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Oz

Bu calismada Tiirkiye’de hemsirelik alaninda derin ven trombozu konusunda yapilan
lisansiistii tezlerin incelenmesi amaglandi. Bu literatiir derlemesinde Ocak 2024 tarihine
kadar Tirkiye’de Yiksekogretim Kurulu Tez Merkezi Veri Tabani’nda yer alan,
hemsirelik alaninda yapilan ve agik erisimi olan tezler incelendi. Dahil edilme ve
diglama kriterlerine gore, 10 lisansiisti tez derleme kapsamina alindi. Verilerin
toplanmasinda Tez Degerlendirme Formu kullanildi. Tanimlayict istatistiksel
yontemler ile veriler analiz edildi. Tarama sonucunda 2011-2023 yillar1 arasinda
yapilan 10 tezin 6rneklem sayilariin 40-750 kisi arasinda degistigi saptandi. Tezlerin
calisma tasarimlar1 tanimlayict (n=5) ve yar1 deneyseldi (n=5). Tezlerde DVT risk
faktorleri (n=3), hemsirelerin bilgi diizeyleri (n=2), hasta egitiminin etkinligi (n=3) ve
antiembolik ¢orap uzunlugunun DVT'yi nlemeye etkisi (n=2) konularinin incelendigi
belirlendi. Tiirkiye'de hemsirelik alaninda derin ven trombozu konusunda sinirli sayida
lisansiistli tez ¢aligmasinin yapildigi, ¢aligma tiirlerinin tanimlayici ve yari deneysel
oldugu saptandi. Lisansiistii tezlerde randomize kontrollii klinik arastirma deseninde
yeni c¢aligmalar yapilmas: yiliksek diizeyde kanitlara katki saglayacagindan
onerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Derin ven trombozu, Hemsirelik, Tez, Sistematik analiz.

Deep Vein Thrombosis in Postgraduate Nursing Theses in
Turkiye: A Systematic Analysis

Abstract

The aim of this study was to analyse the postgraduate theses on deep vein thrombosis
in the field of nursing in Turkiye. In this literature review, open access theses in the
field of nursing, which were included in the Higher Education Council of Turkiye
Thesis Centre Database until January 2024, were reviewed. According to the inclusion
and exclusion criteria, 10 postgraduate theses were included in the review. Thesis
Evaluation Form was used to collect the data. Descriptive statistical methods were used
to analyse. As a result of the review, it was determined that the sample numbers in 10
theses conducted between 2011-2023 varied between 40-750 participants. The study
designs of the theses were descriptive (n=5), and quasi-experimental (n=5). It was
determined that DVT risk factors (n=3), knowledge levels of nurses (n=2), effectiveness
of patient education (n=3), and the effect of antiembolic sock length on DVT prevention
(n=2) were examined in the theses. It was determined that there were limited number of
thesis studies on deep vein thrombosis in the field of nursing in Turkiye, and the types
of studies were descriptive and quasi-experimental. It is recommended to conduct new
studies in randomised controlled clinical research design in postgraduate theses as it
will contribute to high level evidence.

Keywords: Deep vein thrombosis, Nursing, Thesis, Systematic analysis.
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Giris

Derin ven trombozu (DVT), derin venlerde olusan trombiistiir (Speth, 2023). Alt
ekstremitelerin derin venlerindeki kapakg¢iklara bitisik kese gibi, kan akisinin degistigi bolgelerde
ortaya ¢ikar ancak splanknik, serebral ve kol damarlarinda da gelisebilmektedir (Navarrete vd., 2023).
DVT diinya capinda her yil yaklasik 10 milyon kisiyi etkileyen kronik bir hastaliktir. Amerika
Birlesik Devletleri'nde yilda 100.000'e kadar 6liime neden oldugu bildirilmektedir. DVT'den sonra
hastalarin %20-50'sinde posttrombotik sendrom ve pulmoner emboli gelismektedir (Khan vd., 2021;

Ortel vd., 2020).

Derin ven trombozu 6nlenebilir olmasina ragmen cerrahi hastalarinda siklikla goriilmektedir.
Altt Avrupa iilkesinde toplamda yarim milyon DVT ve 300.000 pulmoner emboli vakalar1 her yil
rapor edilmektedir (Nisio vd., 2016). ABD’de ise bu oran 1000 kiside 7.1°dir (Kim vd., 2015).
Tiirkiye’de yapilan giincel ¢aligmalar incelendiginde postoperatif donemde DVT goriilme sikligi ile
ilgili veri bulunamamistir. Ancak Acun’un (2012) calismasinda bu oran %0.8 ile %]1.3 arasinda
bulunmustur. Akut dénemde Sldiiriicii olabilecegi gibi kronik hastaliklara ve komplikasyonlara yol
acabilmektedir (Karacabay ve Arslan, 2023; Shalhoub vd., 2024). Hastalarda olas1 komplikasyonlar1
azaltmak ve sag kalim oranlarini arttirmak i¢in DVT belirti-bulgular1 iyi tanilanmali, risk faktorleri
belirlenmeli, koruyucu 6nlemler alinmali ve DVT gelistiginde uygun bir sekilde tedavi edilmelidir

(Yan, 2024).

Derin ven trombozunun klinik belirti ve semptomlar1 belirsiz ve spesifik olmayabilir.
Bireylerin yaklagik yarisi asemptomatiktir (Kanan, 2022). Tek tarafli 6dem DVT nin en spesifik
semptomudur. Uyluk bolgesinde lokalize eritem ve sicaklik mevcut olabilir (Georgilis, 2023; de Jong
vd., 2023). Kesin taniy1 koymak i¢in ayrintili bir fizik muayene yapildiktan sonra Vendéz Doppler
testi yapilmasi gerekmektedir (Y1lmaz vd., 2022).

Derin ven trombozu 6nlenebilir bir durum oldugu i¢in risk faktorleri 1yi tanilanmalidir. Risk
degerlendirmesi icin bir¢ok Sl¢iim aract bulunmaktadir (Lobastov vd., 2021; Irmak vd., 2022). En sik
kullanilan DVT o0lgekleri Padua, Caprini ve Autar oOlcekleri olup yliksek riskli hastalarin
belirlenmesinde kullanilmakta, bu dlgeklerin yam sira Wells DVT Risk Skorlamasi, Villalta Olgegi
gibi Olcekler de kullanilmaktadir (de Kleijn vd., 2022; Yilmazer vd., 2024). Bu 6l¢eklerin kliniklerde
diizenli kullanimi hastaligin 6nlenmesini saglayacaktir (Irmak vd., 2022; Bo vd., 2020).

Derin ven trombozu siklig1 ve pulmoner emboli riski nedeniyle, onlemeye yonelik koruyucu
girisimler yasamsal 6nem tasir. Onleyici girisimler, vendz doniisii destekleyerek asir1 pthtilasmay1 ve
vendz duvarin yaralanma riskini azalmaktadir. Bunun sonucunda {i¢ risk faktorl tersine

cevrilmektedir (Kanan, 2022). Rudolf Virchow 1856'da Virchow Ugliisii olarak da bilinen teoriyi 6ne
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siirererk DVT gelisimine yatkinlik olusturan ii¢ faktor (staz, endotel hasar1 ve hiperkoagiilabilite)
oldugunu belirtmistir (Wenger vd., 2021; Speth, 2023). Son yillarda DVT’ ye yatkinlikta bu iicliiye
ek olarak trombositlerin katilimi da dahil edilmistir (Wenger vd., 2021).

Derin ven trombozu i¢in standart tedavi, acil komplikasyonlar1 azaltmay1 amaglamaktadir
(Ruan vd., 2023). Trombolitik pitht1 giderme stratejilerinin kullanimi, etkilenen bacakta agn, sislik,
cilt renginin degismesi ya da vendz {ilserasyon gibi post-trombotik sendromun uzun vadeli
komplikasyonlarmi1 azaltabilir (Broderick vd., 2021). Perioperatif Hemsireler Birliginin
yayiladig1 “Venoz Tromboembolizmin Onlenmesine Yonelik Kilavuz” perioperatif ekip tyelerine
farmakolojik ve mekanik vendz tromboembolizm (VTE) profilaksisi ile ilgili kanita dayali 6neriler
sunmaktadir (Speth, 2023). Bu kilavuza gore; farmakolojik profilaksi, antikoagiilan ilaglarin
uygulanmasini igermektedir. Cerrahi ya da diger girisimsel prosediirler sirasinda mekanik VTE
profilaksisi; aralikli pnomatik kompresyon cihazlarii, kademeli kompresyon g¢oraplarini, erken
mobilizasyonu, ayak ve ayak bilegi egzersizlerini icermektedir (Lobastov vd., 2021; Lu vd., 2024).
Venoz stazi azaltmak i¢in Perioperatif Hemsireler Birligi, hastalarin “ameliyattan sonra mumkun
olan en kisa siirede yiiriimeye baslamalarmi” 6nermektedir (Speth, 2023; Shalhoub vd., 2020; Zhou
vd., 2020).

Perioperatif donemde hemsireler, ameliyattan oncesi donemden baglayarak hastalara ve
yakinlarina egitim amagli DVT 6nleme materyalleri saglamalidir (Ahmed, 2021). Hasta taburcu
edilmeden 6nce de hemsire hastay1r mobilize olmaya tegvik etmeli ve herhangi bir soru i¢in iletisim
bilgilerini saglamalidir (Gold vd., 2020). Hastanin gereken dnlemleri alma durumu degerlendirilmeli

ve gerekirse egitim tekrarlanmalidir (Hunt, 2019; Yan, 2024).

Hemsirelik bakim kalite gostergelerinden biri klinikte DVT gelisme oranlaridir (Irmak ve
Bulut, 2022). Bu nedenle konuya iliskin giincel, kanit diizeyi yiiksek arastirmalar ve tez ¢alismalari
yapilmast onemlidir. Tiirkiye’de hemsirelik alaninda DVT konusunda yapilan lisansiistii tezlerin
incelenmesine yonelik herhangi bir c¢alismaya rastlanilmamistir. Bu literatiir derlemesiyle
hemsirelerin DVT hakkinda ¢alistig1 konu alanlari, arastirma tiirleri, yontemleri ve 6nemli bulgular
ortaya konulacaktir. Caligma gelecekte yapilacak olan bilimsel ¢alismalara yon vermesi acisindan

onemlidir.

Bu calismanin amaci Tiirkiye’de hemsirelik alaninda DVT konusunda yapilan lisansiistii
tezlerin incelenmesidir. Derlemede “Tiirkiye’de DVT ile ilgili hemsirelik alaninda yapilan tez

caligmalar1 ve 6nemli sonuglar1 nelerdir?” sorusuna yanit aranmistir.
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Gereg ve YOontem
Arastirmanin Tiirii

Literatir derlemesidir.
Evren ve Orneklem

Derlemede, Yiiksekogretim Kurulu Ulusal Tez Merkezi Veri Tabani’nda arsivlenen,
hemsirelik alaninda DVT ile ilgili yapilan lisansiistii tezler incelenmistir. Tarama yapilirken yil
sinirlamasi yapilmadan “derin ven trombozu” ve "tromboz" anahtar kelimeleri ile tarama yapilmistir.
Dahil edilme kriterleri: (i) Bashiginda “Derin Ven Trombozu” kelimelerinin yer almasi, (ii)
Hemsirelikle ilgili bir Anabilim Dali tarafindan yapilmis olmasidir. Diglanma kriteri: (i) Baghginda
“Derin Ven Trombozu” Kelimesi ge¢mesine ragmen farkli Anabilim Dallar1 tarafindan yapilmisg
tezler dislanmistir. Calisma i¢in belirlenen anahtar sozciiklerin taranmasindan sonra elde edilen tezler
dahil etme ve diglama kriterlerine gére degerlendirilmistir. Kriterlere uygun olmayan tezler ¢alisma
dhsinda tutulmustur. 1k olarak veri tabanindan ulasilan tezler basliklarina gére degerlendirilmis ve 11
tezden kriterlere uygun olmayan bir tez elenmistir. Caligmaya kriterlere uyan, tam metin olarak

erisilen yiiksek lisans (n=8) ve doktora tezleri (n=2) alinmistir (Sekil 1).

Tammlanan
+Ulusal Tez Merkezi Veri Tabam (YOK Tez) (n= 47)

Elenen

*Birbirini tekrar eden ¢alismaya rastlaniimamugtir.

(n=10).

Dahil Edilen

Secilme Niteligi
*Hemgsirelik alan1 disinda yapilan, dahil etme ve dislama kriterlerine uymayan 37 tez ¢ikarilmigtir
{ *Erigime izin verilen tezler dahil edilmistir (n=10). }

Sekil 1. PRISMA Akis Semast 2009
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Veri Toplama Araglar:

Arastirmada, literatiir dogrultusunda hazirlanan Tez Degerlendirme Formu kullanilmistir
(Gursoy ve Cilingir, 2018; Irmak vd., 2022). Tezlerin sistematik olarak incelenmesini ve
degerlendirilmesini saglamak amaciyla kullanilan bu form iki béliimden olusmaktadir. ilk boliimde
tezin yayinlandigi yili, tez tiirli, yapildig1 anabilim dali ve danigmanin unvani gibi tez tanitici bilgileri
yer almaktadir. ikinci boliim ise tez ydntem, bulgular1 ve sonuglarina (tezin 6rneklem say1, rneklem
grubu Ozellikleri, tezin amaci, arastirma tiirii, degerlendirilen konular, kullanilan yontemler, elde
edilen sonuclar gibi) iligkin bilgilere yer verilmistir. Tezlere Yiiksekogretim Kurulu Ulusal Tez
Merkezi Veri Tabani kullanilarak, yil sinirlamasima gidilmeden, 25 Ocak 2024 tarihinde ¢evrimici

olarak ulasilmistir.
Verilerin Analizi

Istatistiklerin hesaplanmasinda excel programi kullanilmustir. Tanimlayici istatistikler (yiizde,

say1, minimum, maksimum) ile veriler analiz edilmistir.
Arastirmanmin Etigi

Ornekleme YOK Ulusal Tez Merkezi Veri Tabani arastirmacilarin erisimine agik lisansiistii

tezler alindig1 ve atif yapildigi icin etik kurul izni alinmamustir.

Bulgular

Tablo 1 incelendiginde; tezlerin 2011-2023 tarihleri arasinda yapildigi, tezlerin %80’inin
yiiksek lisans tezi oldugu, %50’sinin (n=5) Cerrahi Hastaliklar Hemsireligi Anabilim Dali’'nda ve
%40°’nin danismanlarinin unvaninin Dog. Dr. oldugu belirlenmistir. Tezlerin 6rneklem sayilar1 40-
750 arasindadir. Orneklemlerde ise hemsireler, hekimler ve hastalar yer almustir. Orneklem grup
sayilarina gore degerlendirildiginde; tek grup (n=6), iki grup (n=3) ve ii¢ grup (n=1) ile yapildig1
saptanmistir. Tezlerin aragtirma desenleri incelendiginde; yar1 deneysel (n=5) ve tanimlayici-kesitsel
(n=5) oldugu belirlenmistir. Tezlerde incelenen konu 6zellikleri incelendiginde; konuya iliskin risk
faktorleri (n=3), hemsirelerin bilgi diizeyleri (n=2), hasta egitimi (n=3) ve antiembolik corap

uzunlugu (n=2) ile ilgili oldugu saptanmustir.
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Tablo 1

Tezlerin Ozelliklerine Gore Dagilimi (n=10)
Ozellikler Min.-Maks.
Orneklem sayis 40-750
Yayin yih n (%)
2011 1(10)
2012 2 (20)
2016 1(10)
2018 1(10)
2019 2 (20)
2021 1(10)
2023 2 (20)
Tez thrd
Yiksek lisans 8 (80)
Doktora 2 (20)
Anabilim dah
Cerrahi Hastaliklar Hemsireligi 5 (50)
Hemgirelik 5 (50)
Damisman unvani
Dr. Ogr. Uyesi 3(30)
Dog. Dr. 4 (40)
Prof. Dr. 3 (30)
Hedef érneklem grubu
Hasta 8 (80)
Hemsire 2 (20)
Orneklem grup sayisi
Tek grup 6 (60)
iki grup 3(30)
Ug grup 1(10)
Arastirma tiirii
Yari deneysel 5 (50)
Tammlayici ve kesitsel 5 (50)
Incelenen konular
Risk faktorleri 3 (30)
Hasta egitimi 3 (30)
Hemsirelerin bilgi diizeyleri 2 (20)
Antiembolik ¢orap uzunlugu 2 (20)

Tablo 2’de yiiksek lisans ve doktora tezlerinin yayn yili, amaci, ¢alisma tipi, 6rneklem sayisi

ve 6nemli sonuglar1 yer almaktadir.

Tablo 2

Lisansiistii Tezlerinin Amag, Yontem ve Sonuglarina Gore Ozellikleri (n=10)

Tez yih Amag Yontem Onemli Sonugclar

Yazar Desen Orneklem Veri Toplama

Tez tlrd Araglar

2023 Cerrahi Tamimlayict ~ Cerrahi -Tanitict bilgi formu -Calismada 6n lisans

Dilger, S. hemsirelerinin ve Kesitsel  kliniklerinde -Hemgirelerin DVT’ye mezunu hemsirelerin

YL DVT’ye yonelik calisan 237 yonelik bilgi, DVT risk faktorleri ve
bilgi, farkindalik hemsire farkindalik ve semptom  semptom ydnetimleri

ve semptom
yonetimlerinin
incelenmesi

yénetimi formu

konusundaki bilgi
dizeyleri lisans
mezunu hemsgirelere
gore diisiik
bulunmustur.
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-Cerrahi
hemsirelerinin
¢ogunlugunun
DVT’ye yonelik bilgi
dizeylerinin iyi
oldugu ancak risk
faktorleri ile semptom
yénetimleri
konularina iligkin
bilgi  eksikliklerinin

oldugu saptanmistir.

2023 Koroner arter by ~ Yan Koroner arter by  -Hasta tanitim formu -Hastalara verilen
Eryigit, S. pass greft deneysel pass greft -Autar DVT Risk yapilandirilmig
YL cerrahisi gegiren cerrahisi gegiren  Tamilama Olgegi egitimin DVT’yi
hastalara verilen 60 hasta -Fotopletismografi Onlemeye etkisi
DVT egitiminin Deney grubu vendz geri donlis olmamustir.
DVT riskine (n=30) zamani formu
etkisinin Kontrol grubu
degerlendirilmesi (n=30)
2021 Hekim ve Tanimlayici  Dahili ve -Hemgire ve hekimlere -Mekanik profilaktik
Altun, S hemgirelerin cerrahi klinikler ~ yonelik veri toplama yontemlerin
YL DVT’yi 6nleyen ile yogun bakim  formlar kullanilmasma karar
mekanik/ tnitelerinde verilmesinde
profilaktik ¢aligan hemgire hekimlerin  klinikte
yontem (n=303) ve kullanilan rutin
kullanimlar ve hekim (n=264) uygulamalara ve
belirleyen toplam 567 kullanim kolayligina
faktorlerin saglik gore Kkarar verdikleri
degerlendirilmesi profesyoneli bulunmustur.
Hemgirelerin ise
hastanin risk
degerlendirmesi,
klinikte kullanilan
rutin uygulama ve
hastanin  tedavisini
tstlenen hekime gore
karar verdikleri
belirlenmistir
-En ¢ok kullanilan
mekanik  profilaktik
yéntemin ise
antiembolik corap
kullanimi1 oldugu
bulunmustur.
2019 Postoperatif Tanmmmlayici ~ Cerrahi geciren  -Hasta tamitim formu Calismaya dahil
Sever, N.  donemde 240 hasta -Autar DVT  Risk edilen hastalarin DVT
YL hastalarm DVT Tanilama Olgegi riski ve ameliyat
riskinin oldugu cerrahi klinik
belirlenmesi arasinda anlaml
farkliliklar
saptanmigtir.
Gogiis cerrahisi,
troloji ve genel
cerrahi kliniklerindeki
DVT riski diger
kliklerden yiiksek
bulunmustur.
2019 Kalca ve diz Tammlayici Kalca ve diz -Hasta tanitim formu -Ameliyat sonrast
Mumcu,  protezi ameliyati protezi -Autar DVT Risk mobilizasyon, varis
M. geciren ameliyati Tanilama Olgegi corab1 kullanim,
YL hastalarm DVT geciren 117 stirekli ilag kullanimi
riskinin hasta ile Autar DVT risk
incelenmesi diizeyi arasinda
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anlamli  bir  fark
oldugu saptanmustir.

-Duizenli spor yapma,
sigara kullanimu,
heparin kullanimi ile
Autar  DVT  risk
diizeyi arasinda fark

bulunmamastir.
2018 Diz protezi  Yar Diz protezi -Hasta tanitim formu Egitim materyali
Ozturk, A. gecirecek deneysel ameliyati -DVT’yi Onlemeye  kullanilan ve yiiz yiize
B. hastalara geciren 60 hasta  yo6nelik bilgi ve egitim alan deney
YL ameliyat Oncesi Deney grubu: davranis formu grubu hastalari,
verilen egitimin, (n=30) sadece klinik rutin
ameliyat sonrasi Kontrol grubu: uygulama verilen
déonemde DVT (n=30) hastalardan daha iyi
gelisimine etkisi bilgi ve davranis
diizeyine sahip
oldugu bulunmustur.
2016 Hemsire Yarn Cerrahi -Hasta tanitim formu -Hastalarin egitim
Gonil, A. tarafindan deneysel kliniklerinden -Autar DVT Ooncesi ve  egitim
YL hastalara verilen (Gogiis Cerrahi-  Risk Tanilama Olgegi sonrast DVT bilgi
DVT egitiminin, Genel Cerrahi- -DVT ileilgili 6zbakim puan ortalamalari
hastalarin Uroloji) uygulamalarini arasinda anlamli fark
DVT’ye iligkin 40 hasta belirleme formu saptanmuigtir.
bilgi dlzeylerine -DVT egitimi
ve Onlemeye memnuniyet formu
yonelik -DVT bilgi
uygulamalari belirleme formu
gercgeklestirme
durumlarina
etkisinin
belirlenmesi
2012 Cerrahi Tanimlayict ~ Cerrahi -Hasta tanitim formu -Hastalarin ameliyat
Acun, G.  Kliniklerde yatan ve Kkesitsel Kliniklerinden -Autar DVT oncesi, ameliyat
YL hastalarda DVT (Ortopedi ve Risk Tanilama Olgegi sonrasi ve taburculuk
gelisme riski ve Travmatoloji -Hastaya  uygulanan  dncesindeki, DVT
prevelansini Klinigi, Genel DVT proflaksisini  riskleri cerrahi girigim
incelenmesi Cerrahi Klinigi,  tanilama formu gecirdigi klinige gore
Kalp ve Damar -DVT farkliik  gosterdigi
Cerrahisi Tanilama kriterleri ~ saptanmugtir.
Klinigi, Beyin formu
Cerrahisi
Klinigi) toplam
750 hasta
Tabakali rastgele
ornekleme
yontemi
2012 Ameliyat sonrast  Yari Abdominopelvik  -Ameliyat 6ncesi, sirast  -Abdominopelvik
Ayhan,H DVT agisindan deneysel cerrahi gegiren ve sonrasi doneme ait  cerrahi geciren
DR cok yuksek riskli 219 hasta veri toplama formu hastalarda,
hastalarda uc Grup 1 (n=73): postoperatif donemde
farkli DVT Diz alt1 diisiik DVT icin yuksek
Onleme BEC riskli hastalarda diz
protokoliinin Grup 2 (n=73): alti diisik BEC’lerin
etkinliginin ~ ve Diz tistii diisiik tercih edilmesi
hasta BEC sonucuna ulasilmstir.
memnuniyetine Grup 3 (n=73):
etkisinin Diz alt1 orta
belirlenmesi BEC
Kapali zarf
yontemi ile
randomizasyon
2011 Elastik basingli Yari Uroloji -Hasta tanitim formu -Cerrahi  sonrasinda
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Dirimege, ¢orap uzunlugunun deneysel Klinigi’nde -DVT semptom formu  DVT’yi 6nlemede diz
E ameliyat sonrasi radikal -Alt ekstremite renkli altt ve uyluk boyu
DR DVT o6nlemeye prostatektomi ve  doppler ultrasonografi elastik basingl ¢orap

etkisinin Uriner sonuglart kullanimi  arasinda
degerlendirilmesi diversiyon -Hasta memnuniyet  fark saptanmamigtir.
yapilan 44 hasta ~ formu

Grup 1 (n=22):
Diz alt1 elastik
basingli ¢orap
Grup 2 (n=22):
uyluk boyu
elastik basingli
gorap

Blok
randomizasyon

YL: Yiiksek lisans tezi, DR: Doktora tezi, DVT: Detin ven trombozu, BEC: Basing¢h elastik corap

Tartisma

Derin ven trombozu hemsirelerin kliniklerde yaygin karsilastig1 bir komplikasyondur (Gezer
vd., 2023). Bu derlemede DVT ile ilgili hemsirelik alaninda yapilmis lisansiistii tezler incelenmistir.
Literatiir incelemesinde DVT’ye yonelik sinirlt sayida tez ¢aligmasi yapildig1 ve yillara gore de
calisma sayisinda diizenli bir artis goriilmedigi, yiiksek lisans tez sayisinin doktora tez sayisindan
fazla oldugu belirlenmistir. Tiirkiye’de hemsirelik egitiminin giincel durumunun incelendigi bir
calismada son yillarda (2015-2023) doktora egitimine baglayan 6grenci sayisinin, yiiksek lisansa
baslayan ve tamamlayan 6grencilerden oran olarak daha fazla oldugu bildirilmistir (Yiirlimezoglu ve
Kocaman, 2024). Buna ragmen en son 2012 yilinda DVT ile ilgili doktora tezi yapilmistir. Bu durum
yapilan caligmalarda DVT nin tek basina bir konu olarak degil de farkli parametrelerle birlikte

degerlendirilmesinden kaynaklanmis olabilir.

Hemgsirelerin DVT ile ilgili aldig1 egitim, hasta ve ailesine konu ile ilgili verdikleri bilgi
durumlarin1 etkilemektedir (Gezer vd., 2023). Diilger’in (2023) ¢alismasinda cerrahi birimlerde
caligan lisans mezunu hemsirelerin bilgi diizeyleri 6n lisans mezunu hemsirelere gore daha yuksek
bulunmustur. Calismada hemsirelerin ¢ogunun DVT’ye yonelik bilgi diizeyi yiiksek oldugu ancak
risk faktorleri ve semptom yonetimi ile ilgili konularda bilgi eksiklikleri oldugu belirlenmistir.
Tirkiye’de yapilan bir caligmada ise hemsirelerin egitim diizeyi ile DVT ye yonelik bilgi diizeyleri
arasinda anlamli bir fark bulunamamistir (Karadogan vd., 2020). Gezer ve arkadaslarinin (2023)
caligmasinda daha 6nce DVT ile ilgili egitim alan hemsirelerin bilgi ve beceri dlizeyinin daha yuksek
oldugu belirlenmistir (Gezer ve ark., 2023). Etiyopya ve Cin’de yapilan benzer ¢alismalarda da
yiiksek lisans ve lisans derecesine sahip olan hemsirelerin bilgi diizeylerinin daha yiksek oldugu
bildirilmistir (Yohanne ve ark., 2022; Yu-Fen ve ark., 2018). Pakistan’da yapilan bir ¢aligmada ise

hemsirelerin DVT’ye yonelik bilgi diizeyleri diisiik bulunmustur (Parveen, Kousar Parveen, ve Afzal,
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2021). Misir’da cerrahi onkoloji kliniginde galisan hemsirelerin de DVT’ye yonelik bilgi diizeyleri
diisiik bulunmustur (Ahmed, Ghanem ve Khalil, 2020). Farkli popiilasyonlarda yapilan bir ¢aligmada
mevcut kanitlarin ve risk degerlendirme modellerinin sistematik kullaniminin profilaksi oranlarini
tyilestirdigini ve VTE yiikiinii azaltigin1 gostermektedir (Mehta ve Bhave, 2023). Bu farkh
sonuclarin iilkeler arasindaki egitimlerin farkli olmasindan ve Tiirkiye’deki lisans egitimindeki

miifredat farkliliklarindan kaynaklanmis oldugu diisiiniilebilir.

Derin ven trombozunun Onlenmesinde hasta egitimin 6nemli bir yeri vardir. Hastalarin
DVT’ye yonelik bilgi diizeyleri arttik¢a hastalarin memnuniyeti artacaktir ve DVT’ye bagli mortalite
azalacaktir (Ruan vd., 2023). Eryigit’in (2023) ¢alismasinda koroner arter by pass greftleme (CABG)
cerrahisi geciren hastalara egitim verilmis ve egitimin DVT riskine etkisi olmadig1 bulunmustur.
Baska bir yar1 deneysel ¢alismada CABG ge¢iren hastalara video destekli egitim verilmis ve
miidahale grubunundaki hastalarin DVT’ye yonelik bilgi diizeyleri ve korunmadaki tutumlar1 kontrol
grubuna gore anlamli farklilik bulunmustur (Ok vd., 2024). Diz protezi gecirecek olan hastalara
verilen egitimin etkinligine bakilan diger bir tez ¢aliymasinda ise ameliyattan bir giin 6nce egitim alan
deney grubu hastalarinin DVT’ye yonelik bilgi ve tutumlar1 kontrol grubundan daha yiiksek ve
anlamli bulunmustur (Oztiirk, 2018). Misir’da ve Cin’de ortopedi hastalarinda yapilan ¢alismalarda
da benzer sonuglar bulunmustur (Ahmed vd., 2021; Yan, 2024). Cin’de yapilan baska bir ¢alismada
ise alt ekstremite fraktiirii sonras1 alt ekstremitelerde derin ven trombozu (DVT) olusumunda
rehabilitasyon hemsireliginin  koruyucu roliine bakilmistir. Deney grubundaki hastalarin
memnuniyeti daha yiksek ve DVT riski kontrol grubuna gore daha diisiik bulunmustur (Ruan vd.,
2023). Total kalca artoplasti gegiren hastalara verilen ERAS protokoliine gére bakiminin da DVT
riskini azalttigr bulunmustur (Li vd., 2019). Ortopedi hastalarnin DVT’ye iligkin bilgilerinin
degerlendirildigi bir calismada hastalarmn bilgi diizeyleri diisiik bulunmustur (Ozbas ve Karadag,
2020). Diger bir tez ¢alismasinda ise DVT ye yonelik hastalara egitim verilmis ve ¢alismaya katilan
hastalar egitimden memnun kalmis ve bakima katilmalarini olumlu etkilemistir (Gonul, 2016).
Cerrahi tromboembolizm 6nleme protokoliiniin uygulandig: bir ¢alismada, protokoliin postoperatif
vendz tromboembolizm insidansint 6nemli 6l¢iide azalttig1 sonucuna varilmigtir (Chahal vd., 2020).

Sonug olarak hastalara verilen egitimin DVT insidansini azalttig1 sdylenebilir.

Derin ven trombozunun oOnlenmesinde mekanik ve farmakolojik profilaktik yontemler
kullanilmaktadir. Bu yontemler hekim ve hemsire is birligi icerisinde hastalara uygulanmaktadir
(Lobastov vd., 2021). Altun’un (2021) tez ¢alismasinda hekim ve hemsirelerin DVT’y1 dnlemede
mekanik profilaktik yontem kullanimina bakilmis olup kullanilan yontemin hekimin tercihi oldugu
belirlenmistir. Yilmaz ve arkadaslarinin (2022) yaptigr bir c¢alismada hastalarin %69’ una

mobilizasyon, %35’ine varis ¢orabi ve %80’ine diigiik molekiil agirlikli heparin (DMAH) yapilmstir.
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2011 tarihinde Hemsirelik yonetmeliginde degisiklik yapilmis ve hemsirelerin gorev, yetki ve
sorumluluklari icerisinde “Hastalarda emboli olusumunu 6nleyici girisimleri bilir, hekimle birlikOte
gerekli planlamay1 yapar ve uygular” yer almistir (Hemsirelik Yonetmeliginde Degisiklik
Yapilmasina Dair Yonetmelik, 2011). Farkli popiilasyonlarda yapilan bir caligmada; kanitlar, risk
degerlendirme modellerinin sistematik kullantminin profilaksi oranlarimi iyilestirdigini ve VTE

yiikiinli azalttigin1 gostermektedir (Mehta ve Bhave, 2023).

Derin ven trombozu riski hastanin yatkinhigina ve ameliyat tiirline gore degisiklik
gostermektedir. Ozellikle diz ve kalca ameliyat1 gegiren hastalarda DVT riski ¢ok yiiksektir (Giirsoy
ve Cilingir, 2018). Sever’in (2019) ¢alismasinda hastalarin DVT riskinin ameliyat oldugu klinige
gore degisiklik gosterdigi ve transplantasyon boliimiindeki hastalarin DVT riski diger kliniklerden
daha diisiik bulunmustur. Acun’un (2012) tez calismasinda da benzer sonuglar bulunmustur. Cin’de
yapilan bir ¢aligmada intertrokanterik kirig1 olan hastalarda DVT riski yiiksek bulunmustur (Fan vd.,
2021). Bagka bir ¢alismada yash femur boyun kirigi olan hastalarin preoperatif DVT insidansinin
%6,8 oldugu saptanmistir (Niu vd., 2021). Yaklasik ti¢ milyon kalp ameliyati ge¢iren hastalarda
yapilan bir ¢alismada ise hastalarin %1.62'sinde derin ven trombozu ve %0.38'inde pulmoner emboli
gelistigi bulunmustur (Khoury vd., 2020). DVT insidans1 ortopedi hastalarinda daha ytiksektir
(Kanan, 2022; Gursoy ve Cilingir, 2018).

Derin ven trombozu, ¢esitli profilaktik uygulamalarla 6nlenebilir bir durumdur (Irmak vd.,
2022; Yan, 2024). Mumcu’nun (2019) c¢alismasinda kal¢a ve diz protezi ameliyat1 olan hastalarda;
ameliyat sonrast mobilizasyon, varis ¢orab1 kullanimi ve siirekli ila¢ kullaniminin Autar DVT risk
diizeyini etkiledigi bulunmustur. Karacabay ve Arslan’in (2023) cerrahi kliniklerde yaptig1 bir
calismada hastalarin ambulasyon zamani ortalamasi yiliksek bulunmustur. Bariatrik cerrahi
operasyonu geciren hastalarda yapilmig bir ¢alismada taburculuk sirasindaki tiim DVT olaylari,
uygun Caprini risk smiflandirmali DVT profilaksisi almayanlarda meydana gelmistir. Uygun
profilaksi alma olasili§1 hastane bolgesine gore degisim gostermekle birlikte uygun profilaksi
almanin kanama riskini artirmasi ile iligkili olmadigi1 saptanmistir (Edwards vd., 2024). Baska bir
calismada total diz artoplastisinden sonra mesane kateterizasyonu, hastasinin yiiriime mesafesini
onemli oOlciide azaltti§i icin DVT riskini arttirdigi bulunmustur (Gold vd., 2020). Lau ve
arkadaslarinin (2020) yaptig1 bir ¢alismada ambulasyonun DVT’yi 6nlemek i¢in tek basina yeterli
olmadig1 belirtilmigtir. DVT’yi Onlemede ambulasyon, antiembolik corap ve ilag tedavisi

kullanilabilir.

Derin ven trombozunun 6nlenmesinde mekanik profilaktik yontemler icerisinde yer alan
antiembolik ¢orap uygulamasi 6nemli bir yere sahiptir (Kanan, 2022). Dirimese (2011) ve Ayhan’in

(2012) tez calismalarinda antiembolik ¢orap uzunlugunun DVT ye etkisine bakilmistir. Dirimese nin
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(2011) calismasinda ise DVT 6nlemede diz alt1 ve uyluk boyu antiembolik ¢oraplar1 arasinda fark
olmadig1 bulunmustur. Ayhan’in (2012) ¢alismasinda diz alt1 diisiik BEC’lerin DVT riskini azalttig1
bulunmustur. Dirimese ve Ayhan tez ¢caligmalarinda; yapilan miidahalenin hasta i¢in yararli olmasi
ve yapilmadiginda hastanin zarar gorebilme ihtimaline olabilecegi i¢in kontrol grubuna yapmamislar
bu nedenle yar1 deneysel olarak yapilmistir (Dirimese, 2011; Ayhan, 2012). DVT riski yiiksek olan
cerrahi hastalarinda DMAH tedavisi ve bu tedaviye ek olarak antiembolik corapta giydirilen
hastalarla yapilan bir ¢alismada ise sadece DMAH alan grupla ikisini de alan grup arasinda anlaml
bir farklilik bulunmamistir (Shalhoub vd., 2020). Bariatrik cerrahi gegiren hastalarla yapilan bir
calismada ise kimyasal ve mekanik tromboprofilaksi uygulanan hastalarin DVT riski sadece
antiembolik corap giydirilen miidahale grubundan diisiik bulunmustur (Ahmad vd., 2021). Cin’de
cerrahi gegiren hastalarla yapilan bir caligmada ameliyat sonrast DM AH, aralikli pnomotik komesyon
ve antiembolik corap giyen hastalarin DVT riski sadece DMAH alan kontrol grubundan yiiksek
bulunmus ancak bu ii¢lii kombinasyonun koagliasyon mekanizmasi iizerine etkisinin olmadigi
bulunmustur (Zhou vd., 2020). Tan ve arkadaslarinin (2021) ortopedi hasta dérneklemlerini aldigi
sistematik ve meta analiz ¢alismasinda DVT’ nin 6nlenmesinde sadece antiembolik ¢orap kullanimin
DVT’yi onlemedigi, kombine tedavilerin (DMAH, aralikli kompresyon) kullanilmasi gerektigi
bulunmustur. Jinekoloji hastalarm yer aldig1 bir meta analiz ¢alismasinda ise jinekolojik cerrahi
sonras1 hastalarda antiembolik ¢orap ve aralikli pndmotik komresyon kombinasyonunun tek basina
antiembolik ¢orap kullanimima gére DV T'ye kars1 daha ytiksek koruyucu etkinlik gosterdigi bulundu
(Lu vd., 2024). Rusya’da yapilan bir calismada Caprini skoru 11 veya {izeri olan, antiembolik ¢orap
giyen, DMAH uygulanan ve aralikli pndmotik komresyon alan hastalarin sadece antiembolik ¢orap
ve DMAH alan kontrol grubuna gére DVT riski diisiik bulunmustur (Lobastov vd., 2021). Cin’de
kroniotomi yapilacak olan hastalara intraoperatif aralikli pndnomotik kompresyon uygulanmis ve
postoperatif DVT insidansini ticte iki oraninda azalttigi bulunmustur (Qi vd., 2024). Bu sonuglarin
hastane, populasyon ve uygulama yapan ve yapilan kisilerdeki farkliliklara bagli gelistigi

diistiniilebilir.

Sonug ve Oneriler

Tirkiye’de DVT ile ilgili hemsirelik alaninda yapilan lisansiistii ¢alismalarda DVT ye iliskin
risk faktorleri, hasta egitimin DVT’yi dnlemeye etkisi ve antiembolik ¢orap uzunlugunun DVT’yi
Onlemeye etkisi konularinin incelendigi belirlenmistir. Hastalarin DVT ig¢in dogru tanilanmasi, risk
faktorlerinin belirlenmesi ve uygun proflaksinin kullanilmasi icin giincel kanita dayali rehber
Onerilerinin takip edilmelidir. Yeni rehberler ve mevcut kanitlarin 1s1§inda hemsirelerin bilgi
diizeylerini arttirmaya ve DVT’yi 6nlemeye yonelik daha fazla sayida randomize kontrollii deneysel

lisansiistii tez calismalar1 yapilmasi onerilmektedir. Ozellikle; hemsirelere ve hastalara yonelik egitim
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programlarinin etkinliginin degerlendirilmesi, risk degerlendirme araglarinin kullanimi, teknoloji
destekli hemsirelik girisimlerinin DVT 6nleme iizerindeki etkisi gibi konularda randomize kontrollii
caligmalar yapilabilir. Bu ¢alismalar hemsirelerin DVT 6nleme stratejilerini guclendirecek, Klinik

karar alma siireglerini iyilestirecek ve giivenli hasta bakimina katki saglayacaktir.
Cikar catismasi
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