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Klinik Uygulamaya Cikan Ogrenci Hemsirelerin Iletisim Becerileri ve Etkileyen
Faktorler

Communication Skills and Affecting Factors of Nursing Student Participating to
Clinical Practice

Hatice KAHYAOGLU SUT?, Nazh Giil DEMIR®, Buse OZER"

OZET Amag¢: Calismada klinik uygulamaya cikan ogrenci hemsirelerin iletisim beceri diizeylerinin
belirlenmesi ve iletisim becerilerini etkileyen faktorlerin incelenmesi amaglanmistir. Gere¢ ve Yontem:
Aragtirmanuz Subat-Mart 2014 tarihleri arasinda Trakya Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesinde yiiriitiilen
kesitsel ve tanimlayici 6zellikte bir arastirmadir. Arastirmaya klinik uygulamaya ¢ikan, iletisim ile ilgili dersi
almus ve arastirmaya katilmaya goniillii hemsirelik bolimi 2, 3, 4. simf 6grencilerinden 179 6grenci dahil edildi.
Verilerin toplanmasinda aragtirmacilar tarafindan hazirlanan, 6grencilerin ¢esitli sosyo-demografik tanimlayici
Ozelliklerinin ve iletigimle ilgili disiincelerinin sorgulandigi bir anket formu ve iletisim becerilerini
degerlendirmek igin “Iletisim Becerileri Envanteri” kullanildi. Bulgular: Ogrencilerin yas ortalamas1 20,7+1,1
ve %90,5’i kadin olup alkol kullanma oram %12,8’dir. %87,2’si insanlarla, %91,1’i hastalarla iletigimlerinin iyi
oldugunu diisiinmekte, hasta ile iletisimde sorun yasayanlarin oram %17,9°dur. Ogrencilerin %59,2si Klinik
uygulamalarda saglik personelinin olumsuz davraniglarinin  hasta ile iletisimini olumsuz etkiledigini
diisiinmektedir. Ogrencilerin iletisim becerileri envanterinin alt boyut skorlarindan en yiiksek skoru “zihinsel
beceri” alt boyutundan (59,1+6,2), en diisiik skoru “duygusal beceri” alt boyutundan (53,0£5,5) elde edildi.
Alkol kullanmayanlarin “zihinsel beceri” skoru (59,5+6,0) alkol kullananlardan (56,2+6,6) anlamli olarak
yiiksek bulundu (p=0,035). Okulda iletisim ile ilgili alinan derslerin yararli oldugunu diisiinenlerin “zihinsel
beceri (p=0,012)", “davranigsal beceri (p=0,020)” ve “toplam beceri (p=0,046)" skoru anlamli olarak yiiksek
bulundu, “duygusal beceri (p=0,448)” skorunda fark bulunmadi. Insanlarla iletisimlerinin iyi oldugunu diisiinen
ogrencilerin “davranissal beceri” skoru anlamli olarak yiiksek bulundu (p=0,018). Benzer sekilde, hastalarla
iletisimlerinin iyi oldugunu diisiinen 6grencilerin “davranissal beceri” skorlar1 da anlamli olarak yiiksek bulundu
(p=0,010). Sonug: Klinik uygulamaya ¢ikan 6grenci hemsirelerin iletisim becerileri degerlendirildiginde hastalar
ve insanlarla olan iletisimlerine iliskin olumlu diisiinceye sahip olanlarin davramigsal iletisim becerilerinin, alkol
kullanmayanlarin ise zihinsel iletisim becerilerinin daha yiiksek oldugu gozlenmistir. Ayrica, okulda iletisimle
ilgili alinan dersler zihinsel ve davramigsal iletisim becerilerini yiikselterek toplam iletisim becerisini
iyilestirmektedir.

Anahtar kelimeler: Ogrenci hemsire, iletisim becerisi, hasta, klinik uygulama

ABSTRACT Aim: In this study, it was aimed to investigate that communication skills and affecting factors
of nursing student participating to clinical practice. Material and Methods: Our research conducted as cross-
sectional and descriptive features at the Trakya University, Faculty of Health Sciences between February and
March 2014. One hundred and seventy-nine 2nd, 3rd, and 4th year nursing students who learned communication
course, volunteered to study and participated into clinical practice were included. Socio-demographic and
communication characteristics were collected by using a survey form designed by researchers and
communication skills of students were obtained by using “Communication Skills Inventory”. Results: Average
age was 20.7 + 1.1, 90.5% was women, alcohol consumption rate was 12.8%, 87.2% thought that their
communication with people was good, 91.1% thought that their communication with patients was good, 17.9%
had problems communicating with patients. 59.2% of the students thought that negative behavior of health staff
in clinical practices negatively affected to their communication with the patient. The highest subscale score of
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the Communication Skills Inventory was cognitive skills (59.1 + 6.2) while the lowest subscale score was
emotional skills (53.0 + 5.5). Cognitive skills score of students who not used alcohol (59.5 £ 6.0) was
significantly higher than those used alcohol (56.2 + 6.6) (P = 0.035). "Cognitive skills (p = 0.012)," "behavioral
skills (p = 0.020)" and "total skills (p = 0.046)" scores of students thinking that learned communication lessons in
the school was helpful were significantly higher, however, it was not significantly differ in “emational skills (p =
0.448)" score. "Behavioral skills" score was significantly higher (p = 0.018) in students thought that their
communication with people was good. Similarly, "behavioral skills" score was also significantly higher (p =
0.010) in students thought that their communication with patients was good. Conclusion: When the
communication skills of nursing student participating to clinical practice are evaluated, individual behavioral
skills is higher in students thought that their communication with patients and people was good and cognitive
skills is higher in students who not used alcohol. Also, thinking that learned communication lessons in the school
were helpful improves overall communication skills upgrading of cognitive and behavioral skills.

Keywords: Nursing student, communications skill, patients, clinical practice

Giris

fletisim, iki kisinin duygu, diisiince ve
bilgilerini paylagarak birbirini anlamasini
saglayan bir siirectir. Mesleki yasamda ise
iletisim, bir kurum igerisinde verimli, etkin
sekilde olmasi1 gereken ve beraberinde
basariyi, anlayisi, saglikli iletisim
davraniglarim1 getiren bir siirectir. iletisim
becerisi ise, kisinin duygu, diisiince, inang
ve tutumlarint anlasilir ve amaca uygun bir
sekilde aktarabilme becerisidir.*?

Etkili iletisim becerileri, her tiirli
insan iliskisinde ve biitiin meslek alanlarinda
iligkileri kolaylastirabilmektedir.**
Kisileraras1 etkilesimin 0ziinii olusturan
iletisim  biitlin  bireylerin  yasamlarinda
onemlidir. Meslek calisanlarinin basarilar
da  mevcut iletisim  becerilerinden
etkilenir.*®’  Hemgirelikte ise iletisim
becerilerinin gelistirilmesi ilk olarak egitim
siireci igerisinde olur.?®

Hemgsirelik 6grencileri, okulda aldig:
teorik bilgileri klinik uygulama alanlarinda
pratik  bilgiye dondstirerek 4  yillik
uygulamali egitim gormektedir.” Klinik
uygulama alanlar1 hemsirelik 6grencilerine
meslektaslarin1i  gézlemleme, tek basina
uygulama yaparak sorumluluk alabilme,
karar verme ve bir ekip iiyesi olarak
calisabilmesini, okul ortaminda Ogretilen
teorik ve pratik bilgiyi klinik ortamda
uygulamali olarak biitliinlestirme imkani
verir.'%*? By siiregte Ogrencinin gerekli tim
bilgi ve teknik becerileri 6grenmesi, etkili
kisileraras1 iliskiler kurma, danismanlik
becerileri gibi nitelikli hemsirelik
hizmetlerinin 6nemli bir unsuru olan temel
becerileri 6grenmesi gerekmektedir.™

Hemsireler bakim  hizmetlerinde
hasta ve hasta yakinlan ile siirekli iletisim
icerisindedir ve hemsirelerin hastalarin
bakim  hizmetleri yonlinden memnun
edebilmeleri igin etkili iletisim becerilerine
sahip olmasi gerekir.4 Hemsirelerin iletisim
becerilerinin iyi olmasmin (hasta ve diger
bireylerle iyi iletisime sahip olmalarinin)
hastalarin memnuniyet, hastalik ve tedaviye
uyum, motivasyon artis1 gibi pozitif etki
yarattig1 yapilan caligmalarda
gt')sterilmis‘[ir.l“’15 Kisilerarasi iliskilerin son
derece Onemli oldugu hemsirelik meslegini
segen Ogrencilerin de meslek yasamlarina
baslamadan klinik uygulama alanlarinda

egitimleri ~ devam ederken, egitim
programlarinin iletisim becerilerini
gelistirecek sekilde diizenlenmesi

gerekmektedir.*>*

Arastirmamizda klinik uygulamaya
c¢tkan 6grenci hemsirelerin iletisim beceri
diizeylerinin  belirlenmesi  ve iletisim
becerilerini etkileyen faktorlerin incelenmesi
amaclanmaktadir.

Arastirmanin sorulari:

e Klinik uygulamaya ¢ikan Ogrenci
hemsirelerin iletisim beceri diizeyleri
nasildir?

e Klinik uygulamaya c¢ikan &grenci
hemsirelerin  iletisim  becerilerini
etkileyen faktorler nelerdir?

Gere¢ ve Yontem

Arastirmamin Tipi: Calismamiz kesitsel ve

tanimlayict 6zellikte olup, Subat-Mart 2014

tarihlerinde Trakya Universitesi Saglhk

Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Bolimii 2.,
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3., 4. smuf ogrencilerinden (n=347) klinik
uygulamaya c¢ikan, iletisim ile ilgili dersi
almis (Kisilerarasi iligkiler dersi), calismaya
katilmaya gonillii olan n=179 &grenci
tizerinde yiirttildi.

Veri  Toplama  Araclari:  Verilerin
toplanmasinda  arastirmacilar  tarafindan
hazirlanan ve O&grencilerin ¢esitli  sosyo-
demografik tanimlayict 0Ozelliklerinin ve
iletisimle ilgili disiincelerinin sorgulandigi
bir anket formu ile “iletisim Becerileri
Envanteri” kullanildi.

Iletisim Becerileri Envanteri: Ersanli ve
Balci tarafindan 1998 yilinda gelistirilen
“fletisim Becerileri Envanteri” her biri 5

secenekli  likert tipi (Her zaman=5,
Genellikle=4, Bazen=3, Nadiren=2 ve
Higbir zaman=1) cevaplar igeren 45

maddeden ve 3 alt boyuttan (zihinsel,
duygusal ve davranigsal) olugsmaktadir. Alt
boyutlarn  her  biri  15’er  madde
icermektedir.1,3,6,12,15,17,18,20,23,24,26,

28,33,37,45. maddeler  6lgegin “zihinsel
beceriler ” alt boyutunu, 5, 9, 11, 27, 29, 31,
34, 35, 36, 38-40, 42-44. maddeler
6lgegin “duygusal beceriler ” alt boyutunu, 2,
4,7,8,10, 13, 14, 16, 19, 21, 22, 25, 30, 32,
41. maddeler dlgegin “davranissal beceriler”

alt  boyutunu  sorgulamaktadir.  Olgek
puanlarinin hesaplanmas alt boyutlara giren
maddelerin toplam puanlarinin
hesaplanmasmna dayalidir, 15’er madde

iceren her bir alt Ol¢ekten alinabilecek en
yiiksek puan 75 en diisiik puan ise 15°dir.
Toplam puan benzer sekilde 45 maddenin
toplanmasiyla bulunur ve aliabilecek en
yiiksek puan 225°dir. Yiiksek puan bireyin
daha iyi iletisim becerisine sahip oldugunu
géisterir.17

Verilerin  Analizi: Arastirma sonuglari
Ortalama + Standart Sapma ya da Sayi
(Yizde) olarak  gosterildi.  Niceliksel
verilerin normal dagilima uygunlugu Tek
Orneklem Kolmogorov Smirnov Test ile
incelendi. Iletisim Becerileri Envanterine
Giivenirlik Analizi (Reliability Analysis)
uygulanarak  Croncach  alfa  katsayisi
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hesapland1. Olgege iliskin Cronbach’s alpha
katsayist 0,78 olarak bulundu ve buna gore
Olgek oldukca giivenilir olarak
degerlendirildi. Iki kategoriden olusan
degiskenlerin kategorileri arasinda OGlgek
skorlarinin  karsilastirilmasinda Mann
Whitney U Testi kullanildi. Kategori sayisi
ikiden fazla olan degiskenlerin kategorileri
arasinda Olgek skorlarinin
karsilastirilmasinda ise Kruskal Wallis Testi
kullanildi, anlamli farklilik bulundugunda
farkliligin ~ hangi  kategoriler  arasinda
oldugunu Dbelirlemede ise  Bonferroni
diizeltmeli Mann Whitney U Testi kullanildu.
Yas ile olcek skorlar1 arasindaki iliskileri
incelemede Spearman Korelasyon Analizi
kullanildi. Istatistiksel analizler SPSS 20.0
istatistiksel paket programi1 kullanilarak
yapildi. Istatistiksel anlamlilik smir degeri
olarak p<0.05 kabul edildi.

Arastirmanmin  Etik  Yonii:  Anketin
Ogrenciler lizerinde uygulanabilmesi ic¢in
Trakya  Universitesi ~ Saglik  Bilimleri
Fakiiltesi  Dekanligindan  yazili  izin
alinmistir. Ogrenciler anketi doldurmadan
once caligmanin amact agiklanmis olup
anketi doldurmay1 kabul eden goniilliiler
calismaya dahil edildi.

Bulgular

Calismaya katilan n=179 Ogrencinin yas
ortalamast  20,7+1,1,  %90,5’ini  kiz
ogrenciler  olusturmaktadir.  Ogrencilerin
biiylik cogunlugunun yasadig1 yer ilge, sehir
ve biiyiiksehir iken, %]14’lik kisminin
koydir. Anne ve baba  egitimine
baktigimizda, annelerin %83.8’1, babalarin
%59,8’1  ilkogretim  ve alti  egitim
diizeyindedir. Universite egitimleri sirasinda
ogrencilerin %38’1 devlet yurdunda, %6,7’si
ise aileleriyle  birlikte  yasamaktadir.
Ogrencilerin %8,9’unun sigara, %12,8’inin
alkol kullanmaktadir. %69,3’ti hemsirelik
bolimiinii isteyerek tercih etmis olup tercih
nedenlerinin  basinda (%61,5) kolay is
bulabilecegini diisiintiyor olmalari
gelmektedir. Ogrencilerin %75,4’
hemsirelik boliimde okumaktan
memnundurlar (Tablo 1).
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Tablo 1. Hemsirelik 6grencilerinin incelenen sosyo-demografik tanimlayici 6zellikleri

n %
Cinsiyet Kiz 162 90,5
Erkek 17 9,5
Koy 25 14,0

Kasaba 14 7,8
Yasadig1 yer Ilge 49 27,4
Sehir 45 25,1
Biiyiiksehir 46 25,7
Diiz 95 53,1
Anadolu 74 41,3

Mezun olunan lise Saglik meslek 1 0,6
Meslek 8 4,5

Ogretmen 1 0,6
] 83 46,4
Sinif diizeyi i 75 41,9
\Y/ 21 11,7
Anne egitim [Ikogretim ve alti 150 83,8
Lise ve Ustu 29 16,2
.. Ikogretim ve alt1 107 59,8
Baba egitim Lise ve disti 72 40,2
Aile 12 6,7
Universite egitimi PeVIEt yurdu 68 38,0
sirasinda kalinan yer Ozel yurt 45 251
Evde tek 6 3,4
Evde ark 48 26,8

. Evet 16 8,9
Sigara kullanim durumu Hayir 163 011
Evet 23 12,8
Alkol kullanim durumu Hayr 156 87.2
Hemsirelik boliimiini Evet 124 69,3
isteyerek mi tercih ettigi | Hayir 55 30,7
Sevdigim i¢in 47 26,3
Hemsirelik boliimiinii Aile istediginden 20 11,2
tercih nedeni Kolay ig 110 61,5
Diger 2 1,1
Hemsirelik boliim Evet 135 75,4
memnuniyeti Hayir 44 24,6

Ogrencilerin iletisimle ilgili cesitli
diisiincelerini  sorguladigimizda; %87,2’si
insanlarla, %91,1°1 hastalarla iletisimlerinin
Iyl oldugunu disiinmekte olup, hasta ile
iletisimde  sorun  yasayanlarin  orani
%17,9°dur.  Ogrencilerin  %59,2’si  Klinik

uygulamalarda saglik personelinin olumsuz
davraniglarinin - hasta ile iletisimlerini
olumsuz etkiledigini diistinmektedir. Okulda
alinan iletisim ile ilgili derslerin Klinik
uygulamalarinda faydali oldugunu diisiinen
ogrencilerin oran1 %33 diir (Tablo 2).
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Tablo 2. Ogrencilerin iletisimle ilgili gesitli diisiincelerinin sorgulanma dagilimi

n %

Insanlar ile iletisiminizin iyi oldugunu diisiiniiyor Evet 156 87,2
musunuz? Hayir 23 12,8
Hastalar ile iletisiminizin iyi oldugunu diisiiniiyor Evet 163 91,1
musunuz? Hayir 16 8,9
Hasta ile iletisimde sorun yasiyor musunuz? Evet 32 17,9

Hayir 147 17,9
Klinik uygulamalar1 sirasinda, uygulama alaninda Hayir 73 40,8
calisan saglik personelinin size olan davranislari, Evet 106 99,2
sizin hasta ile iletigiminizi olumsuz etkiliyor mu?
Okulda iletisim ile ilgili almis oldugunuz derslerin Hayir 34 19,0
klinik uygulama alaninda size yarar1 oldugunu Evet 59 33,0
diisiiniiyor musunuz? Kismen 86 48,0

(59,1+6,2) elde edilirken en diisiikk skor
duygusal  beceriler alt  boyutundan
(53,0+5,5) elde edilmistir (Tablo 3).

Ogrencilerin  iletisim  becerileri
envanterinin alt boyut skorlar1 ve toplam
skoruna baktigimizda; en yiiksek skor
zihinsel beceriler alt boyutundan

Tablo 3. iletisim becerileri envanterinin alt boyut ve toplam skoru

Ortalama + SD | Minimum Maksimum
Zihinsel Beceriler 59,1+6,2 43 75
Duygusal Beceriler 53,0+5,5 39 71
Davranissal Beceriler 55,8+5,8 38 69
Toplam Skor 168,0+14,5 122 209

Ogrencilerin yas, cinsiyet, yasanilan yer,
anne ve baba egitimi, sinif diizeyi, sigara ve
alkol kullanma durumu ile iletisim becerileri
envanterinin alt boyut skorlar1 ve toplam
skoru karsilastirildiginda; sadece alkol
kullanmayanlarin ~ zihinsel beceri skoru
(59,5%6,0) alkol kullananlardan (56,2+6,6)

anlaml1 olarak yiiksek bulundu (p=0,035).
Bunun disinda yas, cinsiyet, yasanilan yer,
anne ve baba egitim durumu, simf diizeyi,
sigara kullanma durumu degiskenlerinin
zihinsel beceri (p>0,05), duygusal beceri
(p>0,05), davramssal beceri (p>0,05) ve
toplam beceri (p>0,05) olgek skorlarini
etkilemedigi bulundu (Tablo 4).
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Tablo 4. Ogrencilerin incelenen sosyo-demografik tanimlayici 6zellikleri ile iletisim
becerileri envanterinin alt boyut skorlar1 ve toplam skorunun karsilastiriimasi

Zihinsel Duygusal | Davranigsal | Toplam
Beceriler | Beceriler Beceriler Skor
Cinsiyet | Kadin (n=162) 593459 | 53,0654 | 55,9+57 |168,313.9
Erkek (n=17) 56,7+8,3 53,24+6,6 55,0£7,4  [165,0£19,5
p 0,077 0,959 0,567 0,244
Yasanilan | Koy (n=25) 58,9+6,8 52,745,9 55,245,8  [166,8+15,0
yer Kasaba (n=14) 57,4+6,6 52,4+6,1 55,6£6,2 [165,5+16,9
flge (n=49) 60,156,2 | 543+52 | 572464 |[171,7£14,0
Sehir (n=45) 58,6+6,7 53,245,1 55,545,6  [167,3+£14,7
Biiyiiksehir (n=46) 59,0£5,3 | 51,845,8 | 55,065,1 |165,9<13,5
p 0,516 0,307 0,250 0,292
Anne [Ikogretim ve alt1 (n=150)| 59,0+6,0 52,845,6 55,645,7 [167,5£14,2
egitimi Lise ve tistii (n=29) 59,4+7.3 54,3+5.2 56,8+6,4 [170,5£16,0
p 0,697 0,223 0,201 0,334
Baba [Ikogretim ve alt1 (n=107)] 59,3+6,3 52,8+5,7 55,9+6,1 [168,1+14,8
egitimi Lise ve iistii (n=72) 58,7+6,1 53,3+5,4 55,6+£5,5 [167,7£14,0
p 0,552 0,516 0,662 0,934
Sif Il (n=83) 59,1+5,5 53,4+5,5 55,545,5 [168,0£13,6
diizeyi Il (n=75) 59,6+6,8 52,945.6 56,5t6,1 [169,0+15,2
IV (n=21) 57,2+6,5 51,7+£5,4 54,7+6,0 [163,8+15,2
p 0,363 0,542 0,348 0,484
Sigara Hayir (n=163) 59.3£6,2 | 52,9456 | 56,0£58 |168,3£14.7
kullanim1 | Evet (n=16) 56,6+6,0 53,844,3 53,6+£5,7 [164,1+12,0
p 0,078 0,455 0,144 0,215
Alkol Hayir (n=156) 59.546,0 | 53,0656 | 56,1=55 |168,8<14.3
kullanim1 | Evet (n=23) 56,2+6,6 53,344,8 53,847,3 [163,3£15,5
p 0,035 0,816 0,357 0,132
Yas* r=-0,038; | r=0,004; r=0,012; r=0,002;
p=0,618 p=0,956 p=0,869 p=0,976
* Spearman korelasyon analizi
Ogrencilerin iletigimle ilgili  verenler arasinda zihinsel, davramigsal ve
diisiinceleri ile iletisim becerileri  toplam beceri skorlar1 agisindan anlamli fark

envanterinin alt boyut skorlar1 ve toplam
skorunun karsilastirilmasina baktigimizda;
okulda iletisim ile ilgili alinan derslerin
yararli oldugunu diislinenlerin  “zihinsel
beceri  (p=0,012)”, “davramssal beceri
(p=0,020)" ve “toplam beceri (p=0,046)"
skoru anlamli olarak yiiksek bulundu,
“duygusal beceri (p=0,448)” skorunda fark
bulunmadi. Okulda iletisim ile ilgili alinan
derslerin klinik uygulama alaninda yarari
oldugunu disiinenlerin, zihinsel, davranissal
ve toplam beceri skorlar1 hayir ve kismen
yanit1 verenlerden anlamli olarak yiiksek
bulundu (p<0,05). Kismen ve hayir yaniti

bulunmadi  (p>0,05). Insanlar  ile
iletisimlerinin iyi oldugunu distinenlerin
davramgsal beceri skoru, iyi olmadigim
diistinenlerden  anlamli  olarak  yiiksek
bulundu (p=0,018). Insanlar ile
iletisimlerinin iyl oldugunu diisiinenlerin
zihinsel beceri ve toplam beceri skorlari, iyi

olmadigim1  diisiinenlerden yiiksek fakat
istatistiksel anlamliliga yakin  bulundu
(p=0,065 ve p=0,057). Insanlar ile

iletisimlerinin iy1 oldugunu diislinenlerin ve
diistinmeyenlerin duygusal beceri skorlari
arasinda anlamli fark bulunmadi (p=0,627).
Hastalar ile iletisimlerinin iyi oldugunu
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diistinenlerin davramigsal beceri skoru, iyi
olmadigint diisiinenlerden anlamli olarak
yiiksek bulundu (p=0,010). Hastalar ile
iletisimlerinin iyi oldugunu diisiinenlerin
zihinsel beceri ve toplam beceri skorlari iyi
olmadigin1  diisiinenlerden yiiksek fakat

istatistiksel
(p=0,081

anlamliliga
ve p=0,136).

yakin
Hastalar ile
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bulundu

iletisimlerinin iyi oldugunu diislinenlerin ve

diisinmeyenlerin  duygusal

beceri

skoru

arasinda anlamhi fark bulunmadi (p=0,450)
(Tablo 5).

Tablo 5. Ogrencilerin iletisimle ilgili diisiinceleri ile iletisim becerileri envanterinin alt boyut

skorlar1 ve toplam skorunun karsilagtirilmasi

Zihinsel Duygusal | Davranigsal | Toplam
Beceriler | Beceriler | Beceriler Skor
Okulda iletisim ile ilgili alman | Hayir | 57,7+7,2 53,7+6,2 53,3+7,3 |164,8+18.3
derslerin yarar1 oldugunu Kismen| 58,3+5,8 52,6455 55,8+5,1 [166,8+13,5
diistinliyor musunuz? Evet | 60,9+5,8 53,245,1 57,245,5 (171,4+12,8
p 0,012 0,448 0,020 0,046
Insanlar ile iletisiminizin iyi Hayir | 57,2+6,1 52,9+6,9 53,4+5,6 |163,6+15,6
oldugunu diisliniiyor musunuz? | Evet 59,3+6,2 53,04£5,3 56,1£5,8 [168,6+14,3
p 0,065 0,627 0,018 0,057
Hastalar ile iletisiminizin iyi Hayir | 57,1£5,3 54,1+6,8 52,4+5,4 |163,6+14,3
oldugunu diisliniiyor musunuz? | Evet 59,246,3 52,9+5.4 56,1£5,8 [168,4£14,5
p 0,081 0,450 0,010 0,136
Tartiyma meslegi severek tercih ettigi, %42,7’sinin 1s
Ogrenci  hemsirelerin  iletisim  beceri  bulma imkanimin fazla olmasi nedeniyle
diizeylerinin belirlenmesi, Klinik  tercih ettigi belirlenmistir. Gliniimiizde

uygulamalarda iletigim becerilerini etkileyen
faktorlerin incelenmesi, mezuniyet Oncesi
iletisim becerilerini artirmaya yonelik egitim

gereksinimlerinin ~ saptanmasi  agisindan
Oonemlidir.
Calismamizda Ogrencilerin

%75,4’linlin hemsirelik boliimde okumaktan
memnun oldugu, %69,3’iinliin hemsirelik
bolimiinii isteyerek tercih ettigi ve tercih
nedenlerinin basinda (%61,5) kolay 1is
imkan1 diisiincesi oldugu bulunmustur
(Tablo 1). Hemsirelik boliimii 6grencileri
tizerinde yiirtiitiilen bir calismada
ogrencilerin %71,4’liniin hemsire olmaya
istekli olduklart ve hemsirelik meslegini orta
derecede prestijli buldugu igin tercih ettigi
belirlenmistir.18 Unlii ve arkada§lar1n1n19
yaptig1 calismada ogrencilerin %56,0’1min

saglik alaninda ¢alisacak hemsire ihtiyacinin
fazla olmasi nedeniyle mezuniyet sonrasi ise
girme siirecinin diger meslek gruplarina gore
daha hizli ve kolay olmasi gibi etkenlerin
ogrencilerin hemsirelik boliimiinii isteyerek
tercin etmelerinde onemli roli oldugu
diistiniilmektedir.

Ogrencilerin iletisimle ilgili cesitli
diistincelerini sorguladigimizda; 6grencilerin
%87,2’s1 insanlarla, %91,1’1 hastalarla
iletisimlerinin iyi oldugunu diistinmekte
olup, hasta ile iletisimde sorun yasayanlarin
orani %17,9 oldugu bulunmustur (Tablo 2).
Tutuk ve arkadaslarimin™ calismasia gore
Ogrencilerin %37,2° si insanlarla
iliskilerinde giiglilk yasadiklarini, klinikte
hasta ve hasta yakinlar1 ile iletisim sorunu
yasama konusunda Kklinik deneyimi olmayan
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birinci sinif ogrencileri disindaki
Ogrencilerin %12,6° sinin ¢ok fazla sorun
yasadigini bildirilmisken, %65,8’ inin ise
zaman zaman sorun yasadigini ifade ettigi

bildirilmistir. Genel olarak baktigimizda
hemsirelik  bolimiini tercih eden
Ogrencilerin ¢ogunlugunun insanlarla ve
hastalarla iletisimlerinin  iyi  oldugunu
diistindiigli goriilmektedir.

Ogrencilerin %359,2’s1 klinik
uygulamalarda saglik personelinin olumsuz
davraniglarinin = hasta ile iletisimlerini
olumsuz etkiledigini diistindiigi

bulunmustur (Tablo 2). Klinik uygulamaya
citkan (2., 3., 4. smif) 162 hemsirelik
Ogrencisi lizerinde yiiritiilen bir ¢alismada,
ogrencilerin  yalmizeca % 3.1 Klinik
hemsirelerinin kendileriyle olan
iletisimlerini "iyi" olarak, % 53.1' 1 "ne 1iyi-
ne koti", % 43.8'1 ise "koti" ya da "cok
koti" olarak ifade ettigi belirlenmistir.?’
Akyiiz ve arkadaslar1n1n21 calismasinda
hemsirelerin calisma siireleri yiikseldikce
ogrencilerin  klinikteki  varliklarinin  is
yiikiinli arttirdigini diisiinme oraninin arttigi
belirlenmistir. Ogrenci hemsirelerin servis
hemsireleri ile olan iletisim eksikliginden
dolayr klinik uygulamalarina isteyerek
katilmadiklari, ayn1 ¢alisma da hemsirelerin
ogrenci hemsirelerle beraber uygulama
yaparken Ogrencilerin hata yapmasindan
endise duyduklarmi (% 69) ifade ettikleri
belirlenmistir.22 Klinik hemsirelerinin  ve
saglik personelinin yogun calisma kosullari,
ogrenci hemsirelere klinik uygulamalarda
hata yapmamalari igin takip etmek zorunda
olmalar1 gibi nedenlerle 6grencileri ek bir is
yiikii olarak gormeleri, 6grencilerle iletisim
sorunu yasamalarma ve bu durumunda

Ogrencilerin hasta ile olan iletisimini
olumsuz  etkilemesine  sebep  oldugu
diistiniilmektedir.

Calismamizda okulda alinan iletisim
ile ilgili derslerin klinik uygulamalarda
faydali oldugunu diisiinen 6grencilerin orani
%33’dir (Tablo 2). Sabanciogullar1 ve

arkadaslar1n1n23 caligmasinda iletisim
becerilerinin  lisans egitimiyle gelistigi
saptanmuistir. 4, Smif hemsirelik

Ogrencilerinin iletisim becerilerinin 1. Simf
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Ogrencilerinden daha yiiksek belirlendigi bir
calismada, 1. ve 2. smifta yer alan genel ve
mesleki iletisim dersleri ve diger derslerde
iletisimle ilgili konular vurgulanmasinin
egitimin ogrencilerin iletisim becerilerinin
gelismesine olumlu katki sagladigi seklinde
bildirmislerdir.'* Ayrica hemsirelik egitimi
sirasinda uygulamali hemsirelik derslerinde
hasta-hemsire iletisimine yonelik egitim
verilmesinin hasta memnuniyetini olumlu
yonde etkiledigi bildirilmistir.* Klinikte
hasta-hemsire iletisiminin 6nemi nedeniyle
mezuniyet oncesi egitim siirecinde iletisimle
ilgili konularin ve derslerin miifredatta yer

almasi, Ogrenci  hemgsirelerin  iletisim
becerilerini  klinik uygulamalarda etkin
kullanabilmeleri acisindan  Ogrenciler

tarafindan dnemsendigi gortiilmektedir.

Calismamizda 6grencilerin incelenen
sosyo-demografik tanimlayici  6zellikleri
(yas, cinsiyet, yasanilan yer, anne ve baba
egitim durumu, smif diizeyi, sigara ve alkol
kullanma durumu) ile iletisim becerileri
envanterinin alt boyut skorlar1 ve toplam
skoru  karsilastirmasinda  sadece  alkol
kullanmayanlarin zihinsel beceri skoru alkol
kullananlardan ~ anlamli  olarak  yiiksek
bulundu (Tablo 4). Incelenen diger sosyo-
demografik tanimlayici 6zelliklerin zihinsel,
duygusal, davramssal ve toplam beceri
Olcek  skorlarin1  etkilemedigi  bulundu.
Yapilan diger ¢aligmalarda da ¢alismamizin
sonuglarina benzer sekilde Ogrencilerin
incelenen sosyo-demografik &zelliklerinin
iletisim becerilerini etkilemedigi
belirlenmistir. Ancak bu caligmalarda alkol
kullanimi1 ile iletisim becerileri arasindaki
iligkiye bak11rnam1§t1r.15’24 Calismamiz
sonucuna gore alkol kullanan 6grencilerin
zihinsel beceri skorunun diisiik bulunmasi,
alkol kullanimmin 6grenci hemsirelerin
zihinsel iletisim becerilerini olumsuz yonde
etkiledigini gostermektedir.

Calismamizda Ogrencilerin  lisans
egitiminde smif diizeylerinin  zihinsel,
duygusal, davranigsal ve toplam beceri
Olgek skorlarmni etkilemedigi bulundu (Tablo
4). Bingol ve arkadasimnin®™ ¢alismasinda dort
yillik lisans egitimi sonrasinda iletisim
becerilerinde artis yoniinde dordiincii sinif
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lehine anlamli fark beklenirken, fark
olmadigi belirlenmis ve ders miifredatinin
iletisim becerileri yoniinden tekrar gozden
gecirilmesi  gerektigini  bildirmislerdir.
Hemsirelik ogrencilerinin iletisim
becerilerine yonelik bir caligma da sinif
diizeyi ile iletisim becerileri diizeyi
arasindaki iliskinin anlamli bulundugu ve
birinci siniftan tiglincli smifa kadar simif
diizeyi arttik¢a iletisim becerilerinde artig
oldugu belirlenmistir.* Ulkemiz hemsirelik
lisans egitimi veren okullarinda miifredatta
iletisim ile ilgili derslere ve konulara yer
verildiginde iletisim becerilerindeki artigin
siif diizeyi ile paralel olarak artabilecegi,
miifredatta iletisim ile ilgili derslere ve
konulara yer verilmemesi durumunda ise
iletisim  becerilerinin  simif  diizeyinden
etkilenmeyebilecegi diigiiniilmektedir.
Calismamizda Ogrencilerin  okulda
iletisim ile ilgili aldiklar1 derslerin yararli
oldugunu diistinme durumlarinin zihinsel,
davranigsal ve toplam beceri skorunu
etkiledigi, duygusal beceri skorunu ise
etkilemedigi bulundu (Tablo 5). Yapilan
bazi ¢alismalarda ise iletisim becerilerinin
lisans egitimiyle gelistigi saptanmlstlr.zo‘24
Genel olarak baktigimizda &grencilerin
okulda iletisimle ilgili aldiklar1 derslerin
yararli oldugunu disiinmelerinin iletisim

becerilerini  olumlu  yonde etkiledigi
sOylenebilir.
Okulda iletisim ile 1ilgili alinan

derslerin klinik uygulama alaninda yararn
oldugunu disiinenlerin, zihinsel, davranisgsal
ve toplam beceri skorlar1 hayir ve kismen
yanit1 verenlerden anlamli olarak yiiksek
bulundu (Tablo 5). Birinci smif hemsirelik
Ogrencileri ile yapilan bir ¢alismada,
Ogrencilerin mesleki egitime baslarken
iletisim becerileri yoniinden kismen geligmis
olduklart  bildirilmistir.* Kumcagiz ve
arkadaslar1n1n4 calismasinda lisans ve iizeri
egitimin, hemsirelerin iletisim becerilerinin
davranigsal ~ boyutunu  olumlu  yonde
etkiledigi saptanmustir. Ogrencilerin iletigim

ile ilgili derslerin klinik uygulamalarda
yararli oldugunu diisiinmeleri iletisim
becerilerini olumlu yonde etkilemekte ve
lisans  egitim  diizeyinin  mezuniyet
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sonrasinda iletisim  becerileri iizerinde
olumlu etkisinin oldugu goriilmektedir.

Insanlar ile iletisimlerinin  iyi
oldugunu disiinenlerin davranissal beceri
skoru, 1yi olmadigini diisiinenlerden anlamli
olarak yiiksek bulundu (Tablo 5). Bir
calismada Ogrencilerden insanlarla
iliskilerinde giigliik yasadigini bildirenlerin
iletisim becerilerinin, giicliik yasamadigin
bildirenlere  gére daha iyi  oldugu
belirlenmistir.** Buradan insanlarla
iletisimlerinin iyi oldugunu diisiinmenin
davraniglara da olumlu yonde yansidigi
sOylenebilir.

Hastalar ile iletisimlerinin  iyi
oldugunu disiinenlerin davranissal beceri
skoru, 1yl olmadigini diisiinenlerden anlamli
olarak yiiksek bulundu (Tablo 5). Bir
calismada
klinik uygulamalarda iletisimde giigliik
yasadigini bildirenler ile gligliik
yasamadigini bildirenler arasinda iletigim
becerileri  acisindan  fark  olmadigi
belirlenmistir.* Hastalar ile iletisimlerinin
iyi oldugunu diisiinmenin davraniglara da
olumlu yo6nde yansidigin1 fakat Klinik
uygulamalarda ogrencilerin iletisim
becerilerini etkin kullanmalarii engelleyen
bagka faktorlerin olabilecegi soylenebilir.

Sonug¢ ve Oneriler

Klinik uygulamaya  ¢ikan  Ogrenci
hemsirelerin iletisim becerileri
degerlendirildiginde, hastalar ve insanlarla
olan iletisimlerine iliskin olumlu diisiinceye
sahip Ogrencilerin  davranigsal iletisim
becerileri, alkol kullanmayanlarin ise
zihinsel iletisim becerileri daha yiiksek olup,
okulda iletisimle ilgili alinan dersler zihinsel
ve davranissal iletisim becerisini yiikselterek
toplam iletisim becerisini iyilestirir.

Elde edilen sonuglar dogrultusunda
asagidaki sonuclar 6nerilebilir:

1. Mevcut hemsirelik lisans egitimi
ders miifredati yeniden gbézden gecirilerek,
iletisim ile ilgili egitim icerigi ve uygulamal
egitim yontemlerinin ders miifredatindaki
konulara smiflarin diizeylerine uygun olacak
sekilde diizenli yerlestirilmesi,
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2. Diksiyon ve hitabet, psikodrama,
yaratict drama Vvb. zihinsel, duygusal ve
davranissal iletisim  becerilerinin  etkin
kullanilmasimi ve artirilmasin1  saglayacak
derslerin miifredatta se¢gmeli ya da zorunlu
ders olarak eklenmesi ve bu alanlarda uzman

egitimciler tarafindan uygulamali olarak
derslerin verilmesi,
3. Alkol vb. zararli aliskanliklar

konusunda mezuniyet Oncesi Ogrencilerin
farkindaliginm1 artirmak amaciyla iletisim
ders konular igerisinde “alkol ve iletigim”
konusuna da yer verilmesi gerekliligi
onerilmektedir.
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