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Total Kalca Protezi Ameliyat1 Sonrasi
Hastalarda Umutsuzluk Diizeyi ve Etkileyen

Faktorler’

Hopelessness Level and the Affecting Factors among
Patients after Total Hip Arthroplasty

ZEYNEP KIZILCIK OZKAN*
SEHER UNVER**

0z

Amag: Total kalca protezi uygulanan hastalarda ameliyat sonrasi dsnemde
agrl yasanmasi, immobilizasyona bagli komplikasyonlarin gelismesi ve
yardimet arag gerece gereksinim duyulmast gibi sorunlar umutsuzluga
yol acabilmektedir. Hastalar bu durumda kendini yetersiz ve mutsuz
hissedebilir. Bu ¢alismanin amact, total kal¢a protezi uygulanan hastalarda
umutsuzluk diizeyi ve etkileyen faktorleri belirlemektir.

Yontem: Tamimlayict tipteki bu calisma Mayis 2016-Eylil 2018
tarihleri arasinda bir tiniversite hastanesinde TKP uygulanan 90 hastanmn
katilmiyla gerceklestirilmistir. Calisma éncesinde kurum ve Etik Kurul
izni ahmmustir. Hastalardan bilgilendirilmis gontllit olurlart ahindi.
Veri toplamada “Hasta Tamm Formu” ve “Beck Umutsuzluk Olgegi”
kullamlmigtir. Veriler SPSS 20.0 programinda Mann Whitney U test,
ki-kare, Spearman Korelasyon Analizi ve Kruskal Wallis H testleri
kullanilarak analiz edilmistir.

Bulgular: Hastalarin %72.2’sinin (n=65) kadin ve yas ortalamasinmn
64.4+12.4 oldugu saptanmustir. Hastalarmn umutsuzluk olcegi toplam
puan ortalamast 6.66+4.93 olarak bulunmustur. Total kalca protezi
uygulanan hastalarin umutsuzluk olcegi puan ortalamalar: primer total
kalca protezi uygulanan hastalara oranla ytiksek bulunmustur (p<0.05).
Yas ile umutsuzluk diizeyi arasinda pozitif korelasyon belirlenmistir
(p<0.05).

Sonug: Total kalca protezi uygulanan hastalarda umutsuzluk “hafif
diizeyde” bulunmustur. Ameliyat sonrast dénemde cerrahi hemsirelerinin
umutsuzluk acgisindan riskli hastalar: belirlemesi ve uygun hemsirelik
bakimi sunmast ile umutsuzlugun hasta tizerindeki olumsuz etkilerin
azalulabilecegi dustintilmektedir.

Anahtar kelimeler: Hemsirelik, total kalga protezi, umutsuzluk.
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ABSTRACT

Aim: Among patients who undergo total hip arthroplasty, problems
such as experiencing pain in the postoperative period, the occurrence
of complications due to immobilization, and the need for an assistive
device may cause hopelessness. The patients may feel inadequate and
unhappy. This study aimed to determine the hopelessness levels and
affecting factors among patients who had undergone total hip arthro-
plasty.

Methods: The descriptive study was carried out between May 2016
and September 2018 with the participation of 90 patients who had un-
dergone total hip arthroplasty in a university hospital. Institution and
ethics committee permission was obtained prior to the study. The “Pa-
tient Descriptive Form” and “Beck Hopelessness Scale” were used to
collect the data. Data were analyzed by using the Mann—Whitney U,
Chi square, Kruskal-Wallis H, and Spearman correlation tests in SPSS
20.0 package program.

Results: Of the patients, 72.2% were female and the mean age was
64.4 + 12.4 years. The mean total Beck Hopelessness Scale score of
the patients was 6.66 + 4.93. The mean score of the scale was higher
in patients after total hip arthroplasty compared to the patients after
primary total hip arthroplasty (p<0.05). There was a positive correlation
between age and hopelessness (p<0.05).

Conclusion: The hopelessness level of patients after total hip arthro-
plasty was found to be at a “moderate level.” In the postoperative pe-
riod, we think that the negative effects of hopelessness can be reduced
by determining the patients at-risk for hopelessness and by providing
appropriate nursing care by the surgical nurses.

Keywords: Nursing, total hip arthroplasty, hopelessness.
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alca protezi ameliyati ciddi zedelenmis kal¢canin yapay

eklemle degistirilmesidir.”” Ameliyat endikasyonlar1 i-

cerisinde primer veya sekonder dejeneratif eklem has-

taliklari, inflamatuvar hastaliklar, avaskiiler nekroz,
piyojenik artrit/osteomiyelit, tiiberkiiloz, konjenital subluksas-
yon/dislokasyon, femur ve asetabulumu tutan kemik ttimorleri,
yetersiz rekonstriiksiyon, intrakapstiler frakttirler, kalca fiizyo-
nu veya psddoartrozu vb. durumlar yer almaktadir.”’ Total kal-
ca protezi (TKP) ameliyati sonrasinda, hastanin agr1 yasamasi,
kas iskelet sistemi fonksiyonlarinin azalmasi, yardimei arag ge-
rece gereksinim duymasi, karmasik bakim ve tedavi nedeniyle
bilgi eksikligi yasamasi gibi olasi sorunlar hastada umutsuzluga
yol acabilmekte, birey kendini yetersiz ve umutsuz hissedebil-
mektedir."” Erlenwein ve ark.’ mn® 2017 yilinda yaptiklari ca-
hismada, diz protezi ameliyati uygulanan hastalarda agri puani
ile umutsuzluk diizeyi arasinda pozitif korelasyon oldugu sap-
tanmustir. Protez ameliyati uygulanan hastalann fiziksel yakin-
malarinin yani sira tedaviden yarar gorememe, gelecek kaygisi
yasama, 6liim korkusu gibi psikolojik nedenlerle de umutsuz-
luk yasayabilecegi belirtilmektedir.*” Oyle ki bu faktorlerin
hasta tizerindeki olumsuz etkilerinin psikolojik saghg etkileye-
rek umutsuzluga yol actig1 ve TKP uygulanan hastalarda iyiles-
me stirecini geciktirdigi ve hasta ¢iktilarimi kotiilestirdigi belir-
tilmektedir.*"® Ayrica umutsuzlugun hastalik stirecinde teda-
viye uyumu, hastalikla basa ¢tkma becerileri ve motivasyonu
olumsuz etkiledigi duistniilmekte® ve depresyon veya intihar
gibi ciddi sorunlara egilimi arttirdigi'” ve yasam kalitesini o-
lumsuz etkiledigi"” belirtilmektedir. Kalca veya diz protez a-
meliyat olan hastalarm %31'inde umutsuzluk yasanabilmekte
ve bu emosyonel durum hastalarin iyilesme durumlarini olum-
suz etkileyebilmektedir."” Literattirde, kalga protezi ameliyati
oncesinde umutsuzluk yasayan hastalarnn taburculuk sirasinda-
ki iyilesme kalitelerinin, yasamayan hastalara oranla daha du-
siik oldugu bildirilmektedir."” Umutsuzluk aym zamanda has-
talarin tedavilerine olan uyumlarini ve i¢inde bulunduklari
durumla bas edebilmelerini de olumsuz yénde etkileyebilmek-
tedir.”” Bu durum, diz ve kalca protezi cerrahisinin uygulandig
ortopedi servislerinde, hastalarin proteze uyum saglamasi aci-
sindan onem tagimaktadir. Bu servislerde yatan hastalarin baki-
mindan sorumlu hemsirelerin, hastalarinin umutsuzluk diizey-
lerini bilmeleri ayn1 zamanda hastalarin protezleri ile stirdure-
cekleri taburculuk sonrast déneme uyumlarini degerlendirme-
de 6nemli bir veri niteligi tasimaktadir. Diger taraftan depres-
yonun bir belirtisi olan umutsuzlugun, psikolojik rahatsizlikla-
ra dontismesini énlemek adina erken tanilanabilmesi ve kontrol
altina alinabilmesinde hemsirelerin etkin rol oynadigi ve umut-
suzlugun bir hemsirelik tanisi olarak hemsirelik bakiminda ele
alinmast gerektigi vurgulanmaktadir.”'>"*"** Calisma, umut-
suzlugun hasta tizerinde olumsuz etkiler olusturmasini engelle-
mek ve hastalarin ameliyat sonrast dénemde hizli iyilesmelerine
katk: saglamak adina umutsuzluk acisindan risk tasiyan hasta-
larin erken belirlenebilmesinin gerekliligini gostermesi agisin-
dan 6nem tasimaktadir.

Bu calismanin amacit TKP uygulanan hastalarda umutsuzluk
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duzeyini ve etkileyen faktorleri belirlemektir. Arastirma
sorulart:

e TKP uygulanan hastalarin umutsuzluk dtizeyi nedir?

e TKP uygulanan hastalarda umutsuzluk dtizeyini etkileyen
faktorler nelerdir?

Calisma tiirii ve 6rneklem

Tanimlayict tipteki bu calismanin verileri bir tniversite
hastanesinin ortopedi ve travmatoloji kliniginde TKP uygulanan
90 hastanin katilimiyla Mayis 2016-Eylil 2018 tarihleri
arasinda gerceklestirilmistir.

Arslantas ve ark 'mn® 2010 yilinda yaptiklari calisma bulgular,

(Beck Umutsuzluk Olgegi puan ortalamasi=8.76+5.1) goz
ontinde bulundurularak, %95 gtiven dtizeyi, %3 tolerans orani
ve %80 gtic ongorilerek giic analizi ile her grup 45 kisiden
olusmak tizere 6rnekleme alinmasi gereken en az kisi sayist 90
olarak hesaplanmistir. Calismaya osteoartroz nedeniyle TKP
uygulanan, ameliyat sonrast dénemde ortopedi ve travmatoloji
Kkliniginde takip edilen, ameliyat sonrasi ilk 48 saatte icerisinde
olan, kanser dis1 en fazla bir kronik hastaligi olan, ¢oklu
travmast olmayan, Tiirkce iletisim sorunuolmayan, calismaya
katilmaya gontilltt olan ve 18 yasini dolduran hastalar kabul
edilmistir. Femur frakturt, avaskuler nekroz vb. diger TKP
endikasyonlari nedeniyle ameliyat edilen, parsiyel kalca protezi
ameliyati uygulanan ve psikiyatrik tans1 bulunan hastalar
calismaya dahil edilmemistir.

Etk

Calisma oncesinde tniversitenin Bilimsel Arastirmalar Etik
Kurulu'ndan izin (2016/53 protokol kodlu, 06/07 karar No.lu)
ve hastane bashekimliginden kurum izni (No. 79056779-
600/17040) alinmistir. Hastalara verdikleri bilgilerin yalniz
bilimsel amacla kullanilacagi ve tgctinct sahislarla
paylasilamayacag bilgisi verilmistir. Hastalara istedikleri zaman
calismadan ayrilabilecekleri sdylendi ve sozli izinleri alinmistir.

Veri Toplama

Veri toplamada “Hasta Tanim Formu” ve “Beck Umutsuzluk
Olgegi” kullanilmustir.

Hasta tanim formu, arastirmacilar tarafindan konuya iliskin li-
teratiir"” dogrultusunda hazirlanmistir. Formda sosyodemog-
rafik ozellikleri (yas, cinsiyet, egitim diizeyi, kronik hastalik
varligi, yasanilan yer, algilanan sosyal destek), ameliyata iliskin
ozellikleri (ameliyat 6ncesi hastanede yatis stiresi, primer/reviz-
yon cerrahi olup olmadig1 vb.) sorgulayan sorular yer almistir.

bireylerin gelecege yonelik
olumsuz beklentilerini, tutumlarini veya umutsuzluklarimni
belirlemek amaciyla Beck ve ark."” tarafindan gelistirilmistir.
Seber™® ve Durak" tarafindan orijinal slgegin Ttirkce gegerlik
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ve giivenirlik calismalan gerceklestirilmistir. BUO, toplam
yirmi maddeden olusmakta olup, 6lgegin puan araligi O ile
20°dir. Bireyler kendisine uygun olan maddelere “evet”, uygun
olmayan maddelere ise “hayir” yanitini vermektedir. Bu
maddelerden dogru olan 11'ine (1., 3., 5., 8., 10, 13., 15. ve
19. maddelere) “haytr”; yanhs olan 9una (2., 4., 7., 11., 12,
14., 16., 18. ve 20. maddelere) ise “evet” yamt1 icin “1” puan
verilmektedir. Bu yanitlarin disindaki isaretlemelere ise “0”
puan verilmektedir. Olgek; “motivasyon kayb1” (2., 4., 9., 12.
, 14.,16., 17. ve 20. maddeler alpha =0. 72) “gelecekle ilgili
duygular ve beklentiler” (1.,3.,7.,11., ve 18. maddeler alpha
=0.78), ve “umut” (5., 6., 8., 10., 13., 15. ve 19. maddeler
alpha = 0.72) olmak tizere ti¢ alt boyuttan olusmaktadir.
BUOden yiiksek puan elde etmek umutsuzluk diizeyinin
yiiksek olduguna isaret etmektedir.” Olgekten elde edilen
puanlar; 0-3 puan arast “normal”, 4-8 puan arasi “hafif”, 9-14
puan arast “orta”, 14-20 puan arast “yogun” umutsuzluk
diizeyini gostermektedir."” Bu ¢alismada Cronbach alfa
guvenirlilik katsayis1 0.84 olarak belirlenmistir.

Veriler hastalarin ameliyat sonrasi 24-48. saatleri arasinda
arastirmact tarafindan ytz ytize gorisiilerek calisma hakkinda
bilgilendirilerek ve yaklasik 10 dk. icinde doldurulmustur.

istatistiksel analiz

Elde edilen veriler SPSS 20.0 paket (IBM, Armonk, NY, USA)
programinda analiz edilmistir. Veriler ortalama, standart
sapma, ytizde, frekans gibi tanimlayici istatistikler kullanilarak
belirtilmistir. Normal dagilima uygunluk Shapiro Wilk Testi ile
belirlenmistir. Normal dagilima uygun olmadig: belirlenen
verilerin karsilastirlmasinda Mann Whitney U testi, kategorik
verilerin karsilastirlmasina ki-kare testi, Spearman Korelasyon
Analizi ve Kruskal Wallis testlerinden yararlanilmistir.
[statistiksel analizlerde anlamlilik diizeyi olarak p<0.05 degeri
kabul edilmistir.

Kisithiliklar

Bu calisma sonuclari tek merkez deneyimini ortaya koymaktadir,
sonugclar drnekleme genellenebilir.

Hastalarin %72.2’sinin (n=65) kadin, %88.9’unun (n=80) il-
kogretim mezunu ve yas ortalamasinin 64.4+12.4 oldugu sap-
tanmustir (Tablo 1). TKP uygulanan hastalarda BUO ortalama-
larnin 6.66+4.93 puan ile “hafif dtizeyde” oldugu bulunmustur.

Umutsuzluk diizeyini etkileyen sosyodemografik dzellikler in-
celendiginde; cinsiyet, egitim durumu, kronik hastalik varlig,
yasanilan yer ve algilanan sosyoekonomik durum gibi 6zellik-
lerin umutsuzluk tizerine etkisi olmadig gorilmistiir (p>0.05),
(Tablo 1). Yasin umutsuzluk diizeyinin arttrdig) belirlenirken
(p<0.05), ameliyat 6ncesi hastanede yatis stiresi ile umutsuzluk

puan ortalamalar1 arasinda korelasyon olmadig belirlenmistir
(p>0.05), (Tablo 2).

Tablo I. Hastalarin Umutsuzluk Diizeyini Etkileyen Sosyode-
mografik Degiskenler (n=90)

Desiskenler Toplam _BU(") istatistik-
83 n(%) XtSsSs sel deger
Kadin 65(72.2) 675508  7=0172
Cinsiyet —0.863%%
Erkek 25(27.8)  644+460 Pp=0863
IIk&gretim 80(88.9) 6.72+5.09
. ’=0.965
.o i X
Egitim Else 9(10) 6.4413.67 =067+
Universite [(1.1) 4.00£0.00
Kronik Evet 54(60) 6.70+5.30 7= 0407
hastalik =0.684%*
varligi Hayir 36(40) 6614439 P
Yasanilan Kirsal 38(42.2) 6261457  7-0.152
yer Kentsel 52(578)  696%+520 Pp=0879%*
Algilanan Dustk 67(74.4) 6.55+4.82
2
sosyo x=0.022
ckonomik Orta 20(22.2) 7.30£557 p=0989}
durum Yiiksek 3(3.3) 5.00+3.46
XSS
Yas (yil) 6441124
Ameliyat dncesi hastanede yatis siiresi (giin) 6.04£5.60

n: Hasta sayisi, Ort: Ortalama, Ss: Standart sapma,**Mann Whitney U testi, TKruskal Wallis H testi

Tablo 2. Beck Umusuzluk Olgegi Puan Ortalamalari ile Yas
ve Ameliyat Oncesi Hastanede Yatis Suresi Arasindaki Spear-
man Korelasyon Analizi Sonuglari (n=90)

Umutsuzluk

Degiskenler diizeyi*
Yas (yil) 0.230 0.029
Ameliyat 6ncesi hastanede yatis stiresi (gtin) 0.085 0.427

*Spearman korelasyon analizi

Tablo 3. Primer ve Revizyon Total Kalca Protezi Ameliyati-
nin Hastalarin Umutsuzluk Diizeyine Etkileri (n=90)

Primer  Revizyon . .
Olgek ve alt TKP TKP Toplam Is'tat|s-
boyutlari (n=45) (n=45) tlkfel
% o - deger
Xtss Xtss X*SS
Motivasyon 4 . N =9 022
kaybi 3284208 4.13£1.71 371x1.94 0=0340%
Gelecekle ilgili ,
duyglarve 040121 171197 1ost175 X 718090
beklentiler p=L.
°=18.004
+ + + X
Umut [15+1.59  264+231  1.90£2.11 5=0012*
Beck Umut-
suzluk Olgegi " N N 2=3379)
toplam puan 484+4.16 8481501  6.661493 5=0,006*
ortalamasi

n: Hasta saysi, SS: Standart sapma, TKP; Total kalca protezi *Pearson ki-kare testi




Revizyon TKP uygulanan hastalarin BUO toplam puan
ortalamasinin ve dlgegin “gelecekle ilgili duygular ve beklentiler”
ve “umut” alt boyut puan ortalamalarimin primer TKP uygulanan
hastalara oranla yiiksek olmast istatistiksel a¢idan anlaml
bulunmustur (p<0.05), (Tablo 3).

Calismada, TKP uygulanan hastalarin umutsuzluk diizeylerinin
hafif dizeyde oldugu belirlenirken, literatiir incelendiginde
cerrahi islem uygulanan hastalarin benzer sekilde hafif diizey
umutsuzluk yasadigi belirlenmistir.**®” Cerrahi islem yapilan
hastalarda umutsuzluk dtzeyinin hafif diizeyde olmasi
hastaligin cerrahi tedavi ile kisa stirede dtizelen gecici bir
durum olmasindan kaynaklanmis olabilir.

Calismada yas ile umutsuzluk puan ortalamalari arasinda
pozitif yonde bir iliski oldugu belirlenirken, cerrahi hastalar
tizerinde yapilan calismalarda ileri yasin umutsuzluk puan
ortalamasini arttirdig belirtilmistir.**" Benzer sekilde meme
kanserli hastalarin katilimiyla gerceklestirilen bir calismada ileri
yasin (70+) umutsuzlugu arturdigi belirlenmistir.** Yasla
beraber komorbid hastalik sayisindaki artisa bagh olarak protez
ameliyat1 sonrast komplikasyon gortlme oranlari da
yiitkselmektedir. Buna ek olarak yash hastalarda gozlenen dogal
fonksiyonel yavaslamanin da”” umutsuzlugu beraberinde
getirdigi diistintilebilir.

Calismada, revizyon TKP uygulanan hastalarnin BUO toplam
puan ortalamas: primer TKP uygulanan hastalara oranla ytiksek
bulundu. Literatiirde primer TKP vakalarnin %30’una reviz-
yon uygulandig: belirtilmektedir.*” Revizyon protez ameliyat-
lar1 kemik stogundaki azalmaya, eslik eden hastalik varligina ve
yasa bagli olarak primer protez ameliyatlarina gére zordur.*>***”
Ayrica revizyon TKP ameliyatlari sonrast komplikasyon (dislo-
kasyon, sinir lezyonu vb.) gortilme oranlarimin®®® ve tekrar has-
taneye yatma oranlarinin (%4.6’ya karsin %10) ytiksek oldugu
belirtilmektedir.*” Revizyon TKP vakalarmda primer TKP va-
kalarina gore morbidite ve mortalite oranlarinin daha yiiksek ve
hastanede yatis stirelerinin daha uzun olmas1®® hastalardaki
umutsuzluk puan ortalamasindaki artisin nedeni olarak goste-
rilebilir.

Calismada umutsuzluk diizeyinin cinsiyet, egitim durumu,
kronik hastalik varligy, yasanilan yer ve algilanan sosyoekonomik
durum gibi ozelliklerden etkilenmedigi goruliirken, benzer
sekilde literatiirde umutsuzluk diizeyinin cinsiyet®*"***" ve
egitim durumuna®'?*?" gore farklihk gostermedigi
belirtilmektedir. Saygivar® ve Avernin®® calismalarinda,
yasanilan yer ve sosyoekonomik durum gibi faktorlerin

umutsuzluga etki etmedigi belirtilmistir.

Calisma sonuclari, TKP uygulanan hastalarin hafif duzey
umutsuzluk belirtileri gosterdigini, revizyon TKP ve ileri yasin
umutsuzluk icin ongoriict fakeorler oldugunu gostermektedir.
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Ameliyat sonrasi dénemde cerrahi hemsireleri tarafindan 70 yas
tizerinde olan veya revizyon TKP uygulanan hastalarin
umutsuzluk duizeylerini 6zenle belirlemek ve uygun hemsirelik
bakimi sunmak umutsuzlugu oénleyebilir ve umutsuzlugun
hasta tizerindeki olumsuz etkilerinin azalulmasina katk:

saglayabilir.
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