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ÖZET 

Bir ço k yazar hemş irelikt e a raş tırm a s on uçla rın ın ku lla nımın çok 

yavaş ilerl edig i ve hemşirelik eylemlerinde bilims el yaklaş ım ın  yerlcş- 

1irilm es in de ki gü çle ri vu rgu la ma k tad ır. S o n ik i on yıllık s ü reden beri 

hemşirelik egitimind e ve he mş irelik a raş tırma la rı nda uygulama geçir ­ 

mek için değiş iklik le r yapılmaktadır . He mş irelik uygulam a la rı ve hemşi­ 

relik a ra ş tırmal a rı a ras ındak i bu u ç u ru mu azaltmaya gereksin im va rd ır. 

Ancak yapıla n giriş im ler amaca ula ş ma k için ço k a zdıı-. 

 

HEMŞİRELİKTE NİÇİN ARAŞTIRMA? 

Sağlık alanında ortaya çıkan yeni yönlenme ve is tc klcı·. ça ğımızd a 

bilimsel bilgi d ü zey ind eki ka psa mlı büyüm ele r ve "2000 'li yıllarda  Her­ 

ke s e S ağ lık" s unma k için beliı-lenen hede fle re ulaş ma da he mş ire ler in bi­ 

lim se l olmas ı kaçınılm azd ır. D.S .Ö.'ne üye ülkeler. "2000 yılında He r ­ 

kese  Sağlık" a macının  başarıya  ulaşması  için.  hemşirelerin  te mel s ağ lık h 

izme tlerinin sunumunda önemli bir ins an güc ü kay nağı olduğunu  vur­ gula 

rk e n . l 98 0 'li yıllarda hemş ire le rin 4 temel görevle rinde n biri n in d e 

"Araşlırma" yapmak olduğu belirle nmiş tir (3). 

l le mş irelik mes leğ in in hem bir d is iplin. hem de pro fes yonel olduğu 

Şekil l 'd e gör ülmekted ir (4, 6. 28). Bu nedenle he m ş ire lerin b ilims el ola­ 

bilm es i   h izm e t   e ttiği   to plumla rd a   araştırma   yapmasına  bağlıdır. 

l le mş irele r, he mş ireliğ i a raş tırmaya dayalı biı· d is iplin olarak görmeli. a 

raş tırma la ra ka lılma lı ve uygun hemşirelik a raş tırmala rı yürü tü lm e li­ 

dir (8. 22. 2 4 . 26 ). 

• Ege Üni \'ersi tesi Hemşireli k Yük sek Okulu. Bornovn-lzııı ir 
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Eğe r h e mş irele r s ağ lık ba kım s is te minde ca nl ı ka lm a k is tiyorlar s a . 

h e mş irelik uygula m a la n na ve bilgis ine ka Uu da o la ca k geliş im le ri ya p­ 

ma k zo ru n d a d ır. He mş irele r sadece çalış ma la rınd a s oru n lar ı belirleme­ 

kle ka lmayıp. aynı za man da ara ş tırma ya kla ş ım ı ile  bilims el olm a yı ve a 

ra ş lırm a bu lg ula rı nı he mş ire lik uygula mala rın a  geçirece k  s tra tejile ri ge 

liş tir mek zor u nd adır (17). 

He mş irelik   mes leğinin   geliş im i   iç in   önce likle    tüm he mş irelik 

pe rs onelin in a raş tı rm a n ın öne min in fark ına varma la rın a ya rdım etmeye 

gereks in im old uğ u bilin mektedir.  Şekil 2'd e  d e  he mş irelik a raş tır mala ­ n 

n ın  a d ımla rı.  Ş ekil   3'd e   ise   hem ş irelik   a raş tırm a la rı nın   teo rile ri, teo 

rile rin .:!:·=.ş tırm a ile ola n iliş kis i görü lmek tedir. 

He mş ire likte  ar aş tırmala rın  geçmiş in e  lusa ca  balrnca k  olu rs a k: 

a raş t ır ma kavra mı he mş ire lik te 19 yy. da Florence Nig h ti nga le ile baş la ­ 

mış, l 9 50 'lerde hemş irelik a raş tırma la rına bakış , l 9 60'la rd a mc tod oloji. 

19 70 'le rde malı kay nak temini. 1980 'le rd e prof es yonel gü n d e mi  ta ma ­ 

me n ge liş miş . teo ri ba zınd a ar aş tıı-ma la r biçimind e s üregelmiş tir (3 ). 

An ca k    ülk emizde    ve    d ünyada    araş tırma    ya pa n     hemş irele r ü 

n ivers ite lerde kariyer yapanla rla s ını rlı kalma ktadır .  l 988 'de  Nu rs ing Res 

ea rc h de rgis in d e 10 yıllık za ma n dilimi içind e  hemş irelik  a raş lır­ mala rı  

ird ele nm iş  ve  ar aş tırm al a n n  %  56 's ını  dokt ora lı  hemş irele rin ya ptı ğ ı,  

b u n la rın  %  36's ının  hemş irelik  uygulamaları na  dönük  old u ğu ve % 6 4' ü n 

ü n ise ta nımlayıcı  türde  old uğu  belirtilmiş ti r  (15). Ülke mizde ya pıla n a raş tı 

rm al a rın is e % 4 6.2 's i  ta nımlayıc ı,  %  3 1.4 'ü  ka rş ılaş tır­ mal ı. %  2 2 .2 's in 

in  is e  de neysel  t ürde olduğu s a pta nmış tır.  Ege Ün ive r­ s ites i'nd e  ya pıla n  

bir   a raş tım ıay a  gö re  d e  ar aş tırm a  ko n ula rı nın  O/o 2 1.9 ' un un Ha lk S 

ağ lığ ı. % 15 .2 's in in  iç  Ha s ta lıkla rı,  %  12.3' ünü n Eğitim ve O/o 9 .5'in in He 

mş ire lik  uygula mala rı old uğu belirtil m iş tir  (2 ). Üç  u lu s a l  he mş irelik  

kon gres inde  toplam  260  bildirinin  33'ü   klin isye n h emş irele re a itti r. Ayn ca 

bir a raş tırm a s on uçlar ına gö re uygula mal a ra dönük araş tırma ya pılma s ın ı 

öne re n le rin ora nı yalnızca % 4. l 'dir (1 ). Bu verilerden  de  a nlaş ıla ca ğı   üz 

e re   klinisyenlerin   araş tırmaya   ka tılımı  old u kça s ın ırlıdır. 

 
ARAŞTIRMA BULGULARININ KULLANIMININ GEREGİ 

Bir d iğe r ön emli so ru n hemş irelik te ya pıla n ar aş tı rm aları n  hem­ ş 

irelik  uygulam ala rınd a  k ulla nımın ın  çok   az   olma s ıd ır.   l<a r iye ris t he 

mş ire le rle. klinik te ça lış a n hemş irele r a ra s ınd a bir köprü k uru la bi­ 

lirse.   a raş tırma   bulg uları    yaş ama    geçe bilir    ve    he mş irelik bilimi a 

raş lırnia lar la ge lişe rek bilims el niteliğ ini kazana bilir. 198 1'de Flore nce 
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Down hemşirelik  araş tır ma la rı  iç in  "l lenüz gece  ve yarınki  sa ba h  için  

b ir ş e y  ya pa ma dık"  d iye rek   he mş ire lerin   yoğun   ça lış ma la rı   iç inde 

a raşlır nıaJa rn yeı· ve rmedikle rin i belirtme kted ir (28). 

He m ş ire liğ i gc liş Urme pro gra m ı iç inde 328 hemş ire lik fakü lte üye­ 

le rin de hemş ire likd e gelece kte ara ş lır rna önceliğinin ne ola ca ğı a ra ş tı rıl ­ 

m ış tır. Delphi S uı-vey'i olarak bilinen bu a raş tırm ada 150 önce liğin 3 

maddesi şöyle belirtilmişlir: 

l. He mş ire lik mesleğinin önemin i belirleyici. 

2. He mş irelik mes leğ inin soru mlulu kla rını belirleyici. 

3. Ha s lan ın refahını sağ laya ca k a raş tırm a la ra öncelik (27). 

Amc rika 'da   l le mş irelik   Bölümü   tarafından   yapıla n topla n tın ın 

a ma cı is e "Hemş ire lik ar a ş tırm a la rını tanımak ve l990'lı yıllarda hemş i­ 

relik a raş tını1aJa n n ın uygula maya geçirme k için stratejiler" belri le me k 

üze rin e yoğunlaş mış tır. Örn eğin s lr es i aıaltmak için geliş tirile n  form la r 

s ta nd ar dize ed ile rek. bir protokol dah ilinde  klin ik uygula maya  geçirile­ b 

ilece ğ ine iş a re t e d ile rek. Lüm he mş ire lerin bunu ku lla n mas ın ın sö z konus 

u ola ca ğ ı be lirtilm iş tiı- (27). 

8ğcr araştırma la r. he mş irelik uygulamalarında kulla nıla b ilirs e o 

zaman klin is yen ve a ra ş tırıcı h emş irenin beraberliği  söz  konus u olu r. 

Bu bera berlik a;;ağıda belirlilen yararlan sağlayaca ktır: 

l. Klin isye n le r tarafından araştırma yapmanın önemini a nla ma. 

2. Ara ş tırm a bu lg ula rını yoru mla ma . 

3. Klinik a la nd a a ra ş tırma nın da ha fazla kulla nımın ı s ağ la ma (5). 

 

 
ARAŞTIRMALARIN KLİNİKTE KULLANIMI İÇİN ENGELLER 

Hemşirelerden  "araş tırma "  yapma la rı  ve   bulgularını   uygu la ma ­ 

la rına geç irm ele r i bekle nir ken bu iş levle rini yapamama nedenlerini bil­ 

mek ge rekme kted ir. Aş ağ ıd a bu enge ller şöyle özeUe nmiş tir (3. 5 . 22. 25. 

26. 2 7). 

He mş ire lik personelinin ka tılım ı için ida ri des teğin yokluğu. 

Hemşirelerin a raşlmııay ı yorumlama ve ku llan ma da bece ris in i 

ge liş tirece k a raş tırma orga niza syon un yokluğu. 

He mş ire le rin formaJ eğitimd e a raş tırma ders le rinin  olmaması ya 

da yeters izliğ i ==> KAl Ş I TUTUM bu da he mş irelerin 

araşt:ırmaya negatif tutum geliş tiım es in e ned e n olm a kta d ır. 
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Araştırmaların basımın dak i güç lü kle r. 

İş o r ta mın ın uygun koş ulla rda olma mas ı. 

Ha s ta ü zerine oda klaş mış a ra ş lırma lan n a zlığı. 

Bireysel ara şlım1ala ra a ğırlık verilip. ekip ha lind e a ra ş lır ma ­ la 

n n yürütülmemesi. 

Ve rilen eğ itim ile is le n en  h izme t. arasındaki  farklılık. 

Hemşirelik    okulla rı   ile has ta nelerin birlik le ça lış ma mas ı. 

özellikle hemşirelik okullannın izole olmas ı. 

He m ş irede n is te nen görevlerdeki karmaşa 

Hemşirelerin çok yoğun olmas ı 

Araştırma okuyaca k zamanla rın ın olma mas ı. 

Kü tü ph a n eye gidece k zamanlarının olma ma sı. 

Dergi ok uyaca k zama nla rı nın olma mas ı. 

Tüm bu enge lle rin  sonu cunda  hemşirelikte  a raş tırmala rın s ınırlı 

ka ld ıg ı  ve  araş tırma  bulgula rını n   yaşa ma   geçirilemediğ i.   bilgi   ve 

de neyim ler a ra s ın da bir yetersizlik olduğu söylenebilir . 

 
HEMŞİRELER NE KOŞULLARDA ARAŞTIRMA YAPABİLİR? 

He mş irele rin a raş tırm a yapabilmesi ve a raş tırm a bu lg u la rını 

yaşama geçirebilm es i için öncelikte He mş ire lik Müdürlüğünün ve Ha s ­ 

tane yöneliminin d es teğ ine gereksinimi va rd ır. Ayrıca aş ağıda b elirli lcn 

biı· ço k koş ulla rın olmas ı ge rekm ektedir. 
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EGİTİM: He mş ire lik ok u lla rının b ug ü n %9 6 's ınd a a ra ş tır ma d ers i 

b u lu n ma k ta d ır.  Anca k   b ug ü n  ta r tış ılan  konu.  hemşirele re   mez u n  ol­ d 

u kla rınd a a ra ş tı rm a ya pa bilmele ri için  ara ş tırm a  d ers leri  na s ıl.  ha ng i d ü 

zey d e  ög rc tileceğ id ir.   Amerik a n   I Ie m ş ircle r   Birlig i   (ANA)   m ez u n h e 

m ş ire le rd e n a ra ş tırm a ak tivit es i olar ak a şa ğıd a belir tile n koş u lla rı ya ­ pa 

bilece k biçim d e ye tiş tirilm es in i ön erm ek ted ir (7): 

1. Ara ş tın n a lan   okuma.   yorumlama.   değerle nd irm e   ve   pra Lig e 

u y a rl a ya b ilm e. 

2. Bilim s el ça lış mal a ra ka tılım , 

3. . Ara ş tırı la ca k pro b lemle ri belirleme. 

4. Toplan an verllel'i uygu la h1a d a k u lla na bilm e , 

5 .  Diğe r  sa ğlıkla  ilg ili  ve  he m ş irelik  a ra ş t..ırma  la n nı  hc mş irelilc 

ba kım ın a u ya r la ma . 

6 . Bu lg u la rı me s le k ta ş la rla pa yla ş ma . 

Yu ka rıd a ki   fonksiyonlan    hemşirelerin    yapabilmesi    iç in    Lisa  n s 

d ü ze yind e aldıkları araştırma d ersle ıi nin  teor ik d üzeyd e olm ay1p. uygu ­ 

la ma la ra dönük yapılma s ı gere m e k ted ir. Öğre ncile re a ra ş tır ma d ers lc­ 

ı·inde s ın ıf projele ri ya ptı nl a ra k 2 öne mli mes aj verilmelid ir: 

1. He mş ire lerin a ra ş tın n a ya pa bilm e le ri için m ilyo nla rca  pa ra ya ge 

re ks in im leri olma d ığı. 

2. Ara ş tım1al a n n d iğer h emş irel ik iş levleri gib i gü n lü k fon ks iyon ­ 

la rı nd a n biri olduğu ve özel bir iş le m olm a d ığı öğre tilm elid ir. 

Bunun için 3 k red ilik l s ömes trd e verilen ara ş tırma dersle rinin 3 0 

öğ re nc i l öğ re tim üy es i, 5 -6 . a s is ta nla  bir lik te  bir  yıl  içind e  ı0 - 12 

bölü md e ve rilecek ku rs la r biç imin de y ü rü t ülm es i ön er ilm e k te d ir (7). 

S ın a v a n ks iye tes i öğ re nciy e ve rilm eks izin y ü rü t ü lece k k u rs la n n za m a nı 

dilimi şöyle olma lıd ır (17): 

Ara ş tırm a Ku rs u : 

İç e r ik .. .. ... .. .. .. .. .. .. .. .. .. .... .. .. .. . % 5 
Pro b le m i ifad e .. .. ... .. .. .. .. ... ... % 10 
Ara ş tırm a s oru s u .. .. .. .... .... .. .. % 5 
Lite ra t ü r  ta r a m a .................% 10 
I<a vra ms a l ça tı ......................% 5 
Değ iş ken leri belirle me .........., O/o 5 
Ça lı ş m a n ın pl a nı. .. .. .. .. .. .. .. .. .. O/o 5 
Örnek  ve veri  toplama ...........O/o 5 
...........................................% 50 
Ra po ru n kr it iğ i ...................% 20 
Ara    sınav  ............................%   10 
Fin a l s ın avı .... .. .. .. .. .. .. .. .. .. .. . % 20 
..... ..... ... .. .. .. .. .. .. ... ... ... .. .. .. O/o 100 
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Araşlırma derslerin in a macı  "önces inden  daha  fork lı  d üş ü nme" 

ola nağını öğre nc iye vcrmcklir. Ara ş tırm a de rs leri yalnızca lis a ns clö nc­ 

ınincle verilm e kle ka lm ayıp . mezun  hemş irele r  h izm et-iç i  eğitim  pro­ 

gra mla n ile des teklenmelidir. 

HEMŞ İ.RELİ K ARAŞTIRMA DEPARTMANI (NRC): Has ta nele rde 

he mş ire lik a ra ş t ırma de pa rtma nına sa hip olm aya yönelik eyle mle r 

bilim e dayalı klinik ka rarla r vermede ve kaliteli  bakım  için  bir  im pu ls 

o la ı-ak 1990'lı y1lla rda yayg ın laş mış tır (19). Bu nedenle her has tanede l 

le mş ire lik Araştırma Depa r tma nla rının ku ru lma s ı gcrc km e kled ir. Bu 

kuruluşun amacı. ar aş tırma lar iç in  parasal  destek  bulm a k.  daha 

sağlıklı ve kaJile li ba kını ve rebilme k iç·in m·aştırınalar yürütmektedir. Bu 

a ma ca ula şa b ilm e k için a raş tırıcıla rı yetişi irm c k üzere araş!ınna 

kursla rı ve ı·mek. hemş ir e le r i a raş tırm aya yapmaya ya da a raş tırm a la ra 

dahil  etmeye   yöneltmek.   a raş tırm a   s onuçla rın ı   hasla   bakımında 

ku lla n m a kdır (20). 

Bu  de pa rt ma nın  majör   fonksiyonu   klinik   a la nda   hemş ir e lik 

ar a ş tır ma la rın ın yürütümünü etkileyecek engeller i  sa  pla mak tır.  Kuru ­ ma 

iliş kin iş levler. politikalar ve  personel  haklunda  bilgi  ed ine b ilm e k için 

for mla r hazırlamaktır. Eld e e tt iğ i bilgiler  doğrult us unda  kurumıın ama cı 

ve prosed ü rle ri ha klund a ar aş tırıcıla ra bilg i ve rir. He rh a ngi bir he mş ire 

lik  a ra ş tır ma s ını kur umda  uygulamadan  ün ce.  bu  ça lış ma n ın b ilims el 

geçe rliliğ in i de ğe rlend irir. ins a n ha kla n açısından etik olu p olmad ığını in 

cele r. ha s la bak ım ına ne katkısı olabileceğini. araşlırma zamanı. personelin 

zamanını etkileyip e Util e meyeceğin i  değerlendirir. Ayrıca  daha  fazla  

hemşirenin   a raş lım ıa   ya pabilmes i   için   hemş irele ri g üd üle r. Hizm et- 

içi eğit im prog ra mla n ka ps a mında a raş tırm a kon us un­ da hemşireleri 

eğitir. l-Ic mş ire lcrin bilimse l roll e ri iç in da nış man lık ede r. kurum  iç inde  

a raş lır ma   elkinliğin i  yoğunlaştırmak  ve  a rltırnı a k   iç in s tra tej iler 

belirler. Ara ş lırm ala n n yürülümü için koordinasyonu sağla r. Amaca ulaş ma 

k için eğitim ku ru lu ş ları nda görev li he mş irelerle iliş kiye gire r. l le mş 

irelik Müdürlüğü ve Baş hekim liklc iyi bir ile tiş im ku ra rak idari desteği 

sağla r (9. l 8 -20 . 23. 27). 

Aş ağ ıda ko mitenin bir a ra ş tırm a nın hem bilimsel. hemde 

uygulamaya dönük değerlendirme re hbe ri ve rilmiş lir (28). 

Uygulamada Kullanım İçin Araştırmaların Değerlen dirilmesi: 

A) Problemin Belirle nmes i ve Literatür Ta ramas ı 

1. Bilim sel değerlendirme 
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a. Proble m açıkça ta nı mlan d ı mı? 

b. Ta r!Jş ıla n problemin önemi va r m ı? 

c. Litera tü r ara   tın nayı do ğru la dı mı? 

d. Önce yapıla n a raş lın na la rla iliş kisi a çık m ı? 

e. I<a vra ms al ça tıs ı nedir? Ma le ryal-mctod uygun m u? 

f. Araşlırmanm s pesifik ama cı a ç ık mı? Değiş ke nle r ta nı mla ndı 

mı? Hipot ezler ifade edildi mi? Ve iyi kuruldu mu? 

2. Uyg ula mada  Değerle ndirm e 

a . Bu  problem hemş irelik uygulamalan  için önemli mi? 

b.  Ara ş tır ma nın ça tıs ı hemş irelik uygulam a la rı hakkındaki 

hemş ir e nin bilg is ine ne der ecede uygun lu k s ağ la ma kla? 

B) Uyg ula ma Ye ri ve Denekle r 

ı. Bilimse l Değe rlend irm e 

a . Ev re n ta nımla nd ı mı? Örnek ta nımla ndı mı? 

b. Denekler nasıl alınacak? Örnekler? 

c. Ömeklem ha ta kaynakla n neler olabilir? 

el. Ö rn c kle m hacmi yeterli mi? 

e. Denekle rin halda n yeterince kor un mu ş mu? 

f. Bu  a raş tım ıa nerede  yü rü tülecek?  Labor a tu va r?  Toplu m? 

Ha s ta ne? 

2. Uygula mada Değerlend irme 

a . Ha s ta la rın  tipi  nedir?  Araş tır ma  bu  has ta neye  uygun  mu? 

He mş ire nin çalış tığı yerde böyle has tala r var  mı?  r ar klılıkla r 

m uh tcmcle n s on ucu e tk ile r mi? 

b. Uygula ma  yeı;  uygun  mu?  He m ş irenin  çalış tığı  yerden   bu a 

raş tırma nın farklılığ ı veya benze rlikl e ri nelerdir? 

c. Eğer bu çalış ma  ya pılma mış  ols a .  ha s ta la r  mu h te mele n  bu 

iş le mle re ka tıla ca kla r mıydı? 

C) Pla nla ma 

1. Bilim se l Değerlendirm e 

a. Ara ş tırma nın Upi nedir? (Ta nımlay ıcı. lo ngitudincl. cxpeı-inıc n­ 

tal. cross-sec liona l?) 

b. Araş tırma planı araş tımıa sorusuna beklenen cevabı ve rece k 

uygu nlu kta mı? 

c. I<o n l rol g n.ı.b u uygun mu? 

el. Arn değişkenler (şaş ırtıc ı d eğiş ke n le r) belirle nebild i mi? 
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2. Uyg ula mada Değerlend irm e 

a. Eğe r b ulgu la r h emş irelik uygula ma la rına uyar la na ca k olu rs a . 

bazı sonuçla rın ölçü lm es i iç in ih tim al va r mı? 

b. Ye le rli o la ra k ta nımlan mış metod un  klinikle  uygula nmas ına 

ola n a k va r mı? 

Dl Ara çla r ve Ölç ümle r 

l. Bilims el Değerlendirm e 

a. . Ölç ümlerin geçe r lilik ve güven ilirli ği ne kada r yaygınd ır? 

b. Bu  ar a ş tırm ada  ra por  edilmiş  ve  lest  edilm iş   geçe rlilik  ve 

g üven ilirlik va r mı? 

e. Ta nımla nm ış ölç ü m le r  a ra ş tırm a nın  a maç  ve  b ulg ula rı  ile 

iliş kis in i belirle mek için yeterli mi? 

d. Ölç ü m le r b ulgular ı e tk ileyebilece k mi? 

2. Uyg ula mada Değe rle ndirm e 

a .  Bu ölç ü m le rin klinik alanda an la mlılığı ve ge rçe kliğ i ha kk ın d a 

he rh an g i bir ga ra n ti var mı? 

b. Bu    veri   topla ma me todla rını n hemş ire lik ba kım a la nm a 

uyg unlu ğu var mı? 

El Ve ri Analizi 

1. Bilim sel Değe rle ndirm e 

a . Ve rile rin da ğ ılımı na s ıl ya pılacak (Frekan s da ğılımı. vs .) 

b. Me dot s oru la r a yanı t vereb iliyor mu? 

c. İs ta Lis tik s cl testler sorulara ya da h ipotezleri tes t e tmeye uygun mu? 

d. Tablo la rd a verilerin prcsentasyonu (s u n umu ) a ç ık m ı? 

2. Uygula mada Değe rle ndirme 

a. . Ve rileri n klinik yapıya uygunluğu ola ca k mı? 

b. Ara ş tırm a bu lg ular ına ya  d a  diğer  deği ş ken lerin  uy gula nma­ s 

ına bağlı ne kadar olasılık var dır ? 

e. Bulg ula rın is ta tis tik s el öne mi kadar klinik ola rak d a ö nemi va r 

mı? 

F) Ta r tış ma ve Önerile r 

l. Bilimsel Değe rle ndirme 

a . Ta r lış ma açık m ı? 
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b. Ta rlış ma veriler e d aya lı mı? 

c. S ını rla ma ve allcınatif açıkla ma la r va r mı? 

d. . Bulgular orjina l ça tı ve araştırmanın ama cı ile ilişk ili 

mi? e. Sonuçlar toplu ms a l ça lış mala ra genellen ebilir mi? 

2 . Uyg u la mada Değe rlendir me 

a. Ya zarın tar tış mas ıyla he mş ire he m fikir mi? 

b. Ta r tış ma daJ<i karan ne? 

c. Da h a fazla bilgi için ile ri litera lü rc gereks inim var mı? 

d. Bunlar daha önceki bulgulara uyarlanabilir mi? Ye n ilik iç in 

öneriler ya da değiş iklikle r var mı? 

c.  Bulgular prob leme ka rş ı hemş iren in duya rlılığını arttırıyor 

mu? yoksa direkt eyleme yol aç mıyor mu? 

f. He mş ire nin araş tırıcıda n daha fazla bilgiye gereksinimi var mı? 

Ame rika 'da bir l lem ş irelik Araş tırm a Kom ites i kend i hem ş ire le rine 

daha ileri  basamakta  araştırma  yapmaları  iç in  her  d üzeydeki  h emş ire 

için per forman s d eğe rlend irm es i amacı ile  bir  ölçek geliş li rnı iş lir.  Bu 

de ğerle nd irme formu 3 basamaklı olup aşağıda gösterilmi ş tir. /\ra ş tm n a 

dcğe ı-lc nd ir nıe formu "profesyonel büyü me"yi  hedeflemektedir.  Örneğin 

he mş ire le rin  araş tır ma.   ma ka le   okuyup   Journal   saatlerde   özetleme. 

a raş tıı·ma önerisi tcklifıni yapma gib i.... fonk siyonları nı geliş ü ım c ktcdir 
(11). 

 

Ara ş tırma Değerlend irme Aracı 
 

ı<od 

Düzey 1 2 3 4 

( ) ( ) ( ) ( ) 

)  (     ) (     ) ( 

 

)  (    ) (     l ( 

 
 

Performans Değerlendlrn ıcsi 

l lemşir elik le il gili li teratür tarama ve araştırm aları tanı tm a 

Araştırmaların uygulam aları personeli ve profesyonel 
büyümeyi nasıl etkileyeceginlgösterme 

Mevcut hemşirelik araştır malanııın özelli gini belirleme 
2 

)  (    )  (     ) ( 

 

)  (    )  (    ) ( 

Araştımıa bulgularının uygulaıııaya 
meslek taşları ile paylaşma ve analiz etıııe 

I. Klinik alandaaraştırmayı uygul ama 

geçirilm esi ni 

3 DDDDD 
DDDDD 
DDDDD 

DDDD 
DDDDD 

1lası an e politika ve işleml erin <' ill ş kin değişiklikleri önerme 

I.lteratürü gözden geçlrıı ıe/ arnşlırına  veril eri su nma 

l<linlk alanda beli rl enmi ş hemşir elik uygul amaları için 
!!özden geçirdi ği literatürü meslektaşları ile paylaşına 

2. ı ıemşirelik araştırııı alnrııı a ki şi ya da komit e üyesi 
olarak aklif katılına (örnet!in Veri toplamayn k atılııııl 
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HEMŞİRE ARAŞTIRICI: He mş irel ik araştırma  deparlmanın ın 

başında lam  gün  c;aJış a n  dokt or a lı  bir  h em ş ire  olmalıdır.  He mş irelik a 

raş lırma de par lma nı d ir e ktö rü . ha s l a ba lu mı ka lites in i geliş tireb ilecek 

ka pas it ede : ep icle miyoloji. a ra ş lı m ıa . istalislik kadar ile tiş im becerisine 

de  sa hip  olmalıdır.  Bir  sekr e ter  ve  ara ş lır ma  asistanları  ile   birlikle 

çalış ma lıdır. 

l le mş ire a ra ş lıncılar bugün birçok has la nede görev yaprnaJ<ladır. 

Amerika'da yapıla n bir çalış mada hemşire araş tırıcıla rın O/o 74'ü has lane araş 

lırm a komiles ind e  ça lış ma k ta.  O/o  71 'i  h izmet-içi  work-shopla rla a ra ş 

tırm a d e rs le ri verm e kl e ve O/o 9 4' ü klinik uygula ma lar la ilg ile n mek le ve  

O/o  50'si  klinik   uygula ma la r   ile   ilgili   proje   yürütmekte   oldukları sa 

ptanmış tır (12). 

Diğer bir çalışmada ise 17 h as ta n en in % 33' ünde hemş ire araş tırı ­ 

cıla rın ın var olduğu. 4 hastanede tam gün çalış tıkla rı. 6 hastanede 

hemşirelik projesini yü rü tt ükleri ve 6 ha s ta nede ar aş tır ma b ulgu la rını 

yayın la d ıkla rı ve a raş tırm a bu lgula rını henış ircle rlc paylaş lıka rı sap­ 

tanmış tır. Ayn ca hemş irele re idea l hemş irelik a raş lırma progra mla rını 

gelitin n ck için neler is ted ildeı; sorulduğunda verdi k le ri ya nıtla r sırasıyla 

a ş ağ ıda bclirlilmiştir (5): 

Bir hem ş ire a ra ş tırıcıya sahip olma 

- Sekrcteria l destek 

Komputer olan ak a n 

ls ta lis li ksel de s te k 

- Ara ş tırma proj elerind e iş b irliğ i 

- Ara ş tı rm a ders le ri 

- Araş lın na as is ta n la rının olm as ı 

Burs. para lemini. 

 
HEMŞİRELERİN YAYIN BECE RİLERİNİN GELİŞTİRİLMESİ: 

Hemşirelerin uygula maya dönük araştırm a yapmaları kada r. 

araştırma    bulgula rını    paylaş ma lar ı   da çok önemlidir. Bunun için 

yönelimin  desteği  ile hemş irele rin   yay ın   becerile ri   gel iş tirilmelid ir. 

He mş ire lik yö nelimin in ilk işi hemşireleri yayın ya pma  konus unda motive 

e tm es id ir. 1le mş irelere ça lış ma s aa Ue ri içind e uy gun  zaman ayıra ra k

 kü tü pha ne ku llan ımı   sağ la ma lı. yayını   olan h e m ş irele ri 

h e m ş irelik yönelimi ta nı malı ve hemş irelik ha ftas ın da h emş ireler in bu 

başarıları kutlanmalıdır. Kısa dönemler  haJind e  hemş irele re  yay ın 

becerisini geliş tirici b ilgileri içeren kurslar verilmelid ir (14). 
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UYGULAMADA ARAŞTIRMA BULGULARININ KULLANIMI 
 

Klin ik a lan d a he mş irelik a raş tır ma bu lg ula rının k ula nınıı iç in 

birço k model ge liş t irilmi ş tir. Bu mode lle rd e n; 

ı. ln s ti li o na l Mod e l 

2. A Reg io na l Mo d el : Th e Wie he ProjecL 

3 . A Statc Mod el: CURN bilin mektedir (27). 

Burada so n bir model ola n "Ha s ta ne ku ru lu ş la rın da a raş tır ma ya 

dayalı uygula ma modeli'nden ba hsedile c e ktir (19). Bu mod elin oluş ma s ınd 

aki gerc;-c klc   r  ş ö yledir: 

1. He mş irelik yöneticile rin in araş tırmay a dayalı hemş irelik uygu­ 

la ma la rı ya ptır mas ı, 

2. l lc mş irelik a raş lırma de pa r tma nının ku r ulma s ı ve iş levlerin 

deva mı için has tane yöneticile rind en des tek sagla nmas ı. 

3. He mş irelik a raş lırına progra mla rını  uygula ma k  için  has ta ne­ 

nin a çıkça ta nımla n mış a maçla n . politika la rı ve iş lemle ri  iç in 

bir ku ru luş un olm as ı. 

4. Tüm d üzeydeki hemş irel e ri a raş tırm a komites ine ve a ktivitele­ 

ri ııe da hil etrn es i. 

5. .  He m ş ire lik  a raş lım1ala n nın  has tanede  bakımın   kalites in i nas 

ıl ge liş tireceğ i ve hemş ire lik uygula mala rına  nas ıl  e n teg re ed e­ 

ceğ ini g ö s te r e n a ra ş tırma la rııı yü r ütü lmes i. 

Ş ekil  4'd e  kaliteli  ba kım  elde  et m e k  için   a ra ş t ım ıala ra   d ay al ı 

h em ş ire lik uygula ma modeli görü lm e k ted ir (19). 

He mş ire lik a ra ş tım ıa la n nda bu  yakla ş ımla r  ge le neksel  o lma ya n 

bir ara ş ürn ıa gö rü ş ün ü doğurmuş tu r. Ame rika'da  199 2 yılınd a  3 50  ya­ la 

klı   biı·  has ta nede   geleneksel  olmaya n   bir   ara ş tırma   yü rü tü ld ü.   Bu a 

rcış lırm ada önce hemş irele r 10-200 'crli grn pla r ha lind e a ra ş tırm a  me­ tod 

la n ve öne min e  iliş kin  bilg ilendir ild i.  I Ie mş irclcr c  me vcut s oru nla rı so ru 

la ra k. a raş tırı c ı he mş irele r ta ra fında n bu soru nla r kaydedildi. Tüm soru n la 

r he mş irele r iç in des tek meka nizmal a r. pro fes yonel hc mş ir e lig in geliş im i ve 

ta nı mı. he mş irelik  ba kım s tra tejile rini  belirle mek  üzere 3  a na g ru pta topla 

n dı. Tüm s e rv is le rd en bire r hemş ire nin  ka tıldığı 3  ça lış ma gru bu 14 ay  

boyu nca  bu  soru nlar ı  için  nele r  ya pa bileceklerin i  ta r bş t.ı. Örn eğ in 

hemşirelik bakım s tan da rdın ı ça lışa n gru p. bu sor unu nasıl çözeceğ ind en 

önce hemş irelik bakımını ta nımla ma s ı ge re kt iğin i fark et ti. Virg ina I le nde 

rso n'un ba kım ta nımını ide a l ol a r a k ka bu l ed ip. has ta ne!- 
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l 
ı<avra m sa l 

Düzeyde 

Arnşlırnıa Literatürünü 
Gözden Geçirme ve Analiz 

Etme 

l l 
Li teratü r 

Tanıma 

1 
Veri 

Toplama 

/\nalizi 

 

Metod 
Geliştirme 

eri nd e hemşirelik bakımını uygulamak iç in bu görüş dogrultu s u nda bir 

"değerlendirme aracı" geliş tirdi. Her grnp çalış mas ını bitird ikte n sonra : 

elde ettikle ri sonuçlarını tüm hemş irelerle paylaş tı. Bu geleneksel ol­ 

maya n ya kla ş ımd a n he mş ireler: yönetici hemşireler. araştırıcı hemşi­ 

reler birlikte ça lış ma k ta n , tartışmaktan. fıltirlerini açıkça söylemekten . 

elde etlikleri sonuçlan günlük hayatlarında ku lla nabilme kten çok mutlu 

old u kla rı nı belirterek. daha ileri hemş ire lik a raş tırma la rı ya pa b ilm ele ri 

için önerile r geti rdil e r (17). 

 

 

 

 

< > 
 

 

G 
l 

l<linik 
Çalışmaları 

Yü rü l nı e 

 
   

 
 
 

 
Problem+ 

 
 

aşun ııa 
Problcrıılııi 

  Bcllrlcıııe  

 

 
 

 
 

 

 
 

 

Şekil 9. Araştırmaya Dayalı l leinışir clik Uygulama Modeli. 

l 
Hipotez 

I<u n n a 

l 
/\raştırma 

için Öııcrıııe 

.    ı<_AL_t·ı_·E_;_BI_ _/l_\<I _M_. 

 
/\raştırnıanın l<ull anır lıı.;ı, , /\ r aş tırm ayı Yürülıııe 

 

J<alit cyi Geliştirici 

Aktivltclcr 

1ncllkatörleri 

bclirlcıııe 

l 
Zorlukları 

belirleme 

 
Bakımı Tanılama 

 

1 

 
D egerl eıı di rnı c 

l 
Yenlliı;i 

Dc erlendirnıe 

 
Problcnı0 

I<alilcyl 
Geliştirmeye 

Devanı 

Dogru Eylem 

\IC 

egerl endlrm 

/\raşun n a 

l(ullanınıı 

için Öneri 

Bakımın 

Standardı 

Sonuçlan 

Yorumlama 

ve il etme 



130 
 

Diger bir çalışma ise hemşirel er in ilaç uygu lamaları nda önemli rol­ 

leri olduğundan, ilacın hazırlamp uygulama aşamasına kadar her 

aşamasına hemşirelerin kalılmasıdır. Ou araştırmada hem şir el er in ekip 

halinde bir araşlırmayı yürütmel er i nin çok eğlen celi old u ğu . on l arı n il aç 

h azırl am a işlemlerini anlama ve bilgilerini artlırına ve klinik araştır­ 

malarının  önemli  kavrama  açısından çok kaUuda olduğu beli r tilm iş ti r 

(2 1). 

 

l l cın şi releı· a raş tır mala n nd a yalnızca hasta balrnnının kali tesin i gel 

işli r ici düzeyde kalm ayıp. aynı zamanda ülk eni n sağlık  poli li ka­ larında 

kara r alma aşamasında eU<ili o lab il ece k araş tırm al arı nıı ı da 

yürütülmesine   kalılmalıdır.    Üniversi  teler.    Ekonoınisller.   hükümel    yet­ 

kililer i ile i şbi r li ği yaparak aşağıda beli r li l cliği gibi ü lk e  so r u n lan n a rözünı 

bulmada lider li k ro ll erin i de ü s tl enm eli dir (10.. 16). 
 

Sosyal Problemleri 
ı\ıılayıp. l3elirlcıııek - - ;:. 

Bu Problcnılcri Ortadan 
!<aldırmak için Çözüm 

Yollarını Dulııı a 

En Uy uıı Örıcriyi 
-    - EY,lcıııc Geçirmede 

Oııcülü lc Etıııek 
 

Son u ç olara k: heı· hastan e ve sağlık ku ru lu şu kendi koşu ll arı nı 

gözünı"ınc al ara k. tü nı düzeydeki henışirelcıin ar·aşl ır m a  yapab il mesi içi 

n ger ekli s tra l ejil er i ve organizasyonu kurmalıdır. Çünkü araştır m ay ı öğ 

r en m ek : cleıı izin mavi si il e gökyü zün ü n mavi si ara sın dak i farkı anla­ 

mak. esk i sin den farklı düşün mek . böylece gerçek ler i objektir değerlen­ 

clirın ek d em ek ! ir. 

 

SUMMARY 
 

RESEARCH UTILIZAT ION IN NIRSING 

 

Nu ın crou s com m cn l ators have noted thal progrcss in ulilizing the 

rcsıılts of Nursing Rescarclı  Studics has  proc ceded sl owly - too slow ly  for 

ın an y who arc an xi ou s to csl abli slı a seierılilk basc for nu r sing actions. 

Ou cr thc pnst two decaclcs. a n u mber of clıanges havc bcerı made in 

nursing cducaLion and in n u r siıı g r es careh Lhat wcre pumpted by the 

clesi r e to dcve l op a betler knowlcdgc base  for  thc  praclice of nursing. 

The ncecl to reclu cc the gap betwccn nur sing rcscarch and nursing 

pracLice has bcen Uıe topic of much diseussion. but  havc bcen  r clati vcly 

tc w for m n l c ffor ls to a ch i cvc that goal. 
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