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Amag: Bu calismada Saglik bilimleri fakiiltesi 6grenci-
lerinin simiilasyon egitimine iligkin bilgi diizeyleri ve
farkindaliklarinin belirlenmesi amaglanmustir.

Materyal ve Metot: Kesitsel tipte tasarlanan arastirma
Aralik- Ocak 2019 tarihleri arasinda bir devlet iiniversite-
sinde 6grenim goren 568 ebelik ve hemsirelik dgrencile-
riyle yiriitilmistiir. Caligmanin verileri tanitict bilgi for-
mu ve simiilasyon egitimine iliskin goriis formu ile toplan-
mustir. Veriler frekans dagilimi ve ki-kare testi kullanila-
rak analiz edilmistir.

Bulgular: Oprencilerin  %25,7’si klinik uygulamaya
¢tkmadan oOnce aldig1 egitim sayesinde kendisini yeterli
hissettigini, dortte ticii (%73,6) ise klinik uygulama bece-
rilerinin sanal ortamda senaryo/bilgisayar ve maket
(simiilasyon) kullanarak yapilmasini tercih ettigini belirt-
mektedir. Okudugu bdliim, sinif, mezun olunan lise, boli-
mii isteyerek segme ile klinik uygulamaya ¢ikmadan 6nce
aldig1 egitim ve kendini yeterli algilama arasinda anlamli
fark tespit edilmistir (p<0,05).

Sonug: Arastirma sonucunda &grencilerin biiyiikk ¢o-
gunlugunun mesleki egitimlerinde simiilasyon egitimi
almak istedikleri ve simiilasyon egitimine iligkin olumlu
bakis acilar1 oldugu tespit edilmistir. Bu bulgular 1s181nda,
ogrenci egitiminde simiilasyon egitimi kullanimu ile 6g-
rencilerin mezuniyet 6ncesi yeterlik algilar1 olumlu yonde
etkilenebilecektir.
Anahtar Kelimeler:
simiilasyon

Ebelik, hemsirelik, inovasyon,

ABSTRACT

Objective: In this study, it was aimed to determine the
knowledge levels and awareness of the students of the
Faculty of Health Sciences about simulation education.
Materials and Methods: The research, designed in a
cross-sectional type, was conducted between December
2018 and January 2019 with 568 midwifery and nursing
students studying at a public university. The data of the
study were collected with an introductive information
form and an opinion form on simulation training. The data
were analyzed frequency distribution and chi-square test
were used.

Results: 25.7% of students state they feel competent
thanks to the training they received before going to clini-
cal practice, while three quarters (73.6%) state they prefer
clinical practice skills to be done virtually using scenarios/
computers and models (simulations). Significant differ-
ences were found between the education received before
starting clinical practice and self-perception in terms of
the department, the class, the graduated high school, and
willingly choosing the department.

Conclusion: As a result of the research, it was deter-
mined that the vast majority of students wanted to receive
simulation training in their vocational training and had
positive perspectives on simulation training. In light of
these findings, students' perceptions of pre-graduation
proficiency may be positively affected by the use of simu-
lation training.
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GIRIS

Ebelik ve hemsirelik egitimi, teorik ve klinik uygu-
lamal1 6grenmeleri iceren karmagik bir siirectir. Bu
stirecte teorik bilginin klinik uygulama ile birlestiril-
mesi, elestirel diisiinme ve etkin problem ¢ézme
becerisinin kazandirilmas1 hedeflenmektedir. Teorik
ve klinik egitimlerde bilissel, duyussal ve psikomo-
tor 6grenme alanlarina dayali, aktif katilimin saglan-
dig1 interaktif yontemlerin kullanilmasi son derece
onemlidir. Bu baglamda ger¢ek yasam olaylarini
taklit ederek ya da klinik durumlar1 aciklayarak,
mantikli diigiinme, sorun ¢6zme, karar verme beceri-
lerini arttiran, tekrarlt deneme sansi saglayan ve tib-
bi hata riskini ortadan kaldiran simiilasyon teknigi
en etkili yontemlerdendir."”

Diinya Saglik Orgiitii, ebelik ve hemsirelik egitim-
ogretim siireglerinde, teknolojideki gelismelere para-
lel olarak giivenli, entegre, yiiksek kaliteli, kanita
dayal1 bakim ve egitim yaklasimlarinin ve yontemle-
rinin kullanilarak ebe ve hemsirelerin potansiyel
kapasitelerinin en iist diizeye ¢ikarilmasini 6nermek-
tedir.* Bu baglamda 6zellikle son yillarda mesleki
beceri laboratuvarlarinda standart hastalarin, diigiik-
yiksek gerceklikli simiilatorlerin, interaktif hasta
simiilatorlerinin ve bilgisayar temelli simiilasyon
uygulamalarinin kullanimi yayginlagsmaya baglamis-
tir.>?® Yiiksek gergeklikli simiilatorler aktif, 6grenci
odakl1 bir egitim yontemi olmasi baglaminda dgren-
cilerde gozlemsel tepkilere izin vererek bilgi, psiko-
motor beceri, iletisim ve klinik yeterliliklerini, eles-
tirel diisiinmeyi, karar verme yeteneklerini gelistir-
mekte ve bilginin kalicihgint arttirmaktadir.®*” Simu-
lasyon laboratuarinda klinik ortam gergeklestirilen
uygulama egitimleri ile gercege yakin sekilde can-
landirilabilir, O6zellikli hasta durumu sunulabilir,
hatalar gosterilip, diizeltilebilir, tim 6grencilere aktif
ogrenme imkan1 saglanabilir.*® Ayrica nadir goriilen
klinik durumlarin deneyimlenmesine firsat taniyan
bir 6grenme yolu ile beceride yetkinligi artirirken,
hastaya zarar verme korkusu yasatmadan ogrenme
imkani da sunulur.'®' Ayrica, simiilasyon beceri
egitimlerinin sinif i¢i etkilesimleri arttirdigr, hem
egiticilerin hem de &grencilerin klinik performansini
olumlu yonde etkiledigi, maliyeti ve personel ihtiya-
cini azalttig1 bilinmektedir.'> Simiilasyon egitiminin,
bireysel Ogrenmeyi ve oOgrencilerin memnuniyet
oranini arttirdigi vurgulanmaktadir.'>'* Tiim bu ne-
denler, ebelik ve hemsirelik egitiminde simiilasyon
uygulamalarinin yayginlasmasini gerekli kilmakta-
dir.”® Tiim bu bilgiler 1s131nda bu galismanin amaci,
bir devlet iiniversitesinin saglik bilimleri fakiiltesin-
de bilgisayar destekli simiilasyon laboratuvari kurul-
ma asamasinda ebelik ve hemsirelik 6grencilerinin
simiilasyon egitimine iliskin goriislerinin belirlen-
mesidir. Bu amag¢ dogrultusunda asagidaki sorulara
yanit aranmigtir;
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e Saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin simiilas-
yon egitimine iligkin goriisleri nasildir?

e Ogrencilerin tanitic1 dzelliklerine gore simiilas-
yon egitimi ile kendini yeterli hissetme durumlari
arasinda fark var midir?

e Ogrencilerin tanitici 6zelliklerine gore klinik
uygulamalarda simiilasyon egitimi tercihleri ara-
sinda fark var midir?

MATERYAL VE METOT

Aragtirmanin yiiriitiilebilmesi i¢in Balikesir Univer-
sitesi Girigimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu tarafindan onay alinmistir (Tarih:18.12.2019,
karar No: 2019/200).

Tanimlayici ve kesitsel tipte olan aragtirmanin evre-
nini 2019-2020 egitim-6gretim yilinda bir devlet
tiniversitesinde 6grenim goren ebelik ve hemsirelik
ogrencileri olusturmustur (N=1012). Arastirma Or-
neklemini ise arastirma katilmayi kabul eden 568
hemsirelik ve ebelik dgrencisi olusturmustur. Arag-
tirmada evrene ulasma orant %56 olarak hesaplan-
mistir. Arastirmaya katilim igin 6grencilerin yazili
ve sozlii katilim onayi ile goniilliiliigii esas alinmis-
tir. Aragtirmanin verileri Aralik-Ocak 2019 tarihleri
arasinda iki bdliimden olusan veri toplama arac ile
toplanmustir. Veri toplama aracinin ilk boliimiinde
tanitict bilgi formu, ikinci boliimiinde ise Simiilas-
yon egitimine iliskin goriis formu yer almaktadir.
Tanitict bilgi formunda; 6grencilerin yasi, cinsiyeti,
boliimii, mezun olduklart okul, okudugu boli-
mii isteyerek segcme durumu, ailede saglik personeli
olma durumunu igeren 9 soru yer almaktadir. Simii-
lasyona egitimine iliskin goriis formunda; arastirma-
cilar tarafindan literatiir dogrultusunda'®'""'*!¢ hazir-
lanan form, simiilasyon egitiminin, ebelik ve hemsi-
relik egitiminde kullanilmasinin ve &grencilerin kli-
nik uygulamaya ¢ikmadan 6nce simiilator iizerinde
hasta bakimi uygulamasini deneyimlemenin faydala-
rma iligkin &grenci goriislerini belirlemeye yonelik
26 ifade yer almaktadir. Ogrencilerin formda yer
alan ifadelere katilma durumlarint “Evet, Hayir, Ka-
rarsizim” seklinde belirtmeleri istenmistir ve arastir-
ma bulgulari bu sekilde gosterilmistir.

Veriler, SPSS 21 paket programi kullanilarak analiz
edilmistir. Ogrencilerin tanitic1 dzellikleri ve simii-
lasyon egitimine iliskin goriisleri say1 ve yiizde ile
degerlendirilmistir. Ogrencilerin tanitic1 6zellikleri-
ne gore simiilasyon egitimi ile kendini yeterli hisset-
me durumlarinin ve kinik uygulamalarda simiilasyon
egitimi tercihlerinin karsilagtirllmasinda ise ki-kare
testi kullanilmistir. Anlamlilik degeri p<0,05 olarak
kabul edilmistir.

BULGULAR
Caligmaya katilan 6grencilerin %59,5’1 hemsirelik
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boliimiinde, %40,5'i ebelikte 6grenim gérmektedir.
Ogrencilerin %72’si boliimiinii isteyerek segtigini,
%36,4’1i i imkanindan dolay1 tercih ettigini, %
32,6’s1 da istedigi meslek oldugu igin tercih ettigini,
%75,2’si ailesinde saglik personeli olmadigini belirt-
migtir (Tablo1).

Tablo 2’de simiilasyon egitimine iligkin yer alan
onermelere dgrencilerin yanitlar1 verilmistir. Oner-
melere genel olarak bakildiginda dgrenciler tarafin-
dan cogunlukla evet yanit1 verildigi goriilmektedir
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(Tablo 2). Ogrencilerin %73,4’ii simiilasyon egitimi-
nin “Klinik beceri egitiminin, senaryo/bilgisayar ve
maket (simulasyon) kullanarak simiile ortamda ya-
pilmasi daha tercih edilir bir yontem oldugunu ve %
81,3’ zorlandigr karmasik uygulamalari deneme
firsatt buldugunu bildirmektedir. Ogrencilerin %
82,6’s1 simiilasyon egitimi ile gercekei bir ortamda
destekleyici ve gilivenli 6grenme imkani saglandigi-
n1, % 75,51 de iletisim becerilerinin ve 6zellikle zor
iletisim becerileri deneyimlerine imkan verdigini

Tablo 1. Ogrencilerinin tanitic1 dzellikleri.

Boliim n %

Hemsirelik 338 59,5

Ebelik 230 40,5

Cinsiyet

Kadin 481 84,7

Erkek 87 15,3

Simf

1 157 27,6

2 139 24,5

3 225 39,6

4 47 8,3

Mezun olunan lise

Anadolu Lisesi 420 73,8

Saglik Meslek Lisesi 148 25,9

Boliimii isteyerek se¢cme

Evet 411 72,4

Hayir 157 27,6

Boliimii segcme nedeni

Yardim sevmek 36 6,3

Is Imkani 207 364

Istedigim Meslek 185 32,6

Aile Istegi 102 18,0

Diger 38 6,7

Ailede saghk personeli olma

Evet 141 24,8

Hayr 427 75,2
Tablo 2. Ogrencilerin simiilasyon egitimine iliskin gériisleri.

Evet Hayir Kararsizim
m % m % m %

Klinik staja ¢ikmadan dnce verilen egitim dgrencinin ken- | (146) 25,7 (221) 38,9 (201) 354
dini yeterli hissetmesini saglar.
Klinik beceri egitiminin, senaryo/bilgisayar ve maket | (417) 73,4 (66) 11,6 (85) 15
(simulasyon) kullanarak simiile ortamda yapilmasi daha
tercih edilir bir yontemdir.
Mevcut klinik egitim deneyimine gére daha avantajlidir (440) 77,5 (20) 3,5 (108) 19,0
Ogrencinin kendi kendine 6grenmesini destekler. (442) 77,8 (22) 3.9 (104) 18,3
Ogrencinin anamnez almadan, iglem basamaklarina kadar, | (402) 70,8 (29) 5,1 (137) 24,1
tiim uygulamalari tam olarak gergeklestirmesini saglar.
Ogrencinin zorlandigi karmasik uygulamalari deneme | (462) 81,3 (19) 33 87) 153
firsat1 saglar. >
Ogrenciye hastaya bakim verme agisindan empati yetenegi | (421) 74,1 (€2)) 5,5 (116) 20.4
kazandirir. E
Hasta tqraﬁndan sunulan sikayetin kontroliinii saglama 5,3 (126) 209
deneyimi kazandirir. (412) 72,5 (30) i
Ogrencilerin klinik becerilerimin gelismesine katki saglar. | (462) 81,3 (14) 2,5 92) 16.2
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Tablo 2. Ogrencilerin simiilasyon egitimine iliskin goriisleri (Devam)

Evet Hayir Kararsizim
m % m % m %

thpl)llan klinik hata ile ilgili hizli geri bildirim verilmesini | (429) 75,5 (20) 35 (119) 21.0
saglar. > >
Iletisim becerilerinin ve Ozellikle zor iletisim becerileri | (429) 75,5 (20) 35 (119) 21.0
deneyimlerini saglar. > >
dO'grencinin motivasyonunu arttir ve dgrenmeye cesaretlen- | (396) 69,7 (30) 53 (142) 250

1rir. ’ ’
Ogrencinin klinik uygulama deneyimi agisindan 6zel bir | (474) 83,7 (14) 25 (80) 14.1
imkandir. ’ ’
Ogrencinin klinik stresi/ anksiyetesini azaltir. (421) 74,5 (22) 3,9 (124) 21,8
Ogrencinin dzgiivenini arttirir. (454) 79,9 (13) 2,3 (101) 17,8
Ogrencinin égrenmede sorumluluk almasini saglar. (472) 83,1 (12) 2,1 (84) 14,8
Gergekei bir ortamda destekleyici ve giivenli 6grenme | (469) 826 (14) 25 (85) 15.0
imkani saglar. ’ i >
T1ibbi hatalarin azalmasini saglar. (438) 77,1 (21) 3,7 (109) 19,2
Hastalarin aldiklar1 bakimin kalitesi artirir. (426) 75,0 (23) 4,0 (119) 21,0
Hasta haklar1 ihlallerine neden olabilecek uygulamalarin 725 39 23.6
azalmasini destekler. (412) ’ (22) > (134) >
Hastalarm, Ogrencilerin uygulama yapmasindan dolay1 732 56 211
yasadig1 endise azalir. (416) ’ (32) > (120) >
Gergek hasta ile etkilesim zorunlulugu/ ihtiyaci azalir. (351) 61,8 47) 8,3 (170) 29,9
Gergek hastalarda kaynaklanan olumsuz durumlarin orta- 62.1 9.9 8.0
dan kalkmasini saglar. (353) ’ (56) > (159) >
Yapilan hatalarin ve/veya yapilabilecek ve/ hatalarin fark | (445) 783 (20) 35 (103) 18.1
edilip diizeltilebilecegi giivenli grenme ortami saglar. ’ ’ ’
Egitimin amaglarina uygun hasta merkezli problemler | (432) 76.1 (23) 4.0 (113) 19.9
gelistirme olanag saglar ’ > >
Hastanin saglik durumunun ve klinik problemin karmasik- | (436) 76.8 (23) 40 (109) 192

ligin1 kontrol etmeyi saglar

Tablo 3. Ogrencilerin tanitici 6zelliklerine gore klinik uygulamaya ¢ikmadan énce alinan egitim ile ken-
dini. yeterli hissetme durumlarinin karsilastiriimasi

Degiskenler Simiilasyon egitimi ile kendini yeterli hissetme Test degeri
Yeterli Yetersiz Karasizim X’ p
Say1 | % Say1 | % | Sayn | %
Cinsiyet
Kadimn 120 24,9 183 38 178 37 3,625 0,163
Erkek 26 22,4 38 43,7 23 26,4
Béliim
Hemygirelik 77 22,8 145 42,9 116 34,3 6,461 0,040
Ebelik 69 30 76 33 85 37
Simf
1 58 36,9 29 18,5 70 44,6 42,083 0,001
2 29 20,9 64 46 46 33,1
3 52 23,1 101 44,9 72 32
4 7 14,9 27 57,4 13 27,7
Boliimii isteyerek se¢cme
Evet 116 28,2 165 40 131 31,8 9,474 0,009
Hayir 30 19,2 56 35,9 70 44,9
Mezun oldugu lise
Anadolu lisesi 103 24,5 155 36,9 162 38,6 7,155 0,028
Saglik meslek lisesi 43 29,1 66 44,6 39 26,4

X? : Ki kare testi; p: Anlamhlik degeri (<0,05).

belirtmektedir.
Ogrencilerin tanitict dzelliklerine gore klinik uygula- ~ Ogrencilerin tanitic1 6zelliklerine gore klinik uygula-
maya ¢ikmadan Once alman egitimle kendilerini  ma becerilerinin simiilasyon kullanilarak yapilmasi-
yeterli hissetme durumlar karsilagtirildiginda; ebelik  mi tercih erme durumlart karsilagtirildiginda; ebelik
ogrencilerinin kendini daha fazla yeterli hissettigi, O6grencilerinin, kadin 6grencilerin ve 2. Sinif 6gren-
saglik meslek lisesi mezunu olan ve 4. Sinif 6grenci-  cilerin, klinik uygulamalarinda simiilasyon egitimini
lerinin kendilerini daha yetersiz hissettigi, bolimii ~ daha fazla tercih ettikleri ve aralarindaki farkin ista-
istemeyerek segenlerin yeterlilik konusunda kendile-  tistiksel olarak anlamli  oldugu saptanmigtir
rini daha c¢ok kararsiz hissettigi ve aralarindaki far-  (p<0,05), (Tablo 4).
kin istatistiksel olarak anlamli oldugu saptanmistir

(p<0,05) (Tablo 3). 586
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Tablo 4: Ogrencilerin tanitic1 dzelliklerine gore klinik uygulamalarda simiilasyon egitimi tercihlerinin

karsilastirilmasi.

Degiskenler Simiilasyon egitimi tercihleri Test degeri

Istiyorum Istemiyorum Karasizim p
Say1 | % Sayi | % Sayi | % X’

Cinsiyet

Kadin 363 75,5 54 11,2 64 13,3 6,591 0,037
Erkek 55 63,2 12 13.8 20 12,9

Boliim

Hemgirelik 233 68,9 45 39,3 60 50 9,475 0,009
Ebelik 185 80,4 21 9,1 24 10,4

Simif

1 109 69,4 12 7,6 36 22,9 15,602 0,016
2 110 79,1 16 11,5 13 9,4

3 161 71,6 33 14,7 31 13,8

4 37 78,7 5 10,6 5 10,6

Boliimii isteyerek se¢me

Evet 304 73,8 51 12,4 57 13,8 2,051 0,359
Hayir 113 72,4 15 9,6 28 17,9

Mezun oldugu lise

Anadolu lisesi 303 72,1 51 12,1 66 15,7 1,340 0,512
Saglik meslek lisesi 114 77 15 10,1 19 12,8

TARTISMA VE SONUC

Ebelik ve hemsirelik egitiminde bilgi ve becerinin
kazandirilmas1 ve gelistirilmesi i¢in pek ¢ok egitim
yontemi ve stratejisi kullanilmaktadir. Glinlimiizde
bu egitim yontem ve stratejilerinin en dnemli grubu-
nu simiilasyon egitimleri olusturmaktadir (3,7,14).
Ozellikle son yillarda 6grenci kontenjanlarmin arti-
rilmast ve klinik uygulama alanlarindaki sinirlama-
lar nedeniyle dgrencilerin klinik deneyim kazanabil-
melerinde gii¢liikkler yasanmaktadir. Bu giigliikler ve
simiilasyon egitiminin yararlar1 goz oniine alinarak
iilkemizde de simiilasyon egitimi uygulamalar1 yay-
ginlagmaya baglamistir (14). Calismada 6grencilerin
¢ogunlugunun simiilasyon egitimine olumlu bakis
acilart oldugu aynmi zamanda hayir ve kararsizim
cevabl veren Ogrenci oranlarina bakildiginda ise
simiilasyon yontemine iliskin bilgi eksiklikleri oldu-
gu gorilmektedir.

Arastirmada 6grencilerin ¢ogunlugu okudugu bolii-
mii isteyerek sectigini bildirmektedir. Mesleki geli-
sim ve egitim siireglerine etkisi bakimmdan olumlu
olarak degerlendirilen bu durum, literatiirde yapilan
calisma bulgulariyla benzerlik gostermektedir.'”"”
Tiirkiye’de hemsirelik ve ebelik egitim programlari
kuramsal dersler, laboratuvar uygulamalar1 ve klinik
uygulamalar1 icermektedir. Ogrenciler, genellikle,
hemsirelik ve ebelik egitiminin ilk yilindan itibaren
klinik uygulama alanlarinda hemsirelik ve ebelik
uygulamalarimi deneyimlerler.”

Arastirmada, klinik uygulamaya ¢ikmadan once ali-
nan egitimle ebelik 6grencileri kendilerini yeterli
hissettigini bildirirken, hemsirelik 6grencilerinin
¢ogunlugu yetersiz ya da yeterlilik konusunda karar-
s1z hissetmektedir. Literatiirde benzer sekilde hemsi-
relik 6grencilerinin ¢cogu klinige ¢iktiklarinda, beceri
uygulamasi konusunda kendilerini yetersiz hissettik-

lerini ve klinik dncesi egitimin eksik kaldigini belirt-
mislerdir.'"**' Simiilasyon egitim yonteminin 6grenci
yeterliliklerinin degerlendirilmesine ve ayrica dgren-
cilerin memnuniyet ve 6z yeterliliklerinin geligsmesi-
ne katki saglayan bir 6grenme yontemi oldugu belir-
tilmektedir.'® Bu dogrultuda, ebelik ve hemsirelik
egitimi i¢in saglik bilimleri fakiiltelerinde bilgisayar
destekli simiilasyon laboratuvari kurulmasi, 6grenci-
lerde tespit edilen yetersizliklerin azaltilmasini sag-
layabilecektir.

Ebelik ve hemsirelik egitim siireci igerisinde yer
alan klinik uygulamalar 6grencilerin bilgi, beceri,
uygulamalarini ve meslegi algilayislarini gliglendir-
mektedir.”* Arastirmada, mezuniyet asamasina gelen
4. Sinif 6grencilerinin klinik uygulamaya ¢ikmadan
once alman egitimle kendilerini yetersiz hissetmesi
Ozellikle tizerinde durulmasi gereken bir noktadir.
Yapilmis bir calismada yeni mezun hemsirelerin
psikomotor becerileri gerceklestirme ve acil durum-
lara tepki verme konusunda hazir olma yeterliligini
"diisiik" olarak degerlendirmislerdir.”> Yeni mezun-
lar1 dinamik bir iggiliciine girmeye hazirlamak igin
simiilasyon kullanimi, karmasik hastalara bakmak
icin gereken beceri edinme, elestirel diislinme ve
egitimi gelistirmek icin etkili bir strateji olarak gos-
terilmektedir.** Yeni mezunlarm yeni rollerine ge-
¢islerini saglamak hayati 6nem tasidigindan yetersiz-
lik alanlarmin ve kaynaklariin tespit edilmesi ve
gerekli simiilasyon egitimlerinin mezuniyet 6ncesin-
de planlanmasi ve uygulanmasi 6grencilerin meslege
giris agamasinda stres, anksiyete ve ¢atigma yasama-
larin1 engelleyebilecektir.

Arastirmada, bolimii isteyerek segmeyenlerin klinik
uygulamaya ¢ikmadan 6nce alinan egitimle kendile-
rini yeterli hissetme konusunda kendilerini daha ¢ok
kararsiz hissettigi tespit edilmistir. Okudugu boliimii
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isteyerek secen Ogrencilerin egitimleri sirasinda kli-
nik 6ncesinde, sirasinda ve sonrasinda daha az kaygi
ve stres yasarken, motivasyon, 6zgiiven ve iyimser-
lik diizeylerinin daha yiiksek oldugu bildirilmekte-
dir.>* Okuduklar1 boliimii isteyerek se¢gmeyen 63-
renciler i¢in klinik egitim siireclerinde yeterliklerini
iyilestirmeye yonelik motivasyon kaynaklar1 belir-
lenmelidir.

Aragtirmada, saglik meslek lisesi mezunlarinin ¢o-
gunlugunun klinik egitim 6ncesi alinan egitimle ken-
dilerini yetersiz hissettikleri tespit edilmistir. Arag-
tirma bulgusunun aksine, saglik meslek lisesi mezu-
nu olan &grencilerin lise egitimleri siirecinde klinik
alan deneyimleri nedeniyle kendilerini daha fazla
yeterli hissetmesi beklenirdi. Yeterli hissetme duru-
mu o6grencilerin bireysel algilaria gore sekillendi-
ginden saglik meslek lisesi 6grencilerle yapilabile-
cek derinlemesine goriismelerle yetersizlik nedenle-
rine yonelik ek aragtirmalar ve girisimlere ihtiyag
oldugu goriilmektedir.

Hasta giivenligi, etik ve yasal yaptirimlar, saglik
egitiminde birgok becerinin kazandirilmasinda ger-
cek hastalar iizerinde yapilmasini sinirlamigtir. Son
yillarda egitimde ¢6ziim olarak, birgok {istiin yant
oldugu belirtilen simiilasyonun kullanimi tercih edil-
mektedir.”’ Arastirmada 6grencilerin - gogunlugu
klinik uygulama becerilerinin sanal ortamda senar-
yo/bilgisayar ve maket (simiilasyon) kullanarak ya-
pilmasini tercih ettigini belirtmektedir. Yapilan bir
calismada, Ogrencilerin &zellikle sanal gergeklik
simiilasyonunun ruh sagligir hemsireligi uygulamala-
rinda oldukga gerekli oldugunu belirttikleri gosteril-
mistir.”® Arastirmada ebelik 6grencilerinin, klinik
uygulamalarinda simiilasyon egitimini daha fazla
tercih ettikleri saptanmustir. Ulkemizde dgrenci say1-
smin fazlaligi ve dgrenciler i¢in klinik alan yetersiz-
ligi nedeniyle 6zellikle ebelik dgrencilerinin mezuni-
yet kriterlerini tamamlayabilmesi noktasinda klinik
alanlarda yetersizlikler yasanmaktadir. Ebelik 6gren-
cileri, mezuniyet kriterlerini tamamlama stresiyle
birlikte beceride yetersizlik hissini daha sik yasa-
maktadir.”’ Bu nedenle simiilasyon egitimini daha
fazla tercih ettikleri diistinilmektedir. Simiilasyon ve
beceri egitimi, ebelik becerilerinin gelisimini destek-
ler. Ebelik &grencileriyle yiiriitiilen bir ¢alismada
benzer sekilde dgrencilerin ¢ogu, uygulamali beceri-
leri gelistirmek igin simiilasyon ve beceri egitiminin
gerekli oldugunu diisinmiislerdir.”® Arastirmada, kiz
ogrencilerin ve 2. Siif 6grencilerinin klinik uygula-
malarinda simiilasyon egitimini daha fazla tercih
ettikleri goriilmistiir. Goriilen farkliliklarin 6grenci
sayilarinin dagilimindan ve Ogrencilerin bireysel
algilamalarindan kaynaklanabilecegi diisiiniilmekte-
dir. Gruplar arasindaki farkliliklara ragmen genel
olarak oranlara bakildiginda 6grencilerin ¢ogunlugu-
nun simiilasyon egitimini tercih etmesi ve istemesi
egitim amaglarina ulagsma konusunda 6nemli bir
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baslangi¢ olmasi adina olumlu bir sonug olarak de-
gerlendirilmektedir.

Aragtirma sonucuna gdre Ogrencilerin ¢ogunlugu
klinik uygulamaya ¢ikmadan once aldiklari egitimle
kendilerini yeterli hissetmemekte ve klinik uygula-
ma becerilerinin sanal ortamda senaryo/bilgisayar ve
maket (simiilasyon) kullanarak yapilmasin tercih
etmektedir. Ogrencilerin ¢ogunlugunun simiilasyon
egitim yontemlerine olumlu bakis agilari olmasina
ragmen bilgi eksiklikleri oldugu goriilmektedir. Al-
gilanan yetersizliklerin ortadan kaldirilmas: igin
mevcut egitim yontemlerinin gézden gecirilmesi ve
kanita dayali olarak yararlart ortaya konulan simii-
lasyon egitim yontemleri uygulanmaya baslamalidir.
Ozellikle hemsirelik 6grencilerinin ve son sinifta
okuyan ebelik ve hemsirelik 6grencilerinin klinik
uygulamalara iligkin yetersizlik alanlarinin ve ne-
denlerinin tespit edilerek gerekli girisimlerin plan-
lanmasi1 6nerilmektedir.
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