,
NT-proBNP 367 pg/ml saptandi (Sekil 2). Elektrokardiyografi (EKG)'de en sik goriilen bulgular sirasiyla sinis
tasikardisi (%59), ST-T degisiklikleri (%31) ve ventrikiler ekstrasistoller (%18) idi. Hastalarin %80’inde ge¢ gadolinium
tutulumu (LGE) gériildii. Ortalama LGE yiizdesi %4,8 idi. 16 hasta kontrol kardiyak MRG ile degerlendirildi. ilk
MRG'de LGE pozitif olan 14 hastadan U¢linde tutulum kaybolmusken, dokuzunda tutulumda azalma, besinde ayni
kaldigi goruld.

TARTISMA VE SONUC: Pandemi sonrasi COVID-19 disi olgular degerlendirildiginde viral etmenlerden 6zellikle
enterovirlis ve adenoviriis hala etiyolojide dnemini korumaktadir. Kardiyak MRG olgularin tani, takip ve
degerlendirilmesinde 6nemli bir yere sahiptir.

Anahtar sozciikler: COVID-19, kardiyak magnetik rezonans goriintiileme, miyokardit, troponin.

Yasa gore hasta sayilari Tablo 1.
(n=15) (n=34)
Pik Troponinseviyesi (ng/l) 192 (120-215) 221 (216-529) 0,32
Pik Pro-BNP seviyesi (pg/ml) 31386 (10159-36076)  119(57-377) <0,05
(n=14) (n=31)
Geg Gadolinium Tutulumu (%) 5432 4,543 0,35
g T1 relaksasyon zamani (ms) 1219+67 1063+69 0,06
T2 relaksasyon zamani (ms) 86437 82+40 0,23
Ekstraseliiler voliim fraksiyonu (%) 38+12 3247 0,29
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Hemsire Bildirileri

[OHB-03]

Kardiyovaskiiler cerrahi kliniklerinde ¢alisan hemsirelerin teknolojiyi kabul diizeyinin
tibbi hata algisina etkisinin belirlenmesi

Ayse Dogruyol, Melek Aydin, Hatice Dilek Ozkan, Ali Tastan, Siikriye Ozdemir, Esra Kalkan

Kosuyolu Yiiksek ihtisas Egitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

GIRIiS VE AMAG: Arastirma bir egitim arastirma hastanesinin 2017 yilindan bu yana asamali olarak devam eden
ve 2023 yilinda dijital hastane belgesine sahip olma siirecinden sonra Kalp ve Damar Cerrahisi (KVC) kliniklerinde
calisan hemsirelerin teknolojiyi kabul diizeyinin tibbi hata algisina etkisini belirlemek amaciyla yapildi.

YONTEM: Arastirma KVC kliniklerinde calisan toplam 201 hemsireye géniilliiliik esasi ile ulasmayi hedefleyerek
planlandi. Hastane etik kurulundan onay alindi. Arastirma sorulari hemsirelerin sosyodemografik bilgi ve hata
algisi ile ilgili iki bolim 39 sorudan olusan anket olusturularak yapildi. Belirlenen surede 171 kisiye ulasildi (izin,
ankete katilmama istegdi, hastalik raporu vb.). Veriler SPSS 26.0 ile elde edildi.

BULGULAR: Hemsirelerin %79,5'i 18-30 yas araliginda, %85,4'i kadin, %65,5'i bekar, %66,1'i 1-5 yil arasinda
mesleki deneyime sahip oldugu, en fazla tibbi hatanin hastane enfeksiyonu (%53,8) ve ila¢ uygulama hatasindan
(%49,1) olabilecegini diisinmektedirler. %57,3'U dijital hastane olmanin tibbi hatalar azaltacagini disinmekte
ve %67,8'i eski sisteme donmek istememektedir. Tibbi hata algi 6l¢cegi ve Cronbach alfa degeri 0,987, ortalamasi
3,64+0,93 olarak bulunmus olup hata algilar yiksek kabul edilmektedir. Calistigi birim, mesleki deneyim, eski
sisteme donme istedi, dijital hastane 6zelliginin tibbi hatalari ve is ylkiini azaltma gorisleriyle tibbi hata algi
diizeyleri arasinda anlamh bir fark bulunmustur (p<0,005).

TARTISMA VE SONUC: Arastirma sonucunda hemsireler dijital hastane olmanin gerekli oldugu ve dijital sistemi
kullanmanin olumlu oldugunu disinmektedirler. Teknoloji kullanimin tibbi hatalar azaltacagini, teknolojik
donanimin fazla oldugu, yogun calisilan yogun bakimlarda teknoloji kabul diizeyinin yiiksek ve tibbi hata algisina
da olumlu etkisi oldugu distintilmektedir.

Anahtar sozciikler: Kardiyovaskiiler cerrahi, teknoloji kabul, tibbi hata, hemsirelik.
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Hemsire Bildirileri

[OHB-04]
Perioperatif kalp cerrahisi hemsirelerinde duygusal emek, is stresi ve is tatmini

Nihal Celikturk Doruker', Tugba Oktav Tonbiil?

'Ege Universitesi, Hemsirelik Fakiiltesi, [zmir

?Ege Universitesi Tip Fak. Kalp Damar Cerrahisi Anabilim Dali, [zmir

GIiRIS VE AMAG: Perioperatif kalp cerrahisi hemsirelerinin duygusal emek, is stresi ve is tatmininin incelenmesi,
hemsire saghdi, hasta bakimi ve calisma ortamini iyilestirmek acgisindan degerli bilgiler saglayabilir. Bu
arastirmanin amaci, kalp cerrahisi hemsirelerinde duygusal emedinin, is stresinin ve is tatmininin incelenmesidir.

YONTEM: Bu arastirma tanimlayici kesitsel tiptedir. Arastirmanin &rneklemini Nisan-Haziran 2024 tarihleri
arasinda Ege Universitesi Hastanesi Kalp ve Damar Cerrahisi AD. klinik, yogun bakim (initesi ve ameliyathanesinde
calisan ve arastirmaya katilmaya gonulli olan 67 hemsire olusturdu.

Verilerin toplanmasinda “Sosyodemografik ve Tanitici Ozellikleri Formu”, "Hemsirelerin Duygusal Emek Davranisi
Olcegi (HDEDO), “is Tatmini Olcegi” (iTO) ve “Genel is Stresi Olcedi” (GiSO) kullanildi. Verilerin analizinde t-testi,
tek yonli varyans analizi, Kruskal Wallis testi ve Pearson analizi kullanild.

BULGULAR: Arastirmaya katilan hemsirelerin yas ortalamasi 34.77+7.80 olup %80.6'si kadindir. Hemsirelerin
%38.8'i yogun bakim Uinitesinde, %38.8'i klinikte ve %22.4'G ameliyathanede calismaktadir.

HDEDO'niin alt boyutlari olan yiizeyel davranis toplam puan ortalamasi 3.86+0.57, derinlemesine davranis toplam
puan ortalamasi 3.70+0.61 ve samimi davranis toplam puan ortalamasi 3.84+0.61'dir. iTO toplam puan ortalamasi
16.52+3.51dir. GISO toplam puan ortalamasi 21.70+6.31'dir.

HDEDO yiizeyel davranis (r=0.264, p=0.031), derinlemesine davranis (r=0.354, p=0.003) ve samimi davranis alti
boyutlari (r=0.354, p=0.003) ile iTO arasinda pozitif yénlii istatistiksel olarak anlamli bir iliski vardir. Ayni zamanda
iTO ile GISO arasinda negatif yonli istatistiksel olarak anlamali (r=-0.253, p=0.039) bir iliski vardir.

TARTISMA VE SONUC: Bu arastirma sonucunda hemsirelerin duygusal emegi arttik¢a is tatmini artmaktadir.
Hemsirelerin is tatmini arttikca is stresi azalmaktadir. Boylece hemsirelerin duygusal emeklerini destekleyen bir
calisma ortami yaratmak, onlarin is tatminini artirabilir ve stres seviyelerini kontrol altina alabilir.

Anahtar sozciikler: Kalp cerrahisi hemsireligi, duygusal emek, is stresi, is tatmini.
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Hemsire Bildirileri

[OHB-05]

Acik kardiyak cerrahi 6ncesi hastalara verilen video tabanh egitimin hastalarin stres
diizeyi, hemodinamik parametreleri ve memnuniyeti tizerine etkisi

Cemre Diiriist Ergiin’, Emine lyigiin?

"Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Cerrahi Hastaliklar Hemsireligi Anabilim Dali, Ankara
25BU Giilhane Hemsirelik Fakiiltesi, Ankara

GIRIiS VE AMAG: Acik kardiyak cerrahide ameliyat 6ncesi dénemde, hastalar ameliyat ile ilgili korku ve anksiyete
yasamaktadir. Bu sebeple hastalar, ameliyat 6ncesi dénemde, perioperatif siirecle ilgili bilgilendirilmeli, stresin
olumsuz etkileri 6nlenmelidir. Arastirmamiz acik kardiyak cerrahi 6ncesi hastalara verilen video tabanli egitimin
hastalarin stres dizeyi, hemodinamik parametreleri ve memnuniyetleri lzerine etkisini incelemek amaciyla
yapimistir.

YONTEM: Arastirmamiz tek merkezli, tek kér ve yari deneysel bir arastirmadir; Agustos 2023 - Aralik 2023
tarihleri arasinda Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Kalp Merkezi'nin Kalp ve Damar Cerrahisi servisinde yatan
68 hasta (34 mudahale 34 kontrol) ile gergeklestirilmistir. Etik kurul onayr ayni Universiteden alinmistir.
Veriler, ‘Hasta Tanitim Formu’, ‘Durumluk-Sireklilik Kaygr Olcegi’, ‘Gérsel Analog Hasta Tatmin Skalasl’, ‘Hasta
Hemodinamik Parametreler izlem Formu’ kullanilarak toplanmistir. Miidahale grubundaki hastalara ameliyattan
bir glin 6nce arastirmaci tarafindan video tabanli egitim verilmistir. Kontrol ve miidahale grubundaki hastalarin
farkli zamanlardaki stres dizeyleri, ameliyat 6ncesi aldiklari egitime yonelik memnuniyet diizeyleri 6l¢lilms,
ameliyat sonrasi hemodinamik parametreleri takip edilerek karsilastirilmistir. Verilerin analizinde SPSS 21.0
programindan; ki kare testi, Kolmogorov-Smirnov ve Shapiro-Wilk testleri, Mann-Whitney U testi ve Wilcoxon
isaretli siralar testinden yararlaniimistir.

BULGULAR: Hastalara acik kardiyak cerrahi dncesi verilen video tabanl egitimin, ameliyat sonrasi ve taburculuk
Oncesi stres diizeyini olumlu yonde azalttigi; ameliyat 6ncesi alinan egitime yonelik memnuniyeti olumlu yonde
artirdigi sonucuna varilmistir (p<0,05). Ameliyat 6ncesi verilen video tabanl egitimin, hastalarin hemodinamik
parametreleri lizerine etkisi klinik olarak anlamli bulunmamistir.

TARTISMA VE SONUC: Acik kardiyak cerrahi dncesi hastalara egitim vermek ve bunu daha kalici olan yontemleri
kullanarak yapmak hastalarin ameliyat siirecine iliskin kaygilarini azaltmakta ve memnuniyetlerini artirmaktadir.
Cerrahi 6ncesi hastalara video tabanli planli egitim vermenin kliniklerde standart hale getirilmesi 6nerilmektedir.

Anahtar sozciikler: Video tabanli egitim, acik kardiyak cerrahi, stres, hasta memnuniyeti, hemodinamik
parametreler.
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ACIK KARDIYAK CERRAHI ONCESI EGITIM VIDEOSU GORUNTU
ORNEKLERI DEVAMI

*Yogun bakim ortamimn hastalara tanitilmasi

ACIK KARDIYAK CERRAHI ONCESI EGITIiM VIDEOSU
GORUNTU ORNEKLERI

*Yogun bakim hemsiresi tarafindan verilen egitimde, solunum egzersiz cihazi kullamminin 6gretilmesi

Sekil 1. Ameliyat dncesi hastalara izletilen egitim videosundan kesitler. Acik kardiyak cerrahi 6ncesinde
hastaya perioperatif slireci tibbi terimler kullanmadan, hastayi kaygilandiracak gérintiiler kullanmadan
anlatan bir egitim videosu cekildi. Video igin uzman gériisleri alindi. Video bitiminde hastalarin sormak
istedikleri sorular igin firsat verilmistir.
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Hemsire Bildirileri

[OHB-06]
ERAS protokoliiniin erken ekstiibasyon ve erken mobilizasyon siirecine etkisi

Seval Tobakcal, Canan Cevik, Serkan Yildirim, Omer Tanyeli, Yiiksel Dereli, Erdal Ege, Niyazi Gormiis

Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi Kalp ve Damar Cerrabhisi Klinidi, Konya

GIRIS VE AMAC: ERAS (Enhonced Recovry Surgery) protokoli iyilesmeyi hizlandiran, sistemik islevi hizli bir
sekilde eski haline déndiren ve klinik sonuclari iyilestiren bir stirectir. ERAS'In asil amaci hastanede kalis siiresini
kisaltmak, komplikasyonlari en aza indirgemek, maliyeti dusirmek ve sonuclari iyilestirmektir. Kardiyovaskdler
cerrahi sonrasi ERAS protokoliiniin ameliyat sonrasi protokoll olan erken ekstlibasyon ve erken mobilizasyonun
iyilesme siirecine etkisi incelenmektedir.

YONTEM: Kalp ve Damar Cerrahisi klinigimizde 1 Ocak 2024 tarihinde ERAS protokolii uygulanmaya baslamistir.
Bu kesitsel calismada Mayis (59 hasta), Haziran (34 hasta), Temmuz (77 hasta) aylarinda 170 hastanin erken
ekstubasyon ve erken mobilizasyon siireleri incelenmistir. Bu siirecte hastalarin yogun bakimda kalis siirelerinin
ne kadar oldugu ekstiibasyon ve mobilizasyon sureleri arastiriimistir.

BULGULAR: ERAS protokoll uygulanan 170 hastanin, 170 (%100)‘inin ilk 4-6 saat icerisinde ekstlibasyonlar
yapilip, ekstiibasyondan 2-4 saat sonra yatak ici mobilizasyonlari, 6-8 saat sonra yatak basi mobilizasyonlari
yapilmistir. Bunun sonucunda hastalarin 65'i (%38) ameliyatin 24. saatinde, 53'l (%31) 48. saatinde servise gecisi
saglanmistir. Mayis ayinda %10,6 olan 4. glin taburculuk orani Temmuz ayinda %28,7'ye yikselmistir.

TARTISMA VE SONUC: Ameliyat sonrasi donemi boyunca siirdiiriilen ERAS protokoli ile hastalarin erken
ekstiibasyon ve mobilizasyon siirecinin belirgin derecede yogun bakimda kalis stiresini kisalttigi tespit edilmistir

Anahtar sozciikler: Ekstiibasyon, ERAS, kalp ve damar cerrahisi yogun bakim, mobilizasyon.
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Hemsire Bildirileri

[OHB-07]

Pediatri servislerinde uygulanan aile merkezli bakim yaklagiminin ebeveyn kaygisi
Uzerine etkisi

Hamide ilknur Culcuoglu, Serap Balci

Halic Universitesi Kalp ve Damar Cerrahisi Klinidi, Istanbul

GIiRIS VE AMAG: Bu arastirma; pediatri servislerinde uygulanan aile merkezli bakim yaklasiminin, ebeveyn kaygisi
Uzerine etkisini belirlemek amaciyla tanimlayici ve iliski arayici tasarim tipinde gerceklestirildi.

YONTEM: Veriler, istanbul ilinde bulunan “Mehmet Akif Ersoy Gégiis ve Kalp Damar Cerrahisi E§itim ve Arastirma
Hastanesinde”, Ocak-Mayis 2023 tarihleri arasinda toplandi. Orneklemi 3-6 yas araliginda cocugu olan, cocugu
hastanede en az li¢ glin ve Uzeri stirede yatan ve calismaya katilmayi kabul eden toplam 70 ebeveyn olusturdu.
Arastirmada Bilgi Formu, Aile Merkezli Bakim Olcegi ve Ebeveyn Durumluk Kaygi Envanteri kullanildi.

BULGULAR: Arastirmaya katilan ebeveynlerin cogunlukla kadin oldugu, egitim dizeyinin lise ve lsti oldugu,
yaklasik yarisinin calistigi, ailelerin ifadesine gore ekonomik durumlarinin kéti oldugu, cocuk sayisinin
cogunlukla 2 oldugu, ailenin cogunlukla istanbul'da ikamet ettigi, cekirdek aile oldugu ve cocuklarin
da cogunlukla kiz oldugu saptandi. Arastirmada, ebeveynlerin Aile Merkezli Bakim Olcegi toplam puan
ortalamasinin 46,54+5,74 (Min: 14; Maks: 70) puan oldugu ve Durumluk Kaygi Olceginden aldiklari puan
ortalamalarinin ise 43,06+4,30 (Min: 20; Maks: 80) puan oldugu bulundu. Olcek maddelerinden “hemsireler,
cocugumun bakiminda énemli bir yerim oldugunu hissettirirler” sorusunun en yiiksek yiizdeye sahip oldugu
saptandi. Korelasyon testi sonuclarina bakildiginda; ebeveynlerin Aile Merkezli Bakim Olcegi toplam puanlari,
Onemlilik ve Tutarhhk bélimleri puanlari ile durumluk kaygi diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlaml bir
iliski olmadigi (p>0.05) gorulda.

TARTISMA VE SONUC: Sonuc olarak, Aile Merkezli Bakim 6lcedi puan ortalamalarinin hem toplam puan hem
de 6nemlilik ve tutarhlik bélim puanlarinin ve eslesme yilizdelerinin istendik diizeyde olmadigi ve orta diizeyde
oldugu gorilmektedir. Buna gore aile merkezli bakim uygulamalariile ilgili hastanelerde politika ve prosediirlerin
gelistirilmesi, aile merkezli bakim uygulamalari konusunda saglik profesyonellerinin egitilmesi 6nerilir.

Anahtar soézciikler: Aile merkezli bakim, cocuk, ebeveyn, kaygi.
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