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Öz:  
Amaç: Klinik eğitim/uygulama hemşirelik eğitiminin vazgeçilmez bir parçasıdır. Uygulamalarda, 
öğrencilerin yaparak ve yaşayarak öğrenmesine olanak sağlaması, eğitimin etkinliğini ve eğitimin 
sonuçlarının olumlu şekilde değerlendirilmesini etkilemektedir. Bu çalışmanın amacı; Hemşirelik 
bölümü öğrencilerinin iç hastalıkları hemşireliği dersinin aktif olarak anlatıldığı dönemde yaptıkları 
iç hastalıkları hemşireliği klinik uygulamalarının öğrenciler tarafından değerlendirilmesini sağlamaktır. 
Gereç ve Yöntem: Yapılan literatür taraması sonrasında araştırmacılar tarafından oluşturulan anket 
Hemşirelik Bölümü ikinci sınıf öğrencilerine uygulanmıştır. İki bölümden oluşan anketin birinci 
bölümü sosyodemografik verileri içeren kişisel bilgi formu olarak hazırlanmıştır. İkinci bölümü ise, iç 
hastalıkları hemşireliği uygulamalarına ilişkin etkilenme/tutum geliştirme düzeyini belirlemeye yönelik 
30 farklı değerlendirme sorusundan oluşmaktadır. Bulgular: Sosyodemografik verilerle öğrencilerin 
uygulama yeterliliğine ilişkin düşünceleri karşılaştırıldığında; sosyodemografik verilerin uygulama 
yeterliliği hakkındaki düşünceler üzerinde anlamlı etkisi olmadığı bulunmuştur (p>0,05). Öğrencilerin 
uygulama yeterliliğine ilişkin düşüncelerini daha net biçimde değerlendirmek için anket sorularına 
verilen cevaplar puanlanmıştır. Buna göre öğrencilerin %64,90’ı iç hastalıkları hemşireliği kapsamında 
yapılan uygulamayı yeterli bulmaktadır. Sonuç: Öğrencilerin uygulamayı yeterli bulmamasına neden 
olan faktörler değerlendirilerek yapılacak yeni düzenlemelerle eğitim kalitesi ve memnuniyeti artırmaya 
yönelik planlamalar ve uygulamalar yapılabilir.

Abstract 
Aim: Clinical education/practice is an essential part of nursing education. It allows students to learn by 
doing and experiencing, which affects the effectiveness of education and the evaluation of educational 
outcomes. The aim of this study is to assess the evaluations of nursing students regarding their clinical 
practice in Internal Medicine Nursing during the period when the course is actively taught. Materials 
and Methods: Following a literature review, a questionnaire was developed by the researchers and 
administered to second-year students in the Nursing Department. The questionnaire consisted of 
two sections. The first section was a personal information form including sociodemographic data. 
The second section consisted of 30 different assessment questions aimed at determining the level of 
engagement and attitude development towards internal medicine nursing practices.. Results: When 
comparing the students' perceptions of their competency in practice with their sociodemographic 
data, it was found that sociodemographic factors did not have a significant effect on their perceptions 
of competency (p>0.05). To evaluate the students' perceptions of competency more precisely, the 
responses to the questionnaire were scored. According to the results, 64.90% of the students found the 
internal medicine nursing practice to be adequate. Conclusion: By evaluating the factors that contribute 
to students' perception of inadequacy in practice, new arrangements can be made to improve the quality 
and satisfaction of education through planning and implementation.
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GİRİŞGİRİŞ

Klinik eğitim hemşirelik eğitiminin vazgeçilmez bir 
parçasıdır (1, 2). Hemşirelik eğitimi, kuramsal eğitim 
ile uygulamalı eğitimin bir arada olduğu bir eğitimdir. 
Hemşirelik eğitiminde uygulamaların varlığı, 
öğrencilerin profesyonel hemşirelik uygulamalarını 
öğrenmesini sağlayarak deneyimlerini artırmak; 
mesleki görev ve sorumluluklarının farkında olan, 
bireylerde gelişebilecek sağlık sorunlarına doğru 
uygulama yaklaşımlarını uygulayabilecek; mesleki 
değer, tutum, bilgi ve becerilere sahip meslek üyeleri 
yetişmesini sağlamaktır (2-8).

Uygulama tabanlı öğrenme, öğrencilerin gerçek hayatta 
deneyimleyerek öğrenmelerine imkan sağlayarak 
eğitimin etkinliğini arttırmaktadır. Ancak, öğrenciler, 
uygulama sürecinde olumsuz bir deneyim yaşamaktan 
korkabilmekte ve klinik uygulama öncesinde heyecan, 
korku ve endişe hissedebilmektedirler. Awuah-Peasah 
ve meslektaşları, öğrencilerinin sağlık personeli 
ile etkileşim içinde olmalarının önemli olduğunu 
vurgulamış ve bu etkileşim sırasında soru cevap 
tekniğinin ekibin içindeki iletişim için kritik bir rol 
oynadığını belirtmişlerdir (9).

Türkiye’de hemşirelik öğrencilerinin klinik 
uygulamalarda yaşadıkları güçlüklerle ilgili çalışmalar 
bulunmaktadır. Var olan çalışmalarda öğrencilerin 
klinik uygulamalarda yaşadıkları güçlükler; yeni bir 
sosyal çevreye uyum sağlamakta zorlanma, anksiyete 
düzeyinin yüksekliği (10), klinik ortam koşullarının 
öğrenme fırsatları için yeterli olmaması, sağlık 
çalışanları ile yaşanan iletişim problemleri, fiziksel 
koşulların yetersizliği (11), öğretim elemanlarından 
kaynaklanan güçlükler, iyi bir rol model olmama, 
iletişim çatışmaları (11, 12), öğrencilerin mesleğini 
isteyerek seçmemeleri (13, 14) şeklinde sıralanmaktadır

Bu çalışmanın amacı; iç hastalıkları hemşireliği 
dersi ve uygulamasını alan öğrenciler tarafından 
klinik uygulama değerlendirmesinin yapılmasını 
sağlamaktır. Değerlendirme sonucunda elde edilen 
veriler doğrultusunda klinik uygulama ve ders 
planına ilişkin gerekli düzenlemelerin yapılarak klinik 
uygulama memnuniyet ve veriminin arttırılabileceği 
düşünülmektedir. 

GEREÇ ve YÖNTEMGEREÇ ve YÖNTEM

Tanımlayıcı nitelikteki araştırmanın amacını 
gerçekleştirmek için, iç hastalıkları hemşireliği 

uygulamalarına ilişkin yapılan literatür taraması 
sonrasında araştırmacılar tarafından oluşturulan 
anket Süleyman Demirel Üniversitesi (SDÜ) Sağlık 
Bilimleri Fakültesi (SBF) Hemşirelik Bölümü 2. 
sınıf öğrencilerine 2020-2021 eğitim öğretim 
döneminde uygulanmıştır. Verilerin güvenilirliğini 
artırmak amacıyla, veri toplanması için iç hastalıkları 
hemşireliği dersinin ve uygulamasının sona ermesi 
beklenmiştir. Uygulamanın yapılması için etik kurul 
izni alınmıştır. İki bölümden oluşan anketin birinci 
bölümü sosyodemografik verileri içeren kişisel 
bilgi formu olarak hazırlanmıştır. İkinci bölümü 
ise, iç hastalıkları hemşireliği uygulamalarına ilişkin 
etkilenme/tutum geliştirme düzeyini belirlemeye 
yönelik 30 farklı değerlendirme sorusundan 
oluşmaktadır.  Sorular araştırmacılar tarafından 
uzman görüşü alınarak hazırlanmıştır. Sorulara verilen 
yanıtlar 5’li likert ölçek üzerinden değerlendirilmiştir. 
Araştırma sürecinin bu bölümünde Likert ölçeği gibi 
nicel bir veri toplama aracının kullanılması, araştırma 
ekiplerinin katılımcıların duygularını anlamasına 
olanak tanımak için tercih edilmiştir. Öğrencilerin 
uygulama yeterliliğine ilişkin düşüncelerini daha net 
biçimde değerlendirmek için anketin ikinci bölümünü 
oluşturan değerlendirme sorularına verilen yanıtlar 
puanlamaya tabi tutulmuştur.

Araştırmaya dahil olma kriterleri; Araştırmaya dahil olma kriterleri; 

*SDÜ SBF Hemşirelik bölümü öğrencisi olmak,

*İç Hastalıkları Hemşireliği dersini almış olmak,

* Araştırmaya katılmayı kabul etmek

* Türkçe biliyor olmak, şeklinde belirlenmiştir. 

Araştırmadan dışlanma kriterleri; Araştırmadan dışlanma kriterleri; 

*Veri toplama sürecinde formları eksik doldurmak,

*Teorik ve uygulama eğitimi olarak iki aşaması 
bulunan iç hastalıkları hemşireliği dersini 
tamamlamamış olmak,

*Araştırmaya katılma konusunda gönüllü olmamak.

Veri toplama tarihi göz önüne alındığı zaman 12 
öğrencinin çalışma dışı bırakılması nedeni ile çalışma 
194 öğrenci ile tamamlanmıştır.  Çalışmaya katılım 
oranı ise %94,2 olarak belirlenmiştir. Veriler  
paket programı kullanılarak analiz edilmiştir.

İç hastalıkları hemşireliği uygulama değerlendirmesi
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İstatistiksel analizlerde frekans analizleri, dağılım 
testleri kullanılmıştır.

BULGULARBULGULAR

Öğrencilerin %73,8’i kız, yaş ortalamaları 20,3 ± 1,14 
olarak bulunmuştur. İç hastalıkları hemşireliği dersi 
alan öğrencilerin %74,7’sinin ailesinin geliri öğrenciyi 
desteklemek için yeterli olduğu, %40,7’sinin ailenin 
ilk çocuğu olduğu, %62,4’ünün yurtta kaldığı ve 
%60,3’ünün farklı sebeplerle okula isteyerek geldiği 
saptanmıştır. Düzenli sosyal aktiviteye katılanlar 
%57,2 iken, öğrencilerin %19,1’i günlük düzenli olarak 
ders çalıştığını belirtmiştir. Sosyodemografik verilerle 
öğrencilerin uygulama yeterliliğine ilişkin düşünceleri 
karşılaştırıldığında; sosyodemografik verilerin 
uygulama yeterliliği hakkındaki düşünceler üzerinde 
anlamlı etkisi olmadığı bulunmuştur (p>0,05)  (Tablo 
1). 

Tablo 1. Sosyodemografik verilerin puanlanmış de-
ğerlendirme sorularının yanıtlarına etkisi

Demografik Özellikler Sayı % F p

Yaş Min-Max 
19-28

194 20,3±1,14
2,374 0,096

Cinsiyet Kadın 143 73,8
0,144 0,866

Erkek 51 26,2

Kaçıncı çocuk Birinci 79 40,7

1,873 0,156

İkinci 76 39,2

Üçüncü 19 9,8

Dört ve 
fazla

20 10,3

Ailenin geliri öğrenciyi 
desteklemek için 
yeterli mi?

Evet 145 74,7
0,086 0,917Hayır 49 25,3

Okulu isteyerek 
gelme durumu 

Evet 117 60,3
0,547 0,580

Hayır 77 39,7

Konakladığı yer Ev 45 23,2

0,891 0,412Apart 28 14,4

Yurt 121 62,4

Düzenli sosyal aktivi-
te varlığı

Evet 111 57,2
0,311 0,733

Hayır 83 42,8

Günlük düzenli olarak 
ders çalışma durumu

Evet 37 19,1
0,210 0,811

Hayır 157 80,9

İç hastalıkları dersi 
konu içeriği olarak 
yeterli mi?

Evet 159 82,0
1,012 0,365Hayır 35 18,0

İç hastalıkları dersi 
uygulaması süre 
olarak yeterli mi?

Evet 145 74,7
2,578 0,079Hayır 49 25,3

Anketin ikinci bölümünü oluşturan, iç hastalıkları 
hemşireliği uygulamalarına ilişkin etkilenme/
tutum geliştirme düzeyini belirlemeye yönelik 

sorular ve bu sorulara verilen yanıtlar istatistiksel 
olarak değerlendirilmiştir (Tablo 2). Öğrenciler 
değerlendirmelerinde: Uygulamanın görev bilinci 
ve sorumluluk almaya katkı sağladığını (p=0,005); 
mesleki etik ve ahlaki sorumlulukları kavrama bilinci 
kazandırdığını (p=0,043); Hayat boyu öğrenmenin 
gerekliliğini algılamalarına katkı sağladığını (p=0,000); 
uygulamalarında teorik bilgileri kullanma şansılarının 
olmadığını (p=0,035) ancak vaka tartışmalarının 
klinikte örneğini görmedikleri hastalıkları da 
öğrenmelerine katkı sağladığını (p=0,004); kendilerini 
hemşirelik mesleğine yakın hissetmelerine destek 
olduğunu (p=0,001) ve mesleki güncel konular 
hakkında bilgiler kazandırdığını (p=0,017) ifade eden 
sorularda istatistiksel anlamlılık gösterecek şekilde 
olumlu görüş bildirmişlerdir. Diğer sorulara verilen 
yanıtlarda da istatistiksel olarak anlamlı farklılık 
olmamasına rağmen, iç hastalıkları hemşireliği 
dersi kapsamında yapılan uygulama çalışmalarının 
öğrencilerin öğrenmelerine olumlu katkısı olduğunu 
göstermektedir.

Tablo 2 incelendiğinde öğrencilerin yarıdan fazlası 
(% 62,4 - % 85,1) olumlu tutum/davranış ya da 
beceri gelişimine katkı sağlamaya yönelik sorulara 
olumlu yanıtlar vermişlerdir. Bu sorulardan yalnızca 
teknolojik cihazları kullanma becerisi ile ilgili soruya 
verilen olumlu yanıt yüzdesi % 50’nin altında (% 
43,8) kalmıştır. Daha sonra yapılan görüşmelerde 
öğrencilerin bu sorudaki yanıtlarında sadece tıbbi 
cihazları düşünmediği, tüm teknolojik aletleri göz 
önüne alarak yanıt verdikleri saptanmıştır.

Öğrencilerin uygulama yeterliliğine ilişkin 
düşüncelerini daha net biçimde değerlendirmek 
için anket sorularına verilen cevaplar her bir 
soru için 1 ile 5 arasında puanlanmıştır (Tablo 
3). Buna göre 30-70 puan arasında puan alanlar 
uygulamayı yetersiz buluyor, 71-110 arası puan 
alanlar uygulamayı ortalama yeterlilikte buluyor 
ve 111-150 puan arasında puan alanlar uygulamayı 
yeterli buluyor olarak yorumlanmıştır. Toplamda 
alınan puan ortalaması 115,4 ± 21,88 (37-145) 
olarak saptanmıştır. Buna göre öğrencilerin %64,9’u 
iç hastalıkları hemşireliği kapsamında yapılan 
uygulamayı yeterli bulmaktadır.
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Tablo 2. Uygulama değerlendirme sorularına verilen yanıtlar*

İç Hastalıkları Hemşireliği Uygulaması için Kesinlikle  
Katılmıyorum 
N(%)

Kararsızım 
N(%)

Tamamen 
Katılıyorum 
N(%)

F p

1) Görev bilinci ve sorumluluk almama katkı sağladı. 11 (5,7) 18 (9,3) 165 (85,0) 8,221 0,005

2) Grup içerisinde bulunmama ve bir meslek üyesi olarak çalışmama katkı sağladı.    14 (7,2) 27 (13,9) 153 (78,9) 0,002 0,966

3) Derste öğrendiğim teorik bilgileri kullanabiliyor olmam uygulamalar sırasında bilgi 
birikimime katkı sağladı. 

14 (7,2) 18 (9,3) 162 (83,5) 0,922 0,338

4) Yazılı ve sözlü iletişimimin gelişmesine katkı sağladı. 17 (8,8) 34 (17,5) 143 (73,7) 0,000 0,998

5) Zamanımı etkili planlamam ve kullanmam gerektiği konusunda deneyim kazanmamı 
sağladı.  

19 (9,8) 31 (16,0) 144 (74,2) 0,593 0,060

6) Zayıf/eksik olduğum alanların tespitini yaptım.      13 (6,7) 46 (23,7) 135 (69,6) 0,117 0,732

7) Hiyerarşik yapıya sahip bir kurum içerisinde deneyim kazanmamı sağladı. 15 (7,8) 49 (25,2) 130 (67,0) 0,146 0,703

8) Teknolojik cihazları kullanma becerisi kattı. 63 (32,5) 46 (23,7) 85 (43,8) 1,962 0,163

9) Bana belirli ihtiyaçlara yönelik bir sistem veya süreci tamamen veya kısmen tasarlama 
becerisi kazandırdı. 

16 (8,2) 47 (24,2) 131 (67,6) 1,686 0,196

10) Bana disiplinli takım çalışması yürütme becerisi kazandırdı. 21 (10,8) 37 (19,1) 136  (70,1) 1,344 0,248

11) Bana mesleki problemleri belirleme, ifade etme ve çözme becerisi kazandırdı. 11 (5,7) 41 (21,1) 142 (73,2) 0,576 0,449

12) Bana mesleki etik ve ahlaki sorumlulukları kavrama bilinci kazandırdı. 12 (6,2) 26 (14,1) 155 (79,7) 4,639 0,043

13) Hayat boyu öğrenmenin gerekliliğini algılamama yardımcı olmuş ve bana hayat boyu 
öğrenme yeteneği kazandırdı. 

9 (4,7) 32 (16,5) 153 (78,8) 16,307 0,000

14) Diğer alan derslerimi daha rahat anlayabilmem konusunda katkı sağladı. 13 (6,7) 16 (8,2) 165 (85,1) 3,847 0,051

15) Mesleki güncel konular hakkında bilgiler kazandırdı. 14 (7,2) 33 (17,0) 147 (75,8) 5,847 0,017

16) Uygulamanın süresi benim için yeterli oldu. 41 (21,1) 30 (15,5) 123 (63,4) 3,558 0,061

17) Uygulamalarda yapılan vizit hasta tanılamamı geliştirdi. 18 (9,3) 24 (12,3) 152 (78,4) 0,255 0,614

18) Uygulamalarındaki vaka tartışmaları görmediğim hastalıkları da öğrenmeme katkı 
sağladı.

21 (10,8) 31 (16,0) 142 (73,2) 8,364 0,004

19) Ayrıntılı hasta teslimini öğrenmem adına katkı sağladı. 22 (11,3) 35 (18,0) 137 (70,7) 2,697 0,102

20) Kendimi uygulama yaptığım kurumun bir parçası olarak hissetmemi sağladı. 24 (12,4) 34 (17,5) 136 (70,1) 0,009 0,925

21) Kendimi hemşireliğe yakın hissetmeme destek oldu. 18 (9,3) 30 (15,5) 146 (75,2) 10,443 0,001

22) Uygulama sayesinde hemşirelik mesleğini daha çok benimsedim. 18 (9,3) 32 (16,5) 144 (74,2) 0,469 0,494

23) Uygulamaya çıktığım kurumu gelecekte klinik uygulama yapacak arkadaşlarıma tavsiye 
ederim.

21 (10,8) 39 (20,1) 134 (69,1) 0,690 0,407

24) Kendime mesleki amaçlar ve vizyon belirlememde faydalı oldu. 16 (8,3) 37 (19,1) 141 (72,6) 1,719 0,191

25) Uygulamalarımı yaptığım kurumlarda ekip tarafından dışlandığım için meslekten 
soğudum.

101 (52,1) 29 (14,9) 64 (33,0) 3,036 0,083

26) Uygulamalarımda görev dışı uygulamalar yaptığım için uygulamadan yarar sağlamadım. 97 (50,0) 25 (12,9) 72 (37,1) 2,006 0,158

27) Uygulamalarımda hasta ile ilgili verilere ulaşamama sorunu yaşadım. 99 (48,5) 34 (17,5) 66 (34,0) 2,227 0,137

28) Uygulamalarımda teorik bilgilerimi kullanma şansım olmadı. 87 (44,8) 35 (18,1) 72 (37,1) 4,498 0,035

29) Uygulamalarda gözetmenlerimiz bilgi açısından yetersizdi 96 (49,5) 33 (17,0) 65 (33,5) 3,446 0,065

30) Uygulamalarımda yaşadığım doyum beni mutlu etti. 27 (14,0) 46 (23,7) 121 (62,3) 1,620 0,205

*Yalnızca bu tablo için verilerin analizi yapılırken analizde çok az seçildiği için istatistiksel hataya sebep olan kısmen katılmıyorum 
yerine kesinlikle katılmıyorum yanıtı; kısmen katılıyorum yerine tamamen katılıyorum yanıtı seçilerek analizler yapılmıştır.
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Tablo 3. Öğrencilerin uygulama yeterliliğine ilişkin 
düşünceleri

n %

30-70 puan;  Uygulamayı yetersiz buluyor 9 4,6

71-110 puan; Uygulamayı ortalama yeterlilikte buluyor 59 30,4

111-150 puan; Uygulamayı yeterli buluyor 126 65,0

TARTIŞMATARTIŞMA

Öğrencilerin mesleki beceri yeterliliğini sağlaya-
bilmek için bilgi ve beceriyi birleştirebilmeleri ge-
rekir ki, bu becerinin kazanılması için uygulamalar 

mesleki eğitimin olmazsa olmaz faktörlerindendir 
(15,16). Klinik uygulamalarla birlikte teorik eğitim 
desteklenmektedir.  Klinik uygulamaların önemi-
ne dair yapılan çalışmalarda klinik uygulamaların 
ayrı bir ders olarak müfredata eklenerek daha fazla 
önem verilmesinin gerekliliği vurgulanmaktadır (11). 

Chapman ve Orb. tarafından yürütülen bir 
araştırmada, hemşirelik öğrencilerinin kli-
nik deneyimleri üzerine çalışılmıştır. . Araş-
tırmanın sonucuna göre, klinik eğitimciler ve 
uygulama yapılan hastane personeli, öğrenci eğiti-
mini geliştirmek için rol model olarak ve pozitif bir
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öğrenme ortamı yaratarak önemli bir rol oynamak-
tadır. Klinik personelin, öğrencileri sağlık ekibinin 
bir parçası olarak görmeleri ve desteklemeleri ge-
rektiği belirlenmiştir. Ayrıca, klinik eğitimciler ve 
klinik personelin işbirliğinin öğrenci eğitiminde te-
mel bir rol oynayabileceği sonucuna varılmıştır (17). 
Kendi çalışmamızda, öğrencilere bu konuyla ilgili 
sorular sorulmuş ve yanıtlar analiz edilmiştir. Buna 
göre, öğrencilerin %78,9'u kendilerini meslek üye-
si olarak algıladıklarını ve bu algının gelişmesinde 
klinik personelin önemli bir katkısı olduğunu ifade 
etmiştir. Ancak, %33,0'ü klinikte dışlanmış hisset-
tikleri için meslekten soğuduklarını belirtmiştir.

Lisans eğitiminin temel amacı, sağlık bilimlerin-
de öğrenim gören her bir öğrencinin mezun ol-
duğunda, sağlık bakım hizmetlerinin farklı alan-
larında profesyonel bir sağlık çalışanı olarak 
çalışmaya hazır duruma gelmesidir. Çalışmada, 
öğrencilerin büyük çoğunluğunun uygulamaların 
kendilerine olan katkısının farkında olduğu ve yine 
öğrencilerin uygulama süresini yeterli gördükleri 
saptanmıştır.  Ebelik bölümü öğrencilerinde yürü-
tülen farklı bir çalışmada ise ayrıntılara fazla giril-
mesinin anlamayı güçleştirdiği ifade edilmiştir (18). 

Üniversitenin ilk yılında insan fizyolojisi ve temel 
hemşirelik bilgilerini öğrenmesi beklenen öğrencile-
rin ikinci sınıfa geçtiklerinde yoğun bir teorik bilgi 
eşliğinde donanımlarını geliştirme, sentezleme ve 
kronik hastalığı olan bireylere doğru ve etkin ba-
kımı verebilmeleri için gerekli özveriyi gösterme-
leri istenmektedir (19, 20). Çalışmanın verileri göz 
önüne alındığı zaman dersin teorik ve laboratuvar 
kısmıyla birlikte, etkin uygulama sahalarının sağlan-
ması sayesinde dersin ve öğrenmenin daha aktif ger-
çekleşeceğinin mümkün olabileceği görülmektedir.  

Kızılcı ve arkadaşları tarafından yapılan bir araştırma-
da, öğrencilerin stresle baş etme ve problem çözme 
becerileri ile öz-etkililik düzeyleri arasında bir ilişki 
olduğu ortaya konmuştur. Bu araştırmada birinci sı-
nıftan dördüncü sınıfa kadar öğrencilerin öz-etkililik 
düzeyinde doğru orantılı bir artış gösterdikleri tespit 
edilmiştir (21). İç hastalıkları hemşireliği dersini alan 
öğrencilerin 2. sınıfta oldukları düşünüldüğünde, uy-
gulamalardan elde ettikleri kazanımların diğer yıllar-
daki kazanımlarını da destekleyeceği ifade edilebilir.

Hunter ve arkadaşlarının yaptığı bir başka araştır-
mada ise, hemşirelik ikinci sınıf öğrencilerinin iç 
hastalıkları hemşireliği dersinde gerektiği gibi eleşti-
rel düşünme, analiz yapma ve çıkarımsal sonuçlara 
ulaşma becerilerinin üst sınıflara göre daha düşük 

olduğu belirtilmiştir (22). Bizim bulgularımıza göre 
öğrencilerin öz etkililiğini geliştirmede uygulamanın 
önemli olduğu sonucu çıkarılabilir. Ancak, yapılacak 
diğer çalışmalarda bu konuda tüm sınıfların değer-
lendirilmesinin sağlanması uygulamaların yıllar için-
deki gelişime etkisini incelemek için kullanılabilir.

Hemşirelik öğrencileri için klinik eğitim (uygulama) 
sırasında yaşanan yüksek düzeyde stres, en büyük 
zorluklardan biridir (23). Blomberg ve arkadaşları 
tarafından yapılan bir araştırmada, öğrenci hemşi-
relerin neredeyse yarısının klinik deneyim süresince 
yoğun bir şekilde stres yaşadığı ve uygulama yap-
tıkları kliniğin özelliklerine göre stres düzeylerinin 
değiştiği bulunmuştur (24). Başka bir çalışmada, 
farklı müfredat programlarındaki öğrencilerin fark-
lı düzeylerde stres deneyimlediği görülmüştür (19). 

Labrague tarafından yapılan bir çalışmada, hemşi-
relik öğrencilerinin en büyük stres kaynaklarından 
birinin mesleki bilgi ve beceri eksikliği olduğu belir-
tilmektedir (25). Aynı çalışmada, öğrencilerin sınıf 
ortamında ve klinik ortamda sıkı ve titiz bir eğitim 
almalarına rağmen, hala okulda daha fazla öğrenebi-
leceklerini hissettikleri ve klinikte hemşirelik uygu-
lamalarını/becerilerini gerçekleştirirken yanlış yap-
maktan korkarak stres yaşadıkları vurgulanmıştır (25). 

Raji ve arkadaşlarının yürütmüş olduğu bir çalışmada 
ise hemşirelik öğrencilerinin uygulama stres düzey-
lerini ılıman olarak belirlemiş, uygulama alanındaki 
en önemli stres kaynağının hoş olmayan antipatik 
duygular olduğunu ve en az stres yaratan faktörün ise 
uygulama ortamındaki kişiler arası iletişim olduğunu 
belirtmiştir (26). Aydın ve Argun tarafından yapılan 
bir araştırmada ise, hemşirelik öğrencilerinin %92,9' 
unun teorik bilgilerini uygulama fırsatı bulamadığı, 
%75,1'inin uygulamalarda keyifle ve huzurla çalışa-
madığı, %74,4'ünün aldıkları tüm uygulamalı dersler-
le ilgili kliniklere çıkma fırsatı bulamadığı, %41,1'inin 
uygulama alanlarında öğretim elemanlarının bakım/
tedaviler konusunda model olmadığı ve %36,8'inin gö-
rev dışı sorumluluklar aldığı ortaya konulmuştur (11). 

Raji ve arkadaşları ise, teorik eğitim ile uygulama/
pratik eğitim arasındaki uyumsuzluğun öğrenciler-
de akademik stresi artırdığını belirtmiştir. Bu so-
nuçlar, çalışmamızla benzerlik göstermektedir (26).

Can ve arkadaşlarının çalışmasında da iç hastalık-
ları dersinin teori, seminer, klinik uygulama, vaka 
çalışması gibi dersin akademik ve uygulama sa-
ati ve yoğunluğunun fazla olması nedeni ile öğ-
rencilerde strese neden olduğu bildirilmiştir (27).



Sahari ve arkadaşları çevresel faktörlerin part-
time çalışan öğrencilerde stres düzeyini artırdığını 
ifade etmiştir (28). Labrague, ailelerin aylık gelir 
düzeyinin stres yükünü arttırdığını belirlemiştir. 
Bizim çalışmamızda stres düzeyleri incelenmemiş 
olmakla birlikte aile gelir düzeyleri uygulama ile 
ilişkili bulunmamıştır (25). 

Koç ve arkadaşları, yalnız yaşayan öğrencilerin 
problem çözme becerilerinin diğerlerine göre 
daha düşük olduğu, öğrencilerin sosyalliğinin 
artmasının bilgi ve deneyimlerini kullanabilme 
fırsatı yaratarak problem çözme becerilerini 
artırdığını göstermişlerdir. Ayrıca, günlük ders 
çalışan öğrencilerin genel stres düzeyi puan 
ortalamalarının düşük olduğu ifade edilmiştir 
(29). Bizim çalışmamızda ise günlük düzenli 
ders çalışan öğrenciler az sayıda olmakla birlikte 
(%19,1) bu durum uygulamayı yeterli bulmakla 
ilişkili bulunmamıştır.

Öğrencilerin eğitimden beklentilerinin ve 
beklentilerin gerçekleşme oranlarının, mesleği 
isteyerek tercih etme durumu, meslekle ilgili 
toplumsal algı ve mesleki gelişime katkı sağladığı 
bilinmektedir (30,31) 

SONUÇSONUÇ

Uygulama yeterliliğine yönelik sorulara öğrencilerin 
verdiği yanıtlar; sosyodemografik verilerden uygulama 
yeterliliği algısını etkileyebileceği düşünülen veriler ile 
karşılaştırıldığında anlamlılık olmaması öğrencilerin 
uygulamayı değerlendirirken kültürel yapı veya 
yaşamlarını etkileyen sosyodemografik ve çevresel 
durumlardan etkilenmediklerini düşündürmüştür. 
Öğrencilerin uygulamayı yeterli bulmamasına 
neden olan faktörler değerlendirilerek yapılacak 
yeni düzenlemelerle eğitim kalitesi ve memnuniyet 
artırılabilir.
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