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Ozet

Amac: Bu arastirma ,bir iiniversite hastanesinin anesteziyoloji ve reanimasyon yo-
gun bakim iinitesinde yatan hastalarin tedavi ve bakim gereksinimleri dogrultusunda
hasta- hemsire oranini belirlemek amaciyla yapildi.

Yontem: Bu ¢caligmada Tedavi Girisimleri Skorlama Sistemi(TGSS-28)kullanilarak
9 hafta siiresince yogun bakima yatan 112 hastanin giinlik TGSS-28 puanlar1 hesap-
landi. Bir TGSS-28 puani hesaplanarak yogun bakim i¢in gerekli olan hemsire sayisi
ve hemgire hasta orani belirlendi. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatis-

tiksel analizlerden; frekans, yiizdelik, ortalama ve standart sapma kullanildi.

Bulgular: Hastalarin TGGS -28 puanlari 8 ile 53 puan arasinda degistigi ve hasta sa-
yisinin Sinif 11 ‘de yogunlagtigt tespit edildi. Toplam ortalama TGSS-28 puani1 27.19
olarak bulunmustur. 9 hafta siiresince yapilan degerlendirmeler sonucunda hemsire
hasta oraninin 1/3 oldugu ancak bu oraninin hastalarin tedavi ve bakim gereksinim-

leri dogrultusunda 1/2 olmasi gerektigi saptandi.

Sonug¢: Calismanin yapildigi yogun bakim {iinitesinde ortalama TGSS-28 puani
27.19 ve hemsire hasta orani da 1/ 2 olarak bulundu.

Anahtar Kelimeler: Yogun bakim iinitesi, hemsire, hasta, oran
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A Study Related to Defining a Nurse-to-Patient
Ratio in an Intensive Care Unit

Abstract

Objective: The purpose of this study was to calculate a nurse-to-patient ratio ac-
cording to treatment and care needs of the patients that were stayed in intensive care
unit of one university hospital

Method:In this study Therapeutic Intervention Scoring System-28 score (TISS-
28) of 112 patients were calculated daily in the intensive care unit 9 week long us-
ing the TISS-28 form. Nurse numbers that were needed for the intensive care unit
and a nurse-to-patient ratio were defined by calculating one TISS-28 point. Fre-
quence, percent, mean and standard deviation were used as a statistical method of
analysis.

Results: It was defined that TISS-28 scores of the patients in the intensive care unit
were between 8 and 53 scores and most of the patient numbers were in Class 11

It was finded that the mean of TISS-28 scores was 27,19 . In result of evaluations
that were made throughout the 9 week , while a nurse-to-patient ratio was 1:3, it was
defined that this ratio must be 1:2 according to treatment and care needs of the pa-
tients

Conclusions: In the intensive care unit where this study was made,It was finded that
the mean of TISS-28 scores was 27,19.A nurse-to-patient ratio was 1:2

Keywords: Intensive care unit, nurse, patient, ratio

1. Giris

Yogun bakim {initeleri, gerek arac-gere¢ donanimi yoniinden ge-
rekse burada tedavi géren hastalarin nitelikleri yoniinden diger tedavi
iinitelerine gore biiyiik farkliliklar gostermekte olup is baskisinin yo-
gun calisma ve gerilimin ¢ok oldugu iinitelerdir. Bu nedenle yogun ba-
kim tinitelerinde ¢alisan hemsire insan giicii planlamasinin iyi yapil-
masi1 onemlidir (1).

Hemsire insan giicii planlamasi, hemsire personelin gereksi-
nimlerinin belirlenmesi, hastanelerde belli bir ¢aligma diizeyinin
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siirdiirilmesi i¢in gerekli olan bakimi verebilecek insan giiciinii sayi-
sal ve niteliksel olarak saglama ve belirleme stirecidir (1:2,3).

Yogun bakimda yatan hastalarin tedavi ve bakim gereksinimleri
dogrultusunda her vardiyada g¢alisacak nitelikli hemsire sayisinin be-
lirlenmesi mevcut is ylkiiniin paylasimi motivasyonun ve memnu-
niyetin artmasi, hastaya verilen hizmetin kalitesinin ytlikselmesi ag1-
sindan onemlidir. Bu nedenle hizmet siirecinin planlanmasinda is
giiciiniin ya da gereksinim duyulacak hemsire sayisinin tespiti,bunun
icin de nesnel ve Olciilebilir 6l¢iitler ve yontemlerin gelistirilmesi ge-
rekmektedir (1,2,3.,4).

Hastalarin degisik diizeydeki gereksinimleri ve hemsirelik baki-
minin ¢esitliliginden dolay1 hastalarin siniflanacagi sistemlere gerek-
sinim vardir. Bu saptamalar belirli zaman araliklar1 gereken hemsirelik
bakim ve miktarlarinin saptanmasina ve bu bakimi verecek personel
kategorisinin belirlenmesine hizmet eder (1,2,3).

Sonug olarak hastanelerin ¢agdas toplumlarin diizeyinde hizmet
verebilmesi ve kaynaklarii dogru kullanabilmesi i¢in bir ¢ok organi-
zasyon planlarini birlikte yapmasi gerekmektedir. Yogun bakim {ini-
telerinde verimlilik ve etkinligin istenilen diizeyde olmas1 dnemlidir.
Bunun i¢in insan kaynaklarinin dolayisiyla is giicli ve personel planla-
malariin dogru kullanim1 zorunlu olmaktadir (1,2).

Bu bilgiler 1s181nda bu ¢alismanin amact; yogun bakim iinitesinde
yatan hastalarin tedavi ve bakim gereksinimleri dogrultusunda hasta-
hemgire oranini belirlemektir.

Caligmada, yogun bakim {initesinde yatan hastalarin tedavi ve ba-
kim gereksinimleri dogrultusunda hasta- hemsire oranini belirlemeye
yonelik asagidaki sorularin cevaplarr aranmustir:

- Yogun bakimda yatan hastalarin yas, yatis siiresi, uygulanan
TGSS-28 sayist ve hastalik tanilar1 nasil dagilim goéstermisler-
dir?

- Yogun bakimda yatan hastalarin bagimlilik diizeylerine gore da-

gilim1 nasildir?
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- TGSS-28 puan ortalamalar1 hafta ici ve hafta sonuna gore fark-
lilik gosteriyor mu?

- Hasta sayisina gore hemsire sayis1 yeterli mi?

- TGSS-28 puanina gore bir hemsire kag hastaya bakabilir?

2. Gerec¢ ve Yontem

Bu calisma prospektif bir ¢alisma olup tanimlayici tasarimda
planlanmistir. Calismanin evrenini bir liniversite hastanesinin anes-
teziyoloji ve reanimasyon yogun bakim iinitesinde yatan hastalar or-
neklemini ise 9 haftalik bir siire i¢inde yatan 112 hastanin kayitlar
olusturmaktadir.Caligmayla ilgili kurum yoneticileri sozlii olarak bil-
gilendirilmistir. Yogun bakim tinitesi 11 yatak kapasitesinde olup ayda
ortalama 80 hasta bakilmaktadir. Hemsireler 8 saatlik vardiya sek-
linde calismaktadir. Aragtirmanin yapilacagir 08-16.00 vardiyasinda,
sorumlu hemsgire ve ayrica 2 hemsire gérev yapmaktadir. Hastalarin
durumuna ve sayisina gore hemsire ayarlamasi yapilamamaktadir. Yo-
gun bakimda kabul edilmis bir yogun bakim skalasinin olmamasi ve
hemsire sayisindaki yetersizlik nedeniyle haftalik vardiyaya gore da-
gilimda gereken hemsire sayisina ulagilamamaktadir. Genellikle kul-
lanilan bir hemsire hasta orani yoktur.

Calismanin verilerini toplamada arastirmacilar tarafindan olustu-
rulan hastalarin demografik ve saglik 6zelliklerini ve hemsirelerin de-
mografik 6zelliklerini igeren bir anket formu ile ilk kez 1974 yilinda
Dr. Cullen ve arkadaglar tarafindan TGSS-76 (Thereapeutic Interven-
tion Scoring System) olarak gelistirilen, 1996 yilinda Miranda tara-
findan yeniden diizenlenen ve Kiligaslan (1998) tarafindan Tiirkge’ye
cevrilip uyarlanan TGSS-28 Tedavi Girisimleri Skorlama Sistemi
Formu kullanilmistir?. TGSS-28 Tedavi Girisimleri Skorlama Sistemi
Formu yogun bakimlarda hemsire ve hekim tarafindan uygulanan te-
davi edici girisimleri icermekte olup ciddi hastaliklarin skorlanma-
sinda kullanilan, terapdtik girisimleri dlgebilen ve hastanin bireysel
gereksinimlerini tanimlayabilen kombine bir sistemdir (2,5). Temel
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aktiviteler, ventilator destegi, kardiyovaskiiler destek, renal destek,
norolojik destek, metabolik destek ve 6zel girisimler olmak iizere yedi
alt boyuttan olusmaktadir (2,5).

TGSS-28 skorlamasi ve gozlemler haftanin yedi is giinii her giin
devam etmistir. Formlar 24 saatlik siftin sonunda bir kez degerlendi-
rilmistir. 112 hastanin 9 hafta (72 giin) siiresince 588 (yeni yatan ve ta-
burcu olan hastalar bu gozlem sayisina dahildir)degerlendirmesi ya-
pilmistir.

Miranda’nin yaptig1 ¢calismada (1996) TGSS-28 puanlari: Sinif I
(0-19 puan), Sinif II (20-35 puan), Sinif 11T (35-60 puan) ve Smif IV
(>60) olmak tizere dort grupta siniflandirilmistir. Stif IV ‘te ve hasta
hemsire orani 1/1 dir. Klinik olarak durumlar1 6nceden belirleneme-
yen ,doktor istemi sik degisen ve tedavi degisikligine gereksinim du-
yan destek tedavisi gerektiren hastalardir. Miranda’nin hesapladig: 1
TGSS-28 puani 10.6 hemsire zamanina esittir (2,5).

TGSS-28; hastaligin siddetinin belirlenmesi, hemsire-hasta ora-
ninin belirlenmesi, yogun bakimda her hasta i¢in hemsire bakim sa-
atlerinin hesaplanmasi, her vardiya i¢in gerekli hemsire sayisinin be-
lirlenmesi ve uygun c¢alisma planinin saglanmasi, hastanedeki yogun
bakim yataklarinin dogru kullaniminin degerlendirilmesi verilen ba-
kim diizeyinin saptanmasi, kritik durumdaki hastalara spesifik ve uy-
gun tedavi, yaklagimlarinin saglanmasi ve ozellikle belgelenmis ge-
reksinimlere karsilik yogun bakim {initesi yatak sayilarinin ve gelecek
gereksinimlerin belirlenmesinde kullanilmaktadir(2,5,6).

TGSS-28 ‘in kullaniminda belirtilen temel uygulama kurallar
cercevesinde:

- Bilgiler ayni gézlemci tarafindan her giin ayni saatte alinmali-
dwr: Bir sorumlu hemsire, 2 yatak basi hemsiresi tarafindan her
giin saat 09.00 da degerlendirme yapilmstr.

- 24 saatin son saatlerinde degerlendirme yapilmalidir: Degerlen-
dirme 09.00-09.00 siirecinin sonunda yapilmistir.

- Hastamin yogun bakima kabuliinde ve ¢ikisinda da degerlen-
dirme yapimalidir: 9 haftalik siire¢ i¢inde hastalarin yogun
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bakima kabuliinde ve ¢ikisinda degerlendirme yapilmistir. 9 haf-
tanin sonunda degerlendirmeye son verildigi i¢in bazi hastalarin
taburculuk dénemi son degerlendirmeleri yapilamamistir

- TGSS-28 puam yiikseldik¢e hastanin durumu agirlagmali ve has-
tamn durumu iyilestikce TGSS 28 puam diigsmelidir. Bu kontrol
olasi hatalari engelleyecektir.

- Birbiri ile iliskili durumlar genel duruma gore elemine edilmeli-
dir: Ornegin 24 saat icinde hasta 6nce kontrollii solunum (respi-
ratorde zorunlu mod),sonra T-tiip (trakeal tiiple sponton-O, des-
tekli) ve sonra extiibe (trakeal tiipsiiz-spontan solunum) edildi
ise hasta kontrollii ventilasyon puanini alir.

- Yogun bakimda aktivitelerin tiimii degerlendirilecekse 4-6 hafta
boyunca her giin hastalar skorlandiriimalidir. Hastalarin her giin
24 saatte bir 9 hafta boyunca ayni saatte degerlendirmesi yapildi.

- TGSS puani 10’un altina diisene kadar hesaplanmalidir. Hasta-
larin ex olmasi, daha agir hastalara 6ncelik verilmesi ,yatak sa-
yisinin kisitl olmasi nedeni ile bu asamaya kadar degerlendirme
yapilamamugtir.

Gerekli hemsgire sayisinin hesaplanmasinda izlenecek yol:

- Bir hemsire Zaman1 = § saatlik vardiya x 60 dk. Toplam Orta-
lama TGSS -28 Puan

- Gerekli Hemsire Sayisi= Toplam TGSS-28 Puani (1 giin i¢in) x
1 TGSS-28 puani i¢in hemsire zamani

- Bu calismada gerekli hemsire sayisini hesaplamak i¢in Miran-
da’nin 10.6 hemsire zamani kullanilmistir

- Calisgmanin verileri bilgisayar ortamimda SPSS 10.00 programi
kullanilarak degerlendirilmistir.Verilerin degerlendirilmesinde
tanimlayici istatistiksel analizlerden; frekans, yiizdelik ortalama
ve standart sapma kullanilmistir.

62



Kutlu ve ark. Hali¢ Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi 2018,1: 57-73

3. Bulgular

Calisma kapsamina alinan hastalarin yaslarinin 1 ile 94 yas ara-
sinda dagilim gosterdigi, cogunun 55 yas ve istiinde (n:50, % 44.6)
grubunda yer aldig1 ve yas ortalamalarinin da 48.99+ 22.69 oldugu
tespit edilmistir.Hastalarin gelisim donemlerine gore yas ortalamalari
incelendiginde ¢ocuklarin 3.9442.92, genclerin 19.40 £3.78 , yetiskin-
lerin 41.67 £7.52 , yashlarin 69.30 + 9.71 oldugu saptanmustur.

Hastalarin yogun bakim {initesinde en az 1 en ¢ok 40 giin yattik-
lar1, ortalama yatis siirelerinin 3.40 + 5,42 oldugu, ¢ogunun 1 ile 5 giin
arasinda yattiklar1 (n:95, %84.8) yatis siiresi boyunca en az 1 en ¢ok 61
TGSS-28 uygulamasi yapildigi ortalama uygulama sayisinin da 5.19 +
8.25 oldugu ve 1 ile 5 arasindaki TGSS-28 uygulamasinin ¢ogunlugu
(n:86, %76.8) olusturdugu tespit edilmistir.Hastalarin yogun bakim {ini-
tesine yatmasina neden olan hastaliklarin ilk {i¢ siralamasinda kardiyo-
vaskiiler sistem (n:16 , %14.3), GIS sistemi (n:15, %13.4) ve solunum
sistemi (n:14, %12.5) hastaliklarinin geldigi belirlenmistir (Tablo 1).

Tablo 1: Hastalarin Yas, Yatis Siiresi, Uygulanan TGSS-28 Sayis1 ve Hastalik
Tanilarinin Dagilimi (N=112)

Demografik Ozellikler n %
Yas

0-11 (Cocuk) 9 8
12-24 (Geng) 10 8.9
25-54 (Yetiskin) 43 38.4
55 vyas ve usti (Yasl) 50 44.6
Yatis Siiresi

1-5 giin 95 84.8
6-11 giin 12 10.7
12-17 giin 2 1.8
18 giin ve Ustii 3 2.7
Uygulanan TGSS Sayisi

1-5 86 76.8
6-11 16 14.3
12-17 3 2.7
18 ve {istii 7 6.3
Tam Simiflandirma
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Kardiyovaskiiler Sistem 16 14.3
Solunum Sistemi 14 12.5
Norolojik Sistem 5 4.5
Endokrin Sistem 2 2.7
Neoplastik Hastaliklar 9 8
GIS Sistemi 15 134
Uriner Sistem 7 6.3
Enfeksiyon hastaliklari 11 9.8
Gebelikte Hipertansif Hastaliklar 11 9.8
Kan Hastaliklar1 4 3.6
Ortopedi ve Travmatoloji 9 8
CPR 4 3.6
Kazalar 2 1.8
Intoksikasyonlar 2 1.8

Yogun bakimda yatan hastalarin en yliksek TGSS -28 puani 53, en
diisiitk TGSS -28 puani 8, puan ortalamasi da 27.19+7.57 olarak bulun-
mustur. Tablo 2 de (Miranda 1996’ nin siniflama sistemine gore) go-
riilen TGSS-28 puanlarinin siiflara goére dagiliminda hasta sayisinin
Smif 1l ‘de yogunlastigi ve 21-34 arasi puan (n:336,%57.1) aldiklar
goriilmektedir (Tablo 2).

Tablo 2: Yogun Bakimda Yatan Hastalarin TGSS-28 Puanlarmin Siniflara
Gore Dagilimi (Hasta sayisi=112, TGSS-28 Uygulama Say1s1=588)

Hasta Smmifi TGSS Puanlan n %
Simif'1 0-20 130 22.1
Siif 11 21-34 336 571
Simif 111 35-59 122 20.7
Smif 1V >60 - -

Tablo 3’de 9 haftalik yogun bakim ortalama TGSS-28 puanlarinin
ve toplam ortalama TGSS-28 puanlarinin giinlere gére dagilimi ince-
lendiginde; TGSS-28 puanlarinin alt ve st sinirlar1; Pazartesi 24.43—
30.43, Sal1 24.56 —34.00, Carsamba 25.50 —35.00 , Persembe 26.10
-34.50, Cuma 24.56-30.89, Cumartesi 23.22-30.12, Pazar 23.11—
32.00 ‘dir. Toplam TGSS-28 puanlarinda en yliksek deger 28.00 ile
Carsamba giinii en diislik deger ise 26.37 ile Pazar giinii i¢in hesaplan-
mustir. Toplam ortalama TGSS-28 puani ise 27.19 ’dur.
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Dokuz Haftalik Yogun Bakim Ortalama TGSS-28 Puanlarmin

ve Toplam Ortalama TGSS-28 Puanlarinin Giinlere Gore Dagilimi1 (Hasta

Tablo 3

588)

112, TGSS-28 Uygulama Sayisi=
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Tablo 4’de yogun bakimda hafta i¢i ve hafta sonu Ortalama
TGSS-28 Puanlari incelendiginde; ortalama TGSS-28 puani, hafta i¢i
27.45+7.51 ve hafta sonu da 26.53+7.69 olarak bulunmustur.

Tablo 4: Yogun Bakim Hafta i¢i ve Hafta Sonu Ortalama TGSS-28 Puanlari
(Hasta say1s1i=112, TGSS-28 Uygulama Say1s1=588)

ORTALAMA TGSS -28 PUANLARI
X +SD
N
Hafta Ici 27.45+7.51
21

Hafta Sonu 26.53+7.69
167

Tablo 5°de 9 hafta siiresince yogun bakim iinitesinde ¢alisan hem-
sire ve yatan hastalarin sayilarinin haftalara gére dagilimi incelendiginde
hasta say1sinin hemsire sayisinin 3 kat1 kadar oldugu gériilmektedir.

Tablo 5: Yogun Bakim Unitesinde Calisan Hemsire ve Yatan Hastalarin
Ortalama Sayilarinin Haftalara Gére Dagilimi (Hasta=112)

HAFTALAR

S S S S S S S S S

o o S S S St S S S

< [ [ < [ [ [ [ [

= = = = -=. = = = =

— (o] e - wn o | =] N

Sl |2 _|E|_|E|_|E Sl |E|_|& £
| S| | S| | K| | R | @ S| | K| | K| @] | @ <
. HEEEEEEEEEEBEEEEE R
GUNLER |ZDiZ |z |Z ||| m|E|Em|m s =Tz
ninininininininininininin{n|N{n|n|n
Pazartesi |3 (11|13 |9 |3 |8 |4 19 |3 |9 |3 |10(4 |7 (4 [10|3 |9
Sah 311003 {9 (3 (9 (4 |7 (3 [11|3 |11|3 |9 |4 |11|3 |9
Carsamba |3 [10(3 (9 (3 |9 (4 |7 |3 |11|3 |11|3 |9 |4 |11|3 |9
Persembe |3 [10(4 |9 |3 |9 (4 |11|3 |11(3 |11|3 |11|4 [11|3 |9
Cuma 3 11004 |7 [3 [11]4 [11/3 [10(3 |11[4 |11[4 |11[3 |9
Cumartesi |3 |7 |4 [10|3 |11({4 |9 |3 [11|3 [11|4 (9 |4 |[I1|3 |9
Pazar 319 (3 [10(3 (9 |4 (8 (3 [11(3 |9 |4 |9 |4 |10]|3 |9
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Tablo 6’da TGSS 28 puanlar1 ve gereken hemsire sayisi Mi-
randa’nin hemsire zamanina gore hesaplandiginda (1 TGSS-28 Pu-
an1=10.6 hemsgire zamani) en yiliksek sayimnin haftanin Sali, Carsamba
ve Persembe glinlerinde oldugu (n=8) ve hastalarin toplam TGSS-28
puaninin maksimum diizeyde oldugu ve 340 ile 350 arasinda degistigi
goriilmektedir. En diisik hemsire sayisinin 7. haftanin Pazartesi giinii
oldugu (n=4) ve hastalarin minimum diizeyde toplam TGSS-28 pua-
nin da 171 oldugu tespit edilmistir.

Tablo 6: Dokuz Haftalik Giinlere Gore Hasta Toplam TGSS-28 Puanlari
ve Gerekli Hemsire Sayis1 (Hasta Sayisi=112, TGSS-28 Degerlendirme
Say1s1=588)

GUNLER HAFTALAR
Pazartesi
S S S o] S S S o] =
= = = = = = = = =
== =) = == m = = == =
— o en - w o ~ [} (=}
= v - -V - -V O - -V N -V
eI
Pazartesi 292 213 206 227 239 270 171 276 217
6 5 5 5 5 6 4 6 5
Sah 340 221 241 180 248 288 207 290 234
8 5 5 4 5 6 5 6 5
Carsamba | 350 244 259 180 255 256 212 306 234
8 5 6 4 6 6 5 7 5
Persembe 345 236 241 262 266 310 321 261 246
8 5 5 6 6 7 7 6 5
Cuma 278 196 311 254 259 303 308 281 221
6 4 7 6 6 7 7 6 5
Cumartesi | 180 299 311 209 273 230 271 254 241
4 7 7 5 6 5 6 6 5
Pazar 259 320 229 186 281 216 246 208 217
6 7 5 4 6 5 5 5 5

67




Hali¢ Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi 2018,1: 57-73 Kutlu ve ark.

Tablo 7°de haftalik giinlere gore mevcut hasta sayist ve Miran-
da’nin hemsire zamanina goére gerekli hemsire sayisinin dagilimi ve
hemsire hasta orani incelendiginde birinci haftanin Sali, Carsamba ve
Persembe giinlerinde hasta sayisinin 10 TGSS-28 puanin yiiksek olmast
nedeniyle 8 hemsireyle en yiiksek sayida gereksinim gosterdigi ve hasta
hemsire oranimin 1/1 oldugu goriilmektedir. Tablo genel anlamiyla ince-
lendiginde 9 hafta siiresince yapilan degerlendirmeler sonucunda yogun
bakim iinitesine gelen hastalarin tedavi ve bakim gereksinimleri dogrul-
tusunda hasta/ hemsire oraninin 2/1 oldugu saptanmistir.

Tablo 7: Dokuz Haftalik Giinlere Goére Mevcut Hasta Sayis1 ve Gerekli Hemgire
Sayisinin Dagilimi ve Hemsire Hasta Sayisinin Orani (Hasta Sayisi=112)

GUNLER HAFTALAR
Pazartesi = = = = = = = = -
= = = = = = = = =
== = == == == = == == =
— o [a2) T w O L ) N
< O < O < - < 0 < O < O < - < 0 < O
z2E | 2E| 25| 2E | 25| 25| 25| 2E| 2§
T | EE | T | R | TR | EE | ER | 2R | ==
Pazartesi 11 9 8 9 9 10 7 10 9
6 5 5 5 95 6 4 6 5
Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2
Sah 10 9 9 7 11 11 9 11 9
8 5 5 4 5 6 5 6 5
Oran=1 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2
Carsamba 10 9 9 7 11 11 9 11 9
8 5 6 4 6 6 5 7 5
Oran=1 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2
Persembe 10 9 9 11 11 11 11 11 9
8 5 5 6 6 7 7 6 5
Oran=1 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2
Cuma 9 7 11 11 10 11 11 11 9
6 4 7 6 6 7 7 6 5
Oran=1 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2
Cumartesi 7 10 11 9 11 11 9 11 9
4 7 7 5 6 5 6 6 5
Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2
Pazar 9 10 9 8 11 9 9 10 9
6 7 5 4 6 5 5 5 5

Oran=2 | Oran=1 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2 | Oran=2

68



Kutlu ve ark. Hali¢ Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi 2018,1: 57-73

4. Tartisma

(Calisma kapsamina alinan hastalarin yaslarinin 1 ile 94 yas ara-
sinda dagilim gosterdigi, cogunun 55 yas ve listiinde ,yas ortalamala-
rinin da 48.99 oldugu tespit edilmistir. Hastalarin yogun bakim {inite-
sinde en az 1 en ¢ok 40 giin yattiklari, gogunun yatis stirelerinin 1 ile 5
giin arasinda degistigi, yatis siiresi boyunca en az 1 en ¢ok 61 TGSS-
28 uygulamasi yapildigi ve 1 ile 5 arasindaki TGSS-28 uygulamasinin
cogunlugu olusturdugu saptanmistir. Hastalarin yogun bakim iinite-
sine yatmasina neden olan hastaliklarin ilk ii¢ siralamasinda kardiyo-
vaskiiler sistem, gastro intestinal sistem ve solunum sistemi hastalik-
larinin geldigi belirlenmistir.

Yogun bakimda yatan hastalarin en yliksek TGSS -28 puani 53, en
diisikTGSS-28 puani 8, puan ortalamasi da 27.19+7.57 olarak bulun-
mustur. TGSS-28 puanlarmin siniflara gére dagiliminda hasta sayisi-
nin Sinif 1l ‘de yogunlastig1 ve 21-34 aras1 puan aldiklar tespit edil-
mistir.

Apostolopoulou ve arkadaglarinin (2005) 205 hastada yaptig1 ca-
lismada hastalarin ¢gogunun TGSS-28 puanlarinin 40 puanin altinda
oldugu ve Smif II-1II arasinda dagilim gosterdigi belirtilmistir(7).

Cohen ve arkadaslarinin (2000) 46 hastayla yaptig1 bir ¢alismada
hastalarin ¢ogunun TGSS-28 puaninin 20’den biiyiik oldugu tespit
edilmistir(8).

Lefering ve arkadaslarinin(2000) 1808 hasta 6rneklemli yaptigi
bir ¢aligmada ortalama TGSS-28 puaninin 28.2+9.7 oldugu ifade edil-
mistir(9).

Sanchez ve arkadaglarinin (2000) bir yogun bakim iinitesinde yap-
t1g1 385 hasta 6rneklemli bir caligmada ortalama TGSS-28 puaninin
26.5 £ 8.5 oldugu ve puanlarin 5 ile 61 arasinda degistigi tespit edil-
mistir(10).

Castillo ve arkadaslarinin (2000) 8838 hasta 6rneklemli bir ¢alig-
mada ortalama TGSS-28 puaninin 23.3 & 8.8 oldugu belirtilmistir(11).
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Kiligaslanin (1998) 416 hastada yaptig1 calismada ortalama
TGSS-28 puani1 40.41 oldugu ve 16 ile 76 puan degistigi ve Sif I1I°
de yogunlastigi tespit edilmistir?. Kiligaslan’in yaptig1 calisma di-
sindaki diger ¢alismalarda belirtilen ortalamalarin Sinif II araligin
da oldugu ve bizim c¢alismamizin sonuglariyla benzerlik gosterdigi
goriilmektedir.

Hafta sonu ve hafta ici ortalama TGSS-28 puaninin Smif II dii-
zeyinde oldugu smif acisindan hafta i¢i (27.45+7.51) ve hafta sonu
(26.53+7.69) arasinda degisiklik gostermedigi tespit edilmistir. Ki-
licaslan’in (1998) yaptig1 ¢alismada da hafta i¢i ortalama TGSS-28
40.84 ve hafta sonu 39.37 oldugu belirtilmistir?.Kili¢ aslanin yaptigi
caligmada hafta ici ve hafta sonu TGSS-28 puan ortalamalarinin bizim
caligmamizin ortalamalarindan fazladir.

9 hafta stiresince hastalarin toplam TGSS-28 puanlar1 dogrultu-
sunda ihtiya¢ duyulan en yiiksek hemsire sayisinin 8, TGSS-28 pua-
niin 350 ve en diisiik hemsire sayisinin 4, TGSS-28 puaninin da 171
oldugu tespit edilmistir.

9 hafta siiresince yapilan degerlendirmeler sonucunda yogun ba-
kim tiinitesine gelen hastalarin tedavi ve bakim gereksinimleri dog-
rultusunda hasta hemsire oraninin 2/1 oldugu bulunmus olup yogun
bakim iinitesinde hemsire hasta oranini belirlemede bu oranin kulla-
nilmasina karar verilmistir.

Garfield, Jeffrey veRidle’nin (2000) bir yogun bakim iinitesinde
yaptig1 bir ¢aligmada hemsire hasta oranin1 1/2 olarak tespit edilmis-
tir(12) .

Pyykko ve arkadaslarinin (2004) yaptig1 bir ¢aligmada postopera-
tif hastalarin bulundugu yogun bakim iinitesinde hasta hemsire orani
1/1 ve ortalama TGSS-28 puani da 41.1 olarak bulunurken karisik has-
talarin bulundugu yogun bakim iinitesinde hasta hemsire orani 2/1 ve
ortalama TGSS-28 puani da 34.7 olarak bulunmustur(13). Bu ¢alisma-

larin verileri calismamizi destekler 6zelliktedir.
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5. Sonug¢ ve Oneriler

Caligma kapsamina alinan hastalarin yaslarinin 1 ile 94 yas ara-
sinda dagilim gosterdigi, cogunun 55 yas ve lstlinde oldugu tespit
edilmistir. Hastalarin yogun bakim iinitesinde en az 1 en ¢ok 40 giin
yattiklari, cogunun yatis siirelerinin 1 ile 5 giin arasinda degistigi, ya-
tig siiresi boyunca en az 1 en ¢cok 61 TGSS-28 uygulamasi yapildig:
ve 1 ile 5 arasindaki TGSS-28 uygulamasinin ¢ogunlugu olusturdugu
saptanmistir..Hastalarin yogun bakim {iinitesine yatmasina neden olan
hastaliklarin ilk ii¢ siralamasinda kardiyovaskiiler sistem, gastrointes-
tinel sistemi ve solunum sistemi hastaliklarinin geldigi belirlenmistir.

Yogun bakimda yatan hastalarin en yliksek TGSS -28 puan1 53, en
diisiitk TGSS -28 puani 8, puan ortalamasi da 27.19+7.57 olarak bulun-
mustur. TGSS-28 puanlarinin siiflara gore dagiliminda hasta sayisi-
nin Sinif 1l ‘de yogunlastig1 ve 21-34 aras1 puan aldiklar tespit edil-
mistir.

Toplam ortalama TGSS-28 puani 27.19 oldugu saptanmustir.

Hafta sonu ve hafta i¢i ortalama TGSS-28 puaninin Smif II dii-
zeyinde oldugu smif acisindan hafta i¢i (27.454+7.51) ve hafta sonu
(26.53+£7.69) arasinda degisiklik gostermedigi tespit edilmistir.

9 hafta siiresince hastalarin toplam TGSS-28 puanlar1 dogrultu-
sunda ihtiya¢ duyulan en yiiksek hemsire sayisinin 8, TGSS-28 puani-
nin 350 ve en diisiikk hemsire sayisinin da 4, TGSS-28 puaninin da 171
oldugu tespit edilmistir.

Yogun bakim iinitesinde yaptigimiz ¢alismada mevcut hastalarin
sayisinin hemsirelerin sayisinin 3/1 ‘i oldugu saptanirken 9 hafta siire-
since yatan hastalarin bakim ve gereksinimlerinin saglanmasinda ihti-
ya¢ duyulan hasta hemsire oraninin belirlenmesinde Miranda’nin bir
TGSS-28 puanina denk gelen 10.6 hemsire zamaninin uygun oldugu
ve degerlendirme sonucunda bu oraninin da 2/1 oldugu belirlenmistir.

Sonuglar dogrultusundaki 6nerilerimiz:
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- Hemsire insan giiciinii planlama faaliyetlerine daha bilimsel,
gergekei ve Olgtilebilir bir yontem kazandirmak igin istatistik-
sel verilere temelli ¢caligmalarin belli periyotlarda yapilmasi,

- Yogun bakim iinitelerinde ¢alisacak hemsirelerin niteliklerinin
dikkate alinmas1 ve gorevlendirmelerin bu nitelikler dogrultu-
sunda yapilmasi,

- Her vardiyada calisacak hemsire sayisinin dengeli bir sekilde
dagitilmasi,

- Hastalarin bakim gereksinimlerini ve bagimlilik diizeylerini
belirleyen objektif 6l¢iim araglarinin ve bakim standartlarinin
kullanilmasi,

- Belirli periyotlarda yogun bakimda ¢alisan hemsirelerin bagka
birimlerde rotasyona alinmasi.
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