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OZET

Kesitsel ve analitik nitelikte olan bu aragtirma Atatiirk Universitesi Siileyman Demirel Tip
Merkezi Aziziye ve Yakutiye Arastirma Hastanelerinin gegitli iinitelerinde yatmakta olan 250
erigkin hastanin yeme-igme ile ilgili sorunlarini ve onerilerini belirlemek amaciyla yapilmigtir.
Hastalarin % 63.2°sinin Sgiinlerini tam olarak yemedigi ve yememe sebeplerinin bagsinda
istahsizhk sorununun yer aldigi (%44.3), %85.2’sine diyeti ile ilgili agiklama yapimadi
belirlenmigtir. Hastalarin %28'i daha iyi beslenebilmeleri igin temizlige daha ¢ok onem verilmesi
gerektigini belirtmigtir.

Anahtar kelimeler: Hastanede yatan hastalar, yeme-igme sorunlari, &neriler

DETERMINATION OF THE PROBLEMS OF HOSPITALIZED
PATIENTS REGARDING FOOD INTAKE AND THE SUGGESTIONS FOR
SOLUTIONS TO THESE PROBLEMS

ABSTRACT

The present study which is both sectional and analytical has been conducted in order to
determine the problems regarding food intake of 250 adult hospitalized patients at the Atatiirk
University Siileyman Demirel Medical Center Aziziye and Yakutiye Research Hospitals and put
Jor suggestions to solve these problems. It has been found that 63.2 % of the patients did not have
reguler meals properly and that the main reason for not eating was lack of appetite (44.3%), 85.2%
were not instructed about their dietary conditions. 28.0% of the patients pointed out that hygiene
be given more importance for better nutrition.
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GIRIS

Insan; fiziksel, sosyal, duygusal ve entellektiiel gereksinimleri olan bir
varhiktir. Fizyolojik gereksinimler bireyin yasamini siirdiirebilmesi igin gerekli olan
temel ihtiyaglardir. Omegin; hava, su, beslenme, bogaltim, uyku v.b. (2)

Goriildiigii gibi beslenme, hava ve sudan sonra en ¢nemli iigiincii temel
gereksinimdir (2,3,7).

Yagam boyunca beslenme gereksinimi siirekli olarak degisir. Gereksinimler
gelisme ve doku onarimy igin gereklidir ve hareketlilik, iklim, duygusal durum,
gebelik, hastalik ve benzeri durumlardan etkilenir (1). Bu baglamda hastaneye
kabul edilen hastanin beslenmesi 6zel bir onem gerektirir.

Saglik kurumu, insanlara saglik-hastalik konularinda istendik/bilin¢li davranig
oriintiileri kazandiran temel bir sosyal kurumdur (5). Bu kurumda en aktif gorevde
bulunan saglik ekibi tiyeleri ise doktor ve hemgsirelerdir. Saglik kurumlarinda
doktor ve hemgirelerin iizerinde dnemle durmalart gereken bir konu da siiphesiz
beslenmedir. Ancak hastanede yatarak tedavi goren hastalarin pek ¢ogunun
kendilerine sunulan yemekleri isteyerek yemedikleri ve genellikle geri ¢evirdikleri
gdzlenmistir. Bu noktadan yola ¢ikarak Atatiirk Universitesi Siileyman Demirel Tip
Merkezi Aziziye ve Yakutiye Arastirma Hastanelerinin ¢esitli iinitelerinde yatmakta
olan erigkin hastalarin yeme-i¢gme ile ilgili sorunlarinin belirlenmesi ve &nerilerinin
saptanmasi amaciyla boyle bir ¢aligma yapilmasi gerekli goriilmiigtiir.

GEREC VE YONTEM

Aragtirma kesitsel ve analitik nitelikte olup, 1997 yilinin ilk beg ayinda
Atatiirk Universitesi Siileyman Demirel Tip Merkezi Aziziye ve Yakutiye Aragtirma
Hastanelerinin Dahili ve Cerrahi Tip Bilimlerine ait kliniklerde yapilmagtir.
Arastirma kapsamina erigkin, en az ii¢ giindiir hastanede yatmakta olan ve kat1 gida
alabilen, bilingli ve koopere 250 hasta alinmigtir. Hastalarin birbirlerinin verdikleri
cevaplardan etkilenmemesi i¢in her odadan sadece bir hastaya anket uygulanmigtir.
Verilerin analizinde yiizdelik ve ki-kare testi kullaniimigtir (6).

BULGULAR VE TARTISMA

Aragtirma kapsamina alinan hastalarinin % 47.2’sinin kadin, % 52.8’inin
erkek oldugu, % 32.8’inin ilkokul mezunu oldugu, ancak okur-yazar olmayan
hastalarin oraninin oldukga yiiksek oldugu (% 21.6) belirlenmigtir. Hastalarin %
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45.6’s1inn dahili kliniklerde, % 54.4’iiniin cerrahi kliniklerde yattig1, % 60.4’{iniin
normal, % 39.6’sinin 6zel diyet aldig1 tespit edilmigtir (Tablo 1).

Tablo 1. Aragtirma Kapsamina Alinan Hastalar Tanitici Bilgiler

Hastanin Cinsiyeti Say1 %
Kadin 118 472
Erkek 132 52.8
Hastanin Egitim Durumu
Okur-yazar degil 54 21.6
Okur-yazar 16 6.4
Tlkokul 82 328
Orta-lise 65 26.0
Universite 33 13.2
Hastanin Yattig) Klinik
Dabhili Klinikler 114 45.6
Cerrahi Klinikler 136 54.4
Hastamin_Aldifn Diyet
Normal 151 60.4
Ozel 99 39.6
TOPLAM 250 100.0

Tablo 2. Hastalarin Hastanede Verilen Yemekleri Degerlendirme Durumlarinin Dagilimi

Degerlendirme Durumu* Sayr %

Begeniyorum 127 50.8
Hep ayni gegitler gikiyor 68 27.2
Tatlarin1 begenmiyorum 55 22.0
Temiz olduguna inanmiyorum 55 22.0
Goriintiilerini begenmiyorum 24 9.6
Miktarini az buluyorum 14 5.6
Sindirimi zor yiyecekler ¢ikiyor 8 32
**Diger 6 2.4

* Hastalar birden fazla se¢enek isaretlemistir.
** Hastalanin %2.4’1 hastane yemeklerini hi¢ yemedigi igin degerlendirme yapamadigini ifade
etmistir.

Tablo 2’de, hastalarin %50.8’inin hastanede verilen yemekleri begenmesi
olumlu bir sonug olarak degerlendirilmistir. Ancak hastalarin % 22.0’1min
yemeklerin temizliginden siiphe duydugu, bu nedenle &giinlerini geri gevirdigi

diigiiniilebilir. Bu giipheyi ortadan kaldirmak igin yemeklerin, servis arag ve
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Hastalarin ogiinlerini tam olarak yiyip-yemedikleri aragtiriimig ve
% 63.2’sinin 6giiniin tam olarak yemedigi goriilmiistiir. Ogiintinii tam olarak
yemeyen 158 hastanin % 44.3’i istahsiz oldugu igin, % 41.1’i yemekleri
begenmedigi i¢in yemedigini ifade etmistir. Ogiiniinii tam olarak yememe sebebi
olarak en ¢ok igtahsizlig1 gostermis olmalar1 benzer ¢aligmalarin sonuglariyla
(3;4,7) uygunluk gostermektedir.

Tablo 3. Hastalarin Ogiinlerini Tam olarak Yiyip-Yememe Durumunun Cinsiyetle iligkisi

e Cinsiyet
Ogiinleri Tam
Olarak
Kadin Erkek Toplam
S % S % S %
Yiyen 39 33.0 53 40.1 92 36.8
Yemeven 79 67.0 79 59.9 158 63.2
TOPLAM 118 100.0 132 100.0 250 100.0
X2= 1351, SD=1, p>0.05

Ogiinlerini tam olarak yemeyen kadin hastalarin orani (% 67.0) erkek
hastalardan daha yiiksek (% 59.9) olmasina ragmen aradaki fark istatiksel olarak
onemsiz bulunmugstur (p>0.05). Bu farkin sebebi kadin hastalarin daha segici
davranmasi ile iligkili olabilir (Tablo 3).

Ogiinlerini tam olarak yememe durumu ile egitim diizeyleri kargilagtiriimig ve
iiniversite mezunlarinin % 72.7’sinin, okur-yazar olmayan hastalarin ise
%50.0’1nin iiniinii tam olarak yemedigi goriilmiistiir. Universite mezunlarinin
beklentilerinin daha fazla olmasi ve duruma daha elegtirisel gozle bakmasi nedeni ile
biiyiik bir kisminin 6giiniinii tam olarak yemedigi diigiiniilebilir.

Dahili kliniklerde yatan hastalarin sadece % 41.2’sinin, cerrahi kliniklerde
yatan hastalarin ise % 33.1’inin 0giiniinii tam olarak yedigi goriilmiistiir. Dahili
kliniklerde ©zel diyeti olanlarin fazla olmas) hastalarin se¢me sansini
azaltabileceginden bu kliniklerde 6giiniinii tam olarak yiyen hastalarin orani cerrahi
kliniklerde yatan hastalardan daha yiiksek bulunmustur. Ayrica cerrahi kliniklerde
yatan hastalarin agrilarinin daha ¢ok olmasi nedeni ile 6giinlerini tam olarak
yiyemedigi diigiiniilebilir.
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Tablo 4. Hastalarin Yattigs Klinige Gore Diyetleri lle flgili Agiklama Yapilip Yapilmamasinin
Kargilagtirlmasi

A Diyetle Ilgili Aciklama
Yattigi Klinik

Yapilan Yapilmayan Toplam
S 9o S % S %
Dahili Klinik 24 21.1 90 78.9 114 100.0
Cerrahi Klinik 13 9.5 123 90.5 136 100.0
TOPLAM 37 14.8 213 85.2 250 100.0
X2= 6497, SD=1, p<0.05

Dahili kliniklerde yatan hastalarin %78.9’una, cerrahi kliniklerde yatanlarin
ise %90.5’ine diyetleri ile ilgili agciklama yapilmamg olmasi dikkat ¢ekici bir sonug
olarak degerlendirilmig ve aradaki fark onemli bulunmugtur (p<0.05). Her iki
klinikte toplam olarak hastalarin sadece %14.8’ine a¢iklama yapilmigtir (Tablo 4).

Tablo 5. Hastalanin Aldig Diyete Gore Agiklama Yapilip Yapilmamasinn Karsilagtinlmasi

Diyetle Ilgili Aciklama
Aldig1 Diyet

Yapilan Yapilmayan Toplam
S % S % S %
Normal 13 8.6 138 914 151 100.0
Ozel 25 24.2 75 75.8 99 100.0
TOPLAM 37 14.8 213 85.2 250 100.0
X2=11.589 , SD=1, p<0.001

Normal diyet alanlarin % 91 4’iine, 6zel diyet alanlarin ise % 75.8’ine diyetle
ilgili a¢iklama yapilmadig) ve aradaki farkin ¢ok onemli oldugu belirlenmigtir
(p<0.001, Tablo 5). Bu konuda saghik personelinin ¢ok duyarsiz davrandigi ve
lizerine diigen gOrevi tam olarak yerine getirmedigi diigiiniilebilir.
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Tablo 6.Hastalarin Daha lyi Beslenebilmeleri igin Getirdikleri Onerilerin Dagilimi

Getirilen Oneriler Savi %

Onerim yok . 89 35.6
Temizlige 6zen gosterilsin 70 28.0
Hep ayn1 gesitler ¢ikmasin 65 26.0
Yemek salonlan yeterli hale getirilsin 50 20.0
Yemekler daha 6zenle hazirlansin 27 10.8
Sebze yemekleri ve meyve daha sik ¢iksin 14 56
Sicak yemekler sicak, soguk yemekler soguk olarak sunulsun 12 4.8
Servis yapan kisiler kibar olsun 12 4.8
Diger (porsiyonlar herkese esit ve uygun miktarda verilsin) 11 44

* Hastalar birden fazla oneri getirmiglerdir.

Hastalarin daha iyi beslenebilmeleri icin Onerilerinin neler oldugu sorulmusg ve
%35.6’s1nin higbir dnerisinin olmadig1 belirlenmistir. Onerisi olmayan hastalarin
belki ¢ok az bir kisminin mevcut durumdan gergekten memnun oldugu igin Oneri
getirmedigi, digerlerinin ise sosyo-kiiltiirel diizeyi diisiik oldugu i¢in Oneri
getiremedigi diigiiniilmiigtiir. Fakat hastalarin % 28.0’1 temizlik konusunda daha
titiz davranilmasini 6nermistir (Tablo 6). Genel olarak, hastalarin ileri siirdiikleri

onerilerin mevcut sorunlar ortadan kaldirmaya yonelik oldugu goriilmiigtiir.

SONUC VE ONERILER

Hastanede yatan hastalarin yeme-i¢me ile ilgili sorunlarinin ve 6nerilerinin
belirlenmesi amaciyla yapilan bu ¢aligmanin sonuglarina gore;

Hastalarin % 63.2’sinin Ogiinlerini tam olarak yemedigi, bu oranin cerrahi
kliniklerde en yiiksek oldugu (% 66.9), genel olarak % 85.2’sine diyeti ile ilgili
aciklama yapilmadigi ve bu oranin da normal diyet alanlarda daha yiiksek oldugu
(% 91.4) goriilmiigtiir. Diger taraftan hastalarin % 28.0’inin daha iyi
beslenebilmeleri igin temizlige 6nem verilmesini istedigi belirlenmigtir.

Bu sonuglar dogrultusunda;

-Hastalarin o6giinlerini tam olarak yiyip yemediginin saglik personeli
tarafindan gozlenmesi, eger yemiyorlarsa nedenlerinin aragtiriimas,

-Ozellikle zel diyeti olan hastalara diyetleri konusunda ayrintili agiklama

yapilmasi,
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-Hastalarin diyet planin1 hekim, hemgire ve diyetisyenin birlikte hazirlamasi,
diyet plam1 hazirlanirken hasta ile goriisiilmesi, hastanin kigisel ve sosyo-kiiltiirel
ozelliklerinin g6z oniinde bulundurulmasi,

-Hemsirelere, hastalarin yeme-i¢me ile ilgili sorunlar: ile daha yakindan
ilgilenebilmeleri i¢in bu konuyla ilgili hizmet i¢i egitim verilmesi,

-Hastanelerde yemeklerin temizligine, goriintiisiine, sunulug bigimine daha
cok O6zen gosterilmesi,

-Hemgirelik Esaslari Dersinin miifredat programinda hastalarin beslenmeleri

sirasinda yagayabilecekleri sorunlar konusuna daha genis yer verilmesi onerilebilir.
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