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oz

Amag: Arastirma Sorun Cozme Terapisine (SCT) dayali psikiyatri hemsireligi yaklasiminin
ruhsal belirtileri olan hemsirelik 6grencilerinin ruhsal belirti diizeylerine etkisini incelemek
amaciyla yuritilmiistiir.

Yontem: Arastirma, tek grup, on test-son test uygulamali yari-deneysel tasarimda yuritiilmiistiir.
Arastirmanin evrenini, 2016-2017 egitim ve ogretim yilinda bir hemsirelik fakiiltesinde egitim
goren 262 birinci sinif 6grencisi olusturmustur. Veri toplama araci olarak Tanitict Bilgi Formu ve
Kisa Semptom Envanteri (KSE) kullanilmistir. Orneklemi Rahatsizlik Ciddiyet Indeksi (RCI)
puan ortalamasi 2.00 ve fistii olan yedi 6grenci olusturmustur. SCT, her Ogrenciye bireysel
olarak, ortalama 40-45 dakika siliren yedi-sekiz oturumda uygulanmustir. Verilerin
degerlendirilmesinde, tanimlayici analizler, bagimsiz gruplar arasi farkin anlamlilig1 testi ve
Paired Sample Wilcoxon Isaretli Siralar Testi kullamlmugtir. Istatistiksel onemlilik katsayisi
p<0.05 olarak kabul edilmistir.

Bulgular: Aragtirmanin evreni RCI puani agisindan degerlendirildiginde, &grencilerin
%22.1’inin (%3.4, RCI>2.00, n=9 ve %I18.7, 1.99>RCI>1.00, n=49) psikopatoloji egilimi
gosterdigi saptanmustir. SCT sonrasi, 6rneklem grubunun KSE ve tiim alt boyut belirti toplam
puaninda, Ek Bulgular (p=0.89, p>0.05) alt boyutu diginda diisiis goriilmistiir (p<0.005). Ayrica
RClI’nin girisim oncesi ve sonrasi puan ortalamalari arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0.005).

Sonu¢: SCT temelli psikiyatri hemgireligi yaklagimmin, ruhsal belirti gosteren hemsirelik
ogrencileri tizerinde olumlu etki sagladigi belirlenmistir. SCT’nin ruhsal belirti gosteren
universite 0grencilerinde daha genis 6rneklem gruplarinda uygulanmasi ve randomize kontrollii
arastirmalarla etkililiginin sinanmasi 6nerilmektedir.

ABSTRACT

Objective: The present study aimed to examine the effect of the Problem-Solving Therapy (PST)
based psychiatric nursing approach on the mental symptom levels of nursing students showing
mental symptoms.

Methods: The study was conducted in the semi-experimental design with a single group and
pretest-posttest application. Study population consisted of 262 first-year students attending a
nursing faculty in the 2016-2017 academic years. The data of the study was collected using the
Introductory Information Form and Brief Symptom Inventory (BSI). The sample included seven
students with a mean score of 2.00 or over on the Disease Severity Index (DSI). PST was
implemented in seven-eight sessions of 40-45 minutes on average individually for each student.
Data was assessed using descriptive analyses, test for the significance of the difference between
independent groups and Paired Sample Wilcoxon Signed Rank Test. The level of statistical
significance was accepted as p<0.05.

Results: When the study population was evaluated in terms of DSI scores, it was seen that 22.1%
of the students (3.4%, DSI>2.00, n=9 and 18.7%, 1.99>DSI>1.00, n=49) had psychopathologic
tendencies. Following the PST, a decrease was found in the total scores of the sample on the BSI
and whole subscales except for the Additional Findings subscale (p=0.89, p>0.05) (p<0.005). In
addition, the difference between the mean scores on the DSI before and after the intervention was
found statistically significant (p<0.005).

Conclusion: It was determined that PST-based psychiatric nursing approach had a positive effect
on nursing students with mental symptoms. It is recommended that PST be applied in larger
sample groups in university students with severe mental symptoms and its effectiveness should
be tested with randomized controlled studies.
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GIRiS

Universite yasaminda &grencilerin gelisimsel sorunlariyla yiizlesmesinin yaninda {iniversite yasamina
uyum saglamasi beklenmektedir. Aileden ayrilma, yalniz kalma, ekonomik giiclitk yasama, farkli kiiltiirden gelen
insanlarla anlasma zorunlulugu, iliski sorunlari, akademik rekabet, meslege hazirlanma, is bulma kaygisi gibi
nedenler yogun strese ve ruhsal hastaliklarin ortaya ¢ikmasina neden olabilmektedir (Altas, Kaya, Ozel ve
Topuzoglu, 2020; Pedrelli, Nyer, Yeung, Zulauf ve Wilens, 2015).

Hemsirelik egitiminin uygulamali ve yogun bir ders miifredatina sahip olmasi, klinik ortamda daha ¢ok
hasta bireylere bakim verme (Baysan, Korhan, Tokem ve Torun, 2015), bireylerin agr1, aci ¢ekme, imitsizlik, 6lim
gibi deneyimlerine sahit olma, yogun akademik caligma nedeniyle sosyal yasamdan uzaklagma gibi ruhsal
hastaliklara neden olabilecek farkli stres faktorlerini de beraberinde getirmektedir (Softa ve Kaya, 2013). Alan
yazinda yapilan bir¢ok ¢alisma dgrenci hemsirelerin, stres, anksiyete, duygu diizenleme gii¢liigii, ruhsal sorunlar ve
hastaliklar yasadigimi gostermektedir (Bartlett, Taylor ve Nelson, 2016; Baysan ve digerleri, 2015; Cheung ve
digerleri, 2016; Turner ve McCartly, 2017; Yildirim, Hacthasanoglu ve Karakurt, 2008; Zeng, Wang, Xie, Xiuying
ve Reinhardt, 2019).

Kendisinin ve hastalarinin gereksinimlerinin farkinda, elestirel bakabilen, hasta odakli bakim veren, etik
ilkelere gore hareket eden, multidisipliner ekip iiyeleri ile uyum igerisinde ¢alisan hemsirelerin yetismesi ancak
fiziksel ve ruhsal agidan saglikli hemsirelik 6grencileri ile miimkiin olabilir (Cam ve Engin, 2021; Ozmen ve
Cetinkaya, 2016). Dolayisiyla, ruhsal destege gereksinimi olan hemsirelik &grencilerine sunulan psikososyal
danismanlik uygulamalarinin hem bireysel hem de mesleki kazanimlar olacag diistiniilmektedir.

Giinliik yasamda karsilagilan sorunlari ¢ézme becerisi yetersiz kaldiginda, bireylerde ruhsal sorunlarin
yasandig1 belirtilmektedir. Sorun Cézme Terapisi (SCT) bu noktadan yola g¢ikarak karsilasilan sorunun kisiye
verdigi psikolojik sikintiy1 ortadan kaldirmak ve gelecekte karsilagilacak sorunlara karsi sorun ¢dzme becerilerini
artirmaya yardimci olarak psikolojik dayanikliligini artirma ve olasi ruhsal hastaliklari 6nlemeyi amaglamaktadir
(Eskin, 2011).

Aragtirmada “H1: Ruhsal belirti yagsayan Ogrencilere uygulanan SCT’ye dayali psikiyatri hemsireligi
yaklasimi, RCI puan ortalamasimi diisiiriir.” hipotezi degerlendirilmistir. Ayrica birinci sinif 6grencilerin ruhsal
durumlarinin taranarak ruhsal belirti ciddiyeti diizeylerinin belirlenmesi aragtirmanin alt hedefini olusturmustur.

Ogrencilerin ruhsal belirti ciddiyetlerinin saptanmasi, ruhsal destege gereksinimi olan &grencilerin erken
donemde belirlenmesi, gerekli miidahalelerin yapilmasi ve yonlendirilmesi agisindan Onemli oldugu
disiiniilmektedir. Ek olarak SCT’ye dayali psikiyatri hemsireligi yaklasimi ile sorun ¢6zme becerilerinin
gelistirilmesinin, 6grencilerin ruh sagliklarinin iyilestirimine, kisisel gelisimlerine ve mesleki performanslarimin
artmasina katki saglayacagi ongoriilmektedir.

GEREC VE YONTEM
Arastirmamn Tipi

Bu arastirma tek gruplu, 6n test-son test uygulamali yar1- deneysel tipte bir aragtirmadir.
Evren ve Orneklem

Aragtirmanin evrenini 2016-2017 egitim ve 6gretim yilinda bir hemsirelik fakiiltesinde egitim goéren birinci
sif dgrencileri olusturmustur (N=262). Orneklem seciminde Kisa Semptom Envanteri (KSE) uygulamasi ile
Rahatsizlik Ciddiyet indeksi (RCI) ortalamas1 2.00 puan ve iistii puan almis olma (ciddi diizeyde ruhsal belirti
gosterme), arastirmaya katilmaya goniillii olma ve goriismelere tam devamlilik gosterme kosullart kargilanmustir.
RCI ortalamas1 2.00 puan ve iistii olan dokuz &grenci (hedef grup) saptanmustir. Bu dokuz dgrenciye telefonla
ulasilarak yiiz yiize goriismelere ¢agirilmistir. Goriismelerde aragtirmanin hedefleri ve bireysel danigmanlik siirecine
iliskin detayl bilgi paylasilarak, 6grencilerin katilima gonilliiliigii belirlenmistir. Bir 6grenci arastirmaya katilmaya
goniillii olmadigi, bir 6grenci de goriigmelere devam kosulunu yerine getiremedigi i¢in arastirma toplam yedi
ogrenci (Girisim Grubu) ile tamamlanmustir.

Veri Toplama

Aragtirmanin evrenini olusturan 262 birinci simftaki &grencilerin RCI taramalar1 Kasim 2016’da
gerceklestirilmistir. Taramanin Kasim ayinda gerceklestirilmesi kararinda, 6grencilerin fakiilteye uyumlanabilmeleri
icin gerekli alti- sekiz haftalik bir kriz siirecini tamamlamalar1 gozetilmistir. KSE uygulamasi Oncesi aragtirma
hakkinda bilgi verilmis ve arastirmanin dnemi anlatilmistir. Ardindan &grencilere Tanitict Bilgi Formu ve KSE 6n
test olarak uygulanmustir (Sekil 1). Kagit ve kalemle kendi kendilerine uygulayabilmelerine olanak saglayan bu veri
toplama araglarinin tamamlanmasi i¢in 6grencilere 20 dakika siire verilmistir.

Taramalarla evrenin tamamina ulasilmistir (N=262). Girigim grubundaki 6grencilerle (n=7) SCT'nin sekiz
temel basamagi kapsaminda yiiriitiilen goriismeler Eyliill 2017°de sonlandirilmistir. Goriigmeler sonrast Ekim
2017’de KSE 6lgiimleri (son test) yenilenmistir.
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KSE ile Ruhsal Belirti RCi 2.00 ve Uzeri Olan SCT Temelli Son Test
Taramasi (")grencilere Ulasma ve Oturumlarin Yapilmasi Verilerinin
(N=262) Siirec Hakkinda Girisim Grubu Toplanmasi
2016-2017 E> Bilgilendirme |:> E> KSE
Egitim Ogretim Yih (n=7)
1. Simf Ogrencileri (n=9) (n=7)

Sekil 1.Uygulama Akis Plan1

Arastirmanin uygulanmasi

Sorun ¢ozme terapisi: SCT de bireylerin sorunlarinin belirlenmesi kadar sorun ¢oziimiinde kullandiklari
i¢sel ve digsal kaynaklarinin da bilinmesi son derece dnemlidir. Bu bilgiler ayn1 zamanda tedavinin basar1 gostergesi
olarak da degerlendirilmektedir. Bireysel ve grup uygulamalari yapilabilmekte, telefonla ya da internet tizerinden
uygulama olanagi da sunmaktadir. SCT siireci bireylerin etkin olarak yer aldigi sekiz islem basamagindan
olugmaktadir; degerlendirme ve bilgilendirme goriismesi, soruna yonelim egitimi, sorunlarmn tanimlanmasi,
hedeflerin belirlenmesi, ¢oziim se¢enceklerinin olusturulmasi, uygun bir ¢6ziim segeneginin segilmesi, segilen ¢oziim
seceneginin uygulanmasi ve uygulamanin degerlendirilmesi. Oturum sayis1 ve siireci, bireysel esneklige izin
vermektedir (Eskin, 2011). Alan yazinda SCT'nin bazi ruhsal hastaliklarin sagaltimi ve intihari 6nlemede etkili
oldugu belirtilmistir (Choi, Mart1 ve Conwell, 2016; Kleiboer ve digerleri, 2015; Oxman, Hegel, Hull ve Dietrich,
2008; Sharma ve Kirmani, 2016; Sorsdahl ve digerleri, 2015). Sorun ¢dzlimiine iliskin kanitlar1 ve yapilandirilmig
igslem basamaklarinin kolay kullanisli olmasi sebebiyle arastirmada sunulan psikiyatri hemsireligi yaklagimi SCT'ye
gore temellendirilmistir. Arastirmadaki hedef goriigme plani Tablo 1’de sunulmustur (Eskin, 2011).

Tablo 1. Hedef Basamaklari

Hedef Basamaklari icerik

1. Hedef Tanigsma ve siire¢ hakkinda bilgi verme

2. Hedef Sorunlar ve sikintilari belirleme, islevsel olmayan sorun ¢ézme tekniklerini belirleme

3. Hedef Duygusal belirtiler ile sorunlar arasindaki iligkiyi belirleme ve sorunun ne zaman, ne siklikta,
nerede, kimlerle yasandigina yonelik detayli degerlendirme

4. Hedef Hedefleri belirleme, i¢ ve dis gii¢ kaynaklarmni belirleme

5. Hedef Cozlim onerileri belirme i¢in destekleme

6. Hedef Belirlenen ¢6ziim Onerilerinden bireye en uygun olani se¢imi i¢in destekleme

7. Hedef Belirlenen ¢6ziim Onerisini uygulamaya geg¢irmek ic¢in bireyin kaygilarinin, korkularini
belirlenmesi/ ifadesinin saglanmasi, olasi risklerin belirlenmesi, olumlu ve olumsuz sonuglarin
belirlenmesi

8. Hedef Durum degerlendirmesi; birey acgisindan uygulama basarili oldu mu, sorun ¢oziildii mii, hedefe

ulasildi mu, sikintilar azaldi m1?

Son- test uygulanmas: (KSE)

Pilot uygulama: Arastirmada goriismelerin icerigini ve siirecini yapilandirmak iizere pilot uygulama
yapilmistir. Pilot uygulama, 2015-2016 egitim ve 6gretim yilinda, birinci smif 6grencilere KSE uygulanmasimin
ardindan hedef gruba uygun 6rneklem disindaki yedi 6grenci ile yiriitiilmiistiir. Pilot uygulama verileri arastirma
bulgularina dahil edilmemistir. Planlanan girisime denk sekilde yedi-sekiz oturum olarak siirdiiriilen bu
uygulamada; oturumlarin yapisi, siiresi, ilerleme sekli; zorluklar1 ve firsatlar1 agisindan degerlendirme yapilmus,
oturumlarin son hali olugturulmustur.

Girisim: Arastirma ekibi is kalemlerinin dagilimmi yapmis ve veri toplama dort, bireysel goriigmeler yedi,
arastirmanin ve goriigmelerin siipervizyonu bes arastirmaci ile yiiriitiilmistiir. Arastirmacilarin SCT yaklasimint bir
standart cercevesinde sunabilmeleri amaciyla ilgili yaklagima yonelik 16 saatlik bir egitimi tamamlamalar
saglanmistir. Ayrica farmakolojik tedavi igin tiniversitenin Saglik, Spor, Kiiltiir Daire Bagkanligi'nda hizmet veren
bir hekim arastirmacilar arasinda yer almistir.

Aragstirmada belirlenen 6rneklem grubundaki dgrencilere birer bireysel danigman belirlenmis olup, 6grenci-
danisman arasinda iletisim kurulmasi saglanmistir. Bireysel danigmanlar belirlenirken &grencilerin egitiminde ¢ikar
catismasi ya da akademik bir kaygi yasamalarina neden olmayacak bir ekip iliyesinin segimi gozetilmistir.
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Siireg; 0grenci ve danismanin bireysel bir goriisme takvimi olusturmast ile baglamistir. Goriismeler, 6grenci
ve danisanlarin ¢evresel etmenlerden yalitilacaklar1 ve sakin ve giivenli bir ortam saglayacak goriisme odalarinda
gerceklestirilmistir. Goriisme siiresince odalarin disaridan kullanilmamasi ya da siirece zarar verebilecek sekilde
goriismelerin  bolinmemesi amaciyla kapiya uyari notlart asilmistir. Sekiz temel hedefin gergeklestirilmesi
dogrultusunda olusturulan goriigme programi her biri ortalama 40-45 dakika siiren yedi- sekiz goriismede
tamamlanmistir.

Goriismelerin tamamlanmasinin ardindan Girisim Grubu’na son test olarak KSE uygulanmis ve ruhsal
belirti ciddiyetleri ol¢iilmiistiir. Kagit ve kalemle kendi kendilerine uygulayabilmelerine olanak saglayan KSE son
test uygulamasi i¢in 6grencilere 15 dakika siire verilmistir.

Veri Toplama Araglari

Tanitic1 bilgi formu: Arastirmacilar tarafindan olusturulan form, &grencilerin ruhsal sorunlart ve sorunlara
yonelik ¢6ziim yollarina etki etmesi muhtemel sosyodemografik ve kisisel 6zelliklerini belirlemeye yoneliktir. Yas,
cinsiyet, gelir durumu, yasadig1 yer ve sorunlarinin hayatina etkisine dair toplamda sekiz soru yer almistir (Altas ve
digerleri, 2020).

Kisa Semptom Envanteri (KSE): Bireylerin ruhsal belirti varligi ve diizeylerini belirlemek amaciyla
hazirlanmig 6lgek Belirti Tarama Listesi (SCL-90-R) maddelerinin gbzden gegirilmesi sonucu yeniden gelistirilmis
olup, 53 maddeden olusan likert tipi bir 6l¢ektir. Her madde "hi¢/biraz, var/orta derecede var/epey var/cok fazla var"
seceneklerine gore cevaplanmakta ve sirastyla "0, 1, 2, 3, 4" puan verilerek puanlanmaktadir. Olgegin belirlenen
dokuz alt 6lgegi; Somatizasyon (S), Obsesif kompulsif bozukluk (OKB), Kisiler aras1 duyarlilik (KD), Depresyon
(D), Anksiyete bozuklugu (AB), Hostilite (H), Fobik anksiyete (FA), Paranoid diisiince (PD), Psikotizm’dir (P). Ek
maddeler (EM) ise yeme-igme bozukluklari, uyku bozuklugu, 6lim ve o6lim iizerine diisiinceler ve sugluluk
duygulartyla ilgili maddelerdir. Olgekten Rahatsizlik Ciddiyet indeksi, Belirti Toplam Indeksi ve Semptom
Rahatsizlik Indeksi olmak iizere ii¢ ayr1 gdsterge hesaplanabilmektedir.

e Rahatsizlik ciddiyeti indeksi (RCI): Alt dlgeklerin toplamimin 53’e boliinmesi yoluyla elde edilen ortalama
puandir. RCI, bos birakanlar hari¢ tiim maddelere yapilan derecelemelerin ortalamast olup; 0.00 ile 4.00
degerleri arasinda degisebilen en dnemli gostergedir. RCI puanlariin 1.00 puanin iizerinde bulunmasi
belirtilerde psikopatolojik egilimi, 2.00 puan ve {izerinde olmasi psikopatoloji varligin1 gdsterir.

e Belirti toplam1 indeksi : Sifir olarak isaretlenen maddeler disindaki tiim maddelerin (pozitif olan tiim
degerlerin) bir olarak kabul edilmesi sonucu elde edilen toplam puandir.

e Semptom rahatsizlik indeksi : Alt dlgeklerin toplaminin belirti toplamina boliinmesi ile elde edilir.Olgekten
alinan toplam puanlarin yiiksekligi, bireyin ruhsal belirtilerinin arttigin1 gosterir.

Olgegin ergenler icin gecerlik ve giivenirligi Sahin, Durak ve Ugurtas (2002) tarafindan yapilnustir. Olgegin
toplam puan araligi 0- 212 arasindadir. Olgegin toplam puanindan elde edilen Cronbach’s Alpha i¢ tutarliik
katsayis1 0.95, alt 6lgekler i¢in elde edilen katsayilar ise 0.55 ile 0.86 arasinda degismektedir (Sahin ve digerleri,
2002). Bu arastirmada toplam puandan elde edilen Cronbach’s Alpha katsayisi 0.96, alt 6lgeklerde 0.74-0.81
araliginda degismektedir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin normal dagilima uygun olup olmadigi 6rneklem sayisinin 30’un altinda olmasi nedeniyle Shapiro
Wilk testi ile smanmustir. Verilerin degerlendirilmesinde, tanimlayici analizler (sayi, yiizde ve ortalama)
kullanilmustir. Verilerin analizinde, normal dagilima uygunluk gdstermeyen 6rneklem gruplarinda bagimsiz gruplar
aras1 farkin anlamlilig1 testlerinden yararlanilmistir. On test-son test puanlari arasindaki farklilik igin ise normal
dagilima uygunluk gostermeyen bagimli gruplardaki farkliligin anlamliligimi inceleyen Paired Sample Wilcoxon
Isaretli Stralar Testi kullanilmistir. statistiksel 5nemlilik katsayis1 p<0.05 olarak kabul edilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin yiiriitiilebilmesi i¢in éncelikle Ege Universitesi Bilimsel Etik Kurulu’ndan (25.09.2014 tarih
ve 2013-40 numarali karar1) gerekli izinler almmustir. Arastirma Ege Universitesi Bilimsel Arastirma Proje
Saymanlig1 tarafindan desteklenmistir (16-HYO-007). Ayrica, Olgek ‘Biligsel Davrams¢i Terapilerde
Degerlendirme: Sik Kullanilan Olgekler’ kitabinda ve Bilissel Davranise1 Psikoterapiler Dernedi’nin internet
sayfasinda yaymlandigi i¢in, 6l¢ek izninin alinmasia gerek bulunmamaktadir (Savasir ve Sahin, 1997).

Orneklemi olusturan dgrencilere bireysel gériismelerin amact anlatilmis ve siirecle ilgili bir danismanlk
sozlesmesi imzalatilmistir. Goriismelere baglamadan 6nce 6grenciler, goriismeler sirasinda sesli ya da goriintiilii bir
kayit alinmadigina yonelik bilgilendirildikleri ve gdriismenin verilerinin bilimsel amagli olarak kullanilabilecegine
yonelik bilgilendirilmis yazili onam vermislerdir. Ogrencilerin goriismelerinin tamamlanmasmin ardindan yeniden
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danigmanlari ile goriismelere gereksinim duymalar: halinde, ilgili fakiiltenin Psikolojik Danismanlik ve Rehberlik
Birimi'ne basvurmalart konusunda bilgilendirme saglanmis olup, ilgili herhangi bir yeniden bagvuru kaydi
almmamustir. Birinci sinif 6grencilerinin tamami tizerinde yiiriitillen taramalar sonucunda drnekleme dahil olma
kosullarmi karsilayacak ciddiyette belirti gdstermeyen (1.00<RCIi<2.00) riskli dgrenciler (n=49) ise psikopatolojik
risk alanlar1 dogrultusunda diizenlenen psikoegitim seminerlerine katilmustir.

BULGULAR

Aragtirmanin evrenini olusturan O6grencilerin KSE toplam puan ortalamalar1 37.38+28.34 (min=1.00,
maks=159.00) puandir (N=262). RCI puan ortalamalar1 0.71£0.53 (min=0.02, maks=3.00) puan olarak
belirlenmistir. RCI puanlart agisindan &grencilerin %22.1’inin (%3.4, RCI>2.00, n=9 ve %18.7, 1.99>RCI>1.00,
n=49) psikopatoloji egilimi bulundugu saptanmistir.

) Girisim grubundaki 6grencilerin yas ortalamasi 19.85+£0.69'dur (min:19.00, maks:21.00) (n=7).
Ogrencilerin altis1 kadinken, besi gelirini giderinden az olarak algiladigini ifade etmistir. Alti 6grenci devlet
yurdunda yasamaktadir.

Girisim grubu 6grencilerinin KSE puan dagilimlar1 Tablo 2’de sunulmustur. Buna goére dgrencilerin KSE
belirti toplam puaninda ve RCI puan ortalamasinda girisim 6ncesi ve sonrasi puan ortalamalari arasindaki fark
istatistiksel olarak anlamlidir (p<0.005). Arastirmanin “Ruhsal belirti yasayan 6grencilere uygulanan SCT’ye dayali
psikiyatri hemsireligi yaklasimi, RCI puan ortalamasimi diisiiriir.” hipotezi smanarak kabul edilmistir. KSE
puanlarmin girisim sonrasinda diisme gosterdigi; bu diisiisin KSE Ek Bulgular (p=0.89, p>0.05) alt boyutu
disindaki 6lgek toplam puan ve alt boyut puan dagilimlarinda istatistiksel olarak anlamli oldugu saptanmustir
(p<0.05).

Tablo 2. Girisim Grubu Kisa Semptom Envanteri Puan Ortalamalari (n=7)

ON SON
KSE X Ss X Ss z p
Envanter Toplam Puani 128.71 16.12 48.14 17.03 -2,366 0.018
Somatizasyon 10.28 4.35 2.57 1.40 -2,371 0.018
Obsesif Kompulsif Bzk. (OKB) 17.14 2.04 9.29 4.11 -2,371 0.018
Kisileraras1 Duyarlilik (KD) 11.29 3.09 3.71 3.30 -2,379 0.017
Depresyon (D) 16.86 2.85 5.86 2.54 -2,375 0.018
Anksiyete Bozuklugu (AB) 13.57 3.41 2.57 2.64 -2,366 0.018
Hostilite (H) 14.00 3.21 3.57 2,51 -2,375 0.018
Fobik Anksiyete (FA) 10.57 3.15 4.29 2.98 -2,371 0.018
Paranoid Diisiinceler (PD) 14.86 2.67 6.14 3.53 -2,366 0.018
Psikotizm (P) 11.86 2.54 3.86 227 -2,388 0.017
Ek Belirtiler (EK) 8.28 2.87 443 3.78 -1,703 0.089
Belirti Toplam Puani 45.57 5.13 27.86 10.94 -2,371 0.018
Rahatsizik Ciddiyet indeksi (RCI) 2.83 0.30 0.91 0.32 -2,366 0.018

*Paired Sample Wilcoxon Isaretli Siralar Testi

Girisim grubu 6grencilerinin oturumlardaki &znel ifadeleri kayit altina alinnugtir. Ogrencilerin siklikla
yasadiklart duyguya yonelik ifadeleri Plutchik’in (1980) ‘Duygu Carki Modeli’ne goére siniflandirildigina; ‘Gziintii
(caresizlik, tiikenmislik, kirginlik, giivensizlik)’ (n=7), ‘korku (anksiyete)’ (n=5), ‘6fke (kizginlik)’ (n=4), ‘beklenti
(yalmizlik, degersizlik)’ (n=4), ‘pismanlik’ (n=4) oldugu belirlenmistir (Plutchik, 1980). Yasanan sorun alanlarinin
‘sosyal sorunlar’ (ortak mekan sorunlari, performans kaygisi, arkadas iliskilerinde doyumsuzluk, n=5), ‘romantik
sorunlar’ (n=2), ‘ailevi sorunlar’ (n=3) ve ‘akademik sorunlar’ (n=1) oldugu belirlenmistir. Ogrenciler ‘uyku
problemleri’ (n=4), ‘konsantrasyon kaybi’(n=4), ‘zihni bosaltamama’ (n=4), ‘sinirlilik’ (n=4), ‘i¢ten olmayan
yiizeysel iliskiler’ (n=4), ‘umursamazlik’ (n=3), ‘kendini suglama’ (n=3), ‘kendini ifade edememe’ (n=2), ‘agrr’
(n=2) ve ‘yorgunluk’ (n=1) gibi sikintilar yasadiklarini ifade etmistir.

Sorun ¢ézme kurami basamaklarindan duygu odakli hedef koyma basamaginda, 6grencilerin dordii ‘6tke
diizeyini digiirmek’, ti¢ii ‘anksiyetesini diizenlemek’, biri ‘duygusal arkadasiyla duygu ve diisiincelerini paylagmak’,
biri ‘samimi sosyal iligkiler kurabilmek’ ve biri ‘sakinlesmeyi’ denemek hedeflerini belirlemistir. Bu hedefler
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dogrultusunda igsel ve digsal kaynaklarini belirlemeleri istendiginde; i¢sel kaynaklarini, ‘6fkeyi etkili kullanmak’
(n=2), ‘olumlu ydnlerini yiiksek sesle vurgulamak’ (n=2), ‘tepkiyi erteleyebilmek’ (n=2) olarak siralarken, digsal
kaynaklarini, ‘romantik arkadas’ (n=3), ‘giivenilir yakin arkadas’ (n=2) ve ‘sosyal paylasim yapilan arkadas’ (n=1)
olarak belirlemislerdir.

Oturumlar siiresince 6grencilerin sorun odakli hedefleri incelenmistir. Bireysel ifadeleri dogrultusunda
‘bulunulan ortami terk etmek’ (n=2), ‘girisken olabilmek’ (n=2), ‘kendisini daha iyi ifade edebilmek’ (n=2), ‘sorunu
konusarak ¢oziimlemek® (n=1), ‘konusmayr sonlandirmak’(n=1), ‘uykuya dalmak’ (n=1), ‘sabretmek’ (n=1),
‘topluluk Oniinde basarili sunum yapabilmek’ (n=1), ‘sorunu ertelemeden yiizlesmek’ (n=1), ‘Onyargilarinin giiciinii
azaltmak’® (n=1) dgrencilerin oncelikli hedefler arasinda yer almistir. Ogrenciler belirledikleri bu hedefler icin
‘iletisim becerilerini’ (n=4), ‘giicli yonlerini hatirlamay1’ (n=3), ‘6z gilivenini’ (n=3), ‘anksiyetesini’ (n=1),
ziintiistini’ (n=1), ‘6fkesini’ (n=1) ve ‘sabretmeyi’ (n=1) bir i¢sel kaynak olarak kullanabilmeyi hedeflemistir.
Yararlanmay1 hedefledikleri digsal kaynaklar arasinda ‘sosyal paylasim yapilan arkadag’ (n=3), ‘sosyal kalabalik
ortam ve mekanlar’ (n=2), ‘aile tiyesi’ (n=2), ‘giivenilir yakin arkadas’ (n=1) ve ‘akademik giivenilir kisiler’ (n=1)
yer almistir.

Uygulanan girisim sonucunda 6grencilerin tamaminin hedeflerine ulasmak i¢in yeni kaynaklar1 kullanmaya
basladigi; bu kaynaklarin kullanimini gii¢lendirmek ig¢in ‘ortamdan uzaklagmak’, ‘miizik dinlemek’, ‘huzurlu seyler
diisinmek’, ‘zihnini bosaltmay1 ve dikkatini sorundan uzaklastirmay1 saglamak’, ‘ailesiyle paylasimda bulunmak’,
‘sorunu sakinlegince tekrar diisiinebilmek’, ‘aglayarak rahatlamak’, ‘zamanini etkili yonetmek’, ‘gevseme ve
solunum egzersizleri yapmak’, ‘mizahi kullanmak’ ve ‘ilk adimi atma cesareti gdstermek’ gibi Oneriler ifade
etmislerdir.

TARTISMA

Aragtirmada, uygulanan girisimlerin Orneklem grubundaki ogrencilerin ruhsal belirti ciddiyetlerinde
anlamli diizeyde fark yarattig1 belirlenmis, H; hipotezi kabul edilmistir. Bu sonuglar SCT temelli uygulamalarin
etkililigini gosteren arastirmalar ile paralellik gostermektedir. Dowrick ve arkadaslari (2000), 18-65 yas
katilimcilarla  yiiriittiigli  arastirmada, SCT’ye dayali altt oturumluk bireysel goriismelerin  depresyonun
onlenmesinde; Cekici ve Giligray (2012) {iniversite dgrencilerinde sekiz oturumluk problem ¢dzme terapisinin
Ogrencilerin sosyal problem ¢dzme becerilerini gelistirmede; Turgut (2021) intihar girisimi olan kisilerde, sekiz
oturumluk SCT’nin hem bireysel hem de grup uygulamasinda intihar olasiliginin azalmasinda etkili oldugunu
belirlemistir (Cekici ve Giigray, 2012; Dowrick ve digerleri, 2000; Turgut, 2021). SCT’den fiziksel hastaligi olan
kisilerin de yararlandigi (Agce ve Ekici, 2020; Hill ve digerleri, 2019) ve SCT’nin artik mobil ve internet tabanl
uygulamalarda yer aldig1 goriilmektedir (Doukani ve digerleri, 2021; Kleiboer ve digerleri, 2015). Ancak alan
yazinda genclerde SCT’nin depresyon gibi ruhsal hastaliklarda etkililigini ortaya koyan giiglii ¢alismalarin
bulunmadig1 da belirtilmektedir (Krause ve digerleri, 2021).

Arastirmada oturumlar siiresince 6grencilerin dznel ifadeleri kaydedilmistir. Uziintii, korku, dfke, beklenti
ve pismanlik gibi duygularin yogun olarak yasandigi belirlenmistir. Duygularimin ifade edilmesine yonelik
genellikle etkili yollar uygulamayan 6grencilerin uyku sorunlari, agri, yorgunluk gibi fiziksel sikayetlerinin de
oldugu gorilmektedir. Ruhsal sorunlar1 olan bireyler bunlar gibi birtakim duygu ve durumlar duygular
yasayabilmektedir (Arslan ve Buldukoglu, 2018). Arastirmanin girisim grubunda hissedilen bu yogun duygularin
ruhsal hastalik egilimleri ile iliskili olabilecegi diisiiniilebilir. Ogrencilerin yasadiklari sorun alanlari incelendiginde
ise sosyal, ailevi ve akademik sorunlar yasadiklari goriilmiistiir. Alan yazinda yasanan ruhsal sorunlarin bu tiir
sonuglara neden olabilecegi gibi bu alanlarin da ruhsal sorunlarin kaynagi olabilecegi belirtilmektedir (Kacur ve
Atak, 2011; Softa ve Kaya, 2013; Yildirim ve digerleri, 2008). Ogrencilerin okula baslamalari, yeni sosyal bir
¢evreye uyumlanma, meslek se¢imi ile ilgili yasanan tereddiitler, aileden ayrilma, yeni bir sehre adaptasyon siireci
gibi yasanan gelisimsel durumlarin da bu tiir duygularla iliskili olabilecegi diisiiniilebilir (Erkan, Ozbay, Cankaya ve
Terzi 2012; Topkaya ve Meydan, 2013). Ayrica genellikle kigilerarasi iligkilerde sorunlar belirtilmis olsa da duygu
ve sorun odakli hedeflerde digsal kaynaklarda yine akran iligkileri 6n plana ¢ikmigtir. Ergenlikten yetigkinlige adim
atan iiniversite 0grencilerinde psikososyal gelisim 6devi olarak kisilerarasi iligki ¢atigmalarini ¢éziimlemeleri son
derece onemlidir. Erikson (1984) Psikososyal Gelisim Kuraminda da belirttigi lizere, geng yetiskinleri sorunlartyla
etkili sekilde bas edemediginde, islevselliklerinde bozulmalar goriilebilmektedir (Erikson, 1984). Bununla birlikte
SCT temelli hemsirelik yaklagiminin ikinci goriismesinde 6grencilerin islevsel olmayan sorun ¢dzme teknikleri
incelenmis ve 6grencilerin sorunlarla bas etmede etkili yontemleri kullanamadiklar1 goriilmistiir. Aragtirma sonunda
ruhsal belirti gosteren Ggrencilerin sorun ¢ézmeye yonelik gercekei, kendilerine uygun, etkili, i¢sel ve dissal
kaynaklara yonelik yontemler belirlemistir. Yasanan stresli durumlarla bas etmede bireylerin bas etme kaynaklari
son derece dnemlidir. Sorun ¢ézme becerisi ile bas etme kaynaklari arasinda dogru orant1 oldugu dikkate alindiginda
SCT temelli girisimlerinin ruhsal belirtiler gosteren &grencilerde, stresle bas etmeyle ruhsal belirtileri azalttig
sOylenebilir (Eskin, 2011). Dolayistyla arastirmada, sorun ¢6zme basamaklarinin uygulamali olarak &gretilmesi ile
katilimeilarin kisisel gelisimlerine de katki saglandig: diisiiniilebilir (Eskin, 2011).
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SONUC

Aragtirmada &grencilerin yaklasik %22’sinin ruhsal hastalik egilimlerinin oldugu saptanmistir. SCT temelli
psikiyatri hemsireligi yaklagiminin, bu 0&grencilerin yasadiklar1 ruhsal belirtileri olumlu yonde etkiledigi
belirlenmistir. Ogrencilerin RCI puan ortalamasinda anlaml diizeyde diisiis belirlenmis ve arastirma hipotezi kabul
edilmistir. Arastirma hem SCT temelli uygulama kaynaklarina hem de ruhsal sorunlarin erken tespiti ve erken
donemde miidahale imk&n1 sunmasiyla koruyucu ruh sagligi hizmetlerine katki saglamustir.

Aragtirmanin arastirmada uzun donem sonuglara yonelik veri olmamasi (izlem testi), sonuglar yalnizca
arastirma siiresi ile sinirlandirilmasi ve arastirma sonucunun kiigiik bir 6rneklem grubunda, yalnizca aragtirma
stiresince gegerliliginin olmasi arastirmanin sinirliliklari olarak sayilabilir.

Bu sonuglar dogrultusunda; ruhsal belirti ciddiyeti agisindan risk gruplarimi belirlemek amaciyla 6grencilere
tarama yapilmasi, ruhsal belirti gosteren Ogrenciler i¢in gerekli bireysel danismanlik hizmetinin saglanmasi,
hizmetlerin bilissel davraniger bir felsefeyle hedeflenen sonuglara iliskin somut degerlendirmelerinin yapilabilecegi
SCT gibi kisa siireli ve yapilandirilmis standart bir yaklagimla sunulmasi, SCT’ne dayali girisimlerin grup
uygulamalarindaki etkilili§inin sinanmasi, daha genis 6rneklem grubuyla, uzun siireli izlem ¢alismalarinin yapilmasi
Onerilmektedir.
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