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Yogun Bakim Unitelerinde fletigim Yodun bakim iinitelerine yatis, hasta ve aile Uyeleri icin travmatik bir olaydir.
Sevdiklerinin yogun bakim Unitesine yatiriimasiyla bas edemeyen aileler duygusal bir
kriz yasayabilir; sok, kaygi, depresyon, uyku bozukluklari gibi olumsuz tepkiler goste-
rebilir. Bakimin iyilestiriimesinde hasta ve hasta yakinlar ayriimaz bir bittindiir ve
yogun bakimlarin yapisi geregi bu ailevi bitiin ayrilmak zorunda kalmaktadir. Bu
iB Biisra Nur TEMUR derlemede, yodun bakim Unitelerinde hasta ve yakinlarinda iletigimi arttirmaya yone-
Akdeniz Universitesi lik yapilan glincel galisma sonuglarinin 6zetlenmesi amaglanmistir. Pubmed,
Hemsirelik Fakiiltesi, Science Direct, Web of Science ve ulusal veri tabanlari 2012- 2022 yili Subat ayi dahil
Antalya, Tirkiye olacak sekilde taranmigtir. Taramalar ingilizce (“communication”, “family”, “ICU”,
“nursing”) ve Tirkge dilinde (“aile”, “hemsirelik” “iletisim”, “yogun bakim Unitesi”)
anahtar kelimeleri ve kombinasyonlar ile yapilmistir. Derleme amacina uygun olarak
iB) Emine CATAL yapilan taramalarin sonucunda 10 glncel makaleye ulagiimis ve tam metinleri
Nt Bveraies incelenmistir Inceleme altindaki makalelerin cogunlugunun (n=6) sanal teknolojiler
Hemsirelik Fakiiltesi, ile hasta ve ailesinin iletisimini arttirmaya yonelik oldugu belirlenmistir. Calisma
Antalya, Tiirkiye turleri incelendiginde ise; en ¢ok randomize kontrolli arastirma deseninin (n:4)
oldugu gozlenmistir. Bu arastirma desenini kullanan c¢alismalarin girisim olarak;
iletisimi kolaylastiran model, etkilesimli mobil teknoloji, web tabanli iletigsim yontemi
S NesreEEE ve aile deste@i miidahalesini kullandi§i saptanmistir. Derleme kapsamina alinan tim
PO —— caligmalarin sonuglari incelendiginde; %70'inde ¢alisma popilasyonunda psikolojik
Hemsirelik Fakiiltesi, semptomlarda iyilesme gorildigl, %30°unda ise yogun bakim hastalarinin
Antalya, Tiirkiye hastanede yatis sirelerinin kisaldigi bildirilmektedir. lletisim, hastalar ve aileleri igin
kaliteli bakimin énemli bir bilesenidir. iletisimin sorunsuz bir sekilde yiiriitiilmesinde
ve ailelerin endiselerinin giderilmesinde hemsireler yardimci ve yol g0osterici olabilir.
Hasta ve hasta yakinlarinin arasindaki duvarlar, giinimiz teknolojisiyle asilabilir
kilan dijital destekli yeni galismalarla desteklenmesi 6nerilir.
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ABSTRACT

Admission to intensive care units is a traumatic event for patient and their family
members. Families who cannot cope with the admission of their loved ones to the
intensive care unit may experience an emotional crisis and show negative reactions
such as shock, anxiety, depression, and sleep disorders. For this reason, the review
study was carried out to summarize the current studies to increase communication
between patients and their families in intensive care units. Pubmed, Science Direct,
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Web of Science and national databases were searched
as of 2012 until February 2022 and studies were deter-
mined. Searches were made in English (“communica-
tion”, “family”, “ICU”, “nursing”) and Turkish (“aile”,
“hemsirelik” “iletisim”, “yogun bakim (nitesi”) keywords
and combinations. As a result of the scans made in
accordance with the purpose of the compilation, 10
current articles were reached and their full texts were
examined. It was determined that the majority (n=6) of
the articles under review were aimed at increasing the
communication of patients and their families with
virtual technologies. When the study types are exam-
ined; it was observed that the most randomized
controlled trial design (n:4). As an initiative of studies
using this research design; It was determined that he
used the model that facilitates communication, interac-
tive mobile technology, web-based communication
method and family support intervention. When the
results of all studies included in the review are exam-
ined; It is reported that 70% of the study population
showed improvement in psychological symptoms, and
30% of intensive care patients had shorter hospital
stays. Nurses can provide guidance as a way of
addressing potential gaps in communication, helping
communication run smoothly and families feel their
concerns addressed. There is a need for digital-sup-
ported studies that make the walls between patients

and their families surmountable with today's technology.
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Alanla ilgili bilenenler
* Yogun bakim dniteleri hem hastalar hem de
aileleri igin travmatik bir ortam olmaktadir.

* Yogun bakim Unitelerindeki hasta ve hasta
yakinlari arasindaki iletisim engelinin, taburcu-
luktan sonra da hasta ve ailesinde kalici psikolo-
jik semptomlarin yasanmasina neden olabilecegi
bilinmektedir.

Makalenin alana katkisi

* Yogun bakim Unitelerindeki hasta ve hasta
yakinlari arasindaki iletisimi saglamak igin dijital
destekli c¢alismalarin iyi sonuglar verdigi
gorulmistdr.

* Yogun bakim iinitesinde hasta ve yakinlari
arasindaki iletisim duvarini asmada, hasta
bakiminda biyiik bir dneme sahip hemsirelik
arastirmalarina gereksinim oldugu gorilmustir.
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GiRiS

Yogdun bakim Uniteleri, kritik hastalarin teshisi, yonetimi
ve takibi ile ilgilenen 6zel bir tip daldir (1). Bu unitelere
yatis, hastalar ve aile lyeleri igin travmatik bir olaydir
(2,3,4). Aile tyelerinin saghg, hasta bireyin saglik duru-
mundan etkilenebilir (5). Bu baglamda bir aile Gyesinin
yogun bakima yatisl, aile igin stres yaratan bir durum
olarak kabul edilmekte (6,7) ve bazi olumsuz sonuglar
dogurabilmektedir (8). Sevdiklerinin yogun bakim nite-
sine yatinlmasiyla bas edemeyen aileler duygusal bir
kriz yagayabilmekte; sok, kaygi, depresyon, uyku bozuk-
luklari gibi sorunlarla miicadele etmek zorunda
kalabilmektedir (9). Hastalarin yogun bakima kabul
edilmesiyle birlikte, hastanin tibbi durumundan
bagimsiz sekilde ailelerin travma ve duygusal sikinti
yasadigini gosteren bazi galisma sonuglari da bulun-
maktadir (6,10). Ayrica yogun bakim Unitelerine ziyaret-
lerde hasta yakinlarinin bulasici hastalik tastyiciligi
acisindan risk teskil etmesi sebebiyle siki/kati ziyaret
politikalari uygulanmaktadir (8). Ayni zamanda ailelerin
yogun bakimda daha fazla bulunmak istemesi nedeni
ile hasta bakiminda kesintilerin yaganmasi yogun bakim
Unitelerinde siki/kati ziyaret politikasina bagl kalin-
masinin diger bir nedenidir (11). Giincel bir ¢calismada,
yogun bakim hemsirelerinin hasta ziyaretlerini is yuki
artisi ve tiikkenmislik kaynagdi olarak algiladiklari goster-
ilmistir (12). Ayrica Engstrom ve Séderberg (2007) ile
Fateel ve O'Neill (2006) tarafindan yapilan ¢aligmalarda
hemsireler, aile (yelerinin ihtiyaglarini karsilayacak
zaman ve kaynaklara sahip olmadiklarini bildirmiglerdir
(13,14). Tum bu sebeplerle yogun bakima yatan hasta
ve yakinlar arasindaki iletisim kesintiye ugrayabilmek-
tedir.

iletisim, insanlarin kisilerle iligkilerini siirdiirmeleri ve
onlarla anlagmalarini saglamak adina insan hayatinin
her aninda yer alan temel bir 6gedir (15). Etkili ve iyi
iletisim ile hastalarin iyilik hali artmakta ve hastanede
kalma siiresi kisalmaktadir (18). Etkili iletisim; yogun
bakim ekibine giiveni, klinik karar verme siirecini ve aile
Uyelerinin psikolojik iyi olma halini iyilestirmekte ve
memnuniyeti arttirmaktadir (19). Yogun bakim hasta-
larinin yakinlariyla badini siirdirmek, sevdikleriyle birlik-
te olmak, hastaya gli¢ verecek ve hastalik ile miicadele
etmesine de yardimci olacaktir. Literatlirde yogun
bakimda ailelerin varliginin, hastalarin yogun bakimda
kals stresini ve aile liyelerinin anksiyetelerini azalttig
bildirilmektedir (8,20). Ancak kritik hastalara bakim
veren ve anlik tibbi kararlarin verildigi Gnitelerde hasta
ve vyakinlarl arasindaki iletisimin sirdirilmesi her
zaman istendik diizeyde olamamaktadir (1). Bu
baglamda iletisimin sorunsuz bir sekilde yuritiilme-
sinde ve ailelerin endiselerinin giderilmesinde hemsire-
ler yardimci ve yol gosterici olabilir (10). Yapilan bir
galismada yogun bakimda tele-saglik etkilesimlerinin
ziyaretci kisitlamalarinda iletisimi kurmak igin etkili
oldugu bildirilmektedir (21). Hasta, ailesi ve saglik
galisanlan arasindaki iletigimin iyilestirilmesi ve ailele-
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rin yasadigi kayginin azaltiimasinda aile merkezli bakim
yaklagiminin benimsenmesi de oldukga 6nemlidir. Aile
merkezli bakim, ailelere saygi, sefkat ve destegi kapsa-
yan bir yaklasim olarak tanimlanir. Bu yaklagim, stres ve
kayglyl azaltarak aile memnuniyetini arttirabilir, saghk
personeliyle iletigimi iyilestirebilir ve yogun bakim tinite-
sinde kalig siiresini azaltabilir. Ayni zamanda aile
merkezli bakim, disiplinler arasi bir yaklagima dayan-
maktadir (22). Bakimin iyilestiriimesinde hasta ve hasta
yakinlari ayrilmaz bir bitiindiir ancak yogun bakimlarin
yapisi geredi bu ailevi biitiin ayrilmak zorunda kalmak-
tadir. Bu nedenle de yogun bakim Gnitelerinde hasta ve
yakinlari arasindaki iletisimin devamliligini saglamada
etkili girisimlerin ortaya konulmasi daha da 0Onem
kazanmaktadir. Bu dogrultuda bu derlemede, saghk
galisanlarina ve hemsirelere rehber olmasi amaciyla,
yogun bakim tnitelerindeki hasta ve yakinlari arasindaki
iletisimi arttirmaya yonelik giincel galisma sonuglarinin
ortaya konmasi ve 6zetlenmesi amaglanmigtir.

YONTEM

Yogdun bakim Unitelerinde hasta ve yakinlarinda iletigimi
artirmaya  yonelik yapilan glincel ¢galismalara
ulasabilmek amaciyla Pubmed, Science Direct, Web of
Science ve ulusal veri tabanlari taranmistir. Bu veri
tabanlarindan tarih arah§i olarak 2012- 2022 yili Subat
ayl dahil olacak sekilde literatiir taranarak c¢alismalar
belirlenmistir. Taramalar ingilizce (“communication”,
“family”, “ICU", “nursing”) ve Tirkge dilinde (“aile”,

“hemsirelik” “iletisim”, “yogun bakim Unitesi”) anahtar

Tablo1: Calisma Ozetleri

kelimeler ve kombinasyonlari ile yapilmistir. Derleme
kapsamina, yogun bakim hastalari ve ailesi arasindaki
iletisimi glcglendirmeye yonelik midahaleleri igeren
giincel galigmalar dahil edilmistir. Tam metnine ulasila-
mayan, sistematik derleme ve kapsam arastirmalari ise
dislanmigtir.

BULGULAR VE TARTISMA

Derleme amacina uygun olarak yapilan taramalarin
sonucunda 10 glincel makaleye ulasiimig ve tam metin-
leri incelenmistir (Tablo 1). inceleme altindaki makalel-
erin gogunlugunun (n=6) sanal teknolojiler ile hasta ve
ailesinin iletisimini arttirmaya yonelik oldugu belirlen-
mistir. Calismalarin 6rneklem sayisi incelendiginde en
az 7 (randomize kontroll, i¢ ige gegcmis karma yontemli
bir caligsmanin nitel agamasi), en gok 1420 yogun bakim
hastasi ile gergeklestirildigi saptanmistir.

Galisma tiirleri incelendiginde ise; en ¢ok randomize
kontrolli aragtirma deseninin (n:4) oldugu gozlenmistir.
Bu arastirma desenini kullanan ¢alismalarin girisim
olarak; iletisimi kolaylastiran model, etkilesimli mobil
teknoloji, web tabanli iletisim yontemi ve aile destegi
miidahalesini kullandigi saptanmistir. iletisimi kolay-
lagtiran model, icinde hemsirenin de yer aldigi profesyo-
nel bir meslek grubu ile gelistirilmistir (28). Modelde
hemsireler hastalarin ailelerine gerekli bilgileri sagla-
mak, desteklemek ve ihtiyaclarini godzlemlemekle
ylkimluddr (8).

Yazarlar ve | Cahsmanin ad: Cahsmanin amaci Miidahale Orneklem | Calismanin Gnemli sonuglar
yil SAY1S1
White  ve | Yogun Bakim | Aile destekli miidahalenin, uzun | YBU  ekibi | 1420 ¢ Aile destefi miidahalesinin,
ark., 2018 | Unitelerinde Aile | donemde  psikolojik  semptom | tarafindan yogun hasta vakmnlarmm psikolojik
(23) Destekli Bir Miidahalenin | yiikiinii azaltmada, karar verme | salanan ¢ok | bakim semptom  yikiinii  dnemli
Randomize Calismasi kalitesimi arttirmada, klimisyen-aile | bilesenli  bir | hastasi ve | dlgide etkilemedigi
iletisimini iyilestimmede ve yogun |aile deste@i | 1106 hasta | saptanmugtir,
bakim tedavi siiresini kisaltmadaki | miidahalesi yakini « Miidahale ile bakimin
etkisini ortaya koymak iyilestifi, yogun  baluim
amaglanmugtir. initesinde  kalis  siiresinin
azaldif bildirilmistir.
Torke ve | Aile Gezgini: Yogun | Yogun bakim hastalan ile aile | Disiplinler 26 yogun | eKarar vermeyi kolaylagtirmak
ark., 2016 | bakim iinitesindeki | tiyeleri arasindaki kargilanmayan | arasi bir ekip | bakim igin yapilandinilnus hemsirelik
(24) aileleri desteklemek igin | iletisim ihtiyaglarim erken ele almak | ile hastas1 ve | miidahalesinin yofun bakim
pilot miidahale igin bir hemgirelik miidahalesi olan | olusturulan 20  hasta| ortaminda uygulanabilir bir
Family Navigatorin (FN) | FN protokolii | yakim miidahale oldugu
gelistirilmesi amaciyla yapilmigtir. | miidahalesi bildirilmistir.
«Yogun bakim hastalar, ailelen
ve  caliganlarn  tarafindan
miidahalenin 1y1 karsilandif
saptanmustir.
Shin ve ark., | VidaTalk™ hasta iletisim | Aile tyelerinin bir elektronik | VidaTalk™ |7  yogun |s VidaTalk™  uygulamasimn
2021 (25) uygulamasi, sizel | iletisim uygulamasi olan | hasta iletisim | bakim hasta-aile iletisimine yardimei
iletisimi olmayan yogun | VidaTalk™ hakkindaki algilanin, | uygulamas hastas1 ve | oldugu bildirilmistir.
bakim hastalan ve aileleri | iletisim  deneyimlerini  ve yogun 7  hasta|e VidaTalk™  uygulamasinin
arasinda iletisimi "agt" bakim {nitelerinde mekanik olarak yakini ailelerin psikolojik
ventile edilen hastalarla iletisime sikintilarimn azaltilmasina
yonelik  duygusal tepkilerini yardimei olabilecegi
kesfetmek amaciyla yapilonugtir, bildirilmigtir.
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Shariati wve | Bir Hemsire ve Bir Aile | Bir hemgire ile COVID-19'lu bir | Web tabanh | 67 Thasta | ¢ Ajle iiyelerinde miidahale
ark.,, 2021 | Uvesi Arasindaki Web | hastamin aile iiyesi arasindaki web | iletisim yakin sonrasi algilanan stres
(26) Tabanh Tletisimin | tabanli iletisimin, algilanan stres puammn  dnemli  Glgilide
COVID-19 Tams1 ya da | tizerindeki  etkisini  belirlemek diistiigii bildirilmigtir.
Siiphest Olan Hastalarin | amaglanmigtir. + Coronaviriis hastalifindan
Aile Uyesinin Algilanan korunmak igin fiziksel wve
Stresine Etkisi: Paralel sosyal mesafeye uyulmasi
Randomize Klinik gerekliligi nedeniyle bundan
Calisma sonraki  calismalarda  web
tabanl iletisimin kullamlmas:
dnerilmigtir.
Chiang  ve | Etkilesimli mobil | Ailelere, hastasimn durumu | Etkilegimli 74  hasta | « Yogun bakim hemsirelerinin
ark., 2017 | teknoloji kullanarak kntik | hakkinda verilen aralikh egitimin, | mobil yakim aile iivelerine psikolojik destek
27y hastalarin aile iiyelerinin | rutin egitime kryasla kaygi, stres ve | teknoloji saflamak igin aralikll aile
psikolojik  we  bilgi | depresyon  diizeylerine  etkisini efitimi  kullammimin  umut
ihtiyaglarimn incelemek amaglanmistir, verici oldugu bildirilmistir.
karsilanmasi: Randomize
kontrollii bir calisma
Ong ve ark., | Sanal Gergeklik-Bir | Yogun bakim hastalanimin hastane | Sanal .
2020 (4) | Fizibilite Calsmasi ile | deneyimini iyilestirmek icin sanal | gerceklik 59 yogun | ®Samal gergeklik
Yogun Bakim Hasta | gergekligi kullanmann fizibilitesini | miidahalesi | bakim mildahalesinin,  kaygt  ve
Deneyimini fyilestirme | ve  etkinlifini  degerlendirmek hastast depresyon seviyelerindeki
amaglanmustir. azalmasina etkisiyle hastalgnq
yogun bakim linitesi
deneyimini 1yilestirdifl
bildirilmisgtir.

* Yogun bakim iinitesinde sanal
gergeklik teknolojisinin
kullaniminin hastalar
tarafindan kolayca uygulandig
bildirilmistir.

Rosa ve | Deliryum  Onleme igin | Yogun bakim hastalarinda deliryum | Ziyaret 286 vogun | » Cerrahi yogun bakim
ark., 2017 | Genigletilmis Yogun | olusumunda  ailelerinin -~ kisith | politikasinin | bakim iinitesinde, genisletilmis bir
(11} Bakim Unitest Ziyaret | ziyaret modeline kryasla | kusith ziyaret | hastasi ziyaret modelinin, daha az
Modelinin  Etkinlifi wve | genisletilmis  ziyaret modelinin | modelinden deliryum olusumu ve daha kisa
Giivenligi: Bir Calisma | etkisini degerlendirmek | (4,5 saat/giin) yogun balumda kalis siiresi ile
Oncesi ve Sonrasi amaglanmisgtir. 12 saat/giin iliskili oldugu gosterilmistir.
olarak
gie,&,islirilmesi
Curtis  wve| . Bir yogun bakim iinitesinde iletisim | lletisim 168 yogun |« fletisim kolaylagtirncilanmin 6.
ark., 2016 Aile Sikintisim ve Yasam kolaylastinicisinin aile sikintisim ve | kolaylastiner | bakim A)rui sanunvdi)lr aisledeki depresif
(28) Scrlu s Bakim yasam sonu bakimimn yogunlufunu | miidahale hastas1 ve | belirtilerin azalmasiyla iligkili
Yogunlugunu - Azaltmak | 501 madaki  etkisini belirlemek 268 hasta| oldugu bildirilmistir
Eg:a}'la;nnmlmn:rllelﬁlm amaglanmigtir. yakimi . ilfit‘[&im _ kolaylastine
Randomi miidahalelerin, hastanede kalis
andomize Caligmasi oy e
siiresini azalthif1 saptanmstir.
Kamali wve | Koroner Yogfun Balkim | Yogun bakim tinitelerinde | Giinde 1ki kez | 80 yofun [« Hasta ailesinin koroner yogun
ark., 2020 | Unitelerinde Programh | programlanmis aile varh@nmn hasta | 15 dakikalik | bakim bakim iinitesinde planh olarak
(8) Aile Varhfimin Hasta ve | ve ailelerinin anksiyetesi {izerindeki | aile hastasi ve | bulunmasimn, hastalanin ve
Ailelerin Kaygi Uzerine | etkisinin incelenmesi | ziyaretleri 80 hasta| ailelerinin kaygilarinin
Etkisi amaglanmgtir. yakim azaltilmasinda  Gnemli  rol
oynadif bildirilmigtir.

Bu baglamda ilgili modelin etkinliginin saptanip yaygin-
lastiriimasi ile hemsirelerin iletisimdeki rolii daha da
dikkat gekici olacaktir. Etkilesimli mobil teknoloji mida-
halesi, yogun bakim hemsirelerinin aile tyelerinin bilgi
ihtiyacinin  giderilmesinde 6nemli
oldugunu gostermistir (27). Web tabanli iletisim miida-
halesi, hemsireler tarafindan tasarlanmis ve uygulan-
mistir (26). Hemsireler, teknolojinin hasta bakimina ve
bildirmektedir
Glnlimiz pandemi kosullarina bakildiginda fiziksel ve
sosyal mesafe kurallarina uyulmasi gerekliligi nedeniyle

iletisim

ine

katki  sagladigini

bir role sahip

(29). larn
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yakinlari

sonugclari

iletisimin

web tabanli iletisiminin kullanimi 6nem kazanmaktadir.
Aile destegi miidahalesi, multidisipliner bir yogun bakim
ekibi tarafindan gelistiriimis ve hemsireler tarafindan
denetlenmistir (23). Randomize kontrolli galismalarin
timiinde midahaleler incelendiginde, hasta ve hasta
arasindaki
strdirilmesinde hemsirelerin roliiniin énemli oldugu
soylenebilir. Derleme kapsamina alinan tim calisma-
incelendiginde;
poptilasyonunda psikolojik semptomlarda
gorildigl, %30'unda ise yogun bakim hastalarinin

saglanmasi  ve

%70'inde ¢alisma
iyilesme




hastanede yatis sirelerinin kisaldigi bildirilmektedir.
Psikolojik ~ semptomlardaki iyilesmeler  ayrintili
incelendiginde ise hasta ve hasta yakinlarinda kayginin
azaldigi (8), depresyon belirtileri (4,28) ve stresin
azaldig (26), deliryumun onlendigi (11) gorilmektedir.
Ayni zamanda yapilan girisimlerin hasta ve ailesinde
iletisim kalitesini arttirdigi (25), bakimi iyilestirdigi (23)
ve yodun bakima 0zgi olumlu hasta deneyimlerini
arttirdidi (4) saptanmistir.

Sanal ziyaret platformlari incelendiginde en sik TouchA-
way (%43,41), ardindan Skype (%27,25) ve FaceTime
(%24,23)'In kullanilmakta oldugu saptanmistir. Sanal
ziyaretin terapotik faydalarinin, ailenin bilgi ve duygusal
desteginin Otesine gecgerek hastanin iyilesmesini ve
saglik profesyonellerinin moralini yiikseltmeye kadar
uzandigi bildirilmistir. Teknoloji kullanimi veya uygun bir
cihaza erisim ile ilgili ailevi zorluklar, goriintdli gérisme
ve/veya aile ziyaretlerini etkinlestirmek icgin personel
zamaninin olmamasi ise sanal ziyaretin oniindeki en
yaygin engeller olarak bildirilmistir (20).
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SONUG VE ONERILER

Yodun bakim deneyiminin hasta ve hasta yakinlari
lizerinde olumsuz etkileri oldugu bilinmektedir. Bu
olumsuz etkileri azaltmada hasta ve yakinlari arasinda-
ki iletigsimin siirdirilmesi oldukga 6nemlidir ve hemsire-
lik bakiminin 6nemli bir bilesenidir. Literatiirdeki glincel
galismalarda sanal ziyaret platformlarinin kullaniminin
hasta ve yakinlari (zerinde olumlu etkileri oldugu
gosterilmistir. Ancak saglik personelinin ig yikd, yogun
bakim Gnitelerin dogasi gibi faktorleri de ele alan, hasta
ve hasta yakinlari arasindaki duvarlar asilabilir kilacak
yeni ¢alismalara ihtiya¢ duyulmaktadir.

Yazarlarin Katkisi

Fikir: BNT; Denetleme: BNT, EC, CO; Literatiir tarama:
BNT, EC, CO; Makale yazma: BNT; Elestirel inceleme:
BNT, EG, CO seklindedir.

Cikar Catismasi

Derleme makalesinin olusturulma siirecinde yayin etigi
ilkelerine uyulmus olup arastirmacilar arasinda galisma-
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