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HEMSIRELERIN BILGISAYAR KULLANIMLARINA YONELIK
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OZET

Bu calisma, hemsirelerin bilgisayar kullanimlarini degerlendirmek amaciyla yapilmistir. Tanimlayici
nitelikte olan bu ¢alisma, 3 hastanede ¢alisan ve ¢aligmaya katilmaya goéniillii hemsireler (n:160) ile yapilmustir.
Arastirmada Zayim ve arkadaglarinin hemsirelerin bilgisayar kullanimina iligkin goriislerini belirlemek amaciyla
yaptig1 calismada kullandiklar1 Slgekten yararlanilmigtir (1).Arastirmaya katilan hemsirelerin % 37,51 6zel
hastane, % 62,5’i devlet hastanesinde calismaktadir. Hemsirelerin giinliik bilgisayar kullanma siiresi ile egitim
diizeyi arasinda anlaml iliski bulunmustur. Arastirmaya katilan hemsirelerin meslekte bilgisayar kullanimina
yonelik tutum puan ortalamalari kurum degiskenine gore farkli bulunmustur ve bu fark istatistiksel agidan
anlamlidir. Hemsirelerin meslekte bilgisayar kullanimina yonelik tutumlari incelendiginde en yiiksek; %60
hemsirenin “Hemsirelik uygulamalarinda ve degerlendirilmelerinde bilisim teknolojilerinin kullanilmas:
gereklidir” ve %59 hemsirenin “Bilisim sistemindeki ilerlemeler hemsireye yeni roller kazandirmistir” tutumuna
“katiliyorum” yanitin1 vermesi hemsirelerin bilgisayar ve bilisim teknolojilerine uyumlarmin sevindirici diizeyde
oldugunu gostermistir. Hemsirelerin saglik bakimi sisteminde bilgisayardan yararlanmalari igin bilgisayar

kullanimi ve egitimi konusunda desteklenmesi gerekmektedir.
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THE EVALUATION OF THE ATTITUDES DIRECTED TO THE COMPUTER
USAGE OF NURSES

ABSTRACT

This study, which has defining characteristics, was fulfilled with the nurses (n: 160) working in 3
Hospital, and volunteer to participate the study. Research Zayim et al in his study in order to determine their
views on the use of computers used by nurses to the scale used (1). 37.5% of the nurses, who participated the
study, work in private hospital; 62.5% of them work in public hospital. A significant relation between the daily
computer usage of the nurses and their education level was revealed. The attitude point average directed to the
computer usage at work of the nurses, who participated the study, was detected different considering institution
variables and this difference is meaningful in terms of statistical. When examined the attitudes directed to the
computer usage at work of the participant nurses; seeing at the top rate: 60% of the nurses gave the answer “The
information and communication technology is necessary for the nursing practices and evaluations” and 59% of
them gave the answer “I agree with the idea: The development in information system gained the nurses new
roles” — shows that the coherence of the nurses with the computer and information technology is at a gladsome
level. Nurses should be reinforced about computer usage and training to take advantage of computers on health

care system.

KeyWords: Nursing, Computer, Computer Usage.
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GIRIS

Son yillarda, bilgisayar ve bilisim teknolojilerinin gelisimi ile saglik mesleklerinde ve
ozellikle profesyonel bir meslek olan hemsirelikte 6nemli degisiklikler ve gelismeler
yasanmaktadir. Bilgisayar ve bilgisayar denetimli sistemler, ¢agdas tipta, tani ve tedaviye
olaganiistii boyutlar getirmekte, biiylik kolayliklar saglayip, saglik bakim sunumuna hiz
vermekte, maliyeti azaltarak, saglikli/hasta bireyle ilgili verileri kisa siirede elde etmeyi
saglamaktadir. Bunun yaninda karmasik ve birbirine ¢ok yakin bir¢ok vakanin hizli, giivenli
ve dogru olarak yorumlanabilmesine imkan sunmaktadir (2,3,4,5). Bilisim teknolojileri,
hemsirelik verilerinin ve bilgi birikiminin yayinlanmasini, paylagilmasimi ve bilgiye ulagsmay1
kolaylastirmakta, klinik karar verme asamalarinda hemsirelere destekler saglamaktadir.
Ayrica bilisim teknolojileri hemsirelerin diger saglik profesyonelleri ile olan ¢aligmalarmni
destekleyip enformasyon paylagimini hizlandirarak bakimin nasil sunulacagimi belirlemektedir
(3,6).

Bilgi ve iletisim teknolojilerinin tiim profesyonel mesleklerde oldugu gibi hemsirelikte
de dogru ve etkin kullanim1 biiyiik onem tasimaktadir. Hemsirelik kuruluslar1 teknolojiyi,
hemsirelik uygulamalarinin temel yap1 tasi olarak kabul etmekte ve teknolojiyi etkili olarak
kullanabilme, bilgi, beceri ve tutuma sahip olmayr hemsirelikte aranan bir nitelik olarak
vurgulamaktadir. Nitekim Ingiltere Ulusal Saglik Hizmeti Bilgi Merkezi kendi biinyesinde
calisan tiim hemsireler icin temel yeterlilik olarak, Avrupa Bilgisayar Kullanim Lisansi
aranmasmi Onermektedir (7,8,9). Saglik hizmetleri giin gec¢tikce karmasiklasmakta ve
bilgisayara bagl hale gelmektedir. Her yil hastalar i¢cin toplanan ve depolanan tibbi veri
miktar1 bliyiik bir hizla artmakta ve katlanarak biiylimektedir. Bu verilere yeniden ulagma,
kullanma ve isleme bir yandan giderek daha zor bir hale gelirken bir yandan da bu gereksinim
daha fazla 6nem kazanmaktadirr. Bunun bir sonucu olarak bilgi isleme ydntemlerinin
sistematik uygulanmasina; karmasik sorunlar1 ¢6zecek kurumlara ve tekniklere; bilgisayar ve
bilgi teknolojilerinin kullanimimna biiyiik bir gereksinim ve talep dogmaktadir (10). Saglik
teknolojisini kullananlarm %380’1 hemsirelerdir. Hastadan veriyi toplayan, topladigi veriyi
elektronik saglik kayitlarina aktaran hemsireler hastaya dogrudan bakim veren, ihtiyaclarini
belirleyen, nerede, ne zaman, hangi malzemenin kullanilacagma karar veren en biiyiik saghk
ekibi grubu ve bilgisayar ortamma uyarlanmig sistemin birincil kullanicilaridir. Bu
sebeplerden dolay1 giinlimiizde profesyonel saglik bakimi i¢in bilgi teknolojilerini kullanarak

kanita dayali karar verebilen hemsirelere ihtiya¢ duyulmaktadir. Yeni yetisen hemsirelerin
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bilgi teknolojilerine iligkin bilgi, beceri ve elestirel diisiinme yetenegine sahip olmalari,
hemsirelik ve bilisim yeterliliklerini entegre edebilmeleri beklenmektedir (3,5,6,10,11,)
Bunun i¢in, hemsirelerin bilgisayar kullanimryla ilgili bilgi, beceri ve gorislerini analiz eden
calismalara gereksinim vardir. Bu ¢aligma, bu gereksinime yanit vermek amactyla
planlanmuigtir.

Ulkemizde hemsirelerin, bilgisayar kullanimlarmin  degerlendirilmesi, bilisim
teknolojilerini kullanma, bunun yararlarin1 hasta bakimina yansitma diizeyleri ve bunu
etkileyen faktorler konusunda yapilan caligmalar sinirlidir. Hemsirelerin bilgi ve iletisim
teknolojilerini kullanmasinin gelistirilmesi hakkinda yapilacak arastirmalar, saglik bakim
sunumuna hiz kazandirarak, saglikli/hasta bireye bakim uygulamalarina destek olacaktir. Bu
gereksinimlerden yola c¢ikarak gergeklestirilen bu calisma, hemgirelerin bilgisayar
kullanimlarina yonelik tutumlarinin degerlendirmek amaciyla yapilmistir. Calisma, konu ile

ilgili yapilacak yeni caligmalara katki saglayacaktir.

MATERYAL VE METOT

Hemsirelerin bilgisayar kullanimlarina yonelik tutumlarinin degerlendirmek amaciyla
yapilan bu arastirma tanimlayici nitelikte bir ¢aligmadir. Arastirma, Kastamonu Miinif
Islamoglu Devlet Hastanesi ve Ozel Anadolu Hastanesinde ¢alisan hemsireler ile
gerceklestirilmistir. Arastirmanm evrenini Kastamonu Miinif Islamoglu Devlet Hastanesi ve
Ozel Anadolu Hastanesinde calisan toplam 450 hemsire olusturmaktadir. Orneklemini ise
calismaya katilmaya goniillii hemsireler ve ¢aligma giiniinde hastanede bulunan hemsireler
(n:160) olusturmustur. Arastirmada veri toplama araci olarak kullanilan anket, literatiir
taramasi yapilarak arastirmaci tarafindan hazirlanmistir. Arastirmada Zayim ve arkadaslarimin
(2006) hemsirelerin bilgisayar kullanimina iliskin goriislerini belirlemek amaciyla yaptigi
calismada kullandiklar1 Olgekten yararlanilmigtir (1, 6). Anket formu katilimcilarin
demografik Ozellikleri ve bilgisayar kullanim durumlarmi belirlemeye yonelik toplam 11
sorudan, Olgek ise katilimeilarin hemsirelik bilisimi hakkindaki diisiincelerini belirlemeye
yonelik toplam 30 sorudan olusmustur. Olcek icin 5°1i likert tipi Olgekleme ydntemi
kullanilmistir. Formlar, hemsirelere arastrmacilarin gozetiminde, anketin amaci ve
gerekgelerini belirten bir 6n bilgilendirme yapildiktan sonra uygulanmustir. Arastirmanin
uygulanabilmesi i¢in Kastamonu Il Saghk Miidiirliigii’nden yazili, arastrmaya katilmayi

kabul eden hemsirelerden ise sozlii izin alinmigtir. Caligmanin verileri 4 Nisan ile 4 Mayis
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2012’detoplanmistir. Veri toplama araglarmin uygulanmasinda, her klinige ayr1 ayr1 gidilerek,
hemsirelerin tedavi ve hasta bakimi yapmadiklar1 ve uygun olduklar1 bir zamanda, arastirma
ve Olcekle ilgili gerekli aciklamalar yapilmis ve calismaya katilimm goniilli oldugu
vurgulanmistir. Arastirmaya katilmayr reddeden hemsire bulunmaz iken, caligma giiniinde
hastanede bulunmayan hemsireler ¢alisma kapsamina alinamamastir.

Verilerin istatistiksel analizler i¢in SPSS 17.0 paket programu, istatistiksel metot olarak
da; frekans, yiizde, ortalama, standart sapma kullanilmistir. Niceliksel verilerin
karsilastirilmasida iki grup durumunda, normal dagilim géstermeyen parametrelerin gruplar
arast karsilastirmalarinda Mann Whitney U testi kullanilmistir. Niceliksel verilerin
karsilastirilmasinda ikiden fazla grup durumunda, normal dagilim gostermeyen parametrelerin
gruplar arasi karsilastirmalarinda Kruskal Wallis testi ve farkliliga neden olan grubun
tespitinde Mann Whitney U testi kullanilmistir. Niteliksel verilerin karsilastiriimasinda ise
Pearson Ki-Kare testi kullanilmustir.

Arastirmada genel giivenilirlik icin Cronbach’s Alpha katsayis1 hesaplanmistir. Toplam
30 sorudan olusan hemsirelerin meslekte bilgisayar kullanimina ydnelik tutum Olgeginin
Cronbach’s Alpha degeri = 0,801 olarak kullanilmistir. Olgek yiiksek derecede giivenilirdir.
Sonuglar, %95 giiven araliginda, p<0,05 anlamlilik diizeyinde ve p<0,01 ileri anlamlilik

diizeyinde degerlendirilmistir.

BULGULAR VE TARTISMA

Arastirmaya katilan hemsirelerin %89,4' {iniin bilgisayar1 vardir. %49,4’ii orta diizeyde;
%31,3’ii1-3 saat giinliik bilgisayar kullanmaktadir. %50’si  6-9 yildir bilgisayar
kullanmaktadir. %26,9’u okulda, %20,6’s1 bilgisayar kursunda, %52,5’1 kendi ¢abalar1 ile
bilgisayar kullanmay1 6grenmistir (Tablo 1).

Giinliik Bilgisayar kullanma siiresi ile egitim diizeyi arasinda anlamli iligki bulunmustur
(X2:24,274; p=0,002, p<0,05). Giinliik bilgisayar kullanma siiresi 1 saatten az olanlarin
%40,4’tionlisansmezunu; giinliik bilgisayar kullanma siiresi 1-3 saat olanlarin %58’1 lisans
mezunu; giinliik bilgisayar kullanma siiresi 3-5 saat olanlarin %75°1 lisans mezunu; giinliik

bilgisayar kullanma siiresi 5 saatten daha fazla olanlarin %40,9’u lisans mezunudur (Tablo 2)
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Tablo 1. Katilimcilarin Bilgisayar Kullanim Durumlarinin Dagilimi

n %
Bilgi r varhgi Evet 143 89.4
gisayar varlig Hayir 17 10.6
Kullanmiyorum 2 1.3
o Kotii 2 1.3
Bilgisayar Kullanma Orta 79 49 4
Durumu .
Iyi 58 36.3
Cok iyi 19 11.9
1 saatten az 47 29.4
- o 1-3 saat 50 31.3
Gunliik —_ Bilgisayar 5 5 ot 36 225
kullanma siiresi
5 saatten daha fazla 22 13.8
Kullanmiyorum 5 3.1
. 1 y1l ve daha az 12 7.5
Bilgisayar 55 68 425
kullanma deneyimi
6-9 yil 80 50.0
- Okulda 43 26.9
Iinglsayar k.unanmayl Bilgisayar kursunda 33 20.6
ogrenme yeri
Kendi ¢abalar ile 84 52.5

Tablo 2. Katilimcilarin Egitim Durumlari ile Giinliik Bilgisayar Kullanma Siiresi

Arasindaki liski
1saattenaz 1-3 saat 3-5 saat 5 saatten daha fazla Kullanmiyorum p
n % n % n % n % n %
Egitim diizeyi
Lise 14 %298 6 %120 6 %167 7 % 31,8 2 % 40,0 x?=24,274
p=0,002**

Onlisans 19 %404 15 %300 3 %83 6 % 27,3 0 % 0,0
Lisans 14 %298 29 %580 27 %750 9 % 40,9 3 % 60,0

Aragtirmaya katilan hemsirelerin meslekte bilgisayar kullanimina yonelik tutum
puanlar1 ortalamalarinin kurum degiskenine gore anlamli bir farklilik gdsterip gostermedigini
belirlemek amaciyla yapilan Mann Whitney-U testi sonucunda grup ortalamalar1 arasindaki

fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur (Tablo 3).
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Tablo 3. Katilimc1 hemsirelerin meslekte bilgisayar kullanimima yonelik tutumlarmm Kuruma

Gore Dagilimi

Grup N Ort Ss MW p
Ozel hastane 60 3,56 0,468
Devlet 2081,500 0,001**

yonelik tutum ) 100 3,326 0,393
hastanesi

Hemsirelerin meslekte bilgisayar kullanimina

*p<0,05 **p<0,01

Ozel hastanede calisan hemsirelerin meslekte bilgisayar kullanimma ydnelik tutum
puanlar1 (X = 3,556) Devlet hastanesinde ¢alisan hemsirelerin meslekte bilgisayar kullanimina

yonelik tutum puanlarindan (x=3,326) yiiksek bulunmustur.

TARTISMA

Bilgisayarn, saglik hizmetlerinde kullanimimnin yayginlagmasi sonucu saglik sektoriine
etkisi giderek artmaktadir. Hastalarin bakimi, kabulii, transferi ve taburcu edilmesine kadar
her tiirlii uygulama, bilgisayar sayesinde gelistirilebilmektedir. Hemsireler, birincil gérevi
hasta bakimi olmasina ragmen, hasta ile ilgili verilerin kayit edilmesi, bakim ve
uygulamalarin kayit edilmesi gibi nedenlerle bilgisayar kullanmak zorundadir. Hemsireler
bilgisayar kullanarak daha fazla bireysellestirilmis hemsirelik bakimi verebilir, saglikli/hasta
bireyin egitim ve danismanligini yapabilirler (12,13).

Katilimecilarin %89,4” i bilgisayara sahip olmakla beraber %10,6’s1 ise bilgisayara
sahip degildir. Giil ve arkadaslarinin yaptig1 ¢alismada hemsirelerin %42,3” {iniin; Kose ‘nin
yaptig1 ¢alismada ise hemsirelerin %66’sinin bilgisayara sahip olduklar1 belirlenmistir (15).
Bu calisma verileri, bu arastirma verilerine gore incelendiginde, bilgisayar sahibi olan
hemsirelerin yiizdesi oldukca yliksektir. Calisma sonuglarina bakildiginda; teknolojinin
ilerlemesi nedeniyle bilgisayarlarin bilgiye erismede en hizli yol oldugu ve hayatimizin
vazgecilmez geregleri haline geldigi goriilmektedir.

Hemsirelerin bilgisayar kullanma durumlarma bakildiginda; %36,3’iliniin iyi durumda
bilgisayar kullandig1 saptanmistir. Erdemir ve arkadaslarinin calismasinda hemsirelerin
%20’s1; Kose’nin ¢alismasinda hemgirelerin %32,9’unun bilgisayar1 iyi kullandiklari; Kaya
ve arkadaslarnin ¢aligmasinda ise hemsirelerin %80.5’inin bilgisayar kullanabildigi ifade
edilmistir. Ote yandan Brumini ve arkadaslarmingalismalarinda ise hemsirelerin %43 {iniin

bilgisayar kullandig1 belirtilmistir (4,15,17,19,). Calismamiz verileri, bu arastirma verilerine
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gore incelendiginde, bilgisayar kullanan hemsirelerin yiizdesi orta diizeydedir.Bu sonug,
bilgisayar kullaniminin toplumda yayginlagsmasi, toplum hayatina bilgi teknolojilerinin
giderek daha c¢ok girmesi, kamu ve 6zelde bu teknolojilerin yaygm olarak kullaniminin
zorunlu hale gelmesinden kaynaklanmaktadir.

Aragtrmamiz  kapsamindaki hemsirelerin  giinlik bilgisayar kullanma siireleri
incelendiginde; giinliilk 1-3 saat arasi bilgisayar kullanma siiresi %31,3 olarak bulunmustur
(Tablo 3). Kose’nin ¢alismasinda hemsirelerin %43,4’1 giinliik 1-3 saat arasi bilgisayar
kullanmakta; Brumini ve arkadaglarmin ¢alismasinda ise katilimcilarin %37,2°si giinde 1-5
saat arasinda bilgisayar kullandigini ifade etmektedir. Diger yandan Kaya ve arkadaslarmnin
calismasinda, hemsirelerin giinde bilgisayar kullanma saat ortalamas1 10 dk-15 saat arasinda
oldugu belirtilmektedir ve bu oranlar ¢aligmamizdaki hemsire oranina yakindir (15,17,18).
Teknolojinin  hizla ilerlemesi nedeniyle hemsirelerinde bilgisayar kullanma siireleri
artmaktadir. Etkin bilgisayar ve internet hizmetinden yararlanmak, hemsirelere mesleki
uygulamalarinda giincel bir bakis agis1 getirecektir.

Arastirma kapsaminda bilgisayar kullandigini ifade eden hemsirelerin %50’sinin 6-9
yildir bilgisayar kullanma deneyimi oldugu saptanmistir. Kaya ve arkadaslari hemsirelerin
%20’sinin 6-9 yildir bilgisayar kullanabildigini vurgulamistir. Alqurain1 ve arkadaslari ise
hemsirelerin %38,8’inin 5-9 yil bilgisayar kullanma deneyiminin oldugunu belirtmistir (19).
Calismamiz verileri kaya ve arkadaslari, Alqurain1 ve arkadaslari nin sonuglarinda belirgin
diizeyde yliksek bulunmustur. Literatiirde bilgisayar kullanma deneyimi ile bilgisayara karsi
tutum arasinda iliskinin oldugu belirtilmektedir. S6z konusu literatiirde bilgisayar deneyim
yili arttikca saglik ekibi iiyelerinin elektronik tibbi kayitlar1 daha faydali bulduklar1 ve
bilgisayara kars1 olumlu tutum gelistirdikleri vurgulanmustir (17,19).

Son yillarda saglik bakimi kurumlarinda bilgisayar kullaniminin giderek yaygmlastig:
diigtiniildiigiinde, ¢alismamizdaki hemsirelerin bilgisayar kullanma deneyimlerinin 6-9 yil
arasinda %50 olmasinin, 6zellikle hasta bakiminda bilgisayar kullanimina 6nem verdiklerini
gostermistir.

Calismada, Giinliik Bilgisayar kullanma stiresi ile Egitim diizeyi arasinda anlaml iliski
bulunmustur (X2:24,274; p=0,002<.05). Lisans mezunu hemsirelerin 5 saatten daha fazla
bilgisayar kullanma siiresi %40,9 ile 6n lisans ve lise mezunu hemsirelerden anlamli derecede
yiiksektir. Kose nin ¢aligmasinda ise hemsirelerin bilgisayar kullanabilme durumu ile egitim

durumu karsilastirildiginda lisans egitimine sahip olanlarin tamaminin iyi diizeyde bilgisayar

852



Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi /Giimiishane University Journal of Health Sciences: 2014;3 (3)

kullandiklar1 ifade edilmistir (15) . Arastirma sonucumuz diger calisma ile karsilastirildiginda;
katilimcilarin egitim durumlarinin arttikga hem bilgisayar kullanma siirelerinin uzadigr hem
de iyi diizeyde bilgisayar kullandiklar1 goriilmiistiir. Ulkemizde, hemsirelik lisans egitiminde
bilgisayar kullanimina iliskin derslere verilen 6nemin bu sonuca ulasilmasinda etkisi oldugu
soylenebilir. Ko¢’un Hemsirelik 6grencilerinin  hemsirelik egitimi ve uygulamalarinda
bilgisayar konusundaki diisiincelerini belirlemek tizere yaptigi c¢alismanin sonucunda;
ogrencilerin %93,8’inin bilgisayara dayali bir ortamda calismay1 istedigi,%97,7’sinin de
bilgisayar kullanimmin gelecekteki kariyerlerine etki edecegini diisiindiikleri goriilmiistiir.

Arastirmamiza katilan hemsirelerin %52,5’inin bilgisayar kullanmay1 kendi ¢abalariyla
ogrendikleri saptanmistir. Erdemir ve arkadaslarinin ¢aligmasinda da katilimec1 hemsirelerin
%73,3’liniin bilgisayar kullanmay1 kendi ¢abalari ile 6grendikleri vurgulanmistir (4). Genelde
toplumda, 6zelde saglik bakim ortamlarinda hemsirelerin bilgisayarla temaslarinin heniiz
istenilen diizeyde gelismemis olmas1 bu sonugta etkili olabilir. Iki ¢alisma arasindaki fark i¢in
ise, hemsirelerin yillar gegtikce ilerleyen bilgisayar teknolojisini yakalamak konusunda ilgili
olduklarmin bir gostergesi olabilir.

Katilimc1 hemsirelerin meslekte bilgisayar kullanimina yonelik tutumlar1 incelendiginde
en yiiksek oranlarda; %60 hemsirenin “Hemsirelik uygulamalarinda ve degerlendirilmelerinde
bilisim teknolojilerinin kullanilmasi gereklidir” ve %59 hemsirenin “Bilisim sistemindeki
ilerlemeler hemsireye yeni roller kazandirmistir” tutumuna “katiliyorum” yanitin1 vermesi
hemsirelerin bilgisayar ve bilisim teknolojilerine uyumlarmin sevindirici diizeyde oldugunu
gostermistir. Turhan ve arkadasinin ¢alismasinda ise; %352,9 hemsirenin “Hemsirelik
uygulamalarinda ve degerlendirilmelerinde bilisim teknolojilerinin kullanilmasi gereklidir”
tutumuna “katiliyorum” yanitin1 vermesi calismamiz ile uyumludur. Ancak Turhan ve
arkadasinin calismasinda hemsirelerin “Bilisim sistemindeki ilerlemeler hemsireye yeni roller
kazandirmistir” tutumuna %13,4’lintin “katiliyorum”, %52,3’linlin “katilmiyorum” yanitini
vermesi disiindiiriiciidiir (21). Saglik bakim profesyonellerinin 6zelliklede hemsirelerin daha
hizl1 ¢alismasi, daha fazla iiretmesi, etkinlik ve verimliliklerinin artirilmasi i¢cin bugiin ve
gelecekte bilgisayar1 baskalarmmmn sorumlulugu olarak gormekten vazgegerek hemsirelik
uygulamalarina yardimei bir arag olarak gormeleri 6nemlidir (20).

Calismamizda 6zel hastanede calisan hemsirelerin meslekte bilgisayar kullanimina
yonelik tutum puani ortalamalarmin yas degiskeni agisindan anlamli bir farklilik gosterip

gostermedigi degerlendirildiginde grup ortalamalar1 arasindaki fark anlamli bulunmustur.
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Buna gore; yas grubu 41 ve tizeri olan hemsirelerin meslekte bilgisayar kullanimina yonelik
tutum puani, yas grubu 30 ve alt1 olan hemsirelerin meslekte bilgisayar kullanimina yonelik
tutum puanindan yiiksek bulunmustur. Gengler yasamda daha ilging ugraslar bulabildikleri
icin ¢alisma aligkanliklar1 ve ise bagliliklar1 ¢ok kuvvetli olmayabilir. Orta yaglilar islerini ve
ortamlarini tanimiglar ve alismiglardir. Koklesmis is aliskanliklar1 sayesinde islerine daha ¢ok
baglanirlar. Sonug olarak is tatmini ile yas arasinda dogru bir oranti oldugu ve yas ilerledikge
tatmin diizeyinin yiikseldigi soylenebilir (22). Bu tatmin, hemsirelere mesleklerinde
teknolojiyi daha verimli kullanmalarini saglayabilir ve ¢calisma sonucumuzu destekler.

Calismada “Katilimc1 Hemsirelerin - Meslekte Bilgisayar Kullanimina Y onelik
Tutumlarina’ verdikleri ifadeleri degerlendirildiginde; hemsirelerin ¢alisma alanlarinda
bilgisayar teknolojilerini kullanmaya hazir olduklari, bilisim teknolojilerinin kullanilmasinin
hemsirelik bakim ve uygulamalarina olumlu yonde katki saglayacagmi diisiindiikleri
saptanmistir. Ulkemiz adina bu veriler oldukg¢a sevindiricidir. Hemsirelik siireci géz &niine
almarak gelistirilecek olan bilgisayar programlari, hemsirelerin daha fazla s6z sahibi olmasi
acisindan da olduk¢a Onem kazanacaktir. Hemsirelik mesleginin sagligi gelistirilmesi,
korunmas1 ve hastaliklarin 6nlenmesi iizerinde odaklandigi g6z Oniine almirsa hemsireler
saglik bakim sunumu igerisinde bilimsel ve teknolojik gelismeleri kabul etmede ve
uygulamada anahtar pozisyonda rol oynarlar. Bu nedenle saglikli/hasta bireyi etkileyebilecek
herhangi bir bilgisayar sisteminin planlanmasi, programlanmasi ve uygulanmasinda
hemsirelerin bilgisayarlar1 hemsirelik islevlerinin bir parcasi olarak goérmeleri ve kullanim
istekliligini gostermeleri ¢ok onemlidir (20).

“Hemsirelerin Bilgisayar kullanimi hiimaniter olmayan bakim saglar” tutumuna
verdikleri ifadelere bakildiginda; hemsirelerin %26’s1 “katilmiyorum”, %41°1 “kararsizim”
ifadesini kullanmiglardir. Hemsirelerin kararsizlik yasamalar1 hemsirelik agisindan iyi bir
sonu¢ olmamakla beraber, katilmiyor olmalar1t memnuniyet vericidir. Literatiirde
bilgisayarlarin saglikly/ hasta bireyle ilgili genis miktarda veriyi bir araya toplayarak bireyin
bakim ve tedavisini kolaylastirdigi buna karsin saglikli/hasta bireyle olan iletisimi azalttig1,
etik sorumluluk ve yargilama 6zelliklerine sahip olmadig1 i¢in hiimaniter olmayan bir bakim
sagladig1 belirtilmektedir (20). Kog¢’un caligmasinda, hemsirelik 6grencilerinin %53,1’inin
bilgisayarlarin hiimaniter olmayan bakim sagladig1 goriisiine katilmadiklar1 ifade edilmistir
(20) Hemsgirelerin birgogunun bilgisayar teknolojisinin ¢ok vakitlerini aldigin1 diigiinmelerine

ragmen, bilgisayar teknolojisi uygulamalaria dahil ettiklerinde hemsirelik uygulamalarinin
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kalitesi olumlu yonde etkilenecek, kayit tutmak i¢in ayrilan zaman azalacak ve saglikli/ hasta
bireye ayrilan zaman artacaktir.

Hemgirelerin bilgisayarlarin hasta mahremiyetini ihlal ettikleri ifadesine tutumlarina
bakildiginda; %13’ “katiliyorum”, %10’u “tamamen katiliyorum” cevabini1 vermislerdir.
Kose’nin ¢alismasinda hemsirelerin ayni tutuma yonelik cevaplart ise; hemsirelerin
%10.9’unun “katiliyorum”, %20’sinin “tamamen katiliyorum” sonuglar1 bizim arastirma
sonuglarimizla paralellik gostermektedir (15). Bu oranlarin daha yiiksek olmasi beklenilen
sonuctur. Clinkii saglik bakim ortamlarinda kullanilan bilgisayarlara bireylerle ilgili gizli
bilgiler girildiginde ve gerekli giivenlik onlemleri alinmadiginda, bu bilgilere herkesin
ulasabilecek olmasi, hasta mahremiyetinin ihlal edilmesine neden olabilecek bir durum olmasi
acisindan onemlidir. Saglikli/hasta bireylerle ilgili olarak olusturulan veri tabanlari, bilginin
ayn1 anda birden c¢ok kisi tarafindan paylasilmas1 gerektigi durumlarda biiyiik yararlilik
saglamasma karsm, bilgisayarla ilgili hasta mahremiyetini ihlal edebilme olasiliginin
bulunmas1 giivenlik 6nlemlerinin alinmasimi gerektiren son derece 6nemli bir durumdur.

Aragtirmaya katilan hemsirelerin meslekte bilgisayar kullanimma yonelik tutum puan
ortalamalar1, kurum degiskenine gore degerlendirildiginde grup ortalamalar1 arasindaki fark
istatistiksel acidan anlamli bulunmustur. Ozel hastanede calisan hemsirelerin meslekte
bilgisayar kullanimina yonelik tutum puanlar1 (x=3.556), devlet hastanesinde calisan
hemsirelerin meslekte bilgisayar kullanimma yonelik tutum puanlarindan (x=3.326) yiiksek
bulunmustu(Tablo 3). 2008 yil1 verilerine gore Tiirkiye’de aktif olarak ¢alisan hemsire sayisi
92.509 dur. Bu hemsirelerin 67.226’s1 Saglik Bakanhigi’nda, 11.378’1 {iniversite
hastanelerinde ve 13.905’i ise Ozel sektorde gorev yapmaktadir. Goriildiigii gibi tilkemizde
saglik hizmetlerinin biiyiik bir boliimii, devlet hastanelerinde verilmektedir. Ozel hastaneler
niifus ve toplumsal saglik gereksinimlerinden ziyade, maksimum karlilik prensibi
dogrultusunda ekonomik gelismislik diizeyi yiiksek bolgelerde yogunlagmaktadir (23).
Tiirkiye’de biiyiik sirket konumundaki kurumlarin agtig1 6zel hastanelerde yonetici hemsireler
yiiksek lisans, sorumlu hemsireler ve hemsireler lisans diizeyinde egitime sahip olmasina
kamudan daha fazla dikkat edilmektedir (22). Calisma sonucumuzda kurum degiskenine gore

ortaya ¢ikan fark bu nedenlere bagl olabilir.
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SONUC VE ONERILER

Hemsirelerin bilgi teknolojilerini kullanmaya hazir olusluk diizeyi hemsirelik biligimi
ve bilgi sistemlerinin gelisiminde 6nemli role sahiptir. Calismamizda da gorildigi iizere
saglik sektoriinde dnemli bir yere sahip olan hemsirelerin egitim durumlar1 arttikca giinliik
bilgisayar kullanma siireleri de artmaktadwr. Hemsgirelerin saglik bakimmi sisteminde
bilgisayardan yararlanmalar1 i¢in bilgisayar kullanimi1 ve egitimi konusunda desteklenmesi
gerekmektedir. Kurumlarda hizmet i¢i egitim programlarinda hemsirelerin bilgi teknolojisi
kullanmaya yonelik bilgi ve becerilerinin desteklenmesi, hemsirelerin  bilgisayar
teknolojisinin hemsirelik uygulamalar1 iizerindeki avantaj ve dezavantajlarinin agiklanmasi
gerekmektedir. Hemsirelerin, arastirma yaparak kendilerini gelistirebilmeleri ve hizmetin
kalitesinin arttirilmasi icin kliniklerde bilgisayar donanimlarinin arttirilmasi gerekir ve ayrica
okul doneminde bilisim derslerine uygulamali olarak agirlik verilmelidir.

Saglik bakim alaninda bilgisayar teknolojisinin planlanmasi ve uygulanmasi i¢in bu
diizeyde yeterlilige sahip hemsirelere ihtiyag vardir. Bu dogrultuda hemsirelerin bilgisayar
teknolojisi ve onun hemsirelik bakimi {izerinde etkisini belirlemeye yonelik calismalar

yapilmali ve ¢alismalarm yapilmasi konusunda egitimci hemsireler desteklenmelidir.
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