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(074

Giris: Hasta yogunlugunun fazla oldugu acil servilerde kardiyak problemlerin erken saptanmasi hastaya
erken mudahale saglanmasinda ve sagkalimi arttirmada hemsirelerin elektrokardiyografi konusunda bilgi
sahibi olmalari hayati dnem tasimaktadir.

Amag: Bu galisma acil serviste calisan hemsirelere verilen elektrokardiyografi egitiminin bilgi dizeylerine
etkisini belirlemek amaciyla yapildi.

Yontem: Bir egitim ve arastirma hastanesinde acil serviste galisan, egitime katilan ve anketlerin tamamini
dolduran 95 hemsire 6rneklem olarak alindi. Arastirma retrospektif tanimlayici tipte tasarlandi. Verilerin
toplanmasinda acil tip Klinigi egitim biriminin 2021 yili Aralik ayinda yapilan elektrokardiyografi egitiminin
egitim degerlendirme kayitlar kullanildi. Verilerin degerlendirimesinde sayi, yizde, ortalama, standart
sapma, bagimli ve bagimsiz gruplarda t testi ve ANOVA testi kullanildi.

Bulgular: Hemsirelerin yas ortalamasi 26,70 + 4,08 yil, %63,2'si kadin, %779’u bekar, %83,2’si lisans
mezunudur. Arastirmaya katilan hemsirelerin egitim 6ncesi puan ortalamasi 860 + 4,14 iken, egitim sonrasi
puan ortalamasi 1513 + 3,84'e yiikseldigi belirlendi (t = 11,046, p < 005). Egitim &ncesi 15 yil isti deneyimi
olan ve daha 6nce EKG egitimi alan hemsirelerin puan ortalamalarinin egitim éncesine gore istatistiksel
olarak yiikseldigi sonucuna ulasildi (p < 005).

Sonug: Calismada egitimin hemsirelerin bilgi dizeyini artirdig belirlendi. Hemsirelerin bilgi eksikligine bagli
olumsuzluklari dnlemek igin meslek dncesi ve hizmet igi egitimlerin arttinimasi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Acil hemsireligi; egitim; elektrokardiyografi.

ABSTRACT

Introduction: It is vital for nurses to have knowledge of electrocardiography to detect cardiac problems early in
emergency services with high patient density, to provide early intervention to the patient and to increase survival.
Aim: This study was conducted to determine the effect of electrocardiography training given to nurses working
in the emergency department on knowledge levels.

Method: Ninety-five nurses who worked in the emergency department of a training and research hospital
participated in the electrocardiography training, and filled out all the questionnaires were taken as a
sample. The research was designed in a retrospective descriptive type. The training evalua-tion records
of the electrocardiography training held in December 2021 in the emergency clinic were used. Number,
percentage, mean, standard deviation, t test for dependent and independent groups, ANOVA test were used
in the evaluation of the data.

Results: The mean age of the nurses was 26.70 + 4.08 years, 63.2% were women, 77.9% were single, and
83.2% were undergraduates. The mean score of the nurses participating in the study was 8.60 + 4.14 before
the training, it increased to 1513 + 3.84 after the training (t = 11.046, p < 0.05). The mean score of the nurses
who had more than 15 years of experience and received electrocardiography training before the education
was statistically higher than before the educa-tion (p < 005).

Conclusion: The electrocardiography training increased the knowledge level of nurses. Pre-professional
and in-service training should be increased to prevent the negative effects of nurses' lack of knowledge.

Keywords: Emergency nursing; education; electrocardiography.
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Giris

Elektrokardiyografi (EKG) miyokardin fonksiyonlarini ve elekt-
riksel aktivitesini degerlendirmek icin rutin olarak kullanilan
noninvaziv tani yontemlerinden biridir. G6gUs agrisinda ilk tani
yontemi olmasinin yaninda riskleri ve semptomlari degerlendir-
mek icin de kullanilir (Tahboub ve Yilmaz, 2019). Akut koroner
sendromlar ve kardiyak aritmiler hakkinda bilgi sagladig icin
modern tibbin odak noktasi haline gelmistir (George, Arumu-
gham ve Figueredo, 2010). EKG basit ve kisa siirede uygulan-
masl, maliyetinin az olmasi sebebiyle acil servis, yogun bakim,
ameliyathane gibi birimlerde yaygin kullanilan bir yontemdir
(Keskin, 2014; Werne, Kander ve Axelsson, 2016; Jeong, Jeo-
ngha ve Sook, 2020).

Acil servis ve yogun bakim birimlerinde hasta izlemini ve ba-
kimini hemsireler yerine getirmektedir. Acil ve hayati durumlari
genellikle ilk fark eden hemsireler olmaktadir. Bu durum EKG
ritminin izlenmesinde ve aritmilerin taninmasinda hemsirele-
re dnemli sorumluluk yiklemektedir (Dogan ve Melek, 2012;
Eristi, 2019). Yapilan bir calismada hemsirelerin ventrikiiler ta-
sikardinin erken taninmasina yonelik bilgi dizeyinin yetersiz ol-
dugu belirlenmistir (Mousa, Owaid, Ahmed, Zedaan ve Sara’a,
2016). Diger bir calismada ise hemsirelerin %49’unun derivas-
yon bilgisi, 6lumcul ritimleri ve miyokard infarktUsunU tanima
konusunda yeterli bilgi sahibi oldugu, verilen egitimle bu oranin
%70’e ulastig) belirlenmistir (Funk ve ark, 2017).

Kardiyovaskuler hastaliklarin gorilme sikligi giderek artmakta ve
dunya genelinde 6lum nedenleri arasinda ilk sirada yer almak-
tadir. Bu oran dikkate alindiginda hemsirelerin EKG ritimlerini
tanima ve ritimlere yonelik tedavi yontemlerini bilme konusun-
da yetkin olmasini zorunlu kilmaktadir (Rahimpour, Shahbazi,
Ghafourifard, Gilani ve Breen, 2021; World Health Organization
[WHO], 2021). Anormal bulgularin erken dénemde taninarak
uygun girisimlerin belirlenmesi ve uygulanmasi, kardiyak arrest
gibi istenmeyen durumlarin énlenmesini, mortalite ve morbi-
ditenin azalmasini saglayacaktir (Onct, 2008; Uysal, 2012;
Keskin, 2014). Literatiirde hastane ydneticilerinin hemsirelerin
aritmi izleme konusundaki bilgi ve becerilerini artirmak igin kli-
nik uygulama gelistirme programina katilmaya tesvik edilmesi
gerektigi vurgulanmaktadir. Ayrica EKG yorumlama hatalarinin
en aza indirilmesi hasta glvenliginin saglanmasinda ve kalite-
li saglik hizmeti sunulmasinda énemlidir (Tahboub ve Yilmaz,
2019; Rahimpour ve ark, 2021). Sonuc olarak hasta yogunlu-
gunun fazla oldugu acil servislerde kardiyak problemlerin erken
saptanmasi hastaya erken muidahale saglanmasinda ve sag-
kalimi arttirmada 6nemlidir. Bu dogrultuda acil serviste gorev
yapan hemsirelerin yeterli EKG bilgi dizeyinin olmasi hayati
6nem tasimaktadir.

Amac

Bu arastirma acil serviste galisan hemsirelere verilen elektrokar-
diyografi egitiminin bilgi duzeylerine etkisini belirlemek ama-
clyla yapildi.

Arastirma Sorulari
- Hemsirelerin egitim dncesi elektrokardiyografi bilgi diizeyi nasildir?

- Hemsirelerin elektrokardiyografi bilgi diizeyi arttirmada egitim
etkili midir?

Yontem

Arastirmanin Tasarimi

Retrospektif tanimlayici tipte tasarlandi.
Arastirmanin Yapildig: Yer

Bir egitim ve arastirma hastanesinde yapilmis olup, Acil Tip Kli-
nigi egitim birimi tarafindan 2 saat olarak yapilan EKG egitimi-
nin egitim degerlendirme kayitlari incelendi.

Arastirma Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini bir egitim ve arastirma hastanesinde acil
serviste calisan 150 hemsire olusturdu. Evren 6rneklem olarak
alindi ve éreklemin tamamina ulasilimasi amaglandi. Dahil edil-
me kriterleri; acil serviste hemsire olarak caligmak, egitimin tama-
mina katilarak anketlerin tamamini doldurmus olmak olarak belir-
lendi. Acil serviste egitim programi sliresince acil serviste calisan
ya da egitimlerin tamamina katilmayip anketlerin tamamini dol-
durmayan 55 hemsgire érmeklem disi birakildi. Retrospektif mo-
delde tasarlanan arastirmanin érneklemini 95 hemsire olusturdu.

Veri Toplama Araglari

Verilerin toplanmasinda Acil Tip Klinigi egitim birimi tarafindan
2021 yili Aralik ayinda 2 saat olarak yapilan EKG egitimi kap-
saminda Sosyodemografik veri formu ve egitim degerlendirme
kayitlart kullanildi. Egitim degerlendirmesinde hemsirelere EKG
Bilgi Testi uyguland..

Sosyodemografik Veri Formu: Yas, cinsiyet, egitim durumu,
medeni durum, meslekte calisma yili, calistigi birim, acil serviste
calisma yili, daha 6nce EKG egitimi alma durumu ve EKG egi-
timinin alindigr yer ile ilgili bilgileri sorgulamaya iliskin sorulari
icermektedir (Uzel ve Ulupunar, 2011; Dogan ve Melek, 2012;
Eristi, 2019).

EKG Bilgi Testi: Egitimde kullanilan EKG Bilgi Testi Katilimcila-
rin EKG ile ilgili bilgi duzeylerini dlgmek amaciyla literatlr dog-
rultusunda arastirmacilar tarafindan hazirlandi (Eristi, 2019;
G6z ve Baran, 2000). EKG Bilgi Testi 6n testte ve son testte
kullanildi. EKG igin kullanilan érnekler alan uzmanlari tarafin-
dan ydnetilen tibbi bilgiler iceren internet sitesinden alindi. EKG
Bilgi Testi olusturulduktan sonra alaninda en az 5 yil calismis
iki acil tip uzmanindan gorus alindi. Uzman gorlst sonucun-
da U¢ soruda yer alan EKG 6rnegi gorseli daha anlasilir olanla
degistirildi, dal bloklari ile ilgili iki soru eklendi ve tim sorularin
soru kokinde degisiklik yapilarak daha anlasilir hale getirildi.
EKG yorumlamadaki bilgi dlzeylerini iceren goktan se¢meli 20
sorudan olusmaktadir. Sorularin dogru yanitlarina 1 (bir) puan,
yanlis yanitlarina O (sifir) puan verilerek degerlendirme yapildi.
Testten alinan toplam puan 0-20 arasinda degismektedir.
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Arastirmanin Etik Yonu

Arastirmaya baglamadan 6nce arastirmanin yapilacagl egitim
arastirma hastanesinden ve Ankara Bilkent Sehir Hastanesi
1 No'lu Klinik Arastirmalar Etik Kurulu'ndan yazili izin (Tarih:
26/01/2022 ve Kurul No: E1-22-2309) alind1. Arastirma slre-
since Helsinki Deklarasyon ilkelerine uyuldu.

Verilerin Toplanmasi

Acil Tip Klinigi egitim biriminin 2021 yili Aralik ayinda yapilan
EKG egitiminin egitim degerlendirme kayitlari incelendi. Aras-
tirma kapsaminda egitim 6ncesi sosyodemografik veri formu
ve EKG Bilgi Testi elektronik formlar vasitasiyla (Google Form)
hazirlanmis ve katilimcilarla baglanti adresi elektronik ortamda
paylasildi. Formlar doldurulduktan hemen sonra teorik ve uygu-
lamali olarak hemsireler Uc gruba ayrilarak U¢ oturumda ve egi-
tim salonunda 2 saatlik egitim verildi. Egitimde kullanilan arag-
lar yazi tahtasl, PowerPoint sunumu seklindedir. Her oturumda
ayni acil tip uzmani tarafindan farkli egitim grubuna dogru EKG
cekimi, ritim tanima ve ritimlerin fizyopatolojik streglerini kap-
sayan EKG 6rnekleri ile beraber egitim verildi. Egitimin hemen
ardindan sosyodemografik veri formu ve EKG Bilgi Testi elektro-
nik formlar vasitasiyla (Google Form) baglanti adresi elektronik
ortamda paylasildi. Verilere hastane bunyesinde acil tip klinigi
egitim biriminin kayitlarindan ulasildi.

Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin degerlendirilmesinde SPSS 260 (Statistical Packa-
ge for the Social Sciences) istatistik programi kullanildi. Elde
edilen verilere ait tanimlayici istatistikler sayi, ytuzde, ortalama
ve standart sapma parametreleri seklinde verildi. Kolmogo-
rov-Smirnov testi sonucunda verilerin normal dagilim gosterdi-
gine karar verildi ve iki grubu bulunan verileri karsilastirmak icin
bagimsiz gruplarda t testi, ikiden fazla grubu bulunan verileri
karsilastirmak igin ise ANOVA testi kullanildi. Egitim éncesi ve
sonrasi farklilik bagimli gruplarda t testi ile degerlendirildi. ista-
tistiksel anlamlilik dizeyi p < 0,05 olarak kabul edildi.

Bulgular

Hemsirelerin yas ortalamasi 26,70 + 4,08 yildir. Hemsirelerin
%63,2’si (n = 60) kadin, %77.9'u (n = 74) bekar, %83,2’si (n =
79) lisans mezunudur. Arastirmaya katilanlanin %31,6’si (n = 30)
kirmizi alanda galismakta, %84,2’sinin (n = 80) meslekte calisma
suresi O - 5yil arasindadir. Arastirmaya katilan hemsirelerin %70,5i
(n = 67) daha dnce EKG egitimi almadigini ifade etti (Tablo 1).

Calismada hemsirelerde egitim 6ncesi ve egitim sonrasi test
puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark-
hlik oldugu belirlendi (t = 11,046, p < 0,05). Arastirmaya katilan
hemsirelerin egitim dncesi puan ortalamasi 8,60 + 4,14 iken,
egitim sonrasi bu oran 1513 + 3,84e yiikseldi (Tablo 2).

Tablo 1: Hemsirelerin Sosyodemografik Ozellikleri (n = 95)

Ort + SS

Yas (yil) 26,70 + 408

n %
Cinsiyet
Kadin 60 63,2
Erkek 35 36,8
Medeni durum
Evli 21 221
Bekar 74 779
Egitim durumu
Lise 6 6,3
Onlisans 7 74
Lisans 79 83,2
Yuksek lisans 3 31
Calistig1 birim
Yesil alanlar 27 284
Sari alanlar 26 274
Travma alani 10 105
Kirmizi alanlar 30 316
Diger 2 21
Meslekte galisma yili
0-5vil 80 84,2
6-10 yil 10 10,5
11-15 il 1 11
15 yil Ustt 4 4,2
Acil serviste ¢alisma yili
0-5yl 88 92,6
6-10 vl 6 6,3
11-15 il 0 0
15 yil Gstl 1 11
Daha 6nce EKG egitimi alma durumu
Evet 28 295
Hayir 67 70,5
EKG egitiminin alindigi yer
Hizmet ici egitimler 20 714
Okul 8 28,6

Ort: Ortalama; SS: Standart Sapma

Arastirmaya katilan hemsirelerin cinsiyet, egitim durumu, me-
deni durum, calistigl birim, acil serviste calisma yili ve EKG
egitimini aldigl yere gore egitim 6ncesi puan ortalamalari ara-
sinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi belirlendi (p
> 0,05). Egitim &ncesi meslekte calisma yilina gore 15 yil Gsti
deneyimi olan hemsirelerin puan ortalamalarinin istatistiksel
olarak yiksek oldugu bulundu (p < 005). Daha énce EKG
egitimi alan hemsirelerin almayanlara gére egitim 6éncesi puan
ortalamasinin istatistiksel olarak yiiksek oldugu belirlendi (p <
0,05). Hemsirelerin medeni durum ve calistigl birime gore egi-
tim sonrasi puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir farklilik oldugu saptandi (p < 0,05). Cinsiyet, egitim durumu,

Tablo 2: Hemsirelerin Elektrokardiyografi Egitimine iliskin Egitim Oncesi ve Egitim Sonrasi Bilgi Diizeyleri (n = 95)

Ort + SS Min - Maks t p
Egitim 6ncesi 860 + 4714 2-17 11,046 0,000*
Egitim sonrasi 1513 + 3,84 4-20

Ort: Ortalama; SS: Standart Sapma; Min: Minimum; Maks: Maksimum; "t: Bagimli Gruplarda t Testi; *p < 0,05,
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Tablo 3: Hemsirelerin Sosyodemografik Ozelliklerinin Egitim Oncesi ve Egitim Sonrasi Puan Ortalamalarina Gére

Karsilagtirilmasi (n = 95)

Sosyodemografik Degiskenler

Egitim Oncesi

Egitim Sonrasi

Ort + SS t’/F* p Ort + SS t'/F* p
Cinsiyet
Kadin 906 +4,12 t=1446 0152 1550 + 3,21 t=1,209 0,278
Erkek 780+ 4.10 1450 £ 4.71
Medeni durum
Evli 8,76 + 447 t=0,202 0,840 16,66 + 3,05 t=v 2105 0,038*
Bekar 8,55+ 4,07 14,70 + 3,94
Egitim durumu
Lise 883 +444 F=1865 0141 14,00 + 3,94 F=0,758 0,521
Onlisans 11,00 + 6,32 1614 + 2,96
Lisans 8,22 +382 15,22 + 3,81
Yuksek lisans 12,33 £4,50 12,66 + 665
Calistigi birim
Yesil alanlar 774 + 417 F=1337 0,262 1514 + 312 F=2494 0,048™
Sari alanlar 8,30+ 377 16,42 + 2,70
Travma alani 910 £ 4,40 13,80 + 4,39
Kirmizr alanlar 910 + 4,30 1413 + 4,28
Diger 14,00 + 0,00 20,00 + 000
Meslekte ¢alisma yili
0-5yil 808 + 3,89 F=3666 0,015* 14,81 + 4,00 F=1384 0,253
6-10 vl 10,50 + 5,06 16,50 + 1,26
11-15yll 900 + 000 16,00 + 0,00
15 yil Ustt 1400 +163 18,00 + 4,00
Acil serviste ¢alisma yili
0-5yil 8,32+ 3,97 F=2783 0,067 1501+ 3,90 F=1065 0,349
6-10 vl 1166 + 542 16,01+ 2,31
15 yil Ustu 14,00 + 0,00 20,00 + 0,00
Daha 6nce EKG egitimi alma durumu
Evet 10,89 + 3,90 t=3718 0,000* 1500 + 3.87 t=-0,223 0,824
Hayir 764 + 3,87 1519 + 3.85
EKG egitiminin alindig1 yer
Hizmet ici egitimler 11,20 £+ 4,22 t=0,882 0,385 15,25 + 3,89 t=0482 0634
Okul egitimleri 9,81+ 4,06 14,54 + 3,90

*p < 0,05; Ort.: Ortalama; SS: Standart Sapma; 't: Bagimsiz Gruplarda t Testi; *F: ANOVA Testi

meslekte ve acil serviste calisma yili, daha énce EKG egitimi
alma durumu ve egitim alinan yer ile egitim sonrasi puan orta-
lamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik olmadigl
belirlendi (p > 0,05) (Tablo 3).

Tartisma

Elektrokardiyografi kardiyak ritim bozukluklarini tanilamada
dénemli bir yere sahiptir (Eristi, 2019). Calismada acil serviste
calisan hemsirelerin 9%70,5'i EKG'ye yonelik daha dnce hic egi-
tim almadigini, EKG egitimi alan personelin %71,4°( ise egitimi
hastane hizmet igi egitimler sirasinda aldigini bildirmistir. Goz
ve Baran'in (2000) yaptiklar calismada hemsirelerin %66,7’si
daha dnce EKG egitimi almadigini, %85'i ise EKG ile ilgili de-
gerlendirmede kendilerini yetersiz buldugunu ifade etmistir.
Uzel ve Ulupinar (2011) yaptiklan calismada hemsirelerin
%75,7'sinin daha 6nce EKG konusunda hig egitim almadigini
belirtmistir. Zhang ve Hsu'nun (2013) kritik bakim alanlarinda
yaptiklari calismada hemsirelerin 9%19,2’si daha 6énce EKG egi-
timi aldigini bildirmistir. Eristi (2019) calismasinda arastirmaya
katilan hemsirelerin %47’sinin daha 6nce EKG egitimi aldigini,

bu oranin %62,8’inin hizmet ici egitime katildigini belirlemistir.
Ruhwanya, Tarimo ve Ndile (2018) yogun bakim hemsireleri
ile yaptigl calismada katilimcilarin 9%63,8’inin daha énce EKG
egitimi aldigini, hemsirelerin yliksek dlzeyde bilgi sahibi oldugu
belirlenmistir. Yapilan galismalar hemsirelerin EKG ile ilgi bilgi
ve becerilerinin yeterli olmadigini ve egitimin énemini dusin-
dirmektedir.

Calismada hemsirelerin egitim éncesi puan ortalamasi 8,60 +
414 iken, egitim sonrasi bu oran 15,136 + 3,84’e yUkselmistir.
Egitim Oncesi ve egitim sonrasi test puan ortalamalari arasin-
da istatistiksel olarak anlamli bir farklilik belirlenmistir. Bu bulgu
hemsirelere verilen EKG egitiminin bilgi duzeylerini arttirmada
onemli bir etkiye sahip oldugunu gostermektedir. Werner, Kan-
der ve Axelsson'un (2014) calismasinda ambulansta calisan
hemsirelerde EKG bilgi dUizeyinin yetersiz oldugu belirlenmistir.
Sumner, Chang, Jones ve Burke’un (2012) calismasinda hem-
sirelerin EKG egitimi 6ncesi 6n testte puani 65,30 iken, egitim
sonrasi bu oran 87,59’a yikselmistir. Uzel ve Ulupinar’in (2011)
calismasinda hemsirelerin EKG egitimi dncesi katilimcilarin si-
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nav puan ortalamasi cok diistik (19,11 + 14,58) olmasina karsin,
egitim sonrasi puan ortalamasinin yikseldigi (78,07 + 17.78),
egitim dncesi ve egitim sonrasi puan ortalamalari arasinda ista-
tistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugu belirlenmistir. Ho, Yau,
Wong ve Tsui (2021) acil servis hemsireleri ile yaptiklari bir ¢a-
lismada hemsirelerin sadece %12,5’inin tim sorular dogru ce-
vaplayabildigini, hemsirelerin dnemli bir kisminin birinci derece
kalp blogunu (%74,0), ikinci derece kalp blogu tip I'i (%52,1)
veya Uclinci derece kalp blogunu (%396) taniyamadigini be-
lirtmistir. Bazrafkan ve Hemmati (2018) calismasinda kardiyak
aritmiler igin yazihm tabanli bir simulator kullanilarak hemsire-
lerin EKG yorumlama konusundaki bilgi ve becerilerinin gelisti-
rilebilecegini bulmuslardir. Coll-Badell, Jiménez-Herrera ve Ser-
ra (2017) calismasinda 57 acil hemsiresinin yaklasik %93’ iki
teorik ve 10 klinik sorudan olusan anketi gectigini ve acil bakim
hemsirelerinin 9%50°den fazlasinin tim sorulari dogru yanitla-
digini belirlemistir. Stephens, Anderson, Carey ve Pelter (2007)
calismasinda hemsirelerin sadece %19’unun alti olgunun ta-
maminda miyokard iskemisinin varligini/yoklugunu tanimlaya-
bildigini ve hemsirelerin higbirinin miyokard infarktlsu paterni
ile ic EKG'de dogru derivasyonlari, anatomik konumu veya ST
segment ylkselmesi amplitidinu belirleyemedigini gdzlemle-
mislerdir. Yapilan galismalarda elde edilen sonuglar bulgulari-
mizla paralellik gdstermektedir. Calismada egitim dncesi puan
ortalamasinin distk olmasinin nedeninin katilimcilarin cogun-
lugunun (n = 80) meslekte calisma yilinin O - 5 yil arasinda ol-
masi ve cogunlugunun (n = 67) daha 6nce EKG egitimi alma-
masi ile iliskili olabilecegi dUstnulmektedir. Bu durum meslege
baslamadan ve meslegi icra ederken hizmet igi egitimlerde EKG
egitimlerinin gerekliligini ortaya koymaktadir.

Hemsirelerin cinsiyet, egitim durumu, medeni durum, galistig
birim, acil serviste calisma yili ve EKG egitimini aldig) yere gore
egitim Oncesi puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farkliik olmadig belirlenmistir. Egitim sonrasi ise
cinsiyet, egitim durumu, meslekte ve acil serviste galisma yili,
daha 6nce EKG egitimi alma durumuna ve egitimi aldig| yere
gore egitim sonrasi puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilk olmadigi belirlenmistir. Hemsirelerin egitim
oncesi puan ortalamasi daha dnce EKG egitimi alma durumu-
na gore farklilik gostermektedir. Eristi (2019) calismasinda 6n
teste katilan ve daha 6nceden EKG egitimi alan hemsirelerin
EKG yorumlama (X = 11,0) ve olimcdl ritimleri tanima (X =
50) puanlarinin, egitim almamis hemsirelere gore istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik oldugunu bildirmistir. Coll-Badell ve
arkadaslari (2017) calismasinda yakin zamanda EKG egitimi
almis hemsireler ile almamis hemsireler arasinda EKG bilgi du-
zeyinde dnemli farklilik saptanmistir. Zhang ve Hsu'nun (2013)
calismasinda hemsirelere verilen egitim sonrasi son test puan
ortalamasinin yukseldigini belirlemistir. Celik, Karadag, Akdag
ve Ozkececi'nin (2015) acil servis ve yogun bakimda calisan
hemsirelerle yaptigi calismada egitim éncesi toplam puan orta-
lamasi X = 8,62 iken, egitim sonrasi toplam puan ortalamasinin
X =10,2Te ylkseldigi belirtilmistir. Tahboub ve Yilmaz (2019)
calismasinda daha 6nce EKG egitimi alan hemsirelerin EKG
sorularina daha dogru cevap verdigini belirlemistir. Calismami-
zin sonuglar yapilan calismalarla uyumludur. EKG egitiminin

hemsirelerin klinik bilgi ve becerilerini arttirmada yeri ve dnemi-
nin buyUk oldugu gorulmektedir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin egitim déncesi 6n test puan
ortalamasi meslekte calisma yilina gore farklilik gostermektedir.
Meslekte gcalisma yilina gore 15 yil Gstl deneyimi olan hemsire-
lerin egitim dncesi puan ortalamasinin daha ylksek oldugu be-
lirlenmistir. Literattrde klinik deneyimin miyokard infarkttsu ile
ilgili hemsirelerin tanilama ve karar verip uygulamada en énemli
etken oldugu belirtimektedir. Celik ve arkadaslari (2015) calis-
masinda meslekte 0-3 yil araliginda calisan hemsirelerin EKG
bilgi dlzeyi sorularini daha fazla dogru yanitladiklarini belirt-
mistir. Ho ve arkadaslarinin (2021) calismasinda hemsirelerin
cinsiyet, elektrokardiyogram egitimi, hemsirelik deneyimi ve acil
servis deneyimi ile puan ortalamalari arasinda istatistiksel ola-
rak anlaml bir fark bulunmustur. Ruhwanya ve arkadaslarinin
(2018) calismasinda hemsirelerin 9%55,9'unun EKG bilgi di-
zeyinin yUksek oldugu, 6zellikle hayati 6nem tasiyan aritmileri
yorumlarken bilgi dizeyinin yUksek oldugu belirlenmistir. Calis-
mamiz literatUrle uyumluluk gostermektedir.

Bu calismada hemsirelerin calistigl alan ile ilgili olarak egitim
dncesi puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir farklilik yokken, egitim sonrasi evli olan ve diger alanlarda
calisan hemsirelerin son test puan ortalamasinin istatistiksel
olarak daha ytksek oldugu belirlenmistir. Diger alanlarda ¢a-
lisan hemsirelerin evli olabilecegi goz dniinde bulundurularak
bu bulgunun érneklem 6zelliklerinden kaynaklandigi dtsunul-
mektedir.

Arastirmanin Sinirhiliklar

Calisma bir egitim arastirma hastanesinin acil servisinde cali-
san hemsirelerle sinirlidir. Arastirmada evrenin tamamina ula-
sllmasi amaclandigl halde ulasilamamasi sinirliliklarimiz ara-
sindadr.

Sonug

Hasta monitérizasyon takibinin siklikla yapildigl ve kardiyak
ritim problemlerinin sik karsilasildigi acil serviste gorev yapan
hemsirelerin acil EKG bulgulari konusunda bilgi dlzeyinin egi-
tim &ncesinde dusuUk oldugu, egitim sonrasi anlamli sekilde
yUkseldigi gortlmustar. Calismada egitimin hemsirelerin bilgi
duzeyini artirdig belirlenmis olup, egitim dncesinde meslekte
calisma yili ve daha 6nce EKG egitimi alma durumuna gore
anlamli farklilk belirlenirken, egitim sonrasinda bu farklarin
anlamli sekilde kapanmasi egitimin énemini gosteren bir pa-
rametredir. Bu arastirma kapsaminda egitim kayitlarindan elde
edilen veriler dogrultusunda temel EKG egitiminin etkili oldugu
dustnUlmektedir. Acil serviste ¢aligan hemsirelerin geri donusu
olmayan hatalari yapma ihtimallerinin fazla olmasi ve bilgi ek-
sikligine bagli olumsuzluklari énlemek icin meslek 6ncesi ve
hizmet igi egitimlerin arttinlmasi gerektigi dustunulmektedir.
Hizmet ici egitimlerde uygulamali EKG egitimine yer verilmesi
ve hemsirelerin katiiminin tesvik edilmesi acil servislerde sag-
kalimi arttirmada katki saglayacaktir. Daha bUylk 6rneklemle
egitim ve kontrol grubunu kapsayan calismalarin yapilmasi
Onerilmektedir.
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