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Amag¢: Bu caligma, aragtrma sonuglarmin hemsirelik uygulamalarina
yansitilmasindaki engelleri ve kolaylastirict faktorleri belirlemek ve bu engelleri bazi
degiskenler agisindan incelemek amaci ile yapildi.

Yontem: Tanimlayict ve analitik tipteki arastirmanin Orneklemini bir devlet
hastanesinde c¢alisan arastirmaya katilmayi kabul eden 82 hemsire olusturdu. Veriler,
"Hemsire Bilgi Formu", "Hemsirelik Arastirmalarindan Yararlanmada Engeller Olcegi"
kullanilarak toplandi. Verilerin degerlendirilmesinde sayi, yiizdelik, ortalama ve Kruskall
Wallis Testi ile Mann-Whitney U Testi kullanildi.

Bulgular: Hemsirelerin yas ortalamasi 33.4944.14 yil, ortalama caligma siiresi
12.90+5.78 yildir. Hemsirelerin %72'si dnlisans mezunu olup, %69.5'inin bir aragtirmaya ve,
%54.9'unun bilimsel bir etkinlige katilmadigi, %76.8'inin diizenli olarak bilimsel bir dergi
takip etmedigi ve %75.6'snin mezuniyet sonrasi aragtirma yontemleri konusunda herhangi
bir kursa katilmadig saptand1. Engeller Olgegine gore hemsirelerin algiladiklar en énemli
engellerin "zaman, isbirligi ve bireysel otorite eksikligi" oldugu belirlendi. Genel 6lgek puan
ortalamas1 61.28+17.78 olup, hemsirelerin arastirma sonuglarinin kullanimi1 konusunda orta
derecede engel algiladigi saptandi. Hemygireler, arastirmalarin uygulanmasi ve sonuglarinin
kullanilmasi i¢in en 6nemli kolaylastirict faktorler olarak yonetimsel destek saglanmasini ve
arastirma egitimi verilmesini 6nerdi

Sonu¢: Bu ¢alismada, kurumsal faktorlerin hemsirelerin arastirma kullaniminda
oncelikli engeller oldugu; bu engelleri gidermek i¢in yoneticilerin kurumsal diizenlemeler
yaparak arastirma kiiltiirii olusturmalari, hemsirelere egitim olanaklar ile destek saglamalari
ve aragtirma kullanma stratejileri gelistirmeleri gerektigi sonucuna ulasildi.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik, engeller, Arastirma sonuglarmi kullanma,
arastirma sonuglarini kullanmada engeller

ABSTRACT

Aim: This study was carried out in order to identify barriers to research utilization
and facilitating factors for practice and analyze these from the point of some variables.

Method: The sample of this descriptive and analytical study was who agreed to
participate in research 82 nurses working at a state hospital. A questionniare including
demographic and work charachteristic of nurses and "Research Utilizaiton Barriers Scale"
have been used for data collection. Descriptive statistics and Kruskal Wallis Test and Mann-
Whitney U Test were used to analyze the data.

Results: The mean age of the nurses in the study was 33.49+4.14 year, and the
mean duration of employment was 12.90+5.78 years. Most of nurses (72%) had graduated
from associate degree, 69.5% of them had not participated in a research or a scientific
activity (54.9%), 76.8% of them do not read journals regularly, and 75.6% of them do not
take post graduation courses on research methods. The most important barriers perceived by
nurses' were "lack of time, collaboration, and self authority" according to Barriers Scale. It
was determined that the scale general mean point was 61.28+17.78 and nurses perceived
middle level barriers to utilizing the results of nursing studies. The nurses have
recommended the most important facilitating factors as "Support and encouragement from
hospital management for nurses to carry out research and use the results", and "educational
support for research".

Conclusions: It is found that institutional factors are primary barriers to nurses'
research utilizing administrators should create a research culture by making necessary
institutional arrangements, provide nurses with support and educational opportunities and
develop strategies for research utilizing in this study.

Key Words:Nursing, barriers, research results utilization, barriers to research
utilization.
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GIiRiS

Hemgirelik uygulamalarinin amaci, kanita
dayali uygulama (KDU) icin saglam bir temel
olusturmak ve bu temelin hemsireler i¢in en iyi
sekilde kullanmasini saglamaktir. KDU; 6zenli ve
diiriistge yapilmis, agik, net, dogru kararlarin ortaya
¢iktigr arastirma sonuglarinin  hasta bakiminda
kullanilmasidir ~ (1). Bu acgidan  hemsirelik
uygulamalarinin ~ kanita  dayandirilmasi, bakim
kalitesinin yiikseltilmesinde nemli bir etken olarak
goriilmektedir (2).

Arastirma  kullanimi, KDU’nin  bir alt
konusudur. Bir anlamda KDU  arastirma
bulgularindan daha genis bir igerigi kapsamaktadir
(3). Hemsirelikte arastirma kullanimi ve kullanim
engelleri 30 yili askin bir suredir tartisilmaktadir.
Hemgsirelikte arastirma kullanimi en genis anlamiyla
aragtirma bulgularinin  her yoniiyle hemsgirelikte
kullanilmasidir 4). Hemsgireler giinlik
uygulamalarinda, arastirmalarin roliinii giderek artan
bicimde fark etmelerine ragmen, aragtirma
bulgularinin uygulamada kullanimi hala yetersizdir.
Son yillarda ise hemsirelikte kanit temelli
uygulamayr  destekleyen yaklagim, aragtirma
sonuglarinin kullaniminin gerekliligi yeni bir boyut
ile glindemdedir (3,4,5,6,7).

Hemygirelik uygulamalarinin kanita
dayandirilmasi, bakim kalitesinin yiikseltilmesinde,
hasta ve hemsire memnuniyetinin artirilmasinda
onemli bir etkendir. Buna karsin, konu ile ilgili
¢aligma sonuglari, hemsirelerin aragtirma sonuglarini
istenen diizeyde kullanmadigini, kanita dayali
uygulama ve hemsirelik arastirmalart konularinda
yeterli  bilgiye sahip  olmadiklarini  ortaya
koymaktadir (8,9). Ilgili literatiir incelendiginde,
yapilan c¢aligmalara gore hemsirelerin arastirma
kullanimin1  etkileyen bazi engeller; arastirma
okumak ve sonuglarimi uygulamak icin yeterli zaman
olmamas, otorite yetersizligi, arastirma
bulgularindan  haberdar olmama, arastirmalar
elestirel degerlendirme ve istatistikleri anlayabilme
becerilerinin olmamasi ile bilgiye erigim yetersizligi
seklinde  siralanabilir  (6,10,11,12,13,14,15,16).
Tiirkiye'de konu ile ilgili yapilan ¢aligmalarda, genel
olarak  hemsirelerin  arastirmalarin  yararina
inandiklar1 ancak arastirma sonuglarimin klinige
uygulanabilir olmadigi ve aragtirmalarin
uygulamaya gecirilmesi icin olanaklarin yetersizligi
onemli engeller olarak saptanmustir (2, 17, 18, 19).
Ancak, iilkemizde hemsirelerin arastirma
sonuglarinin  uygulamada kullanilmasina iliskin
yasadiklar1 engelleri ve bu engelleri etkileyebilecek
degiskenlerin incelendigi sinirli sayida arastirma
sonucu  bulunmaktadir (2,19, 20,21). Oysa
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hemsirelerin  arastirma  sonucglarmi  kullanmama
nedenleri ve bu durumu etkileyen faktorlerin
belirlenmesi, bilimsel arastirma  sonuglarinin
uygulamaya aktarilmasini  kolaylastirabilecektir.
Ayni zamanda bu durumun yaygin etkisi olarak da
hemsirelik bakim kalitesi yaninda hasta sonuglar1 ve
memnuniyeti de olumlu olarak etkilenecektir.
Dolayisiyla bu konu ile ilgili yapilan ¢aligma
sonuclari, hemsgirelerin arastirma  etkinliklerine
katilmas1 konusunda cesaretlendirilmesi ve arastirma
sonuglarinin hemsirelik uygulamalarinda
kullanabilmesi ~ konusunda  ¢oziim  yollarinin
planlanmasina katki saglayabilir. Bu nedenle
tilkemizde bu alanda daha fazla sayida calisma
bulgusuna ihtiya¢ vardir. Bu bilgilerden hareketle,
bu arastirma sonuglarinin hemsirelik uygulamalarina
yansitilmasindaki engelleri ve kolaylastiricilart
belirleyerek, hemsirelik alanlarina katki saglayacak
¢ozim yollarinin planlanmasma 151k  tutacagi
diigiiniilmektedir.

GEREC VE YONTEM

Bu ¢aligma, tanimlayici ve analitik tiptedir.
Arastirmanin evrenini, Bolu ilindeki bir devlet
hastanesinde  ¢aligan  toplam 120  hemsire
olusturmustur.  Evrenin  tamamina  ulasilmasi
hedeflenmis ancak oOrneklem bu evrenden,
ulasilabilen ve arastirmaya katilmay1 kabul eden 82
hemsireden olusmustur. Yanitlama orant %68,3'diir.
Veriler, Mayis-Temmuz 2010 tarihleri arasinda
arasgtirmacilar tarafindan ilgili literatiir incelenerek
olugturulan "Hemgire  Tamitim  Formu" ve
"Hemsirelik  Arastirmalarindan  Yararlanmada
Engeller Olgegi" (HAYEO)
toplanmistir.

kullanilarak

Veri Toplama Araclari

Hemsire Tamitim Formu: Bu formda,

hemsirelerin aragtirma sonuglarint kullanimindaki
engelleri etkileyebilecegi diisliniilen hemsirelerin
bireysel dzelliklerinin (cinsiyet, yas, medeni durum
vb.) yani sira meslek ile (yas, egitim durumu,
calisma suresi ve galistigi birim vb.) ve arastirma
etkinlikleri (bilimsel arastirmaya katilma,
hemsirelikle ilgili yayimnlart izleme vb.) ile iligkili
sorular bulunmaktadir.
Hemsirelerin Arastirma Sonuclarim1 Kullanimda
Engeller  Olcegi (HAYEQO):  Hemsirelerin
algiladiklar1 engelleri ve kolaylastiricilar belirlemek
amactyla Funk, Champagne, Wiese ve Tornquist
tarafindan 1991

95



Cagdas Tip Dergisi 2012;2(2): 94-101

Tablo 1: Engeller Olgegine Gore Hemsirelerin
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"arastirmalar  genellikle  yabanct  bir  dilde
yaymlanmaktadir" maddesi ile Retsas (2000)'in
kullandig1 "takip edilemeyecek kadar cok sayida
arastirma sonucu mevcuttur” maddesi
arastirmamizda kullandigimiz HAYEO ne eklendi
(7, 24). Bu iki madde de dlgegin puanlandirma
sistemine dahil edildi. Son haliyle o6lgek 30
maddeden olugmakta olup, her bir madde bes puanli
likert tiptedir (0: Fikrim yok, 1: Hi¢ katilmiyorum,
2: Kismen katiltyorum, 3: Oldukca katiliyorum, 4:
Tamamen katiliyorum). Olcegin  genel puan
ortalamasi 0-120, her bir maddenin puan ortalamasi
ise 0-4 arasinda deger almaktadir. Olgegin, toplam i¢
Olcek tutarliligina yonelik Cronbach alfa katsayisi
0.87 olarak bulunmus ve Olgek giivenilir olarak
kabul edilmistir. Puan ortalamalar1 arttikga, Olgekte
yer alan maddelerin engel olarak algilanma
durumlart da artmaktadir (20, 22, 23). Olgekte
aragtirma  sonuglarinin  uygulanabilir  olmasini
kolaylagtiran faktorlerin belirlenmesi igin bir acik
uclu soru da bulunmaktadir (23). Olgegin bu
calismadaki orneklem gurubu igin toplam i¢ 6lgek
tutarliligina yonelik Cronbach alfa katsayist 0.78
olarak saptandi.

Tablo 2. Bu Calismada Elde Edilen ilk Ug
"Arastirma Kullanim Engeli"nin Tiirkiye ve Diger Ulke
Sonuglart ile Karsilastirilmast

Aragtirma Sonuglarin1 Kullanmada Karsilastiklari En
Onemli {1k On Engel (n=82)
Olduke¢a
Hi¢ |Kismen|vetama-(
Enecll. X |katilmi| Katih- | men F‘krl‘(m
ngeller 4SS | yorum | yorum | katiliyo- (3:;)
(%) | (%) rum °
(%)
Hemygireler kendilerini
uygulamalari
degistirmek i¢in yeterli 3.504+ 10 14
glice sahip ro2 [ PA2 ] a2y [37E0] 7.1y
gormemektedir
Hemygirelik 3472 (24) 11 53 (64.6) 16
uygulamalari i¢in 0.98 (13.5) (19.5)
yeterli imkan yok
Uygulamalarda 3.57+ - 13 52 (63.4) 17
doktorlar igbirligi 1.06 (15.9) (20.7)
iginde degildir
Isyerinde arastirmalari
okumak i¢in yeterli 41'006; 7 (8.6) (11201) 51(62.2) (11741)
zaman yok ’ ’ ’
Aragtirma sonuglari
- 314 9 10 14
yeterince hizl 49 (59.8)
yaymlanmamaktadir. 103 1 (11.0) | (12.1) (7.
Arastirmalar agik ve
anlasilir ifadelerle 21'902 li 2124 (23‘05) 48 (58.5) (11126)
yazilmamaktadir. ’ ) )
Aragtirma yazilarina
Kolay 31'50871 2 (2.4) (11‘27) 48 (58.5) (2%10 b
ulagilamamaktadir. ’ ’ ’
Hemsireler arastirma
sonuglarinin
uygulamalar igin 31'4]6;: 33.7) (11852) 46 (56.1) (21280)
genellenebilecegine ’ ' '
inanmamaktadir.
Hemygireler
arastirmalardan ¢ok az |3.46+ 12 20
menfaatleri oldugunu 1.19 3 (60) (14.7) 45(349) (24.4)
diistinmektedir
Hastanenin diger
personeli 3.18+ 20 18
uygulamay1 1.38 224 (24.5) 261D (22.0)
desteklememektedir

yilinda gelistirilen 6l¢egin (22), Tiirk toplumu igin
gecerlik gilivenirlik ¢alismasit Bayik ve arkadaslari
(2009) ile Yava ve arkadaglar1 (2007) tarafindan
yapitlmistir (20, 23). Bu calismada, gecerlik ve
giivenirlik calismas1 Yava ve arkadaglar1 (2007)
tarafindan yapilan o6l¢ek kullamilmistir. Yava ve
arkadaglarinin ~ (2007)  ¢aligmasinda  dlgegin
orijinalinde bulunan 28 maddesine ek olarak
Kajermo ve arkadaslarmin (1998) kullandiklar

Arastirma Kullanim Engeli Maddeleri
Calhismalar |Hemsireler Hemsirelik  [Uygulamalar
kendilerini uygulamalari |da doktorlar
uygulamalari icin  yeterli|isbirligi
degistirmek icin|imkan yok. [iginde
yeterli giice degildir.
sahip
gormemektedir.
Tiirkiye 1 2 3
Bu ¢alisma
Tiirkiye 3 5 2
Yava ve ark.
2008
Tiirkiye 14 3 5
Kocaman  ve
ark. 2010
Tiirkiye 7 1 3
Bayik ve ark.
2007
Amerika 14 8 5
Funk ve ark.
1991
isvec 6 2 13
Kajermove
ark. 1998
Finlandiya 20 13 2
Oranta ve ark.
2002
Avustralya 2 3 6
Retsas 2000
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Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin analizi icin SPSS 11.0 (Statistical
Package for Social Sciences) programi kullanildi.
Olgekteki her madde icin elde edilen sonuglar sayi,
yiizde ve ortalama olarak hesaplandi. Arastirmada
kullanilan HAYEO’de yer alan maddeler "orta ve
yiiksek" diizeyde engel belirtme oranlarina gore
listelendi. Ayrica Olgegin toplam puan ortalamasi
hesaplanmis olup, 6l¢cek puanlarinin normal dagilma
uygunlugunu belirlemek icin verilere normallik testi
uygulandi. Bu analize gore, Ol¢cek puanlarinin
normal dagilim gdstermedigi belirlendigi icin
(Kolmogorov-Smirnov Z=0.199, p<0.05), verilerin
analizinde bagimsiz degiskenlerle oOlgek toplam
puanlart arasindaki farki incelemek amaciyla
nonparametrik testlerden Kruskall Wallis ve Mann-
Whitney U Testi kullanildi ve p<0.05 degeri
"istatistiksel olarak anlamli" gseklinde yorumlandi.

Tablo 3. Hemsgirelerin Egitim Durumu ve
Aragtirma  Etkinlikleri Ozelliklerine Gore Engeller
Olgeginden Aldiklar1 Puanlarm Dagilimi (n=82)

Egitim Durumu Sira istatistiksel p
N [ Ortalamasi Analiz
Lise 16 39.06 KW*=0.209
0.90
Onlisans 59 42.08
Lisans 7 42.14

Bir Arastirma

Siirecinde Yer N Sira istatistiksel P
Alma Durumu Ortalamasi Analiz
Evet 25 40.02
Hayir 57 44.83 U**= 674.500 0.03
Bir Bilimsel| N Sira Istatistiksel P
Faaliyete Ortalamasi Analiz
Katilma Durumu
Katildim 37 40.86

U**=719.000
Katilmadim 45 48.20 0.01
Mezuniyet
Sonrasi N Sira Istatistiksel p
Arastirma Ortalamasi Analiz
Yontemlerine
Yonelik Egitim

Alma Durumu

Evet 21 44.35 U**=643.21

Hayir 61 42.67 0.01

*Kruskall Wallis Test, **Manny Whitney-U Testi.

Arastirmanin Etik Yonii

Oncelikle ilgili kurumdan aragtirmanin
yuriitiilmesine iliskin izin alindi. Arastirma Helsinki
ilkeler Deklarasyonu'na uyularak gerceklestirildi.

Demir et al.

Orneklemi olusturan hemsirelere calismanin amag
ve yararlari, ¢alismadaki rolleri agiklanarak sozel
onamlar1 alindi. Ayn1 zamanda, arastirmaya katilan
hemsireler, g¢alismaya katilma veya katilmamaya
karar vermede Ozglir olduklari, katilimlarmi
herhangi bir noktada sonlandirabilecekleri ve bilgi
vermeyi reddetme haklari gibi konularda sozel
olarak bilgilendirildi.

BULGULAR

Bu aragtirmadaki orneklemi olusturan
hemsirelerin tamami1 (%100) kadin ve 9%72'si
onlisans mezunudur. Yas ortalamalar1 33.49+4.14
yildir. Hemsgirelerin  ortalama c¢alisma  siiresi
12.90+£5.78 yil olup, %52.3"i dahili kliniklerde
calismaktadir. Hemsirelerin arastirma etkinlikleri ile
ilgili ozellikleri incelendiginde; %69.5'inin  bir
arastirma slirecine ve %54.9'unun bilimsel bir
etkinlige katilmadigi, %76.8'inin diizenli olarak
bilimsel bir dergi takip etmedigi ve %75.6'siin ise
mezuniyet sonrast arastirma yontemleri konusunda
bir egitim almadig1 saptandi. Hemsirelerin %62.2'si
hemsirelik alani ile ilgili bilimsel arastirmalardan
haberdar olmadigini ifade ederken, %70.7'si bilimsel
bir aragtirmada yer almak istedigini belirtti.

Arastirmada kullanilan 6l¢egin toplam puan
ortalamasi 61.28+17.78 olarak bulundu. Buna gore
hemsirelerin  HAYEOQ’de yer alan maddeleri,
aragtirma  sonuglarim1  uygulamaya  aktarma
konusunda "orta seviyede" engel olarak algiladiklar1
belirlendi. Olgekteki maddelere "olduk¢a
katiliyorum" ve "tamamen katiliyorum" yanit1 veren
hemsirelerin say1 ve yiizdesi birlestirildi. Buna gore
ilk on engelin say1 ve yiizde olarak biiyiikten kiigiige
dogru siralanmigs  sekli Tablo 1'de verildi.
Hemgirelerin en 6nemli olarak algiladiklar ilk {i¢
engel maddesi "hemsireler kendilerini, uygulamalari
degistirmek icin yeterli giice sahip gérmemektedir
(=57, %69,6)", "hemsirelik uygulamalar1 i¢in
yeterli imkan yok (n=53, %64,6)", ve
"uygulamalarda doktorlar isbirligi i¢inde degildir
(n=52, %63,4)" olarak siralandi. Ilk iic maddenin
puan ortalamalar1 sirasiyla 3.52+1.02, 3.47+0.98,
3.57£1.06 olarak bulundu. Bu durum hemsirelerin
cogunun, bu maddeleri Onemli engeller olarak
algiladiklarin1  gosterdi. Calismamizda belirlenen
arastirma kullanimint etkileyen en onemli ilk {i¢
engel, Tiirkiye ve baz1 {lkelerde yapilan
aragtirmalarla kiyaslanmak {izere kargilagtirmali
olarak Tablo 2'de gosterildi.

Caligmamizda, hemsirelerin yas, calistigt
klinik, egitim durumu ve c¢aligma siiresine gore
HAYEO toplam puan ortalamasi arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmadi
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(p>0.05). Hemsirelerin daha onceden bir bilimsel
aragtirma siirecinde yer alma ve bir bilimsel faaliyete
(kongre, sempozyum gibi) katilma durumuna gore
HAYEO toplam puan ortalamasi arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu (sirasiyla
U**=674.500 p<0.05, U**=719.000 p<0.05).
Bununla birlikte arastirma kullanimi engellerini
mezuniyet sonrasi arastirma yontemleri konusunda
egitim alan hemsirelerin, almayan hemsirelere gore
daha az algiladiklar1 ve bu farkin istatistiksel olarak
anlamli oldugu saptandi (U**= 643.21 p<0.05)
(Tablo 3). Tablo 4'de Olgegin sonunda yer alan
aragtirma  sonuglarin1  kullanmay1 kolaylastiran
faktorleri belirlemeye yonelik agik uglu soruya
hemsirelerin verdikleri yanitlar gosterildi. Buna goére
arastirma  sonuglarmi  kullanmada en Onemli
kolaylastirict ~ faktorler, ilk sirada  bilimsel
etkinliklere katilmada kurumsal destek saglanmasi
(%84.1), ikinci sirada (%75.6) hastane ve hemsirelik
yonetimi destegi, iiciincii sirada ise (%74.4) egitim
hemsiresinin aragtirma konusunda egitilmesi ve
onlarin da klinik hemgireleri egitmesi olarak
belirlendi.

Tablo 4: Arastirma Sonuglarinin  Kullanimim
Kolaylagtiran ~Faktorler Konusunda Hemsirelerin Belirttigi
Oneriler (n=82)

Kolaylastiric1 Faktorler Say1 %

Hastane yonetimi ve hemsirelik miidirliklerinin| 62 75.6

arastirma yapma ve
sonuglarini  kullanma  konusunda  hemsireleri
desteklemesi ve tegvik etmesi

Hizmet-i¢i egitim hemsirelerinin arastirma konusunda| 61 74.4

egitilmesi ve
onlarin da klinik hemsireleri arastirma konusunda
egitmesi

Hemsirelik alaninda yapilan kaliteli hemsirelik [ 54 65.9

arastirma sonuglarini

yorumlayarak klinige aktarilmasmi saglayabilecek
arastirma gorevlileri

veya klinik hemsirelerinin yetistirilmesi

Hemsirelerin bilimsel etkinliklere katiliminda daha| 69 84.1
fazla kurumsal
destek saglanmasi

Hizmet igi egitimlerde literatiir saati konulmasi ve| 45 54.9

klinik arastirmalarin
bu saatler igerisinde anlasilabilir ifadelerle
tanitilmasi.

Okuldaki aragtirma dersinde arastirma sonuglarinin| 31 37.8

kullanim1 konusunda
pratik uygulamalar yaptiriimasi

Hemsirelik uygulamalarinin yasalarla giivence altina| 55 67.1
alinmas

TARTISMA

Aragtirma sonuglarinin
uygulamalarina yansitilmasindaki engelleri ve
kolaylastiricilar1  belirlemek amaciyla yapilan bu
calismada  hemsirelerin;  bilimsel  aragtirma

hemsirelik

Demir ve ark.

etkinliklere katilma, bilimsel mesleki bir dergi takip
etme ve hemsirelikle ilgili bilimsel yayinlardan
haberdar olma oranlarmin diigiik oldugu goriildii.
Bununla birlikte aragtirmalarda yer almak isteyen
hemsire orani (%70.7) ise oldukga fazlaydi. Yava ve
arkadaslar1 (2007) tarafindan yapilan bir ¢aligmada,
hemsirelerin bilimsel bir aktiviteye katilmadig
(%70.0), bilimsel aktivitelerden haberdar olmadigi
(%95.7) ancak bilimsel arastirmalarda yer almak
istedigi (%66.1) ifade edilmektedir (23). Yava ve
arkadaglarinin  (2008) diger bir calismasinda da,
hemsirelerin %86.3"iniin hemsirelikle ilgili bilimsel
yayinlardan haberdar olmadig1, %9.8'inin daha 6nce
bilimsel bir aragtirma siirecinde arastirmaci olarak
yer almadig1 ancak %62.7'sinin bir arastirmada yer
almak istedigi bildirilmistir (2). Bu sonuglarin
calisma  bulgularimizi  destekledigi  goriilerek,
tilkemizdeki hemsirelerin  arastirma  etkinlikleri
konusundaki durumunu yansittigi diisiiniilebilir.
McSherry (1997) tarafindan yapilan bir ¢aligmada
da, hemsgirelerin  %92.5'inin  uygulamalarin
arastirmaya dayanmasi gerektigine inanmalarina
karsin, sadece %30'unun bir arastirmada yer aldigi,
%62.5'inin ise arastirma silirecini anlamadiklar1
saptanmustir  (25). Elde edilen bu sonuglar,
hemsirelerin arastirmalarin yaranina inandiklarini,
ancak arastirma konusunda yeterli bilgiye sahip
olmamalari  nedeni ile  bilimsel arastirma
yapamadiklarina ve etkinliklere katilamadiklarini
diigiindiirmektedir.

Calismamzda kullanilan HAYEO toplam
puan ortalamasit 61.28+17.78 olup, bu durum
arastirmaya katilan hemsirelerin genel olarak dlgekte
yer alan maddeleri orta seviyede engel olarak
algiladiklar1  seklinde yorumlandi. Literatiirde,
hemgirelerin aragtirma kullaniminda orta seviyede
engel algiladiklarmi bildirilmistir (2, 26, 27). Bu
sonuclar, bizim caligma bulgumuz ile paralellik
gostermektedir.

Hemsirelerinin ~ aragtirma sonuglarini
kullanmada  karsilastiklart ~ engellere  iligkin
maddelere bakildiginda; en onemli ilk ii¢ engel
sirastyla  "hemsireler kendilerini, uygulamalar1
degistirmek i¢in yeterli giice sahip gérmemektedir",
"hemsirelik uygulamalar1 igin yeterli imkan yok" ve
"uygulamalarda doktorlar isbirligi i¢inde degildir"
olarak  siralandi (Tablo 1). Bu maddeler
incelendiginde, hemsgirelerin arastirma sonuglarini
kullanmada oncelikle "Ozgiliven", "zaman" ve
"igbirligi  "ne ihtiyag  duyduklar1  goriildii.
Hemsirelerinin is ortami olduk¢a yogundur ve bu
durum  hemsirelerin  arastirma  makalelerine
ulagamamalarinda 6nemli bir etken olabilir. Ayrica
hasta bakiminin siirdiiriilmesinde ve basarisinda
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ekibin igbirligi onemli bir yer tutmaktadir (2). Bu
nedenle hemsireler doktorlarla igbirligi eksikligini,
aragtirma sonuclarini kullanmada 6nemli bir engel
olarak algilamis olabilirler. Konu ile ilgili daha 6nce
yapilan diger caligmalarda da zaman yoklugu,
ozgiiven eksikligi ve hekimlerle igbirliginin yoklugu
en onemli ve ilk siralardaki engeller arasindadir (2,
23, 27, 28). Bu sonuglarin g¢aligma bulgularimizi
destekledigi ve sonuclarin iilkemizdeki hemsirelerin
aragtirma  etkinlikleri  konusundaki  durumunu
yansittigi  disiiniilmektedir.  Son 15  yilda
hemsgirelerin  arastirma  sonuglarmi  kullanmada
karsilagtiklar1 engelleri belirleme yonelik yapilan
calismalarin  degerlendirildigi  sistematik  bir
inceleme makalesinde de, bu maddelerin hemsireler
tarafindan en Onemli ilk bes engel arasinda
algilandigr belirtilmistir (29).

Tablo 2'de ¢alismamizda belirlenen ilk tiig
aragtirma kullanim engeli, Tiirkiye ve bazi iilkelerde
konu ile ilgili yapilan ¢aligma sonuglar1 ile
karsilastirildi. Bu c¢alismada daha ¢ok kurumsal
engeller boyutunda degerlendirebilecegimiz
"hemsirelik uygulamalar1 i¢in yeterli imkén yok"
ikinci, "doktorlarin igbirligi yapmamast" ii¢lincii
sirada engel olarak algilandi. Bu sonuglar,
Tirkiye'deki ¢alismalarda oldugu gibi, karsilagtirma
yapilan iilkelerden iigiinde ilk 10 engel arasinda yer
almasi nedeniyle bizim bulgularimizla da uyumlu
bulundu (7, 24, 30) (Tablo 2). Bunun yaninda
calismamizda ilk sirada engel olarak algilanan
"hemsirelik uygulamalari igin olanaklarin yetersiz
olmast" maddesi hem {iilkemizde hem de farkli
iilkelerde yapilan diger arastirmalarda da en 6nemli
on engel arasinda yer almaktadir (3, 2, 19, 21, 23,
27,31, 32, 33, 34).

Saglik ekibi i¢inde hemsgireler saglikli/
hasta birey ve ailesinin her tiirlii sorununda 24 saat
boyunca ilk basvurduklar1 saglik ekibi iiyesidir.
Hemygirelik, kurum/ ¢aligma ortamindan kaynaklanan
pek cok olumsuz faktoriin etkisiyle yogun is yiikiine
sahip stresli bir meslektir (21). Calismamizda
dordiincii sirada engel olarak ifade edilen "isyerinde
aragtirmalar1 okumak i¢in yeterli zamanlarinin
olmamas1" (%62.2) hemsireler tarafindan en sik
belirtilen engellerden biridir. Yapilan benzer
caligmalarda da en 6nemli bes engel arasinda yer
almakta ve bu durum bizim sonuclarimiz ile
benzerlik gostermektedir (7, 21, 23, 24, 31, 33, 34,
35, 36).

Calismamizda diger Onemli on madde
incelendiginde, bu engeller; uygulama i¢in imkan
yoklugu, arastirmalarin agik ve anlasilir olamamasi,
aragtirma yazilarina kolay ulagamama ve arastirma
sonuglarinin uygulamalar i¢in genellenebilecegine
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inanmama seklinde Ozetlenebilir (Tablo 1). Bu
sonuglar HAYEO kullamlarak yapilan diger
arastirma sonuglari ile karsilastirildiginda siralamast
degismekle beraber ilk 10 engelin benzer oldugu
goriildii (27, 32). Bu sonuca dayanarak, hemsirelerde
arastirma yapma, arastirma sonuglarini
degerlendirme ve uygulamaya koyma konularinda
bilgi eksikligi oldugunu ve hemsireleri kanita dayali
uygulamalar i¢in tegvik etmede arastirma egitiminin
onemli bir etken oldugunu sdyleyebiliriz. Nitekim
bu diistinceyi destekler bicimde Olade (2003)
tarafindan yapilan bir ¢alismada, egitimin arastirma
konusundaki tutumu etkileyen onemli bir faktor
oldugu saptanmistir (36). Yilmaz'da (2005)
makalesinde, hemsirelerde arastirma yapma ve
degerlendirme konularinda bilgi eksikligi oldugunu
vurgulayarak, bu eksikligin giderilmesi ig¢in
arastirma makalelerinin hemsirelerin anlayabilecegi
sekilde yazilmasini, hemsirelerin kolay ulasabilecegi
dergilerde veya bilimsel etkinliklerde sunulmasini
Onermistir (8).

Calismamizda, hemsirelerin  arastirma
kullanim engellerini algilama durumunu; yas,
calistig1 klinik, egitim durumu ve galigma stiresi gibi
bireysel ve mesleksel oOzelliklerin etkilemedigi
gorildi  (p>0.05) (Tablo 3). Bununla birlikte,
Adamsen ve ark. (2003) yaptiklart calismada,
aragtirma  projelerine katilan ~ hemsirelerin,
katilmayan hemsirelere gore arastirma kullanimi
konusunda daha az engel belirttikleri ve engellerle
daha kolay basa ¢iktiklar1 saptanmistir (10).
Calismamizda da Adamsen ve arkadaglar1 (2003)'nin
caligmalarina benzer olarak daha 6nce bilimsel bir
arastirmaya katilan ve hemsirelikle ilgili yaymlari
izleyen hemsirelerin arastirma kullanimi konusunda
daha az engel ifade ettikleri belirlenmistir. (p<0.05).
Buna karsin, Oh (2008) bilimsel arastirmaya katilma
degigskeninin  arastirma  sonuclar1  kullanimini
etkilemedigini bildirmistir (33).

Caligmamizda, mezuniyet sonrasi arastirma
yontemleri konusunda egitim alan hemsirelerin,
almayan hemgirelere gore arastirma kullanimi
engellerini anlamli olarak daha az algiladiklar
saptand1 (p<0.05) (Tablo 3). Bu bulgumuzla uyumlu
bicimde, McCleary ve Brown (2003) tarafindan
yapilan aragtirmada, ister formal hemsirelik egitimi
sirasinda ister mezuniyet sonrasi aragtirma kurslari
ile elde edilen arastirma bilgisinin, arastirma
sonuglarini kullanma konusundaki tutumu olumlu
yonde etkiledigi saptanmistir (37). Ozdemir ve
Akdemir (2009) tarafindan yapilan bir caligmada da,
arastirma konusunda bilgi sahibi oldugunu belirten
hemsirelerin arastirma sonuglarini uygulamada daha
fazla kullandiklar1 belirtilmistir (38).
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Bu arastirmada hemsireler, kurum ve
yonetim destegini, arastirma egitimi verilmesini ve
bilimsel etkinliklere yonelik daha fazla kurumsal
destek saglanmasint en Onemli kolaylastirict
faktorler olarak oOnerdi (Tablo 4). Bu Onerilere
incelendiginde; hemsirelerin Onerilerinin
algiladiklar1 engellere paralel oldugu sdylenebilir.
Parahoo (2000) da benzer bigimde yonetici
destegini, aragtirma kullanimi1 konusunda en dénemli
kolaylagtirici faktdr olarak belirtmistir (27). Kajermo
ve arkadaglarimin  (1998) calismasinda da,
hemsirelerin arastirma konusunda yetersiz olduklari
ve yoOnetimsel egitim desteginin saglanmasi
gerekliligi vurgulanmistir (24). Ulkemizde konu ile
ilgili yapilan diger caligmalarda da bu calisma
sonucuna benzer olarak, hemsireler tarafindan
oncelikle yonetimsel ve kurumsal destek saglanmasi
dolayisiyla arastirma  kiiltiiriiniin ~ olusturulmasi
yaninda, arastirma egitimi verilmesi ve hemsirelerin
aragtirmalarina yon verecek, aragtirma sonuglarini
kullanmay1 kolaylagtiracak arastirma merkezlerinin
kurulmasi 6nerilmistir (2, 3, 23).

SONUC VE ONERILER

Sonu¢ olarak, bu c¢alismada hemsireler
tarafindan arastirma kullanimma yonelik; zaman,
isbirligi ve destek yoklugu ile otorite eksikligi en
onemli engeller olarak algilandi. Arastirmaya katilan
hemgirelerin 6nerdikleri en oOnemli kolaylastirict
faktorler; kurumsal, yonetimsel ve egitimsel destek
saglanmastydi. Bu aragtirma ile ayn1 konuda yapilan
diger arastirma sonuglart incelendiginde;
galigmalarin farkli hemsire gruplarinda yapilmasina
karsin, en Onemli engellerin ve kolaylastiricilarin
genel olarak benzer oldugu goriildii. Bu durum,
hemsirelerin  birbirine benzer ve yogun is
ortamlarinin oldugunu ve aragtirmalari
degerlendirmek ve uygulamak konusunda yardima
gereksinim duyduklarin1  gosterebilir. Dolayistyla
calismamizin  sonuglari, hemsirelerin  aragtirma
kullanimina iligkin engel algilarinda, kurumsal
faktorlerin ve arastirma egitiminin daha fazla
belirleyici oldugunu gosteren daha onceki calisma
bulgularint da desteklemektedir. Bu sonuglar
dogrultusunda, engelleri gidermek igin ydneticilerin
kurumsal diizenlemeler yaparak arastirma kiiltiirii
olusturmalari, hemsirelere egitim olanaklart ve
destek saglamalari, aragtirma kullanim stratejileri
gelistirmeleri ve  aragtirma  kullanimi  igin
kolaylastirici  diizenlemeleri gdzden gegirmeleri
onerilebilir

Demir ve ark.
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