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Ogrencilerin i¢ hastaliklar: hemsireligi
dersinin klinik uygulamas:nda yasad:klar:
sorunlar
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OZET

Amag: Calisma i¢ hastaliklar1 hemsireligi dersini almis 6grencilerin klinik uygulamalar sirasinda yasadiklari sorunlari tespit
etmek amaciyla yapilmistir. Yontem: Tanimlayici tipte olan ¢alismanin evrenini bir iniversitenin hemsirelik béliimiinde i¢
hastaliklar1 hemsireligi dersini almis 6grenciler olusturdu. Orneklem secimine gidilmeyip ulasilan ve calismaya katilmayi kabul
eden 162 6grenciyle arastirma tamamlandi. Veriler literatiir dogrultusunda aragtirmacilar tarafindan hazirlanan 30 soruluk anket
formuyla topland1. Verilerin degerlendirmesinde yiizdelik ve ki-kare testleri kullamldi. Bulgular: Ogrencilerin %82.7 sinin
kadin oldugu, %74.7°sinin hemsirelik meslegini sevdigi ve %39.5’inin kendi istegiyle boliimii segtigi saptand1. Ogrencilerin
%58’inin uygulamaya giderken stres yasadiklar1 belirlendi. Ogrencilerin %50°den fazlasi dgretim elemani ve rehber hemsireleri
rol model olarak gordiiklerini belirtti. Uygulamada daha ¢ok sorunlarin; malzemelere yeterince ve kolaylikla ulagamama
(%75.3), gorev dis1 sorumluluk alma (%60.5) ve kendilerini yabanci hissetme (%58) nedenleriyle yasandig: saptandi. Saglik
meslek lisesinden mezun olan dgrencilere gore diger okullardan mezun olan (diiz lise, Anadolu, lisans) 6grencilerin ‘hastanin
Ogrenciye karsi gliven sorunu yasamasi’ istatistiksel olarak anlamli oranda yiiksek bulundu. Sonuglar: Aragtirma sonucunda
klinik uygulamaya iligkin belirlenen stres faktorlerinin ve karsilagilan sorunlarin tartisiimasit ve ¢6ziim yollarina iligkin
iyilestirme ¢abalarinin gerceklestirilmesi dnerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Geribildirim, hemgirelik, i¢ hastaliklari, klinik uygulama, dgrenci

Problems experienced by students during the clinical practice of internal disease nursing course

ABSTRACT

Objective: The objective of this study is to determine the problems of students who have taken internal medicine nursing
lectures during clinical practices. Methods: The population of this descriptive study consists of the students who have taken
internal medicine nursing lectures in the nursing department of a university. It was aimed to study with the universe available
without going to the selection of the sample. The study was completed with 162 students who have been contacted and agreed
to participate in. Data were collected using a data collection form designed by the researchers based on the literature review.
The form consists of 30 questions. The data were analyzed using percentages and chi-square test. Results: According to the
results of the study; 82.7% of the students were females, 74.7% of them are pleased to be in the nursing profession and 39.5%
of them chose to study the major at their own request. 58.02% of the students stated that they had experienced stress while
practicing and more than 50% of the students considered teaching staff and guide nurses as role models. In practice, the students
experienced problems such as not being able to reach medical equipment adequately and comfortably (75.3%), taking off-duty
responsibilities (60.49%) and alienation from work (58.02%). It was found that “the problem of patients’ not having confidence
in students” is significantly high in other high school graduates (High schools, Anatolian high schools, undergraduate) than in
medical vocational high school graduates. Conclusions: As a result, it is suggested that the stress factors and problems
encountered regarding clinical practice and improvements to the solutions be discussed.
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GIiRiS

Kiiresel saglik sorunlarinin olusturdugu yiikiin artmaya
devam etmesi, saglik sorunlartyla miicadelede ekip
icinde 6nemli bir yeri olan hemsirelerin profesyonel
yaklagim sergileyebilecek yeterli bilgi, beceri ve
donanima  sahip olmalar1  gerekliligini  ortaya
koymaktadir.»? Bu gerekliligin yerine getirilebilmesi
ve mesleki donanimin kazandirilabilmesi i¢in etkin bir
hemsirelik egitiminin verilmesi saglik bakim ¢iktilarimi
iyilestirecegi gibi Ogrencilerin  olumlu hastane
deneyimi kazanmalarina da yardimci olacaktir.®® Bu
baglamda, 6grencilikten profesyonellige gegiste teorik
bilginin uygulamaya aktarilmasi duyussal ve
psikomotor  becerilerin  gelistirilebilmesine  katki
sagladigr i¢in*®°, hem teorik hem de klinik egitimin
kosullar1 yetigkin egitimine uygun olacak sekilde
diizenlenmelidir.

Klinik egitim ortami 6grencilerin meslege yonelik bilgi
ve becerilerini arttirmak i¢in hemgirenin rollerini
gozlemleme ve deneyimleme imkani saglayan dinamik
bir ortamdir. Ayni zamanda elestirel diisiinme, analiz
etme, kisilerarasi becerilerini geligtirme, bir ekip tiyesi
olarak mesleki sosyallesme, mesleki etik ve degerleri
dgrenme gibi bircok kazanimlar sdz konusudur.*”80-
12 Diger taraftan klinik ortamda dgrenmeyi etkileyen
kosullarin  kontroliiniin zor olmasi, etkin egitimi
saglamada gii¢liikk yasanmasina neden olmaktadir.” Bu
nedenle hemsirelik egitiminin temel parcasi olan klinik
egitim siirecini etkileyen sorunlarin belirlenmesi
onemlidir.

Hemsirelik egitimi, 6grencilere klinik becerilerini,
ozellikle de hasta bakim becerilerini gelistirme firsati
sunan uygulamaya dayali bir disiplindir.® Teori ve
uygulamadan olusan derslerden biri olan i¢ hastaliklar1
hemsireligi dersi, kronik hastaliklarla miicadelede
onemli ¢iktilar saglamaktadir. Dersin uygulamasinda
yasanan sorunlari belirlerken &grenci goriisiiniin
alinmasi etkin egitimin 6niindeki engelleri belirlemede
fayda saglayacagi gibi bakim alan bireyin glivenligini
saglama agisindan da olduk¢a Onemlidir. Aym
zamanda teorik bilginin uygulamaya aktarilabilmesi ve
bu siirecin saglikli siirdiiriilmesi 6nemlidir. Bu
dogrultuda klinik ortamda yasanan sorunlarin ve
egitimi etkileyebilecek faktdrlerin tespit edilmesi
mesleki gelisime katki saglayacak bilgilere ulagma
imkani sunacaktir. Boylece istenmeyen sonuglarin da
Oniine gegilmis olacaktir.*

Literatiirde 6grencilerin klinik uygulamada yasadiklar
sorunlar1 ele alan calismalar bulunmakla birlikte,
sadece i¢ hastaliklar1 hemsireligi dersi uygulamasina
iliskin 6grenci geri bildirimini degerlendiren calisma
bulunmamaktadir. Bu nedenle literatiire katki
saglayacagi disiiniilerek yapilan bu caligmada i¢
hastaliklar1 hemsireligi dersini almis &grencilerin
klinik uygulama sirasinda yasadiklari sorunlarin

onlardan alinan geri bildirimler dogrultusunda
belirlenmesi amaglandi. Arastirma Sorulari:

e Hemsirelik Ogrencilerinin klinik uygulama
strasinda stres yasama nedenleri nelerdir?

e Hemsirelik Ogrencilerinin en son mezun
olduklar1 okula gore uygulamada
karsilagtiklari sorunlar nelerdir?

e Hemsirelik Ogrencilerinin  teorik  bilgiyi
uygulamaya aktarirken zorlanma nedenleri
nelerdir?

e Hemsirelik 6grencilerinin klinik uygulamada
Ogretim elemani ve rehber hemsire ile ilgili
yasadiklart sorunlar nelerdir?

YONTEM

Bu arastirma, i¢ hastaliklari hemsireligi dersini almig
ogrencilerin uygulamada yasadiklart sorunlart tespit
etmek amaciyla yapilan tanimlayici nitelikte bir
arastirmadir.

Arastirmanin evrenini bir iiniversitenin hemsirelik
boliimiinde egitim goren I¢ Hastaliklari Hemsireligi
dersini almis 3. ve 4. smf 252 6grenci olusturdu.
Evrenden Orneklem secimine gidilmeyip ulasilan,
calismaya katilmay1 kabul eden 162 6grenci (%64.2)
caligmaya dahil edildi.

Arastirmanin yapilacagl kurumdan yazili izin alindi.
Ogrencilere arasgtirmaya katilip katilmama
konusundaki kararin tamamen kendilerine ait oldugu,
bu ¢aligmanin amaci ve toplanilacak verilerin yalnizca
arastirma  kapsaminda  kullanilacagi  acgiklandi.
Arastirmaya katilmay1 kabul eden 6grencilerden sozlii
ve yazili bilgilendirilmis goniillii olurlari alindt.

Veriler 26 Ekim-1 Aralik 2017 tarihleri arasinda
arastirmacilar tarafindan kaynaklar dogrultusunda
hazirlanmis  anket formu ile toplandi.3#6111214-19
Birinci bolimde sosyo-demografik ve tanitic
ozellikler, ikinci boliimde dersin klinik uygulamasina
iligkin sorular yer aldi. Otuz sorudan olusan formun
doldurulmas1  yaklastk  10-15  dakika iginde
tamamlandi. Elde edilen veriler “Statistical Package
for Social Sciences (SPSS, Inc, Chicago, IL) 20.0 for
Windows” programinda analiz edildi. Calisma verileri
tanimlayici istatistiksel metotlar (frekans, yiizde) ve ki-
kare  analizi ile  degerlendirildi.  Sonuglar

yorumlanirken istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0.05
olarak kabul edildi.

BULGULAR

Ogrencilerin %82.7’sinin kadin, %76.6’sinin 18-21
yas arasi, %55.6’smn 3. smuf, %?20.4’liniin saglik
meslek lisesi mezunu oldugu, %74.7’sinin hemsirelik
meslegini sevdigi belirlendi. Hemsirelik bdliimiinii
secme nedenlerinden ilk ii¢ siraya bakildiginda;
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%39.5’1 kendi istegi ile, %28.4’i kolay is imkani
bulma nedeni ile ve %17.3linlin puani yettigi igin

Tablo 2. Ogrencilerin klinik uygulama sirasinda stres
yasama durumlarinin degerlendirilmesi

hemsireligi sectigi belirlendi (Tablo 1). Katilimcilarim . E— n %
%58 inin i¢ hastaliklart hemsireligi dersi uygulamasina I¢ hastahklart hemsireligi dersi uygulamasina
. K . giderken stres yasama durumu
giderken  stres  yasadiklari  belirlendi.  Stres Evet 94 530
nedenlerinden ilk {i¢ siraya bakildiginda; stajin, dersin Hayir 68 42.0
zor olmas1 ve yogun gegmesi (%27.6), yetersiz bilgiye Stres yasama nedenleri* (n=94)
sahip olma (%14.9) ve hastane ortam (%12.8) ve Stajin, dersin zor olmast ve yogun gegmesi 26 2716
nlig uygulama yapma korkusu (%12.8) oldugu tespit Yetersiz bilgiye sahip olma 14 14.9
ya, $ y& yap 0L g P Yanlis uygulama yapma korkusu 12 12.8
edildi (Tablo 2)- Hastane ortami 12 12.8
. Klinisyen hemsirelerin olumsuz tutumu 9 9.6
Tablo 1. Ogrencilerin sosyo-demografik ve tamitic1 ozellikleri Rehber hemsire ile yasanan sorunlar 6 6.4
S % Dersin sorumlu 6gretim elemaninin disiplinli
Cinsiyet olmasi 6 6.4
Kadm 134 82.7 Has_ta_ve yak{nlarlmn olumsuz tutumu 3 3.2
Erkek 28 17.3 Bel}r!l nedeni yok 3 3.2
Yas Iletisim sorunu 2 2.1
18-21 124 76.6 Yabanci uyruklu olmam nedeniyle zorlanmam 1 1.0
22-25 36 222 *Yiizdeler n izerinden almmustir.
26 yas ve Ustil 2 1.2
Mezun oldugu okul
Anadolu lisesi 108 66.7 = .
Diiz lise 19 117 Ogrencilerin . uygulama alaninda k.ar§11a§t1.klar1
Saglik meslek lisesi 33 204 sorunlardan ilk {i¢ siraya bakildiginda ise; giyinme
Daha énce bagka bir lisans program bitiren 2 12 odasinin bulunmamasi/yetersiz olmasi (%75.3), gorev
g‘mf 0 556 dis1 sorumluluk alma (%60.5) ve uygulama alaninda
2 79 444 kend"h}i yabanql hissetme (%58) oldugu goriildii (Tablo
Hemsirelik meslegini sevme durumlari 3). Ogrencilerin uygulamada yasadiklar1 sorunlar en
Evet 121 747 son mezun olduklar1 okula gore karsilagtirildiginda;
anlr ;S 1;3 saglik meslek lisesinden mezun olan 6grencilere gore
arars_lz ____ _ : diger okullardan mezun olan (diiz lise, Anadolu lisesi,
?:emnfl'i" zl;gezol“m“"“ segmedeki en lisans) &grencilerin ‘hastanin dgrenciye karst giiven
Kendi istegimle 64 395 sorunu yasamast’ istatistiksel olarak anlamli oranda
Kolay is imkan1 46 28.4 yiiksek bulundu (p<0.05) (Tablo 3).
Puanim yettigi icin 28 17.3
Aile istegi 24 14.8
Tablo 3. En son mezun olunan okul ile égrencilerin uygulama alaminda karsilastiklar: sorunlar
Saglik Meslek Diger (Diiz lise, Toplam
Lisesi Anadolu, Lisans)
S % S % S % 2 p
Uygulama alaninda kendini yabanc1 ~ Evet 18 54.5 76 58.9 94 58.0  0.206 0.650
hissetme Hayir 15 455 53 411 68 42.0
Hastane ekibi tarafindan deger Evet 20 60.6 63 48.8 83 51.2 1.457 0.227
verilmemesi Hayir 13 394 66 51.2 79 4838
Siirekli hasta odasinda Evet 20 60.6 51 39.5 71 438  4.739 0.029*
bulunulmasinin istenmesi Hayir 13 30.4 78 60.5 91 56.2
Giyinme odasinin Evet 26 78.8 96 744 122 75.3 0.270 0.603
bulunmamasi/yetersiz olmasi Hayir 7 21.2 33 25.6 40 24.7
Hastanin 6grenciye karsi giiven Evet 11 33.3 70 54.3 81 50.0 4.605 0.032*
sorunu yagamasi Hayir 22 66.7 59 45.7 81 50.0
Gorev digt sorumluluk alma Evet 21 63.6 77 59.7 98 60.5 0.171 0.679
Hayir 12 36.4 52 40.3 64 39.5
Teorik bilgileri Klinikte Evet 11 33.3 52 40.3 63 38.9 0.538 0.463
uygulayamama Hayir 22 66.7 77 59.7 99 61.1
Malzemelere (eldiven, maske, Evet 9 27.3 31 24.0 40 247 0.149 0.700
antibakteriyel jel, vb.) yeterince ve Hayir 24 727 98 76.0 122 75.3
kolaylikla ulasgamama
Klinik ortamin huzursuz olmasi Evet 14 42.4 41 31.8 55 33.9 1.327 0.249
Hayir 19 57.6 88 68.2 107 66.1
Hasta ile ilgili yazil verilere Evet 8 24.2 38 29.5 46 284  0.351 0.553
ulasmakta zorlanma Hayir 25 75.8 91 705 116 716

*p<0,05



DOI: 10.33308/2687248X.201912142

Tablo 4. Ogrencilerin klinik uygulamada égretim elemami ve rehber hemsire ile ilgili goriisleri

Evet Haywr
S % S %
Ogretim elemanini rol model gérme durumlar 118 72.8 44 27.2
Rehber hemsireyi rol model gérme durumlari 93 57.4 69 42.6
*Ogretim elemam ve rehber hemsire ile yasadiklart
sorunlar
Uygulama performansinin yeterli dl¢iilememesi 66 40.7 96 59.3
Dersle ilgili tiim kliniklere ¢ikamama 55 33.9 107 66.1
Bazi uygulamalar1 6grenci ile birlikte yapmama 52 321 110 67.9
Motivasyonu arttirict davranis sergilenmemesi 50 30.9 112 69.1
Tletisim sorunu yagama 47 29.0 115 71.0
Uygulama notlarinin 6grencinin ara sinav notuna gore
verildigini diisiinme 44 27.2 118 72.8
Siirekli klinikte bulunmamasi 37 22.8 125 77.2
Geri bildirimlerin degerlendirmeye alinmamasi 29 17.9 133 82.1
Kusak c¢atismasi 17 10.5 145 89.5
Diger 3 1.9 159 98.1
*Birden fazla secenek isaretlenmistir.
Saglik meslek lisesi mezunu olan dgrencilerin ise  TARTISMA

uygulamada karsilastiklart sorunlar igerisinde “stirekli
hasta odasinda bulunulmasinin istenmesi’ diger
mezunlara gore istatistiksel olarak anlamli oranda daha
yiiksek oldugu belirlendi (p<0.05) (Tablo 3).

Ogrencilerin %72.8’inin dgretim elemanini uygulama
alanlarinda bakim ve tedaviler konusunda kendilerine
rol model olarak gordiiklerini ifade ettikleri belirlendi.
Katilimeilarin dgretim elemani ve rehber hemsire ile
yasadiklar1 sorunlara bakildiginda; performansinin
yeterli Olgiilmemesi (%40.7), dersle ilgili tim
kliniklere ¢ikamama (%33.9) ve bazi uygulamalarin
ogrenci ile birlikte yapilmamasini (%32.1) ilk {i¢ sirada
ifade ettikleri goriildii (Tablo 4).

Ogrencilerin %33.33’iiniin teorik bilgiyi uygulamaya
aktarirken zorlandiklar1 belirlendi. Teorik bilgiyi
uygulamaya  aktarirken  zorlanma  nedenlerine
bakildiginda; teorik egitim ile klinik uygulamanin
ortlisgmemesi (%9.9), yetersiz bilgiye sahip olma
(%5.6) ve belirli bir neden olmamasimna ragmen
zorlanmay1 (%4.9) ilk ti¢ sirada ifade ettikleri bulundu
(Tablo 5).

Tablo 5. Ogrencilerin teorik bilgiyi uygulamaya aktarirken
zorlanma nedenleri

S %
Teorik bilgiyi uygulamaya aktarmada
zorlanma durumu
Evet 54 333
Hayir 108 66.7
Zorlanma nedenleri
Teorik egitim ile klinik uygulamanin
ortlismemesi 16 9.9
Yetersiz bilgiye sahip olma 9 5.6
Belirli bir nedeni yok 8 4.9
Klinisyen hemsirelerin beklentileri ile
Ogrencilerin beklentilerinin ¢atigmasi 6 3.7
Stres yapiyor olma 6 3.7
Uygulamanin zor ve yogun olmasi 5 3.1
Okul ortaminda uygulama yapma imkaninin
olmamasi 2 1.2
Rehber hemgirenin tutumu 1 0.6
Ogrenci sayisinin fazla olmasi 1 0.6

Klinik egitim ortamu Ogrenci ve diger paydaslar
arasinda karmasik, stresli bir siire¢ olsa da dgrencinin
mesleki gelisimi ve bagimsiz profesyonel yaklagim
sergileyebilmesi i¢in kritik Oneme sahiptir. Bu
baglamda, gelecegin hemsireleri olan 6grencilerin
gerekli mesleki bilgi, beceri ve anlayigi kazanmalari
icin uygun kosullarin yer aldigi klinik ortamlarda
egitim almalar1  gereklidir.®?° Uygun kosullarin
saglanmast i¢in hemgirelik 6grencilerin  klinik
uygulamada karsilagtiklar1 zorluklarin belirlenmesi,
saptanan sorunlarin  ¢dziimlenebilmesi igin yol
gosterecektir. Ayrica iyilestirisi ve gelistirici adimlarin
atilmasi i¢in sonraki egitim donemlerine de 11k
tutacaktir. Bu nedenle c¢aligmada &grencilerinin ig
hastaliklar1 hemsireligi uygulamasinda yasadiklar
sorunlar degerlendirildi. Elde edilen bulgular agagidaki
bagsliklar altinda tartisildi.

Ogrencilerin klinik uygulamada stres yasama
nedenleri

Stres faktorlerinin  belirlenmesi ve kontroliiniin
saglanmast etkin bir klinik egitim siireci igin
gereklidir.81417:20-28 Hemgirelik dgrencileri, egitimleri
stiresince bir¢ok farkl stres faktorlerini
deneyimlemekte, strese neden olan durumlarin
kontrolii saglanamadiginda egitim siirecini ve mesleki
kimlik gelisimini olumsuz etkilemektedir.!%82021
Ogrencinin korku ve stres yasamadan uygulama
ortamini deneyimlemesi ve karsilastig1 sorunlari ifade
edebilmesi i¢in egiticiler ve klinisyen hemsireler
tarafindan  sergilenecek  yaklasim  destekleyici
olmalidir. Fakat literatiirde hemsirelik 6grencilerinin
en ¢ok stres yasama nedenlerinin genellikle klinisyen
hemsire ve egiticiden kaynaklandig1 goriilmektedir.*
81112151619.21-23 (hgrenciler literatiiriin aksine en stk
uygulamanin zor ve yogun olmasi nedeni ile stres
yasadiklarini belirtmislerdir. Bu farkliligin nedeninin
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hemsirelik dgrencilerinin ¢ogunun 6gretim elemani ve
rehber hemsireleri rol model olarak goérmeleri ve
klinisyen hemsirelerin olumlu yaklagimi olabilecegi
diigtiniilmektedir.

Ogrencilerin uygulama alaninda Kkarsilagtiklar
Sorunlar

Ogrencilerin uygulamada sorun yasamalar1 klinikte
istendik davranislar1 yerine getirmede zorlanmalarina
neden olmaktadir.t>1624  Calismada, Ogrencilerin
uygulamada yasadiklar1 sorunlarin siklikla klinik
egitim ortamimnda Ogrenci i¢in uygun kosullarin
olmamasi (Giyinme odasi, malzeme temini, hastane
ekibinin yaklagimi vb.) seklinde ifade edildigi
goriilmektedir. Ogrencilerin ifade ettikleri bu
sorunlarin  nedeni; uygulamaya ¢ikilan ildeki
hastanelerin fiziksel kosullarinin yetersiz olmasi,
haftada bir giin uygulamaya c¢ikilmast ve klinisyen
hemsirelerin ~ 6grencilerden  beklentilerinin ~ farkl
olmasindan kaynaklanabilir. Caligmada, diger mezun
ogrencilerde “hastanin 6grenciye karsi giiven sorunu
yasamasinin” sorun olarak goriilmesinin nedeni; saglik
meslek lisesi mezunu olan o&grenciler gibi lise
egitimlerinde klinik uygulama yapilmamasi olabilir.
Saglik meslek lisesi mezunu dgrencilerinin ise sorun
olarak: siirekli hasta odasinda bulunulmasinin
istenmesini istatistiksel olarak anlamli oranda daha
fazla ifade etmelerinin nedeninin &grenci ile
hemsirenin beklentilerinin Ortiismemesinden
kaynaklanabilecegi diisiiniilmektedir.

Literatiirde 6grenciye yeterli zaman ayrilmamast ve
O0gretim elemant sayisinin yetersiz olmasi nedeni ile
ogrencilerin ~ uygulamada sorun yasadiklar1
belirlenmistir.!6*°  i¢  hastaliklar1  hemsireligi
uygulamasinda her klinikten sorumlu olan &gretim
eleman1 veya rehber hemsire i¢ rotasyondaki
ogrencilerle de ilgilenmektedir. Bu durum 6grencilere
de sorun olarak yansimaktadir. Caligmada dgrencinin
yarisindan fazlasinin &gretim elemant ve rehber
hemsireyi uygulama alanlarinda bakim ve tedaviler
konusunda kendilerine rol model olarak gordiikleri
belirlenmistir. Iyi bir iletisim ve isbirligi iginde ekip
calismasinin stirdiiriildiigii, iyi rol model sergileyen
egiticilerin oldugu klinik ortamlar 6grencilerin mesleki
gelisimlerine  olumlu  yansimakta ve meslegi
sevmelerine neden olmaktadir.>%?22* Bu dogrultuda
calismada Ogrencilerin ¢ogunun egiticileri rol model

olarak gormelerinin bilgi, beceri ve deneyim
kazanmalarinda olumlu katkis1 olacagi
diistiniilmektedir. Diger taraftan ogrenciler
performanslarinin  degerlendirilmesi, dersle ilgili

uygulama yapilan servisler ve egiticilerle yapilan
uygulamalarla ilgili yasadiklar1 sorunlar1 ifade
etmiglerdir. Literatiirde uygulamaya cikilmadan 6nce
amag ve beklentilerin, performans degerlendirmesinin
anlatilmasi, uygulamaya iliskin sorunlari
onleyebilecegi gibi dgrencinin  sorumluluklarini
bilmesine de katki saglayacagi ifade edilmistir.5%

Belirtilen sorunlarla ilgili uygun geri bildirimde
bulunulmasi 6grencilerin becerilerinin gelismesine,
performans giiclerini, yeterliliklerini ve eksikliklerini
tammalarma yardimer  olacaktir.’* Bu nedenle
dgrenciye uygun geri bildirimde bulunulmalidir. 42025

Klinik uygulama o6ncesi Ogrencilere ve rehber
hemsirelere  hedef, beklenti ve  performans
degerlendirmesi anlatilmig, her uygulama sonrasi geri
bildirim alinmistir. Buna ragmen &grenci sayisinin
fazla olmasi, uygulamaya cikilan alanlarin fiziki
kosullarinin  yetersiz olmasi, haftanin bir giinii
uygulamaya ¢ikilmasi gibi nedenlerle bu sorunlar ifade
edilmis olabilir. Ayrica hemsire sayis1 ve Ogretim
elemani sayis1 artmadigi siirece, dgrenci sayisinin fazla
olmasi nedeniyle, uygulamaya cikilan servislerde de
klinik  egitim  ortaminda  uygun  kosullarin
saglanmasinin zor olacagi diigiiniilmektedir.

Ogrencilerin teorik bilgiyi uygulamaya aktarmada
zorlanma nedenleri

Hemsirelik egitiminde temel sorunlardan birisi
Ogrencinin teorik Dbilgiyi uygulamaya yeterince
aktaramamasidir.”%6% Calismada da benzer sekilde
ogrencilerin teorik bilgiyi uygulamaya aktarirken
zorlandiklar1 goriilmektedir. Klinisyen hemsirelerin
ogrencilere destek olmasi, uygulamada yardimct
olmalar1  gerekliligi  bilinmesine  ragmen*61024,
ogrencilerin klinisyen hemgirelerden yeterli destegi
alamadiklari®61624 ve bu nedenle teorik bilgiyi

uygulamaya aktarmada zorlandiklari
belirtilmigtir.#71624  Uygulama 6ncesi  klinisyen
hemsireler ile uygulamaya iligkin beklenti ve

hedeflerin tartigilmasi, her hafta i¢ ve dis paydaslardan
uygulamaya iligkin geri bildirim alinmasi ve bu
dogrultuda adimlar atilmasi1 yararli olabilir. Bu
sonuglar dogrultusunda olusabilecek sorunlara yonelik
uygun geri bildirimde bulunmay:1 kolaylastiracak
alternatif ¢6ziim yollarmin 6nceden belirlenmesinin
onemli oldugu distniilmektedir. Bununla birlikte
Ogrenciden, hemsireden ve diger paydaslardan
beklenen hedeflerin netlestirilmesi, uygulama 6ncesi
hedeflerin paylasilmasi ve hedeflere yonelik eylem
planinin olusturulmasi 6nemlidir.

SONUC

Calismada, i¢ hastaliklari hemsireligi dersi klinik
uygulamasinda 6gretim elemant ve rehber hemsireyi
rol model olarak goren Ogrencinin yarisindan fazla
oldugu goriildi. Bununla birlikte uygulamaya giderken
stres yasadiklari, teorik bilgiyi uygulamaya aktarirken
zorlandiklar1  belirlendi. Uygulamada yasadiklar
sorunlarin ise genellikle klinik 6grenme ortanu ile ilgili
oldugu goriildii. Bu sonuglar dogrultusunda, klinik
performansin diizeltilmesi veya giiclendirilmesi i¢in
sorunlarin tespit edilmesi, sorunlara yonelik uygulanan
¢oziimlerin  sonuglarinin  da  degerlendirilmesinin
o6nemli oldugu diisiiniilmektedir. Bu nedenle uygulama
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stirecini sorunsuz bir sekilde yiiriitmeyi saglayacak

yazili

formlarin  yer

aldigi  takip sisteminin

olusturulmasi Onerilebilir. Ayrica 6grencinin sorun
yasamasina neden olabilecek durumlar ayr1 basliklar
halinde sorgulanmaldir. I¢ hastaliklar1 hemsireligi

uygulamasina

iliskin  tespit edilen  sorunlar

dogrultusunda bir sonraki egitim 6gretim donemi igin
planlamalarin yapilmasi, uygulanmasi 6grencinin etkin
klinik egitim almasinin dniindeki engelleri asabilme ve
mesleki gelisimine katki saglayacagi diisiiniildiigii icin
onemlidir.
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