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Oz

Giris: Lomber disk hernili hastalarda agr1 bazen bireyin 6z bakimini saglayamayacagi kadar
siddetlidir. Bu durumda agriyla bas etmenin 6nemi ortaya ¢ikmaktadir.

Amac: Arastirma lomber disk herni tanili bireylerde agrinin 6z bakim giiciine etkisini ve agriyla
bas etme yontemlerini degerlendirmek amaciyla gergeklestirilmistir.

Yontem: Kesitsel ve tanimlayict olarak gerceklestirilen arastirma bir iiniversite hastanesinin
lomber disk herni tanisiyla Beyin ve Sinir Cerrahisi poliklinige 15 Mart-31 Mayis 2019 tarihleri
arasinda bagvuran ve klinige yatisi yapilip cerrahi girisim uygulanan 100 hastayla yapildi. Verilerin
toplanmasinda; Hasta Tanitim Formu, Visual Agr1 Skalasi, Agri ile Bas Etme Yontemleri Formu
ve Oz bakim Giicii Olgegi kullamldu. Istatistiksel analizde Kolmogorov-Smirnov, Varyans analizi,
Tukey testi, iki ortalama arasindaki farkin 6nemlilik testi kullanilda.

Bulgular: Arastirmada katilimcilarin agr1 puan ortalamasi 6.24 ve 6z bakim giicii puan ortalamasi
97.09 olup, agriyla 6z bakim giicii arasinda negatif yonlii giicli bir iligki bulundu (r=-.770;
p=-000). Katilimcilarin egitim durumuna gdre 6z bakim giicli puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel
olarak 6nemli bir fark bulunmus olup (p=.031), okur-yazar hastalarin 6z bakim giicii iiniversite
mezunu hastalara kiyasla daha diistiktiir. Katilimeilarin agriyla bas etmede en cok tercih ettigi
yontem %84 oraninda agri1 kesici ilag kullanmak, en az tercih ettigi yontem %1 oranda akupunktur
yaptirmaktir.

Sonuc¢: Arastirmada lomber disk hernili hastalarda agrinin azaltilmasiyla 6z bakim giiciiniin
artirilacagi ayricaagriylabas etmedeilaca yonelimin fazla olmasinedeniyle saglik profesyonellerine,
hastalara agriy1 azaltma yontemleri ve 6z bakim giiciinii artirmaya yonelik verilecek egitimin
faydali olacag diistiniilmektedir.
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Abstract

Background: In patients with lumbar disc herniation, the pain is sometimes to severe that the
individual cannot provide self-care. In this case, the importance of dealing with pain emerges.

Objectives: The study was carried out oevaluate the effect of pain experienced in individuals with
lumbar disc hernia on self — care ability and the methods of coping with pain.

Methods: This cross—sectional and descriptive study was conducted with 100 patients who were
admitted to the Brain and Nerve Surgery out patient clinic and hospitalized with the diagnosis of
lumbar disc hernia without surgical intervention between March 15-May 31 2019 in a university
hospital. In collecting research data; Patient Information Form, Visual Pain Scale, Pain Management
Methods Form, and Self—Care Ability Scale were used. Kolmoggorov-Smirnov, Variance analysis,
Tukey test were used for statistic analysis.

Results: In our study, a strong negative correlation was found between pain and self-care ability
(r=-.770; p=.000). A statistically significant difference was found between the self—care ability score
averages of the participant according to their educational status (p=.031) and the self—care ability
of the literate Patients was lower than the patients with university degrees. The most preferred
method for coping with pain was 84% use of pain medication, and the least preferred method was
acupuncture at 1%.

Conclusion: In our study, reducing pain will increase self—care power in Patients with lumbar disc
herniation. Training programs for pain reduction are recommended for healthcare professionals.

Keywords: Lumbar Disc Herniation, Pain, Self — Care Agency, Coping with Pain, Nursing.

GIRIS

Bel agris1 toplumda sik goriilen bir kas iskelet
sistemi sorunudur. Diinyada {ist solunum
yolu enfeksiyonlarindan sonra hastaneye
basvurunun en sik sebebidir (Ozgen, 2020).
Bel agris1 pek ¢ok nedene bagli olabilir. Bu
sebeple hastalarda bel agrisinin etiyolojisini
belirlemek, agrimin  kaynagmi  ortaya
cikarmak sarttir. Disk dejenerasyonlari, disk
hernileri gibi hastaliklar en sik karsilasilan
etiyolojik nedenler arasinda bulunmaktadir.
Lomber boélge, hem tiim gévdenin agirligini
tagimasi, hem de her yone hareketin oldugu
bir alan olmasi nedeniyle disk hernilerinin
en sik goriildiigii yerlerden biridir. Lomber
disk hernili hastalarda ilk goriilen semptom
bel agrisidir (Akbay, Bozkurt, Palaoglu,
2004). Agr1 bazen hareketi engelleyecek

kadar siddetlidir (D6nmez, Dolgun, Kabatas,
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Ozbayir, 2010). Agr ile beraber herniye
olan intervertebral diskin komprese ettigi
sinir kokiine ait semptomlar ortaya ¢ikmaya
baslayabilir (Akbay vd., 2004). Basi altinda
olan koklere bagl olarak kas giicii kayb,
uylukta lokalize agri1, kuadrisepste gii¢stizliik,
dizde bosalma hissi olmaktadir (Akbay vd.,
2004; Cosan, 2004; Sar1 ve Aydogan, 2015;
Toplamaoglu, 2005). Hastalarin bir kisminda
hafif iiriner semptomlar olabilir. Sik idrara
cikmak, idrar yapmaya baslarken zorlanmak,
idrar
(Akbay vd., 2004). Yasanan agrinin siddetini

giderememek

kacirma baslica sikayetlerdendir
azaltamamak veya agriy1
yani agr ile etkin bas edememek giinliik
hayatin  aksamast ve sorumluluklarin
yerine getirilememesine yol agarak bireyin
0z bakim giiciinii de azaltabilmektedir.

Oz bakim, insanin yasammi, saghk ve
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iyilik halini devam ettirebilmesi i¢in kendisi
tarafindan  gerceklestirilen eylemler olarak
tanimlanmaktadir (Altay ve Avci, 2009; Ergin
vd., 2011; Karatas ve Oztiirk, 2008). Ayrica
yasanan agri bazen bireyin en temel giinliik
gereksinimlerini engelleyecek ve bireyi bu temel
faaliyetler icin baska kimselere bagimli kilacak
kadar siddetli de olabilmektedir. Giintimiizde
agr1 yonetiminde yaygin olarak analjezik ilaglar
kullanilmaktadir. Analjezik tedavisi, hizli etki
gostermesi ve kolay ulasilabilir ve uygulanabilir
olmasi sebebiyle agrinin giderilmesinde en
cok tercih edilen tedavi yoOntemidir. Ancak
analjeziklerin bilingsiz ve c¢ok kullanilmasinin
birey ve lilke ekonomisine getirdigi yiik, bazi
fizyolojik fonksiyonlara olumsuz etkisi ve
ozellikle narkotiklerin kullanildigi durumlarda
dozun artirllmastyla tolerans gelismesi gibi
olumsuz yan etkilere neden oldugu bilinmektedir
(Ozel, Yildirim ve Fadiloglu, 2014). Bahsedilen
tim bu sebeplerden dolay1r agr ile etkin ve
dogru bas etmenin Onemi ortaya g¢ikmaktadir.
Agrinin kontrolii ve giderilmesinde hemsirelik
kadar

etkili oldugu belirtilmektedir. Agrili hastanin

yaklagimlariin  ilag  uygulamalar

bakiminda o6nemli sorumluluklar1 iistlenen
hemsirenin, agrinin kontrolii ve giderilmesinde
yardimci olabilmesi i¢in hastalarin  agrn
davraniglarinin ve hemsirelerin agrili hastay1
nasil tanimladiklarinin bilinmesi gerekmektedir
(Ozel vd., 2014). Agr tedavisinde hemsirenin
yapmasi gereken tedaviye etkin olarak katilmasi,
tedavi sonucunu izlemesi, farmakolojik olmayan
yontemler kullanarak agriy1 yasanabilir sinirlar
icin tutmasi, hastaya agri ile basa c¢ikma
yontemlerini 6gretmesi ve hastanin uygulamasi
(Birol,  2007;
Cocelli, Bacaksiz ve Ovayol, 2008; Taylan,
Alan ve Kadioglu, 2012). Agr ile bas etmede

ilag ve ilag dist yontemler kullanilmaktadir.

icin  cesaretlendirmesidir

flag tedavisinde opioid ve opioid olmayan
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analjezikler, noropsikiyatrik ilaglar, nonsteroid
anti-inflamatuarlar ve opioidler kullanilmaktadir.
Sicak-soguk uygulama, akupunktur, egzersiz,
masaj, hidroterapi, kas gevsemesi, dikkati bagka
yone ¢ekme, meditasyon, hipnoz, aromaterapi,

miizik terapi, refleksoloji agriy1 gidermede

kullanilan ila¢ dist  yOntemler arasindadir
(Uzungakmak ve Kilig, 2017).

Amag

Bu c¢alisma temel iki hedef kapsaminda

gergeklestirilmistir. Bu temel hedeflerden ilki
lomber disk hernili bireylerin yasadigi agri ile 6z
bakim giicii arasindaki iliskiyi ortaya koymak ve
ikincisi de, yasanan agr1 ile bireylerin nasil bag
ettigini belirlemektir. Calismamizin 6zgiinligi
bu iki hedefe yonelik arastirma sorularina yonelik
cevap aramaktir. Bu baglamda ¢alismamizin
amaci lomber disk herni tanili bireylerde agr
ve 0z bakim giicii diizeyi, yasanan agrinin 6z
bakim giiciine etkisi, bireylerin agri ile bas etme
yontemleri ve agr1 ile bas etme yoOntemlerine

gore agr1 dlizeyini arastirmaktir.

Arastirma Sorulart

Lomber disk herni tanili bireylerde agri ne

diizeydedir?

Lomber disk herni tanili bireylerde 6z bakim

giicli ne diizeydedir?

Lomber disk herni tanili bireylerde yasanan

agrinin 6z bakim giicline etkisi var midir?

Bireylerin agr1 ile bag etme yontemleri nelerdir?
YONTEM

Arastirmanin Tipi

Aragtirma  kesitsel ve tamimlayict olarak
gergeklestirildi.

Arastirmanin Yapildig Yer

Arastirma, bir iiniversite hastanesinin beyin ve
sinir cerrahisi servisinde ve poliklinikte 15 Mart-

31 May1s 2019 tarihleri arasinda yapildi.
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Arastirmanin Evreni/Orneklemi

Calismanin evrenini bir {iniversite hastanesi
beyin ve sinir cerrahisi klinigine 15 Mart-31
Mayis 2019 tarihleri arasinda lomber disk herni
tanist ile poliklinie bagvurmus 260 hasta,
ayrica beyin ve sinir cerrahisi servisine lomber
disk herni nedeniyle yatis1 yapilmis, cerrahi
girisim uygulanmamis 68 hasta olmak {lizere
toplam 328 hasta olusturdu. Kesitsel nitelikte
yiiriitiilen aragtirmanin yapildig: tarihler arasinda
aragtirmaya dahil edilme kriterlerine uyan,
arastirmay1 katilmay1 kabul eden, 18 yasindan
biiyiik, psikiyatrik bir hastalii bulunmayan,
calismaya katilmakta goniilli olan, sozli ve
yazili bilgilendirilmis olurlar1 alman 100 hasta

katildi. Evrenin %30.48’ine ulasiimistir.

Veri Toplama Araclari- Gegerlik ve Giivenirlik
Bilgileri

Veri toplamak i¢in literatiir bilgisine dayanilarak
arastirmacilar tarafindan olusturulan Hasta
Tanitim Formu, Visual Agri1 Skalasi, literatiir
bilgisine dayanilarak arastirmacilar tarafindan
olusturulan Agr1 ile Bas Etme Yontemleri
Formu, gegerlilik ve giivenilirligi yapilmis Oz
bakim Giicii Olgegi kullanildi.

Hasta Tanitim Formu

Formda hastalarin yasi, cinsiyeti, egitim diizeyi,
hastaligin siiresi, hastalik siirecinde yasanan
belirtileri igceren gruplar1 belirlemeye yonelik
dokuz sorudan olusmaktadir (Dénmez vd.,
2010).

Visual Agri Skalasi (VAS) Formu

Olcek ilk olarak 1970’lerde
baslanmistir. Olgek 1980°li yillarda Selby ve

arkadaslar1 tarafindan kanserli hastalarda yagam

kullanilmaya

kalitesini degerlendirmek i¢in tanimlanmigtir.
VAS 1990’11 yillardan sonra farkli parametrelerin
degerlendirildigi bir¢cok calismada kullanilmis
olup, son zamanlarda agr1 gibi 6zel durumlarin
baslamistir. VAS

Ol¢iimiinde  kullanilmaya
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sayisal olarak dl¢lilemeyen bazi degerleri sayisal
hale ¢evirmek i¢in kullanilmaktadir. Bir ucunda
agrisizlik, diger ucunda olabilecek en siddetli
agr1 yazan 10 cm’lik bir cetvel {izerinde hasta
kendi agrisin1 isaretler. VAS’nin agr1 siddeti
Olciimiinde diger tek boyutlu olgeklere gore
daha duyarl ve gilivenilir oldugu belirtilmektedir
(Cline, Herman, Show and Marton, 1992).

Oz Bakim Giicii Olgegi

Kearney ve Fleischer tarafindan 1979 yilinda
gelistirilen Olgek 43 maddeden olusmaktadir.
Ulkemizde Nahcivan tarafindan 1994 yilinda
Olcegin gegerlik ve glivenirlik calismasi yapilmis
ve 6lgek 35 madde olarak yeniden diizenlenmistir.
Olgegin gecerlilik ve giivenirlilik ¢alismasinda
Cronbach Alfa giivenirlilik katsayist 0.92
olarak belirlenmistir. Olgekte 6z bakim giiciiyle
ilgili ifadelerin yer aldigi maddeler i¢in “Beni
hi¢ tanimlamiyor”, “Beni pek tanimlamiyor”,
“Fikrim yok”, “Beni biraz tanimliyor” ve “Beni
¢ok tanimliyor” segenekleri bulunmaktadir.
Olgekte her bir ifade sifir ve dort arasinda
degisebilen puanlar almaktadir. Olgekte olumsuz
ifade igeren sekiz maddeye (3.,4,5,16,17,18,19)
verilen yanitlarda ise ters puanlama uygulanir.
Olgekten almabilecek en diisiik puan sifir, en
yiiksek puan ise 140’tir. Olgekten toplam 82
puanin altinda alinmasi diisiikk, 82-120 puan
arasinda alinmasi orta, 120 puanin iizerinde
alinmasi ise yiiksek 6z bakim giicli olarak ifade
edilir. Olgekten alinan puanin artmasi bireyin 6z
bakim giiciiniin yiiksekligini gosterir. Olgegin
sinir/kesme  degeri yoktur. Arastirmamizda
Cronbach alfa kat sayist .85 olarak bulundu

(Nahcivan, 1994).

Agri ile Bas Etme Yontemleri Formu

Agr ile Bag Etme Yontemleri Formu ilgili
literatiire (Cogeli vd., 2008; Midilli, Eser
ve Yiicel, 2019; Mollaoglu ve Birge, 2018;

Ozveren, 2011; Ozveren, Faydali ve Ozdemir,

318



Ozbakim Giicti ve Agri ile Bas Etme

2016; Jabtonska, Zajac, Krolikowska, Haor
and Slusarz, 2016) dayali olarak arastirmacilar
tarafindan hazirlandi. Formda agr1 ile bas etmede
yaygin olarak kullanilan 18 uygulama/yontem
mevcuttur. Hastalar bu uygulamalardan birini
veya birkacint isaretlemistir. En son madde
diger secenegidir ve hastalar kendilerine 6zgii

uyguladiklar1 yontemi yazmaistir.

Verilerin Toplanmasi

Veri toplama araglar1 beyin ve sinir cerrahisi
kliniginde hasta odalarinda ve beyin ve
sinir cerrahisi polikliniginde hasta bekleme
dolduruldu.

formlarmin  doldurulmasina

boliimiinde Hastalara  soru
iliskin  gerekli
bilgiler agiklandi. Okuma yazmasi olmayan
hastalara ait formalarin doldurulmasinda hastanin
yaninda bulunan aile iiyelerinden yardim alindi.
Hasta yakininin bulunmamasi halinde form
arastirmacilar tarafindan dolduruldu. Formlarin
doldurulma siiresi yaklasik 30 dakikadir.

Verilerin Degerlendirilmesi

SPSS
degerlendirildi.

Calismamizdan elde edilen veriler
(Ver: 22.0) programi ile
Verilerin degerlendirilmesinde parametrik test
varsayimlari yerine getirildiginde (Kolmogorov-
Smirnov) bagimsiz iki gruptan elde edilen
Ol¢timler karsilastirilirken iki ortalama arasindaki
farkin onemlilik testi, bagimsiz ikiden fazla
guruptan elde edilen olgiimler karsilagtirilirken
tek yonlii varyans analizi, analiz sonucunda
onemli karar1 verildiginde farklilik yapan
gurup ya da guruplart bulmak i¢in Tukey testi
kullanilmis, verilerimiz tablolarda aritmetik
ortalama, standart sapma, birey sayisi ve yiizdesi
seklinde belirtilip yanilma diizeyi 0.05 olarak

alimmustir.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirma  siirecine baslamadan Once bir
tniversitenin ~ Girisimsel  Olmayan  Klinik
Arastirmalar Etik  Kurulundan etik  kurul
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onayt (02.01.2019 tarihli, 2019-01/14 sayili)
ve arastirmanin yapildigi hastaneden yazil
resmi izinler alindi. Veri toplama asamasinda
arastirma hakkinda bilgilendirme yapildiktan
sonra aragtirmaya katilmaya goniilli olan
hastalardan  bilgilendirilmis onam  alind1
Hastaya sozlii olarak caligmanin amaci, nasil
hastanin neresinde

yapilacagi, calismanin

olacagi, ¢alismanin herhangi bir zararinin
olmadigi, ¢alisma sonucunun ne gibi bir katkisi
olacagi, ¢caligmanin nasil uygulanacagina iliskin
bilgi verilerek “Insan Onuruna Saygr” ilkesi,
arastirmaya goniillii olarak katilmak isteyenlerin
alinmas ile “Ozerklige Sayg1” ilkesi, aragtirmada
elde edilen bilgilerin gizli tutulacag: belirtilerek
‘Gizlilik ve Gizliligin Korunmast’ ilkesi yerine
getirilmistir. Arastirmada Helsinki Bildirgesinde
yer alan etik ilkelere uyulmustur.

BULGULAR

Tablo
calismay1 kabul eden lomber disk herni tanili

I’de calisma kriterlerine uyan ve

bireylerin tanitic1 6zelliklerine gore; %57 (n=57)
oraninda kadin hasta, %43 (n=43) oraninda
erkek hasta bulunmaktadir. Hastalarin en fazla
oranda %31 (n=31) bulundugu yas grubu 38-
47 araligidir. Hastalarin %85°1(n=85) evli ve
%831 (n=83) ¢ocuk sahibidir. Hastalarin %32’si
(n=32) Hastalarin = %77’s1
(n=77) sehir merkezinde yasamakta ve %358’i

lise mezunudur.
(n=58) calismamaktadir. Calisan hastalarin
%16’s1 (n=16) serbest meslekle ugrasmaktadir.
Hastalarin %96’simin (n=96) sosyal gilivencesi
mevcuttur. Bireylerin hastalik siliresine en
yliksek oranda %31 (n=31) bes yildan uzun
olarak bulunmustur. Bireylerin hastalik belirtileri
arasinda %85 (n=85) ile en yliksek oranda bel

agrisidir.
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Tablo 1. Calismaya Katilan Bireylerin Tanitict Tablo 1. Caligmaya Katilan Bireylerin Tanitict

dzelliklerinin Dagilimi (n=100) Jzelliklerinin Dagilimi (n=100)

Tanitic1 Ozellikler

Cinsiyet Bacak Agrisi

Kadin 57 57.0 Var 67 67.0
Erkek 43 43.0 Yok 33 33.0

Yas Grubu Ayakta His Kaybi

18-27 9 9.0 Var 6 6.0
28-37 29 29.0 Yok 94 94.0
38-47 31 31.0 Ayakta Gii¢c Kayb1

48-57 14 14.0 Var 4 4.0

58+ 17 17.0 Yok 96 96.0
Medeni Durum Diisiik Ayak

Bekar 15 15.0 Var 1 1.0

Evli 85 85.0 Yok 99 99.0
Cocuk Sahibi Olma Durumu Toplam 100 100.0
Var 83 83.0

Yok 17 17.0 Tablo 2’de bireylerin 6z bakim giicii ve VAS
Egitim Durumu puanlarinin en kii¢iik, en biiylik ve ortalama
Okur-Yazar Degil 6 6.0 degerleri gosterilmistir. Oz bakim giicii puani
Ilkokul Mezunu 25 25.0

en az 36, en ¢ok 140 ve ortalama 6z bakim giicii

Ortaokul Mezunu 12 12.0 97 09 olarak bul VAS
Lise Mezunu - 1.0 puani 97.09 olarak bulunmustur. puani en
Universite Mezunu 25 25.0 az 1, en ¢ok 10 ve ortalama olarak 6.24 puan
Yasanilan Bolge bulundu.
Koy 10 10.0 Tablo 2. Lomber Disk Hernili Bireylerin Visual Analog Skala ve
Iige 13 13.0 Oz Balkum Giicii Olgegi Puan Ortalamalarinin Dagilimi
il 77 77.0 £
= = g £
Calhisma Durumu g g E s g
Evet 42 42.0 £ 2 £ 55
n 2 2 ) 7]
Hayir 58 58.0
Sosyal Giivence Zﬁfl;"‘:f:;l 100 1(0)*  10(10)** 6240  1.865
Var 96 96.0 -
Yok 4 40 Oz Bakim
o ) e
e giicli dleei 105 360y 140 (140)*  97.090  22.650
Hastaligin Siiresi puan
ortalamasi
1 Aydan Kisa 12 120 * Alinabilecek en diisiik puan ** Alinabilecek en yiiksek puan
1-6 Ay 23 23.0
6-12 Ay 14 14.0
1-5 Y1l 20 20.0 Tablo 3’te VAS puani ile 6z bakim giicii puani
5 Yildan Uzun 31 31.0 . e 1s 1 1s
arasinda negatif yonli bir iligki bulundu. Bu
Hastalik Belirtileri o . .
- iliski miktar1 r=-.770’dir. Buna gére VAS puani
Bel Agrist
Var 85 5.0 arttiginda 6z bakim giicli puan1 azalmaktadir.
Yok 15 15.0 Bu korelasyon kat sayisi istatistiksel olarak
gacak ve Ayakta onemli (p=.000), bir iliski 6l¢iitii olarak kuvvetli
yusma
Var 34 34.0 bulundu.
Yok 66 66.0
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Tablo 3. Visual Analog Skala Puani ve Oz Bakim Giicii

Puani Arasindaki Iligki

VAS Oz
puani bakim
giicii
puani
VAS puani Correlation- 1.000 =773
Coeficient
Sig. (2-tailed) . .000
n 100 100
Oz bakim Correlation- ~ -.773" 1.000
giicii puam Coefficient
Sig. (2-tailed) .000 .
n 100 100

*Bagimsiz Orneklem t -testi sonucu

Arastirmaya katilan  bireylerin  okur-yazar
olanlarin 6z bakim giicii puan ortalamasi
76.00+5.40 iken, tniversite mezunu olanlarin
0z bakim giicli puan ortalamasi 100.48+23.51
bulundu. Egitim durumuna gore 6z bakim giicii
puan ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel
bulundu (p=.031).

durumuna gore agri puan ortalamast okur-

olarak  Onemli Egitim
yazar olanlarda 8.17+0.98, iiniversite mezunu
olanlarda 5.64+2.21 belirlendi. Egitim durumuna
gore agrt puan ortalamalari arasindaki fark
istatistiksel olarak ©nemli saptandi (p=.038).
Bel agris1 yasayan hastalara gore agri puan
ortalamasi karsilastirildiginda fark istatistiksel
olarak o6nemli bulundu (p=.002). Ayakta his
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kaybi olan hastalarin sayis1 %6, ayakta gii¢ kayb1
olan hastalarin sayist %4, diisik ayak belirtisi
olan hastalarin oran1 sadece %1 oldugu i¢in agr1
puan ortalamasi ile karsilagtirma yapilamamistir
(Tablo 4).

Tablo 5’te bireylerin agr1 ile bas etme
yontemlerinin neler oldugu gosterilmektedir.
Agr gidermede en cok tercih edilen yontem
%84 (n=84) oraninda agr kesici ila¢ kullanimi1
olurken, en az tercih edilen agr1 giderme yontemi
%1 (n=1) oraninda akupunktur yaptirmak
olmustur. Diger agr1 giderme yontemleri en az
tercih edilenden en c¢ok tercih edilene dogru;
%2 (n=2)
yaptirmak, %3 (n=3) oraninda bel cektirme,
%11 (n=11) oraninda hayal kurma, %15 (n=15)

oraninda dikkati baska yone ¢ekme, %18 (n=18)

orani ile hacamat ve aromaterapi

oraninda soguk uygulama, %19 (n=19) oraninda
miizik dinleme, %22 (n=22) oraninda kaplicaya
gitmek, %27 (n=27) oraninda bitkisel yontem
kullanmak, %44 (n=44) oraninda egzersiz
yapmak, %51 (n=51) oraninda sicak uygulama,
%56 (n=56) oraninda agriy1 azaltan baska
pozisyona ge¢cme, %58 (n=58) oraninda masaj
yapmak veya yaptirmak, %61 (n=61) oraninda
dinlenme, %63 (n=63) oraninda dua etmek ve

agriyan bolgeye mentol stirmek olusturmaktadir.
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Tablo 4. Bireylerin Tanitict Ozelliklerine Géore Agri ve Oz Bakum Giicii Puan Ortalamalarimin Dagilimi (n=100)

Agr1 Puan Ortala- Test Degeri Oz Bakim Giicii Puan Ortalamasi Test
masi p X+SD t

X£SD P
Cinsiyet
Kadin(57) 6.61+1.62 t=2.360 93.86+22.98 t=1.650
Erkek(43) 5.744+2.06 p=200 101.37+£21.74 p=.101
Yas gruplan
18 -27(9) 6.00+2.34 102.56+24.23
28 - 37(29) 6.00+1.60 F=2.690 96.10+20.99 F=1.500
38 -47(31) 6.55+1.54 p=.0350 96.39+25.05 p=.208
48 -57(14) 5.1442.34 107.43+£22.88
58+(17) 7.12+1.76 88.65+17.90
Medeni durum
Bekar(15) 6.47+1.59 t=.500 96.80+24.14 t=1.050
Evli(85) 6.20+1.91 p=-612 97.14+22.53 p=.957
Egitim durumu
Okur-yazar degil(6) 8.17+0.98 F=2.640 76.00+5.40 F=2.790
Tlkokul mezunu(25) 6.56+1.75 p =0.038 90.00+23.86 p=0.031
Ortaokul mezunu(12) 6.25+1.42 100.67+19.21
Lise mezunu(32) 6.09£1.71 102.59+21.51
Universite mezunu(25) 5.64+£2.21 100.48+23.51
Yasanilan yer
Koy(10) 6.20+2.04 F=.660 98.50+29.41 F=.890
flge(13) 5.69+1.97 p=517 104.62+23.90 p=413
11(77) 6.34+1.83 95.64+21.54
Calisma durumu
Evet(42) 5.86+1.98 t=1.760 98.33+22.20 t=.460
Hay1r(58) 6.52+1.74 p=-081 96.19+23.13 p=.643
Meslek
Calismiyor(52) 6.48+1.79 95.484+23.78
Memur(12) 5.67+2.24 F=1.060 101.17+£22.78 F=.430
Isci(15) 6.20+1.37 p=379 93.47+18.47 p=.785
Ogrenci(5) 7.00+1.58 101.40+27.26
Serbest meslek(16) 5.69+2.05 101.31£22.51
Hastalik siiresi
1-5y1l 6.33+1.93 t=.740 97.35+23.27 t=.160
5 ve lizeri 6.03+1.70 p=458 96.52+21.59 p=-866
Hastalik belirtileri
Bel agrist
Var(85) 6.48+1.76 t=3.230 95.26+£22.91 t=1.950
Yok(15) 4.87+1.88 p=.002 107.47+18.52 p=-054
Bacak agrisi
Var(67) 6.33+1.94 t=.670 97.43+22.73 t=. 020
Yok(33) 6.06+1.71 p=.502 96.39+22.83 p=-831
Bacak ve ayakta uyusma
Var(34) 6.15+1.87 t=.350 99.38+23.40 =710
Yok(66) 6.29+1.87 p=.722 95.91+22.35 p=471
Ayakta his kaybi
Var(6) 5.17+1.72 t=1.460 107.334+24.84 t=1.140
Yok(94) 6.31+1.86 p=.147 96.44+22 .49 p=255
Ayakta gii¢ kaybi .
Var(4) 4.75+2.50 t=1.640 110.25+18.42 t=1.180
Yok(96) 6.30+1.82 p=.103 96.54+22.73 p=238
Diisiik ayak
Var(1) 300 e 11400 e
Yok(99) 6.27+1.84 96.92+22.70

* t= bagimsiz 6rneklemde t testi **F= ANOVA testi ***p <.05
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Tablo 5. Bireylerin Agri ile Bas Etme Yontemleri

Tablo 5. Bireylerin Agri ile Bas Etme Yontemleri

Agri ile Bas Etme Yontemleri n % Bitkisel yontem kullanma
Agn kesici ila¢ kullamim Evet 27 27.0
Evet 84 84.0 Hayir 7 73.0
Hayir 16 16.0 Kaphicaya gitmek
Soguk uygulama Evet 22 22.0
Evet 18 18.0 Hayir 78 78.0
Hayir 82 82.0 Dua etmek
Sicak uygulama Evet 63 63.0
Evet 51 51.0 Hayir 37 370
Hayir 49 49.0 Hacamat yaptirma
Masaj yapma veya yaptirma Evet 2 2.0
Evet 58 58.0 Hayr 08 98.0
Hayir 42 42.0 Toplam 100 100.0
Bel ¢ektirme TARTISMA
Evet 3 3.0
Hayir 97 97.0 Lomber disk herni tanili bireylerde yasanan
Agriyan bolgeye mentol uygulama agrinin 0z bakim giiciine etkisi ve bireylerin
Evet 63 63.0 agri ile bas etme yontemlerini degerlendirmek
Hayir 37 37.0 amactyla yiriitilen bu ¢aliymada ameliyat
Egzersiz yapma olmayan lomber disk hernili hastalarin agri puan
Evet 4 40 ortalamast 6.24 bulundu (Tablo 2). Literatiir
Il)ii}l;l;ti baska yone sekme 36 260 incelendiginde ameliyat Oncesi lomber disk
Evet 15 5.0 hernili hastalarin agr1 puan ortalamalarmin 6
Hayir 85 85.0 ile 10 arasinda degistigi gortilmektedir (Akga,
Miizik dinleme Aydin ve Giimiig, 2013; Kose, Tastan, Temiz,
Evet 19 19.0 Sart ve Izci, 2018; Uzun, Kocak, Onal, Ak ve
Hayr 81 81.0 Durak, 2009; Suyabatmaz vd., 2011). Tim bu
I;};l kurma - 0 bulgular dogrultusunda lomber disk hernisi olan
Hayir % 2.0 bireylerin genel olarak. orta di.izeyln .iiz‘erlnde
Dinlenmme agr1 yasadigi, dolayisi ile bu bireyler i¢in agri
Evet 61 61.0 kontroliiniin 6nemli oldugu ve profesyonel bir
Hayir 39 390 destege ihtiya¢ duyduklar1 sylenebilir.
Agriy1 azaltan baska pozisyona ge¢me Bu arastirmada lomber disk hernili hastalarin 6z
Fvet % 260 bakim giicli puan ortalamasi orta diizeyde (97.09)
;a(l)}::aterapi —— R 40 bulundu (Tablo 2). Temel insan gereksinimleri
Evet > 20 etkili sekilde bireyin kendisi tarafindan
Hayir 98 98.0 karsilandiginda saglik ve iyilik hali artar. Bir
Akupunktur yaptirma bireyin temel gereksinimlerini karsilayabilmesi
icin de yeterli 6z bakim giiciine sahip olmasi
Evet 1 1.0 gerekir (Bakoglu ve Yeti, 2000). Lomber disk
Hayir 99 99.0 hernisi olan bireylerde yasanan agri ve diger
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semptomlardan (kas giicii kaybi, sik idrara
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¢ikma, idrar kagirma) dolay1 6z bakim giiciinde
azalma meydana gelebilir. Calisma sonucumuz
da bu bilgiyi destekler niteliktedir. Literatiirde
de ¢alismamiz ile benzer sekilde lomber disk
hernisi olan hastalarinin 6z bakim giicii puan
ortalamalari orta diizeyde bulunmustur (Ovayolu,
Ovayolu ve Karadag, 2012). Bu bulgulardan
yola ¢ikarak lomber disk hernisi olan bireylerin
6z bakim giicliniin artirilmas1 gerektigi ve bu
noktada basta hemsireler olmak ftizere tim
saglik profesyonellerine 6nemli sorumluluklarin
distiigii sdylenebilir.

Calismamizda VAS ve 6z bakim giicii puan
ortalamalar1 arasinda negatif yonli ve giiclii
bir iligki (r=-.770; p=.000).

Bulgumuza gore lomber disk hernili bireylerde

bulunmustur

agr1 arttiginda 6z bakim giicii azalmaktadir
(Tablo 5.3). Hastalar yasadiklar1 agr1 nedeni ile
temel ihtiyaglarini yerine getirmede zorlanirlar,
sosyal ve is hayatlarinda aksakliklar meydana
gelebilir ve yasam kaliteleri diisebilir. Tim
bu durumlarda 6z bakim giiciinde azalma
kacinilmaz bir sonug olabilir. Nitekim calisma
sonucumuz da lomber disk hernili hastalarda
agrinin artmasi ile 6z bakim giiciliniin azaldigin1
gostermektedir. Ancak literatiir incelendiginde,
lomber disk hernili hastalarda yasanan agrinin 6z
bakim giiciine etkisinin incelendigi bir caligmaya
rastlanilamamistir. Bununla birlikte literatiirde
romatoidartriti olan hastalarda yasanan agrinin
0z bakim giiciine etkisini inceleyen iki calismaya
ulagilmistir (Pehlivan, Ersoy ve Fadiloglu,
2015; Altiparmak, 2006). Bu calismalarda da
calisgmamiz ile benzer olarak agr1 diizeyinin
artmas1 ile birlikte 6z bakim giiciiniin azaldig1

belirlenmistir.

Calismamizda lomber disk hernili hastalarda
egitim durumunun 6z bakim giicii lizerinde
istatistiksel olarak onemli bir etkisinin oldugu

(p=.031), gruplara ait puan ortalamalar1 ikiserli
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karsilagtirildiginda  okur-yazar olmayanlarin
ortaokul, lise ve tiniversite mezunlarindan daha
diistik 6z bakim giicline sahip oldugu tespit
edilmigtir (Tablo 4).

gore egitim diizeyi ylikseldikce 6z bakim

Calisma sonucumuza

giicii artmaktadir. Bu baglamda iiniversite
mezunu lomber disk hernili hastalarin 6z
bakim giiclinlin daha yiiksek olmas1 hastaliklar
konusunda farkindaliklarmin ytiksek olmasi ve
daha fazla aragtirarak bilgi sahibi olmalar ile
iligkilendirilebilir.

Literatiirde  calismamizla  benzer  olarak,
egitimin 0z bakim giiclini 6nemli dlgiide
artirdig1 cesitli yazarlar tarafindan belirtilmistir
(Bakoglu ve Yeti, 2000; Muz ve Eglence, 2013;
Hacihasanoglu ve Yildirim, 2009; Pasinlioglu,
1997; Alemdar ve Pakyiiz, 2015). Alemdar ve
Pakyiiz (2015) tarafindan yapilan hemodiyaliz
ve 6z bakim giicii ile ilgili bir ¢alismada, okur-
yazar olmayanlarin 6z bakim giiciiniin daha
diisiik oldugu belirlenmistir. Hem literatiir hem
calisma sonucumuza gore egitim diizeyi diisiik
lomber disk hernili bireylerin 6z bakim giiciiniin
artirilmasi yoniinde hastalik, hastaligin tedavisi
ve sagligi gelistirme konularinda agik ve anlagilir
bir dille egitimlerin verilmesi ve bu bireylerde
hastalik, tedavi ve bakima y6nelik farkindaligin
artirilmas1 6nem kazanmaktadir (Kogoglu ve

Ozdemir, 2011).

Calismamizda egitim durumuna gore agri
diizeyleri arasinda istatistiksel olarak Onemli
bir fark bulunmus olup (p=.038), okur-
yazar olanlarda {niversite mezunu olanlara
gore agr1 diizeyi daha yiiksek bulunmustur
(Tablo 4). Egitim diizeyi distiikce agr diizeyi
artmaktadir. Bu bulgumuz dogrultusunda egitim
diizeyi daha diisikk olan lomber disk hernili
bireylerin yasadigi agriyr hastalik durumu ile
iliskilendirmede zorlandig1 ve agr1 yoOnetimi

konusunda daha fazla profesyonel destege
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gereksinim duydugu soOylenebilir. Literatiirde
yapilmig c¢esitli c¢aligmalarda egitim diizeyi
arttikca agr1 diizeyinin azaldig1 bildirilmektedir
(Ozveren 2016; Donmez , Van Giersbergen, MD.
Yildiz ve E. Yildiz, 2019).

Calismamizda agr1 ile bas etme yoOntemleri
degerlendirildiginde, en ¢ok tercih edilen
yontemi agri kesici ilag kullanimi olurken, en az
tercih edilen agr1 giderme yontemi akupunktur,
hacamat ve aromaterapi yaptirmak olmustur
(Tablo5). Bu sonug bireylerin yasadig1 cevre,
aligkanliklar1, deneyimleri ve bilgi diizeyleri ile
iliskilendirilebilir. Bulgularimiz dogrultusunda
caligmamiz kapsaminda yer alan bireylerin agri
ile bas etmede c¢ogunlukla medikal tedaviyi
tercih ettigi ve tamamlayic1 yaklasimlardan
uzak durdugu, bununla birlikte gevseme ve
rahatlamaya katki saglayacak invaziv olmayan
dinlenme, masaj, sicak uygulama ve egzersiz
gibi yontemleri tercih ettigi, ayn1 zamanda dua

ederek spiritual giiciinii artirdig1 sdylenebilir.

Bu arastirmada agr1 ile bas etmede en ¢ok

tercih ettigi yontem %84 oraninda agri
kesici ila¢g kullanimi olmustur. Literatiirde de
calisgmamizla benzer sonuglar yer almaktadir.
Birge ve Mollaoglu (2018) tarafindan yapilan
agr1 yonetimi ile ilgili bir baska c¢aligmada
da, hastalarin yarisindan fazlasinin agrilarini
gidermede ila¢  kullandigi  belirlenmistir.
Calismamizda ve literatlirdeki diger caligma
sonuclarinda da goriildigi tlizere hastalar
agrilarmi gidermek igin en ¢ok agri kesici ilag

kullanmay tercih etmektedir (Ozveren, 2011).

Sonug olarak bu arastirmada katilimcilarin agri
puan ortalamasi 6.24 ve 6z bakim giicii puan
ortalamasi 97.09 olup, agn ile 6z bakim giicii
arasinda negatif yonlii giliglii bir iliski bulundu
(r=-.770; p=.000) ve agr1 arttifinda 6z bakim
giicli azalmaktadir. Ayrica katilimcilarin agri

ile bas etmede en cok tercih ettigi yontem %84
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oraninda agr1 kesici ila¢ kullanimi olmustur.
Bu baglamda arastirmamizda lomber disk
herni tanili bireylerde yasanan agri ve 0z
bakim giicli arasindaki iligki, bireylerin agn ile
bas etme yoOntemlerinin degerlendirilmesi ile
literatiire katki saglayacagi ve yapilacak olan
calismalara yon verecegi diislinlilmektedir.
Ayrica gelecekte bu konu ile yapilmasi planlanan
calismalar i¢cin Orneklem sayisinin artirilmasi
ve genellenebilirligi acisindan birden fazla
hastanenin ¢alismaya dahil edilmesi Onerilebilir.

Kisithlhiklar

Arastirma genellenebilirligi agisindan yalnizca
bir liniversite hastanesinin beyin ve sinir cerrahisi
poliklinigi ve servisinde yapildigindan dolay1
¢alismanin sinirliliklarini olusturmaktadir.

SONUCLARIN UYGULAMADA KULLANIMI

Lomber disk herni tanili bireylerde yasanan
agrinin 6z bakim giiciine etkisi ve bireylerin
agri ile bas etme yontemlerini degerlendirmek
amactyla yapilmis bu arastirmanin verileri
lomber disk

herni hastalarinda yasanan agrinin 6z bakim

genel olarak incelendiginde;
giicline etkisinin onemli oldugu gorilmistiir.
Calisma sonucumuza gore agr1 diizeyi arttik¢a
0z bakim giicii azalmaktadir. Elde edilen bu
sonuclar dogrultusunda; lomber disk hernisi
olan bireylerde agrinin azaltilmast ve 6z bakim

giiclinilin artirilmasi amacuyla,

Saglik

hemsirelerin, lomber disk hernili hastalarin

profesyonellerinin ~ ve  ozellikle

ameliyat Oncesi donemde agr1 diizeylerini

yakindan takip etmesi,

Saglik

hemsirelerin,

profesyonellerinin ~ ve  ozellikle
disk  herni

hastalarin 6z bakim giiclinii kapsamli olarak

lomber tanili

degerlendirmesi,

Oz bakim giicii diisiik bulunan (yasl ve egitim

diizeyi diislik) lomber disk herni tanili hastalarin
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hemsireler tarafindan daha yakindan izlenmesi,

disk  herni

azaltilmas1 ile 06z bakim giicliniin artmasi

Lomber hastalarinda  agrinin
arasindaki iliski dikkate alinarak beyin ve sinir
cerrahisi hemsirelerine agriy1 azaltma yontemleri
ve 6z bakim giiclinii artirmaya yonelik girisimler
hakkinda

diizenlenmesi Onerilmektedir.

hizmet i¢i egitim programlari

Verilen hizmet i¢i egitim sonrasinda saglik

profesyonellerinin ~ bilgisi  ve  destegiyle
hastalarin agrisinin azaltilmast ve 06z bakim
glicliniin artirllmas1 saglanabilir ve bu sayede
aragtirmamizin uygulamaya katkist olacagi

ongorilmektedir.

Bilgilendirme

Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar catigsmasi

yoktur. Arastirmanin biitcesi arastirmacilar
tarafindan karsilanmistir. Calisma Konsepti/
Tasarimi: DK, SK; Veri toplama/Veri isleme:
DK Veri analizi ve yorumlama: DK, SK; Yazi
taslag: DK, SK; Icerigin elestirel incelenmesi:
DK, SK; Son onay ve sorumluluk: DK, SK;
Teknik ve malzeme destegi: Yok; Siipervizyon:
SK.  Arastirmanin yiiriitiilebilmesi icin bir
Girigsimsel Klinik
Aragtirmalar Etik Kurulu’'ndan etik  kurul
onayt (02.01.2019 tarihli, 2019- 01/14 sayil)

salinmustir.

tiniversitenin Olmayan

Bu c¢alismaya goniilli olarak
katilmay1 kabul eden hastalara tesekkiir ederiz.
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