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Gelistirilen standartlar dogrultusunda verilen hemsirelik
bakiminin bakim kalitesine ve hasta memnuniyetine olan
etkisinin incelenmesi

__GUI Ertem=*
Umran Sevil**

Ozet

Bu arastirma, normal dogum yapmis olan kadinlara, postpartum ddnemde verilen
standart hemsirelik bakiminin, bakim kalitesine ve hasta memnuniyetine olan etkisini
incelemek amaciyla deneysel bir arastirma olarak planlanmistir.

Aragtirmanin evrenini; 01/04/2003- 15/08/2003 tarihleri arasinda TC. Saglk Bakanligi
Dr. Ekrem Hayri Ustiindag Kadin Hastaliklari ve Dogum Hastanesine normal dogum yapmis
470 kadin olusturmustur.Arastirmanin érneklemini; 01/04/2003- 15/08/2003 tarihleri arasinda
TC. Saglik Bakanhgl Dr. Ekrem Hayri Ustiindag Kadin Hastaliklari ve Dogum Hastanesinde
normal dogum yapmis, dogum yasl 20-30 yas arasinda ve en az ilkokul mezunu olan kadinlar
arasindan olasiliksiz érneklem yoéntemiyle secilen 70 kadin olusturmustur. Kadinlar deney
(35 kisi) ve kontrol (35 kisi) grubu olarak eslestirilmistir. Ayrica ¢alismanin amaci kadinlara
arastirmaci tarafindan aciklanip katilimlari icin s6zIi onaylari alinmistir. Elde edilen verilerin
degerlendirilmesinde, say1, ylzde, ki kare, iki ortalama arasindaki farkin 6nemlilik testi ve cift
yonlu varyans analizi ve bonferroni testi kullanilmistir. Analizler sonucunda arastirmaya
katilan deney ve kontrol grubunda yer alan kadinlarin sosyo-demografik 6zelliklerinde her iki
grup arasindaki fark anlamli degildir.
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Deney ve kontrol grubu kadinlarin, almis olduklari hemsirelik bakimi dogrultusunda
hedefe ulasma puan ortalamalarina deney grubu kadinlar da 67.62+4.20 iken, kontrol grubu
kadinlarda 51.97+6.99 olarak bulunmustur. Aralarindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (t= 7.736, p<0.05). Deney ve kontrol grubundaki kadinlarin almis olduklari
hemsirelik bakimi dogrultusunda her bir standart icin hedefe ulasma puan ortalamalari
incelenmis ve her bir standart icin deney ve kontrol grubunun almis oldugu hedefe ulasma
puan ortalamalari arasindaki fark (student t testi) istatistiksel olarak anlamli (t=0.000, p<
0.001) bulunmustur.

Kadinlarin hastanede almis olduklari hemsirelik bakimindan ~ memnun olma
durumlarina goére dagilimlari incelenmis ve deney grubundaki kadinlarin hemsirelik
bakimindan memnun olduklari bulunmustur. Gruplar arasindaki fark istatistiksel olarak da
anlamli bulunmustur (X?= 30.600 , SD= 2, P=0.001)

Arastirma sonuclarina gore; standart hemsirelik bakiminin hasta memnuniyetini
yukselttigi ve hedeflenen sonug¢ kriterlerine ulasmada etkin oldugu saptanmistir. Hastalara
verilen bakimin kalitesinin arttirilmasi igin her hastaliga ve her yastaki hastaya uygun
hemsirelik standartlarinin gelistirilmesi, bunlarin kliniklerde islerliginin saglanmasi ve bakim
kalitesine olan etkisini inceleyen calismalarin yapiimasi 6nerilmistir.

Anahtar Kelimeler: Bakim Standartlari, Hasta memnuniyeti, Bakim Kalitesi
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The examination of the effect of nurse care to the quality of
care and to the patient satisfaction which is given through
the standards

Gul Ertem
Umran Sevil

Abstract

This examination is planned as an experimantal examination targeting women
normally given birth in order to examine the effect of nurse care to the patient satisfaction
and quality of care which is given in “’postpartum’’period.

The examination is naturally formed by 470 normally given birth women in the
ministry of health of the Turkish Republic Dr.Ekrem Hayri Ustiindag woman Diseases and
Maternity Hospital between 01.04.2002 / 15.08.2003. The sample of the examination is
farmed by 70 women chosen through an *’impossible sample’” method among women
(between 20-30 ages,who are unless primary school graduate) given birth in the Turkish
Republic Ministry of Health Dr.Ekrem Hayri Ustiindag woman diseases and maternity
hospital between 01.04.2003-15.08.2003. Women are matched with two groups:an experiment
(35 persons) and a control of ( 35 person ) the examination is explained to the women by the
researcher and their oral approval is taken for their participation. In the evaluation of
thedatas received,number percentage,’’ki’’square, The test of the importance of the difference
between two averages double directed ‘’varyans’’analysis and bonferroni test. There has
been no noticeabledifferences found concerning women’s socio-demographic characteristics
participating to the experiment and to control groups.

Experiment and control groups considering their nurse care have founded that the
average number to reach the target is 67.62 + 4,20 for the control groups and the differences
(student test) among the average numbers to reach the target taken by the experiment and
control grups for each standarts are considered statistically meaningful (t=0.000,p <0.0001)

The distribution of women is examined according to their satisfaction of the nurse
care they had taken in the hospital and it is considered that women in the experiment group
is satisfied about nurse care.The difference between the two groups is considered statistically
meaningful.(x2=30.600, SD=2,P=0.001).

Acording to the sesults of the examination it is precised that standard nurse care
increases patient satisfaction in reaching targeted final criterias.

It is proposed for the increase of the quality of care given to the patients and the
improvement of the nursing standards for every age and for every patient for providing
practical use of these in the clinics and for providing studies examining the effect of the care
quality.

Key Words: Care standards, Patient satisfaction, Care quality
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Giris

Ulkemizde bazi meslekler kendi alanlari icine giren islevlerini sinirlarini tanimlamak
ve saptamakta biylk 6lcude bagimsizdirlar. Ancak buna karsin hemsirelik mesleginde sinirlar
henliz kesin olarak belirlenememistir. GlUnumuzde artik her alanda oldugu gibi saglik
alaninda, hemsirelik hizmetlerinde de standardizasyonun yeri agikca ortadadir. Gelismis
ulkelerde standartlarla ¢alisma, gunlik yasamin bir parcasi olmusken bizde 6nemi yeni yeni
anlasilmaya baslamistir. (Gémbdal, 1993; Nural, 1992; Yilmaz, 1999).

Hemsirelik egitiminde standardizasyonun olmamasinin, mesleginin en 0Onemli
sorunlarindan biri oldugu bilinmektedir. Ulkemizde egitim dizeyini yukseltme, hemsirelik
uygulamalarini uluslararasi diizeyde tutma ve otonomi ¢abasinda olan hemsireligin bu hedeflere
ulasabilmesi icin; glinimizde kendi alani icine giren uygulamalarla ilgili standartlari saptamasi,
denetlemesi ve degerlendirmesi zorunludur. Clnki bir meslek vermis oldugu hizmetin
kalitesine 6nem vermek ve kalitesini garanti altina almak igin vermis oldugu hizmetin kontrol
mekanizmalarini arastirmak zorundadir. Bu mekanizmalarin arkasinda ise ylksek kalitede
hizmetin sunulacagi guvencesini veren standartlar bulunmaktadir (Akdemir, 1994; Baran 2001;
Ergiin,1998; Nural, 1992; Schofield, 1990; Yilmaz, 2001).

Standartlar hem bireysel hem de diger disiplinlerle isbirligi icin zemin olusturur.
Meslege iliskin Kkaliteye; ancak anlamli standartlar olusturuldugunda, uygulandiginda,
gincellestirildiginde ulasilabilmektedir. Bakim Kkalitesinin degerlendirilmesinde baslica iki
yaklasim izlenmektedir. Bunlardan birincisi, bakim standartlarinin belirlenmesi ve uygulamanin
bu standartlara gore 6lctilmesi yolu ile degerlendirme ve kontrol yontemidir. ikinci yaklasim
ise; hasta memnuniyetinin izlenmesi yontemidir. Standartlar kaliteyi 6lcen belirleyicilerdir. Ve
Ozellikle bakim kalitesinin oOlctlmesinde standartlarin saptanmasi énem tasimaktadir. Bu
baglamda; hemsirelik mesleginde hastaya verilecek bakimin niteliginin, kalitesinin arttiriimasi
ve degerlendirilmesinin ancak, her hastalik icin standart hemsirelik bakimlarinin olusturulmasi
ile mimkin olabilir ( Akdemir 1994, Akdemir, Gokdogan, Nural ve ark 1992, Erefe 1993,
Gombul 1993, Tirkdz, Aksoy, Percin 1998).
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Arastirmanin Amaci
Bu arastirmada temel amac; dogum sonrasi (postpartum) donemde kadinlara verilen
standart hemsirelik bakiminin, bakim Kkalitesine ve hasta memnuniyetine olan etkisini

incelemektir.

Arastirmanin Evreni

Arastirmanin evrenini; 01/04/2002- 30/08/2002 tarihleri arasinda TC. Saglik Bakanhgi
Dr. Ekrem Hayri Ustiindag Kadin Hastaliklari ve Dogum Hastanesine normal dogum yapmis
470 kadin, orneklemini ise; ayni hastanede vajinal dogum yapmis, dogum yasi 20-30 yas
arasinda ve en az ilkokul mezunu olan kadinlar arasindan olasiliksiz 6rneklem yontemiyle
secilen 70 kadin olusturmustur. Yas, egitim durumu ve dogum sayilari (parite) gibi degiskenler
g6z oOnlnde bulundurularak 35 kadin deney grubu ve 35 kadin kontrol grubu olarak
belirlenmistir. Arastirmaya katilmak istemeyenler, yas, egitim durumu ve dogum sayilari uygun
olmayan kadinlar arastirma kapsami disinda tutulmustur. Arastirmada yer alan standartlar 24
saatlik olarak planlamasi, sezaryen ile dogum yapan kadinlarin hastanede daha uzun sire
kalmasi ve farkh sorunlarla karsilastlabilecegi olasihigl nedeniyle bu grup arastirma kapsamina

alinamamustir.

Veri Toplama Aracinin Hazirlanmasi
Anket Veri toplama araci olarak; standart hemsirelik bakim formlarindan, hemsirelik
bakimindan memnuniyet sorularindan ve egitim brosirlerinden (emzirme ve dogum sonrasi

dikkat edilecek konular) yararlaniimistir

1- Dogum sonu tanilama veri toplama formu: Dogum sonu tanilama veri toplama formu;
kadinlarin sosyo-demografik 6zelliklerini, saglik tanilamalarini, fizik degerlendirme bulgularini,
sistem tanilamalarini, laboratuvar bulgularini, hemsirelik bakimindan memnuniyetlerini belirten

sorulari icermektedir .

2- Hemsirelik bakimi standart formlari: Hemsirelik tanisi; saptanan hedefler ve hemsirelik
bakim planinin yer aldigl postpartum donemindeki hastalarin sorunlarini igermektedir.
Olusturulan standart formda; literatlir bilgilerinden yararlanilarak postpartum dénemde
gorulebilecek hemsirelik sorunlarina yonelik toplam 8 hemsirelik tanisi yer almistir. Bu

hemsirelik tanilari ICNP (Hemsirelik Pratiginde Uluslararasi Siniflandirma) kullanilarak
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tanimlanmistir. Her bir hemsirelik tanisi icin saptanan hedefler ve hemsirelik uygulamalari alt
alta siralanmistir.

Hazirlanan standart hemsirelik bakim formlarinin kabul edilebilirligini ve yuzeysel
gecerliligini saptamak amaciyla TC. Saghk Bakanhgi Dr. Ekrem Hayri Ustiindag Kadin
Hastaliklari ve Dogum Hastanesi dogumhane ve serviste c¢alisan ebe/hemsirelerin gorisleri
alinmistir. Olusturulan bakim standartlarinin anlasthrligini, ulasabilirligini, 6lculebilirligini ve
gozlenebilirligini saglayabilmek amaciyla 5 hasta ile formlarin 6n uygulamasi yapilmis ve

calisan ebe/hemsirelerin Onerileri de g6z dnuine alinarak bakim standartlari diizenlenmistir.

Hemgirelik Standart Formlarinin uygulama/degerlendirme bolimiinde; hemsirelerin
uygulamalarini  kayit edebilecegi ve degerlendirmeyi yapabilecegi kod anahtarlar
olusturmustur. Hastada gorilen soruna yonelik kullanilan standart formda hedefe ulasild ise; 2
puan, ulasilmadi ise 1 puan verilmistir. Her bir sorun igin toplam puan izlem sikligina goére
farklilik gostermistir. Hemsirelik Standart Formlarinin uygulama/degerlendirme bélimiinde;
hemsirelerin uygulamalarini kayit edebilecegi ve degerlendirmeyi yapabilecegi kod anahtarlari
olusturmustur. Hastada gorilen soruna yonelik kullanilan standart formda hedefe ulasild ise; 2
puan, ulasilmadi ise 1 puan verilmistir. Her bir sorun igin toplam puan izlem sikligina goére
farkhlik gostermistir. Ornegin Bireyde DS kanama olasihginda icin 10 izlem vardir ve bu
sorunda 15- 20 puan arasinda alinmis ise o sorun icin hedefe ulasildi olarak kabul edilmistir.
Tum sorunlar icin ise; toplam puanin 60-80 arasinda olmasi beklenmistir. Degerlendirmede,
hemsirelik tanisina gére (ICNP’ye gdre) belirlenen hedefe ulasma durumunu gésteren 2 bolim
yer almistir. Kod1 hedefe ulasiimadi: Uygulamalar devam ediyor, Kod 2 Hedefe ulasildi.

Kontrol grubu kadinlar, arastirmaci tarafindan dogumhanede “Dogum Sonu Tanilama
Formu” doldurulduktan sonra 24 saat hastanenin hemsirelik bakim hizmetini almigslardir.
Kadinlarin bakimlari sirasinda kullanilan her bir formun degerlendirilmesi, hedefe ulasilip
ulastimamasi ile degerlendirilmistir. Kadinda gorilen soruna yonelik kullanilan standart
formda hedefe ulasildi ise; 2 puan, ulagilmadi ise 1 puan verilmistir. Ve tim sorunlar igin ayni

deney grubunda oldugu gibi toplam 60-80 puan arasinda almalari beklenmistir.

Deney ve kontrol grubundaki kadinlar hastaneden taburcu olmadan énce almis olduklari
hemsirelik hizmetinden memnun olup olmadiklari ile ilgili soruyu yanlarinda arastirmaci

olmadan yalniz baglarina yanitlamiglardir.
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Arastirmada Yer Alan Baslica Standartlar

STANDARTLAR KOD
1 Dogum Sonu Asiri Vajinal Kanama Olasiligl 15 ile 20 puan arasinda
2 Ureme Organlarinda Akut Puerperal Enfeksiyon Gelisme| 15 ile 20 puan arasinda
Olasiligl
3 Mesanesinde Akut idrar Retansiyonun Gelisme Olasiligi 6ile 8 puan arasinda
4 Meme Ucunda Fissirin ( ¢atlak) Goriilme Olasiligi 6ile 8 puan arasinda
5 Perinede Akut Agri Gelisme Olasiligl 6ile 8 puan arasinda
6 Perinesinde Akut Hematom Gelisme Olasiligl 6ile 8 puan arasinda
7 Anneye Ait Rol Yetersizligi 4 ile 3 puan arasinda
8 Aile Planlamasinda (Bilgi)Yetersizlik Olasiligi 4 ile 3 puan arasinda
TOPLAM 60 ile 80 puan arasinda
TOPLAM KOD PUANI: ( Toplam 60-80 Puan Arasi Hedefe Ulasildr)
Veri Toplamada Islem Basamaklari:
( DOGUM SONU DONEM-POSTPARTUM)
Deney Grubu Kadinlar Kontrol Grubu Kadinlar
e Dogum sonu tanilama formunun e Dogum sonu tanilama formunun
doldurulmasi, doldurulmasi,
e Standart hemsirelik bakiminin verilmesi, e Klinikte rutinde uygulanan hemsirelik
e 24 saat sonra hedefe ulastlip bakimi
ulastimadiginin degerlendirilmesi e 24 saat sonra hedefe ulastlip
e Hasta memnuniyetinin belirlenmesi ulastimadiginin degerlendirilmesi
e Hasta memnuniyetinin belirlenmesi

Arastirmanin Istatistiksel Yéntemi
Aragtirmada nicel ve nitel arastirma yontemleri kullanilmistir. Elde edilen verilerin
degerlendirilmesinde SPSS 12.0 istatistik paket programi kullanilmistir.  istatistiki

coziimlemeler icin; say1, yizde, ki kare, iki ortalama arasindaki farkin énemlilik testi ve cift
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yonll varyans analizi ve bonferroni testi kullanilmis ve tim sonuglar tablolar halinde

sunulmustur.

Bulgular
Analizler sonucunda arastirmaya katilan deney ve kontrol grubunda yer alan

kadinlarin sosyo-demografik 6zelliklerinde her iki grup arasindaki fark anlamli degildir.

Calisma kapsamina alinan kadinlarin yas gruplari incelendiginde; deney grubundaki
kadinlarin %45.71 orani ile 20-22 yas grubunda, kontrol grubundaki kadinlarin %37.14 orani ile
23-25 yas grubunda yogunlastigi belirlenmistir. Deney ve kontrol grubundaki kadinlar tiim yas
gruplarina gore incelendiginde aralarinda anlamli bir fark bulunamamistir (X2= 5.203, SD=3,
P>0.05). Kadinlarin yas ortalamalari deney grubunda 23.88+3.52, kontrol grubunda 24.22+3.01

olarak bulunmustur.

Kadinlarin egitim durumlari incelendiginde; ilkokul mezunu olan kadinlar deney ve
kontrol grubunda da %54.28 orani ile cogunlugu olusturmaktadir. Deney ve kontrol
gruplarindaki kadinlarin egitim durumlari arasinda anlamli fark yoktur (X2= 0.125, SD=2,
P>0.05).Bu sonuclar deney ve kontrol grubundaki kadinlarin yas ve egitim durumlarina gore

eslesmis oldugunu gostermektedir.

Tablo 1: Deney ve Kontrol Grubundaki Kadinlarda Dogum Sonu Komplikasyon Goriilme
Durumu ve Gelisen Komplikasyonlara Gore Dagilimi

Dogum Sonu | Deney Grubu Kontrol Grubu TOPLAM
Komplikasyon SAYI % |SAYI % SAYI %
Var 14 40.00 |14 40.00 |28 40.00
Yok 21 60.00 |21 60.00 |42 60.00
Komp. Cesitleri

Kanama 8 57.14 |10 71.44 |18 64.28
Yirtik 6 4286 |2 1428 |8 28.58
Plasenta Retansiyonu - - 2 1428 |2 7.14
TOPLAM 35 100.00 | 35 100.00 | 70 100.00

Deney ve kontrol grubundaki kadinlarin %60’inda dogum sonrasi komplikasyon
gorilmemis, %407 inda ise dogum sonrasinda komplikasyon gorilmustiir. Dogum sonrasinda

komplikasyon gorilen deney grubundaki kadinlarin %57.14’linde kanama, %42.86’sinda
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yirtik; kontrol grubundaki kadinlarda ise, %71.44’Unde kanama, %14.28’inde yirtik ve
plasenta retansiyonu oldugu saptanmistir (Tablo 1). Literatirlerde de dogum sonrasinda
kadinlarda gorulen sorunlardan baslicalar arasinda kanamalar, yirtiklar, plasenta retansiyonu
yer almaktadir (Doenges, Kenty 1995 ; Jensen 1995 ; Miliken, Cambell 1985 ; Taskin 2002)

Tablo 2: Kadinlarin Epizyotomi Olma Durumlarina Gére Dogum Sonrasi Komplikasyon
Gorilme Durumlarinin Dagilimlari

Dogum Sonu Komp | Dogum Sonu | TOPLAM
Epizyotomi Olma | Var Komp Yok
Durumu Sayl % | Sayl % Sayl %
Epizyotomisiz Dogum 23 74.2 8 25.8 31 44.3
Epizyotomili Dogum 19 48.7 20 51.3 39 55.7

X?=4.671 SD=1 P<0.05

Kadinlarin epizyotomi olma durumlarina gére dogum sonu komplikasyon gorilme
durumlarinin dagihimlari incelendiginde; epizyotomisiz dogum yapan kadinlarin %74.2’sinde,
epizyotomili dogum yapan kadinlarin %48.7’sinde dogum sonu komplikasyon gelistigi
saptanmistir. Epizyotomi olma durumlarina gore dogum sonu komplikasyonun gelismesi
arasindaki fark, istatistiksel olarak anlamh bulunmustur (X?=4.671 SD=1 P<0.05) (Tablo2).

Tablo 3: Deney ve Kontrol Grubundaki Kadinlarin Hemsirelik Bakimi Sonrasinda Hedefe
Ulasiima Durumuna Gére Dagilimlar

Hedefe Ulasma Deney Grubu Kontrol Grubu TOPLAM

SAYI % SAYI % SAYI %
Ulasildi 34 97.10 |6 17.10 |40 57.10
Ulagilmadi 1 290 |29 8290 |30 42.90
TOPLAM 35 100.00 35 100.00 |70 100.00

Arastirma kapsamina alinan kadinlarin hemsirelik bakimi sonrasinda hedefe ulasiima

durumlari incelendiginde; deney grubu kadinlarin %97.10’unda, kontrol grubundaki

kadinlarin ise %17.10’unda verilen hemsirelik bakimi sonrasinda hedefe ulasildig
saptanmistir (Tablo 3). Kocaman ve ark.(1993) yapmis olduklari calismaya goére de
hemsirelik bakimi ile hastalarin bakim gereksinimlerinin karsilanmasi arasindaki iliski
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (Martin, Reeder 1991). Bu sonugclar ¢alisma bulgulari
ile uygunluk gostermektedir. Literatiirlere gore de gecerliligi saptanmis olan standartlarin

hasta bakiminda kullaniimasi, hastalarin gereksinimlerine uygun, yeterli ve kaliteli hemsirelik
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bakimi almalarini saglamaktadir (Doenges, Kenty 1995, Kocaman, Karayurt, Ozmen ve ark
1993, Kogak, Kukulu 1993).

Tablo 4: Deney ve Kontrol Grubundaki Kadinlarin Almis Olduklari Hemsirelik Bakimi
Sonrasinda Hedefe Ulasiima Puan Ortalamalarina Gére Dagilimi

Gruplar

N X Ss t P
Deney Grubu 35 67.62 4.20
Kontrol Grubu 35 51.97 6.99 7.736 0.007

Deney ve kontrol grubu kadinlarin, almis olduklari hemsirelik bakimi dogrultusunda
hedefe ulasma puan ortalamalarina gore dagilimi incelendiginde; deney grubu kadinlarin hedefe
ulasiima puan ortalamasi 67.62+4.20 iken, kontrol grubu kadinlarda 51.97+6.99 olarak
bulunmustur. Deney ve kontrol grubu kadinlarin almis olduklart hemsirelik bakimi
dogrultusunda hedefe ulagsma puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamh bir fark
bulunmustur (t= 7.736, p<0.05) ( Tablo 4). Elde edilen bu farkin, deney grubundaki kadinlara
standartlara dayali verilen hemsirelik bakimindan kaynaklandigi soylenebilir. Bu sonuclar
dogrultusunda “standart bakim dogrultusunda bakimlari yapilan postpartum ddénemindeki
kadinlarin hedefe (sonug kriterlerine) ulasma durumlari, rutin servis bakimi alan kadinlardan
daha fazladir” hipotezi dogrulanmistir. Kocak (1993) makalesine gore de; hedefler (sonug
kriterleri) hastalarin standart hemsirelik bakimini aldiktan sonra saglik durumundaki beklenilen
degisiklikleri ve aldigi bakimla birlikte hastanin artan memnuniyetini tanimlamaktadir (Kogak,
Kukulu 1993).

Tablo 5: Deney ve Kontrol Grubundaki Kadinlarin Almis Olduklari Hemsirelik Bakimindan
Memnun Olma Durumlarina Gore Dagilimlari

Memnuniyet Durumu Deney Grubu Kontrol Grubu P
SAYI % SAYI % X2
Memnun 33 9430 11 31.40
Kismen Memnun 2 5.70 8 22.90 0.000 30.600
Memnun Degil - - 16 45.70

X2?=30.600 SD=2 P<0.05

Kadinlarin verilen hemsirelik bakimindan ~ memnun olma durumlarina gore

dagilimlari Tablo 5 incelendiginde; deney grubundaki kadinlarin %94.30°unun, kontrol
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grubundaki kadinlarin ise %31.40’inin almis olduklari hemsirelik bakimindan memnun
olduklari saptanmistir. Gruplar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamh bulunmustur (X2=
30.600 , SD= 2, P<0.05). Akyol (1993) hemodiyalize giren hastalarin, verilen bakimdan
memnun olma durumlarini degerlendirdigi arastirmasinda, arastirma kapsamindaki hastalarin
genel bakim memnuniyetleri ile hemsirelik bakimi puanlari arasinda anlamli bir iliski bulmustur
(Akyol 1993). Ozdag (1998) dogum yapan kadinlardaki hemsirelik bakimindan duyulan
memnuniyeti inceledigi arastirmasinda, arastirma kapsamina aldigi kadinlarin %78.2’sinin tek
hemsire tarafindan verilen hemsirelik bakimindan memnun olduklarini saptamistir (Ozdag
1998).

Sonug

Hasta memnuniyeti cesitli faktorlerden etkilenen karmasik bir kavram olup, kaliteli
hasta bakiminin en énemli gostergelerindendir. Hasta memnuniyeti, verilen hizmetin hastanin
beklentilerini karsilamasi ya da hastanin verilen hizmeti algilamalarina dayanmaktadir. Ayni
zamanda hasta memnuniyeti, hemsirelik bakiminin degerlendirilmesi ve Kkalitenin
belirlenmesinin de bir geri bildirim saglamaktadir (Bektas 1997, Martin, Reeder 1991, Yilmaz
2001). Bu arastirmada da standart hemsirelik bakimi alan deney grubundaki kadinlarin
memnuniyetlerinin  ylksek bulunmasi verilen hemsirelik bakiminin kaliteli oldugunu

gostermektedir.

Arastirma sonuclarina gore; standart hemsirelik bakiminin hasta memnuniyetini
yukselttigi ve hedeflenen sonuc¢ Kriterlerine ulasmada etkin oldugu saptanmistir. Hastalara
verilen bakimin kalitesinin arttirilmasi icin her hastaliga ve her yastaki hastaya uygun
hemsirelik standartlarinin gelistirilmesi, bunlarin kliniklerde islerliginin saglanmasi ve bakim

kalitesine olan etkisini inceleyen calismalarin yapilmasi dnerilmistir.
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