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Amagc: Bakimin siirekliligi, hemsireye, bireyin sorunlari ve bakim gereksinimlerine iligkin bilgi siirekliligi saglar. Boylece, sorunlarin
daha iyi anlasilmasi, hemsirenin etkin karar verebilmesi ve bakimin devamliligi saglanir. Bakimin siirekliliginin énemli oldugu
alanlardan biri de yenidogan yogun bakim iiniteleri (YYBU)’dir. Calisma YYBU’nde bakimn siirekliligini saglamak amaciyla, ayn1
bebege ayni hemsirenin bir hafta siireyle bakim vermesi seklinde yapilan uygulamaya iligkin hemgirelerin gortiglerinin belirlenmesi
amaciyla yapilmustir.

Yontem: Calisma bir kamu hastanesinin YYBU’nde nitel yontemler kullamlarak yiiriitiilmiistiir. YYBU’nde calisan hemsirelerle
derinlemesine goriisme yapilmis ve kaydedilmistir. Yapilan goériismelerin ham dokiimleri yapildiktan sonra ii¢ uzman tarafindan igerik
analizi yapilmistir.

Bulgular: Icerik analizi sonrasinda, bakimn siirekliliginin yenidogana, hemsireye ve aileye katkis1 olarak ii¢ tema olusturulmus ve
hemsireler bakimin siirekliligi uygulamasinin yenidoganin bakimina, hemsireye ve aileye olumlu katkilarinin oldugunu belirtmistir.
Sonu¢: Hemsirelerin biitiinciil bakim verebilmeleri i¢in bakimin siirekliligi uygulamasinin etkin ve yaygimn bir sekilde kullanilmasi
onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: YYBU, hemsirelik, bakim, bakimin siirekliligi

ABSTRACT

Objective: Continuity of care provides nurses continuity of information about care needs and the problems of individuals. Thus,
understanding problems better enables the nurse to make effective decision and the care to continue. One of the areas where continuity
of care is important is Newborrn intensive careunits (NICU). The study was carried out to determine the views of the nurses about the
practice of giving the same baby the care of the same nurse for one week in order to ensure continuity of care.

Methods: This study was performed with nurses working in a NICU of a public hospital using qualitative methods. In-depth interviews
were made with the nurses working in NICU and recorded. The records were decoded and content analysis was carried out by three
experts.

Results: According to the contentanalysis, 3 theme were comprised, contribution of continuity of care to neonatal, to the nurse and to
the infant’s family. Continuity of care has been determined to house positive contributions on neonatal care, the nurse and the infant’s
family.

Conclusion: Effective and widespread use of continuity of care is recommended for nurses to provide holistic care.
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Giris

Hemsirelerin saglikli ya da hasta bireye ve
ailesine biitlinciil bakim verebilmeleri i¢in, hasta-
hemsire iligkisinin saglam temeller {izerine
kurulmasi gerekmektedir. Bu, en iyi hasta merkezli
bakim ve bakimin siirekliligi anlayisi ile saglanabilir
(Bergvik ve ark., 2008; Bertakis ve Azari, 2011).

Hasta merkezli bakim hastanin tibbi, sosyal ve
psikolojik boyutunu ele alarak birey ve ailesinin bir
biitiin olarak degerlendirilmesini saglar. Boylece,
hasta ve ailesinin  degerleri, Oncelikleri,
yeterlilikleri, deneyimleri ve saglik algilar1 bakim
gereksinimlerinin planlanmasinda ve
uygulamasinda hemsireyi yonlendirir (Griffin 2006;
Boer ve ark., 2013; Toney-Butler ve Thayer 2020).
Ayrica, hemsire-hasta ve ailesi arasinda gelisen
terapotik 1iletisim ile karar, gli¢ ve sorumluluk
paylagimi saglanmis olur (Griffin 2006).

Bakimin siirekliligi, hemsireye bireyin sorunlari
ve bakim gereksinimlerine iligkin bilgi siirekliligi
saglar. Ayrica bireyin sorunlarinin  hemsire
tarafindan daha derinlemesine anlasilmasini
saglayarak hemsirenin etkin karar verebilmesini
kolaylastirir ve bakimin etkinligini artirir (Sezer ve
ark., 2006). Yine bakimda siirekliligin saglanmasi
ile hemsire; koruyucu, savunucu, karar verici, egitici
ve yonetici rollerini daha aktif kullanabilir.
Hemsirelerin bu rollerini etkin kullanmalarinin en
onemli oldugu alanlardan biri yenidogan yogun
bakim iiniteleri (YYBU)’dir. Ciinkii beklenmeyen
bir anda erken dogumla anne karninin korunakli
yapisindan ve annesinden ayrilan preterm
yenidoganin YYBU’deki stresorlerle bas edebilmesi
hemsire ile kurdugu saglikli iletisim ile miimkiin

hale gelir. Bakim veren hemsirenin siirekli
degismesi, yenidoganda  baglanma  sorunu
olusturarak duygusal bakim yoniinden eksik

kalmasina neden olacaktir. Ayrica norolojik agidan
gelisimini tamamlayamayan preterm yenidoganlarin
gelisimlerini siirdiirebilmelerinde duygusal bakim
¢ok Onemli bir yere sahiptir. Ancak ¢aligma
siftlerinde siirekli degisen hemsirelerin, cevresel
uyaranlardan ¢ok hizli bir sekilde etkilenen ve tepki
veren yenidoganin fiziksel degisikliklerini ve
tepkilerini  yanlis  degerlendirme  olasiliklar
yiiksektir. Bu nedenlerle YYBU’lerinde bakimin
stirekliligi saglandiginda, hemsireler yenidogandaki
kiigtik fiziksel degisimleri bile erken donemde fark
edebilirler. Ayrica, yenidoganlarm daha kaliteli
duygusal bakim almalar1 saglanmis ve norolojik
gelisimleri desteklenmis olur (Vanderburg 2007;
Erdeve ve ark., 2008).

YYBU’lerinde bakimin siirekliligi bu kadar
onemli iken, hasta/hemsire orani, personel
yetersizligi ve yoOnetimsel sorunlar nedeniyle
uygulamada yeterince saglanamamaktadir. Bu
nedenle uygulamada az da olsa yapilan uygulama
orneklerinin  etkinliklerinin  degerlendirilmesi
literatiire katki sunmak agisindan Onem arz
etmektedir. Calismada bakimin  siirekliligini
saglamak amaciyla bir devlet hastanesinin
YYBU’de ‘aym bebege ayni hemsirenin bir hafta
siireyle bakim vermesi’ seklinde yapilan bakimin
stirekliligi uygulamasina iligkin  hemsirelerin
goriigleri degerlendirilmistir.

Gerec ve Yontem

Calisma, bir devlet hastanesinin 3. diizey
YYBU’nde galismanin yapildig: tarih itibari ile rutin
klinik uygulamasi olarak 1 yildir yiiriitilmekte olan
‘Bakimin Siirekliligi’ uygulamasi (ayn1 bebege ayni
hemsirenin bir hafta slireyle bakim vermesi)
hakkinda hemsirelerin  goriiglerini  belirlemek
amactyla yapilmistir. Calisma  derinlemesine
bireysel goriisme yontemi kullanilarak yapilan
fenomenolojik tiirde nitel bir galismadir. ‘Bakiminin
Siirekliligi’ uygulamasi servis rutininde halihazirda
aktif olarak g¢alisan biitiin hemsireler (24 hemsire)
tarafindan uygulanmaktadir. Bu nedenle ¢aligmanin
evrenini YYBU’nde aktif olarak calisan ve bir yil
siire ile bu uygulamay yiiriiten 24 YYBU hemsiresi
olusturmustur. Nitel arastirmalarda, arastirma
kapsamina alinacak kisi sayisina iligkin kesin bir
kural  belirtilmemektedir. Calismada  veri
cesitliligine ulasmak ve dis gecerliligi saglamak
agisindan egitim durumu ve YYBU tecriibe yili
dikkate alinarak evreni olusturan hemsirelerden

calismayr katilmayr kabul eden hemsireler
ornekleme dahil edilmistir. Derinlemesine yapilan
gorlismelerde veri doyumuna  ulasilmasi

amaglanmaktadir (Kiimbetoglu 2008). Dikkate
alman hususlar esliginde yapilan goriismelerde 10
YYBU hemsiresi ile veri doyumuna ulasilmis ve
arastirma tamamlanmustir.

Veriler ‘bir hafta siire ile aym hastaya bakim
verme’ uygulamasinin yenidoganin bakimina,
aileye ve hemsireye olan etkilerini inceleyen yari
yapilandirilmis  sorulardan  olusan  ‘Hemsire
Gorigme  Formu’  ile  toplanmuistir.  Yar
yapilandirilmis  form arastirmacilar tarafindan
literatiir taranarak ve 3 uzman gorlisii alinarak
olusturulmustur. Formda hemsirelerin uygulamaya
iligkin  disiinceleri, uygulamanin yenidogan
bakimmi etkileyip etkilemedigi, nasil etkiledigine
ilisgkin 5 soruya yer verilmistir. Derinlemesine
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gorlismeler, nitel goriisme tecriibesi olan ikinci
arastirmaci tarafindan sessiz bir ortamda yiiz yiize
goriisme teknigi kullanmlarak yapilmis ve ses kayit
cihazina kaydedilmistir. Her hemsire ile bir goriisme
yapilmis ve goriismeler ortalama 30 dakika
surmiistiir.

Goriismeler bittikten sonra verilerin  ham
dokiimleri bir arastirmaci tarafindan manuel olarak
yaziya dokiilmiistiir. Betimlemesi yapilan verilerin
icerik analizi iic uzman tarafindan tartisilarak
yapilmistir. Yapilan igerik analizi sonrasinda,
bakimin siirekliliginin yenidogana, aileye ve
hemsireye katkisi olmak {izere {i¢ tema ve alt
temalar1 olusturulmustur.

Bulgular
Caligmaya katilan hemsirelerin yas ortalamasi
33.1+4.1y1l  (28-38), meslekte c¢alisma ve

YYBU’sinde ¢aligma siiresi ortalamalar1 sirasiyla
12.6£5.2 yil (3-18) ve 6.1+£3.9 yil (2-14) olarak
belirlenmistir. Hemsirelerden biri lise, ikisi dnlisans
ve yedisinin lisans mezunu olduklari saptanmustir.

Calismadan elde edilen veriler igerik analizi
sonrasinda bakimin siirekliliginin, yenidogana
(bakim1 ve tedavisine), hemsireye ve aileye katkisi
olarak ii¢ tema ve alt temalar altinda toplanmigtir
(Tablo 1).

Bakimin Siirekliliginin Yenidogana Katkisi

Calismaya  katilan  hemsirelere  bakimin
sirekliligi uygulamasinin  bakimin  niteligine
etkisine iligkin gorlsleri soruldugunda; biitiin

hemgsireler yenidoganlarin klinik tablosunu tanimay1
ve degisikliklerin erken fark edilmesini sagladigini
belirtmislerdir.  Yenidoganin bakimina siirekli
katilan  bir  hemsirenin  yenidoganin  renk
degisimlerini, gaita ¢ikigini, beslenme toleransini,
distansiyon gelismesini ve tedaviye yanitim1 daha
dogru degerlendirdigi icin zaman kaybetmeden
dogru bakimi verebildigini belirtmislerdir. Ayrica
ani bir kararla rijit bakim uygulamalar1 yaparak
yenidogani gereksiz yormanin da Oniine ge¢mis
olduklarin bildirmislerdir. Hemsireler; yenidoganin
klinik durumundaki degisikliklerin erken evrede
fark edilmesinin, diger saglik ¢alisanlarina 6zellikle
hekimlere yenidoganin klinik durumuna iliskin bilgi
sagladigini vurgulamiglardir. Bunun sonucu olarak
tedavi planmin yeniden diizenlenerek Gnlemlerin
erken alinmasini ve hastanin zarar gormesini
engelledigini sdylemislerdir. Ayrica, yenidoganin
daha onceki giinlere gore gelisiminin ve klinik
durumundaki degisimin karsilastirilabildigi boylece

bakimin kalitesinin arttig1 ve verilebilecek olasi
zararlarin engelledigi ifade edilmistir.

Ayrica hemsireler, bir hafta silireyle ayni
hemsirenin  bebegin  bakimim  {istlenmesinin
sonucunda enfeksiyon goriilme oraninda azalma
olacagimi diigiindiiklerini belirtmislerdir. Ayrica
enfeksiyon kaynaginin hizla bulunmasinda ve diger
yenidoganlara bulasmasinin 6nlenmesinde de bu
yontemin etkili oldugunu ifade etmislerdir.

Bakimin Siirekliliginin Hemsireye Katkisi

Bu uygulamanin en iyi yoniiniin, hangi bebege
bakacagint onceden bilmek oldugunu dile
getirmiglerdir. Hemgireler hangi bebege bakim
verecegini Onceden bildiklerinde, is planlamasi
yaparken daha sistematik, hizli ve bilingli
olduklarimi, kendilerini giivende hissettiklerini ve
psikolojik olarak rahatladiklarini ifade etmislerdir.
Yine, hemsireler bu uygulama ile vaka takibi,
karsilastirma, fark etme, her seyi gézlemleme firsati
bulduklarini, mesleki doyum yasadiklarini, mesleki
bilgi ve tecriibelerinin arttigini, daha aktif
olduklarini, kendilerini degerli hissettiklerini ve o
bebek icin vazgecilmez olduklarini belirtmislerdir.
Yine yeni bir bebek tamimak i¢in ayiracaklar
zamani bakimin kalitesini artirmada kullandiklarini
vurgulamislardir. Ayrica, hemsireler kime bakim
verecegini bilmeden geldiklerinde, daha stresli
olduklarin1 ve zorlandiklarini ifade etmislerdir.

Bakimin Siirekliliginin Aileye Katkis1

Bakimin siirekliligi bebek ve hemsire kadar
aileye de olumlu sekilde katki saglamaktadir.
Ailelere tek bir kiginin bilgi vermesi, bilginin dogru
ve yeterli olmasini ve ailelerin de giiven duymasini
ve rahatlamasini saglar. Bu durum, aile ve hemsire
arasinda etkin bir iletisim kurulmasina ve iletisimin
stirekliliginin saglanmasina yardimeci olur.

Tartisma

Hemsirelik bakiminda verilen bakimin kalitesini
artiracak en onemli faktérlerden biri hastanin yakin
takibidir. Ciinkii aynm1 hastanin ayni hemsgire
tarafindan her giin gbzlenmesiyle hastada olabilecek
kiiclik bir degisikligin hemen farkina varilabilir ve
gerekli girisimler daha erken yapilabilir (Erdeve
2009; Eras ve ark., 2013; Jakim ve ark., 2015). Bu
durum 6zellikle yenidogan bakiminda ¢ok 6ne ¢ikan
bir unsurdur. Bu ¢aligmada, bireye 6zgii ve siirekli
bakim verildiginde hemsirelerin yenidoganin klinik
tablosunu daha iyi bildikleri i¢in, yapilan miidahale
sayisinin azaldigi ve gerekli olduguna inanmadan
yenidoganda stres olusturacak uygulamalardan
kacgindiklart belirtilmistir.
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Tablo 1. Temalar, Alt Temalar ve Ornekler

Tema ve Alt Temalar Hemsire Goriis Ornekleri
Yenidogana Katkisi ‘...Bebegi tanimak takip acisindan iyi, mesela gaita ¢ikis1 zor oldugu

e  Yenidogani tanima icin distansiyon olabilir. Ya da mesela gegenlerde bir bebekte anne siitil

e  Zarari engelleme distansiyon yapti, bebek i¢in 6zel mama hazirlandi ve bebek boylece iyilesmeye

e Degisiklikleri erken basladi...’(2. Hemsire, 2 y1l YYBU deneyimi)
fark etme ‘...Ayrica yanlis tan1 gibi durumlarla zarar vermemizi engelliyor, ¢linkii

e  Enfeksiyon riskinde tanidigin bir hastaya zarar verme ihtimalin daha az...” (7. Hemsire,2,5 yil YYBU
azalma deneyimi )

‘...En ufak bir renk degisikligini bile fark edebiliyorsun, mesela ertesi
giin bebegin renginin biraz soldugunu fark edebiliyorsun, ama mesela ben o
bebege 2-3 giin iist iiste bakmasam, onu ayirt edemem. Rengi solgundur, ama
mesela uzun siiredir boyle bisey vardir, bu ylizden ilerleme veya gerilemeleri
cabuk farkediyosun. Hangi tedaviye bebegin olumlu yanit verdigini daha ¢abuk
belirliyosun, zaten vizitlerimizde bunu belirtiyoruz doktorada...’(5. Hemsire, 5
y1l YYBU deneyimi)

‘...Kesinlikle bebege ne kadar az kisi miidahale ederse, enfeksiyon riski
daha azalmis olur. Ciinkii o kisi hastasini iyi tanidigi i¢in artik gerekli
miidahaleleri yapar ya da takibini ona gore planlar, yapilan miidahale sayisi da az
oldugu i¢in enfeksiyon oranlar1 da azalmus olur...” (6. Hemsire, 14 y11l YYBU
deneyimi).

‘...Enfeksiyon komitesine yardimer oluyoruz, zaten az kisi baktigi igin
bebege enfeksiyon oranlart da ¢ok diistii bence. Enfeksiyon gelisse de kaynagin
bulunmasi kolaylasiyor. Kaynak hizli yakalandigi i¢in, diger bebeklerin
korunmasi agisindan iyi oluyor. O bebek i¢in ise tedbirler hizli alintyor...” (5.
Hemsire, 5 yil YYBU deneyimi)

Hemsireye Katkisi ‘“...Benim i¢inde daha rahat, ¢iinkii kendimi de giivende hissediyorum,
e Kendini giivende her giin baska bir bebegi tanimak zorunda degilsin. Koymam gereken teshislerde
hissetme bir giin 6ncesini bildigimiz i¢in farkliliklart daha erken dénemde fark edip
e  Zaman dogru kullanma teshislerimizi erken koymus oluyoruz...” (1. Hemsire, 3 yil YYBU deneyimi)
ve bakimin kalitesinde “... her mesaide yeni bir bebegi tanimak zorunda degilim, bu vakti
artma bakima harciyorum. Zamandan kazaniyorum, bakimin kalitesini artiyor bence...’
e  Mesleki tatmin (4. Hemsire, 8 y11 YYBU deneyimi)
e  Kendini degerli hissetme ‘...Mesleki agidan tatmin ediyor bizi, gercekten hemsirelik bakimi

verebildigimizin farkinda oluyoruz. Diger tiirlii belki hani rutin gibi oluyor iste,
pek fazla takip yapamadiginiz i¢in iste ihtiyaglari karsilayip gecmek gibi oluyor,
ama bu gergekten bir takip, karsilagtirma, fark etme her seyi gozlemleme giizel
oluyor. Mesleki tatmin de gergekten %100 diyebilirim...’(8. Hemsire, 7 y1l
YYBU deneyimi)

‘...Aslinda kendimizi degerli hissetmemizi de sagliyor bence, o bebek
icin vazgecilmez olabiliyoruz... Her gordiiglimiiz vaka bizim i¢in bir tecriibe...’
(5. Hemsire, 5 y1l YYBU deneyimi)

Aileye Katkisi ‘...Ben aile iletigiminin stirekli ayn1 hemsireden olmasinin ¢ok etkisi
e [letisimin siirekliligi ~ oldugunu diigiiniiyorum. Burda bebekler prematiire, ortam yogun bakim oldugu
e  Etkin iletisim ve igin ailelerin rahatlatilmas1 énemli...” (3. Hemsire, 5 y1l YYBU deneyimi)
giiven saglama ‘...Bebegin ailesi ile de etkin iletisim kuruyorsunuz. Annenin, babanin,

ailenin gegmisi, epikrizi, anemnezi, bebegin anne karnindaki siirecine kadar
inebiliyoruz. Aile ile yiiz yiize tanistiginiz i¢in, giivenlerini kazanmis
oluyorsunuz. Tek bir agizdan ¢ikan bir bilgi her zaman i¢in etkindir...” (1.
Hemsire, 3 y1l YYBU deneyimi)

‘...Ailenin her giin ayn1 hemsireden bilgi almasi, bebegin iyilesmesine
dair kendilerini ve bebeklerini giivende hissetmelerine yardime1 oluyor... Eee o
seni taniyo, sen ona agina oluyosun. Yani iletigimde siireklilik gelismis oluyo...’
(6. Hemsire, 14 y1l YYBU deneyimi)
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Bireye 6zgii bakim ve bu bakimin siirekliligi s6z
konusu oldugunda yenidoganin stresorlere verdigi
yaniti, kendini sakinlestirme ¢abasini ve bu
konudaki basarisint hemsiresi taniyacaktir. Cok
farkinda olunmasa da yenidoganlar sosyaldirler ve
eger farkinda olurlarsa hemsireleri i¢in ipuglarini
verirler (Vanderburg 2007). Bu calisgmada stirekli
bakim uygulamasint yiirtiten hemsireler
yenidoganlart  tanidiklart  i¢in  yenidoganin
tepkilerini daha iyi degerlendirdiklerini
belirtmiglerdir. Ayrica hemsireler; bu yolla
tedavinin iyi ya da kotii giden yonlerini takip
edebildiklerini, bebegin klinik durumunu onceki
giinlere gore karsilastirarak olumlu ve olumsuz
gelismeleri erken fark ettiklerini ifade etmislerdir.

Caligmayla  benzer  Ozellik  goOsteren  ve
YYBU’lerinde  hemsirelerin ~ bakim  verme
devamliliginin  yenidoganlar {izerine etkisini

degerlendiren diger bir calismada da hemsirelerin
bakim devamlilig: arttikga bebeklerin fizyolojik ve
fiziksel iyi oluslarinin da arttig1 sonucuna varilmistir
(Settle 2016). Hemsirelik uygulamalarinin hasta
merkezli degil is merkezli yiritildigi bir
caligmada; hastalara biitiinciil bakim verilemedigi,
hemsireler tarafindan hastalarin dinlenmedigi ve
anlagilmadig belirtilmistir (Alaca ve ark., 2011). Bu
sonuglar dolayli olarak bakimda siirekliligin
saglanmasina dikkat cekmektedir. Bu caligsmada ise,
preterm yenidogan hemsirelik bakiminin odaginm
olusturdugu i¢in hasta merkezli bakim yapildigi,
hemsirelerin ailelerle iletisimlerinin kalitesinin
arttig1 ve biitiinciil bakim ilkelerine uygun bakimi
daha  etkin  saglayabildikleri ~ hemsirelerin
ifadelerinden anlasilmaktadir.

Ayni zamanda, hemsireler bu ¢alisma sekliyle
ekip ici iletisimin, glivenin, bakimin kalitesinin
arttigfim  ve olas1t hatalarin  azaldigi ifade
etmislerdir. Literatiirde de ekip i¢i iletisimin iyi
olmasinin kaza ve istenmeyen durumlarin Oniine
gectigini ifade eden calismalar mevcuttur (Manser
2008; Ulusoy ve Moroglu, 2009).

Son yillarda, YYBU’lerinde preterm ve diisiik
dogum agirlikli yenidoganlarin yasam sanslarinin
artmasi ile birlikte yenidoganlarin hastanede uzun
stireli yatiglar1 farkli bir sorun olarak ortaya
cikmustir. Ciinkii uzun siireli tedavi ve bakim almak
durumunda kalan yenidoganlarin bakiminda hastane
enfeksiyonlar1 gibi istenmeyen durumlar ortaya
cikabilmektedir (Sivasubramaniam ve ark., 2015).
Bu noktada  hemsirelerin  bakimi  dogru
yonetmelerinin énemi daha da artmistir. Hastane
enfeksiyonlari, sadece morbidite ve mortalite
oranlarina degil, aym1 zamanda hastanede kalis

siiresinin uzamasina ve saglik harcamalarinin
artisina da neden olmaktadir (Uslu ve ark., 2011).
Bu c¢alismada hemsireler bakimin siirekliligi
uygulamasmin  hastane  enfeksiyonlarini  ve
hastanede kalis siiresini azalttigini ifade etmislerdir.
Baska calismalarda da hasta bakiminda siireklilik
saglanabildigi oranda bakimin kalitesinin arttigi,
hastalarin  hastanede  kalis  siirelerinin  ve
enfeksiyonlarin azaldig1 vurgulanmaktadir (Manser
2008; Ulusoy 2009).

Hemsgireler, hastanin hastanedeki tedavisi
sirasinda 24 saat bakim veren, hastadaki
degisiklikleri ilk fark eden, takip eden ve sorumlu
olan en Onemli saglhk c¢alisamidir. Yapilan
calismalarda, yogun bakimlarda hemsirelerin giiniin
her saatinde hastanin yaninda olan ve acil durumlari
ilk fark eden kisiler olduklar ifade edilmistir (Choi
ve ark., 2004; Dede ve Cnar, 2008; Barel 20009;
Jakimowicz ve Perry, 2015). Bu c¢alismada da
hemsireler bakimin siirekliligi uygulamasi ile
yenidogandaki en kiiglik degisikligi bile erken
donemde fark ettiklerini ifade etmislerdir.

Calismaya katilan hemsireler bakim verecegi
yenidogan1  bilerek  klinige  gelmenin  bu
uygulamanin iyi yonlerinden biri oldugunu
belirterek, bu durumu ‘ne ile karsilasacagim
bilmeden gelmektense, bakacagin bebegi bilerek
gelmek rahatlatici’ seklinde ifade etmislerdir.
Benzer sekilde Alonso da Costa calismasinda
bakimin siirekliligine iliskin olarak yenidogan
bakiminin bir sonraki asamasi olan birinci
basamakta da bakimin siirekliligi icin hastane
hemsiresinin  birinci basamaktaki hemgire ile
iletisim  kurmasini  Onermektedir. Ayrica bu
uygulama sayesinde hemsirelerin iy doyumlarinin
arttigi ve is streslerinin de azaldigi belirtilmigtir
(Alonso da Costa, 2019). Yogun bakim tinitelerinde
yasami tehdit edici kriz durumlari, karmasik
teknoloji, acil karar verme sorumlulugu, hareketlilik
ve giriiltiinin fazla olmasi gibi nedenlerle
hemsirelerin stres diizeylerinin yiiksek oldugu
bilinmektedir (Dede ve Cinar, 2008). Bu baglamda
calisma, hemsireler klinik tablosu kotli olan
yenidogana bir hafta siire ile bakmanin kendilerini
bedensel ve ruhsal olarak yormasina ragmen
yenidoganin klinik tablosunu iyi bildikleri i¢in kendi
bakim sistemlerini oturttuklarini ve kendilerini daha
rahat hissettiklerini belirtmeleri agisindan énemli bir
gostergedir. Ancak bu uygulamanin hemsirelerin de
istemelerine ragmen calisma siftlerinin
ayarlanmasinda ki zorluk ve hemsire sayisinin
yeterli olmamasi gibi nedenlerle alanda c¢ok da
uygulanamadigr bilinmektedir. Benzer sekilde
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yapilan calismalarda da YYBU’lerinde hastalara
basucu/ primer hemsire atanmasinin uygulamada
zor olsa da gerekli olduguna vurgu yapmislardir
(McCarley 2018; Van Den Berg ve Lindh, 2013).
Saglik c¢alisanlar1 hastanin klinik durumu ve
tedavisi hakkinda aileyi dogru bilgilendirmeli ve
hastanin bakimina dahil etmelidirler (Erdeve 2009).
Bu calismada, bakimin siirekliligi uygulamasi ile
ailelere ayni kisi tarafindan bilgi aktarimi saglandigi
ve ailenin giliveninin de kazanildig: ifade edilmistir.
Yenidoganlarin aileleri yapilan benzer bir
calismada bebeklerine bakim veren hemsire sayisi
ile ebeveynlerin siireklilik algi  puanlarm
degerlendirilmis, bebeklerine bakim veren hemsire
sayist azaldikca ebeveynlerin siireklilik alg1 dlcegi
puanlarinin arttii belirlenmistir (Epstein ve ark.,
2013). Yine Isve¢’te YYBU’nde pirmer hemsirelik
uygulamas etkinligini 6lgen bir ¢alismada primer
hemsire atanmasi orani arttik¢a ailelere verilen
taburculuk notu oranlarmin  arttigimi  tespit
etmislerdir (Van Den Berg ve Lindh, 2013). Ayrica
pediatrik yogun bakim {initelerinde yasanan
catigmalarin %60’ m1n ekip ve aile arasinda oldugu
belirtilmektedir (David ve ark., 2003). Bu noktada
bakimda ‘hemsire siirekliligi’ uygulamasi ile
hemgire  siireklilik algist  ve  hemsgire-aile
etkilesiminin artmasi saglanarak saglik ekibi ile aile
arasindaki ¢atismalar ve anlasmazliklar 6nlenebilir.

Sonuc ve Oneriler

Caligmadan elde edilen sonuglar dogrultusunda;
‘bakimin siirekliligi’ uygulamasinin yenidoganin
bakimina, hemsireye ve aileye olumlu katkilarinin
oldugu gorilmiistir. Diger bir deyisle calisma
sonuglarinin hemsirelerin ‘siirekli bakim’ ve hasta
merkezli bakim uygulamalarimi desteklediklerini
gostermektedir. Bu nedenle hemsireler ve hasta
bakimi agisindan faydalar1 degerlendirildiginde
‘bakimuin  siirekliligi® uygulamasinin  YYBU’leri
oncelikli olmak ftizere tiim pediatrik bakim
alanlarinda kullanilmas1 desteklenmelidir. Ayrica
‘bakimin siirekliligi’ uygulamasinin etkinliginin

objektif  verilerle  degerlendirilecegi  yeni
caligmalarin literatiire katki saglayacagi
diistiniilmektedir.

Arastirmanin Sinirhiliklar

Klinikte hali hazirda uygulanan uygulama bir
hafta siire ile aynm1 bebege aym1 hemsirenin bakim
vermesi seklinde oldugu i¢in ‘bakimin siirekliligi’
kavrami bu kapsamda degerlendirilebilmistir.
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Caligmaya degerli goriisleri ile destek veren
YYBU hemsirelerine tesekkiir ederiz.
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Arastirmanin

Calismada

Calisma Literatiire Ne Katt1?

e Alanda wuygulanmaya c¢alisilan ancak ¢aligma
siftlerinin  ayarlanmasinin  zorlugundan dolay1
stirdiiriilmesinde zorluk ¢ekilen ‘bakimin siirekliligi’
uygulamasinin yenidoganin bakimina, hemsireye ve
aileye olumlu katkilarinin oldugu tespit edilmistir.

e Hemgirelerin ‘siirekli bakim’ ve hasta merkezli
bakim uygulamalarini desteklediklerini gostermistir.

e (Calisma sonucu ‘bakimin siirekliligi’ uygulamasinin
YYBU ve pediatri kliniklerinde uygulanabilirligi
acisindan arastirmaci ve klinisyen hemsirelere rehber
olabilecek niteliktedir.
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