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OZET

Amag: Hemsirelik birinci sinif 6grencilerinin ilk klinik uygulamalar1 sirasindaki yasantilarinin tanimlanmast
amaclanmistir.

Yontem: Calismada, niteliksel arastirma deseni kullanilmistir. Calismanin 6rneklemini 22 hemsirelik boliimii birinci
smif 6grencisi olusturmustur. Veriler, 6grencilerin tuttuklar: giinliiklerden elde edilip degerlendirilmis ve dokiiman
analizi ile yorumlanmustir.

Bulgular: Hemsirelik 6grencilerinin yasantilari/deneyimleri; duygusal yogunluk, kisisel ve mesleki kazanimlar,
destek gorme, yorgunluk, kliniklerde 6grenci sayisinda fazlalik, hastalarin uyguladigi sozel siddet ve klinik
uygulama ile teorik dersler arasindaki farkliliklar olarak yedi temaya ayrilmistir.

Sonug: Calismada hemsirelik birinci simif Ogrencileri, ilk klinik uygulamalari sirasinda duygusal yogunluk
yasadiklarini, mesleki ve kisisel kazanimlar elde ettiklerini, akranlari ve hemsireler tarafindan desteklendiklerini
ifade etmiglerdir. Ogrenciler; klinikte 6grenci fazlaligi, yorgunluk, hastalardan sozel siddet gorme ve klinik
uygulama ile teorik derslerin uyusmamasi gibi sikintilar yasadiklarini belirtmislerdir. Bu durumda 6grencilerin
kliniklerde basarisini artirmak i¢in 6zellikle uygun fiziksel ortam ve kosullar hazirlanabilir.
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ABSTRACT
Objective: In this study, it was aimed to determine the experiences during the clinical applications of first year nursing

students.

Method: Qualitative research design was used in the study. The sample of the study consisted of 22 first-year nursing
students. The data were obtained from the diaries kept by the students and using document analysis.

Results: The experience of nursing students were grouped under seven themes: emotional intensity, personal and
professional achievements, support, fatigue, excessive number of students in clinics, verbal violence by patients and
differences between theoretical and practicing.

Conclusions: In the study, first year nursing students stated that they experienced emotional intensity, achieved
professional and personal success, and were supported by their peers and nurses during their clinical practice. They also
stated that they were exposed to excess of students in clinics, physical fatigue verbal violence from patients and
differences between theoretical and practicing. In this context, especially suitable physical environment and conditions
can be prepared to increase the success of students in clinics.

Keywords: Student, clinical practice, nursing
GIiRiS

Hemsirelik egitimi; teorik ve uygulamali egitim olmak iizere! iki ana bilesenden olusan biitiinlesik bir
egitim seklidir. Egitim siiresinin yarisinu klinik uygulamalar olusturur® ve klinik uygulamalar teorik derslerle
iliskilendirilerek gerceklestirilir.2 Bu kapsamda klinik uygulama alanlar1 da, grencilerin teorik bilgi ve
mesleki becerilerini birlestirerek O6grenme firsati yakaladiklar1 6grenme alanlaridir.® Bununla birlikte
hemsirelik Ogrencileri her zaman benzer firsat ve olanaklara sahip kliniklerde uygulamalarim
gerceklestiremezler, genellikle farkli ortam, kiiltiir, firsat ve olanaklara sahip kliniklerde 6grenmelerini
gergeklestirirler.* Bu dogrultuda klinik yerlestirmelerde, bu farkliliklar en aza indirgenerek, etkili, kendine
giivenen, yetkin hemsireler yetistirmek i¢in planlamalar yapilmali ve basar1 saglanabilmesi igin 6grencilerin
esit oranda desteklenmesi gerekmektedir.> Personelin ve egitimcilerin 6grencilere yardimci olduklar,
ogrencilerin kendilerini mutlu hissettikleri ve olumlu davranislar ile karsilastiklar1 kurumlar 6grencilerin
memnuniyet diizeyini arttirmaktadir.6 Bununla birlikte hastanelerin ya da diger saglik kurumlarinin fiziki
yetersizlikleri, kisith vaka sayisi, tiim derslere iliskin klinik uygulamanin yapilamamasi, hemsirelerle
yasanan iletisim problemleri, 6gretim eleman: sayisinin yetersizligi, bu siirecte 6grencilerin bir¢ok sorun
yasamasina, motivasyonlarinin azalmasina ve hastane uygulamalarina katilimda isteksizliklere neden
olabilmektedir.’® Ayrica klinik yoneticilerin kalifiye olmamasi, egitimciler ile klinik Ogreticiler arasinda
yasanan iletisim sorunlari, klinik uygulama alanlarinin  karmasiklign da O6grencileri olumsuz

etkileyebilmektedir.?

Klinik uygulamalarda &grencilerin deneyimlerine duygusal siireglerde eslik etmektedir. Ogrenciler
uygulamalarda, kendilerine ya da klinik ortama bagli stres®, korku ve oOfke duygularmi da
deneyimleyebilmektedirler.’? Bilgin ve ark." ¢ogunlugunu ikinci ve son simf hemsirelik 6grencilerinin
olusturdugu calismalarinda; 6grencilerin saldirganlik algilarini ve savunma yontemlerini nicel bir ¢alisma ile
arastirmis, Ogrencilerin siklikla hasta ve yakinlari tarafindan sozel saldirillara maruz kaldiklarim
saptamiglardir. Ayrica Korhan ve ark.!? ise tigiincii sinif hemsirelik 6grencilerinin klinik alanda yasadig: etik
sorunlar1 incelemisler ve ¢alismada 6grencilerin etik sorunlar yasadiklarini saptamislardir. Bu etik sorunlar;
etik ¢ikmaz, etik ikilem, etik belirsizlik olarak belirlenmis ve etik sorunlarin hemsirelerden kaynaklandigini

belirlemislerdir.
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Demir ve Ercan'¥da psikiyatri klinigine ilk defa klinik uygulamaya ¢ikan 6grencilerin deneyimlerini
nitel bir calisma ile arastirmislardir. Calismalarinda; akil sagligi hastaliklarinin tedavisi, kisisel gelisim,
mental hastaliklarda damgalamaya dair alinan teorik egitimin yetersiz oldugu sonuglarina ulasmislardir.
Benzer sekilde Giinay ve Kiling'in'*nitel ¢calismasinda, hemsirelik 2., 3., 4. sif 6grencilerinin teorik bilgilerini
klinik uygulamalarda kullanmakta yetersiz oldugu ve klinik bilgi ve becerilerinin de yetersiz oldugu
belirlenmistir. Oysa hemsirelik 6grencileri i¢in klinik 6grenmeyi; bireysel farkliliklarmn yani sira sorumlu
Ogretim elemani, hasta, hasta yakini, hemsire, doktor, smif/donem arkadaslar1 ya da diger
kurumlarin/bdliimlerin  6grencileri ile gerceklesen olumlu etkilesim sonucunda kazanilan yasanti ve
deneyimler giiclendirebilir.10121415 Ozellikle egitimcinin klinik uygulamada beceri, deneyim ve bilgi sahibi
olmasi, Ogrenciler tarafindan uzmanhga dayali bir gii¢ olarak algilanabilmektedir. Bu gii¢ 6grenci icin
“kendisinin hastaya zarar verme ihtimalini azaltmak” anlamina gelmektedir.’6 Ogrenciler, oncelikle
hemsirelik girisimlerinin neden yapildigindan ¢ok nasil yapildigini daha fazla Snemseyebilir. Dolasiyla
klinik 6grenme siirecinde hemsire, yonetici hemsire ya da egitimcilerin geribildirimleri 6nemlidir.”

Hemsirelik 6grencilerinin klinik deneyimlerini inceleyen ¢alismalarda, dgrencinin kendisinin istekli
olmasinin, Ogrencilerin klinik performanslar: ile ilgili elestirilerde olumlu ifadeler kullanilmasinn,
egitimcinin hastaya davranislari ile 6grenciye rol model olmasinin, hastane dis: alanlarda (bahge, kantin vb.)
egitimci ve Ogrencilerin bir araya gelme olanaklarinin saglanmasinin'®, hemsire egitimcilerin klinik
deneyimleri ve bilgileri kadar iletisim becerilerinin bu siirecteki 6nemi'” klinikte calisan ve okuldan
gorevlendirilen egitimcilerin destegi, rehber hemsirelerin davramnislari, ders igerigi ve iinitedeki hasta
yogunlugu?! ilgili faktorler olarak bulmustur.

Hemsirelik 6grencilerinin ilk klinik uygulamalar: ile ilgi calismalarda ise; Levett-Jones ve ark.’nin’
hemsirelik 6grencilerinin hata yapma korkusu yasadig1 ve uygulama disinda kendilerinden bir gorev talep
edildiginde yapamayacaklarini sdyleme endisesi tasidiklar1 belirlenmistir. Thomas ve ark.’nin? ¢alismasinda
ise ogrencilerin ilk klinik uygulamalarinda bir 6grenen yerine 6grencilerden bir ¢alisan gibi davranilmasi
istendiginde, 6grencilerin hemsirelerin hastaya dair kendilerinden beklentilerini reddetmek igin resmi ya da
zorunluluk iceren ifadeler yerine gozlem ve deneyim istediklerine dair samimi ve i¢ten ctimleler kullanip
ortamdan uzaklastiklarini saptamislardir. Tiirkiye’de yapilan bir calismada, birinci simif 6grencilerinin klinik
egitimcilerini teorik bilgi ve beceri bakimindan yetkin, Ogrencileri motive etme, yonlendirme ve
cesaretlendirme konusunda bagarili gérmelerine ragmen, egitimcilere erisimin saglanamamasini en 6nemli
sorun olarak belirtmislerdir.’ Dolayistyla klinik uygulama, 6grenmeyi etkileyen farkli durumlar ve etkenleri
iceren klinik ortamlarda ya da alanlarda gerceklesen bir 6grenme siirecidir. Bu stiregte, klinik uygulamalara
daha duyarls, ihtiyag ve beklentileri diger hemsirelik ogrencilerinden farkli olan birinci simf hemsirelik
ogrencilerinin degerlendirilmesi gereken 6zel bir grup oldugu soylenebilir.

Bu kapsamda hemsirelik 6grencilerine yonelik gerceklestirilen ¢alismalar incelendiginde; Tiirkiye’'de
birinci smif hemsirelik 6grencilerin ilk klinik uygulama siirecinde kendilerini etkileyen ya da onlar icin
onemli olan konular1 klinik uygulama siiresi boyunca, her uygulama giinii i¢in diizenli olarak yazdiklar:
kisisel gtinliiklerin dokiiman analizi yapilarak yasantilarinin yorumlandigi nitel bir c¢alismaya
rastlanmamistir. Bu nedenle c¢alismada, Ogrenci hemsirelerin ilk klinik uygulamalar1 sirasindaki

yasantilarinin ortaya konulmasi amaglanmustir.
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YONTEM

Calismanin Deseni ve Arastirma Grubu

Bu ¢alismada, nitel arastirma deseni kullanularak yapilmistir. Yazili kaynaklarin incelenmesini kapsayan
dokiiman analizi?? ile hemsirelik birinci sinif 6grencilerinin ilk klinik uygulamalar1 sirasindaki yasantilarini
yorumlamak amaciyla yapilmistir. Bunu anlamanin en iyi yollarindan biri ise bu duruma iliskin kendileri
tarafindan kayit altina alinan giinliiklerdir. Bu giinliiklerin ¢6ziimlenmesi ile Ogrencilerin yansitict
diisiinceleri anlasilmaya ¢alisilmistir.

Arastirma grubunu, bir saglik yiiksekokulunun hemsirelik boliimiiniin birinci siifinda okuyan, klinik
uygulama sirasinda duygu, durum ve diisiincelerin yazildig: kisisel giinliik tutma ve ¢alismaya katilim
konusunda goniillii olan 23 ogrenci olusturmustur. Ancak calisma, bir 6grencinin gilinliik yazmay
birakmasindan dolay1 22 &grenci ile tamamlanmustir.

Arastirmanin Etik Yonii

Aragtirma icin veri toplama siirecinde okul miidiirliigiinden sozlii ve yazili izin alinmustir. Bir Kamu
Universitesinin Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan Aragtirmalar Etik Kurulu Bagkanligi'ndan etik kurul onay1
alinmustir (Say1: 40465587-36). Ayrica 6grencilerin goniilliiliigii esas alinmistir. Tiim verilerin sadece bilimsel

arastirma amacl kullamilacag1 konusunda katilimcilara agiklama yapilmustir.

Veri Toplama Teknik ve Araclar

Bu calismada birinci siif hemsirelik 6grencilerinin, ilk klinik uygulamalarinda kendi el yazilar ile
yazdiklar kisisel giinliiklerin dokiiman analizi yapilmistir.?

Verilerin Toplama Siireci

Aragtirma verileri Mart- Mayis 2016 tarihleri arasinda toplanmistir. Ogrencilerden, ilk klinik uygulama
sirasinda kendileri, egitimciler, akranlari, diger kurumlarin 6grencileri, hastalar, hemsireler ve diger saglik
personellerine iliskin olarak duygu, durum, iletisim, farkindalik ve gelisimleri gibi yasantilar1 ve onlar
etkileyen tiim durumlan giinliiklerine yazmalar1 istenmistir. Bu siiregte Ogrenciye yonlendirici ya da
etkileyici hi¢bir miidahalede bulunulmamistir. Klinik uygulama sonunda 6grenciler, kisisel giinliiklerini
ilgili saglik yliksekokulunda calisan arastirmaciya elden teslim etmislerdir.

Verilerin Analizi ve Degerlendirilmesi

Verilerin analizi literatiirde &nerilen sekilde gerceklestirilmistir.22 Ilk asamada katilimcilardan giinliikler
toplanmis, dosyalanmis, okunmus, tekrar tekrar okunmus, dokiimantasyonu saglanmaistir. Ikinci asamada
ogrenci ifadeleri toparlanarak ilk kodlamalar yapilmistir. Daha sonra kod listesi olusturulmus, birbiriyle
iligkili kodlar kiimelendirilmis, kategorik kodlamalar ortaya konulmustur. Kategorik kodlamalar
olusturulurken arastirmacilar tarafindan tekrar tekrar degerlendirilmis ve tartisilmistir. Ortaya ¢ikan
kategoriler dogrultusunda ogrencilerin klinik uygulama yasantilar1 dair ana temalar elde edilmis ve
raporlanmuistir.

Arastirmamn Niteligi

Aragtirmanin giivenirligini ve tutarliligim saglamak amaciyla 6grenciler klinik uygulamalarmni birinci
arastirmacinin gozetiminde gerceklestirmistir. Arastirma verilerinin toplanmasinda ve analizinde tiim
ogrencilere benzer/tutarli bir sekilde davramilmis, hicbir miidahalede bulunulmamistir. Bu amagcla
ogrencilerin isimleri dokiiman analizi asamasinda goz ardi edilerek sadece yasantilar degerlendirilmistir.

Bulgular kisminda arastirmadan elde edilen ve okuyucunun teyidi amagl bulgular1 destekleyecek yeterince
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ham veri okuyucuya sunulmustur. Tkinci aragtirmaci, arastirmanin her asamasinda arastirmanin deseninden
toplanan verilere, bunlarin yazimina kadar olan biitiin siireglere elestirel bir gozle bakarak arastirmaciya geri
bildirimde bulunmustur. Sonrasinda ham veriden elde edilen kodlamalar ve kategorilere gore veriler
yeniden diizenlenmis, ancak veriler okuyucuya yorum katmadan ve verinin dogasina sadik kalinarak
sunulmustur. Bu ortaya ¢ikan kod ve kategorilere yorum katilmadan arastirmanin bulgular kisminda yer
verilmistir. Bu asamada olusturulan kodlar, alt kategoriler ve ana kategoriler, arastirmanin durumu,
hemsirelik alan uzmani ve nitel veri analizi uzmani olan 2 6gretim {iyesi tarafindan degerlendirilmistir.

Ayrica dokiimanlarin hepsi gerektiginde incelenmek tizere saklanmaktadir.

Bulgular

Hemsirelik 6grencilerinin yasantilar1 duygusal yogunluk, kisisel ve mesleki kazanimlar, destek gorme,
kliniklerde 6grenci sayisinda fazlalik, yorgunluk, hastalarin uyguladig: sozel siddet ve teori ile uygulama
arasindaki farkliliklar olmak {izere yedi ana temada toplanmistir. Bu temalar ve alt temalar alintilarla birlikte
asagida sunulmustur.

1. Duygusal Yogunluk

Bu yasantiya ait tema “acima-iiziilme, heyecan, sikilma, korku” olarak yorumlanan dort alt tema
asagida sunulmustur.

1.1. Aama-Uziilme

Birinci sinuf Ogrencileri, hastalarin var olan rahatsizliklari, fiziksel goriiniisleri, hasta yakinlarinin
tepkisi, sik sik ve uzun siireli hastaneye yatis ve hemsirelik girisimlerine iliskin hastalarin canlarini acitma
diisiincesiyle en ¢ok acima, {iziilme, dayanamama gibi duygusal ifadelerde bulunmuslardir:

“Bugiin gordiigiim hastalara ok iiziildiim. Hele meme kanseri olan bir kadin vard: ki o en koétiisiiydii sanirim.
Hastaliktan o kadar ¢okmiis, o kadar zayiflanusti ki kiiciik bir cocuktan farksizdr ..., bir de bugiin kan transfiizyonu
yapilan bir hasta fenalasti. Hastanin yamina kiiciiciik bir kiz birakmglar. Kiz o kadar korkmustu ki... Hastadan ¢ok kiza
iiziildiim. Bugiin birka¢ hastadan damar yolunu cikardim. Ilk basta aciyacagimi diisiinmiistiim ama hi¢ acimadigim
soyledi.”(1.68renci).

“Sinir krizi gegiren bir kadn geldi, bagirip cagiriyordu, qi3lik atiyordu. Ailesi, hastane ¢alisanlart ve bir giivenlik
gorevlisi kadimi sakinlestirmeye calistyorlardi. Sonra kadinin oglu annesini goriince aglamaya basladi. Bunlar: goriince
hem iiziildiim hem de korktum meslekten.” (3.0¢renci)

“Onkolojide ilk giiniim oldugu icin, ortamdan cok etkilendim. Her hastamn basina gittigimde bogazim
diigiimlendi, gozlerim yasardi. C.S diye bir hasta vardi, her odasina girdiimde kalbime bicaklar saplandi. Babama
benzediginden mi bilmiyorum ya da diger hastalara gore yas: biraz daha geng oldugundan da olabilir, onun durumuna
cok iiziildiim.”( 5.6grenci)

“Haftamin belirli giinleri geldikleri icin bu servis onlarin ikinci evleri gibi bir sey. Hayatin gercek yiizii bence
hastanelerde yasaniyor...Hastanin korkusu yiiziinden belliydi. Hastaya cok iiziildiim.”( 6.0grenci)

“ Bugiin diyalizde her zamanki seyleri tekrar edip durdum. Haline ¢ok iiziildiigiim bir amcamn vefat ettigini
dgrenince, bu giiniim biraz moralsiz gecti.” (7.0grenci)

“Bir hastaya bilgi vermeden; direk ates Olciimii yapinca hasta iirktii, o iirkiince acikgast ben de iiziildiim.”
(13.68renci)

“Bu hastadan ¢ok etkilendim. Ciinkii viicut kaslari siirekli kasili sekilde. Gozleri bir noktada sabit duruyor.
Durumu ¢ok ciddi. Cok iiziildiim.” (14.63renci)
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“Kan gekeri olcerken, igneyi batirmakta zorlaniyorum. Ciinkii hastalar elini ¢ekiyor ve canlarimi acitryorum
diisiincesiyle irkiliyorum.” (14.0grenci)
“Ben fark ettim de hastalarin ilag tedavileri ya da baska uygulamalarindan cok onlarin hastanedeki durumlarima

daha fazla iiziiliiyorum. Ileride aligtrim ama vicdanimi da kaybetmek istemiyorum.” (16.63renci)
1.2. Heyecan

Ogrenciler klinik uygulamalarda iiniforma giymenin, hemsgire olma hayalini gergeklestirmenin ve bir

hemsire aday1 olarak ilk kez hastanede bulunmanin verdigi heyecam su sekilde belirtmislerdir;
“Cok biiyiik heveslerle gittim, beyazlar: giyip hastaneye sevingle girmistim.”(2.68renci)
“Cok heyecanliyim ve kendimi ¢ok garip hissediyordum.” (3. 3renci)
“Heyecan ve gariplik vards tistiimde.” (4. 6grenci)
“Hastaneye giderken heyecan vard: tabi ki ....” (5. 6grenci)
“Hissettigim tek sey ‘heyecan’ oldu.”(6. 6grenci)
“llk giiniin telag: tabi ki vardr. Heyecani, mutlulugu ve korkusu.”(15. 5grenci)

“Ben saglikla ilgili bir boliimden lise diplomasina sahip olmama, hastane ortami ve hasta ile daha énce karsilasmis

olamama ragmen ¢ok heyecanliydim.” (16. 63renci)

“Hastaneye giderken ¢ok heyecanlandim. [lk adim atarken kendimi cok mutlu hissettim. Ciinkii hemsirelik benim
hayalimdi.”(20. 63renci)

“Bugiin klintk uygulamanun ilk giinii oldugundan cok heyecanlandim.” (21. 6grenci)

“Klinik uygulamalarin ilk giiniiydii heyecanlydum.”(22. 6grenci)

1.3. Sikilma

Klinik uygulamada baz1 6grenciler sikildiklarini asagida alintilanan ifadelerle belirtmislerdir.

“Aym serviste calismaktan ¢ok sikildim. Ciinkii hicbir sey 6§renemiyoruz.” (9. 6grenci)

“Artik yavastan sikilmalar bas gosterdi bende. Bir is olmadigini anlayinca biraz hastalar: gozlemledim sikilinca da
kitabumin sayfalarin araladim.” (13. 63renci)

1.4. Korku

Bazi 6grencilerin yasadigi bir baska duygu; hastane ortamina, hastanedeki hastalara ve hemsirelere
uyum gosterme ve iletisim kurma ile ilgili “korku” ya iliskin ifadelerdir. Ogrencilerin bu ifadelerine iliskin
alintilar asagida sunulmustur.

“Heyecanli degilim fakat korkularim var. Cok ¢abuk uyum saglayamayan ve ilk girdigim ortamda sessiz kalan bir
kisiligim oldugundan hastalarla ve oradaki hemsirelerle iletisim sorunu yasamaktan acikcas: biraz korkuyorum.”(7.
dgrenci)

“Biraz heyecan, biraz korku, duygularim cok karigikt1.”(9. 6grenci)

2. Kisisel ve Mesleki Kazanimlar

Ogrenciler, klinik uygulama yasantilarinda bazi kisisel ve mesleki kazammlar elde ettiklerini
belirtmislerdir. Bunlar, mesleki uygulamalara bagli kazanimlar, kisisel kazanim ve gelisim olmak {izere 2 alt
tema altinda ele alinmistir:

2.1. Mesleki Uygulamalara Bagli Kazanimlar

Ogrenciler, ilk klinik uygulamada hemsirelere, diger saglik calisanlarina, akranlarina, hemsirelik
girisimlerine iliskin kazanimlarini, ayrica meslege dair diisiince ve duygularini asagidaki alintilarla ifade

etmiglerdir.
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“...hasta anjiyodan ¢ikt1§1 zaman, kanama kontrolii amaciyla kum torbasi konuluyormus, basi uygulamak icin
diye, ..bu meslegi seviyorum galiba. ... ama bir hemsirenin yanls uygulamas: nedeniyle tek bacagimin felg kaldigini ve

36 giindiir aci ¢cektigini soyledi.. . kimseye zarar vermemek, her seyi dogru bir sekilde yapmak istiyorum...”(1. 63renci)

“...ilk deneyimim olmasina ragmen bagsardim, ¢ok mutlu oldum tabi ki... Baska bir girevimiz yoktu zaten

seyretmekle gecti vaktimiz.” (2. 6grenci)

“Bugiin diger klinik uygqulama giinlerine gore daha farkli seyler 6grendigim icin mutluydum.” (3. 6grenci)

“lla¢ hazirlamaya cekingen yaklasiyordum, aslinda o kadar da zor olmadigini 6§rendikten sonra anladim.”(4.
ogrenci)

“...hemgirelerin hastalara ... denilen ilaci nasil yaptiklarimi 6grendim. Hastalarla fazla iletisime gecmedim.
Doktorlarin ve hemgirelerin hatta diger personelin hastalara nasil davrandigim gozlemledim.”( 8. 6grenci)

“....gece saat: 1:00 den sonra atesi yiikseliyormus... Bunun iizerine giinliik hasta takibinde sorgulamalarimin

yetersiz oldugunu anladim.”(10. 63renci)
“Vital bulgularda pratigimin artti§im hissediyorum.” (12. 6grenci)

”...diger giinlerden farkli olarak hastalarla sohbet ettim. Zaman olduk¢a c¢abuk gecti, sanirim yarin da bunu

denesem giizel olur.”(13. §grenci)
“Yapti§im biitiin islemleri kontrol ediyorum ve mutlaka kaydediyorum.” (14. 6grenci)

“...idrar sondasim ¢ikarmast i¢cin 4.sumif hemsirelik 6grencisini ¢agirdik.. . hastaya derin nefes almasini soyledi.

Nedenini sordum. Agriy hissetmemesi i¢in dyle yaptigini séyledi.”(19. 63renci)

“Bugiin ¢ok mutluyum. Bende bir sey yapabildim. Kendimi onemsiz hissetmedim. Ama yine kan basincim

olcemiyorum ...ne giizel bir meslek se¢cmisim...”(20. 6grenci)

“Biraz heyecanliydim tabii ki- damara girebilecek miyim diye- ama basarily bir sekilde girdim islemi tamamladum.”

(21. 6grenci)
2.2. Kisisel Kazanim ve Gelisimler

Ogrenciler klinik uygulamada bazi kisisel kazammlar elde ettiklerini belirtmislerdir. Bu kazanimlarina

asagidaki ciimlelere giinliiklerinde yer vermislerdir:
“... kendime 0zgiivenim tamamen gelisti.”(21. 3renci)
“... giizeldi. Bir seyler bildigimi hissettim ve 0zgiivenim artt.” (22. 6grenci)
3. Destek Gorme

Ogrencilerin klinik uygulamalar1 sirasinda yasadig1 bir diger yasanti; akranlarindan ve hemsirelerden

gordiikleri “destek” olmustur:
3.1. Akran Destegi

Birinci sinif hemsirelik Ogrencileri invaziv olmayan hemsirelik girisimlerinde hem sinif/donem
arkadaslar1 hem de iist simiftaki Ogrenciler tarafindan desteklendiklerini ifade etmislerdir. Bu destek

ogrenciler tarafindan soyle belirtilmistir:
“...4. ssmflardan hemsgirelik 6grencisi B. cok yardimci oldu.” (1. 6grenci)

“Sonra kalan saatlerde iist simiflarla beraber degil de bir arkadasimla beraber EKG cektim, kan gekeri olgtiim.
Bugiin yine iist siniflarla beraber EKG cektim, bir hastay: monitdrize ettim ve serum setlemeyi 6grendim ve ben de

serum setledim.” (3. 6grenci)
“...hemgirelerden degil, 4.siniflardan bir seyler 63renebilecegimi diisiindiim.” (16. 63renci)

“Kan almminda arkadasima yardimcr ve destek olmak amaciyla asiste ettim.”( 17. 6grenci)
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“.. F.P. (simf arkadagim-saglik lisesi diplomasina sahip olan) bana EKG’deki pompalarin yerlerini gosterdi. E.D.
(stmif arkadasim-saglik lisesi diplomasina sahip olan) bana acil arabasindaki ilaclar hakkinda bilgi verdi...”(19.
Katilimci)

“Hemgireler ve hemgirelik 0grencileri bize c¢ok yardim ettiler...intérn hemsirelik 6rencileri bize yardimci

oldu...intérn hemsirelik 63rencilerini ¢ok sevdim...” (22. 63renci)

3.2. Hemsire Destegi

Hemsirelik 6grencilerinin bazilar1 klinik hemsireleri tarafindan kabul gordiigiinii ve onlar tarafindan
yonlendirildiklerine iliskin yasantilarini asagidaki alintilarla belirtmistir:

“Hemsirelerin bazilar: bizimle fazlasiyla ilgilendi.”(11. 6grenci)

“Yeni ortama aligmak kolay oldu, yeni klinik uygqulama yerimde sicak karsilandum denebilir.” (12. 6grenci)

“Bugiin hep hemsirenin yanindaydim.”(20. 6grenci)

“Hemgire ve klinik uygulamada yer alan diger hemsirelik 63rencileri bize ¢ok yardim ettiler.

Bizi cagirip gelin 6grenin, hazirlayn, izleyin vs. seklinde sozler soyliiyordu.” (22. 6grenci) seklinde belirtmistir.

4. Yorgunluk

Ogrencilerin yasadiklari fiziksel yorgunluk asagidaki ifadelerle sunulmustur.

“Cok yorgunum. Ik giinkii kadar bir sey yapmadik ama oturacak yer olmadigt icin siirekli ayaktaydik.”

“...oturacak yer olmadigimdan ayakta bekleyip yoruldum...” (22. 6grenci)

“Bugiin de diger klinik uygulama giinleri gibi yorucu ama giizeldi.” (1. 6grenci)

“Ogleden sonra ¢ok yoruldum.” (5. 6grenci)

“Cok yorgunum. Yine yogun, eglenceli, bir o kadar da neseli bir giin gecirdim.”(10. 6grenci)

“llk klinik uygulama giiniim heyecanli gecti ve bir o kadarda yorucu.”( 14. 6grenci)

5.Kliniklerde Ogrenci Sayisinda Fazlalik

Ogrenciler giinliiklerinde, 6grenci fazlaligma bagl yeterince is/6grenme firsati yakalayama ve siirekli

ayakta kalma seklinde tanimladiklar1 durumlara iliskin alintilar asagida sunulmustur:

“Saglik lisesi 63rencilerinden dolay: biz pek fazla bir sey yapmyoruz...” (1. 6grenci)

“Ogrenci cok fazla oldugu icin, bir sey yapma firsatumiz olmadr.” (4. 63renci)

“Hastanede ig yapmak problem degil ama kalabalik yiiziinden siirekli ayakta durmak ¢ok kotii.”(5. 63renci)

“Bugiin az kisiyle o kadar mutlu oldum ki. Bize de yapacak igler kalmisti. Buras: hemsire sayist ve klinik uygulama
yeri olarak 6grenci bakimindan oldukga kalabalik bir béliim.” (14. 6grenci)

“Saymmiz fazla oldugundan pek cok klinige dgrenci verildi. Tiim kliniklerde ayni is yogunlugu olmadigindan
hemgirelik girisimlerini istedigimiz sayida yapacakmisiz gibi goriinmiiyor.”(16. 63renci)

“Servisteki 6grenci fazlali§indan dolay: bazi iglemlerden mahrumduk.”(21. 6grenci)

6. Hastalarin Uyguladig: Sozel Siddet

Birinci simif 6grencilerin ifade ettigi diger yasanti ise hastalar tarafindan onlara uygulanan “sozel
siddet” olmustur. Ug 6grenci bu yasantilarini su ciimlelerle belirtmistir:

“Bugiin uygulamaya cikti§imizda hastamizin birinin vefat etti§ini 6grendim ve ANTS takibi icin klinige
ciktigimizda  klinik uygulamada stajyer oldugumuzdan dolayr bizi kovan hastamin baska hastaneye gectigini
ogrendim.”(2. grenci)

“... Hastalarin kan sekeri takiplerini biz yaptik. Bazi hastalar éyle iyi ki kan gelmeyince bir daha yap diyor.
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Bazilar1 da bir tuhaf -dele dele- kan birakmadiniz” diyor. Sanki kendimiz icin aliyoruz.” (15. 63renci)

“...Mastektomi ameliyat: gecirmis, gogsiiniin alindig1 taraftan kan basinct alinmiyor, bunu biliyordum. Ama o

hastanin durumunu bilmiyordum bana biraz kizdi. “Ogrenin! Nasil hemsiresiniz” dedi.”(16. 6grenci)
7. Klinik Uygulama ile Teorik Dersler Arasindaki Farkliliklar

Birinci sinif 6grencileri okulda verilen teorik egitim ile klinikte hemsireler tarafindan gerceklestirilen
uygulamalar arasinda farkliliklar1 ya da hemsirelerin hatta son simmif hemsirelik 6grencilerinin onlarin
ogrendikleri sekilde uygulanmadigini gozlemlemis ve bu gozlemlerini giinliiklerinde asagidaki sekilde ifade
etmiglerdir:

“Dikkatimi ceken hemsire hamimlar kan basinci yanls sekilde dlciiyor. Bize 6gretilen stetoskopun mansetin altina
konulmamas: gerektigiydi. Bir diger yanls ise hastalardan kan alirken ya da damar yolu acarken alkollii pamuk ile

hastanin kolunun birkag defa siliyorlar.” (14. 6grenci)

“...kan basincim élgerken diyaframi koydu ve manseti iizerine sardi. Biz kendi bildigimiz gibi 6l¢tiik ve tabii ki
sonug farkly ¢ikti...4.simiftaki 6grenci hemsire hastanin yanina girerken bize soylemesine ragmen eldiven dahi takmad:.”

(15. 6grenci)
“...kliniklerde hocanin derste anlattig1 pek ¢ok kurala uyulmadigim gordiim.”( 16. 63renci)

“...hemgire stetoskopun diyaframim mangetin altina koydu...Biliyorum. Ama calismaya basladiginda boyle

yapacaksin “dedi bana. (19. 6grenci)
Tartisma

Hemsirelik 6grencilerinin klinik uygulama yasantilari, 6grenme, gelisme, farkindaliklar1 ve basarilar:
agisindan onemlidir. Klinik uygulamalarin istenilen oranda basariy1 beraberinde getirebilmesi agisindan

Ogrenci yasantilarinin degerlendirilmesi gerekmektedir. Bu amagla yiiriitiilen ¢calismada:

Birinci siif hemsirelik 6grencilerinin, ilk klinik uygulama sirasinda en ¢ok acima/iiziintii, heyecan,
korku gibi duygusal yogunluk yasadiklari yorumlanmistir. Ozcan ve ark.’nin'® caligmasinda da hemsirelik
ogrencilerinin klinik uygulamalar:1 sirasinda benzer duygular yasadig1 belirlenmistir. Bir diger calismada,
Tiirkiye’de ogrencilerin asir1 oranda teorik bilgi ile klinige ¢ikarildigi, bunun yaninda dogru prosediirleri
uygulayamama korkusu ile hastaya dokunmaktan korktuklar1 bulunmustur.’* Atay ve Yilmaz?* ise
Tiirkiye’de klinik uygulamalara ilk kez c¢ikan birinci smif 6grencilerinin duygusal olarak ortalamanin
iizerinde stres yasadigini belirtmistir. Bir bagka ¢alismada ise ilk klinik uygulama alanlari ilan edildigi andan
itibaren hemsirelik 6grencilerinin; gerginlik, endise, heyecan/meraklanma, hasta giivenligi ve hata yapma
korkusu; calisanlar tarafindan kabul gérmeme diisiincesi, onlardan beklenen roller i¢in hazir olmamalar:
gibi benzer duygu ve durumlar yasadiklart bulunmustur. Ancak &grencilerin ilk klinik deneyimleri zit
duygularin bir arada yasandig1 duygusal celiskilerin yaninda meslegi 6ziimsemelerini saglayacak bir yasanti
da olabilir. Klinik beceri ve hemsirelik bilgisi i¢in giivenli klinik uygulamalar zorunlu olsa da 6grencilerin

duygusal refahini arttirmak zorunludur.’

Calismada, o0grencilerin klinik siiregte dikkat ¢eken ikinci yasantisi ise mesleki ve kisisel kazanimlar
olarak yorumlanmistir. Ogrencilerin bu yagantilar1 mesleki uygulamalara bagli kazammlar, kisisel kazanim
ve gelisim alt temalarinda toplanmustir. Karaz? ¢alismasinda, hemsirelik egitiminde klinik uygulamalarinin
onemini vurgulayarak Ogrencilere kazandirilmak istenen diisiinsel ve davramssal becerilerin klinik
uygulamalar ile gerceklestirilebilecegini belirtmistir. Bir diger calismada ise hasta bakimina dahil olmanin,
her sabah hasta tesliminde bulunmanin, 6gretim elemanlari ile calismanin 6grencilerin duygularini kontrol
etmelerinin yan1 sira hasta bakimina yonelik bilgilerini artirdigi belirtilmistir. Dolayisiyla dgrencilerin

kendilerine olan giiveninin zaman igerisinde, mesleki becerilerinde gelisimlerinin desteklendigi, bireysel
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olarak takip edildigi ortamlarda arttig1 vurgulanmaktadir.?? Neishabouri ve ark.? calismasinda mesleki
kimlige geciste; hemsirelige ilginin artmasini kisisel gelisim olarak, hemsirelik bilgisinin 6neminin fark
edilmesi ve mesleki rollerin takdir edilmesi tutumunu ise mesleki gelisim olarak yorumlamistir. Dolayisiyla
ilk klinik uygulamalarin birinci simif hemsirelik 6grencileri igin mesleki kimlik kazaniminda 6nemli yeri

oldugu soylenebilir.

Bu c¢alismada hemsirelik Ogrencileri akranlarindan ve hemsirelerden destek gordiiklerini de
belirtmislerdir. Literatiir incelendiginde; Goldin ve Kautz?” ve Alasad ve ark.? klinik uygulamalarda
Ogrencilerin teorik ve klinik yetkinliklerinin artarak anksiyetelerinin azalmasinda hemsire ve diger saglik
calisanlarinin desteginin 6nemini vurgulamislardir. Benzer ¢alismalar incelendiginde, birinci sinif hemsirelik
Ogrencilerinin klinikte sorun ¢ézme ve teorik bilginin klinik uygulamada kullanmasinda hemsirelerden
destek gordiigii,®® hemsirelik 6grencilerinin hastalarla ilgili konularda ilk olarak hemsirelere damstiklari,”
hemsirelerin 6grencilerle calismaktan memnun oldugu,? hemsirelerin kendilerinin 6grencilik déneminde
yasadig1 zorluklar1 6grencilere yasatmamaya calistigi bulunmustur.? Bazi ¢alismalarda ise 6grenciye klinikte
bulunmasindan memnun olundugunun hissettirilmesi, hemsirelerin 6grenciden ne beklediginin 6grenci
tarafindan bilinmesi,® 6grenciye gosterilen hosgorii, cesaret arttirici tutumlarin klinik 6grenmenin basarisi
ve klinik deneyimin kalitesi iizerinde etkili oldugu belirtilmektedir.3! Ancak Rebeiro ve ark.?? calismasinda
hemsirelerin kliniklerde 6gretmeye zamaninin olmas: gerektigini vurgulanmistir. Kisaca, klinik 6grenme
ortamindaki olumlu etkilesim 6grenci memnuniyeti {izerinde etkilidir.** Dolayisi ile klinik hemsirelerinin
ogrenciye yaklasimi 6nemle degerlendirilmesi gereken bir konudur. Hemsirelik bilgisi, isin tiim inceliklerini,

kiigiik ama 6nemli noktalar: tanimlayan ve gosteren, isine deger veren hemsirelerden 6grenilir.3*

Hemsirelerin yan1 sira 6grencilerin klinik uygulamalar sirasinda destek gordiigii bir diger grubun
akranlar1 oldugu belirlenmistir. Akran destegi, deneyimlerin paylasilmasinin yaninda, Ogrenmenin
kuvvetlendirilmesi ve giivenin artmasinda Snemlidir.% Bir ¢alismada hemsirelik 6grencileri igin akran
etkilesiminin hemsirelik becerilerinin, yeteneklerinin gelisiminde ve o6grenmelerinde ¢ok etkili oldugu
belirtilmistir.?¢ Klinik uygulamanin baslarinda yasanan stresin ilerleyen donemlerde azalmasina ve klinige
uyum saglanarak stresle bas etme yontemlerinin degistirilmesinde de akran destegi onemlidir.?” Ancak
akran desteginin klinik ortamdaki diger saglk calisanlarindan uzaklasmaya neden olabilecegi ve bu nedenle
dikkatle incelenmesi gerektigi de belirtilmektedir.? Bir bagka ¢alismada ise Brannagan ve ark.* akranlardan
ogrenmenin birinci sinif 6grencilerinin yasadig1 anksiyeteyi azaltmadigini bulmustur. Turrentine ve ark.% ise
calismasinda hemsirelik ve tip 6grencilerinin “birbirleriyle ve birbirlerinden 6grenmelerinin” saglanmasinin,
disiplinleraras: klinik ekiplere daha iyi uyum saglamaya hazirlanan 6grencilere, is birliginin 6gretilmesinde
yarar saglayabilecegini bulmustur. Tiim bu calismalar akran desteginin de olumlu ve olumsuz agilardan

degerlendirilmesi gerektigini gostermektedirler.

Calismanin bir diger sonucu Ogrencilerin hissettikleri fiziksel yorgunlukla iliskilidir. Bu durum,
dinlenme olanaklarinin/ortamlarinin azligindan, hastane ortamimin karmasiklii nedeniyle uyum
problemlerinden, aktif olmayip genellikle izleyici pozisyonda ayakta kalmaktan ve enerjiyi dogru
kullanamama gibi bireysel nedenlerden kaynaklanabilir. Bir baska agidan bakildiginda birinci smif
hemsirelik 6grencileri, kliniklerdeki siireclere iliskin yasadiklari oryantasyon siirecinde; hemsirelik
girisimlerini miimkiin oldugunca fazla izleyerek, dinleyerek ve gerceklestirerek kendilerini gelistirme
cabasiyla stirekli hemsireleri takip etmek zorundadir. Bu ve benzeri zorunluluklarin, 6grencilerde fiziksel ve

psikolojik yorgunluguna katki verdigi yorumlanabilir.

Yiritiilen calismada, kliniklerdeki 6grenci fazlaligi, hastalardan goriilen sozel siddet, klinik uygulama
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ile teorik dersler arasindaki farkliliklar uygulama alanlarina iliskin olumsuz yasantilar olarak
yorumlanmistir. Atasoy ve Siitiitemiz*! ve Ozcan ve ark."” calismalarinda, hemsirelik ogrencilerinin egitimleri
siiresince en Onemli sorunlarinin klinik uygulama alanlarinin yetersizligi oldugunu dogrulamaktadir.
Hendricks ve ark.# yaptigi calismada ise Ogrenme firsatlarinin artirilmasinin ve birebir rehberlik

calismalarinin etkililik yaninda 6grenci memnuniyeti {izerinde olumlu etkisi oldugunu saptamstir.

Calismada, Ogrencilerin klinik uygulamada hastalardan sozel siddet gordiikleri de belirlenmistir.
Tiirkiye’de gerceklestirilen bir calismada, hemsirelik 6grencilerinin %38.6’sinin hastalardan, %33.4’tiniin
hasta yakinlarindan sozel siddet gordiigii belirtilmektedir.!! Bir baska ¢alismada da, hemsirelik 6grencilerine
klinik uygulamalar sirasinda sozel ve fiziksel saldirilarin ¢ogunlugunun hasta ya da yakinlar1 tarafindan
gerceklestirildigi bulunmustur.’® Ogrenciler egitimleri siiresince bu istenmeyen durumlara hazirlanmalidir.!!
Yiiriitiilen ¢alismada ise 6grencilerin s6zel siddet yasamasimin temel nedenleri; hastalarin “6grenci” algisi,
beceri eksikligine bagli uygulamalar1 tekrarlamalari, Ogrencilerin hasta Oykiisiine iliskin eksik

bilgilendirilmesi olarak yorumlanmuistir.

Klinik uygulama ve teorik dersler arasindaki farkliliklar da, 6grencilerin kliniklerde yasadiklar
olumsuz durumlardan biri olarak tanimlanmistir. Kermansaravi ve ark.® nin ¢alismasinda da bu bulgulara
benzer sekilde, teorik egitimde oOgretilen hemsirelik stireglerinin hastanelerde kullamilmadigi, hastalara
uygulanan prosediirlerin okullarda ogretilenden farkli oldugu belirtilmistir. Ayrica teorik egitimin klinik
uygulama ile daha ¢ok iliskilendirilmesi gerektigi ve bu iki siire¢ arasinda ciddi bir bosluk oldugunu
acgiklanmistir. Oysa konu ile ilgili ytiriitiilen bir diger calismada, 6grencilerde teorik egitime gore kliniklerde
daha fazla Ogrenmenin gerceklesebildigi vurgulanmaktadir.## Bu durumda klinik Ogrenime iliskin
ogrencilerin kisisel degerlendirmeleri ve klinik ortamlarda 6grencilerin kazanimlarinin neler oldugunun
takip edilip belirlenmesi Onemini ortaya koymaktadir. Ciinkii buradan elde edilen veriler, klinik
uygulamanin degerlendirilerek hedeflerinin ve klinik uygulama alanlarinin iyilestirilmesinde kullanilabilir.
Bu dogrultuda tiim smiflarda okuyan 6grencilerin goriislerinin alinmasi degerli olacaktir. Ancak bu ¢alisma,
yalnizca ilk klinik uygulama ¢ikan birinci sinif dgrencilerinin tuttuklar: giinliiklerden elde edilen verilerle

siirh kalmistir.
Sonug

Bu calismanin sonuglari, birinci simif hemsirelik 6grencilerinin duygusal ac¢idan desteklenmesi
gerektigini, meslege aidiyet diisiincelerinin bu donemde olgunlasmaya; 6grencilerin olumsuz/istenmeyen
hasta davraniglarina ve olast nedenlerine iliskin bilgilendirilmelerinin gerektigini ortaya koymustur. Klinik
hemsirelerinin 6grenciye karsit olumlu tutum ve davraniglarinin 6grencinin kisisel ve mesleki gelisimine
katkis1 oldugunu; teorik egitim iceriklerinin uygulama alanlariyla biitiinlestirilmesi gerektigi ve 6grencilerin
uygulamalarini teorik bilgilere/referans/protokol ya da kanita dayali gergeklestirmelerinin geregi ve akran

egitimi denetiminin 6nemi ortaya konmustur.
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