Sosyal Arastirmalar ve Davranis Bilimleri Dergisi

Journal of Social Research and Behavioral Sciences

ISSN:2149-178X

Palyatif Donemdeki Bireye Bakim Verme Siirecinde Aktivite Performansi, Katihm Ve

Tliskili Faktorlerin Incelenmesi
Glleser GUNEY!
Gozde ONAL?
Giris

Yasamin son evresinde bulunan bireye bakim verme roliine sahip olmak bireylerin yasantilarini birgok
yonden etkileyebilmektedir. Bakimveren bireyler tiikenmislik, caresizlik gibi farkli emosyonel

tehditlerle giinliik yasamlarinda limitasyonlar yasayabilmektedir.

Amag: Calismamiz bakimveren bireylerin bakim verme siirecinde giinliik yasam aktiviteleri(GYA) ve
enstrumental giinliik yasam aktivitelerine(YGYA) katilimdaki etkilenimleri ve aktivite katilimlarini

etkileyebilecek bireysel faktorleri incelemeyi amaglamaktadir.

Yontem: 40 bakimveren birey (48,20+£10,61; 32 kadin,8 erkek) calismamiza katilmigtir. Bireylerin
aktivite performanslari, limitlendigini diisiindiikleri ve 6nemli gordiikleri aktiviteler yar1 yapilandirilmis
goriismeler ve Kanada Aktivite Performans Olgiimii (KAPO) testiyle detaylica incelenmistir. Bireylerin
aktivite performanslarini etkileyebilecek agri, tiikenmislik, anksiyete, iyilik hali faktorleri gorsel analog
skala (VAS), bakim verme yiikii 6lgegi (BYO), Beck Anksiyete Anketi ile degerlendirilmistir. Aktivite
katilim1 ve diger faktorler arasindaki iligki SPSS 23.0 programinda Pearson Korelasyon Analizi ile

incelenmistir.

Bulgular: Bireyler sirasiyla en fazla ¢ocuklariyla vakit gegirme, 6z bakim aktiviteleri, rekreasyonel
aktiviteler ev isleriyle ilgilenmekte zorlandiklarim belirtmislerdir(KAPO performans:3.35+1.65). Agri
yaygin goriilmekte olup bel ve boyun agrilari en sik karsilasilanlardir. Bireylerin aktivite performansi
ve iyilik hali(r=,878), yasam aktiviteleri(r=,708), aktivite tatmini(r=916) arasinda pozitif yonlii
korelasyon saptanirken agri siddeti (r=,692) ve anksiyete skoru arasinda(r=-,480) negatif yonli kuvvetli

korelasyon bulunmustur(p<0,05).

Sonu¢ ve Tartisma: Calismamizda bireylerin iyilik halleri ve aktivite katilimlarinin etkilendigi

goriilmiigtiir. Bireylerin bakim verme siirecinde destek ihtiyaglarinin karsilanmasi, rol dengelerinin
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saglanabilmesi i¢in ergoterapi ve psikososyal rehabilitasyon destegi almalarinin uygun olabilecegini

diisiinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Palyatif bakim, bakimveren, aktivite performansi

Investigation of Activity Performance, Participation and Related Factors in The Period of Caring

For Person in Palliative Term
Introduction

Having role of caring for individual in last stage of life can affect lives of caregiver in many
ways.Caregivers may experience limitations with different emotional threats such as exhaustion,

desperation in daily lives.

Aim: The aim of study’s to examine the individual factors may affect the effects of participation in daily

living and instrumental activities in the caregiving process of caregivers.

Method: Forty caregivers(48,20+10,61;32 female, 8 male) participated in study. Activity performance
of individuals, activities they thought to be limited and regarded as significant were examined with
semistructured interviews and Canadian Occupational Performance Measurement(COPM).Pain,
exhaustion, anxiety, wellbeing factors may affect activity performance of individuals’re evaluated with
Visual Analog Scale(VAS), Caregiver Burden Scale, Beck Anxiety Questionnaire. The relationship

between activity participation and others was analyzed by Pearson Correlation Analysis in SPSS 23.0.

Results: Individuals reported spending most of time with their children, selfcare activities, recreational
activities, having difficulty in dealing with housework(COPM performance:3.35£1.65). Pain’s
common, backache-neck pain are the most common.Between individuals; activity performance and
wellbeing(r=,878), living activities(r=,708), satisfaction(r=,916) were found positive correlation,

between pain intensity and anxiety score(r=-,480) were found negative correlation(p<0,05).

Conclusion and Discussion: In study, it’s observed individuals; wellbeing and activity participation’re
affected.We think it may be appropriate for individuals to have occupational therapy and psychosocial

rehabilitation support to meet their support needs in caregiving process and to ensure role balance.

Keywords: Palliative care, caregiver, activity performance
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Giris

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) niin tanimina gore palyatif bakim; kapsaml1 bir degerlendirme ve
tedaviyle hastalar tarafindan yasanan fiziksel, psikososyal ve manevi semptomlarin
giderilmesini, ayn1 zamanda ailenin, arkadaglarin, bakim verenlerin desteklenmesini ve
acilarmin hafifletilmesini amaglar. Burada amag oliimii geciktirmekten ziyade kolaylagtirmak
hastanin ve bakimverenlerin 6liim 6ncesi deneyimlerini hafifletmektir. Hastanin ve ailesinin
yas sureci desteklenir. Ilk palyatif bakim iinitesi 1842 yilinda Fransa’da kurulmustur. Modern
anlamda ilk hospis (hospice; son donem hasta bakim merkezi) hizmeti ise 1967 yilinda
Ingiltere’de hemsire Cicely Saunders tarafindan baslatilmis olup bu tarihten sonra sayilar1 hizla

artmistir (Figen Inci & Oz, 2012; Kabalak, Oztiirk, & Cagil, 2013).

Bakim terimi bir bireyin giyinme, beslenme, tuvalete gitme gibi temel gereksinimlerini
karsilamayi igerir (Leyla, 2010). Bakim verme islemi, saglik profesyonelleri tarafindan klinik
ortamda veya hastanin ev ortaminda verilen mesleki yeterlilik iceren formal bakim verme ve
genellikle hastanin yakinlari tarafindan saglanan ilag takibi, temel giinliik bakim gibi
faaliyetleri iceren goniilliiliik cergevesinde verilen informal bakim verme aktivitelerini igerir
(Fadime Inci & Erdem, 2006). Evde bakim verme islemi 6zellikle yaslanan niifusla birlikte
iilkemizde sik¢a giindeme gelen konular arasinda yerini almaktadir. Hastaya bakim verme isini
genellikle hastanin yakin cevresindeki akrabalar yiiriitmektedir. Bunlar arasinda ise kadin

akrabalar biiyiik cogunluk olusturmaktadir (Arber, Ginin, Resources, & Publications, 1991).

Bagimlilik diizeyi artan hasta bireyin bakim siirecinde hem sosyoemosyonel destek ihtiyact
hem de fiziksel ve tibbi bakim destegi yine biiyilk oranda bakimverenler tarafindan
karsilanmaktadir. Gelisen saglik sistemleri, artan bakim ve huzur evlerine ragmen iilkemizde
hala o6zellikle geriatrik hastalara bakim verme islemi cogunlukla hastanin ev ortaminda ve
yakinlari tarafindan yiriitiilmektedir (Baran et al., 2005). Yakinlar1 tarafindan bakim almak
bireylerde giiven duygusu, rahatlama ve semptomatik iyilesmede hizlanmaya sebep olurken bir
bireye bakim verme yiikii ve hasta ile yakini arasindaki duygusal bag bakim verme surecini

zorlu hale getirebilmektedir (Oztop, Sener, & Giiven, 2008).
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Bakim verme Yyuki; bakim veren birey tarafindan siire¢ i¢erisinde karsilasilan ve kisi tarafindan
0z kontroliinii kaybetme seklinde algilanan fiziksel, sosyal, ruhsal, ekonomik problemler ve aile
iliskilerindeki bozulma siire¢lerini kapsamaktadir (Isik, 2013). Bakim verme yiikiine bagh
olarak ortaya ¢ikan olumsuz sonuglarin kiimiilatif olarak seyretmesi sonucu bireylerin ruhsal
veya fiziksel hastalik deneyimleri yasayabilecegi, rol dengesizlikleriyle karsilasabilecegi ve
bunlara bagli olarak kendi gilinliikk yasam aktivitelerine katilmakta giiglilk g¢ekebilecegi
literatlirde vurgulanmaktadir (Haro et al., 2014; Miyamoto, Tachimori, & Ito, 2010; @STBYE,
TYAS, MCDOWELL, KOVAL, & Ageing, 1997).

Giinliik yagam aktiviteleri (GY A), kisisel bakim, mobilite, giyinme, beslenme, tuvalete gitme
yemek dahil olmak {izere kisinin liretkenlik, kendine bakim ve serbest zaman aktivitelerini
iceren gunluk rutinleri stirdirebilmek icin gerekli aktivitelerdir (King et al., 2017; Legg, Lewis,
Schofield-Robinson, Drummond, & Langhorne, 2017). Gilinlik yasamin enstriimantal
faaliyetleri (YGYA) ise biraz daha karmasik olmakla birlikte, yine de bireyin bagimsiz yasama
ve gelisme yetenegini yansitir. Ev idaresi, para yonetimi, ila¢ kontrolii, aligveris gibi aktiviteleri

icerir (Jekel et al., 2015; Ran et al., 2017). Aktivite katilim1

Bu ¢alisma, bakimveren bireylerin bakim verme siirecinde giinliik yasam aktiviteleri(GYA) ve
enstrumental giinliik yasam aktivitelerine(YGYA) katilimdaki etkilenimleri ve aktivite

katilimlarini etkileyebilecek bireysel faktorleri incelemeyi amaglamaktadir.

Gereg Ve Yontem

Calismaya palyatif bakim siirecindeki ¢esitli tanilarla takipli hastalara bakim vermekte olan 40
birey katildi. Bu bireylerden 32’si kadin 8’1 erkeklerden olusmaktaydi. Bireylerin aktivite
performanslar;, limitlendigini diislindiikleri ve Onemli gordiikleri aktiviteler yari
yapilandirilmis goriismeler ve Kanada Aktivite Performans Olgiimii (KAPO) testiyle detaylica
incelendi. Bireylerin aktivite performanslarini etkileyebilecek agri, tiikenmislik, anksiyete,
iyilik hali faktorleri gorsel analog skala (VAS), bakim verme vyiikii dlgegi (BYO), Beck
Anksiyete Anketi ve Bakimveren lyilik Hali Olgegi ile degerlendirildi. Degerlendirmede
gontlliliik esas alindi ve her bir degerlendirme 6lgegi arastirmaci tarafindan yiiz yiize goriisme
yontemiyle katilimcilara uygulandi. Degerlendirmede kullanilan 6l¢eklere ait bilgiler asagida

gosterildi.
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Kanada Aktivite Performans Olguimii (KAPO)

Ergoterapistler arasinda en sik kullanilan performans degerlendirme 6l¢egi Kanada Aktivite
Performans Olgiimii (KAPO)diir. Bu 6lgek kisilerin aktivite dnceligini, aktivite performansini
ve aktivite tatminini degerlendirir. Bu degerlendirme 0Olg¢egi aktivite performansi alaninda
kisilerin karsilastigi problemleri belirleyen bir Olglimdiir. Bu o6lcek, bireylerin aktivite
tercihlerini yine kendisi tarafindan verilen performans ve tatmin puanlari ile degerlendirir. Tlk
basamakta bireylerden giinliik rutin yasantilarinda yaptigi, yapmak istedigi veya yapmakta
kisitlandig1 kendine bakim giinliik yasam, iiretkenlik ve serbest zaman aktiviteleri belirlemesi
istenir. Ikinci basamakta bireyler bu belirledikleri aktivitelerin her birisine likert skalasina gore
0-10 aras1 bir énem degeri verir (0-Hi¢ 6nemli degil, 10-¢ok énemli). Uglincii basamak olarak
bireylerden onun igin en 6nemli en az 1, en fazla 5 aktiviteyi segip her bir aktivite igin yine
likert skalasina gore 0-10 aras1 performans ve tatmin puani belirlemesi istenir . Elde edilen
performans ve tatmin puanlar1 toplanip, bireyin énemli buldugu aktivite sayisina bolerek
performans ve tatmin puanlart elde edilir (Law et al., 1998). Tirk¢e gegerlilik giivenilirligi
Torpil ve ark. tarafindan 2017 yilinda yapilmis ve i¢ tutarlilik katsayisinin 0,9-1 givenilir
oldugu saptanmustir (Torpil, 2017).

Gorsel Analog Skala (VAS)

Visual Analog Skala (VAS) sayisal olarak dl¢iilemeyen baz1 degerleri sayisal hale ¢evirmek
i¢in kullanilir. 100 mm lik bir ¢izginin iki ucuna degerlendirilecek parametrenin iki u¢ tanimi
yazilir ve hastadan bu ¢izgi {izerinde kendi durumunun nereye uygun oldugunu bir ¢izgi ¢izerek
veya nokta koyarak veya isaret ederek belirtmesi istenir. Mesela agri1 i¢in bir uca hi¢ agrim yok,
diger uca ¢ok siddetli agr1 yazilir ve hasta kendi o anki durumunu bu ¢izgi lizerinde isaretler.
Agrimin hi¢ olmadigr yerden hastanin isaretledigi yere kadar olan mesafenin uzunlugu hastanin
agrisini belirtir. Test re- test gegerliligi mevcuttur (Downie et al., 1978; Wewers, Lowe, &
health, 1990).

Beck Anksiyete Olcegi

Bireylerin yasadigi anksiyete belirtilerinin sikligini ve anksiyete siddetbelirleyen bir 6zbildirim

olgegidir. 21 maddeden olusan, 0-3 aras1 puanlanan Likert tipi bir 6lgektir. Olgekten alinan
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puanlarin yiiksekligi, bireyin yasadigi anksiyetenin siddetini gostermektedir .Ulkemizde
gecerlik ve giivenirlik calismasi yapilmistir (Aksoy, Ozkorumak, Bahadir, Yayli, & Aksu
Arica, 2011; Beck, Ward, Mendelson, Mock, & Erbaugh, 1961).

Bakim verme yiikii olcegi (BYO)

Bakim vermeye bagli stres diizeyini 6lgen dortlii likert bir dlcektir. Olgek kisinin kendisi veya
uygulayic1 tarafindan doldurulabilmektedir. Olgek 22 sorudan olusmaktadir. Yapilan
calismalarda dlgegin i¢ tutarlilik katsayisi 0.87 ile 0.94 arasinda, test-tekrar test giivenilirligi ise
0.71 olarak bulunmustur. Olgekten 0-88 arasi puan aliniken yiiksek puan problemin ciddiyetini
gostermektedir (Ankri, Andrieu, Beaufils, Grand, & Henrard, 2005; Bédard et al., 2001; Zarit,
Reever, & Bach-Peterson, 1980). Tirkce gecerli ve guvenilir bir dlcektir.

[statistiksel analizlerde “SPSS 23 for Windows” istatistik programi kullanildi. Katilimcilarin
cinsiyet, egitim seviyesi ve yaslar1 gibi sosyodemografik 6zelliklerine ait tanimlayici verilerde
uygunluguna gore frekans veya ortalama + standart sapma (X+£SS) degerleri hesaplandi.
Aktivite katilmi ve diger faktorler arasindaki iliski SPSS 23.0 programinda Pearson

Korelasyon Analizi ile incelendi.

Bulgular

Bireylerin yas ortalamasi 48,20+£10,61 olup bu bireylerin yizde ellisi gelir getirici bir iste
calismaya devam etmekteydi. Bireylerin cinsiyet, bakim verme siiresi yakinlik derecesi, medeni

durum gibi sosyodemografik verilere ait bulgular Tablo 1 ‘de gosterildi.

Tammlayici n (%)
Cinsiyet
y Kadin 32 (%80)
Erkek 6 (%20)
_ Evli 16 (%40)
Medeni durum
Bekar 24 (%60)
Oglu 8 (%20)
Yakinhk derecesi
Kizi 20 (%50)
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Gelini 8 (%20)

Esi 4 (%10)

5 yildan az 12 (%30)
Bakim verme Suresi

5 yildan fazla 28 (%70)

Tablo 1: Bireylere Ait Sosyodemografik Veriler

Kanada Aktivite Performans Olgiimii’ne gore bireylerin aktivite performans puani ortalamasi

3.35+1.65 olup yapmak isteyip yapmakta zorlandiklar aktiviteler Tablo 2°de gosterildi.

Yapmakta Zorlanilan Aktiviteler N(%0)
Cocuklarla Vakit Gegirmek 14 (%35)
Kisisel Bakim Aktivitelerini Yiiriitmek 12 (%30)
Ev idaresi 12 (%30)
Diger 2 (%5)

N:Kisi Sayisi
Tablo 2: KAPO’de énemli goriilen aktiviteler

Bireylerin % 87,4 ‘Ui agr1 deneyimine sahip olduklarimi belirtmis olup ve agrilarin %91 ‘ini

kronik bel ve boyun agrilar1 olugturmaktaydi.

Bireylerin aktivite performans: ve iyilik hali(r=,878), yasam aktiviteleri(r=,708), aktivite
tatmini(r=,916) arasinda pozitif yonlii korelasyon saptanirken agri siddeti (1=,692) ve anksiyete
skoru arasinda(r=-,480) negatif yonli kuvvetli korelasyon bulundu(p<0,05). Pearson

korelasyon analizine ait veriler Tablo 3’de gosterildi.

Pearson Korelasyon Aktivite Performansi Aktivite Tatmini

p r P r
Bakim Verme YUk 0.169 0.222 0,048* 0,314*
Anksiyete Duzeyi 0,002** 0,480** 0,004** 0,447
Bakimveren lyilik Hali 0,001 0,878 0,001** 0,916**
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Agn Siddeti 0,002** 0,692** 0,001** 0,787**

Giinliik Yagsam Aktiviteleri 0,001** 0,708** 0,001** 0,791**

* p<0,05 , **p<0,005

Tablo 3: Pearson Korelasyon analizine ait veriler

Tartisma

Palyatif donemdeki bireye bakim verme siirecinde bakim verenlerin temel ve yardimci giinliik
yasam aktivite katilimlari ve bununla iligkili faktorlerin incelendigi bu c¢aligmada bakim

verenlerin aktivite katilimlarinin etkilenmis oldugu tespit edildi.

Bakim verenlere ait sosyodemografik 6zelliklere bakildiginda literatiirle uyumlu sekilde bakim
verme gorevini cogunlukla kadin bireylerin gergeklestirdigi ve 6zellikle de hastalarin kizlari
veya gelinlerin bu sorumlulugu iistlendigi tespit edildi (Ozdemir, Sahin, & Kiiciik, 2009;
Schubart, Kinzie, & Farace, 2008). Turk toplumunun kiiltiirel yapisi ve aile kavramina bakis

acis1 goz oniline alindiginda bu durumun kadinlarin toplumsal rolleri ile ortiistiigli sylenebilir.

Hasta yakinlarinin yiizde yetmisinin, 5 yildan uzun siiredir bakim verme goérevini siirdiirdiigii
saptand1. Egici ve ark. bakim verme siiresi arttik¢a bireylerin algilanan bakim yiiklerinin artti1g1,
stres diizeylerinin yiikseldigi gosterilmistir (Ulusal, 2012). Ayrica Mollaoglu ve ark. bakim
verme siiresi ve bakim yiikii arasinda korelasyon varligmi gostermistir (MOLLAOGLU,
OZKAN TUNCAY, & KARS FERTELLI, 2011). Bakim verme siiresindeki uzunluk

bakimverenlerde ortaya ¢ikan kiimiilatif stres ve fiziksel etkilenimlerin nedeni olabilir.

Bakimveren bireylerde bakim verme siirecinde agri semptomlariyla karsilasilabilecegi
gosterilmistir (Deeken et al., 2003). Tuna ve Olgun inmeli bireylerin bakimverenleriyle
yaptiklar1 ¢aligmada bu bireylerin en fazla bas agris1 deneyimlediklerini ortaya koymustur
(TUNA & Olgun, 2010). Bu ¢alismada bireylerin biiyiikk cogunlugunun agri deneyimi yasadigi
saptanirken en fazla kronik bel ve boyun agristyla karsilasildi. Palyatif donemdeki bireylerin

bakim yiiklerinin fazlalig1 ve bakim siirecinin fiziksel gii¢c gerektiren hastay: kaldirma, tagima
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ve yatak i¢ci mobilizasyon aktiviteleri goz Oniline alindiginda agr1 bolgelerinde bakimverilen

hastalik tiirtine gore de degisiklik gézlenebilecegi diisiiniilebilir.

Orak (Orak & Sezgin, 2015) kanser hastalarinin bakimverenleri konusu arastirilirken giinliik
yagsam aktivitelerin goz ardi edildigini belirtmistir. Magliano ve ark. 2002 yilinda yaptiklar
calisma da sizofreni hastasi aile iiyelerinin % 83’iiniin giinlik yasam rutinlerinde zorluk
yasadigin1 gostermistir (Magliano et al., 2002). Bu ¢alismada bireylerin temel ve enstrumental
giinliik yasam aktivitelerindeki performans diizeylerinin ortalamasina bakildiginda oldukga
diisiik diizeyde aktivite performans diizeylerine sahip olduklar1 goriildii. Bireylerin yapmakta
zorlandiklar1 ve yapmay1 arzuladiklari aktivitelerin ¢cogunlugunun ise yardimci giinliik yasam
aktiviteleri arasinda yer almaktaydi. Bireylerin uzun siire bakim verme islevini yiiriitmek
zorunda kalmalari, evden ve diger aile bireylerinden uzak uzun siireli hastane yatislar1 bu
bireylerde aktivite performanslarini diisiirmiis ve yapmak istedikleri aktiviteleri yapamaz hale
gemelerine neden olmus olabilir. Bireylerde rol belirsizlikleri ve rol karmasalar1 da bireylerin

algiladig1 bakim yiikii ve tiikkenmisligi desteklemis olabilir (Kabatas Yildiz & Ekinci, 2017).

Bireylerin 1yilik halleri arttikca aktivite performanslart ve bu aktivitelerden duyulan
memnuniyet diizeylerinin yiikseldigi goriildii. Tyilik bireyin hali fiziksel, ruhsal, bedensel ve
sosyal olarak tam bir iyilik hali igerisinde olmasini ifade eder. Bireylerin iyilik hali arttik¢a
aktivite katilimlarmin ve toplum igerisinde var olma diizeylerinin de artmasi beklenir
(Christiansen, Baum, & Bass-Haugen, 2005). Ozellikle ruhsal agidan tiikkenmislik riskiyle kars
karsiya kalan bakimverenlerde aktivitelere kars1 isteksizlik, motivasyon kaybi, yetersizlik hissi
gibi emosyonel faktorlerin bireylerin aktivite ilgilerini limitlendirebilecegi, bireyleri katilima

kars1 negatif motivasyon diizeyine ¢ekebilecegi diisiiniilmektedir.

Kronik agri deneyimleyen bireylerde fiziksel aktivite diizeyinin diistiigii literatlirde
vurgulanmigtir (Brox, Storheim, Holm, Friis, & Reikeras, 2005; Buckelew et al., 1995; Parker,
Bergman, Mntambo, Stubbs, & Wills, 2017). Calismada aktivite performansi ve agr1 diizeyleri
arasinda negatif yolii giiclii iliski saptand1. Ozellikle bireylerin yiik tasiyan eklemlerde yasadig
siddetli agr1 deneyimleri KAPO ‘de belirttikleri ev idaresi, kisisel bakim gibi fiziksel giic

gerektiren aktivitelere kars1 beceri diizeylerini limitlendirdigini akla getirmektedir.
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Sonug

Palyatif siirecteki bireye bakim verme siirecinde bireylerin 6zellikle yardimci giinlilk yasam
aktivitelerine katilimlarinin limitlendigi tespit edildi. Uzun siireli ve yogun diizeyde bakim
altinda olan bu hastalarla ilgilenmek bireylerde gerek fiziksel gerek ruhsal birtakim olumsuz
deneyimlerin yasanmasina ve bireylerin aktivite katilimlart ve aktivite memnuniyet
diizeylerinin azalmasia sebep olmustur. Bu bireylerin aktivite performans becerileri birey

merkezli ve kapsamli degerlendirildigi ileri caligmalar onerilmektedir.
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