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Ozet — Giiniimiizde her 1000 canli dogumdan sekiz bebekte konjenital kalp hastaliklar1 goriilmektedir.
Konjenital kalp hastaliklar1 arasinda %10-15 oraninda en sik goriilen hastalik ise Atriyal Septal Defekt
(ASD)’tir. Leinenger’in lizerinde g¢alistigi Transkiiltiirel Hemsirelik modeline gore hemsirelerin  farkli
kiiltiirlere uyumlu bakim vermenin saglanmasinda kiiltiirel acidan degerlendirmeye 6nem vermektedir. Bu
model dogrultusunda ti¢ mod’dan bahsedilir.Bu olgu sunumu; Kiiltiirel bakimin 6nemi vurgulamak
amaciyla Suriyeli bir {iniversite 6grencisinin ( .M ) mevcut olan ASD hastaligina hemsirelik bakimi
planlayip, bakimin  uygulanmas1 i¢in yapilmistir. Alman bilgiler dogrultusunda I.M’yi Leinenger’in
kiiltiirel] bakimda evrensellik ve farkliliklar teorisi dogrultusunda Kiiltiirel bakimi koruma ve/veya
stirdlirme, Kiiltiirel bakimda uzlasma ve/veya anlasmaya varma ve Kiiltiirel bakim1 yeniden yapilandirma
ve/veya yeniden modelleme modlar1 kullanilarak hemsirelik bakimi uygulandi. Sonug¢ olarak, .M
uygulanan bu girisimlerden dolayr kendini daha hissettigini, saglik kurulusuna basvurmaktan dolay1
sikintisinin azaldigini, ilaglarini diizenli olarak kullandigini, kendine fiziksel ve ruhsal olarak 1yi hissettigini
ifade etti. Boylece farkli kiiltiirden bir hastaya hemsirelik bakimi uygulanirken Leininger’in kiiltiirel
bakimda evrensellik ve farkliliklar modeli temel alinarak uygulanirsa olumlu sonuglar elde edebilecegimiz
anlasilmistir.
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I. GIRIS

Konjenital kalp hastaliklari(KKH), dogumdan
itibaren olabilen fakat daha ileri yaslarda da tespit
edilebilen kardiyovaskiiler sistemi 1ilgilendiren
fonksiyonel ve yapisal bir bozukluktur. Toplumun
%60’1ndan fazlasint KKH’lar1 olusturmaktadir(8).
Konjenital kalp hastaliklar1 arasinda %10-15
oraninda en sik goriilen hastalik ise ASD’tir.
Diyastol aninda sol atriyumdan sag atriyuma kanin
soldan saga sant yapmasi ile ortaya ¢ikar. Bulgular
arasinda, dispne ve yorgunluk ve egzersiz

da cerrahi yol tercih edilerek kapitilabilir(9). Hangi
yontem tercih edilirse edilsin yasami boyunca tibbi
takibi ve bakimi zorunlu olmaktadir.

Saglik sistemi bakimin diginda kiiltiiriin insana
gosterdigi degeri de Onemser. Bakim, kiiltiire
bakisin ayni zamanda temel 6gesidir. Hemsirelik
yaklagimlarinda kiiltiiriin  tiim yonleri etkilidir.
Beslenme aligkanliklari, aile yasami, agr1 ve yasa
gosterilen tepki, dokunma ve mahremiyet, hastalikla
ilgili inanglar gibi kiiltirel agirlikli durumlar
hemsirelik uygulamalar1 planlanip uygularken ¢ok

intolerans1 vardir. Ancak hastalarin ¢ogunlugu
asemptomaktir. Medikal olarak tedavisinde
antikoagiilan ve diiiretik ilaglar kulanilir. Ayni
zamanda ASD’deki defektler transkatater teknigi ya

onemlidir (1,2). Kiiltiirel bakimdan en uygun saglik
bakimi her aile ve birey ic¢in ihtiyaglar
dogrultusunda planlanip bakim verilmelidir (3).
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Leinenger tarafindan ilk defa tanimlanan
Transkiiltiirel Hemsirelik’> kavrami ‘ndan sonra
saglik bakimi ve kiltir iliskisine ilgi artmistir.
Leinenger’in tizerinde ¢alistigi bu model ise kiiltiirel
bakimda evrensellik ve farkliliklar teorisi olarak
isimlendirilir. Leinenger hemsirelerin  farkli
kiiltiirlere uyumlu bakim vermenin saglanmasinda

kiiltiirel acidan degerlendirmeye onem
vermektedir(4). Leinenger’in bu modeli, Giin
Dogusu Modeli ile de anilmaktadir. Birgok

calismada kullanilmis olan model, dini ve felsefi,
kiiltiirel degerler ve yasam tarzini, dini ve felsefi,
teknolojik, akrabalik ve sosyal etmenleri, ekonomik
ve sosyal etmenleri kapsar (5,6). Leinenger’in
kiiltiirel bakimda evrensellik ve farkliliklar teorisi
dogrultusunda ii¢ mod’dan bahsedilir. Bunlar;

1.Mod: Kiiltiirel
Siirdiirme

Bakim:  Koruma velveya

Teorinin bu modunda herhangi bir sorunla
karsilastiginda inang ve degerlerini korumak ya da
yardim  etmek, desteklemek,
profesyonel eylem ya da kararlarin1 kolaylagtirmak
amaglanir (7).

surdirmesine

2.Mod: Kiiltiirel Bakimda Uzlasma velveya
Siirdiirme

Bu modda hasta toplum ve ailesi tarafindan
desteklenir (7).

3.Mod: Kiiltiirel Bakimi Yeniden Yapilandirma
ve/veya Yeniden Modelleme

Bu modda, hemsire kiiltiire duyarli tedavi ve
yaklagimi anlamaya ¢alisir (7).

Bu olgu sunumu; Kiiltirel bakimin 6nemi
vurgulamak amaciyla Suriyeli bir  iiniversite
Ogrencisinin mevcut olan ASD hastaligina
hemsirelik bakimi planlayip, bakimm uygulanmasi
icin yapilmstir.

OLGU SUNUMU

Bu olgu Kastamonu Universitesi Tosya Meslek
Yiiksekokulu Tibbi Hizmetler ve Teknikler
Boliimiinde 1. Sinifta egitim goren farkl kiiltiirden

bir Ogrencimiz i¢in yapilmistir. Veri toplama
amaciyla 6grenciye yonelttigimiz sorular asagidaki
gibidir?

Bireysel Ozellikler ile Ilgili Sorular

Yasiniz, egitim seviyeniz, nedir?

Aylik Geliriniz ne kadar?

Aile yapiniz nasil (ataerkil, anaerkil)?

Kag kardesiniz var?

Ailenizde tek eslilik mi, ¢ok eslilik mi

tercih ediliyor?

e Dogum yeriniz neresi, ne zaman gog ettiniz,
hangi sehirlerde yasadiniz, Tosya’ da kag
yildir yasiyorsunuz?

e Geleneksel bir giyinme tercihiniz var mi1?
Varsa nasil bir kiyafet giyiyorsunuz?

e Hangi dine mensupsunuz?

e Namaz kiliyor musunuz? Orug tutuyor
musunuz? Yada 6zel ibadet zamanlariniz
var mi, ibadet i¢in 6zel bir mekan tercihiniz
var m1?

e Alkol ve sigara kullantyor musunuz?

e Saglik calisani ile kars1 cinsten olmasi
durumunda rahat iletisim kurabiliyor
musunuz?

e Etnik bir kdkeniniz var mi, etnik

ozellikleriniz mevcut mu? Etnik

ozellikleriniz var ise buna uygun
uygulamalariniz var m1? Varsa bunlardan
bahseder misiniz?

Iletisim Ozellikleri ile Ilgili Sorular

e Anadiliniz nedir?

e Tirkceyi ne kadar 1yi konusabiliyorsunuz?

e Ana dilde ne siklikla iletisim
kuruyorsunuz?

e Ana dilinizi saglik ¢alisanlariyla iletisimde
kullantyor musunuz, ne siklikla
kullaniyorsunuz?

e Anadilinizi saglik ¢aligsanlariyla
kullanmama durumunda ne tiir sorunlar
yasiyorsunuz?

e Herhangi bir lehge, agiz kullaniyor
musunuz?

e Saglik personeli ile konusurken bu lehge
veya agiz1 kullaniyor musunuz?

e Ayni cinsten biriyle nasil selamlagirsiniz?

e Karsi cinsten biriyle nasil selamlagirsiniz?



e Saglik personeli ile nasil selamlasgirsiniz?

e Dokunma size neyi ifade eder?

e Saglik personelinin size dokunmas1 gereken
durumlarda ne hissedersiniz, tepkiniz nasil
olur?

e Karsi cinsten bir saglik personeli ile goz
temast kurabilir misiniz?

e lletisim kurdugunuz kisiyle nasil bir mesafe
tercih edersiniz?

e Saglik ¢alisani ile iletisim kurarken nasil bir
mesafe tercih edersiniz?

Saglhk ve Hastalik Uygulamalari ilgili Sorular

e Saglig ve hastalig1 nasil tanimlarsiniz?

e Sizce hastaligin nedenleri nedir? ( kader,
kotii sans, allahin cezalandirmasi vb.)

e Beslenme, kisisel hijyen gibi sagligi
gelistirme uygulamalariniz nasildir?

e Yenilmesi dinen yasak olan yiyecekleriniz
var m1?

e Kutsal saydigimiz yiyecekleriniz var m1?

e Hastaliklarin tedavisine yonelik
uyguladigimiz geleneksel yontemler var m1?
Varsa nelerdir?

e Kironik hastaliklara yonelik geleneksel
uygulamalariniz var mi1?

e Oliim ve lmek iizere olan bireylere
uygulanan dini ve geleneksel yontemler var
mi1?

Ogrenciye hemsirelik bakiminda  kiiltiirel
ozellikleri tanilama rehberi igerigindeki yukaridaki
sorular  yoneltildi. Bu  rehber, {iilkemizde
hemsirelerin kiiltiirel veri toplamada
yetersizliginden dolay1 olusturulmus bir rehberdir.
Rehberin igeriginde; bireysel ozellikleri
kapsaminda etnik ozellikleri ve dinsel 6zellikleri,
iletisim Ozellikleri kapsaminda dil, lehge, iletisim
ozellikle saglik personeli ile iletisim 6zellikleri, aile
ici ve toplumsal rollerle ilgili 6zellikleri, saglik ve
hastalik  uygulamalart ile ilgili  o6zellikleri
kapsaminda basliklar bulunmaktadir. Bu basliklar
ele alinarak hastamiz1 ilgilendiren kisimlari
hastamiza sorulmustur.

Ogrenci olan hastamiz .M 19 yasinda, kadin,
bekar, Suriye Laskiye Bayirbucak bolgesinde
dogmus olup 7 kardese sahiptir. Anne baba sag,

kardeslerinden bir tanesi 2014 ‘de mide kanseri
tanis1 koyulup vefat etmistir. Kardeslerinin hepsi
evli. 8 yil dnce ilk goglerini Islahiye’ye yapmislar
ancak babalar1 savasta asker olarak Suriyede
kalmay1 tercih etmis. 1 yil sonra Osmaniye’ye
taginmiglar ve ikametleri hala Osmaniye’de devam
etmekte. Babasi savag esnasinda yaralanmis, tedavi
icin Tirkiyeye 2 yil Once gelmis ve bir daha

gitmemis. Suriyede bulunan bir ¢ok topluluk
oldugunu belirtti ancak kendisinin Tiirkmen
oldugunu ifade etti. Dini inanis olarak

Miisliimanhiga tabi oldugunu mezhebinin’de S$ii
mezhebi oldugunu belirtti. inandig1 dinin Srtiinme
ozellikleriyle uyumlu kiyafetler tercih etmeye 6zen
gosterdigini belirtti. .M. ‘ye dogum sonras1 hemen
ASD tanist1 konulmus ve takibi Onerilmis. Bu
hastaliginin Allah tarafindan cezalandirildigini
diisiindiigii icin kendinde var oldugunu ifade ediyor.
Diizenli takiplerine Tiirkiyeye geldikten sonra da
devam etmis. Tirkiyeye goc¢ ettikleri ilk sene
semptomlarnda siirekli artmasindan dolay1 hekimler
ASD vyi transkatater girisim ile kapatmislar. Yasami
boyunca medikal tedavi ve takiple kontrol altinda
oldugunu ifade etti. Saglhik ihtiyaglarini
giderebilmek ve diizenli tetkiklerini yaptirmak icin
belirli araliklarla hastaneye basvuruyor ve saglik
hizmeti aldig1 personel karsi cinsten oldugunda
iletisim  kurmaktan  ¢ekindigini  ve  saglik
personelinin ona dokundugunda rahatsiz oldugunu
bundan dolayi rutin kontrollerini yaptirmak icin bir
saglik  kurulusuna bagvurmaktan tedirginlik
duydugunu ifade ediyor. Hastalig1 i¢in annesinin
yullardir hazirlayip igirdigi degisik karisimli bir ¢ay
ictigini ayrica ilaclarinin ise yaramadi§ini zaten
rahatsiz hissetmedigini sOyliiyor. Tiirkce iletisim ile
ilgili herhangi bir sikintis1 yok kendini ifade etme
bigimi ve Tiirk¢e kullanimi giizel. Namaz kilma
seklinin suan yasadig1 toplumdakinden farkli
olmasindan dolay1 okulda ve dis ortamlarda namaz
kilmaktan ¢ekindigini ve ibadetlerini bu yilizden tam
olarak yerine getiremedigini ifade ediyor.

Alinan bu bilgiler dogrultusunda 1.M’yi
Leinenger’in  kiiltiirel bakimda evrensellik ve
farkliliklar  teorisi dogrultusunda {i¢ mod’da
degerlendirip hemsirelik bakimi1 uygulandi.



1. Mod: Kiiltiirel bakimi koruma ve/veya
siirdiirme

e [.M’nin ailesinin ve kendisinin uyguladig
geleneksel ve sifa verdigine inandigi ve devamli
ictigi cay hakkinda bilgi
maddeler arastirildi.

almip igerigindeki

e cerigi itibari ile sakinlestirici ve rahat
uyumasini saglayan bitkiler oldugu ancak kullandig1
antikoagiilanla etkilesime girebilme ihtimalinden
dolay1 sadece haftada 1 kez olmasi sartiyla bu ¢ay1
tilketmeye devam edebilecegi anlatildi.

e [M haftada bir kez tiiketime rahatlikla
uyabilecegini bildirdi.

e Annesi gay ile ilgili goriislerini belirtmek
isterse iletisime gegilebilecegi anlatildi.

2. Mod: Kiiltiirel bakimda uzlasma ve/veya
anlasmaya varma

e Var olan hastalig1 i¢in dua etmek ister ve
ibadette bulunmak isterse rahat kalabilecegi ve
cekinmeden ibadetini yerine getirebilecegi bir ortam
saglanmasi i¢in okul idaresi ile goriistldii.

e Mescit olarak kullanilan alanin yakininda
bos bir oda .M nin talepte bulunmas: sartiyla uygun
sartlara getirilip kullanilabilecegi aciklandi.

e Ayni zamanda etkili iletisime gecilerek ve
duygularini ifade etmesine izin verildi.

e Konugmak istedigi her zaman gelebilecegi
ve uygun sekilde psikolojik destekte bulunabilecegi
aciklanip her zaman duygusal olarak yardim
isteyebilecegi agiklandi.

e Hastaliginin Allahin onu cezalandirmasi
olarak diisiinmeyerek, bu hastalig1 ile miicadele i¢in
elinden geleni yapmasi ve kendini rahat hissedecegi
sekilde dua ve ibadet edebilecegi anlatildu.

e Sosyal iletisimini gelistirebilmek ve kendini
daha iyi ifade edebilmesini desteklemek i¢cin hem
okulumuzda hem de merkezdeki kampiiste yabanci

ve gOc etmis Ozellikle aym1 mezhebi paylasan
Ogrencilere ulasilmaya calisildi. Bu 6grencilerle
[.M’nin iletisime gegip beraber vakit gecirmeleri
sagland1. I.M bu goriismelerden sonra kendini daha
iyi hissettigini aslinda onun durumunda olan saglik
problemi de olan bagka insanlarin da olabilecegini
gordiigilinii ifade etti.

3. Mod: Kiiltiirel bakimi
yapilandirma ve/veya yeniden modelleme

yeniden

e |.M operasyon sonrasi diizenli kullanmasi
gereken ecopirin ve lasix tablet isimli ilaglarim
diizenli kullanmadigini ifade etmisti. Bunun igin
1.M ile ilaglarin i¢erigi ve nasil ise yaradigini anlatan
bir goriisme yapildi. Literatiir O6rnekleri de
gosterilerek  ilaglarin  diizenli  kullanilmadigi
durumlarda ne gibi komplikasyonlara ol
acabilecegi anlatild1 ve soru sorabilmesi i¢in tesvik

edildi.

e Recete edilen ilaglarin nasil ve giinde kag
doz kullanilabilecegi konusunda bilgilendirilme
yapild1 ve unutma ihtimalini ortadan kaldirabilmek
icin ona bir ila¢ kutusu temin edildi ve telefonuna
alarm kurmasi saglandi. Annesine de bu konuyu
aciklayip anlatmasi istendi. Eger annesinin sormak
ve danigmak istedigi bir konu varsa iletisime
gecebilecegimiz anlatild.

e Saglik durumu ile ilgili herhangi bir
semptom hissettiginde ve rahatsiz oldugunda
mutlaka bir saglik kurulusuna gitmesi gerektiginin
onemi anlatildi. Bu gibi durumlarda sagligin her
seyden onemli oldugu vurgulandi.

e Saglik kurulusuna gittiginde hekim veya
personel tercihi yapabilecegini ve imkanlar
dahilinde mutlaka bayan saglik gorevlisi temin
edebilmek icin ellerinden geleni yapabilecekleri
acikland1. I.M herhangi bir rahatsizlik hissettiginde
terettiit etmeden saglik kurulusuna gidecegini ifade
etti.

e Saglik kurulusuna giderken sinifta kendine
yakin hissettigi arkadasi ile beraber gidebilecegini,



bu durumda arkadasimin ona destek olup onu
rahatlatabilecegi anlatildi. .M yakin bir arkadas ile
gorlistiiglini ve ona eslik etmekten mutluluk
duyacagini ifade ettigini belirtti.

e Sagligim1 ve zihnini zinde tutabilmek igin
haftada en az 3 giin hafif tempolu bir yiiriiyiis
yapabilecegi yaparken sevdigi birkag
arkadasindan da kendisine eslik etmesi istendi.
Boylece kendini
hissedecegi

bunu

sosyal ortamda daha rahat
ve egzersizlerin viicudunu zinde
tutacagr belirtildi. I.M vyiiriiylis icin kendine bir
arkadas sectigini ve bu aktivitenin onu ¢ok iyi
hissettirdigini ifade etti.

SONUCLAR

Sonug olarak; iilkemizde gesitli bolgelerden go¢
dolayistyla gelen kisilerin sayist bunun yani sira
saglik turizmi icin gelen hasta sayist siirekli
artmakta ve hemsirelerin kiltiirel farkliliklar
anlayip  buna  gére  hemsirelik  bakimi
uygulayabilmelerinin 6nemi de artmaktadir.

I.M uygulanan bu girisimlerden dolay1 kendini
daha hissettigini, saglik kurulusuna basvurmaktan
dolayr sikintistnin azaldigini, ilaglarmi diizenli
olarak kullandigini, kendine fiziksel ve ruhsal
olarak 1y1 hissettigini ifade etti. Boylece farkli
kiiltirden  bir  hastaya  hemsirelik  bakimi
uygulanirken  Leininger’in  kiiltiirel bakimda
evrensellik ve farkliliklar modeli temel alinarak
uygulanirsa olumlu sonuglar elde edebilecegimiz
anlagilmistir.
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