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Ortopedi hastalarinda taburculuk egitimi ve yenilik¢i uygulamalar

Discharge education and innovative practices in orthopaedic patients

Serap Sayar
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Taburculuk egitimi, hasta egitimi suirecinin bir pargasi olup
hastanin multidisipliner ekibin deneyim ve rehberligini kulla-
narak fiziksel durumunu ve 6z bakimini anlamaya basladigi bir
surectir. Ortopedi hastalarinda taburculuk egitimi, hastalarin
iyilesme sureglerinde bagimsizliklarini arttirmak, hastaneye
yeniden yatis oranlarini azaltmak ve hastanin kendi bakimina
aktif katiimini saglamak agisindan ¢ok dnemlidir. Bu egitim,
ilag kullanimi, ameliyat sonrasi komplikasyonlar, yara bakimi,
agn yonetimi ve fiziksel hareketlilik gibi konularda bilgilendir-
meler igerir. Taburculuk egitimi genellikle yiiz ylze egitimler,
yazili materyaller ve brostirler gibi geleneksel hasta egitimi yon-
temleriyle verilmektedir. Ancak teknolojik gelismeler sayesinde
mobil uygulamalar, web tabanli egitimler, sanal gerceklik,
giyilebilir teknolojiler gibi dijital yenilikci egitim uygulamalar
ile verilmeye baslanmistir. Bu yenilik¢ci uygulamalar, hasta-
larin rehabilitasyon sureglerini kolaylastirmaktadir. Hastalar
cep telefonlarindan, bilgisayarlarindan ya da tabletlerinden
taburculuk sirecinde gereksinim duydugu bilgiye kolayca
ulasabilirler. Hastalar, video, animasyon, sanal gerceklik gibi
uygulamalarla yapilmasi gereken egzersiz uygulamalarini bu
uygulamalar sayesinde daha dogru bir sekilde uygulayabilirler.
Saglik profesyonelleri de evde hastalarin tedavi ve bakim stire-
cini dijital olarak duizenli bir sekilde izleyebilir. Bu baglamda
yenilik¢i hasta egitim yontemleri hasta sonuglarini iyilestirme
ve hasta memnuniyetini artirma potansiyeline sahiptir. Bu der-
leme makalede, ortopedi hastalarinda taburculuk egitiminin
onemi, taburculuk egitiminde yenilikci egitim yontemlerinin
nasil kullanildigl ve sonuglarina iliskin ¢alisma sonuglar ele
alinacaktir.

Anahtar sozciikler: ortopedi; taburculuk; hasta egitimi; mobil uygula-
malar; sanal gergeklik; web-tabanli uygulama

astalarin taburcu olmasi, 6zellikle ortopedik ame-
liyatlar gibi 6zel ve uzun sireli bakim gerektiren
durumlarda hem hastalar hem de bakim verenler
icin zorlu bir siirectir.™! Ciinkii ortopedi ameliyatlarindan
sonra, hastalar agri ve yetersiz kas glict gibi sorunlarla

Discharge education is part of the patient education process,
where the patient begins to understand their physical condition
and self-care using the experiences and guidance of the multi-
disciplinary team. Discharge education in orthopaedic patients
is very important in terms of increasing patients’ independ-
ence in their recovery process, reducing hospital readmission
rates and ensuring the patient’s active participation in their
own care. This education includes information on medication
use, postoperative complications, wound care, pain manage-
ment and physical mobility. Discharge education is usually
provided through traditional patient education methods such
as face-to-face trainings, written materials and brochures.
However, thanks to technological developments, it has started
to be provided with digital innovative educational applications
such as mobile applications, web-based interventions, virtual
reality, wearable technologies. These innovative applications
facilitate the rehabilitation process of patients. Patients can
easily access the information they need during the discharge
process from their cell phones, computers or tablets. Patients
can apply the exercise applications that need to be done with
applications such as video, animation and virtual reality more
accurately thanks to these applications. Healthcare profes-
sionals can also digitally monitor the treatment and care
process of patients at home on a regular basis. In this context,
innovative patient education methods have the potential to
improve patient outcomes and increase patient satisfaction.
In this review article, the importance of discharge education
in orthopedic patients, how innovative education methods are
used in discharge education and the results of studies on their
outcomes will be discussed.

Key words: orthopedics; discharge; patient education; mobile applica-
tions; virtual reality; web-based intervention

karsilasmakta ve glinliik yasam aktiviteleri kisitlanabil-
mektedir.” Yapilan bir calismada ortopedi ve travmato-
loji kliniklerinde yatan hastalarin biylik ¢ogunlugunun
ameliyat sonrasi hareket kisitliligina bagli olarak bireysel
hijyene iliskin 6z bakim eksikligi ve yara pansumani
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gibi konularda sorun yasadiklar bildirilmistir.® Cogu
hasta ortopedi ve travmatoloji kliniginde sadece birkag
glin kaldiktan sonra evlerine taburcu edilmektedirler.™
Hastalar ve yakinlari taburcu olduktan sonra evde bakim-
da, agri, beslenme, 6z bakim eksikligi, ilaglarin kullanimi,
yara yeri pansumani, enfeksiyon, dolasim problemle-
ri, egzersiz/rehabilitasyon, glinlik yasam aktivitelerini
yonetme, bosaltim, evde acil durumlarin yénetimi gibi
pek cok konuda sorunlarla karsilasmaktadir.®! Bu durum
g6z ontinde bulunduruldugunda, hastalarin ameliyattan
sonra gunlik yasam aktivitelerini, egzersiz/rehabilitas-
yonu, fiziksel sinirlamalari, olasi komplikasyonlari ve
0z bakimi yonetebilmeleri icin etkili taburculuk egitimi
ozellikle 6nemlidir.™ Taburculuk egitimi, hasta egitimi
sUrecinin bir pargasi olup esasen hastanin multidisipliner
ekibin deneyim ve rehberligini kullanarak fiziksel duru-
munu ve 6z bakimini anlamaya basladig bir stregtir.®

Hemsireler ise hastalarn taburculuga hazirlamak,
taburculuk plani gelistirmek, multidisipliner ekiple irti-
bat kurmak, hastalari ve ailelerini taburculuk konusunda
egitmek gibi hususlarda taburculuk sirecinde lider bir
role sahiptir.” Son yillarda iletisim teknolojilerinde yasa-
nan degisimler ve gelisen teknoloji ile taburculuk sure-
cindeki hasta egitim yontemleri de farklilasmistir. Yiiz
ylize egitim modelinin yani sira, web tasarimli egitimler,
mobil uygulamalar, sanal gerceklik gibi gesitli yenilikgi
uygulamalar kullanilmaya baslanmistir.®2 Bu derleme,
ortopedi hastalarinda taburculuk egitiminin ve yenilikgi
uygulamalarin énemini, yenilik¢i uygulamalarin bu sire-
ci nasil daha etkili hale getirdigini vurgulamaktadir.

ORTOPEDI HASTALARINDA TABURCULUK EGITiMi

Ortopedik cerrahi; dogumsal hastaliklar, kemik
timorleri, enfeksiyonlar, eklem artroplastisi, eklem
yaralanmalari, kalga kiriklari, travmalar, omurga yara-
lanmalari, deformiteler gibi hastaliklarin tedavisinde
siklikla ihtiya¢ duyulan ve tim dinyada uygulanma
sikligi her gecen yil artan bir tedavi yontemidir.lt*!
Gunumiizde kas-iskelet sistemi problemlerindeki artisla
birlikte major cerrahi girisimlerden olan total diz artrop-
lastisi (TDA) ve total kalca artroplastisi (TKA) cerrahi-
sinde de artis gortilmektedir. Ortalama olarak, 2009 ve
2019 yillari arasinda kalga artroplastisi oranlari %22, diz
artroplastisi oranlari ise %35 oraninda artmistir.2 Total
diz artroplastisi ve TKA sonrasi hastalar eklem agrisinda
azalma, 6z bakim becerisinde iyilesme ve yasam kalite-
sinde artis yasarlar. Bu ameliyatlari takiben eklem fonk-
siyonu miyodinamisinin basarili bir sekilde iyilesmesi
icin, temel bilesenler erken rehabilitasyon ve taburcu
olduktan sonra bakimin devamliligidir.>1 Ortopedik
cerrahi, 6zellikle de eklem replasmani sonrasi iyilesme,
komplikasyonlarin ve yeniden yatislarin dnlenmesini,
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taburcu olduktan sonra 6z bakima gegis icin etkili bir
taburculuk egitimini gerektirir.!*

Taburculuk egitimi, hastalarin hastaneye kabuliin-
den sonra klinige yatisiyla baslayan, hastaneden ayril-
ma slireciyle sonlanan ve taburculuktan sonra evde
bakim gereksinimlerine iliskin hastalara bilgi ve beceri-
nin kazandinldigl bir egitim siirecidir.®™ Taburculuk egi-
timinin amaci; hastalarin ameliyattan sonra evde bakim
ihtiyaglarini ve 6z bakim gereksinimlerini karsilamalarina
yardimci olmak, iyilesmeyi hizlandirmak, ihtiya¢ halinde
saglik ekibinden yardim almalarini kolaylastirmaktir.it®
Saunders ve ark. tarafindan yapilan bir calismada, hasta
geri bildirimleri, hemsirelerin taburculuk sonrasi sorunla-
rive hastaneye yeniden yatislar 6nlemek amaciyla iyiles-
meyi desteklemek icin ortopedi hastalarina 6zel taburcu-
luk egitimi saglamasi gerektigini vurgulamistir.'! Dawes
ve ark.’nin galismasinda da ameliyat sonrasi taburculuk
egitiminin iyilestirilmesi ve daha yakin hasta takibiy-
le hastaneye tekrar yatislarin %50’sinin onlenebilecegi
ongorilmustiir.?7 Ben-Morderchai tarafindan yapilan bir
¢alismada, yapilandirilmis taburculuk egitiminin ortope-
dik hastalarda erken sonuglari tGzerinde olumlu etkileri
oldugu, standart talimatlara kolayca uygulanabilir bir
alternatif sundugu, hasta memnuniyetini, hemsire-hasta
iliskisini, agri yonetimini ve takip uyumuyla islevsel duru-
mu iyilestirdigi bildirilmistir.[2!

Ortopedi hastalar icin taburculuk egitiminde, yara
bakimi, agri ve ilag yonetimi, hareketlilik, egzersizler,
konstipasyon ve komplikasyonlarin 6nlenmesi konulari-
na odaklanilmalidir.'” Clinkii ameliyat sonrasi her has-
tanin, giinlik yasam aktivitelerini yerine getirebilmesi,
evde bakimini sirdirebilmesi, komplikasyon gelisimini
onleyebilmesi ya da komplikasyonu erken fark edebil-
mesi icin taburculuk sonrasi egitim ve 6grenme ihtiya-
cinin olmasi beklenir.?? Bu konuya iliskin yapilan bir
¢alismada, TDA uygulanan hastalarin %90’inin ameliyat
sonrasi egzersizler, ylirimek icin yardimci arag¢ kullani-
mi, hastalik ve tedavinin seyri, glinlik yasam aktiviteleri,
ameliyat sonrasi olusabilecek komplikasyonlarla ilgili
bilgi almak istedikleri belirtilmistir.®! Ortopedi hasta-
larinin ihtiyacglarini karsilamak Uzere etkili bir tabur-
culuk planlamasi gelistirmek igin hastalarin 6grenme
ihtiyaclarinin degerlendirilmesi esastir.! Sayar’in calis-
masinda, ortopedik cerrahi geciren hastalarin taburcu-
luk sonrasi 6grenme ihtiyaglarinin énemli 6lcide yiik-
sek oldugu, tedavi ve cerrahiye bagli komplikasyonlara
yonelik 6grenme ihtiyaclarinin en 6nemli ihtiyag oldugu
bulunmustur.?? Sendir ve ark.’nin, TDA ve TKA uygula-
nan hastalarin taburculuk sonrasi 6grenme ihtiyacla-
rini degerlendirdigi bir ¢alismasinda da hastalarin en
onemli 6grenme ihtiyaclarinin tedavi ve komplikasyonlar
hakkinda oldugu bildirilmistir.*” Muhamad ve ark.’nin,
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taburculuk planlamasinda ortopedi hastalarinin ihtiyacg-
larini degerlendirdigi bir ¢calismada ise hastalarin buyuk
¢ogunlugunun hastaligi ve gelecekteki iyilesme siireci-
ne, yapilan muayene ve tedaviye, alacag ilaglara iliskin
daha fazla bilgiye, hekim ve hemsirelerin daha anlasilir
bilgi vermesine ihtiyaci oldugu belirtilmistir.!! Hastalarin
saglik hizmeti alma strecinde, kendilerini yakindan takip
eden hemsirelerin, taburculuk egitiminin planlanmasi
ve uygulanmasi asamalarinda 6nemli sorumluluklar Gst-
lendigi bilinmektedir. Bu nedenle; hemsireler hastalarin
taburculuk egitimini planlarken, bireysel o6zelliklerine
gore, hastalarin hangi konuda egitim ve bilgi almak iste-
diklerini belirleyerek, bu konulara 6ncelik vermesi gerek-
tigini goz 6niinde bulundurmalidir.!

ORTOPEDi HASTALARINDA TABURCULUK EGiTiMINDE
KULLANILAN GELENEKSEL YONTEMLER

Taburculuk egitimi genellikle yliz ylze verilen sozlii
egitim ve bilgilendirmeler, yazili materyallerle saglan-
maktadir. Hemsirelerin verdikleri sozli talimatlarin
taburcu olduktan sonra hastalar tarafindan siklikla unu-
tuldugu icin sadece sozli verilen taburculuk egitimi yon-
temlerinin etkisiz olduklar bildirilmistir.?® Bu nedenle
hemsirelerin verecegi taburculuk egitiminin yazili ve gor-
sel materyallerle desteklenmesi 6nemlidir. Egitim kitap-
¢I1gl gibi yazili materyaller ameliyat dncesi ve sonrasi
hasta egitiminde yaygin olarak kullanilabilen geleneksel
bir yontemdir.?®! Yapilan bir calismada, TKA ameliyatin-
dan sonra hastalara tglincl giinde hasta odasinda yiiz
ylize goriisme yontemiyle, egitim kitapgigiyla taburculuk
egitimi verilmistir. Taburcu olduktan sonra birinci ve
Uclincu aylarda hastalara ev ziyareti yapilmistir. Calisma
sonucunda hastalarin biliyik bir cogunlugunun giinliik
yasam aktiviteleri ve yasam kalitesi puan ortalamalarin-
da artis gortlmastir.® Bu egitim yonteminin yani sira
taburculuk sonrasi telefonla izlem yontemi de kullani-
labilmektedir. Akbari ve ark. tarafindan yirutilen bir
calismada ortopedi hastalari, ameliyat ve ilaglarla ilgili
komplikasyonlar, pozisyon degisikligi, pansuman, uygun
beslenme, hareketlilik, yara bakimi, al¢i bakimi, baston
kullanimi, tekrar ziyaret zamani gibi konulari iceren yiiz
ylze taburculuk egitimi verilen grup, evde dort hafta
boyunca (3-4 kez) telefonla takip edilen grup ve sadece
klinikteki rutin bakima dahil edilen kontrol grubu olmak
lzere U¢ gruba ayrilmistir. Ylz ylze taburculuk egitimi
verilen ve telefonla izlenen hastalarin kontrol grubun-
daki hastalara gore hasta memnuniyetleri daha fazla
bulunmustur. Ayrica ¢alismadaki 150 hastadan 16 vaka
(%10,6) yeniden hastaneye yatirilmistir. Bu vakalardan
12’si kontrol grubundan, Ugcl telefonla takip grubun-
dan ve biri yuz ylze gériisme yontemiyle talimat veri-
len gruptan olmustur.?” Kaya ve Bilik’in ¢alismasinda

ise TDA uygulanacak hastalara ameliyat oncesi, egitim
kitapgiginin iceriginde yer alan bilgiler gorsel mater-
yallerden yararlanilarak danismanlik kapsaminda yuz
yuze gorusllerek verilmistir. Ameliyat sonrasi hastalarin
taburculuk egitimine iliskin bilgiler tekrar edilmis ve
telefonla danismanlik strdirilmuistir. Calisma sonu-
cunda hastalarin yasam kalitesi ve 6z bakim glcunun
arttigl bulunmustur.?® Chen ve ark.’nin ¢calismasinda da
TDA uygulanan hastalara, klinikte hemsireler tarafindan
evde uygulayacagi egzersizler anlatilmistir ve bu egzer-
sizleri taburculuktan sonra evde 12 hafta boyunca giinde
bir saat yapmalari istenmistir. Hemsireler taburcu edilen
hastalari bir hafta, li¢c hafta ve alti hafta sonra telefonla
arayarak hastanin egzersize uyumunu, agrisini ve iyilik
durumunu goériismuslerdir. Calismanin sonucunda tele-
fonla izlenen hastalarin evde yaptiklari ortalama egzer-
sizslresinin daha fazla oldugu ve hastalarin mental iyilik
durumlarinin daha iyi oldugu bulunmustur.?’

Yukaridaki yontemlere ek olarak, taburculuk egitimin-
de video ile de egitimler yapilabilmektedir. Turhan Damar
ve Bilik’in calismasinda, TDA éncesi ve sonrasi hastalara
video destekli egitim verilmistir. Video destekli egitim ice-
riginde; taburculuk sonrasi egzersizler, mobilizasyon, agri
yonetimi, ilag kullanimi, ameliyat sonrasi komplikasyon-
lar, banyo yapma, seyahat etme, beslenme, cinsellik gibi
konular yer almistir. Taburculuktan alti hafta ve tig ay son-
raki 6lglimlerde video destekli egitimin hastalarin agrila-
rini, fiziksel fonksiyonlarini ve yasam kalitelerini olumlu
yonde etkiledigi bulunmustur.® Percope de Andrade ve
ark.’nin ¢alismasinda ise hastalara, ameliyat Oncesi ve
sonrasl bakim, agri yonetimi, rehabilitasyon egzersizleri,
cerrahi prosediriin temel adimlari ve yuriitegle yirime-
nin 6nemiyle ilgili multidisipliner bir ekip olarak bir orto-
pedik cerrah, bir hemsire ve bir fizyoterapist tarafindan
yapilan planli slayt ve gorlntu dizisi iceren konferans
oturumlari yapilmistir. Hastalar ikinci veya Ggtlincii glinde
hastaneden taburcu edilmistir ve ameliyattan 15 giin, bir
ay, lc ay ve alti ay sonra hastalara ylritec¢ veya baston
kullanimi, merdiven ¢ikma veya inme yetenekleri ve yiiri-
yebilecekleri mesafe gibi sorular sorulmustur. Calismanin
sonucunda sunum ve konferans seklinde egitim verilen
hastalarin yiirime kapasitesinin gelistigi belirlenmistir.=!

ORTOPEDI HASTALARINDA TABURCULUK EGIiTiMINDE
KULLANILAN YENILIKCi UYGULAMALAR

Gelisen dijital teknolojiler sayesinde hasta egitimi,
geleneksel yontemlerden farkli olarak interaktif ve eri-
silebilir hale gelmistir. Mobil uygulamalarla telesaglik ve
yapay zeka destekli egitimler, sanal gerceklik teknolojile-
riyle egitim, web tabanli egitimler ve giyilebilir teknoloji-
ler (GT) kullanilmaya baslanmistir. 123231
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Mobil Uygulamalar

Elektronik saglik veya mobil saglik, aktif hasta egitimi
ve davranis degisikligini gliclendirmek icin potansiyel
olarak gticlii bir arag¢ sunar.B®4 Mobil uygulama, akilli
telefon veya tablet gibi bir mobil cihazda galismak tizere
tasarlanmis bir bilgisayar programidir. 2017 yilinda Apple
iOS veya android akilli telefonlar igin saglikla ilgili yakla-
stk 325.000 uygulama mevcuttur. Bu uygulamalar, hasta-
larin davraniglar hakkinda fikir vererek ve yeni becerileri
uygulama firsatlari sunarak hastalari egitmektedir.® Bu
uygulamalar, hastalara arayiizlerle giinliik hatirlatmalar,
ilag saatleri ve egzersiz 6nerileri sunarak hastanin siireci-
ni daha diizenli takip etmesine olanak tanir. Timmers ve
ark. tarafindan yapilan bir calismada, TDA yapilan hasta-
lara taburcu olduktan sonra kendilerine rehberlik etmesi
icin akilli telefon ve tabletlerinde bir uygulamaya erisim
verilmistir. Hastalar taburcu olduktan sonraki 28 glinliik
sure boyunca agr, fizyoterapi egzersizleri, yara bakimi
ve glinliik 6z bakim faaliyetleri gibi konularla ilgili des-
tekleyici bilgiler iceren 30’dan fazla bildirim almislardir.
Galismanin sonucunda mobil uygulamayla egitim verilen
ve takip edilen hastalarin agri dlizeylerinin 6nemli 6lglide
azalmis oldugu ve mobil uygulamayla egitimin hastalarin
fiziksel islevselliklerini, yasam kalitelerini, fizyoterapi
egzersizlerini ve glinliik 6z bakim faaliyetlerini gercekles-
tirme becerilerini iyilestirdigi bulunmustur.B

Ortopedi hastalar genellikle ameliyat sonrasi kap-
samli analjezik ilaclari almakta ve bazi hastalar kullanim
talimatlarini etkili bir sekilde anlamakta zorlanmaktadir.
Mobil saglik uygulamalari, hastalara bu ilaglarin kullanim
talimatlari; D vitamini ve bifosfonatlarin ne zaman ali-
nacaginin detaylandirilmasi gibi hatirlatmalar saglamak
icin hastalara erisimi kolay bir platform saglamistir.®

Mobil uygulamalar, hastalarin taburculuktan sonra
zaman igindeki ilerleme fotograflarini ylklemek igin bir
platform olusturarak hastalari ameliyat sonrasi uzak-
tan izlemeye de yardimci olmaktadir. Duzenli ilerleme
fotograflar, saglik profesyonellerinin skolyoz hastalari-
nin duruslarini izlemelerine yardimci olur. Bu fotograflar,
saglik profesyonelleri icin hastalarin zaman icindeki iler-
lemesini izlemeye ve iyilesmeyi degerlendirmeye olanak
saglamaktadir. Uygulamalar ayrica hasta ve saglik pro-
fesyonelleri arasinda dogrudan bir mesajlasma sistemi
uygulayarak iletisim araclarini daha da giiclendirebil-
mektedir.B®

Yahia ve Ali’'nin ¢alismasinda, ortopedi hastalarina
ameliyattan sonra ii¢ hafta boyunca mobil uygulamalar
kullanarak telesaglik ve yapay zeka ile her hastaya kendi-
leri icin uygun olan eklem hareket acikligi (EHA) egzersiz-
lerinin tlirini gostermis ve hastalari yeteneklerine gore
bu egzersizlerin uygulanma sikligi hakkinda bilgilendir-
mis ve hastalara ayrica 6kslriik ve buzilmiis dudak nefes
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egzersizleri hakkinda hemsirelik talimatlar vermistir. Her
hastayla 45 dakika boyunca yuz ylze roportaj yaparak,
hastalara egzersizleri yapmak i¢in mobil uygulamalarin
nasil kullanilacagina dair talimatlar da vermistir. Segilen
mobil uygulamayi hastalarin dogru kullanmalarini sag-
lamak i¢in ¢ hafta boyunca haftada l¢ kez hastalarla
gorintilu gorisme veya zoom toplantilar yoluyla ¢ev-
rim ici etkilesimde bulunulmustur. Calisma sonucunda,
telesaglik ve yapay zeka kullanilarak hemsire liderli-
gindeki hasta egitiminin olumlu sonuglar bulunmus-
tur. Telesaglik programini kullanan hastalarin yiiksek
vaskuler ve norolojik puanlara sahip oldugu, hastalarin
solunum ve gasrointesitnal durumlarinin 6nemli 6lgtide
iyilesme gosterdigi belirlenmistir.=”

Sanal Gergeklik

Sanal gerceklik (SG), kullaniciyr gorsel olarak tama-
men yapay, bilgisayar tarafindan olusturulan bir orta-
ma sokan bir teknolojidir. Cogu bagimsiz SG sistemi,
akilli telefonlarla birlikte calisan kulaklikli cihazlardir.
Sanal gerceklik, bir kullanicinin sanal bir ortamda c¢ok
yakin gercek zamanli olarak gezinmesine ve etkilesimde
bulunmasina olanak taniyan bir yazilim veya donanim
uygulamasidir. Bilim egitimi alanindaki arastirmalara
gore, bireylerin yeni bilimsel kavramlari daha iyi elde tut-
malarinin bir yolu yaparak 6grenmedir. Bu, bireylerin SG
gibi kendi kendine yonlendirilen, etkilesimli etkinlikler
araciligiyla kendi bilgilerini insa ederek 6grenmelerini
gerektirir. Sanal gerceklik teknolojileri, hasta egitiminde
son derece etkili ve yenilik¢i yontemlerdir.5!

Sanal gerceklik teknolojileri, ortopedi hastalarina
taburculuk 6ncesi ve sonrasinda yapacaklari egzersizleri
daha glvenli ve etkili bir sekilde 6gretmek icin kulla-
nilabilmektedir. Lin ve ark.’nin yaptigl sistematik bir
incelemede, calismalarin ¢ogunda kas iskelet sistemi
rahatsizligl olan hastalara egzersizler SG ile iki ile alti
hafta boyunca haftada 2-4 kez 15-30 dakika olacak sekil-
de yaptirnilmistir. Sistematik inceleme kapsamina alinan
bir calismada TKA’dan sonraki ikinci glinden baslayarak
alti aya kadar egzersizler SG ile gerceklestirilmistir. Bir
¢alismada da ui¢ aydan uzun suredir donuk omuzu olan
hastalarda, dort haftalik SG ile egzersiz yapan hastala-
rin, geleneksel egitimle egzersiz yapan hastalara kiyasla
omuz eklemi hareket agikliginda %8’lik bir artis oldugu
gorilmustir. Sistematik incelemedeki baska bir arastir-
ma da subakromiyal sikisma sendromu hastalarinin SG
ile alti aylik egitimi ve bir aylik takibinden sonra, SG ile
yapilan egzersizlerin hastalarin engelliliklerini 6nemli
Olcude azaltabildigini ve yasam kalitelerini iyilestirebil-
digini gostermistir. Bu sistematik incelemenin sonunda
SG ile egzersizin kronik agrli kas-iskelet sistemi rahat-
sizliklari olan hastalarin agri kesici, eklem hareketliligini
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arttirici ve motor fonksiyonlari izerinde 6nemli bir etkisi
oldugu goriilmektedir.k

Hemsireler de hastalarin rehabilitasyon sirecini
kolaylastirmak icin SG destekli similasyonlar kullana-
bilirler. Ortopedi hastalari, sanal ortamda, taburculuk
sonrasi evde yapmasi gereken egzersiz ve hareketleri
deneyimleyebilirler.

Web Tabanli Egitim

Web tabanli egitim (WTE), internet ve bilgisayar tek-
nolojilerinden yararlanilarak olusturulmus uzaktan egi-
tim yontemini kapsayan bir egitim-6gretim programidir.
Web tabanli egitim icin bulut bilisim teknolojileri ve iptv
teknolojisiyle uzaktan egitim gibi sanal siniflar, entegre
e-6grenme sistemleri, uzaktan mobil egitim gibi bircok
yeni uygulama bulunmaktadir.! Van Eck ve ark. tarafin-
dan yapilan bir ¢alismada, menisektomi, kondroplasti,
on ¢apraz bag rekonstriiksiyonu, rotator manset onarimi,
omuz artroskopisiyle diz artroskopisi uygulanan hastala-
ra, ortopedik cerrah tarafindan bulut bilisim tabanli bir
platform olan HealthLoop araciligiyla web tasarimli egi-
tim verilmistir. Egitim iceriginde ameliyat 6ncesi talimat-
lar (a¢ kalma siiresi, kullanilmamasi gereken ilaglar vb.),
ameliyat glinu beklentileri ve ameliyat sonrasi talimatlar
(enfeksiyon belirtilerinin izlenmesi, derin ven trombozu
onlemeye yonelik egzersiz yapilmasi icin hatirlatmalar,
agri kontroll icin ipuglan), hastanin gecirecegi ameliya-
tin bir 6rnegini gosteren videolara baglantilar bulunmak-
tadir. Hastalar egitimlere ameliyattan 14 giin 6ncesinden
baslayarak ameliyattan sonra 14 giine kadar ulasabil-
mektedir. HealthLoop web sitesi, cerrahin hastalarin veri-
len talimatlari goriintiileyip goriintiilemedigini gormesini
saglamaktadir. Bu calismanin sonucunda, WTE’nin hasta
memnuniyetini arttirdigi bulunmustur.® Ortopedi hasta-
larinda WTE’nin etkisini inceleyen baska bir sistematik
calismada; diz artroskopisi, omuz artroskopisi, 6n capraz
bag rekonstriiksiyonu ve ayaktan ortopedik cerrahi dahil
olmak Uzere cerrahi tedavi goren hastalara, ameliyat
gunl icin planlanan prosedirler ve ameliyat sonrasi
izleme talimatlari gibi ortopedik durum veya tedavi hak-
kinda pratik bilgiler sunan web tabanli hasta egitimleri
saglanmistir. Calismalarin sonuclari web tabanli hasta
egitimlerinin, hastalarin ortopedik durumlari ve tedavi-
leri hakkindaki bilgilerini dnemli 6l¢ude arttirdigini, WTE
iceren midahalelerin geleneksel yontemler araciligiyla
saglanan egitimlerden daha etkili oldugunu, bu etkilerin
taburculuktan sonra da devam ettigi ve hastalarin daha
bilgili hissetmelerine neden oldugunu gostermistir.[%

Giyilebilir Teknoloji

Giyilebilir teknoloji, tasinabilir, giyilebilen, sensérle-
ri olan Urtinlerle hareket halindeyken bilgiye ulagmayi

saglamaktadir. Giyilebilir teknoloji Grunleri, kablosuz
olarak, uzun sureli veri takibi saglama hedefiyle, bilgi-
sayar, tablet ya da akilli telefonlara senkronize edilmis,
elektronik takip araglaridir. Gelen bilgileri akilli sensorler
araciligiyla bluetooth ya da kablosuz olarak akilli mobil
cihazlara baglanarak aktarirlar. Giyilebilir teknolojiler,
hastalari ev ortaminda takip edebilme, anlik veri iletme,
hastanin uyumunu ve tedaviye katilimini saglama gibi
olanaklar tanir.B2 Bir calismada, TDA hastalarina hareket
verilerini akilli telefona ileten diz kilifi giydirilerek, kilif
bluetooth araciligiyla hastanin cep telefonu ile eslestiril-
mistir. Ameliyat sonrasi, hastalara glinluk egzersizlerle
ilgili egitim verilerek taburculuktan sonra evde hastala-
rin GT ile gunlik adim sayilari, evde egzersiz programi
uyumu (tek bir egzersiz setinden en az 10 tekrarin glinliik
gereksinimi), kullanilan opioid tablet sayisi, haftalik EHA
durumu ameliyat sonrasi li¢ ay takip edilmistir. Cerrah,
hastanin dizinin iki haftada 90° fleksiyona ulasmamasi
durumunda bildirim almistir. Bu ¢alisma sonucunda,
GT ile TDA uygulanan hastalara iliskin saglik profesyo-
neline uzaktan surekli veri elde etme saglanmis oldugu,
saglik profesyonellerinin hastalari hareketlilik ve rehabi-
litasyon uyumlulugu agisindan daha eksiksiz bir sekilde
degerlendirdikleri gosterilmistir.“? Giyilebilir teknoloji-
ler, hastalarin ameliyat sonrasi fiziksel aktivite diizeyini
olgen, egzersizleri dogru yapip yapmadigini analiz eden
ve gerekli durumda uyarilar veren, saglik alaninda tabur-
culuk sonrasi kullanilan yenilik¢i uygulamalardan biridir.

SONUC

Ortopedi hastalarinda taburculuk egitiminde kullani-
lan yenilikci uygulamalar, teknolojinin sundugu imkan-
larla birlikte 6nemli bir gelisme kaydetmistir. Geleneksel
egitim yontemlerine ek olarak kullanilan bu yenilikgi
stratejiler, hasta katiimini arttirmakta, tedavi sonuglari-
niiyilestirmekte ve saglik hizmetlerine erisimi kolaylastir-
maktadir. Dijital ve teknolojik gelismelerin kullanimiyla,
hastalar kendi tedavi siireclerinde daha bilingli ve aktif
hale gelirken saglik profesyonelleri de bu strecleri daha
iyi yonetebilir. Telesaglik, mobil uygulamalar, web taban-
I egitim, sanal gerceklik gibi kisisellestirilmis egitim
programlarinin daha yaygin kullanimi, ortopedik tedavi,
bakim ve rehabilitasyon siireglerinde hastalar icin olum-
lu sonuglar saglayacaktir.
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