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Amac: Bu arasgtirma hemsirelik intdrn dgrencilerinin COVID-19 siiphesi olan ¢ocuk hasta ile ilgili verilen 6rnek vakada belirledikleri
hemsgirelik tanilarinin incelenmesi amaciyla yiiriitilmiistir.

Yontem: Bu arastirma tanimlayici tiirdedir. Arastirmaya bir tiniversitenin hemsirelik bolimiine devam eden ve Cocuk Sagligi ve
Hastahklart Hemgireligi Intérn Uygulama dersine kayitlh dgrenciler alimmistir. Arastirmada Srneklem segimine gidilmemis, derse
kayitli 80 &grencinin belirledigi toplam 446 adet hemsirelik tanisi incelenmistir. Ogrencilerin belirledikleri hemsirelik tanilari
arastirmacilar tarafindan NANDA (North American Nursing Diagnosis Association) hemsirelik tanilari siiflandirma sisteminde
bulunup bulunmamasi, tant yapisinin ve belirlenen tanilarmin COVID-19 siipheli ¢ocuk hasta igin uygunlugu agisindan
degerlendirilmistir.

Bulgular: Aragtirmada her bir 6grenci ortalama 5.57+1.67 adet tan1 belirlemistir. Ogrencilerin belirledikleri tanilarin; %76.90’1mn
NANDA siniflandirma sisteminde yer aldigi, %35.20’sinde iligkili faktor belirtildigi ve %13.41’inde tanimlayici 6zellik belirtildigi
bulunmugtur. Ogrencilerin belirledigi hemsirelik tamilar1 incelendiginde gogunlugunun sirastyla hipertermi (%14.87), etkisiz solunum
oriintiileri (%14.58), enfeksiyon riski (%7.87), gaz degisiminde bozulma (%6.71) ve anksiyete (%6.41) oldugu goriillmiistiir.

Sonug¢: Bu arastirmada dgrencilerin belirledikleri hemsirelik tanilarinin ¢ogunlugunun COVID-19 siipheli gocugun bakimia uygun
oldugu goriilmiistiir. Ancak tanilarin ¢ogunlugu NANDA smiflandirma sisteminde yer alsa da hemsirelik tan1 yapilari incelendiginde
¢ogunlugunda iligkili faktor ve tanimlayici 6zellik bulunmamaktadir.

Anahtar kelimeler: COVID-19, ¢ocuk, hemsirelik tanisi, hemsirelik 6grencisi

ABSTRACT

Objective: This study was conducted to examine nursing diagnoses determined by nursing interns for sample case given about a
pediatric patient with suspected COVID-19.

Methods: This study was descriptive. Students enrolled in Pediatric Nursing Internship Practice course, attending the nursing
department of a university, were included in the study. Sample selection was not made in the study, and a total of 446 nursing
diagnoses determined by 80 students enrolled in the course were examined. The nursing diagnoses determined by the students were
evaluated by the researchers in terms of whether they were in NANDA nursing diagnoses classification system, and diagnostic
structure and diagnoses were appropriate for COVID-19 suspected pediatric patient.

Results: In the study, each student identified an average of 5.57+1.67 diagnoses. It was found that 76.90% of the diagnoses
determined by the students were included in NANDA classification system, 35.20% indicated the related factor, and 13.41%
indicated a descriptive feature. When the nursing diagnoses determined by the students were examined, it was observed that the
majority of them had hyperthermia (14.87%), ineffective respiratory patterns (14.58%), infection risk (7.87%), gas exchange
disruption (6.71%), and anxiety (6.41%), respectively.

Conclusion: In this study, it was observed that most of nursing diagnoses determined by the students were suitable for the care of the
pediatric patient suspected of Covid-19. However, although most of the diagnoses are included in NANDA classification system,
when the nursing diagnosis structures are examined, most of them do not have related factors and descriptive features.
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Giris

COVID-19, Cin’in Wuhan sehrinde 2019 yili
Aralik ayinda ortaya cikan ve kisa siirede tiim
diinyaya yayilan, siddetli akut solunum sendromu
ve pndmoniye neden olan bir viriistiir (Huang ve
ark., 2020; She wve ark., 2020a). Cocuklarda
COVID-19 enfeksiyonu vaka ve mortalite oranlari
diisiik olsa da ¢ocuk sagligt i¢in 6nemli bir risktir.
Ciinkii c¢ocuklarda ciddi ve kronik hastaliklarin
varligi COVID-19 i¢in risk olusturmakta (Centers
for Disease Control and Prevention, 2020),
toplumsal bulagda gocuklar dnemli rol oynamakta
(Cao ve ark., 2020; Hagmann, 2020), cocuklarin
egitimi ve psikolojik durumu etkilenmektedir
(Akoglu ve Karaaslan, 2020). COVID-19’un
cocuklara bulagsma yolu ve enfeksiyon bulgulari
yetiskinler ile aynidir (Centers for Disease Control
and Prevention, 2020). Viriislerin gocuga bulagmast
cogunlukla aile ici temas ile gerceklesmektedir
(She ve ark., 2020 b). COVID-19 enfeksiyonu
cocuklarda  belirti ve Dbulgu goéstermeden
seyredebilecegi gibi semptom gosteren vakalarda
da ates, kuru oOksiiriik, yorgunluk ve bas agrisina
rastlanmaktadir (Lu ve Shi, 2020). Ayrica
cocuklarda burun tikanikligi, burun akintisi, mide
bulantisi, kusma ve ishal bulgulari1 da
goriilebilmektedir. Cocuklar hastaligi cogunlukla
hafif semptomlarla gecirmesine ragmen ates veya
pnémoni  enfeksiyon hastaliinin  prognozunu
kotiilestirmektedir  (She ve ark.,, 2020b;
Ludvigsson, 2020).

COVID-19 pandemisi hemsirelik bakimini 6n
plana ¢ikarmistir (Tiirk Hemsireler Dernegi, 2020).
Bununla birlikte hemsirelerin ¢ocuklarda COVID-
19 enfeksiyonunun oOnlenmesi, kontrolii, hasta
¢ocuklarin tedavi ve bakim siirecinde, ¢ocuklarin
ruh saghiginin korunmasi ve gelistirilmesinde gorev

ve sorumluluklart bulunmaktadir. COVID-19
siiphesi veya tanisi olan cocuklarda hemsirelik
bakimi  hedefleri  sunlardir:  enfeksiyonun

yayilmasini 6nlemek, yeterli kalori ve sivi alimin
desteklemek, sivi-elektrolit dengesini korumak,
homeostazisi siirdiirmek ve destekleyici bakimin
verilmesidir (Pars, 2020). Bu hedeflere ulasmak
icin hemsirelik siirecinin iyi bir sekilde yonetilmesi
gerekmektedir. Hemsireler birey, aile ve toplumun
tim bakim ortamlarinda hemsirelik bakimini
diizenlemek i¢in sistematik bir yaklasim olan
hemsirelik siirecini kullanmaktadirlar (Birol, 2013).
Diinya Saglik Orgiitii (DSO) hemsirelik siirecini,
hemsirelik bakiminda bilimsel problem ¢dziimleme
yoOnteminin sistemli bir bigimde kullanilmasi olarak
tanimlamistir (World Healt Organization, 2009).
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Tiirkiye’de Hemsirelik Kanununa gore, hemsireler
uygulamalarinda  hemsirelik  siirecini  temel
almalidirlar (Tirk Hemsireler Dernegi, 2007).
Hemsirelik siireci, verilerin toplanmasi, hemsirelik

tanisinin koyulmasi, sonug kriterlerinin
belirlenmesi, planlama, uygulama ve
degerlendirme asamalarini icermektedir.

Hemgsirelik tanisi birey, aile ve toplumun var olan
ya da olast saglik problemlerine verdigi yanita
odaklanmaktadir (Birol, 2013). Cocuk ve ailesinin
hemsirelik probleminin basar1 ile ¢oziimlenmesi
hemsirelik tanisinin dogru belirlenmesine baglidir.
Toplanan veriler adlandirilamaz ise kullanilamaz.
Bu nedenle tanmi belirleme siirecinde hemsirenin
bilgi, deneyimi elestirel diisinme ve sentez etme
becerisi onemlidir (Ak, 2013). Kuzey Amerikan
Hemgirelik Tanilan Birligi (NANDA) hemsirelik
tanilar1 en yaygin kullanilan hemsirelik tanilar
siniflama  sistemidir. Standardize  edilmis
hemsirelik tanilama sistemleri hastaya uygun
sonuclarin  belirlenme, hemsirelik girisimlerine
karar verme, bilgiyi diizenleme ve paylagmada
profesyonel ve ortak bir dil kullanilmasin
saglamaktadir (Rabelo-Silva ve ark., 2020). Ayrica
COVID-19 pandemisi gibi ani ve beklenmedik
salginlar ile savasta sunulan saglik hizmetinin daha
kaliteli ve giivenli olmasi igin hemsirelere giincel
bilgi ve yol haritalarina gereksinim vardir. Yapilan
calismalarda COVID-19 enfeksiyonu olan hasta
icin belirlenmis hemsirelik tanilart Tablo 1°de
verilmistir (Moorhead ve ark. 2020; Sukmana ve
Yuniarti, 2020; Queiroz ve ark., 2020;
Gonzalez-Aguia ve ark., 2020; Swanson ve ark.,
2020).

Hemsirelik siireci egitimi Ogrencilere lisans
egitimleri  swrasinda  ilk  yildan itibaren
verilmektedir.  Hemsirelik  siirecinin  lisans
egitiminde kullanilmas1 ile birlikte 6grencilerde

profesyonellesmenin gelisimine, hemsirelik ile
ilgili kavramlarm benimsenmesine ve hasta
bakimmin  rahatlikla ~ uygulamasina firsat

verilmektedir (Ozveren ve ark., 2019). Bununla
birlikte hemsirelik siireci, hemsirelik 6grencilerine
bilimsel problem ¢6zmeyi de Ogretmektedir.
Ogrenci hemsirelik tamisin1  belirleyerek klinik
karar verme, sagligi tanilama ve bilgileri entegre
etme becerilerini de gelistirmektedir (Popil 2011).
Ancak hemsirelik 6grencileri hemsirelik siirecini
kullanmada bazi sorunlarla karsilagsabilmektedirler.
Yapilan galigmalar 6grencilerin yasadigi sorunun
genellikle hemsirelik  tanilarmin  belirlenmesi
asamasinda oldugunu gostermektedir (Y1lmaz ve
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ark., 2019; Keski ve Karadag, 2010; Hakverdioglu
ve ark., 2014). Bu nedenle uluslararasi hemsirelik
tanilama sistemlerinden biri olan NANDA gibi
tanilama sistemleri hasta verilerini goriiniir kilmasi
ve bakim sonuglarinin takip edilmesi acisindan
hemsirelik o6grencileri i¢in 6nemli bir rehberdir
(Rabelo-Silva ve ark., 2020). Ogrencilerin
mezuniyet sonrasinda hemsirelik siirecini dogru ve
etkili bir seklide kullanabilmeleri i¢in lisans
egitiminde de klinik uygulamalarda hemsirelik
stirecini dogru ve etkili kullanmalar1 gerekmektedir
(Sendir ve ark., 2014). Ozellikle egitimlerinin son
yilinda olan intérn hemsirelik 6grencilerinin hasta
bakimimda hemsirelik tanilamasi yapabilmelerine
firsat verilmesi ve becerilerinin degerlendirilmesi
onemlidir. Ciinkii intérnliigiin amaci1 Ogrencilerin
ilk iic yi1lda kazandiklar bilgi ve becerileri saglik
kurumlarinda uygulayip pekistirmelerini saglamak,
karar verme becerilerini gelistirmek ve mezuniyet
oncesinde mesleki deneyim kazanmalarina firsat
vermektir (Bahgecioglu ve ark., 2017).

Bu aragtirmanin amaci hemsgirelik intérn
ogrencilerinin Covid-19 siiphesi olan ¢ocuk hasta
ilgili belirledikleri hemsirelik tanilarini hasta igin
uygun olup olmadigini ve tani yapisinda olmasi
gereken Ozelliklerin bulunup bulunmamasina gore
incelemektir.

Gerec ve Yontem

Arastirmanin evren ve orneklemi

Tanimlayici tiirdeki arastirmaya bir
iiniversitenin hemsirelik béliimiinde 6grenim goéren
son smf Ogrencilerinden Cocuk Sagligt ve
Hastaliklar1 Hemsireligi Intérn Uygulama dersine
kayith ogrenciler almmustir. Orneklem secimine
gidilmeyip derse kayithh 80 6grencinin COVID-19
siipheli ¢cocuk hasta i¢in belirledigi toplam 446 adet
hemsirelik tanisi incelenmistir. Veriler Haziran-
Temmuz 2020 tarihlerinde toplanmustir.

Verilerin toplanmasi

Pandemi siirecinde yiiksekogretim kurumunun
karar ile yiiz ylize egitime ara verilmis ve online
egitime gegcilmistir. Bu nedenle arastirmanin
verileri ilgili niversitenin online ders sistemi
iizerinden toplanmustir.

Arastirmada ogrencilere  COVID-19 siiphesi
olan c¢ocuk ile ilgili bir vaka yazili olarak
verilmistir. Literatiir dogrultusunda hazirlanan
ornek vakada yer alan hastanin &zellikleri
sunlardir: Hasta 13 yasinda olup ates, oksiiriik ve
solunum sikintisi sikayetleri bulunmaktadir (Bialek
ve ark., 2020). Ogrencilerden verilen &zellikler
dogrultusunda literatiir aragtirmas1 yapmalar1 ve
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NANDA  hemsirelik  smiflandirma  sistemini
kullanarak en az 5 tane hemsirelik tanisi
belirlemeleri istenmistir. Ogrenciler belirledikleri
tanilar1 bilgisayar ortaminda yazmiglar ve online
ders sistemine word ya da pdf formatinda dosya
olarak yiiklemislerdir. Arastirmacilar 6grencilerin
belirledikleri tanilari sistem ilizerinden Hemsirelik
tanilarm1  degerlendirme  formunu  kullanarak
degerlendirmislerdir.

Veri toplama formlari

Hemsirelik tanilarim degerlendirme formu: Bu
form  Ogrencilerin  belirledikleri ~ hemsirelik
tanillarm1i NANDA  hemsirelik  taksonomisine
uygunlugunu degerlendirmek ve tanit yapisin
incelemek igin aragtirmacilar tarafindan literatiir
dogrultusunda hazirlanmistir (Birol, 2013; Rabelo-
Silva ve ark., 2020; Carpenito-Moyet, 2012).
Formda o6grencilerin koydugu her bir hemsirelik
tanisin1  degerlendirmeye yonelik 6 madde
(hemsirelik tanmisinin - adi, NANDA siniflama
sisteminde yer alma durumu, iligkili faktorlerin
belirtilmesi ve uygunlugu, tanimlayici 6zelliklerin
belirtilmesi ve uygunlugu) bulunmaktadir.

Verilerin analizi

Arastirma elde edilen veriler PASW18 istatistik
programinda degerlendirilmistir. Verilerin
analizinde betimleyici analizlerden sayi, yiizde ve
ortalama kullanilmugtir.

Arastirmanin etik yonii

Aragtirmanin yiiriitiilmesi i¢in oncelikle T.C.
Saglik Bakanligi COVID-19 Hastalig1 Bilimsel
Arastirmalari Platformundan ve ilgili
iiniversitesinin ~ girisimsel ~ olmayan  klinik
arastirmalar etik kurulundan onay almmistir (10
Haziran 2020 tarih ve 60116787-020/34110 say1).
Etik kurul onayindan sonra ilgili fakiiltenin
dekanligindan yazili izin alinmistir.

Bulgular

Aragtirmada Ogrencilerin  kisi basi ortalama
5.57£1.67 adet hemsirelik tamis1 belirledigi
bulunmustur. Ogrencilerin belirledikleri tamlarmn
%76.90’t NANDA smiflandirma sisteminde yer
almaktadir. Belirlenen hemsirelik tanilarmin %
35.20’sinde iliskili faktor belirtildigi ve iligkili
faktorlerin %96.20’sinin uygun oldugu
bulunmustur. Hemsirelik tanilarimin %73.54’{inde
tanimlayict  Ozellik  belirtilmesi  gerektigi  ve
tanilarm  %13.41’inde  tamimlayic1  dzellik
belirtildigi saptanmustir. Ogrencilerin belirledigi
hemsgirelik tanilarinda yer alan tanimlayici
ozelliklerin %97.72’sinin  uygun oldugu
gorlilmektedir (Tablo 2).

351



COVID-19’1u Hastamin Hemsirelik Tamilar:

Ordu University J Nurs Stud
2021, 4(3), 349-356

DOI:10.38108/ouhcd.889704

Tablo 1. COVID-19 tanili hasta igin belirlenmis
hemsirelik tanilar

NANDA siniflandirma sisteminde yer alan tamlar

Alanlar Tam

Saghgn yiikseltilmesi _ Etkisiz korunma
Saglig1 Yonetmede etkisizlik:Toplum

Beslenme Siv1 voliim dengesizligi riski

Beslenmede  dengesizlik:Gereksinimden
az beslenme

Siv1 voliim fazlalig1

Kan glikozunda degiskenlik riski

S1vi voliim dengesizligi riski

Bosaltim ve gaz
degisimi

Gaz degisiminde bozulma
Uriner bosaltimda bozulma
Fonksiyonel inkontinans
Diyare

Etkisiz solunum Oriintiisii

Fiziksel mobiliditede bozulma

Aktivite intoleransi

Kardiyak out putta azalma riski

Kardiyak aut putta azalma

Spontane solunumda bozulma
Ventilatérden ayrilamaya disfonksiyonel
tepki

Etkisiz periferik doku perflizyonu

Etkisiz renal perflizyon riski

Aktivite/dinlenme

Bilissel-Algisal Sozel iletisimde bozulma
Bellekte bozulma

Akut konfiizyon

Kendini algilama Bilgi eksikligi

Insan itibarmin tehlikeye girmesi riski

Anksiyete

Korku

Etkisiz toplumsal bagetme
Oliim anksiyetesi

Etkisiz bas etme
Otonomik disrefleksi riski
Otonomik disrefleksi

Bas etme/stres
toleransi

Giivenlik/korunma Enfeksiyon riski

Hipertermi

Kanama riski

Basing yarasi riski

Diigme riski

Oral mukoz membranda bozulma
Doku biitiinliigiinde bozulma
Aspirasyon riski

Kontaminasyon

Kontaminasyon riski

Sok riski

Etkisiz termoregiilasyon

Etkisiz hava yolu temizligi

Deri biitiinliigiinde bozulma
Deri biitiinliigiinde bozulma riski
Cerrahi iyilesmede gecikme
Viicut sicakligi dengesizligi riski

Konfor Akut agr
Konforda bozulma

Sosyal izolasyon

NANDA siniflandirma sisteminde yer almayan tamlar

Viicut sicakliginda dengesizlik riski
Oz-bakim eksikligi

Bagisiklik sistemini gii¢lendirmeye hazir
olus

Hava yolu agiklig: etkisizdir

Spontan dolagim bozukluklari riski

Tablo 3’te 6grencilerin NANDA siniflandirma
sistemine uygun belirledikleri hemsirelik tanilari
yer almaktadir. Ogrencilerin belirledigi en sik

konulan tanilar sunlardir: hipertermi (%14.87),
etkisiz solunum oriintiileri (%14.58), enfeksiyon
riski (%7.87), gaz degisiminde bozulma (%6.71) ve
anksiyete (%6.41) oldugu gorilmiistir.

Ayrica dgrenciler rol ve iligkiler boyutu ile ilgili
olarak da aile i¢i siireglerin devamliliginda
bozulma (%3.50) ve ebeveyn cocuk bagliliginda
bozulma riski (%0.58) tanilarini belirlemislerdir.
Ogrencilerin belirledigi NANDA smiflandirma
sisteminde yer almayan tanilar incelendiginde
¢ogunlugunun sirasiyla enfeksiyon bulastirma riski
(%46.60),  enfeksiyon  (%22.33),  solunum
fonksiyonunda bozulma riski (%7.77) oldugu
saptanmistir (Tablo 4).

Tablo 2. Ogrencilerin COVID-19 siipheli pediatrik
hasta i¢in belirledikleri hemsirelik tanilarinin
ozellikleri (n=446)

Ozellikler n %
NANDA smiflandirma sisteminde

yer alma durumu* 343 76.90
Evet 103 23.10
Hayir

Mligkili faktorler

Var 157 35.20
Yok 289 64.80
Mliskili faktorler**

Uygun 151 96.20
Uygun degil 6 3.80
Tanimlayict 6zellikler

Gerekli 328 73.54
Gerekli degil 118 26.46
Tanimlayici 6zellikler***

Var 44 13.41
Yok 284 85.59
Tanimlayict 6zellikler

Uygun 43 97.72
Uygun degil 1 2.28

*n=446 iizerinden hesaplanmistir
**n=157 iizerinden hesaplanmistir
*¥%p=328 iizerinden hesaplanmistir.

Tartisma

Hemsirelik tanilamasinin  dogru bir sekilde
yapilmast hasta sorunlarmin belirlenmesini ve
verilecek bakimin hizli bir sekilde planlamasini
saglayarak hemsirelik bakimin kalitesini arttirir
(Rabelo-Silva ve ark., 2020). Bu arastirma
hemsirelik intérn dgrencilerinin COVID-19 siipheli
cocuk hasta i¢in belirledikleri hemsirelik tanilarin
hasta i¢in uygun olup olmadigim ve tan1 yapisinda
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gerekli 6zelliklerin yazilip yazilmadigini incelemek amaciyla yiiriitilmiistiir.

Tablo 3. Ogrencilerin COVID-19 siipheli pediatrik
hasta i¢in belirledikleri NANDA simiflandirma
sisteminde yer alan hemsgirelik tanilar1 (n=343)

Alanlar Hemgirelik tanisi n %
Saghgin Eglence aktivitelerine 2 0.58
Yiikseltilmesi katilimda azalma
Beslenme Beslenmede degisim 2 0.58
Siv1 voliim eksikligi 4 1.17
Elektrolit dengesizligi riski 5 1.46
Gereksinimden az beslenme 3 0.88
Sivi voliim eksikligi riski 2 0.58
Bosaltim ve Gaz degisiminde bozulma 23 6.71
Gaz Degisimi
Aktivite/ Uyku oriintiisiinde bozulma 9 2.62
Dinlenme Yorgunluk 5 1.46
Aktivite intoleransi 11 321
Etkisiz solunum Oriintiileri 50 14.58
Spontene ventilasyonu 7 2.04
stirdiirmede yetersizlik
Bilgi eksikligi 19 5.54
Bilgi diizeyini 1 0.29
giiclendirmeye hazir olug
Kendini algilama  Beden imgesinde rahatsizlik 1 0.29
Rol iliskileri Aile i¢i siireglerin 12 3.50
devamliliginda bozulma
Aile i¢i siireglerde 2 0.58
giiclenmeye hazir olug
Sosyal etkilesimde 2 0.58
bozulma,
Ebeveyn ¢ocuk bagliliginda 2 0.58
bozulma riski
Bas etme/ Anksiyete 22 6,41
stres toleransi Aile bas etmesinde 2 0.58
yetersizlik
Aile basetmesi- 4 117
giiclendirmeye hazir olus
Bireysel basetmede 7 2.04
yetersizlik
Oliim anksiyetesi 8 2.33
Korku 16 4.67
Dayanma Giiciinde 1 0.29
bozulma riski
Stres yiiklenmesi 1 0.29
Giivenlik/ Enfeksiyon riski 27 7.87
Korunma Havayolunu temizlemede 8 2.33
yetersizlik
Oral mukoz membranda 1 0.29
bozulma riski
Deri biitiinliigiinde bozulma 1 0.29
riski
Sok riski 1 0.29
Travma riski 1 0.29
Hipertermi 51  14.87
Kontaminasyon riski 1 0.29
Etkisiz doku perfiizyonu 1 0.29
Konfor Rahatta/konforda bozulma 3 0.88
Akut agr 3 0.88
Yalnizlik riski 3 0.88
Sosyal izolasyon 15 4.37
Biiyiime ve Biiyiime ve gelismede 4 117
Gelisme gecikme riski

Tablo 4. Ogrencilerin COVID-19 siipheli pediatrik
hasta i¢in belirledikleri NANDA smiflandirma
sisteminde yer almayan hemsirelik tanilar1 (n=103)

Hemsirelik tanisi n %
Enfeksiyon bulastirma riski 48 46.60
Enfeksiyon 23 22.33
Solunum fonksiyonunda 8 7.77
bozulma riski
Hava yollar1 agikliginda 5 4.86
yetersizlik
Saglig1 etkisiz yonetme riski 4 3.89
Hipoksi 2 1.94
Bagisiklik sistemini 2 1.94
giiclendirmeye hazir olus
Beslenmede dengesizlik riski 2 1.94
Gaz aligverisinde bozulma riski 2 1.94
Rahatta/konforda bozulma riski 1 0.97
Anksiyete riski 1 0.97
Covid semptomlari ile Bas 1 0.97
edememe riski
Uyku diizeninde bozulma riski 1 0.97
Aile bagetmesinde etkisizlik 1 0.97
riski
Sosyal izolasyon riski 1 0.97
Aile i¢i siireglerin 1 0.97
devamliliginda bozulma riski

Aragtirmada Ogrencilerin ¢ogunlukla
belirledikleri tanilardan birincisi hipertermidir

(Tablo 3). Cocuklar COVID-19’u ¢ogunlukla hafif
semptomlarla ge¢irmesine ragmen ates veya
pnomoni varligit prognozu kétilestirmektedir.
Vakalarin ¢ogu enfeksiyon bagladiktan 1-2 hafta
sonra iyilesmesine ragmen bazi vakalarda alt
solunum yolu enfeksiyonlar1 izlenebilmektedir. Bu
nedenle bu iki haftalik siiregte COVID-19 tanisi
olan c¢ocugun ates yonetimi oldukca Onemlidir
(Shen ve ark., 2020; Keklik ve ark. 2020).
Calismada da ates Ogrencilere verilen Ornek
vakadaki hasta bulgularindan olduguna gore,
Ogrencilerin  belirledigi  hipertermi  tanisinin
COVID-19 siipheli ¢ocuk hasta i¢in uygun oldugu
goriilmektedir.

Etkisiz solunum oriintiileri hemsirelik tanisi,
solunum seklinde bir degisim nedeniyle yeterli
ventilasyonu saglayamayan ya da saglayamama
potansiyeli bulunan bir bireydeki durumu anlatan
hemsirelik tamisidir  (Carpenito-Moyet, 2012).
Literatirde =~ COVID-19’un  siklikla  solunum
sistemini etkiledigi bildirilmistir (She ve ark.,
2020a; Lu ve Shi, 2020; Ludvigsson, 2020). Yine
arastirmada verilen hasta bulgulari arasinda da
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okstirik ve solunum sikintisi vardir. Nitekim
ogrencilerin ¢ogunlukla koydugu tanilardan ikinci
sirada etkisiz solunum oOriintiileri tanisinin yer
almaktadir.

Bununla birlikte O6grencilerin  ¢ogunlukla
koyduklar1 hemsirelik tanilarindan bir digeri de gaz
degisiminde  bozulmadir (Tablo 3). Gaz
degisiminde bozulma hemsirelik tanisi, aktif dispne
veya solunum cabasinda artma belirtisi gosteren
bireydeki akciger alveolleri ve wvaskiiler sistem
arasindaki gaz gecisinde mevcut ya da potansiyel
azalma durumu ifade etmektedir (Carpenito-Moyet,
2012). Bu durum bu iki hemsirelik tanmisinin da
COVID-19 hastast i¢in uygun oldugunu
gostermektedir.

COVID-19 siipheli ya da pozitif olan bireyler
izole edilmektedir (World Health Organization,
2020). Belirsizlik ve 6zgiirliik kaybina neden olan
izolasyon siireci (izolasyon odasi, yogun bakim
iinitesi veya evde izolasyon gibi) strese neden
olabilmekte, kaygi ve korku gibi diger bazi
olumsuz duygular1 tetikleyebilmektedir (Orru ve
ark., 2020). Benzer olarak ogrencilerin ¢ogunlukla
koydugu tanilardan olan anksiyete tanisi
belirsizlik, spesifik olmayan bir tehdide Kkarsi
otonom sinir sistemi aktive olan ve huzursuzluk
yasayan birey veya grup i¢in uygun hemsirelik
tanisidir (Carpenito-Moyet, 2012), ve COVID-19
siipheli hasta ve ailesi icin uygundur (Tablo 3).

Pediatri hemsireliginde yer alan Onemli
kavramlardan birisi de aile merkezli bakimdir
(Oztiirk ve Ayar, 2014). Ogrencilerin belirledigi
aile siireglerin devamliliginda bozulma, ebeveyn
cocuk bagliliginda bozulma riski tanilarn da
Ogrencilerin hasta ¢ocugun hemsirelik bakimina
aileyi de dahil ettiklerini gostermektedir (Tablo 3).

Ogrencilerin NANDA simiflandirma sisteminde
olmayan tanilardan en sik koyduklart hemsirelik
tanilarindan birincisi enfeksiyon bulastirma riskidir
(Tablo 4). Enfeksiyon bulagtirma riski patojen ya
da firsat¢1 bir ajan1 bagkalarina gegirme/bulastirma
riski tasiyan bireydeki durumu gostermektedir

(Carpenito-Moyet, 2012). Covid-19 o&ksiirme,
hapsirma, konusmayla yayilan damlaciklarin
solunmast  veya virlis bulunan yiizeylere

dokunduktan sonra ellerin burun, agiz ve goze
gotiiriilmesi  yoluyla bulagmaktadir (Centers for
Disease Control and Prevention, 2020; T.C. Saglik
Bakanligr 2020). T.C. Saglik Bakanligi (2020) ve
Diinya Saglik Orgiitii (2020) Covid-19 pozitif veya
sipheli hasta ile temas durumunda standart,
damlacitk ve temas izolasyon Onlemlerini
onermektedir. Ancak hastanin sekresyonlar1 veya

DOI:10.38108/ouhcd.889704

viicut ¢ikartilariin  aerosolizasyonuna neden
olabilecek durumlarda (trakeal entiibasyon ve
ekstiibasyon, noninvaziv ventilasyon, bronkoskopi,
yiiksek akim oksijen uygulamak, nebiilizator ile
tedavi uygulama gibi) solunum izolasyon
Oonlemlerinin de alinmasim  Onerilmektedirler
(World Health Organization, 2020; T.C. Saglk
Bakanligi, 2020). Bu bilgiler dogrultusunda
enfeksiyon bulastirma riski hemsirelik tanisi,
COVID-19 pozitif veya siipheli hasta i¢in uygun
bir tanidir.

Bu arastirmada hemsirelik  Ggrencilerinin
COVID-19 siipheli pediatrik hasta i¢in uygun
tanilar1 belirleyebilmislerdir. Aragtirmanin verileri
uzaktan egitim sirasinda online yiriitilmistiir.
COVID-19  pandemisinin  yayilma  hizim
yavaglatmak icin pek c¢ok iilkede egitim
kurumlarmin gegici siire ile kapatilmasina karar
verilmigtir. Tiirkiye’de de goriilen ilk COVID-19
olgusunun 11 Mart 2020 tarihinde Saglik Bakanlig1
tarafindan aciklanmasi ile tiim egitim kurumlarinda
uzaktan egitime gecilmistir (Yiiksekdgretim Kurulu
2020). Uzaktan egitimin basarist teknolojiye
baghdir; teknik donamim, baglanti hiz1 gibi
ozellikler ~ Ogrencinin  derse  odaklanmasini
engelleyebilir. Diger yandan web tabanli egitim
zaman ve fiziksel mesafeden bagimsiz olarak

O0grencinin  kendi  Ogrenme  hizina  gore
ilerleyebilmesini  saglamaktadir. Bu durunda
bireysellestirilmis O0grenmeyi saglamaktadir

(Wasim ve ark., 2014). Bununla birlikte web
tabanl egitimin elestirel diigiinmeyi destekledigi
bildirilmistir (Richardson ve ark., 2017). Basit ve
Korkmaz (2020) web tabanli egitimin hemsirelik
son siif Ogrencilerinin bakim plam1 hazirlama
becerilerinin kolaylastirdigini saptamiglardir (Basit
ve Korkmaz, 2020). Yapilan arastirmada da
hemsirelik 6grencilerinin uzaktan egitim sirasinda
kendi kendine Ogrenme ve literatiir tarama
becerilerini kullanarak 6rnek vakayi elestirel olarak
analiz ettikleri distiniilmektedir.

Sonug¢ ve Oneriler

Arastirmada hemsirelik intérn 6grencilerinin
COVID-19 siipheli c¢ocuk hasta ic¢in uygun
hemsirelik tanilarini belirleyebildikleri
goriilmiistlir. Ancak arastirma bulgularina gore bir
hemsirelik tanisinda yer almasi gereken ozellikler
(iligkili faktor ve tanimlayici 6zellikler) konusunda
Ogrencilerin  belirledigi tanilarda yetersizlikler
bulunmustur. Bu nedenle hemsirelerin tanilar1 ve
hemsirelik tanilama sistemleri ile ilgili intdrn
Ogrencilere egitim verilmesi dnerilmektedir.
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Bununla birlikte hemsirelik siireci ile ilgili
konulara miifredatta daha fazla yer verilmesi hem
klinik uygulamalarda hem de teorik derslerde gok
sayida vaka iizerinden 6grencilere hemsirelik siireci
uygulama firsati saglanmalidir.

Arastirmanin  Etik  Yonii/ Ethics Committee
Approval: Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi
Girisimsel  Olmayan  Klinik  Uygulamalar  Etik

Kurulundan (10 Haziran 2020 tarih ve 60116787-
020/34110 say1) onay almmustir.

Hakem/Peer-review: Dis hakem degerlendirmesi
Yazar Katkisi/Author Contributions: Fikir/kavram:
SSC, TT; Tasarim: SSC, TT; Danmismanlik: SSC, TT;
Veri toplama ve/veya Veri Isleme: SSC, CE; Analiz
velveya Yorum: SSC, TT; Kaynak tarama; SSC, CE;
Makalenin Yazimi: SSC; Elestirel inceleme: TT.
Cikar c¢atismasi/Conflict of interest:
tarafindan ¢ikar ¢atigmasi bildirilmemistir.
Finansal Destek/Financial Disclosure: Bu arastirmanin
yiiriitiilmesi i¢in finansal destek alinmamustir.

Yazarlar

Calhisma Literatiire Ne Katt1?

e Arastrmada hemsirelik 6grencilerinin COVID-19
sipheli c¢ocuk hastanin var olan ve olast
problemlerini saptayabildikleri belirlenmistir.

e Ogrencilerin hemgirelik tan1 yapisinda yer alan
iligkili faktor, tamimlayici 6zellikler gibi unsurlari
belirlemede sorun yasadiklart belirlenmistir.

e Arastirmada literatiirde ve arastirma bulgularinda
yer alan hemsgirelik tanilariin, COVID-19’lu
¢ocuk hastalarin  bakiminda hemsirelere ve
ogrencilere yol gosterebilecegi diistiniilmektedir.
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