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OZET Hidrosefali; beyin omurilik sivisi fizyolojisinin bozulmasi ve
bununla iliskili olan beyin ventrikiillerinin anormal genislemesi nede-
niyle olusur. En yaygin ¢cocukluk ¢agi beyin hastaliklarindan biri olan
hidrosefalinin tedavisinde siklikla kullanilan ventrikiiloperitoneal sant
cerrahisi sonrast onemli komplikasyonlar goriilebilmektedir. Tedavi-
nin 6zellikle ilk yilinda sant komplikasyon riski yiiksektir. Hidrosefa-
lisi olan bir ¢ocugun bakimi, tedavisi ve izlemi yagsam boyu devam eden
bir siirectir. Ebeveynlerin, ¢ocuklarini sant komplikasyonlarindan ko-
ruyabilmesi ve ¢ocugu izleyip sant disfonksiyonu ve enfeksiyonunu
erken fark edebilmesi mortalite ve morbiditeyi 6nleme agisindan dnem-
lidir. Bu zorlu siiregte ebeveynlerin en 6nemli gereksinimleri arasinda
egitim ve danigsmanlik yer alir. Egitim ve danigmanlikta hemsire, mul-
tidisipliner ekibin bir iiyesi olarak hem klinik/cerrahi prosediirler sira-
sinda bakimda, hem de aile merkezli bakim felsefesi dogrultusunda
ebeveynlerin ¢ocugun bakimina aktif katilabilmesi ve aile-cocuk ilig-
kilerinin saglikli bir sekilde devam edebilmesinde 6nemli bir yere sa-
hiptir. Diinya geneline bakildiginda, hidrosefalisi olan ¢ocugun
bakimina iligkin ebeveyn egitim odakli, girisimsel ¢aligmalarin az sa-
yida oldugu goriilmektedir. Bilgi iletisim teknolojilerinde meydana
gelen degisimler ve maliyet dikkate alindiginda, egitim araci olarak
teknoloji tabanli miidahaleler kullanilmasi énemlidir. Bu baglamda bu
derlemenin amaci, hidrosefali hakkinda bilgi vererek hidrosefali ne-
deniyle sant takilan ¢ocuklarda komplikasyonlar1 6nlemek, morbidite
ve mortalitenin azaltilmasinda ebeveynlere verilen egitim ve danis-
manlik hizmetlerinin 6nemini vurgulamak ve teknoloji tabanli egitim
yontemlerinin kullanimina dikkat cekmektir.

Anahtar Kelimeler: Hidrosefali; sant komplikasyonu; teknoloji;
ebeveynler; cocuk hemsireligi

ABSTRACT Hydrocephalus is caused by impaired cerebrospinal fluid
physiology and associated abnormal enlargement of the brain ventri-
cles. Important complications can be seen after ventriculoperitoneal
shunt surgery, which is frequently used in the treatment of hydro-
cephalus, one of the most common childhood brain diseases. The risk
of shunt complications is high, especially in the first year of treatment.
The care, treatment, and follow-up of a child with hydrocephalus is a
lifelong process. It is important for parents to protect their children from
shunt complications and to monitor the child and detect shunt dys-
function and infection early in terms of preventing mortality and mor-
bidity. In this challenging process, education and counseling are among
the most important needs of parents. In education and counseling, the
nurse, as a member of the multidisciplinary team, has an important role
both in care during clinical/surgical procedures and in the active par-
ticipation of parents in the care of the child in line with the family-cen-
tered care philosophy and in the continuation of healthy family-child
relationships. When we look at the world in general, it is seen that there
are few educational and interventional studies on the care of the child
with hydrocephalus. Considering the changes in information and com-
munication technologies and the cost, it is important to use technology-
based interventions as an educational tool. In this context, the aim of
this review is to give information about hydrocephalus, to emphasize
the importance of education and counseling services given to parents in
preventing complications, reducing morbidity and mortality in children
with shunt due to hydrocephalus, and to draw attention to the use of
technology-based education methods.

Keywords: Hydrocephalus; shunt complication; technology;
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Hidrosefali; beyin omurilik sivis1 (BOS) fizyo-
lojisinin bozulmas1 ve bununla iligkili olan beyin ven-
trikiillerinin anormal genislemesi nedeniyle olusur.'
En yaygin ¢ocukluk cagi beyin hastaliklarindan biri
olan hidrosefalinin prevalansi, gelismis iilkelerde
1.000 canli dogumda 1, gelismekte olan lilkelerde ise
1.000 canli dogumda 3-4 olarak belirtilmektedir.!”
Sahra alt1 Afrika iilkelerinde bu oran yilda 200 binin
iizerine ¢ikmaktadir.® Diinya Saglik Orgiitii, her y1l
380 binin {izerinde yeni hidrosefali tanis1 konuldu-
gunu belirtmektedir.? Tirkiye’de ise hidrosefali
insidansinin binde 0,3-2,5 arasinda degistigi belir-
tilmektedir.” Tiim bu veriler dogrultusunda, saglik
harcamalar1 arasinda yiiksek bir oran1 hidrosefali te-
davisi almaktadir. Amerika Birlesik Devletleri’nde
her yil 2 milyar dolar hidrosefali tedavisi i¢in har-
canmaktadir.! Tedavi edilmemis hidrosefali; makro-
sefali, mental ve motor gelisme geriligi ve hatta
Olimle sonuglanabilir.> Hidrosefalinin tedavisi, ba-
kimi ve komplikasyonlarinin dnlenmesinde saglik
profesyonellerine ve ebeveynlere 6nemli sorumlu-
luklar diismektedir. Ozellikle ebeveynlerin ameliyat
oncesi bakimdan ameliyat sonrast komplikasyonla-
rin Onlenmesine kadar uzun bir siiregte egitime ge-
reksinimleri vardir.® Bu baglamda bu derlemenin
amaci, hidrosefali hakkinda bilgi vererek hidrosefali
nedeniyle sant takilan ¢ocuklarda komplikasyonlari
Onlenmek, morbidite ve mortalitenin azaltilmasinda
ebeveynlere verilen egitim ve danigmanlik hizmet-
lerinin 6nemini vurgulamak ve bu noktada teknoloji
tabanli egitim yontemlerinin kullanimina dikkat
¢ekmektedir.

I HIDROSEFALI TEDAVISI

Pediatrik hidrosefali, konjenital ya da sonradan ka-
zanilarak (edinilmis) olusabilir. Hidrosefalinin teda-
visinde gilivenirligi kanitlanmis bir medikal tedavi
yontemi yoktur. Baz1 destek medikal tedaviler yer
alsa da bunlarin hidrosefaliyi tedavi ettigine dair ka-
nitlar meveut degildir.’ Hidrosefalinin asil tedavi
yontemi cerrahidir. Bu yontemde sant cerrahileri en
sik kullanilan yontemdir. Bu yontem, BOS’u emile-
bilecegi baska bir viicut bosluguna yénlendirmek i¢in
bir ventrikiiler kateter, valf ve distal kateterden olusan
bir sistemin viicuda yerlestirilmesini i¢erir. BOS un
beyinden karin bosluguna yonlendirildigi cerrahi
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yontem ventrikiiloperitoneal (VP) sant cerrahisi en
sik tercih edilen yontemdir. Diger yontemler BOS un
atriyuma (ventrikiiloatriyal sant) ve plevral (ventri-
kiiloplevral sant) bolgeye yonlendirilmesidir."* Bir
bagka cerrahi yontem endoskopik {igiincii ventrikii-
lostomidir [endoscopic third ventriculostomy (ETV)].
Bu yontem bazi hidrosefali gesitlerinde kullanilabil-
mektedir. Islemin basaris1 biiyiik dl¢iide uygun hasta
se¢imine baglidir. Uygun hastalarda ETV ameliyati-
nin bagar1 oraniin %83’e kadar ¢iktig1 bildirilmig-
tir‘IO,ll

I HIDROSEFALIDE KOMPLIKASYONLAR

Hidrosefali tedavisinde genellikle tercih edilen VP
sant ile iliskili olarak ¢ocuklarda 6nemli kompli-
kasyonlar goriilmektedir.'>!* Tedavinin 6zellikle ilk
yilinda sant komplikasyon riski yiiksektir.®!* Hid-
rosefalisi olan ¢ocuklar i¢in sant disfonksiyonu ve
enfeksiyonu sik hastaneye yatig sebebidir.'® Santh
cocuklarin iyi bir birincil bakima ihtiyaci vardir. Bu
nedenle sant komplikasyonlarinin 6nlenmesinde
ozellikle ilk y1ldaki bakim ve izlem hayati neme sa-
hiptir.” Dolayistyla yagamlar1 boyunca 6zel saglik ge-
reksinimi olan gsanth cocugun bakiminda ebeveynlere
onemli sorumluluklar diismektedir.

I KOMPLIKASYONLARIN ONLENMESINDE
EBEVEYN EGITIMLERI NEDEN ONEMLIDIR?

Hidrosefalisi olan bir ¢gocugun bakimi, tedavisi ve iz-
lemi yagam boyu devam eden bir siirectir. Bu zorlu
siiregte ebeveynlerin 6nemli gereksinimleri arasinda
egitim ve damigmanlik yer alir. Ebeveynler taburculuk
oncesi cocugun bakimu ile ilgili ¢cok iyi bir egitim al-
mal1 ve evdeki siireclerde de danismanlik almaya
devam edebilmelidir. Ancak hidrosefali tanist olan
cocugun bakimi ve egitim ve danmigmanlik verilmesi
ile ilgili ¢cok az galigma yer almaktadir. Tedavideki
gecikme tehlikeli ve yasami tehdit edici oldugundan,
ebeveynlerin ¢ocuktaki degisiklikleri, sant problem-
lerini erken fark edip acil tibbi yardim almalar1 gere-
kir.'” Planl taburculuk egitimi ve taburculuk sonrasi
egitim ve danismanlik hizmetlerinin devam etmesiyle
sant ile iligkili komplikasyonlar azalmaktadir. Bu da
mortalite ve morbiditeyi, hastaneye yatislar1 azaltan
onemli bir noktadir.®
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I EBEVEYN EGITIMLERINDE
HEMSIRENIN ROLU?

Hidrosefalinin tedavisinde ve komplikasyonlarin 6n-
lenmesinde multidisipliner bir yaklagim gerekmekte-
dir. Bu ekipte ndrosirurji uzmani, nérolog, hemsire,
fizyoterapist, beslenme ve diyetetik uzmani, psiko-
log olmalidir. Hemsgire, multidisipliner ekibin bir
tiyesi olarak hem klinik/cerrahi prosediirler sirasinda
bakimda hem de aile merkezli bakim felsefesi dog-
rultusunda ebeveynlerin ¢ocugun bakimina aktif ka-
tilabilmesinde ve aile-¢ocuk iligkilerinin saglikli bir
sekilde devam edebilmesinde 6nemli bir yere sahip-
tir. Hastalik ve komplikasyonlar1 agisindan ¢ocukla-
rin1 degerlendirebilmeleri i¢in ebeveynlere egitim ve
danismanlik verilmesi, hemsirenin primer rollerinden
olan bakim verici, egitici ve danigsmanlik rollerinin
gerekliligidir.!” Uzun yatig siiresi ve 6nemli sayida
komplikasyon goz oniinde bulunduruldugunda, hem-
sirelik bakimi son derece 6nemlidir.!” Hidrosefalisi
olan cocugun yagam kalitesini optimum diizeyde siir-
diirebilmek i¢in ebeveynlerin, nérolojik fonksiyon,
hastaligin belirti ve semptomlar1 ve tedavisi hakkinda
bilgi sahibi olmasi gerekir.’

I HIDROSEFALISI OLAN COCUGUN BAKIMINA
ILISKIN EBEVEYN EGITIMi
HANGI KONULARI ICERMELIDIR?

m Hidrosefali ile ilgili Sekil 1°de yer alan konu
basliklar1 ebeveynlerin anlayabilecegi bir dille tabur-

v

v

Belirti ve
bulgular1

‘»

A

Sani
komphkas
-yonlar1

A

SEKIL 1: Hidrosefalisi olan cocugun bakimina yonelik ebeveyn egitim konulari.
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culuk 6ncesi anlatilmali ve yazili materyal verilmeli-
dir.

m Ameliyat sonrasi iyilesmekte olan bir ¢ocukta
belirti ve semptomlar belirsiz ve kafa karigtirici ola-
bilir. Ebeveynlere, sant yerlestirildikten sonraki ilk
ay boyunca herhangi bir atesin sant enfeksiyonu ile
iligkili olabilecegi ve bunun 6 ay siiresince riskli ola-
bilecegi konusunda bilgi verilmelidir.

m Hemsire; beslenme, tuvalet, uyku sorunlari,
cocugun bakimi ve egitimi dahil olmak {izere ebe-
veynlerin karsilastigi tiim sorunlarin ¢oziimiine ilig-
kin aileye egitim vermelidir.

m Ebeveynlerin sant disfonksiyonu veya enfek-
siyondan siiphelenmesi veya bagka endiseleri olmasi
durumunda ne yapacaklari konusunda egitimlere ih-
tiyaci vardir. Ebeveynlerin, sant problemlerinde nasil
davranacagi, acil durumlarda neler yapacagi konu-
sunda egitim verilmelidir.

m Ayrica rutin takip randevulari da planlanmali-
dir?

J} HIDROSEFALISI OLAN GOCUGUN BAKIMINA
ILISKIN YAPILAN EGITIM ODAKLI
CALISMALAR

Literatiirde genel olarak hidrosefali ile ilgili yapilan
calismalarin az sayida oldugu goriilmektedir. Hidro-
sefalisi olan ¢ocuga sahip ebeveynlerin yasam kalitesi
ve kayg diizeylerini belirlemeye yonelik yapilan ta-
nimlayici bir ¢alismada, ebeveynlerin yiiksek bulu-
nan kaygi diizeylerinin bilgi eksikligi ile iliskili
oldugu belirtilmistir.’ Erbas ve Bulut’un, hidrosefalisi
olan ¢ocugun ebeveynlerinin yasadiklar giigliikleri
belirlemeye yonelik yaptiklart galismada, ebeveynle-
rin daha ¢ok sosyal sorunlar ve saglik sorunlari yasa-
diklar1 saptanmis ve yakin gelecekte ebeveynleri
bekleyen hastalik sorunlar1 (komplikasyon) ile ilgi-
lendikleri belirtilmistir.'® Nitel bir aragtirmada da ebe-
veynlerin egitim ve destege gereksinimleri oldugu
sonucuna vartlmistir.'” Tiim bu tanimlayici ¢alisma-
lar, genel olarak ebeveynlerin egitim almaya gerek-
sinimi oldugunu gostermektedir. Girisimsel egitim
odakli ¢calismalar da tanimlayici ¢alismalara benzer
sekilde az sayidadir. Abd Elaziz ve ark.nin yaptigi
yar1 deneysel bir ¢alismada, annelerin VP santla il-
gili bilgi ve uygulamalarinin degerlendirilmesi ve VP
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santla ilgili hemgirelik yonetimi protokollerinin ge-
listirilmesi amaglanmistir. Caligma sonucunda, anne-
lerin VP sant ile ilgili bilgi ve uygulama puanlari,
hemsirelik yonetimi protokolii uygulandiktan sonra
daha yiiksek bulunmustur.?’ Kirk ve ark.nin hidrose-
falisi olan ¢ocuklarin ebeveynleri ile yaptig1 calis-
mada ise hemsirelik egitiminin ebeveynlerin bilgi
diizeyini olumlu etkiledigi sonucuna varilmistir.’! Ta-
vares ve ark., hidrosefalisi olan ¢ocuklarin bakim ve-
ricileri i¢in ameliyatin olumsuz etkilerini azaltmaya
yonelik egitim igerigi olugturmus, gegerlik ve giive-
nirligini belirlemislerdir.® Unver ve ark.nm yaptigi
caligmada ise annelere verilen s6zel ve yazili bilgi-
lendirmenin sant enfeksiyonu onlemeye yonelik
uygulamalar iizerinde etkili olabilecegi sonucuna
varilmistir.’

I HIDROSEFALIDE KOMPLIKASYONLARIN
ONLENMESINDE TEKNOLOJi TABANLI
EBEVEYN EGITIMLERI
NEDEN GEREKLIDIR?

Literatiirde yer alan hemsgirelik aragtirmalari, genel-
likle hasta ve ebeveyn egitimi iizerine odaklanmak-
tadir. Bu egitimlerden geleneksel hasta egitimi ve
basili egitim materyalleri ile yapilan egitim en yay-
gin kullanilan yontemlerdir.?> Ancak bu egitimler ile
kazandirilan bilgiler uzun soluklu olmamaktadir. Bir
literatiir taramasi, bakim vericiler i¢in sant bagari-
sizligindan kaynaklanan morbidite ve mortaliteyi 6n-
lemek i¢in saglik egitimi araci olarak internetin
kullaniminin 6nemini vurgulamaktadir.”> internet
kullaniminin giderek yayginlagmasi, internetin farkli
alanlarda ve egitim alaninda da kullanilmasina ola-
nak saglamaktadir.?* Bilgi iletisim teknolojilerinde
meydana gelen degisimler ve maliyet dikkate alindi-
ginda, egitim araci olarak teknoloji tabanl miidaha-
leler kullanilmas1 6nemlidir. Son yillarda farkl: hasta
gruplarinda teknoloji tabanli miidahaleler sik¢a kul-
lanilmaktadir. Ozellikle pandemi déneminde kronik
hastaliklar nedeniyle hastaneye gelmesi risk teskil
eden ¢ocuklar ve ebeveynleri i¢in teknolojik tabanl
miidahaleler hayat1 kolaylastiran, konforu artiran uy-
gulamalar haline gelmistir. Teknoloji tabanl egitim-
lerin maliyet olarak daha uygun olmasi, bilgiye
ulagimdaki kolayliklar, istenilen zamanda egitime
ulasilmasi, olasi fiziksel ya da cografi ulasim engel-
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lerini ortadan kaldirmasi, kisa siirede ¢ok sayida ki-
siye ulagmasi ve zaman yonetiminin kolaylig1 gibi
avantajlart nedeniyle 6zellikle saglik alaninda kulla-
nilmasi 6nerilmektedir.?>?¢ Bununla birlikte litera-
tirde, hidrosefali tanis1 olan ¢ocuklarin ebeveyn
egitimlerine yonelik teknoloji tabanl bir ¢aligmaya
rastlanilmamistir. Ebeveynlere egitim ve danigmanlik
verilmesi, hemgirelerin bagimsiz 6énemli rolleri ara-
sindadir. Ozellikle de pandeminin bir kazanim olarak
dijitallesen diinyada bu ¢ocuk ve ebeveynlerinin
bakim alma konforunu artiracak teknoloji tabanli egi-
tim yontemlerinin 6nemi artmistir. Son yillarda sag-
lik egitimlerinde kullanilmaya baslanan teknoloji
tabanli egitim uygulamalarindan biri de avatar des-
tekli uygulamalardir.

I AVATAR DESTEKLI UYGULAMA NEDIR?

Literatiirde, teknolojik tabanli yapilan ¢aligmalar ol-
makla birlikte, kullanilan teknoloji tek tarafli etkile-
sim {izerine kuruludur. Bu nedenle 6zellikle kronik
hastaliklarin yonetiminde hem bilgi hem de beceriyi
artirmada daha yenilikei, interaktif teknoloji tabanli
uygulamalara gereksinim vardir. Son yillarda ¢alis-
malarda kullanilmaya baglanan en yenilik¢i yakla-
simlardan biri “Avatar destekli” uygulamalardir.?’
“Avatar”, sanal gerceklik ortaminda veya sanal siber
uzayda etkilesimi gelistirmek icin kullanilan, bir ki-
sinin tagimabilir bir ¢evrim i¢i tezahiirii veya animas-
yonu olarak tanimlanir.?” Avatar; yiiz ifadesi, viicut
dili ve konusma gibi dogal iletisim yontemleri araci-
ligiyla kullaniciyla etkilesime giren simiile edilmis
bir dijital karakterdir.”” Avatar destekli egitim tekno-
lojileri, kullanicilarin bir ¢evrim i¢i karakterin olus-
turulmasina aktif olarak katilmalarini saglar ve statik
bir resimle okunmasi veya gosterilmesi zor olan bir
etkinligi kolayca sunmalarina olanak tanir.”® Ek ola-
rak avatar, uzaktan 6gretime cagdas bir sezgisel yak-
lagim ve modern egitim uygulamalarinda 6nemli bir
aractir.”” Avatar teknolojisi, temel unsurlar birlesti-
rerek, sofistike tibbi terminoloji kullanmadan etkili
egitimi saglayabilir ve animasyonlu bir sanal ajan
veya avatar kullanarak hastalar ve saglik uzmanlari
arasindaki dogal yliz yiize insan iletisimini taklit ede-
rek katilimi ve etkilesimi tesvik edebilir.?**! Avatar
destekli uygulamalar, hidrosefalide komplikasyonla-
rin Odnlenmesinde teknoloji tabanli ebeveyn egitim
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yontemi olarak kullanilabilir. Ozellikle bu ¢ocuklarda
komplikasyonlar ¢ok hizli gelistigi icin ebeveynlerin
belirtiler konusunda uyanik olmasi ve bilgiye ulagsma
kolaylig1 ile komplikasyonlar gelismeden 6nlenme-
sine, mortalite ve morbiditenin azalmasina imkan
saglayacaktir.

I SAGLIK EGITIMI ALANINDA
AVATAR DESTEKLI YAPILAN GALISMALAR

Son yillarda avatar uygulamasinin kullanimi saglik
alaninda farkli ¢aligmalarda daha fazla yer bulmak-
tadir. Hasta egitimi i¢in avatar destekli teknolojinin
kullanilmasi, bilgiyi, 6z bakim davraniglarini ve
yasam kalitesini artirarak kanser, diyabet ve dep-
resyon gibi kronik hastaliklarin yonetimine yar-
dimci oldugu belirtilmistir.?® Tongpeth ve ark.,
erigkin hastalarla yaptiklari bir ¢aligmada, akut koro-
ner sendromlu hastalarin bilgi diizeylerini belirlemek
ve artirmak i¢in avatar destekli egitim uygulamasi ge-
listirmis ve degerlendirmislerdir. Kalp krizi geciren
hastalarda avatar destekli uygulamanin yapilabilece-
gini ve sonuglarin saglik okuryazarligini gelistirerek
hasta egitiminde kullanabilecegini belirtmiglerdir.*
Wonggom ve ark., kalp yetersizligi olan erigkin has-
talarin bilgi ve 6z bakim davranislarini iyilestirmeye
yonelik etkilesimli avatar destekli bir egitim uygula-
masinin etkinligini degerlendirmek i¢in protokol ha-
zirlamglardir. Bu protokolde, avatar destekli egitimin
hastalarin bilgi ve 6z bakim davranislari lizerindeki
etkinligi degerlendirilecektir.>* Tongpeth ve ark.nin
yaptig1 bir diger calismada da avatar uygulamasi,
kalp krizini tanima ve tepkiyi 6gretmede kullanil-
mistir. Sonuglarin hastalarin bilgilerini, tutumlarini
ve inanglarin1 gelistirmede etkili oldugu bulunmus-
tur.”> Avatar uygulamasinin pediatrik popiilasyonda
kullanimina yonelik sadece 1 ¢alismaya rastlanil-
mustir. Fortier ve ark., teknolojik gelismeleri bakima
entegre etmek ve kanser hastasi olan ¢ocuklarin ag-
risiin ev ortaminda yonetilmesi gerekliligi amaciyla
caligmalarinda 3 boyutlu etkilesimli avatar kullan-
miglardir. Calismada, avatar uygulamasinin ¢ocuk-
larda agr1 yonetiminde ve analjezi kullaniminin
azaltilmasinda etkili oldugu sonucuna varilmigtir.>*
Hidrosefalide ise avatar destekli egitimlere rastlanil-
mamistir.
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I HIDROSEFALIDE AVATAR DESTEKLI EGITIM
NEDEN GEREKLIDIR?

Pediatri alaninda sinirli olan avatar kullanimi, ¢o-
cuklarda goriilen kronik hastaliklarda ebeveynler ve
cocuklarin egitimi i¢in kullanilmas1 ve bilgilerin ka-
lict olmasi agisindan 6nemlidir. Egitim ihtiyacinin
yagsam boyu gerekli oldugu hidrosefalisi olan ¢ocu-
gun bakiminda “Avatar Destekli Egitim” daha da
fazla 6nem kazanmaktadir. Hidrosefalide avatar des-
tekli egitimlerin 6nemli olmasinin nedeni, sadece tek
tarafli degil karsilikli etkilesimle interaktif bir
sekilde, ebeveynlere i¢gsel motivasyona ek olarak
digsal motivasyon kaynagi saglayacak olmasidir. Or-
negin sant komplikasyonlar1 ¢ok hizli gelisebilir, ebe-
veynin komplikasyonlari tanimada uyanik olmasi
gerekir. Ebeveynin komplikasyon gelisme riskini
erken fark edip avatar destekli egitim teknolojisi
araciligryla saglik profesyonelinden hizli bir sekilde
danigmanlik almasini saglar. Bdylece sant kompli-
kasyonlarinin 6nlenebilme olasiligi artacaktir.

Literatiirde, hidrosefali tanisi ile VP sant takilan
cocuklarin bakimina yonelik avatar destekli egitim
programlar1 bulunmamakta, ancak Diizgiin ve ark. ta-
rafindan gelistirilme asamasindadir (NCT05370131).
Gelistirilecek olan bu avatar destekli egitim progra-
minda, hidrosefali tanisi ile VP gant takilan gocugun
bakimi konusunda istendik davranis degisikliginin ol-
masi, sant diskfonsiyonu ve sant enfeksiyonunun 6n-
lenmesi amaglanmistir. Bu ¢aligmada, bir hemsire
avatar1 olusturularak ebeveynin hastanede aldigi
hemgirelik bakiminin kesintiye ugramadan evde de
devam etmesinin saglanmasi planlanmistir. Ebeveyn,
bu avatarin yonlendirmesiyle ihtiya¢ duydugu bilgiye
ulasabilecektir. Bilgiyi sunmada avatar hemsirenin
anlatimi, animasyon yontemleriyle anlatim ve video
yontemlerle anlatim teknikleri kullanilacaktir. Orne-
gin ebeveyn, hidrosefalinin ne oldugunu 6grenmek
ve nasil gelistigini 6grenmek isterse hemsire avatara
soracak ve hemsire avatar bunu gorseller ile gerekirse
video ile ebeveyne anlatacaktir.

Literatiirde yer alan benzer ¢alisma sonuglarin-
dan yola ¢ikarak, hidrosefali tanis1 olan ¢ocuga sahip
ebeveynler icin de avatar destekli egitim uygulama-
lar1; zaman, enerji, is yiikii, maliyet etkin, dogru bil-
giye ulagim kolayligi, ebeveynin kendini giivende
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hissetmesi, anksiyetesinin azalmasi, bakim yiikiiniin
azalmasi, konforu artirmasi gibi olasi etkilerinin ola-
bilecegi ongoriilmektedir.?>?%323% Saglik profesyo-
nelleri acisindan da hastayi takip edebilme kolayligi,
sorunlart erken fark edip miidahale edebilme kolay-
l1ig1, komplikasyonlarin 6nlenmesi, morbidite ve mor-
talite oranlarinin azalmasi gibi olumlu sonuclar
dogurabilir.

[l SONUG

Hidrosefali yaygmlhigi ve saglik harcamalarinda kii-
resel yiikii dikkate alindiginda, yiiksek bir oran al-
masina ragmen ebeveyn egitimleri sasirtict derecede
ihmal edilen bir konu olarak goriilmektedir. Tedavi-
sinde en sik tercih edilen VP sant yonteminin uzun
donemde 6nemli komplikasyonlart goriilmektedir.
Komplikasyonlarin 6nlenmesi iyi bir birincil bakimla
olmaktadir. Bu bakimda en 6nemli rol ebeveynlere
diismektedir. Ebeveynlerin egitiminde hemsireler ise
kilit konumda bulunmaktadir. Taburcu olmadan ve
taburcu olduktan sonra ebeveynlere hidrosefali ko-
nusunda egitim verilmesi ve bu egitimin yasam boyu
siirmesi gereklidir. Egitimde kullanilan geleneksel

yontemler yerine karsilikli etkilesimi saglayan tek-
noloji tabanl egitim araglar1, giiniimiiz teknolojisinde
tercih edilebilir.
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