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Astimi1 Olan Cocugun Yonetimine Yonelik
Hemsirelik Yaklagimlari
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Ozet

Astim son vyillarda ¢ocuklarda goriilme sikligr artan 6nemli bir halk saghig
sorunudur. Burun akintisi, burun kagintisi, oksiiriik ve nefes darligr gibi
semptomlar belirli zamanlarda ataklar geklinde goriilmektedir. Bu durum
cocuklarin fiziksel ve psikososyal saglik parametrelerinin olumsuzetkilenmesine
neden olabilmekte ve yagam kalitesini olumsuz etkileyebilmektedir. Bu
nedenle astim siirecinin saghk profesyonelleri kontroliinde sistematik olarak
yonetilmesi gerekmektedir. Cocuklarin astim yonetiminde aktif rol alan en
onemli saglik meslek grubu hemsirelerdir. Astimin sistematik yonetimi astim
tanist alan gocuk ile ¢ocugun ailesinin, okul arkadaglarinin, okulda galigan
ogretmen, hemgire ve diger calisanlarin ortak yonetimini igermektedir.
Astimi1 olan ¢ocuklar igin hemgireler tarafindan ¢ocuga, aile iiyelerine, okul
arkadaslarina ve okulda gorev alan bireylere ¢esitli girigimler planlanmakta ve
uygulanmaktadir. Olumlu etkisi degerlendirilmig girisimler arasinda ¢ocuk ve
gevresindeki bireyler igin planlanan egitim programlari, ev ziyareti uygulamast,
tele-saglik egitim miidahalesi, mobil uygulama destekli girisimler, okul
temelli miidahaleler ve aile iiyeleri igin olugturulmus astim akademisi astimi
olan gocugun yonetiminde kullanilmaktadir. Ayrica astim yonetimine yonelik
saglik profesyonelleri i¢in de siirekli ve diizenli olarak egitim programlari
diizenlenmektedir. Uygulanan bu girisimler astimi olan ¢ocugun sistematik
yonetimini saglayarak astim ataklarini, acil bagvuru sikhigini, kontrol dist
hastane bagvurularini azaltmakta, ¢ocugun ve aile iyelerinin tedavi ve
bakima uyumunu arttirmaktadir. Bu nedenle hemsirelerin astimli ¢ocugun
yonetiminde uygulamug ve etkinligi degerlendirilmis girisimleri kullanmalar1
bakim kalitesinin arttirilmasi agisindan 6nemlidir.
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Giris

Astim, hava yolu iltihabi, tekrarlayan hirilti ataklari ve artmig brongiyal
yanitla karakterize en yaygin kronik ¢ocukluk hastaligidir (Brustad et al.,
2023). Son yillarda ise 6nemli diizeyde artig gosterdigi ve ¢ocukluk ¢aginin
onemli bir halk saghgi sorunu haline geldigi belirtilmektedir (Choi & Kim,
2024). Avrupa Toplulugu Solunum Saglhgi Anketi ve Cocuklarda Alerji
ve Astim Uluslararast Caligmalarina gore yayginhgr iilkelerde gesitlilik
gosterebilmekile birlikte %3,9-30,6 araliginda degigebilecegi belirtilmektedir.
Bu rakamlar astimin yaygin ve degisken yapisini ortaya koyarak, kiiresel bir
saglik sorunu statiisiinde oldugunu vurgulamaktadir (Anté et al., 2023;
Choi & Kim, 2024). Cocukluk ¢ag1 astim oranlarinin artmig olmas ile
birlikte gocuklar ¢esitli zaman araliklarinda astim ataklari yagamakta ve
semptom yonetimini saglamada zorlanabilmektedir. Astim1 olan bireylerin
semptom yonetimlerinin saglanamadigi durumlarda semptom sikliginin,
hastane yatig sikhiginin ve destek tedavilerinin arttig belirtilmektedir.
Cevresel, genetik ve sosyoekonomik faktorlere gore ise hastalik prognozu
degisebilmekte ve stirekli takip ve danigmanlik hizmeti gerektirebilmektedir
(Anté et al., 2023; Lin et al., 2024; Reddel et al., 2022). Bu durum
cocugun fiziksel ve psikososyal saglik siirecinin olumsuz etkilenmesine
neden olabilmektedir. Ayni zamanda gocugun, ailesinin ve kurumlarin saglik
harcamalarinin artabildigi belirtilmektedir (McClure et al., 2017). Cocukluk
cag1 astiminin etkili bir sekilde yonetilmesi farmakolojik tedavi ile birlikte
hasta egitimi, alerjenlerden kaginma ve stirekli semptom izlemeyi kapsayan
gok yonlii bir yaklagim gerektirmektedir (Anté et al., 2023; Reddel et al.,
2022). Bu durum astim tanisi alan ¢ocuklarin semptom yonetimine yonelik
uygulanan hemgirelik miidahalelerinin gelistirilmesini ve degerlendirilmesini
gerektirmektedir (Choi & Kim, 2024). Hemsirelerin ¢ocuk, aile ve diger
saghk profesyonelleri arasindaki primer iletisgimi olugturdugu i¢in ¢ocuk ve
ailesinin gegsitli girisimler ile desteklenmesi, tedavi ve takip programlarinin
uygulanmasi, ¢ocugun degerlendirilmesi ve 0z yonetim becerisinin
gelistirilmesi agamalarinda aktif ve 6nemli bir almaktadir (Borgmeyer et
al., 2008, 2017; Kouadio et al., 2012). Cocukluk ¢ag1 astiminin kiiresel
yayginligr artmaya devam ettikge, astimli ¢ocuklara ve ailelerine saglanan
bakimin kalitesini iyilestirmek igin hemgirelik miidahalelerinin kanitlara
dayandirilmast ve semptom yonetimindeki etkisinin elestirel olarak
degerlendirilmesi gereklidir. Literatiirde yer alan birok aragtirma astimi
olan ¢ocuklarin yonetiminde gesitli kanita dayali bakim yaklagimlarinin
kullanilmasinin 6nemi iizerinde durmaktadir. Uygulanan birgok hemsirelik
miidahalesi ile gocuklarin semptom ve hastane yatig sikligi azalmakta,
gocugun hastaliga yonelik 6z yonetim becerisi gelismektedir (Choi & Kim,
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2024; Sjoerdsma et al., 2020). Astimli gocugun yonetiminde uygulanabilen
hemygirelik miidahaleleri ¢ocuk ile ailesi, cocugun okulu ve yonetim stirecini
takip eden hemgirelere yonelik olabilmektedir. Ozellikle ¢ocuk ile birlikte
aile tiyelerinin de gesitli egitim programlari ile desteklenmesi ile semptom
yonetiminin daha sistematik olarak saglanabildigi belirtilmektedir (Han et
al., 2020). Cocuk ve ailesi igin 6zel egitim programlari, 6z degerlendirme
programlari, astim eylem plani, taburculuk egitimi, ev ziyaretleri ve okul
temelli miidahaleler, astim akademisi gibi girisimler saglanabilmektedir.
Astimin yonetimi siirecinin takibi ve degerlendirmesi agamalarinda gorev
alan hemgireler i¢in ise ¢esitli egitimler diizenlenmekte ve uygulanan
girisimlere katilimlart saglanmaktadir. Uygulanan hemgirelik girisimleri
ile astim ataklarmin azalmasi ve yagam kalitesinin iyilesmesi gibi sonuglar1
olgmek amaciyla Astim Kontrol Anketi/Testi, Pediatrik Astim Semptom
Olgegi, Astim Uyku Etki Olgegi, Aile Astim Yonetim Sistemi Olgegi, Astim
Yagam Kalitesi Anketi gibi 6lglim araglar1 kullanidmistir (Ant6 et al., 2023;
Brustad et al., 2023; Choi & Kim, 2024; Reddel et al., 2022)

Egitim Programlar:

Cocuklarin astim yonetimini olumsuz etkileyen faktorler arasinda
ilag kullaniminin yeterince anlagilmamasi, semptom tamilama ve gevresel
tetikleyiciler konusunda yetersiz egitim, taninin reddedilmesi ve toplum
icinde destek veya anlayig eksikligi yer almaktadir (Friend & Morrison,
2015). Cocuklarin astim yoOnetimine iliskin 6z yonetim becerilerini
gelistirecek hemgirelik girigimlerine ihtiyag duydugu belirlenmigtir (Kemble
etal., 2024). Bu nedenle astim tanist alan gocuklarin ve aile tiyelerinin egitim
programlar ile desteklenmesi, fiziksel ve psikososyal degerlendirmelerinin
yapilmas1 6nem tagimaktadir. Yapilan aragtirma sonuglart atimli gocuk ve
ailesi i¢in diizenlenen egitim programlarinin semptom yonetim siirecindeki
oz yeterliligi destekledigini, semptom ve hastane yatig sikhigini azalttigini,
tedaviye uyumu arttirabilecegini gostermektedir (Bousema et al., 2019;
Gao et al.,, 2020; Lin et al., 2024). Yapilan bir deneysel arastirma hemgire
liderliginde diizenlenen egitim seanslarinin ¢ocuklarin planlanmig doktor
kontrollerine devam etme ve okul devamsizhiginin azaltilmasinda 6nemli
diizeyde etkili oldugunu gostermektedir (Gao et al., 2020). Cocuklar igin
planlanan ve internet tabanli hastane sistemleri, sosyal medya kanallari,
bire bir sozlii egitim, bilgilendirici brosiirler, slayt sunumlari, telefon
goriigmeleri, animasyonlu videolar ve resimli saglik egitimi kilavuzlar: ile
desteklenen cesitlendirilmig egitim programi miidahalesinin gocuklarda
semptom yonetimini ve tedaviye uyum oranlarin arttirdigr belirlenmistir.
Cocuklarin yagam kalitesi puan ortalamalarini ve hemgire memnuniyeti
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diizeylerinin anlamli olarak arttig1 bulunmustur (Lin et al., 2024). Astumh
cocuklarin ayaktan tedavi gordiigii ayaktan bir tinitede yapilan pilot ¢aliyma
ise resim tabanli materyaller, geri 6gretme yontemleri ve astim ilaglarna
uygulanan renkli etiketler kullanilarak verilen egitimin gocuk sorumluluk
bilincinde, gocuk/bakict 6z yeterliliginde, bakici yagam kalitesinde ve
semptom yonetiminde anlamli yiikselmeler oldugu belirlenmigtir (Frey et

al., 2021).

Egitim programlarinin olugturulmasi ve gelistirilmesinde astim tanusi ile
takip edilen ¢ocuk ve aile tiyelerinin egitim durumu, sosyoekonomik durumu,
semptom yiikii gibi parametreleri goz oniinde bulundurulmalidir. Ciinkii
yapilan bir aragtirmada semptom yiikii fazla olan gocuklarin, sosyoekonomik
ve egitim diizeyi diigiik olan ailelerin daha fazla egitim ihtiyact oldugu
belirtilmektedir. Ayrica klinikte egitim programina maruz kalan ¢ocuklarin
semptom yonetimini daha iyi sagladigi belirlenmistir (McMullen etal., 2007).
Bu nedenle ¢ocuk ve aile iiyelerinin sosyodemografik 6zellikleri gbz 6niinde
bulundurularak egitim plani olugturulmali ve etkinligi degerlendirilmelidir.

Astimli bireylerde stres, anksiyete ve depresyon semptom yonetimini
zorlagtirabilmektedir. Yetigskinlerde stres yOnetiminin saglanabilmesi igin
nefes egzersizi egitimleri ya da diger psikososyal destek miidahaleleri
saglanabilmektedir. Cocuklarda da astim yonetiminde etkili olabilecegi
diisiiniilerek nefes egzersiz egitimleri 6-14 yas grubu gocuklara uygulanmustir.
Aragtirma sonucunda miidahale uygulanan grupta kayg: diizeylerinin anlamh
olarak daha diigiik oldugu ancak semptom yonetiminde anlamli farkliliklarin
olmadig: belirlenmistir (Chiang et al., 2009). Konuya yonelik aragtirmalarin
arttirlmasi gerekliligi belirtilmektedir.

Ev Ziyareti Uygulamasi

Ev ziyareti uygulamasi evlerde alerjenlere maruz kalmayi, acil ilag
kullanim miktar1 ve sikligini, hastane bagvuru ve acil miidahale sikligini
azaltmaktadir. Cocuklarin sosyal yasam alanlarda daha fazla zaman
gecirmelerini saglamakta, okula gidilen giinlerin sayisini arttirmaktadir. Ayni
zamanda ebeveynlerin/primer bakicilarin stres ve anksiyetelerini azaltarak
astimin kontroliinii saglama ve yonetme agamalarinda destek saglamaktadur.
Campbell ve arkadaglar1 tarafindan yapilan bir aragtirma astimh gocuklar
igin planlanan ev ziyareti programinin normal bakim alan ¢ocuklara gore
etkinligini  degerlendirilmektedir. Aragtirma sonucunda uygulamanin
cocuklarda semptomsuz giin sayisinin arttirdigr ve kontrol grubuna gore
saghk maaliyetini azalttigr (%1.90) belirlenmigtir (Campbell et al., 2015).

Aynmi zamanda semptom yonetimi siirecine yonelik risk faktorlerinin
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belirlenmesi ve uygun miidahale girisimlerinin planlanmasina da olanak
tantyabilir. Yaymlanan bir aragtirma hemsgire liderliginde diizenlenen ev
ziyaretleri ile aile tiyeleri tarafindan ev tozu gibi alerjenlerin yonetilemedigi,
kullanilan bazi astim ilaglarinin son kullanma tarihlerinin ge¢mig olabildigi
ve ¢ocugun psikososyal bakim ihtiyaci olabildigi belirlenmistir. Ev ziyaretleri
ile yapilan danigmanligin olumlu sonuglar olugturabilecegi belirtilmektedir

(Bracken et al., 2009).

Tele-Saglik Egitim Programlar: ve Mobil Uygulamalar

Son yillarda hasta sonuglarimin iyilestirilmesi amaciyla teknolojik
miidahaleler ve degerlendirmeler siklikla kullaniimaktadir. Ozellikle Covid
19°dan sonras1 donemde tele-saglik uygulamalar1 biiyiik bir hiz kazanmug
ve kronik hastalig1 olan bireylerin ¢evrimici olarak da degerlendirilebilecegi,
semptom yonetiminin takip edilerek degerlendirilebilecegi goriilmiistiir.
Kronik hastaligr olan gocuklarin degerlendirilmesi ve takip edilmesi
agamalarinda kullanilan mobil uygulamalarin yiiz-yiize degerlendirme ile ayni
kalitede klinik degerlendirmeye olanak saglayabilecegi belirlenmistir. Astiml
gocuklarin yiiz yiize egitim programlart ile takip edilemedigi durumlarda tele-
saglik ve mobil uygulamalar tizerinden semptom yonetiminin saglanabilecegi
belirtilmektedir (Foronda et al., 2022; Ng et al., 2021). Cin’de yapilan bir
aragtirma astim tanusi ile takip edilen ¢ocuklar igin gelistirilmis bir mobil
uygulamanin hemgire liderliginde yiiriitiilmesi ile semptom yonetiminin
saglanabildigi belirlenmistir. Aragtirma sonuglar1 mobil uygulamay1 kullanan
gocuklarin astim yonetiminde daha uyumlu olduklari, astim kontrol
testi puanlarinin daha yiiksek oldugu, solunum yolu enfeksiyonlarinin ve
antibiyotik kullaniminin daha az siklikla goriildiigii, okul devamsizhiklarinin
daha az oldugu belirlenmigtir (Lv et al., 2019). Amerika’da yapilan bir
aragtirmada ise okula devam eden astim tanili ¢ocuklar igin tele saglik yolu
ile verilen astim yonetimi egitim programimn etkinligi degerlendirilmistir.
Miidahale grubunda bulunan ¢ocuklarin astimi izlemek i¢in kullanilan akig
Olgerlerini 6nemli 6lglide daha iyi kullandiklarini ve astim ilaglarini daha
kontrolli kullandiklar1 belirlenmigtir (Perry et al., 2018). Cocuk ve ailesi i¢in
evde uygulanabilen bir web tabanli egitim programinin ¢ocuklarda astim
ataklarini ve kontrolsiiz acil servis yatiglarini azalttigi belirtilmektedir (Ng
etal., 2021).

Okul Temelli Miidahaleler

Okul ¢ag1 ¢ocuklar1 uyanik olduklar1 zamanlarin ¢ogunu okulda
gecirirler (McClure et al., 2018). Astim1 olan ¢ocuklarin okul yagamlarinin
devamhliginin saglanmasi igin okullarda semptom yonetiminin saglanmasina
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yonelik girigimlerin  gerekliligi  belirtilmektedir. Okulda ¢esitli egitim
programlarinin diizenlenmesi ve astim yonetim kilavuzlari olugturulmasinin
onceligi vurgulanmaktadir (Engelke et al., 2013; McClure et al., 2020;
Rodriguez et al., 2013; Trivedi et al., 2018). Bu kilavuzlar astimi olan
ogrencilerin, diger 6grencilerin, 6gretmenlerin ve diger ¢alisanlarin astimin
yonetimine yonelik temel yaklagimlarin belirlenmesi ve uygulanmasinda
onemli ve gereklidir. Bu asamada okul hemgirelerine Onemli gorevler
diigmektedir (Rodriguez et al., 2013). Okul hemgsireleri, acil halk saghgi
sorunlarini ele almak igin stratejik multidisipliner liderlik saglayarak kronik
hastalik siireglerinin yonetimini standardize edebilmektedirler. Astim tanisi
ile takip edilen ¢ocuklar i¢in 6grenciye 6zel okul konaklama ihtiyaglarinin
saglanmasi, bireysellestirilmis saglk planlari gelistirmesi, Astim Eylem
Planinin  olugturulmas: ve gelistirilmesi, acil yoOnetim stratejilerinin
belirlenmesi, okul personelinin astim yonetimiyle ilgili egitim verilmesi ve
aile ve 6grenci bilgi diizeyinin belirlenmesi ve astim ataklarini en aza indirme
stratejileri dahil olmak {izere astim yOnetiminin birgok yoniinii ele alir (Isik
et al., 2019; Russell et al., 2021). Ogretmenleri ve velileri de kapsayan okul
tabanli astim egitim programlari, saglik ve astim bilgisini, 6z yeterligi ve 6z
yonetimi iyilestirilmesinde etkili olabilir (McClure et al., 2018; Smith et al.,
2015). McClure ve arkadaglar1 yaptiklart arastirmada astimi olan ¢ocuklarin
semptom yonetimininsaglanmasiigin okuldaebeveyn, cocukve 6gretmenlerin
katihmuyla bir egitim programi diizenlenmistir. Egitim programi sonunda
gocuklar , ebeveynlerin ve 6gretmenlerin siirecin yonetimine iligin bilgi ve
becerilerinin gelistigi bulunmustur (McClure et al., 2018). Yapilan bir diger
aragtirmada okul hemygiresi tarafindan olugturulan astim terapi programinin
gocuklar {izerindeki etkinligi degerlendirilmis. Astim terapi programinda
cesitli egitim ve semptom yonetimi miidahalelerinin saglanmasi ile birlikte
diger saglik profesyonelleri ile iletisimin diizenli ve siirekli olarak devam
ettirilmesinin acil servis bagvuru ve hastane yatiglarini, atak sayisini ve ek
ila¢ kullanim sikligini ve okul devamsizliklarini azalttigini belirtmektedir
(Trivedi et al., 2018).

Ayn1 zamanda aragtirmalar hemgire destekli bu uygulamalarin gocuklarda
okul devamsizligini 6nemli Olglide azaltabildigini de belirtmektedir
(Engelke et al., 2013; Lv et al., 2019; McClure et al., 2020; Rodriguez
et al., 2013). Yapilan randomize kontrollii bir aragtirma hemgire destekli
astim yonetiminin ¢ocuklarda 6z yonetim becerisini gelistirdigini ve okula
devamsizlik oranlarini azalttigim gostermektedir (Isik et al., 2019). Okul
hemgireleri ile yiirtitilen farkli bir aragtirmada ise astim riski ve astim
kontroliiniin degerlendirilmesi, astim egitimi, ilag incelemesi ve bir ¢ocuk
doktoru iletisim kurma girisimlerini igeren programin ¢ocuklarda semptom
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yonetimini sistematiklestirerek okul devamsizliklarini 6nemli 6lgiide azalttig
belirlenmigtir (Simoneau et al., 2020).

Astim Akademisi

Astim1 akademisi astimi olan gocugun ve aile iiyelerinin gesitli egitim
programlar1 ile desteklenmesini saglamak amaciyla olusturulmustur.
Sanal ve yiiz yiize egitimler ile astimin patofizyolojisi, astim tetikleyicileri,
farmakolojik tedaviler, astimin akut ve kronik yonetimi konularinda
cesitli egitimler diizenlenmektedir. Ayni zamanda tele-saglik ve ev ziyareti
uygulamalari ile gocuklar takip edilmekte ve uygun rehberlik ve danigmanlik
saglanmaktadir. Ayn1 zamanda hemgirelik alaninda 6grenim goren 6grenciler
ve akademisyenler de gorevlendirilerek bilimsel aragtirmalar yapilmakta ve
saglik profesyonelleri igin egitim imkanlar1 da saglanabilmektedir (Foronda
et al., 2022).

Astim1 Olan Cocugun Bakimin Yiiriiten Hemgsirelerin Egitimine
Yonelik Girigimler

Astim1 olan ¢ocugun bakiminin sistematik olarak yiiriitiilmesi, diizenli
ve siirekli takip edilebilmesi profesyonel hemgirelik bakim yaklagimlar: ile
saglanabilmektedir (Frost & Daly, 2010; McClure et al., 2017; Ng et al.,
2021). Bununsaglanabilmesii¢in Ulusal Astim Egitim ve Onleme Programlari
kapsaminda olugturulan yonergelere gore egitim ve uygulama yapilmasi
onemlidir (Ragazzi et al., 2011). Bu nedenle saglik profesyonellerinin de
egitim ve uygulama igerikli gesitli egitim programlar ile desteklenmesi 6nem
tagimaktadir. Hemgirelerin ve hemsirelik alaninda egitim alan 6grencilerin
astim gibi kronik hastaliklarin yonetimine yonelik diizenli ve stirekli olarak
egitimler ile desteklenmesi ve uygulamalara katiimlarinin saglanmasi
semptom yonetimi siirecinin  sistematik yonetimini kolaylagtiracaktir
(Borgmeyer et al., 2017; Frost & Daly, 2010; McClure et al., 2017).
Yapilan bir arastirma astimli ¢ocuklarin bakimini siirdiiren hemgsireler
igin diizenlenen egitim programimin bakim kalitesinin iyilegtirdigini
gostermektedir (Metwally et al., 2019). Yaymlanan bir sistematik inceleme
raporu astimi olan bireylerin yonetiminde hemgire miidahale ve takibinin
onemli bir yer tuttugunu ve saglik sonuglarini etkileyebildigi belirtilmigtir
(Alexandre-Sousa et al., 2024). Astimi olan ¢ocugun diizenli ev ziyaretleri
ile talip edilmesi, ¢ocugun ve ailenin egitim programlari ile desteklenmesi
semptom yonetiminin saglanmasi ile ortaya gikabilecek birgok olumsuz
sonuglarin azaltilmasinda etkili oldugu belirtilmistir. Astimin yonetiminde
aktif rol alan ve ¢esitli uygulamalar ile ¢ocugu ve ailesini destekleyen
hemgirelerin  stirecin  yonetimine yonelik desteklenmesi  olugabilecek
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olumsuzluklarin azaltilmasinda etkili olacaktir. Yapilan bir aragtirma
hemgirenin astim stirecine yonelik egitim diizeyinin ¢ocuklarda semptom
sikhigini, atak sayisini, ilag(steroid vb.) kullanim durumunu ve hastaliga
psikososyal uyumu anlamli olarak etkileyebilecegini gostermektedir
(Hoskins et al., 2013). Bu nedenle hemgirelerin ve hemsirelik egitimi alan
ogrenciler igin de gesitli egitim programlar1 diizenlenmesinin gerekliligi
vurgulanmaktadir.  Literatiir incelendiginde saglik profesyonellerinin
de konuya yonelik egitim programlart ve uygulamalar ile desteklendigi
goriilmektedir (McClure et al., 2017). McClure ve arkadaglari tarafindan
yapilan bir aragtirma hemsirelik egitimi alan 6grencilerin astimh gocuklarin
yonetiminde ev ziyareti uygulamalarina diizenli olarak katilmalarinin bilgi
ve becerilerinin geligmesini sagladigimi gostermektedir (McClure et al.,
2017). Hemysirelerin ve hemgirelik 6grencilerinin bu tiir egitim programlari
ile desteklenmeleri bakim kalitesinin artmasini saglayarak kronik hastaligin
semptom yonetiminin saglanmasina yarar saglayacaktir.

Hemgirelik 6grencilerinin astimi olan ¢ocugun hemgirelik yonetimini
ogrenebilmeleri i¢in uygulanan simiilasyon tabanli egitim programinin
ogrencilerin bilgi ve becerilerinin artmasinda 6nemli bir etkisinin oldugu
belirlenmigtir (Chae et al., 2015). Pediatri hemygirelerine diizenlenen bir
egitim programinda ise Astim Eylem Planinin simiilasyon kullanilarak
Ogretilmesinin bilgi ve becerilerini gelistirmesi ile birlikte astimin gocuk ve
aileye Ogretilmesi agamasinda giiven duygusu kazandirdigi belirlenmigtir
(Borgmeyer et al, 2017). Hemgsirelik egitiminde astimli gocuklarin
yonetimine yonelik igeriginin bulunmasmna ragmen yapilan aragtirmalar
konuya yonelik hemgirelik egitim programinin daha da ¢ok gelistirilmesi
gerektigini belirtmektedir (Al Kindietal.,2021). Klinik bakim saglayicilarinin
akademik uygulayicilar ile ig birligi yaparak ¢aligmalarini yiirtitmeleri kronik
hastalig1 olan bireylerin ev ziyaretlerinin sistematik olarak yiiriitiilmesinde ve
ihtiya¢ duyulan ek kaynaklarin belirlenmesi ve saglanmasinda 6nemli bir yere
sahiptir. Bu yaklagim mevcut kaynaklarin en iist verimlilikte kullanilmasi ve
olumlu hasta sonuglarini arttirilmasinda etkilidir (Smith et al., 2015).

Sonug

Astim1 olan ¢ocugun sistematik yonetimine yonelik gesitli hemgirelik
bakim yaklagimlarinin oldugu goriilmektedir. Astim1 olan gocugun hastalik
yonetiminde gorev alan hemygirelerin ve diger saglik profesyonellerinin ¢ocuk
ve ailesine yonelik olusturulan egitim programlart ile birlikte diizenli ve siirekli
ev ziyaretinde bulunmalari, tele-saglik yolu ile ¢ocugu degerlendirmeleri,
mobil uygulamalar ile ¢ocugun 6z yonetim ve degerlendirme becerilerini
gelistirmeleri, okul temelli miidahaleler ile gocugun okul zamanlari igerisinde
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semptom yonetimini saglamalart gocuklarin astimi yonetim becerilerinin
geligtirerek hastane yatig sikliginin azaltilmasi i¢in 6nemli ve gereklidir. Ayni
zamanda aile iiyelerinin de egitim programlar: ile desteklenmesi ve bakim
ihtiyaglar1 agisindan belirli araliklar ile degerlendirilmesi akut siirecte gerekli
miidahaleler i¢in 6nemlidir.
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