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WEB TABANLI EGIiTiM iLE DIiYABET 6z

BAKIM YONETIMI

DIABETES SELF-CARE MANAGEMENT BY WEB-BASED EDUCATION
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0oz

Oz ybnetimin saglanmasinda bireye verilen egitim ¢ok énemlidir.
Ancak bu egitim genellikle bireyden ya da saglk hizmetlerinden
kaynaklanan sebeplerle dizenli olarak gergeklesememektedir.
Basarili bir diyabet yonetimi igin bireyin hastaligiyla yasamayi
ogrenmesi, glisemik kontroliin saglanarak hayati tehdit edici
hipoglisemi, hiperglisemi gibi akut komplikasyonlarin gelismesini,
uzun vadede kronik komplikasyonlarin olugmasinin 6nlenerek
bireye 0zgl diyet, egzersiz, tedavi ve uygun yasam tarz
degisikliklerinin yapilmasi gerekir. Bu noktada saglk kurumlari ve
hemsireler web tabanl egitimleri gelistirerek, bu kaynaklarin
kullanimiyla ilgili de farkindalik yaratarak diyabetin daha iyi kontrol
altina alinmasinda etkili olacaklardir. Boylelikle diyabetik bireylerin
gerekli bilgilere erisimi ve kendileri Gzerinde daha fazla kontrole
sahip olmalari saglanmis olur.

Anahtar Kelimeler: Diabetes mellitus, web tabanli egitim, hemsire,
6z bakim yonetimi

ABSTRACT

The education given to the individual in ensuring self-management
is very important. However, this cannot be held regularly due to
reasons arising from the individual or health services. Successful
management of diabetes requires the individual to learn to live
with his or her illness, and to prevent the development of acute
complications such as life-threatening hypoglycemia and
hyperglycemia by providing glycemic control, and to make the
individual diet, exercise, treatment and appropriate lifestyle
changes. At this point, health institutions and nurses will be
effective in improving diabetes control by developing web-based
training and raising awareness about the use of these resources. In
this way, diabetic individuals are provided to have access to the
necessary information and have more control over themselves.
Keywords: Diabetes mellitus, web-based education, nurse, self-
care management
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Giris

Tip 2 diyabet, insulin direnci ve insulin sekresyonunda
bozulma sonucu hiperglisemi ile karakterize karbon-
hidrat, protein ve lipit metabolizmasinda bozulma
sonucu ortaya ¢ikan metabolik bir sendromdur.” Tuim
diyabetlilerin yaklasik olarak %90’1 tip 2 diyabet tanili
olup, bu hastalik uzun vyillar asemptomatik olarak
iIerIeyebiImektedir.3 Obezite ve sedanter yasaminda
etkisiyle tip 2 diyabet goriilme sikhg giderek
artmaktadir. Uluslararasi Diyabet Federasyonu Diyabet
Atlasi 2019 verilerine gore; diinyadaki diyabetli hasta
sayisinin yaklasik 463 milyon oldugu ve bu sayinin 2045
yilinda 700 milyona ulasacagl tahmin edilmektedir. Bu
verilerde, 2045 yili igin Tiirkiye'nin, diyabetli birey sayisi
ile diyabetin diinyada en yiiksek olacagi ilk 10 tlke
arasina girecegi ('jngérulmektedir.4

Ulkemizde dnce 1998 yilinda daha sonrasinda da 2010
yilinda yapilan Turkiye Diyabet, Hipertansiyon, Obezite
ve Endokrinolojik Hastaliklar Prevalans Calismalari
(TURDEP) sonuglarina gore, diyabetin goriilme sikhiginin
gecen bu 12 yillik siiregte %90, obezitenin ise %44 arttig
gozlenmistir. TURDEP-1’ de diyabet orani %7,2 iken
TURDEP-2'de bu oran %13,7’ye yukselmistir. TURDEP-II
calismasinda tiim diyabetlilerin  %45,7’sinin  HbA1lc
degerinin  %6,5'in  lzerinde oldugu ve diyabetli
hastalarin %45,5’inin hastaliklarinin farkinda olmadiklari
beIirtiImi§tir.5

Tip 2 diyabet genellikle 40 yasindan sonra ortaya ¢ikar
ve yasin ilerlemesiyle birlikte gorilme sikhg artar. Son
zamanlarda obezite ve hareketsiz yasam tarzi degisik-
likleri ile ¢cocuklarda ve addlesanlarda da tip 2 diyabet
gorilme oranlarinin arttigi belirtilmektedir. Diyabet hem
hayati tehdit edici komplikasyonlara hem de glikozun
kontrol altina alinamayip yiksek seviyelerde olmasi kalp
ve kan damarlarini, gézleri, bébrekleri, sinirleri ve disleri
etkileyen ciddi hastaliklara neden olabilir. Ayni zamanda
diyabet enfeksiyona yatkinlk oranini da arttirir.’

Bu derece ciddi sonuglara yol agan ve 6mir boyu kisi ile
birlikte olacak olan diyabet hastaliginin yonetimi icin
O6zbakim kavrami olduk¢a 6nemlidir. Orem 6z-bakimi;
kiside devamli, kontrollli, etkin ve amach davranislarin
olusmasiyla  kendisine uyguladigi bakim olarak
tanimlamistir. Oz bakim giici ise; hayati, sagligi ve iyilik
halini devam ettirmek icin saglikli davranislari yerine
getirme durumudur.”

Oz bakim insanlarda kisisel merak, egitim ve edinilen
tecriibeler ile birlikte iyilik durumunu devam
ettirebilmek icin kisinin kendi saghgina surekli olarak
katilmasidir.>™ Oz bakim o6grenilebilen davraniglardir.
Diyabette 6z bakima yonelik saglikh beslenme, aktif
olma, izleme, ilag alma, problem ¢dzme, riskleri azaltma
ve sorunlari yenme olmak lizere yedi davranis tiri
bulunmaktadir.” Diyabetli bireylerin diyabet hastaligi,
komplikasyonlari, instlin tedavisi, kan sekeri Ol¢cimi,
beslenme/egzersiz programi, ayak bakimi gibi konularda
bilgi sahibi olmasi ve gerektiginde saglik kuruluslarina
basvurmasi gibi davranislari 6z bakim davranislari olup
basaril bir diyabet yénetiminin yapi taslarini qu:5turur.11
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Diyabet yoOnetimi bireyin  hastalifiyla yasamayi
0grenmesi, glisemik kontroliin saglanarak hayati tehdit
edici hipoglisemi, hiperglisemi gibi akut komplikasyon-
larin gelismesini, uzun vadede kronik komplikasyonlarin
olusmasinin onlenerek bireye 06zglu diyet, egzersiz,
tedavi ve yasam tarzi degisikliklerinin planlanma5|d|r.12
Basarili diyabet yonetimi, bireyin hastaligina iliskin inang
ve tutumuyla sekillenen davranig uyumudur. Bireyin
hasta-hginin tedavisiyle ilgili gostermis oldugu tim
olumlu ve olumsuz davranislari diyabet tedavisinin

temelini olusturur. Olumlu davranislarin
sergilenebilmesi icin diyabet hakkinda bilgi sahibi
olunmalidir. Diyabetin tedavisi, ilag ya da insilin

kullanimi, diyet programi, kan sekerinin devamli olarak
kontrol altinda tutulmasi, egzersiz ve komplikasyonlarin
onlenmesi  konularinda 6z  bakimi  gelistirecek
davranislarin kazandirilmasi ig¢in uygun yasam tarzi
degisikliklerinin yapilmasi gerekir.la’14 Ancak bu sekilde
basarili bir diyabet y&netimi gergeklesmis olur. Oz
yonetimin amacina ulasmasi da bireylerin egitimlere
aktif katilimi ile miimkandiir.>™

Diyabetli bireylerden ya da saglk hizmetlerinden
kaynaklanan sebeplerle kisiye 6z yonetimi kazandiracak
olan bu egitimler diizenli olarak gerceklesememektedir.
iste bu noktada web tabanli egitimlerin &nemi
artmaktadir. Kullanicilara, bir¢cok kaynaktan veya
sunucudan elde edilen igerik bir araya getirilerek tek bir
web sayfasi sunulur. icerik giivenli kisisel bilgisayarlarda,
tabletlerde ve akilli telefonlarda gorintilenebilir.
Ozellikle web ortamindaki bilgi paylasimiyla birey
egitimin hem odak noktasi olup hem de 06grenme
zamandan ve mekandan bagimsiz olma imkani
sunmaktadir. Bu yoniyle de web ortaminda, klasik
egitimin sahip oldugu pek cok sinirlilik yoktur.le’17 Ayni
zamanda bireylerin yiiz yuze yapilan saglik egitimlerine
ayiracak zamanlarinin olmayisi, web ortamindaki bilgiye
defalarca ulasma olasiligi ve web ortaminda yapilan
egitimlerin klasik egitimlere gore daha disiik maliyetli
olmasi gibi ozellikler web tabanl saglik egitiminin
énemini arttirmaktadir.'®

Saghk alaninda ve bilgi teknolojilerinde olumlu
gelismelerin  olmasi, arastirmacilarin  web tabanh
galismalara ilgisini arttlrm|§t|r.19 Literatlirde bu konuyla
ilgili olarak galismalar incelendiginde; Giliney Kore'de 6,
ABD'de 5, Birlesik Krallik'ta 3, Tayvan'da 2 ve ispanya,
Polonya ve Hindistan'da 1’er adet randomize kontrolll
olarak web tabanli c¢alisma yapilmistir. Calismalarin
sliresi 4 hafta ile 18 ay arasinda degiskenlik géstermis
olup katilimcilar yetiskinlerden olusmustur. On bes
calismada HbAlc seviyelerinde olumlu iyilesme
gostermis olup web tabanl ¢alismalarin hastalarin 6z
bakimlarini ve yasam kalitelerini arttirdigi
gézlenmi§tir.2°'21

Bir baska calismada, tip 2 diyabetli bireylere internet
ortaminda verilen diyabet egitiminin HbAlc diizeyine ve
saglik kontrollerine gelme davranisi (izerine etkisi
arastirilmistir. On iki ay sdren bu c¢alismada saghk
kontrolliine gelme davranisinin %74’den, ¢alismanin so-
nunda %100’e ylikseldigi, HbAlc diizeyi ortalamasininda
%8,0'den %6,9’a dustiugl saptanm|:5t|r.22 2011 yilinda
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Celasin’in  galismasinda, web tabanlh egitim ile
hipoglisemi  yonetimi  icin  yapilan hemsirelik
danismanliginin  diyabetli  ergenlerin  hipoglisemi
korkularini azalttigi ancak HbAlc dizeylerine etki

etmedigi saptanm|§t|r.23 2018 vyilinda Terkes’in bir
Universite hastanesinin endokrin poliklinigine takip ve
tedavi igin bagvuran tip 2 diyabetli hastalarla yaptigi
¢alismada uzman gorusleri ve literatir bilgilerine paralel
olarak hazirlanan web destekli egitim uygulanmstir.
Web sitesinin kullanim sikhg1 incelendiginde sitenin
kullanimi ilk glnlerde daha yiksek iken, daha sonra
azalma oldugu ve web sitesini kullanan hastalarin en
uzun siire kaldigi ilk Gg sayfanin sirasiyla; “Hipoglisemi”,
“Hiperglisemi”, “Tibbi Beslenme” baslikli sayfalar oldugu
saptanmistir. Ayni zamanda web destekli egitimin tip 2
diyabeti olan bireylerde 6zbakim, 6z etkililik ve yasam
kalitesi Gizerinde olumlu etkileri oldugu belirtilmi§tir.24
Rasoul tarafindan yapilan calismada da yasam kalitesi
Gzerinde olumlu etkileri oldugu saptanmlstlr.25

Diyabetli bireyler, 6z yonetimi desteklemek icin web
sitesini kullanma amaglarini; kan sekerini kaydetmek,
diyabet hakkinda genel bilgiler edinmek, beslenme ve
egzersiz bilgileri edinmek, akranlari ile iletisim kurmak
ve stresle bas etmek igin kullandiklarini ifade
etmi§lerdir.26 Diger taraftan kullanici adi ve sifre
gerekliliginin web sitesini kullanmalarini engelledigini sik
stk sifrelerini unuttuklarini beIirtmi§Ierdir.27

Sonug

Diyabet ve diger kronik hastaliklarin yonetiminde bireyin
06z bakimini 6grenmesi icin kullanilan web tabanh
egitimler amaca uygun olarak tasarlanip, alaninda
uzman kisilerce hazirlanarak bireylere bilgiye nasil
ulasabilecekleri anlatilmalidir. Zamandan ve mekandan
bagimsiz olarak bir ¢ok yonlyle 6grenmede etkin olan
bu yontem ile yapilacak ¢alisma 6rnekleri arttirilmahdir.
Saghk kurumlarinda calisan hemsireler hasta egitimi
konusunda web tabanh egitimleri gelistirerek hasta
bireyleri bu programlari kullanmalari konusunda
cesaretlendirmelidirler. Hemsireler diyabetli bireylerin
ve ailelerinin gereksinimlerini belirleyerek web tabanli
egitimler ile bireysel ya da grup gortismeleri seklinde 6z
bakimlarini kazandirmaya yonelik olarak beslenme,
egzersiz, insilin tedavisi, ayak bakimi ve diyabetin akut
ve kronik komplikasyonlari konularini iceren egitim
programlari  yapabilirler. Bu egitim programlari
araciligiyla bireyle sirekli iletisim halinde olunmasi hem
diyabetli bireyin sorunlariyla bas etmesine yardim eder,
hem de bireyin kendisini degerli hissetmesine neden
olur. iyi 6zbakim saglayan hastanin metabolik sonuglari
iyi olacak, uzun vadede bircok komplikasyonun
onlenmesine yardimci olacak, topluma da fayda
saglanmis olacaktir.

Cikar Gatigmasi
Yazarlar arasinda ¢ikar ¢atismasi bulunmamaktadir.
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