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Hipertansiyonu Olan Hastalarda Ofke ve Oz-Bakim Giicii iliskisi

The Relationship between Anger and Self-Care Agency in Patients with Hypertension

Aysegiil SAVASAN!

OZET

Amag: Bu calismada, hipertansiyon tanisi almis bireylerin 6fke ve
ofke tarzi ile 6z bakim glict arasindaki iliskinin incelenmesi amag-
lanmistir.

Gereg ve Yontem: Tanimlayici ve kesitsel nitelikte olan bu arastirma 305
hipertansiyon hastasiyla yapilmistir. Veriler, Stirekli Ofke-Ofke Tarz Olce-
gi, Oz-Bakim Giicii Olcegi ve Birey Tanitim Formu ile toplanmis, yiizde-
lik, ortalama, standart sapma ve korelasyon analizi kullanilarak deger-
lendirilmistir.

Bulgular: Siirekli 6fke puan ortalamasi 21.13+6.61; 6fke icte puan or-
talamasi 19.44+4.94; ofke disa puan ortalamasi 13.10+4.49; 6fke kont-
rol puan ortalamasi 23.40+4.97'dir. Oz-bakim giicii puan ortalamasi ise
103.87+£19.31dir.

Sonug: Surekli o6fke, 6fke icte ve 6fke disa puanlari ile 6z-bakim giicii
arasinda negatif bir iliski oldugu, strekli 6fke, 6fke icte ve 6fke disa pu-
anlari artikga 6z-bakim glicliniin azaldigi, 6fke kontroll ile 6z-bakim
arasinda ise pozitif bir iliski oldugu, 6fke kontroll artikca 6z-bakim gu-
clinlin de arttigi bulunmustur.

Anahtar sozciikler: Hipertansiyon; 6tke; 6tke tarzi; 6z-bakim giicti.

SUMMARY

Objectives: This study aimed to investigate the relationship between anger
and manner of anger expression with self-care agency in individuals diag-
nosed as having hypertension.

Methods: This descriptive and cross-sectional study was carried out in 305
patients with hypertension. Data were collected using the Self-Care Agency
Scale, the Trait Anger and Anger Expression Scale and Individual Identity
Form, and were evaluated by percentage, mean, standard deviation, and
correlation analysis.

Results: The mean trait anger score was 21.13+6.61, the mean internalized
anger score was 19.44+4.94; and the mean externalized anger score was
13.10+4.49. The mean anger control score was 23.40+4.97, and the mean
self-care agency score was 103.87+19.31.

Conclusion: There was a negative correlation between trait anger, inter-
nalized anger, externalized anger and self-care agency scores. When trait
anger, internalized anger and externalized anger scores increased, the self-
care agency decreased. However, there was a positive correlation between
anger control and self-care agency. When anger control score increased, the
self-care agency score also increased.

Key words: Hypertension; anger; anger expression; self-care agency.

Giris

Hipertansiyon morbidite ve mortalite nedeni olan
onemli bir halk sagligi sorunudur. Diinyada erigkin niifu-
sun %26.4Unin hipertansiyonu oldugu belirlenmistir.™!
Tiirkiye'de hipertansiyonun yasa ve cinsiyete gore prevalansi
%31.8'dir (kadinlarda %36.1; erkeklerde %27.5).”! Yagli bi-
reylerin %92.5’'inde goriilen hipertansiyonun kronik hasta-
liklar i¢inde 6nemli bir yeri vardir. Bu nedenle, acil polik-
linige bagvuran hipertansiyonlu yaglilarin %6.5 gibi ytiksek
bir oranda oldugu ifade edilmektedir.” Hipertansiyon et-
yolojisinde genetik, beslenme, yas, cinsiyet gibi faktorlerin
yanisira kaygi, stres ve 6fke gibi psikolojik faktorler de et-
kilidir.") Ozer caligmasinda siirekli 6fke ve 6fke tarzi agi-
sindan hipertansiyon hastalarinin kontrol grubundan ayril-
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digini, 6fkenin bastirilmas ile hipertansiyon arasinda iligki
oldugunu saptamistir. Kronik hastaliklarin ¢ogunda oldugu
gibi hipertansiyonda da hastalik, bireyin yasamini olumsuz
yonde etkilemekte ve belli bir yasam tarz1 gelistirme zorun-
lulugu getirmektedir.) Bu durum hastalar igin stresli bir ya-
sam stirdirmelerine, dolayisi ile 6tke gibi duygusal tepkilerin
yasanmasina neden olur. Saglik profesyonellerin sorumlulu-
gu hastanin kendi saglik bakimina katilimini saglamaktir.l”!
Bu nedenle, 6z-bakim uygulamalar: bu hastalar i¢in 6nem-
lidir. Hemgireler hastalarinin sagliklarini sirdtirmek ve ya-
sam kalitelerini yikseltmek adina, 6z-bakim uygulamalari-
na 6nem vererek, hastalarinin 6z-bakim giictiniin artmasi-
na destek olurlar.

Ofke duygusuyla iligkili ve kronik bir hastalik olan hi-
pertansiyonda, 6tke ve 6z-bakim giicu iligkisini belirlemek
ve 6z-bakim uygulamalari konusunda destek saglamak hi-
pertansiyon hastalar1 i¢in 6nem tagimaktadir. Bu bilgiler-
den hareketle ve konuyla ilgili aragtirmalarin az olmasi ne-
deniyle; aragtirmanin amaci, hipertansiyon tanisi almig bi-
reylerde 6fke ve 6fke tarzi ile 6z-bakim giict iligkisini in-
celemektir.
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Gereg ve Yontem

Tanimlayici ve kesitsel nitelikte olan bu aragtirma Buca 2
Nolu Saglik Ocagi’'nda Temmuz-Agustos 2005 tarihleri ara-
sinda yapilmugstir. Saglik ocagi’na bagvuran hipertansiyon ta-
nist almig bireyler aragtirmanin evrenini, Temmuz ile Agus-
tos 2005 tarihleri arasinda bagvuran, en az alt1 ay 6nce hiper-
tansiyon tanisi almig, aragtirmaya katilmayi kabul eden 305
birey 6rneklemi olusturmustur.

Aragtirma verileri, aragtirmact tarafindan geligtirilen,
sosyo-demografik 6zellikleri ve saghk 6ykistuni belirleme-
ye yonelik 23 maddeden olusan birey tanitim formu, Siirek-
li Ofke—Ofke Ifade Tarzi Olgegi (SOOTO) ve Oz-bakim
Giicii Olgegi kullanilarak toplanmustir.

Siirekli Ofke — Ofke Ifade Tarz1 Olgegi

Spielberger ve arkadaglar: tarafindan 1983 yilinda ge-
listirilmistir; tlkemiz i¢cin gegerlilik ve glivenirlilik ¢caligma-
st Ozer tarafindan 1994 yilinda gerceklestirilmistir. Olgek
34 maddeden olugmaktadir. Olcekteki ilk 10 madde Siirek-
li Ofke 6l¢eginin maddeleridir. Ofke Ifade Tarz 6lgegi Ofke
Ice (13.,15.,16.,20.,23.,26.,27.ve 31. maddeler), Ofke Diga
(12.,17.,19.,22.,24.,29., 32.ve 33. maddeler) ve Ofke Kont-
rol (11.,14.,18.,21.,25., 28, 30. ve 34. maddeler) alt 6lcek-

lerinden olugmustur.®!

Stirekli Ofke — Ofke Ifade Tarzi Olgegi bireylerin kendi
kendilerine uygulayabilecekleri bir 6l¢ektir. Kisi her bir mad-
deyi okuduktan sonra yanitin1 “Hemen Hi¢bir Zaman (1)”,
“Bazen (2)”, “Cogu Zaman (3)”, “Hemen Her Zaman (4)”
seceneklerinden birini isaretleyerek belirtir. Siirekli Ofke 61-
ceginden alinacak en digiik puan 10 ve en yiksek puan 40’tur.
Ofke Ifade Tarz1 6lgeginin her bir alt slgeginden (Ofke Igte,
Ofke Disa ve Ofke Kontrol) alinacak en diisitk puan 8 ve en
yiksek puan ise 32dir.l"!

Bu ¢aligmada Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayis: stirek-
1i 6tke dl¢egi icin 0.83; dtke ice alt 6lgegi icin 0.71; 6fke diga
alt olgegi icin 0.79; 6tke kontrol alt dlgegi icin 0.83 olarak
bulunmustur. Spielberger’in®® ¢aligmasinda alfa degerleri sii-
rekli 6tke i¢in 0.82 ile 0.90 arasinda degismekte; 6tke ifa-
de tarz1 olgegi icin ise 0.85 (6fke kontrol), 0.76 (ofke diga)
ve 0.74 (6fke ige) olarak belirlenmistir. Ozer'in®® ¢alismasin-
da alfa degerleri strekli 6tke i¢in 0.77 ile 0.80 arasinda; 6tke
ifade tarzi ol¢egi icin ise 0.84 (6tke kontrol), 0.78 (6tke disa),
0.62 (ofke ige) olarak belirlenmistir.

Oz-Bakim Giicii Olgegi

Kearney ve Fleischer tarafindan 1979 yilinda, 43 mad-
de halinde gelistirilmis olan 7he Exercise of Self-Care Agency
Scaleden kisaltilmig 35 maddelik formdur. Nahcivan tarafin-
dan 1993 yilinda, saglikli genclerde gegerlilik ve giivenirliligi
yapilarak Tiirk toplumuna uyarlanmstir.”) Oz-bakim Giicii
Olgegi'nde her bir ifade 0'dan 4% kadar puanlanmistir. “Beni

¢ok iyi tanimliyor” yanitina “4” puan, “beni biraz tanimliyor”
anitina “3” puan, “fikrim yok” yanitina “2” puan, “beni pek ta-

y ) yox'y )

nimlamiyor” yanitina “1” puan, “beni hi¢ tanimlamiyor” yani-

tina ise “0” puan verilir.!*1%

Ifadelerden sekizi (3., 6., 9., 13., 19., 22., 26. ve 31. ifade)
negatif olarak degerlendirilir ve puanlama tersine déndiri-
liir; puan degerleri yer degistirir. Olgekten elde edilen en yiik-
sek puan 140’tir. Puan yiikseldikge 6z-bakim giicii artar.!1%

Bu calisgmada Oz-bakim Giicii Olgegi igin Cronbach alfa
i¢ tutarlilik katsayis1 0.87 olarak bulunmusgtur. Nahgivan'® ise
calismasinda alfa degerini 0.89 olarak belirlemistir.

Anket formlar: uygulanmadan once gerekli agiklamalar
yapilarak kurumdan yazili, hastalardan szl onay alinmugtir.

Veriler, SPSS 11.0 paket programinda, ytuzdelik, ortala-
ma, standart sapma ve Pearson korelasyon katsayis: kullanila-
rak degerlendirilmistir.

Bulgular

Aragtirmaya  katilan  hastalarin = yag  ortalama-
st 57.06+£9.73dir. %74.4Gntin kadin, %75.7sinin evli,
%48.9’unun ilkokul mezunu oldugu bulunmustur. Hastala-
rin %9.8’inin gelir getiren bir igte calistig1 ve %67.9unun orta
sosyo-ekonomik diizeye sahip oldugu saptanmistir (Tablo 1).

Hastalarin  hipertansiyon hastast olma yili ortalama
8.07x6.44dir; %35.7’si fiziksel saghigini “iyi”, %47.9u da

ruhsal sagligini “iyi” olarak degerlendirdigi belirlenmistir.

Hastalarin stirekli 6fke puan ortalamasi ise 21.13+6.61'dir
(Tablo 2).

Ofke ige puan ortalamasi 19.44+4.94; 6fke disa puan or-
talamasi ise 13.10+4.49'dur. Hastalarin 6fke kontrol puan or-
talamas1 23.40+4.97dir (Tablo 2).

Hastalarin o6z-bakim guct puan ortalamasi

103.87+19.31'dir (Tablo 2).

Arasgtirmaya katilan hipertansiyon hastalarinin  stirek-
li 6tke puani ile 6z-bakim gilicii puan: arasinda negatif bir
iligki oldugu (r= -0.300), 6fke icte ve ofke diga puanlari ile
6z-bakim giicti puan: arasinda da negatif bir iligki oldugu (r=
-0.187), 6tke kontrol puani ile 6z-bakim puan: arasinda ise

porzitif bir iligki oldugu (r= 0.267) bulunmustur (Tablo 3).

Tartisma

Hastalarin  siirekli ofke (21.1326.61) ve ofke disa
(13.10+4.49) puan ortalamalari Ozer ve ark.nin® 1994 yi-
linda, 50 yiiksek tansiyon hastasiyla yaptiklar: 6tke ve ofke
ifade tarzlan ile ilgili aragtirmasinda bulunan stirekli 6tke
(23.14+7.43) ve otke disa (14.52+5.57) puan ortalamala-
rindan daha disik bulunmustur. Ofke icte (19.44+4.94)
puan ortalamasi Ozerin calismasinda bulunan 6fke igte
(18.88+4.62) puan ortalamasindan daha yiiksektir. Ofke
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Tablo 1. Hastalarin sosyo-demografik ozelliklerine gore
dagilimi (n=305)

Tanmitic1 ozellikler Say1 Yiizde
Cinsiyet
Kadin 227 74.4
Erkek 78 25.6
Yas grubu
35-44 24 7.9
45-54 112 36.7
55-64 92 30.2
>65 77 25.2
Medeni durum
Evli 231 75.8
Bekar 3 1.0
Esi olmus 55 18.0
Bosanmis 16 5.2
Egitim durumu
ilkokul mezunu degil 87 28.5
ilkokul mezunu 149 48.9
Ortaokul 25 8.2
Lise 30 9.8
Fakulte-Yuksekokul 14 4.6
Bir iste calisma durumu
Evet 30 9.8
Hayir 275 90.2
Sosyo-ekonomik durum
Cok dustk 22 7.2
Diistik 76 24.9
Orta 207 67.9
Toplam 305 100.0

kontrol (23.40+4.97) puan ortalamasinin ise Ozer'in galis-
masinda bulunan 6tke kontrol (23.56+6.20) puan ortalama-
styla benzer oldugu saptanmustir.

Erkek ve ark.nin™! yiiksek tansiyon tansi alan bireyle-
rin strekli 6tke ve 6fke ifade tarzlarinin belirlendigi aras-

tirmasinda, strekli 6fke puan ortalamasi 16.76+4.18, 6tke
i¢te puan ortalamas: 13.92+2.90, 6tke digta puan ortalamas:
12.38+2.68 ve 6tke kontrol puan ortalamas: 21.57+2.70 ola-
rak saptanmugtir. Erkek ve ark.nin yiliksek tansiyon tanisi alan
bireylerle yaptig: arastirmada, siirekli 6fke ve 6tke ifade tar-
z1 puan ortalamalarinin bu aragtirmada bulunan sonuglar-
dan daha diisik oldugu gorilmektedir. Bu aragtirmanin, sag-
lik ocagina ani tansiyon yiikselmesi, tansiyon takibi/kontroli
ve tansiyon ilac1 yazdirmak gibi nedenlerle bagvuran hastalar-
la yapilmasinin ve aragtirma kapsamindaki hastalarin egitim
duzeyinin digiik olmasinin (Tablo 1), 6tke puanlarinin yik-
sek bulunmasinda etkili oldugu digtinilmistir.

Hipertansiyon hastalarinin puan ortalamalariyla fark-
Ii hasta gruplarinin siirekli 6fke ve 6fke ifade tarzi puanla-
rint kiyaslamak, aradaki farkliliklar: ve benzerlikleri goster-
mek agisindan yararli olabilir. Giileg ve ark.nin*? fibromiyal-
ji sendromu olan kadinlarda otke ile ilgili ¢aligmasinda, sti-
rekli 6tke puan ortalamasi 25.3+7.2, 6tke icte puan ortalama-
st 18.7+4.9, 6tke disa puan ortalamas: 16.9+5.5, 6tke kont-
rol puan ortalamas1 20.2+5.7 olarak bulunmustur. Engin ve
ark.nin!¥ alkol ve madde bagimhlarinda 6fke duygusu ile il-
gili aragtirmasinda, hastalarin stirekli 6tke puan ortalamalar
24.34+7.17, 6tke icte puan ortalamalar: 19.26+4.37, 6tke dis-
ta puan ortalamas: 18.46+4.80, 6fke kontrol puan ortalama-
lar1 ise 20.96+4.78 olarak saptanmugtir. Giileg ve ark.nin!?
fibromiyalji sendromu olan kadinlarla, Engin ve ark.nin" al-
kol ve madde bagimlilariyla yaptiklar: ¢aligmalarda ve bu ¢a-
lismada bulunan 6tke igte puanlari benzerlik gostermektedir.

Sayar ve ark.nin™ ofke ataklari olan depresif hastalar-
la yaptiklar: aragtirmada 6tke diga puan ortalamas: 17.7£3.7,
otke icte puan ortalamasi 18.5+3.5, 6tke kontrol puan orta-
lamas1 17.8+4.2, strekli 6tke puan ortalamasi 25.3+4.7 ola-

Tablo 2. Hipertansiyonu olan hastalarin 6z-bakim giicu, siirekli 6fke ve 6fke ifade tarzi puanlarinin dagilimi (n=305)

X SS Maks. Min. Puan aralig
Oz-bakim giicii 103.87 19.31 136.0 30.0 0-140
Surekli ofke 21.13 6.61 40.0 10.0 10 - 40
Ofke icte 19.44 4.94 32.0 8.0 8-32
Ofke disa 13.10 4.49 32.0 8.0 8-32
Ofke kontrol 23.40 4.97 32.0 9.0 8-32

Tablo 3. Hipertansiyonu olan hastalarin suirekli 6fke ve ofke ifade tarzi puan ortalamalar ile 6z-bakim giicli puan

ortalamalarnmn iliskisi

Siirekli ofke

Ofke tarz dlcegi

Oz-bakim giicii Ofke ice Ofke disa Ofke kontrol
r -0.300 -0.187 -0.187 0.267
p 0.000 0.001 0.001 0.000
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rak saptanmugtir. Stirekli 6fke ve 6fke diga puanlarinin, hiper-
tansiyon hastalarindan daha yiiksek oldugu; 6tke ice ve otke
kontrol puaninin ise hipertansiyon hastalarindan daha distk
oldugu gérilmektedir.

Whiteside ve Abramowitz,!™®) yiiksek obsesif-kompulsif
belirtiler gosteren genglerin 6fke diga puan ortalamasini
16.07+4.45, 6tke icte puan ortalamasini 20.6x4.18 ve otke
kontrol puan ortalamasini 19.42+5.62 olarak saptamustir.
Ofke kontrol puanimin hipertansiyon hastalarindan daha
yiiksek olmasi, 6fkenin bastirilmas: ve hipertansiyon arasin-
daki iligkinin bilinmesi nedeniyle 6fkenin bastirilmadigini,
uygun bir sekilde ifade edildigini gostermesi agisindan olum-
lu bir sonug olarak degerlendirilmistir.

Universite 6grencileriyle yapilan bir caligmada 6fke ige
puan ortalamas:t 17.6x4.3, 6tke diga puan ortalamasi ise
15.6+4.1 olarak bulunmustur.’® Yine Universite ogrenci-
leriyle yapilan bir aragtirmada strekli 6fke puan ortalamasi
20.16+5.72, tke igte puan ortalamas: 17.99+4.81, 6tke diga
puan ortalamasi 16.1524.33 olarak bulunmustur.'”) Stirekli
otke puant agisindan bu aragtirmanin bulgulariyla Gniversite
ogrencileriyle yapilan aragtirmalarin sonucu benzerlik goste-
rirken, 6fke igte ve 6fke disa puanlari agisindan farklilik gos-
termektedir. Strekli 6fke duzeyi yiksek olan Universite 6g-
rencileriyle yapilan bir ¢alismada, stirekli 6tke puan ortalama-
s1 biligsel tedavi 6ncesi 28.76+3.32, tedavi sonras1 21.44+4.82
olarak bulunmustur."® Hipertansiyon hastalarinin siirek-
li 6tke duzeylerinin bu sonugtan daha disik oldugu goril-
mektedir.

Hastalarin ~ 6z-bakim  giici  puan  ortalamasi
103.87+19.31'dir. Duzoz!"" hipertansiyonlu hastalarin 6z-
bakim glictini degerlendirmek amaciyla yaptigi caligma-
da, 6z-bakim giicii puan ortalamasini 100.04+17.62 olarak
saptamustir. Bakoglu ve Yetkin'in'® hipertansiyonlu hastalar-
da 6z-bakim giici ile ilgili ¢aligmasinda ise, 6z-bakim giici
puan ortalamasinin 98.9+20.1 oldugu bulunmustur. Bu so-
nuglarin aragtirmanin bu bulgusuyla paralellik gosterdigi go-
rilmektedir.

Oz-bakim 6l¢egi kullanilarak yapilan diger aragtirma so-
nuglari ise sunlardir; Kara ve Akbayrak®” tip II diabetes mel-
lituslu hastalarla yaptig1 arastirmasinda, 6z-bakim giicti puan
ortalamast 100.77£19.00dur. Aragtirma kapsamina giren
hastalarin 6z-bakim giicii puan ortalamalarinin, tip II dia-
betes mellitusu olan hastalarin puan ortalamalari ile de ben-
zerlik gostermektedir. Ancak Findik'in?!! ampiitasyon uygu-
lanan hastalarin 6z-bakim gliciini inceledigi ¢alismasinda,
6z-bakim giicti puan ortalamas: egitim 6ncesi 80.91£14.33
olarak bulunmustur. Bozkurt ve ark.nin?? riskli gebelerde
6z-bakim giict ve saglikli yagam bi¢imi davraniglar ile ilgili
aragtirmasinda, 6z-bakim giicti puan ortalamasi 85.17+27.29
olarak saptanmistir. Hemodiyaliz hastalariyla yapilan bir ¢a-

lismada ise 6z-bakim giicli puan ortalamasi1 62.5+12.20 ola-
rak bulunmugtur.®! Aragtirma kapsamina giren hastalarin
6z-bakim giicli puan ortalamasinin, ampitasyon uygulanan
hastalarin, hemodiyaliz hastalarinin ve riskli gebelerin 6z-
bakim giici puan ortalamasindan yiiksek oldugu s6ylenebilir.

Bu aragtirmada, hipertansiyonu olan hastalarin siirekli
otke ve otke ifade tarzi puan ortalamalari ile 6z-bakim giict
puan ortalamalar1 arasindaki iligki incelendiginde, siirekli
ofke, ofke icte ve 6fke diga puanlari ile 6z-bakim giicii puani
arasinda negatif bir iligki oldugu; bagka bir anlatimla, stirek-
1i 6tke, 6tke icte ve 6fke disa puanlar: artik¢a 6z-bakim giict-
niin azaldigi bulunmustur. Ofke kontrol puani ile 6z-bakim
puant arasinda ise pozitif bir iligki oldugu; 6tke kontrol pua-
n1 arttik¢a 6z-bakim glictiniin de arttif1 saptanmugtir. Ancak,
strekli 6fke ve 6fke ifade tarzi puanlari ile 6z-bakim glicti pu-
ani arasindaki bu iligkilerin giiclii olmadig bulunmustur.

Sonu¢

Bu aragtirma sonucunda, aragtirma kapsamina alinan hi-
pertansiyonlu hastalarin ¢ogunlugunu kadinlarin olugtur-
dugu, siirekli 6tke, otke icte ve 6tke disa puanlarinin artik-
¢a 6z-bakim giiciniin azaldig1, 6fke kontrol puaninin arttik-
¢a 6z-bakim giictiniin de arttifi bulunmugtur. Bu sonuglar
dogrultusunda;

- Oz-bakim giicii ile siirekli 6fke, ofke icte ve ofke diga
puanlari arasinda negatif bir iliski oldugu, 6z-bakim giici ile
otke kontrol puan: arasinda ise pozitif bir iligki oldugu belir-
lenmistir. Oz-bakim giiciiniin arttirilmasinda, hastalar tara-
findan 6fke kontroliiniin amacinin yani 6fkenin nasil uygun
bir dille ifade edilebileceginin bilinmesinin saglanmast,

- Ofke kontrol puan: diisiik, siirekli 6fke ve fke ige pu-
ani1 yiksek olan hipertansiyon hastalariyla 6z-bakim uygula-
malarini gelistirmelerine yonelik igbirligi saglanmasi ve has-
talara ihtiyaglar: dogrultusunda egitim verilmesi,

- Ozellikle bastirilmis, ige yoneltilmis 6fkenin etkili oldu-
gu esansiyel hipertansiyon hastalif1 olan bireylere 6tke ifade-
si ve kontrolii konusunda egitim verilmesi,

- Hasta bakiminin ve egitiminin amacina ulagabilmesi
i¢in, hipertansiyon hastalariyla ¢alisan hemsirelere 6tke ko-
nusunda hizmet i¢i egitim verilmest,

- Benzer aragtirmalarin farkli alanlarda, 6rneklemlerle ve
daha genis gruplarla, saglikli bireylerden olusan kontrol gru-
bu kullanilarak yapilmas: 6nerilebilir.

Aragtirmanin Sinirhiliklar

Hipertansiyon tanisinin farkindaligi acisindan en az alt:
ay once tani almig hastalarin aragtirma kapsamina alinma-
st ve seckonder hipertansiyon tanist almig hastalarin aragtir-
ma kapsamina alinmamas: aragtirmanin sinirhiliklarini olug-
turmaktadir.
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