(&
o~ ag I I k Saglik Akademisi Kastamonu, 2018, 3(2): 136-147

Akademisi

Arastirma Sunumu | Research Article

) Zeynep Arabaci
Kastamonu Universitesi, arabacizeynep@hotmail.com

) Ayse Dogru
Kastamonu Universitesi, adogru@kastamonu.edu.tr

Dr. Jiilide GiilizarYildirim
Izmir Katip Celebi Universitesi, julidegulizaryildirim@hotmail.com

TRANSTEORETIK MODELE DAYANDIRILARAK MOTIVASYONEL
GORUSME TEKNIGiNiN KRONiK HASTALIKLARDA KULLANIM
ORNEKLERININ iINCELENMESI

Examination of Use Examples of Chronic Diseases According to Transtheoretic

Model Based on Motivational Interview Technique

Oz

Kronik hastaliklar giiniimiizde oOnemli bir problem olmasi agisindan ve bu
hastaliklarin yonetim siirecinde hemsirelere biiyiik bir rol diismesinden dolay1
hemsirelik alaninda kronik hastaliklarin yonetimini kolaylastiracak ¢alismalarin
yapilmasi onemlidir. Kronik hastaliklarin yonetim siirecinde transteoretik modele
dayandirilarak yapilan motivasyonel goriisme tekniginin hastaliklarin  yonetim
siirecindeki davranis degisikligi kazandirma siirecinin etkin oldugu goriilmektedir.
Bu ¢aligmadaki amacimiz transteoretik modele dayandirilarak motivasyonel goriisme
teknigi kullanilarak yapilmis caligmalarin kronik hastaliklarin yonetim siirecindeki
davranis degisikligi kazandirma siireci degerlendirmek icin ¢alisma orneklerini
incelemektir. Motivasyonel goriisme c¢alismalar1 kronik hastaliklarla ilgili 6zellikle
diyabet, hipertansiyon, obezite ve kronik kalp yetmezligi ile ilgili alanlarda
yapilmistir. Diinya ve Tiirkiye de en sik goriilen kronik hastaliklardan diyabet,
hipertansiyon, kronik kalp hastaliklar1 gibi durumlarda motivasyonel goriismenin
hastalik yonetiminde oldukga etkili oldugu bulunmustur.
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Abstract

Since chronic diseases are an important problem nowadays and nurses plays an
important role in management of these diseases it is important to make studies that
will facilitate the management of chronic diseases in the field of nursing.
Motivational interview technique based on transtheoretical model during
management of chronical diseases is found to be effective in gaining behavioral
change in managenet process of diseases. The aim of this study is to examine the
working examples of behavior based on the transtheoretical model and the studies
using motivational interview technique to evaluate the behavior modification process
in the management process of chronic diseases. Motivational interviewing studies
have been carried out in the fields of chronic diseases, especially diabetes,
hypertension, obesity and chronic heart failure. motivational interviewing have been
found to be highly effective in the management of the most common chronic
diseases in the World and Turkey such as diabetes, hypertension.

Key Words: Motivational Interview; Chronic Diseases,; Nursing

1.Giris

Kuresel diizeyde beklenen yasam siresinin uzamasiyla birlikte, niifus yaglanmakta
ve kronik hastaliklarin goriilme siklig1 giderek artmaktadir. Bu artisa paralel hastalik
yuku giderek artmakta ve bu hastaliklarin buytk bir b6lumini hem diinyada hem de
ulkemizde kronik hastaliklar olusturmaktadir (Mollahaliloglu vd., 2007). Kronik
hastaliklar fizyolojik, psikolojik ve sosyolojik yonden bireyin sagligini1 bozan, uzun
donem (3 ay ve lizeri) tedavi ve bakim gerektiren siirekli hastaliklardir (Durna, 2012;
Karadakovan & Aslan, 2010). Kronik hastaliklarin insidansi ve ilkelere getirdigi
yuklerin artis1 diisiiniildiigiinde bunun temel nedenlerinin diinya niifusunun
yaslanmasi, ¢evresel faktorlerle birlikte yasam seklindeki degisiklikler ve AIDS gibi
epidemiler oldugu goriilmektedir (Durna, 2012). Ulkelerin gelismislik ve gelir
diizeyleri agisindan incelendiginde; gelir diizeyi yiiksek lilkelerde 6liim nedenlerinin
ilk on sirasinin dokuzunu kronik hastaliklarin; gelir diizeyi diisiik tilkelerin ise 6lim
nedenlerinin biiyiik bir kisminin enfeksiyon hastaliklarinin olusturdugu buna karsin
kronik hastalik prevalansinin arttig1 bildirilmistir. Koroner arter hastaligmin ikinci,
inme ve diger serebrovaskiiler hastaliklarin besinci ve kronik obstriktif akciger
hastaliklar1 (KOAH) altinci sirada yer aldigi goériilmektedir (Durna, 2012; WHO,
2010). Diinya Saglik Orgiitii (DSO) verilerine gore; tiim diinyada ilk bes sirada yer

alan 6liim nedenlerinden {igii kronik koroner arter hastaliklari, inme ve KOAH’dir
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(Durna, 2012; WHO, 2010). Ulusal raporlarda, tlkemizde toplam d&limlerin
%?71’inin kronik hastaliklar nedeniyle oldugu ve 6lime neden olan ilk on hastaliktan
yedisinin kronik hastaliklar oldugu belirtilmektedir (Erko¢ & Yardim, 2011).
Tirkiye Saglik Arastirmasi (2014)’na gore 15 yas ve lizeri bireylerin son 12 ay
icinde gecirdigi baglica saglik problemlerinin dagiliminda ilk on hastalik listesine
bakildiginda ikinci sirada hipertansiyon, besinci sirada diyabet, yedici sirada koroner
kalp hastaligi, sekizinci sirada KOAH gibi kronik hastaliklarin oldugu bildirilmistir
(Saglik Bakanligi, 2015). Hipertansiyon, diyabet gibi bazi kronik hastaliklarin
giderek artmasi sonucu kronik hastalik yonetimin 6nemini ortaya koymaktadir. Bu
acidandir ki Tiirkiye’de kronik hastaliklarla ilgili koruma, erken tani, tedavi ve

bakim ile ilgili ¢alismalarin yapilmasinin 6nemli oldugu sdylenebilir.

Kronik hastaliklar giiniimiizde oOnemli bir problem olmasi agisindan ve bu
hastaliklarin yonetim siirecinde hemsirelere biiyiikk bir rol diismesinden dolayi
hemsirelik alaninda kronik hastaliklarin yonetimini kolaylastiracak c¢alismalarin
yapilmasi onemlidir. Kronik hastaliklarin yonetim siirecinde transteoretik modele
dayandirilarak yapilan motivasyonel gorligme tekniginin hastaliklarin yonetim
strecindeki davranis degisikligi kazandirma siirecinin etkin oldugu goriilmektedir
(Cook-Campbell & Sefton, 2010; Nuovo 2007; Wagner, Davis, Schaefer, Von Korff,
Austin, 1999; Yildirrm 2015). Bu c¢alismadaki amacimiz transteoretik modele
dayandirilarak motivasyonel goriisme teknigi kullanilarak yapilmis g¢alismalarin
kronik hastaliklarin yonetim siirecindeki davranis degisikligi kazandirma siireci

degerlendirmek i¢in Tiirkiye ve diinyadaki ¢alisma 6rneklerini incelemektir.

2. Transteoretik Modele Dayandirilarak Motivasyonel Goriisme Teknigi

Kronik hastaliklarin her gegen giin tiim diinya ve Tirkiye’de artmasi ve kronik
hastaliklarin sliregen olmasinin sonucu olarak kronik hastaliklarin yonetimi hem
bireysel hem de profesyonel saglik ¢alisanlari agisindan oldukg¢a dnemlidir. Kronik
durumlarin yénetimi bireyin tanimladig1 degisiklerle semptomlarla ve yetersizliklerle
yasamay1 6grenmesini gerektirir. Yonetimin amaci yasam bi¢imindeki degisikliklere
ve tedaviye uyumu saglamak; semptomlar1 kontrol altina almak ve komplikasyonlari

onlemektir (Karadakovan & Aslan, 2010). Kronik hastalik durumu olan bireylerin
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bakim yaklasiminda yasam kalitesi, 6z yonetimi ve 6z yeterliligi ¢ok onemlidir ve
saglik profesyonelleri tarafindan gozden kagabilmektedir (Karadakovan & Aslan,
2010). Kronik hastaliklarin getirdigi bakim yUku nedeniyle, daha kaliteli bir bakim
elde edebilmek icin kiresel degisim modelleri gelistirilmistir. Bu modellerin ortak
bir amaci, hastalarin bakima katilimlarin1 arttirmak icin onlara egitim vererek, onlar
gelistirmelerini saglamaktir. Bu modeller, kisilerin 6z-bakimini gii¢clendirme amacina
hizmet eder ve 0z-bakimina bireyin daha fazla uyum saglamasin tesvik eder. Bu
nedenle, glinimizde kronik hastaliklarin giderek yayginlagsmasi, kronik hastalik
kontrolii ve toplum temelli hastalik ydnetimi programlarinin 6nemini ortaya
koymaktadir (Yildirim, 2015). Gunumizde 0z-yonetim kavrami, hasta merkezli,
hastanin karar verme ve bakim sorumlulugunu ustlenmesini gerektiren bakim
anlayisini ifade eder (Wagner, Davis, Schaefer, Von Korff, Austin, 1999; Yildirim
2015). Oz- yonetim ile hastanin tedavisine uyumu saglanarak 6z-bakimini en st
diizeyde yapabilmesi saglanir. Kronik hastaligi olan bireyin hastaligini etkili bicimde
yOnetebilmesi igin belli bilgiye gereksinimi vardir, ancak 0z-bakim becerilerini de
kazanmas1 gerekmektedir. Bireyin egitilmesi, bilgi ve becerisinin arttirilarak
bakimina aktif olarak katilmasi, bagimsiz karar verme yeterliligi kazanmasini ve
problemle basa ¢ikma gliciniin artmasini saglar. Boylece, bireyler kendi izlemlerini
yapabilir ve gerektiginde doktoruna/hemsiresine danisarak bireysel yonetimi
gerceklestirebilirler (Cook-Campbell & Sefton, 2010; Nuovo 2007; Yildirim, 2015).
Tum bunlarla birlikte, kronik hastaligi olan bireyler bakimi, hastaliklarin yani sira bir
batun olarak fiziksel, pisikolojik ve sosyal yonleriyle bir bitiin olarak
degerlendirmeyi igermektedir (Karadakovan & Aslan, 2010; Yildirim, 2015). Kronik
hastalik yonetimi, kronik hastaliklar1 dnleme, tan1 ve tedaviye yonelik gelismis bilgi
sistemleri dogrultusunda siirekli kalite iyilestirme yontemleri gelistirmeyi saglayan
tiim toplumu iceren entegre bir saglik sistemi icerisinde saglik hizmeti modeli olarak

belirtilmektedir (Durna, 2012).

Saglik davraniglart 6zellikle kronik hastaliklarin olusumunda ve yonetiminde 6nemli
bir belirleyicidir. Saglik davranis degisimi {iizerine yapilan ¢aligmalarda
Transteoretik Model, Sosyal Bilissel Teori, Planli Davranis Teorisi, Saghk Inang
Modeli, PRECEDE- PROCEED model, 5A modeli gibi teori ve modeller
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kullanilmaktadir(Yildirim, 2015; Tosun & Zincir, 2016). Davranis modelleri
icerisinde hemsireler tarafindan en sik olarak kullanilan transteoretik modeldir
(Tosun & Zincir, 2016). Olumsuz saglik davranigmi degistirmek zor olsa da
degisimin saglanmas1 hastalarin iyilesmesi agisindan olduk¢a énemlidir (Ozdemir &
Tas¢1, 2013). Olumsuz davraniglar1 degistirmede birey odakli programlarin daha
fazla etkili oldugu bilinmektedir. Ancak, birey odakli girisimlerin basarili olmasi da;
bireyin sdylenenlerin biiyiik bir kismini yapmasi, birey ve uzmanin karsilikli iyi
iletisim kurmasinin sonucu olarak miimkiindiir. Empatik yaklasim gostererek bireyin
0z-yeterliligini desteklemek, davranmis degisikligi konusunda yasadigi celigkileri
coziimlemesine yardimc1 olmak ve davramis degisikligi gerceklestirmesinde
motivasyonel goriisme etki saglamaktadir (Uysal & Eng, 2012). Motivasyonel
goriisme, hastalarin sorunlarimi kesfetmek ve ¢ézmelerine yardim ederek davranig
degisimini saglamak i¢in Oneri verilen danmisan merkezli bir goriisme bicimidir
(Ozdemir & Tasgl, 2013). Motivasyonel goriisme temel ilkeleri; empatinin
gosterilmesi, celigkilerin ortaya ¢ikarilmasi, direngle ¢alisma, kendine yeterliligi

desteklemektir (Ogel, 2009).

3. Baz1 Kronik Hastaliklara Yonelik Yaygin Olarak Kullanilan Motivasyonel

Goriisme Teknigi Ile Yiiriitiilmiis Yaymnlardan Ornekler

3.1. Diyabette Motivasyonel Goriisme

Diyabet biitiin toplumlarda ve irklarda goriilen tiim yas gruplarini ilgilendiren ve
diinyada en sik karsilasilan kronik hastaliklardan biridir (Karadokovan & Aslan,
2010). Diinyada 2014'te, 18 yas ve istiindeki yetiskinlerin% 8,5'inde diyabet vardir.
2015'te diyabet 1.6 milyon oliimiin dogrudan nedeni olmus ve 2012 yilinda 2.2
milyon O6lumin nedeni yiiksek kan sekeri olmustur (WHO, 2017). Uluslararasi
Diyabet Federasyonu’nun (IDF) son verilerine gore; diinyada 415 milyon yetiskin
diyabetlinin 2040 yilinda 642 milyona artacagi diistiniilmektedir (IDF 2016).
Diyabet, makrovaskiiler ve mikrovaskiiler komplikasyonlarin gelistigi akut
komplikasyonlar1 6nlemek ve kronik komplikasyonlar1 azaltmak icin siirekli tibbi

destek ve bakim ve diyabetlinin 6z bakim egitimlerini gerektiren, saglik bakim
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harcamalar1 i¢cinde en az %10’luk yer tutan kronik seyirli endokrin ve metabolik bir
hastaliktir (Durna, 2012). Diyabette 6z yonetim diyabet tedavisinin 6nemli bir yap1
tagidir (Siirticii, 2014). Tip 2 diyabetlilerle yapilan bir¢cok calismada da diyabetin
zararh etkilerini azaltmada ya da 6dnlemede bireylerin hastalik yonetimine uyumunu
arttirmak ve saglikla ilgili davramislarin1 degistirmek i¢in slrecinde transteoretik
modele dayandirilarak yapilan motivasyonel goriisme teknigi kullanilmaktadir. Bu
teknik ile glisemik kontrolde ve fiziksel aktivite diizeylerinde genel bir iyilesme
saglandigi, degisim asamalar1 boyunca anlamli ilerlemeler kaydedildigi gosterilmistir
(Muslu & Ardahan, 2017; Tosun & Zincir, 2016). Tosun (2015) transteoretik modele
dayandirilarak yapilan motivasyonel goriismenin 6z-etkililik, metabolik kontrol ve
saglik davranisina etkisini inceledigi randomize kontrollii arastirmasinda, miidahale
grubundaki bireylerde 0z-etkililik puaninda, adim sayisinda artma, metabolik
degerlerde (HDL hari¢) diisme oldugu, izlemler arasindaki farkin (LDL, HDL ve
total kolesterol hari¢) 6nemli oldugunu saptamistir. Miidahale grubundaki bireylerin
beslenme, egzersiz ve ila¢ kullaniminda hareket agsamasindaki birey sayisinda artig
saglandigi bulunmustur. Sonugta Tip 2 diabetes mellitus'u olan bireylerde
transteoretik modele dayandirilarak yapilan motivasyonel goriisme uygulamasinin
alti aylik sitiregte oOz-etkililik dizeyini artirdigi, metabolik kontrolde iyilesme
sagladigi, beslenme, egzersiz ve ilag kullanimi davranis asamalarinda ilerleme
sagladig1 saptanmistir (Tosun, 2015). Diyabetlilerde Rubak ve ark. (2009) yapmis
olduklar1 arastirmalarinda, motivasyonel goriisme sonrasinda motivasyonel
goriismenin Tip 2 diyabetlilerin tedaviye bakisla ilgili inanc¢larini, diyabeti
anlamalarini, davranisglarini degistirmek icin motivasyonlarini gelistirdigi sonucuna
ulasmiglardir (Rubak, Sandbaek, Lauritzen, Borch-Johnsen, & Christensen, 2009).
Chen ve arkadaslarmin Tip 2 diyabetli 250 katilimci ile randomize edilerek
uygulama ve kontrol grubu olarak yapilan ¢alismada, uygulama grubu ile yapilan 3
aylik motivasyonel goriisme sonrasinda bireylerin 6z yonetim, 6z yeterlilik, yasam
kalitesi ve HbAlc degerinde olumlu sonuglar elde edilmistir (Chen, Creedy, Lin &
Wollin, 2012).
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3.2. Hipertansiyon ve Obezitede Motivasyonel Goriisme

Hipertansiyon, arter i¢i kan basimcinin artmasi ile karakterize genetik, edinsel
etmenler ve metabolik bozukluklarin birlikte rol oynadigi 6nemli bir sendromdur
(Durna, 2012). Hipertansiyon iyi yonetilmediginde damar, kalp, beyin, bobrek ve
gozde ciddi komplikasyonlara neden olmaktadir. Bu acidandir ki bu siirecin
yonetiminin kazandirilmasinda motivasyonel goriisme Onemli yer tutmaktadir.
Perula ve arkadaslar1 (2011) 35 saglik merkezinde 50 pratisyen hekim yardimi ile
436 dislipidemili hastada, 12 ay boyunca ilagsiz, diyet ve fiziksel aktiviteye dayali
motivasyonel goriisme teknigini kullanmustir. Sonugta, motivasyonel goriismenin
tedavide son derece olumlu etki yaptig1 ortaya ¢cikmistir (Perula, Luis, 2011). Russell
ve arkadaslar1 (2011) diyaliz hastalar1 ile yapmis oldugu ¢alismada motivasyonel
gorlisme sonrasi hastalarin daha az kilo almalarina yardim ederken, tedaviye uyum
sagladig1 ve albiimin diizeylerini olumlu yonde etkiledigi sonucuna varmiglardir.
Bununla birlikte ¢calismada motivasyonel goriismenin yararli bir yaklasim oldugunu
ve diyaliz hastalar1 ve klinik personelleri i¢in uygulanabilir bir teknik oldugunu
belirtilmistir (Russell, et al., 2011). Sjoling ve arkadaslar1 (2011) 15 ay boyunca ve
31 hipertansiyon hastasi ile yapmis olduklar1 aragtirmada, motivasyonel goriisme ve
fiziksel aktivitenin hastalarin sagligini olumlu etkiledigi sonucuna varilmistir

(Sj6ling, Lundberg, Endlund, Westman, & Jong, 2011).

Obezite, cevresel faktorlerle tetiklenen, genetik zeminli, viicut yag oraninin
artmasina endokrin, metabolik ve davranigsal degisikliklerin eslik ettigi, beraberinde
kisiye yiikledigi fiziksel, ruhsal ve toplumsal sorunlar nedeniyle yasam kalitesini ve
stresini olumsuz yonde etkileyen kronik, ilerleyici, mortalite ve morbiditesi yuksek,
karmagsik, multifaktoriyel bir hastalik olarak kabul edilmektedir (Durna, 2012).
Taylor ve arkadaslari yapmis oldugu ¢alismanin sonucunda, motivasyonel
goriismeye dayali Dbireysellestirilmis erken miidahalelerin ¢ocuklarin  kilo
vermelerinde etkili oldugu ve ailelere cocuklarinin kilo durumu hakkinda geri
bildirim saglamanin etkili yollarim1 belirlemede bir firsat sundugunu belirtmislerdir
(Taylor, 2010). Walpole ve ark. (2011) ydrittukleri ¢caligmada, genclerle(10 — 18
yaslar1 arasindaki) yaptiklar1 ¢calismada, motivasyonel goriismenin asirt kilolu veya

obez ¢ocuk ve ergenlerde olumlu sonuclar1 saglamada katki sagladigi goriilmiistiir
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(Walpole, Dettmer, Morrongiello, McCrindle & Hamilton, 2011). Newnham -
Kanas ve ark.(2011) gonillii sekiz obez yetigkin kadinda kilo, bel ¢evresi, benlik
saygisi, fonksiyonel saglik durumu, yasam kalitesi, 6z yeterlik, fiziksel aktivite ve
beslenme durumlarini incelemis, isbirlik¢i aktif yasam koglugu ile birlikte uygulanan
motivasyonel goriismenin etkisini degerlendirmislerdir. Goniilli kadinlara tek tek
haftada 35 dakika telefon ile 18 hafta boyunca kogluk yapilmistir. Sonug olarak
katilimcilarin bel ¢evrelerinin inceldigi, kilo verdikleri, benlik saygisina olumlu katki
saglandig1, yasam kalitelerinin arttig1, fonksiyonel saglik durumlarinin iyi oldugu,
0z yeterlik diizeylerinin yiikseldigi, beslenmelerine dikkat ettikleri ve fiziksel
aktivitelerini arttirdiklar tespit edilmistir (Newnham-Kanas, Irwin, Morrow &
Battram, 2011).

3.3. Kalp Hastaliklarinda Motivasyonel Goriisme

Kronik hastaliklar arasinda prevalansi ve insidans oranlar1 ve maliyet agisinda
onemli bir yere sahip olan kalp yetmezIligi sik sik acil yardim ve hastane tedavisi
gerektiren dinlenme ya da egzersiz sirasinda nefes darligi, halsizlik, yorgunluk, ayak
bileklerinde sisme gibi belirtilerin yani sira birgok kalp, damar ve akciger yoniinden
objektif bulgularin bulundugu klinik bir hastaliktir (Durna, 2012). Akut gogiis
agrisii en kisa siirede ve uygun girisimlerle ortadan kaldirmak, yeniden tekrarim
onlemek, anksiyeteyi azaltmak, hastalifa ve tedaviye uyumunu arttirmak 06z
bakimmi giiglendirmek ve komplikasyonlari onlemek kalp yetersizliginin temel
amacidir (Karadakovan & Aslan, 2010). Thompson ve ark.(2011) kalp damar
saghginin iyilesmesinde motivasyonel goriisme teknigini  kullanmislardir.
Motivasyonel gorligmenin bireylerde davranig degisikligi yaratmak igin igsel
motivasyona odaklandigi, bunun da olumlu bir etki yarattifini, ayn1 zamanda
hemsirelerin kalp damar saglig1 agisindan risk grubuna giren kisilerde saglikla ilgili
olumlu davranislart gelistirmek igin motivasyonel goriismeyi kullanabileceklerini
ifade etmistir (Thompson, et al. 2011). Motivasyonel goriisme, kronik kalp
yetersizligi olan bireylerin hastaneye yeniden yatisini etkileyen faktorler ile diyet,
ilag ve bireysel izlemlerine uyumlarini arttiracagi belirtilmistir (Uysal & Eng, 2012).

Aritmi/ Atrial fibrilasyon veya kalp kapagi ameliyati nedeniyle kan sulandirici olarak
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kullanilan Varfarin (oral antikoagiilan) tedavisi alan hastalarda yiiriitiilen randomize
kontrollii deneysel bir aragtirmada (2015) deney grubu (6z-yonetim grubu) ve
kontrol grubu (rutin hastane bakimi alan) hastalarindan 6z-yOnetim grubuna
egitimler verilmis, motivasyonel goriisme uygulanmus, arastirmada SA modeli, SIM
ve PRECEDE- PROCEED modelden yararlanilmis ve hastalarin kanama riskleri, 6z-
yonetim parametreleri (ilag yoOnetimi, beslenme ydnetimi, kendi kendine INR
izlemleri ve komplikasyon yasama durumlari) izlenmistir. Arastirma sonunda, deney
grubunun, genel saglik algisinin ve tedavi memnuniyetinin kontrol grubuna gore
artt1g1 ve hastalarin 6z-yonetim davraniglarinin (ilag yonetimi, beslenme yOnetimi,
kendi kendine INR testi yapma ve komplikasyonlarin izlemi) deney grubunda daha
fazla iyilestigi goriilmiistiir. Caligmada motivasyonel goriisme tekniginin hastalarin

0z-yonetim davraniglarini kazandirmada etkili oldugu bildirilmistir (Yildirim, 2015).

4. Sonug ve Oneriler

Transteoretik modele dayandirilarak yapilan motivasyonel goriisme caligmalari
kronik hastaliklarla ilgili 6zellikle diyabet, hipertansiyon, obezite ve kronik kalp
yetmezligi ile ilgili alanlarda yapilmistir. Diinya ve Tirkiye’de en sik goriilen
kronik hastaliklardan diyabet, hipertansiyon, kronik kalp hastaliklar1 gibi durumlarda
motivasyonel goriismenin hastalik yonetiminde oldukga etkili oldugu bulunmustur.
Calismalarda da goriildiigii tizere motivasyonel gorligmenin olumsuz saglik davranisi
degistirmede etkili bir yontem oldugu goriilmektedir. Hemsirelerin kronik hastalik
siireci yOnetiminde ve olumsuz saglik davraniglarint degistirmede Onemli
gorevlerinin  oldugu bilinmektedir. Ciinkii hemsireler saglik hizmetlerinin
sunulmasinda bireylerle siirekli bir iletisim halindedir. Hemsirelik uygulamalar1 ile
ortisen bu modelin yasama gegirilebilmesi igin c¢alismalarinda motivasyonel
goriisme teknigini uygulamalart ve modeli toplum iizerinde uygulamalidirlar.
Literatiir tarandiginda diger bircok kronik hastalik acisindan 6rnegin KOAH, astim,
inme vd. gibi durumlar Uzerinde ¢ok fazla transteoretik modele dayandirilarak
yapilan motivasyonel goriisme temelli ¢alisma bulunmamaktadir. Bu alanlarla ilgili
transteoretik modele dayandirilarak yapilan motivasyonel goriisme ile yapilacak

caligmalar diger kronik hastaliklarin yonetimi agisindan da Onemlidir. Gelecekte
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motivasyonel goriisme teknigi bilesenlerini ve degisim mekanizmalarini tam
anlamiyla agiklayabilmek igin motivasyonel goriisme ve transteoretik modele
dayandirilarak siire¢ odakli yiriitilecek caligmalara ihtiya¢ duyulacagindan bu

konuda uzun soluklu ¢alismalarin yiiriitiilmesi 6nerilmektedir.

Cikar Catismasi
Bu makalede herhangi bir nakdi/ayni yardim alinmamistir. Herhangi bir kurum veya

kisi ile ¢ikar catigmast yoktur.
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