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OZET

Amag: Arastirma gunubirlik cerrahi servisinde yatan hastalarin hemsirelik bakimindan memnuniyet diizeylerinin belirlenmesi amaciyla yapildi.
Yéntem: Tanimlayic tipte olan calisma, Ekim 2018-Mayis 2019 tarihleri arasinda Karadeniz Teknik Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma
Merkezi Farabi Hastanesi gunubirlik cerrahi servisinde yapildi. Arastirmanin evrenini belirtilen klinikte cerrahi uygulanan yetiskin hastalar
olugtururken, érneklemini arastirmaya katilmaya gonulli olan ve kabul Olgutlerine uyan 319 hasta olusturdu. Verilerin elde edilmesinde, “Hasta
Tanitici Ozellikler Formu” ve “Newcastle Hemsirelik Bakimi Memnuniyet Olgegi (NHBMO)” kullanildi. Verilerin analizinde yiizdelik, Mann Whitney U
testi ve Kruskal Wallis varyans analizi testi kullanildi.

Bulgular: Calismada, hastalarin NHBMO puan ortalamasinin 77.0+11.1 oldugu saptandi. Hastalarin en ¢ok “hemsirelerin size énemli bir insan gibi
davranmalarindan” maddesinden ve en az “Hemsirelerin size durumunuz ve tedavinizle ilgili yeterli bilgi vermelerinden” maddesinden memnun
olduklari belirlendi. Ayrica algilanan gelir diizeyi ve yapilan girisimler hakkinda bilgilendirilme durumu yoniinden dlgek puan ortalamalari arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulundu. Bununla birlikte hastalarin %95.6’sinin hemsirelik bakimindan memnun olduklari belirlendi.

Sonuglar: Yapilan girisimler 6ncesi bilgilendirilen hastalarin, bakim memnuniyetlerinin yiksek oldugu tespit edildi. Arastirma sonuglari, hastalarin
memnuniyetini etkileyen faktorlerin g6z 6niinde bulundurulmasinin, hasta memnuniyetini artirmada yol gosterici olacagini ortaya koymustur.

Anahtar kelimeler: gtinubirlik cerrahi; hasta; hasta memnuniyeti; hemsirelik bakimi

ABSTRACT

Aim: The study was conducted in order to determine the satisfaction level of day surgery patients about nursing care.

Methods: The descriptive study was conducted in the outpatient day surgery service of Karadeniz Technical University Health Practice and
Research Center Farabi Hospital between October 2018 and May 2019. While the population of the study consisted of adult patients who
underwent surgery in the specified clinic, the sample consisted of 319 patients who volunteered to participate in the study and met the acceptance
criteria. “Patient Characteristics Form” and “Newcastle Nursing Care Satisfaction Scale (NSNCS)” were used to obtain the data. Percentage, Mann
Whitney U test and Kruskal Wallis analysis of variance test were used in the analysis of the data.

Results: In the study, the mean NSNCS score of the patients was found to be 77.0+11.1. It was determined that the patients were most satisfied
with the item “Nurses treat you like an important person” and least with the item “Nurses give you sufficient information about your condition and
treatment”. In addition, a statistically significant difference was found between the scale score averages in terms of perceived income level and
being informed about the initiatives. However, it was determined that 95.6% of the patients were satisfied with their nursing care.

Conclusion: It was determined that the patients who were informed before the interventions had a high level of care satisfaction. The results of the
research revealed that considering the factors affecting the satisfaction of the patients will be a guide in increasing the patient satisfaction.

Keywords: day surgery; nursing care; patient; patient satisfaction

Girig

Glnubirlik cerrahi; gunubirlik cerrahi igin uygun oldugu
belirlenen hastalarin, planh olarak ameliyat olmasina ve
ameliyat sonrasi ayni gun iginde taburcu edilebilmesine olanak
veren cerrahi islemler olarak tanimlanmaktadir (Cilingir &
Bayraktar, 2006). Bu kapsamda, girisimler hastanede kalig
suresini ve maliyeti azalttigi icin glinubirlik cerrahi siklikla tercih
edilmekte ve birgcok saglk kurulusunda "Gulnubirlik Cerrahi
Unitesi" adi altinda ayri bir birim olarak hizmet vermektedir
(Ayaz & Varlikli, 2012; Cilingir & Bayraktar, 2006). Gunubirlik
cerrahi ekibinde yer alan hemsirenin, hastanin ve ailesinin
bilgilendiriimesinden, cerrahi sonrasi hasta bakimi, taburculuk
sonrasl ev izlemi yapilmasi asamalarinin tamaminda aktif
hemsirelik uygulamalari yaninda, ekibin diger tyeleri ile surekli
iletisim halinde olunmasi gibi birgok etkin roli bulunmaktadir.
Bu surecin her asamasinda hasta-hemsire arasinda olumlu bir
iletisim saglanmali, hastaya iligkin risk faktérleri hemsire

tarafindan ¢ok iyi bilinmelidir (Negarandeh, Bahabadi &
Mamaghani, 2014; $endir ve ark., 2012).

Hastalarin hemsirelik bakimindan memnuniyetlerinin
belirlenmesinde, hastalarin bekleme siiresi, sunulan hizmetin
dogru ve zamaninda yapilmasi, hemsirenin hasta ya da
ailesine kargi guler yizli ve hosg0rili davranmalari,
hastalarin sorularina agik ve net cevap vermeleri gibi dlgutler
kullaniimaktadir. Bununla birlikte hastanin énceki tecriibeleri,
bilgi dizeyi ve beklentileri ile sosyodemografik 6zellikleri de
memnuniyet Uzerinde etkili olan diger dnemli faktérlerdendir
(Cilingir & Bayraktar, 2006; Kuzu & Ulus, 2014; Tugdut &
Godlbagl, 2013). Guinubirlik cerrahi hastalarinin  hemsgirelik
bakimindan memnuniyet dizeylerinin belirlenmesi ile bakim
kalitesinin  arttinlmasi, hemsirelik bakiminin  sunumunda
hastanin memnuniyeti ile iligkili etmenlerin incelenmesi,
hastanin tedaviye uyum saglanmasi ve beklentilerinin
karsilanmasi, kendini dnemli hissetmesi, saglik sorunlarinin
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giderilerek yasam kalitesinin  olumlu
saglanacaktir.

Bu calismanin amaci, gunibirlik cerrahi servisinde yatan
hastalarin hemsirelik bakimindan memnuniyet duzeylerinin

belirlenmesidir.

yonde etkilemesi

Yoéntem
Arastirmanin tiiri

Aragtirma, gunubirlik cerrahi servisinde yatan hastalarin
hemsirelik bakimindan memnuniyet dizeylerinin belirlenmesi
amaciyla tanimlayici tipte yapildi.

Arastirmanin evren ve érneklemi

Aragtirma, Ekim 2018-Mayis 2019 tarihleri arasinda
glnubirlik cerrahi servisinde yuratuldi. Calismanin evrenini
galismanin  yUrituldigu  serviste, 10.10.2018-31.05.2019
tarihleri arasinda gunubirlik cerrahi uygulanacak olan tim
yetiskin hastalar olusturdu.

Calismada 6rneklem sayisini belirleyebilmek icin, OpenEpi
programi kullanilarak %95 given araliginda ve galismanin
glict %80 olacak sekilde gl¢ analizi yapildi ve galismaya en
az 319 kisinin dahil edilmesi gerektidi bulundu.

Veri toplama araglari

Arastirmada veriler Hasta Tanitici Ozellikler Formu ve
Newcastle Hemsirelik Bakimi Memnuniyet Olgegi kullanilarak
toplandi.

Hasta tanitici 6zellikler formu

Hasta Taniticit Ozellikler Formu, birinci arastirmaci
tarafindan literatir ve deneyimlere dayali olarak gelistirildi
(Akgdz, Aslan & Ozyiirek, 2017; Arslan, Nazik, Tanriverdi &
Gurdil, 2012; Bereket, 2014; Celikkalp, Temel, Saragoglu &
Demir, 2011; Ozer & Cakil, 2007). Bu form hastalarin yas,
cinsiyet, medeni durumu, egitim dizeyi, yasadigi yer, meslegi,
gelir durumu, tanisi, daha dnce ameliyat olup olmadigini iceren
toplam dokuz sorudan olugsmaktadir.

Newcastle hemsirelik bakimi memnuniyet élgegi (NHBMO)

Newcastle Hemsirelik Bakim Memnuniyet Olgedi Thomas
ve arkadaglar tarafindan 1996 vyilinda gelistiriimis olup
(Thomas, Priest, Bond & Boys, 1996) olgegin Tirkge gegerlik
ve guvenirligi 2003 yilinda Uzun tarafindan yapiimistir (Uzun,
2003). Olgek, besli likert tipinde ve 19 maddeden olusmaktadir.
Her bir madde igin “1 puan - Hic memnun degilim”, “2 puan —
Nadiren memnunum”, “3 puan - Memnunum”, “4 puan - Cok
memnunum” ve “5 puan — Tamamen memnunum” arasinda
degisen puan kullanilarak, hastalarin hemsirelik bakimindan
memnuniyet dereceleri degerlendiriimektedir. Olgek
maddelerinin puanlari toplanarak elde edilen puan 100’e
donusturilmekte ve 0 ile 100 arasinda puan elde edilmektedir.
Olgekten alinan puanin yiiksek olmasi, hasta memnuniyetinin
yuksek oldugunu ifade etmektedir (Uzun, 2003).

Thomas ve arkadaglarinin  NHBMO'yii  gelistirdikleri
galismalarinda guvenirlik katsayisi 0.96 (Thomas ve ark.,
1996), Turk toplumuna uyarlandidi calismada ise 0.94 (Uzun,
2003) bu gcalismada da 6lgegin Cronbach’s alfa katsayisi 0.97
olarak belirlendi.

Verilerin toplanmasi

Veriler gunibirlik cerrahi servisinde birinci arastirma
tarafindan toplanmistir. Veri toplama formlari arastirmaci
tarafindan hastalara ylz ylze uygulanmigtir. Formlarin
uygulanma stlresi her bir hasta icin yaklasik 20 dakikada
tamamlanmistir.

Verilerin degerlendirilmesi

Arastirmadan elde edilen veriler SPSS 25.0 (Statistical

Package for The Social Sciences) kullanilarak analiz edildi.
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Verilerin degerlendiriimesinde, ortalama, standart sapma ve
ortanca kullanildi. Verilerin normal dagihma uygun olup
olmadigi Shapiro-Wilk ve Kolmogorov Smirnov testleri ile
degerlendirildi. Bagimsiz gruplarin karsilastinimasinda ise,
Mann Whithey U testi ve Kruskal Wallis varyans analizi
kullanildi.
Arastirmanin etik yonu

Arastirma icin KTU Tip Fakiiltesi Bilimsel Arastirmalar Etik
Kurulu Baskanhidindan 19/11/2017 tarihli etik kurul izni (Say::
24237859/644) ve 10/10/2017 tarihinde arastirmanin
yuriitiildigl hastaneden calisma igin kurum izni (KTU Saglik
Uygulama ve Arastirma Merkezi Farabi Hastanesi
Say1:48814514-100-E.7745) alindi. Arastirmaya katilacak
bireylere veriler toplanmadan ©6nce arastirmanin yapilma
amaci, aragtirmaya katilma ya da katilmama konusunda 6zgur

olduklari  ve  kendileriyle ilgili  bilgilerin  baskalarina

aciklanmayacag konularinda aciklama yapilarak

bilgilendirilmis onamlar alindi.

Bulgular

Tablo 1. Hastalarin tanitici 6zellikleri (n=319)

Tanitici 6zellikler n %
Yas
18-43 yas 74 23.2
44-69 yas 184 57.7
70 yas ve Uzeri 61 19.1
Cinsiyet
Kadin 146 45.8
Erkek 173 54.2
Medeni durum
Evli 285 89.3
Bekar 34 10.7
Egitim durumu
ikégretim 204 64.0
Lise 61 19.1
Yuksekokul 54 16.9
En uzun siire yasanilan yer
il 142 445
iice 148 46.4
Koy 29 9.1
Calisma durumu
Calismiyor 229 70.8
Caligiyor 93 29.2
Aylik gelir diizeyi
fyi 55 17.2
Orta 245 76.8
Duisuk 19 6.0
Daha 6nce ameliyat olma durumu
Evet 184 57.7
Hayir 135 42.3
Yapilan girisimler hakkinda bilgilendirilme durumu
Evet 306 95.9
Hayir 13 4.1
Yapilan bilgilendirmeyi degerlendirme durumu (n=306)
fyi 245 80.1
Cok iyi 36 11.8
Orta 19 6.2
iyi degil 6 1.9

Arastirma kapsamina alinan hastalarin %57.7’sinin 44-69
yas grubunda oldugu, %54.2’sinin erkek ve %89.3'Unln evli
oldugu saptandi. Hastalarin %63.9’'unun ilkdégretim mezunu,
%46.4’Undn ilcede yasadigi ve %70.8inin de calismadigi
belirlendi. Hastalarin %76.8'inin gelir durumunun orta dizey
oldugu ve %57.7’sinin daha énce ameliyat olmadidi saptandi.
Hastalarin yapilan girisimler hakkinda bilgilendirilme oraninin
%95.6 oldugu ve bu bilgilendirme durumlar ile ilgili
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degerlendirmelerine bakildiginda %80.1’inin bilgilendirmeyi iyi
buldugu belirlendi (Tablo 1).

Tablo 2. Hastalarin hemsgirelik bakimindan memnun olma

durumlari ile  memnuniyetin artinimasina iliskin nerileri
(n=319)
Hemsirelik bakimindan memnun olma durumu n %
Evet 318 95.9
Kismen 1 4.1
Memnuniyetin arttirllmasi igin oneriler®
Erken taburcu olunmasi 162 50.8
Hastanenin fiziki kogullarinin iyilestiriimesi 116 36.4
Ameliyat dncesi yeterli bilgi ve egitimin veriimesi 106 33.2
Doktorun bilgi vermesi 17 5.3
Daha uzun sure yatmak 10 3.2
Refakatci dizenlemesi yapiimasi 7 2.2
* Soruya birden fazla yanit verildigi igin n sayisi katlandi

Arastirma kapsamina alinan hastalarin =~ %95.9’'unun

hemsirelik bakimindan memnun olduklari bulundu. Hastalarin
memnuniyetin  artinlmasi icin  6nerilerine  bakildiginda,
%150.8’inin “erken taburcu olmak”, %36.4’(inln“hastanenin fiziki
kosullarinin iyilestiriimesi” ve %33.2’sinin “ameliyat ©ncesi
yeteri bilgi ve egitimin verilmesi” seklinde 6neride bulundugu
saptandi (Tablo 2).

NHBMO puan ortalamasi 77.0£11.1 dir. Tamamen
memnun olunan maddeler arasinda “Hemsgirelerin size dnemli
bir insan gibi davranmalarindan”, “Hemsirelerin islerindeki
becerikliliginden” ve “Hemsirelerin size ayirdigi zamanin
miktarindan” ilk U¢ sirada bulunmaktadir. Tamamen memnun
olunan maddeden en dusuk puanlar “Hemsirelerin size
durumunuz ve tedavinizle ilgili yeterli bilgi vermelerinden”,

Anatolian J Health Res 2021; 2(2): 41-45

“Hemgsirelerin sizin kendi evinizdeymis gibi hissettirmelerinden”
maddelerinin aldigi saptandi (Tablo 3).

Daha O6nce ameliyat olmayan hastalarin toplam puan
ortalamasi 78.9+11.6’dir. Daha 6nce ameliyat olma durumu
yoniinden NHBMO toplam puan ortalamalari arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi bulundu (p=0.083)
(Tablo 4).

Yapilan bilgilendiriime ile NHBMO puan ortalamasi evet
diyenlerde 77.7+10.8 olarak bulundu. Bilgilendirme yapiima
durumu ile NHBMO toplam puan ortalamasi arasinda
istatistiksel olarak anlamh fark oldugu belirlendi (p=0.0001)
(Tablo 5).

Tartigsma

Hemsirelik hizmetlerinin kalite gdstergelerinden en énemlisi
hasta memnuniyetidir (Yilmaz, 2001). Hastalarin, hastanede
bulundugu surece en fazla zaman gegirdigi ve hizmet aldigi
saglik personeli grubu olan hemsirelerin verdikleri bakimin
kalitesi, hastaya gosterilen saygi, davranis bigimi, sorularina
aldiklari yanit, hemsirelerin bireysel 6zellikleri, hizmeti sunma
ve iletisim bigimleri, yapilan uygulamalarin dogru tekniklerle
yapilmasi gibi birgok etmene baglidir. Bunun yaninda hastanin;
yas, cinsiyet, egitim dlzeyi, sosyokulturel &zellikleri, saglik
hizmetleri ve saglik kurumlar ile ilgili ge¢cmis deneyimleri,
verilen hizmeti algilama bicimleri, fiziksel durumu (hastanin
tanisi, hastaliginin akut ya da kronik olusu), psikolojik durumu
(hastanin kendi sagligini algilayisi) ve kurumun o6zellikleri
(ulagim kolayligi, yemek kalitesi, personellerin ¢alisma saatleri)
hasta memnuniyetini etkileyebilmektedir (Celikkalp ve ark.,

o ) k i 2011; Ozer & Cakil, 2007; Arslan ve ark., 2012).
“Cagirdiginizda hemsirelerin  hemen gelmelerinden” ve
Tablo 3. Hastalarin Newcastle Hemsirelik Bakimi Memnuniyet Olcegi'ne verdikleri yanitiar ve puan ortalamalari (n=319)
Hig memnun Nadiren Memnunum Cok Tamamen NHBMO
degilim mennumum memnunum memnunum
Maddeler XSS
n % n % n % n % n % -
Hemsirelerin size ayirdigi zamanin miktarindan - - - - 66 20.7 160 50.2 93 29.2 4.1+0.7
Hemsirelerin islerindeki becerikliliginden - - - - 67 21.0 158 495 94 295 41107
Her an sizinle ilgilenecek bir hemsirenin yakininizda ) } } } 70 219 158 495 91 285 41+07
bulunmasindan
4. H_<_em§|_reler|n sizin bakiminizla ilgili sahip olduklar bilgi } } } 75 235 162 508 82 257 40407
dizeyinden
5. Cagirdiginizda hemsirelerin hemen gelmelerinden - - - - 63 198 178 558 78 245 41107
6. Hemsgirelerin sizin kendi evinizdeymis gibi
hissettirmelerinden - - - - 69 216 171 536 79 248 40107
7. Hemsirelerin size durumunuz ve tedavinizle ilgili yeterli bilgi ) 12 38 105 329 130 408 72 226 38+08
vermelerinden ' ' ’ ’ T
8. Hemgirglerin iyi olup olmadiginizi yeterli siklikta kontrol ) } } } 56 176 182 571 81 254 41+07
etmelerinden
9. Hemsirelerin size yardimci olmalarindan - - - - 58 182 180 564 81 254 41107
10. Hemsirelerin size agiklama yapma bigiminden - - - - 62 194 176 558 81 254 41107
11. Hem§irelerin akraba ve arkadaslarinizi rahatlatma ) ) ) ) 70 219 168 527 81 254 40+07
bigciminden
12. Hemgirelerin islerini yapma konusundaki tutumlarindan - - 1 0.3 60 188 175 549 83 260 4.1+0.7
13. Hem_glrel_er!n _dljlrumunl._l;v\_/e tedavinizle ilgili olarak size ) ) 6 19 72 226 149 467 92 288 40+08
verdikleri bilginin yeterliliginden
14. Hemgirelerin size 6nemli bir insan gibi davranmalarindan - - - - 59 185 164 514 96 301 4.1+0.7
15. Hemsirelerin endise ve korkularinizi dinleme bigiminden - - - - 58 182 171 536 90 282 4.1+0.7
16. Serviste size taninan serbestligin miktarindan - - - - 86 270 151 473 82 257 40107
17. Hem§irglgrin s"izip ?aklmlmz ve teqaviniz ile ilgili ) ) ) ) 49 155 184 577 86 270 41+06
isteklerinize gonulli yanit vermelerinden
18. Hemsgirelerin mahremiyetinize gosterdikleri saygidan - - - - 51 160 182 57.1 86 270 4.1+0.7
19. Hem§|r.el.er|n sizin bakiminiz ve tedaviniz ile ilgili ) ) ) ) 49 154 182 571 88 276 41+06
gereksinimlerinizin farkinda olmalarindan
Toplam puan ortalamasi 77.0£11.1
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Tablo 4. Hastalarin daha 6nce ameliyat olma durumu ile

Newcastle Hemsirelik Bakim Memnuniyet Olgedi puan
ortalamalarinin karsilastiriimasi (n=319)
Xtss Med (min - Istatiksel
n % )
maks) analiz
Daha 6nce ameliyat
olma durumu
Evet 184 57.7 7624107 76(55-95) p=0.184
Hayir 185 42.3 78.9+11.6 76(55-95) (Z=1.330)

Tablo 5. Hastalarin yapilan girisimler hakkinda bilgilendirilme
durumu ile Newcastle Hemsirelik Bakim Memnuniyet Olgegi
puan ortalamasinin karsilastiriimasi (n=319)

X+SsS Med (min - istatiksel
n % )
maks) analiz
Yapilan girigimler hakkinda
bilgilendirilme durumu
Evet 306 959 77.7+£108 76(55-95) p=0.0001
Hayir 13 4.1 62.5+55 63 (55-72) (Z=-4.989)

Hasta memnuniyetinin belli araliklarla givenirligi ve gecerligi
kanitlanmis Olceklerle degerlendirilmesi, yapilacak
diizenlemelere Isik  tutmakta, hasta beklentilerinin
karsilanmasinda yol gosterici olmaktadir (Yilmaz, 2001).

Calismamizda hastalarin tamamina yakini  (%95.9),
gunubirlik cerrahi servisinde verilen hemsgirelik hizmetinden
memnuniyetlerini ifade etmislerdir. Hastalarin, memnuniyetin
arttirilabilmesi igin verdikleri énerilerin basinda erken taburcu
olmak, hastanenin fiziki kosullarinin iyilestirimesi ve ameliyat
Oncesi yeterli bilgi ve egitimin verilmesi gelmektedir.
Calismamizda glnubirlik cerrahi servisinde yatan hastalarin
NHBMO puan ortalamasinin 77.0+11.1 oldugu saptand..
GuUnubirlik cerrahi hastalar UGzerinde yapilan benzer bir
g¢alismada memnuniyet puan ortalamasi galismamizdan disik
bulunmustur (Bereket, 2014). Yaptigimiz ¢calismada hastalarin
hemsirelik bakimindan memnuniyetinin yiksek olmasindaki en
onemli etmenlerin, hastalarin yapilacak girisimler hakkinda
yeterli bilgilendiriimesi ve hastalara yeterli zamanin ayrilarak
kendilerini deg@erli hissetmeleri oldugu disuniimektedir.

Calismamizda hastalarin daha énce ameliyat olma durumu
ile hasta memnuniyet puani incelendiginde daha 6nce ameliyat
olan hastalarin NHBMO puan ortalamasinin yiiksek oldugu
ancak aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi
bulundu. Literatirde c¢alismamizi desteleyen arastirmalar
mevcuttur (Akgéz, Aslan & Ozylrek, 2017; Celikkalp ve ark.,
2011; Kuzu & Ulus, 2014; Yildiz ve ark., 2014). Daha 6nce
hastaneye yatan bireyler bu yatis sirasinda hemsirelerle ya da
diger saglik calisanlariyla iletisim halindedir. Bu iletisimin
sonucunda  deneyimledikleri  tecriibelerle  beklentilerini
olusturmakta ve beklentileri ile daha sonraki hastaneye
yatiglarinda aldiklari bakimdan memnun olma durumlarinin
etkilenebilecegi fikri olusmaktadir.

Calismamizda hastalarin yapilan girisimler hakkinda
bilgilendirilenlerde memnuniyetin daha ylksek oldugu ve
yapilan girisimler hakkinda bilgilendiriime durumu ydninden
NHBMO puan ortalamalari arasinda anlaml fark oldugu
saptandi. Hastalarin bilgi eksikliklerinin, yapilacak cerrahi
islemlerin buyluk ya da gunubirlik, planli ya da acil olmasi
hastada stres ve kaygilya neden oldugu, bilgi eksikliginin
gideriimesi ile kaygi dlzeyinin azaldigi ve bilgilendirmenin
psikolojik hazirhgin ilk asamasi oldugu belirtiimektedir
(Ozsaker, Durak & Canbazogullari, 2019). Konuyla ilgili
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calismalarda yapilacak bilgilendirmenin &zellikle hekim ve
hemsire tarafindan yapilmasi, hastanin saghdina iligkin
endisesi, hangi slrecgten gectigi ve tedavisinin nasil devam
edecegdi gibi sorularin yanittanmasinin hasta memnuniyetini
olumlu yénde etkiledigi saptanmistir (Bliber & Baser, 2012).
Arastirmanin sinirhliklar

Arastirma Karadeniz Teknik Universitesi Saglik Uygulama
ve Arastirma Merkezi Farabi Hastanesinin gunubirlik cerrahi
servisinde yatan ve arastirmaya katilmayr kabul eden
hastalarla  yapilmasi  nedeniyle  sonuglarin  yalnizca
arastirmanin yapildigi gruba genellenmesi bu arastirmanin bir
sinirliigidir

Sonug ve Oneriler

Hastalarin %76.8’inin gelir durumunun orta ve %57.7’sinin
daha 6nce ameliyat olmadigi ve %32.3'inun g6z cerrahisinde
islem uygulandi§i saptandi. Hastalara yapilan girisimler
hakkinda bilgilendirime durumunun %95.6 oldugu ve bu
bilgilendiriimeyi hastalarin %80.1’inin iyi olarak degerlendirildigi
belirlendi (Tablo 1).

Newcastle Hemsirelik Bakimi Memnuniyet Olcegi puan
ortalamasi 77.0+£11.1 bulundu. Tamamen memnun olunan
maddeler arasinda “hemsgirelerin size 6nemli bir insan gibi
davranmalarindan”, “hemsirelerin islerindeki becerikliliginden”
ve “hemgirelerin size ayirdi§i zamanin miktarindan” ilk ¢
sirada yer almaktadir. Nadiren memnun olunan maddeler
arasinda “hemsirelerin size durumunuz ve tedaviniz ile ilgili
yeterli bilgi vermelerinden” “hemsgirelerin durumunuz ve
tedavinizle ilgili olarak size verdikleri bilginin yeterliliginden” ve

“hemgirelerin islerini yapma konusundaki tutumlarindan”
maddeleri bulunmaktadir

Hastalarin hemsirelik bakimindan memnuniyetin
artirlmasina iliskin  onerilerine  bakildiginda, %50.8’inin

“taburculuk suresinin daha erken olmasi”, %36.4’G “gunubirlik
cerrahi  servisinin  fiziki kosullarinin iyilestiriimesi” ve
%33.2’sinin “ameliyat oncesi yeteri bilgi ve egitimin verilmesi”
seklinde 6neride bulundugu saptandi.

Hemsirelerin, hastalarin tanitici  6zellikleri  hemsirelik
hizmetlerinden memnuniyet diizeyini etkiledigi igin, bu
Ozelliklere dikkat etmeleri ve bu &zellikleri gbéz 6ninde
bulundurarak  bakim  planlayip  uygulamalari  gerekir.
Hemsirelerin hastalara verdikleri bakim; hastane deneyimlerini
ve bir sonraki hastane secimini de etkileyecedi icin hastalara
gereksinimleri  dogrultusunda  bakim  planlanmali  ve
uygulanmalidir. Hemsirelik hizmetlerinde hastalarin
memnuniyetlerinin az oldugu konularda memnuniyetin artmasi
icin gerekli dizenlemeler yapilmalidir. Hemsireler igin, bilgi ve
becerilerinin  geligtiriimesine yonelik hizmet ici egitim
programlari planlanmali ve bunlara katilimlari saglanmali ve bu
alanda memnuniyeti artirmaya yonelik daha fazla calisma
planlanmahdir. Kliniklerde hasta memnuniyeti periyodik olarak
gecerli ve guvenilir 6lcim araclariyla hemsirelerin rutin isleri
arasina yerlestiriimesi ve elde edilen sonuglar dogrultusunda
hemsirelik uygulamalarindaki eksiklik ve beklentilere yonelik
gerekli dizenlemelerin yapilmasi 6nerilebilir.

Cikar Catigsmasi
Cikar catismasi bulunmamaktadir.
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Bu calismaya gonllli olarak katilan katilimcilara, tez
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