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1. GIRIS

Siddet, Diinya Saglik Orgiitii'niin tanimina gore, yaralanma, 6liim, psikolojik zarar,
gelisme bozuklugu ya da yoksunluga yol acacak veya yol agma ihtimali yiiksek olan tehdit
veya fiiller biitiiniidiir (WHO 2002). Saglik calisanlar1 meslekleri geregi stresli bireylerle
yakin temas halinde olduklarindan dolayi, diger meslek gruplarina kiyasla siddete ugrama
riski daha yiiksektir (Fernsn, 2006, ss.42-46; Hahn ve ark., 2012, s5.2685-2699). Giiniimiizde,
saglikta siddet olaylarinin artmasi, ciddi bir mesleki tehlike olup, dnemli bir halk saglig
sorunu olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Yapilan ¢alismalar da bu konuya dikkat ¢ekmektedir
(Uskun ve ark., 2022, ss:23; Sahin ve Yildirim, 2020, ss. 7-14; Demirci ve Ugurluoglu, 2020,
$s.89-97; Yesilbas, 2016, ss.44-54).

Malgorzata (2010) tarafindan yapilan bir arastirmada, hemsirelerin haftada en az bir
kez siddete maruz kalma oraninin Fransa'da %39 oldugu, Birlesik Krallik'ta %29 oldugu,
Almanya'da %28 oldugu, Hollanda'da %10 oldugu ve Norveg'te ise %9 oldugu bildirilmistir
(Malgorzata, 2010). Tiirkiye'de yapilan farkli calismalarda ise siddet oraninin %40,2 ile
%55.1 arasinda degistigi goriilmektedir (Bat Tonkus ve Coskun, 2021, ss. 15-26; Oztiirk ve
Ulas Karaahmetoglu, 2019, ss.642-654). Giiney Kibris'ta yapilan bir caligmada ise hekim ve
hemsirelerin %88,8 oraninda s6zel siddete maruz kaldiklar1 saptanmistir (Vezyridis ve ark.,
2015, s5.1210-1222). Yapilan bir ¢alismada her 3 saglik calisanindan birinin meslek hayatinin
bir doneminde siddete maruz kaldigi, maruziyetin kadin saglik calisanlarinda anlamli
derecede yiiksek oldugu ifade edilmistir (Uskun ve ark., 2022, ss:23).

Yapilan arastirmalar, saglik calisanlarinin ¢ogunlukla hasta, hasta yakim1 veya
arkadaglar1 tarafindan siddete ugradigini ve bu durumun saglik calisanlarinin hasta ile
calismaktan daha az doyum aldigini ve hasta bakiminin kalitesinin azaldigini gostermektedir
(Akbas ve ark., 2016, s5.93-100). Bu nedenle, saglik ¢alisanlarinin siddete maruz kalma riski
g6z oniinde bulundurularak, bu konuda 6nleyici tedbirler alinmasi gerekmektedir.

Benlik kavrami, bir kisinin kendisi hakkinda sahip oldugu tiim tutumlar, goriisler ve
bilisleri iceren bir kavramdir. Profesyonel benlik kavrami ise, bireyin kendini profesyonel bir
kisi olarak algilamas1 ve bu alginin profesyonel performansin farkli yonlerini etkilemesidir
(Montazeralfaraj ve ark., 2018, ss.521-525). Hemsirelerin yiiksek profesyonel benlik
kavramina sahip olmalari, hasta saglik hizmetlerini olumlu yonde etkileme olasiliklarinin
daha yiiksek oldugunu gostermistir. Ancak, benlik kavram1 ayn1 zamanda stres, tiikenmislik
ve is doyumu gibi isle ilgili diger 6nemli faktorler lizerinde de dnemli bir etkiye sahiptir
(Arthur ve Randle, 2007, ss.60-64).

Gelecegin hemsireleri olacak olan hemsirelik 6grencilerinin klinik uygulama sirasinda
yasadiklar1 siddetin, olumsuz psikolojik etkilerinin yani sira klinik performanslarini da
etkileyerek hasta bakiminin kalitesini azaltabilir. Cheung ve arkadaslar1 tarafindan yapilan
bir arastirmada da goriildiigii gibi, klinik uygulama sirasinda siddete maruz kalan hemsirelik
ogrencilerinde meslegi birakma diistincesi ve davranisi daha fazla gelisebilir (Cheung ve ark.,
2019, ss.1-10). Bu durum, ilerleyen donemlerde hemsire yetersizliginin nedeni olabilir.
Laschinger ve arkadaslar1 tarafindan yapilan bir arastirmada da bu durum dogrulanmistir
(Laschinger ve ark., 2009, ss.377-383). Bu nedenle hemsirelik uygulamalarda siddet
deneyimlerinin ve siddet yonetimi yeterliklerinin belirlenmesi, bu alanda gerekli 6nlemlerin
alinmas1 ve dgrencilerde siddet yonetimi yetkinliginin arttirilmasi igin gerekli stratejilerin
planlanmasi agisindan 6nemlidir (Ozdemir ve ark., 2024, s5.196-205).

Yukaridaki bilgiler 1s1ginda bu calisma hemsirelik 6grencilerinin saglikta siddet
algilarinin mesleki benlik saygilarina etkisini belirlemek amaci ile yapild.
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2. YONTEM

2.1. Arastirmanin tipi
Bu arastirma tanimlayici, kesitsel bir ¢alismadir.

2.2. Arastirmanin evreni ve orneklemi

Calismanin evrenini Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri fakiiltesi hemsirelik
boliimiinde okuyan ogrenciler olusturdu. Bu evrendenden 6rneklem sayis1 %95 giliven araligi
ile rast gele 6rnekleme yontemi ile hesaplanarak 200 6grencinin 6rnekleme alinmasi planlandi.
Caligmaya katilmay1 kabul eden 6grencilerden 210 6grenci ¢alismanin 6rneklemini olusturdu.

2.3. Veri toplama ve veri toplama aracglari

Calismada veriler Hemsirelik boliimiinde 6grenimine devam eden ve ¢alismaya
katilmay1 kabul eden 6grencilerden 30 Mart 2023 - 15 Nisan 2023 tarihleri arasinda yiiz yiize
goriisme yontemi ile toplandi. Goriismeler ortalama 10 dakika siirdii.

Calismada veriler; Tanitic1 Ozellikler Formu, Siddet Algis1 Formu ve “Mesleki Benlik Saygisi
Olgegi” ile topland.

2.3.1. Tamimlayic1 Bilgi Formu: Arastirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda
olusturulan, bireylere ait yas, cinsiyeti, ekonomik diizey vb. i¢eren soru formudur (Kilig, 2018,
$s.49-55; Nazik ve ark., 2023, ss.302-310; Kahraman ve Kili¢, 2021, ss.1-12; Karabulutlu,
2015; s5.26-36).

2.3.2. Siddet Algis1 Formu: Arastirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda
olusturulan 8 sorudan olusmaktadir (Kilig, 2018, ss.49-55; Nazik ve ark., 2023, ss.302-310;
Kahraman ve Kilig, 2021, ss.1-12; Karabulutlu, 2015; ss.26-36). Bu sorular asagidaki gibidir;

-Saglikta siddet ile ilgili herhangi bir egitim aldiniz m1?

-Televizyon/sosyal medyada gordiigiiniiz saglik¢ilara yonelik siddet haberlerinden

etkileniyor musunuz?

-Herhangi bir yakininiz siddete ugradi m1?

-Uygulama yaptiginiz donemde herhangi bir siddet olayina sahit oldunuz mu?

-Uygulama yaptiginiz donemde hi¢ siddete maruz kaldiniz m1?

-Siddete maruz kaldiysaniz kim tarafindan kaldiniz?

-Siddete maruz kaldiysaniz siddetin tiirii neydi?

-Uygulama yaptiginiz birimde siddeti 6nleme ile ilgili 6nlemler bulunmakta midir?

2.3.3. Mesleki Benlik Saygisi Olgegi: Aricak (1999) tarafindan gelistirilen bu 6lcek bir
meslegi tercih etmis, bir alanda mesleki egitim goren ya da bir meslegi icra eden 17 yas ve tistii
bireylerin ilgili meslege olan sayg1 tutumlarini 6lgmek amaciyla uygulanabilmektedir. Mesleki
Benlik Saygis1 Olgegi, 14*{i olumlu 16s1 olumsuz olan 30 maddeden olusmaktadir. Olgek besli
likert tipinde (Timiyle Katiliyorum 5, Katiliyorum 4, Kararsizim 3, Katilmiyorum 2, Hig
Katilmiyorum 1) olup, olumsuz maddeler ters gevrilerek puanlama yapilmaktadir. Olgekten
almabilecek en diisiik puan 30 olup, en yiiksek alinabilecek puan 150°dir. Olgekten alinan
puaninin yiiksek olmasi mesleki benlik saygismin yiiksek oldugunu ifade etmektedir. Olgegin
Cronbach Alpha giivenirlik katsayis1 0,93 olarak bulunmustur (Aricak ve Dilmac, 2003, ss.1-
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8). Saglik alanindaki iiniversite dgrencilerinde yapilan bir ¢alismada giivenilirlik katsayisi
0,93’tiir (Cift¢i ve ark., 2020, ss.42-55). Bu ¢alismada MBSO nin Cronbach Alpha degeri 0,943
olarak saptanmigtir

2.4. Arastirma sorular
Arastirmada yanitlanmasi beklenen sorular sunlardir.
- Hemsirelik 6grencileri Uygulama yaptiginiz donemde siddete maruz kaldi mi?
-Siddete maruz kalindiysa siddetin tiirii neydi?
- Siddete maruz kalma benlik saygisini etkiledimi?
-Siddet algis1 ve benlik saygis1 hangi 6zelliklerden etkileniyor?

2.5. Verilerin analizi

Arastirmanin analizinde tanimlayici istatiksel metotlar (ortalama, standart sapma, sayi,
yiizde vb.) kullanilmistir. Gruplarin normal dagilima uygunlugu Kolmogorov - Smirnov testi
ile belirlenmistir. Verilerin degerlendirilmesinde iki degisken karsilastiriliyorsa “t Testi”,
ikiden fazla degisken karsilastiriliyorsa “Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA)” kullanilmistir.
Puan Ortalamalar1 ile diger sayisal veriler arasindaki iligki analiz edilirken “Pearson
Korelasyon” analizi kullanilmistir. Sonuglar %95 giiven araliginda ifade edilmis ve anlamlilik
p<0.05 olarak belirlenmistir.

2.6. Arastirmanin etik yonii

Calismanin vyiiriitiilebilmesi icin Giimiishane Universitesi Bilimsel Arastirma ve Yayin
Etigi Kurulu'ndan etik kurul onayr alinmistir (28/02/2023 tarih ve 2023/1 sayili). Ayrica
verilerin toplanacag1 kurumdan gerekli kurum izni almmustir. Olgegin uygulanabilmesi i¢in
Olgek'i gelistiren arastirmacidan e-mail ile izin alinmistir. Ayrica 6grencilerden sdzel onam
alinmistir.

3. BULGULAR

Ogrencilerin yas ortalamas1 20,9+1,4 olup, %68,1°i kadin idi. Ogrencilerin % 32,9’u 3.
siif 6grencisi olup biiyiik ¢ogunlugu (%98,8) herhangi bir iste ¢alismiyordu. Ogrencilerin
%43,8’inin annesi ve %36,2’sinin babasi ilkokul mezunuydu. Annesi ev hanimi olanlarin orani
%90,5 iken, %33,3 linlin babasinin serbest meslek yaptig: belirlendi (Tablo 1).

Tablol1: Kisisel Ozellikler Tablosu

n %
Cinsiyet
Kadin 143 68,1
Erkek 67 31,9
Simf
1. stmf 55 26,2
2. siif 36 17,1
3. simf 69 32,9
4. simf 50 23,8
Calisma durumu
Caligsmiyor 197 93,8
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Calistyor 13 6,2
Anne egitim diizeyi
Okur yazar degil 21 10,0
Okur yazar 7 3,3
ilkokul 92 43,8
Ortadgretim 46 21,9
Lise 32 15,2
Universite 7 3.3
Anne Meslegi
Ev hanimi 190 90,5
Memur 6 2,9
Isci 5 2,4
Serbest meslek 3 1,4
Emekli 3 1,4
Diger 3 1,4
Baba egitim diizeyi
Okur yazar degil 3 1,4
Okur yazar 4 1,9
Ilkokul 76 36,2
Ortadgretim 54 25,7
Lise 38 18,1
Universite 29 13,8
Baba meslegi
Memur 31 14,8
Isci 41 19,5
Serbest meslek 70 33,3
Emekli 64 30,5
Diger 4 1,9
Siddetle ilgili egitim aldiniz mi?
Evet 19 9,0
Hay1r 191 91,0
Televizyon/sosyal medyada gordiigiiniiz saghkg¢ilara yonelik siddet haberlerinden
etkileniyor musunuz?
Evet 182 86,7
Hay1r 28 13,3
Herhangi bir yakinimiz siddete ugradi m?
Evet 38 18,1
Hay1r 172 81,9
Uygulama yaptiimiz donemde herhangi bir siddet olayina sahit oldunuz mu?
Evet 19 9,0
Hay1r 191 91,0
Uygulama yaptigimz donemde hi¢ siddete maruz kaldimiz mi?
Evet 11 5,2
Hayir 199 94,8
Siddete maruz kaldiysaniz siddetin tiirii neydi?
Fiziksel siddet 3 1,4
Sozel siddet 8 3,8
Uygulama yaptigimz birimde siddeti 6nleme ile ilgili 6nlemler bulunmakta midir?
Evet 86 41,0
Hay1r 23 11,0
Bilmiyorum 101 48,1

Ogrencilerin %91,0’inin saglikta siddet ile ilgili herhangi bir egitim almadig,
%86,7’sinin saglik¢ilara yonelik siddet haberlerinden etkilendigi saptandi. Ogrencilerin
%18,1’inin herhangi bir yakininin siddete ugradigi, %9,0’unun klinik uygulama sirasinda siddet
olayina sahit oldugu ve %5,2’sinin siddete maruz kaldig1, siddete maruz kalanlarin %72,7’sinin
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hasta yakini tarafindan ve szel siddete maruz kaldig1 saptandi. Ayrica 6grencilerin %48,1’inin
uygulama yaptig1 klinikte siddeti 6nleme ile ilgili 6nlemlerin bulunup bulunmadig1 hakkinda
bilgisinin olmadig1 belirlendi (Tablo 1).

Mesleki benlik saygisinin cinsiyete gore anlamli bir farklilik gostermedigi saptandi.
Anne meslegi ile mesleki benlik saygis1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu
goriildi (p=0,003). Annesi memur olan 6grencilerin annesi is¢i olan 6grencilere gore mesleki
benlik saygilarinin istatistiksel agidan anlamli olarak daha yiiksek oldugu belirlendi (p=0,026)
(Tablo 2).
Tablo 2. Sosyodemografik Ozelliklere Gore Mesleki Benlik Saygisi

Degiskenler Mesleki Benlik Saygisi
Test p
Ort+SS
Yas r=-0,048 0,487
Cinsiyet Kadm 117,0 £20,3 t=1,120 0,264
Erkek 113,6 £21,3
Sinifi 1. siuf 120,2 + 18,2 F=1,168 0,323
2. siif 116,2 + 20,1
3. simif 114,2 + 19,5
4. simf 113,5+24,7
Calisma durumu Calistyor 107,3+ 19 t=1,558 0,121
Calismiyor 116,5 £20,7
Annenin egitimi Okur-yazar degil 118,2 £20,8 F=1,189 0,317
Okur-yazar 108,0 + 19,1
Tlkokul 115,6 19,6
Ortadgretim 113,6 £24,2
Lise ve iizeri 120,7 + 18,7
Annenin meslegi Ev hanim 116,7 + 20,5 F=6,204 0,000
Memur 130,7+ 6,8
Emekli 119,7+7,6
Diger 92,7+ 14,4
Babanin egitimi Okur-yazar degil 99,0 £13,9 F= 1,206 0,310
Okur yazar 106,5 £ 12,7
Tlkokul 118,4 £ 18,9
Ortadgretim 113,4+£20,5
Lise ve lizeri 116,4 £22.9
Babanin meslegi Memur 123,2 + 18,4 F=2,339 0,075
Emekli 117,8 £20,3
Serbest 113,4 £20
Diger 112,2+22.8

Ogrencilerin mesleki benlik saygisi puan ortalamasmin 115,9+20,6 oldugu ve siddet
algist ile ilgili sorulan sorulara verilen cevaplar tek tek degerlendirildiginde mesleki benlik
saygisi lizerinde hi¢bir sorunun istatistiksel agidan anlamli bir etkisinin bulunmadig1 saptandi
(p>0,05) (Tablo 3).
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Tablo 3. Siddet Algisina Gore Mesleki Benlik Saygisi
Degiskenler Mesleki Benlik
Saygisi
Ort£SS Test p

Saglikta siddet ile ilgili herhangi bir egitim alma durumu Evet 118,2+21,3 t=-0,504 0,615

Hayir 115,7 £20,6
Televizyon/sosyal medyada gordiikleri saglikgilara yonelik | Evet 116,3 £20,7 t=-0,589 | 0,557
siddet haberlerinden etkilenme durumu Hayir 113,8 +£20,5
Herhangi bir yakininin siddete ugrama durumu Evet 117,0 £ 18,0 t=-0,352 0,725

Hayir 115,7+£21,3
Uygulama yaptiklar1 ddnemde herhangi bir siddet olayina Evet 118,3 £ 20,9 t=-0,515 0,607
sahit olma durumu Hay1r 115,7 £20,7
Uygulama yaptiklar1 ddnemde siddete maruz kalma Evet 117,6 £ 16,7 t=-0,281 0,779
durumu Hayir 115,8 £20,9

4. TARTISMA

Saglik c¢alisanlar1 ile yiiriitiilen c¢alismalar incelendiginde; saglik ¢alisanlarinin
%061,1’inin meslek hayatinda en az bir kez siddete ugradigi (Er ve ark., 2021, ss.69-78), en ¢cok
sozel siddete maruz kalindig1 goriildii (Uskun ve ark., 2022, ss.25; Sahin ve Yildirim, 2020, ss.
7-14; Pinar ve ark., 2017, ss.2345-2365; Demirci ve Ugurluoglu, 2020, ss.89-97). Yapilan
baska bir ¢caligmada da saglik calisanlarinin %83,3 {iniin siddete maruz kaldigi, siddete maruz
kalanlarin %80,0’1 sadece sozel siddete, %2,0’s1 sadece fiziksel siddete, %18,0’1 hem s6zel hem
fiziksel siddete maruz kaldigi bildirilmistir (Sahin ve Yildirim, 2020, ss. 7-14). Saglik
profesyonelleri arasinda siddete ugrayanlarin biiyliik ¢ogunlugunu ise hekim (%50,0) ve
ebe/hemsire/saglik memurlar1 (%37,2) olusturmaktayd: (Uskun ve ark., 2022, ss.26). Acil
servis ve psikiyatri hemgirelerinin en ¢ok siddet olaymma maruz kaldigi, yogun bakim
hemsireleri en az siddet olayimna maruz kaldig: bildirilmistir. Dahili/cerrahi hemsirelerinin ise
diger servislere gore en ¢ok fiziksel saldirtya maruz kaldigi ifade edilmistir (Hesketh ve ark.,
2003, ss.311-321). Yapilan bir calismada siddet uygulayanlarin biiyiik cogunlugu hasta (%58,7)
ve hasta yakinlarindan (%60,2, n=99) olustugu bildirilmistir (Uskun ve ark., 2022, ss.26).
Hindistanda yapilan bir ¢alismada da acil servislerde ¢alisan hekimler, hemsireler ve saglik
gorevlileri ile yaptiklar1 calismada siddet olaylarinin ¢ogunlukla hastaya eslik eden kisiler
tarafindan gergeklestirildigi ifade edilmistir (Davey ve ark., 2020, ss. 1-9).

Bu calismada 6grencilerin %9,0’unun klinik uygulama sirasinda siddet olayma sahit
oldugu ve %5,2’sinin siddete maruz kaldigi saptandi. Siddete maruz kalanlarin %72,7’sinin
sozel siddete maruz kaldig1 saptandi. Yapilan siddetin ise hasta yakini tarafindan uygulandigi
goriildii. Ayrica 0grencilerin %48.1’inin uygulama yaptig1 klinikte siddeti 6nleme ile ilgili
onlemlerin bulunup bulunmadigi hakkinda bilgisinin olmadig1 belirlendi. Yapilan bir calismada
ise hemsirelik 6grencilerinin %33,3’linlin klinik uygulamada siddete maruz kaldigi, %21,8’1
bir defa, %11,51 ise birden fazla kez siddete maruz kaldig1 saptanmustir. Ogrencilerin daha ¢ok
duygusal siddete maruz kaldigi bildirilmistir (Nazik ve ark., 2023, ss.302-310). Yapilan bir
calismada hemsirelik 6grencilerinin %24,4°1 klinik uygulamalarda siddete maruz kalmus,
siddete maruz kalanlarin %21,3’{line siddet hasta yakini tarafindan uygulanmis ve %32’si sozel
siddete maruz kalmistir (Ozdemir ve ark., 2024, s5.196-205). Hemsirelik dgrencileri ile yapilan

66



Saghkta Siddet ve Benlik Saygist

Cakmak ve ark.

diger bir caligmada da duygusal siddete daha fazla maruz kalindig1 bulunmustur (Karabulutlu,
2015, ss.26-36). Bizim ¢alismamiza benzer sekilde 6grencilerin klinik uygulamada en ¢ok s6zel
siddete maruz kaldigini belirten ¢aligmalarda mevcuttur (Ergdl ve Kiirtiincii, 2013, ss.65-69;
Keser Ozcan ve ark., 2014, ss.49-56; Park ve ark., 2017, s5.652-662). Yapilan bir ¢calismada
siddete maruz kalan veya taniklik eden saglik ¢alisanlarinin sosyal aktivitelere katilma isteginde
azalma, hasta/hasta yakinlariin taleplerine olumsuz tepki verme gibi sorunlar yasadigi ifade
edilmistir (Yiicens ve Kalkan Oguzhanoglu, 2020, ss.321-329). Baska bir calismada da
yasanilan siddet nedeniyle hemsirelerin fiziksel, psikolojik, sosyal, kisisel ve profesyonel is
yasami acisindan olumsuz etkiler yasadigi belirlenmistir (Han ve ark., 2017, ss.428-435).
Benzer sekilde Ogrencilerde de benlik saygisinin azalmasina ve moral bozukluguna neden
olmaktadir (Magnavita ve Heponiemi, 2011, ss.203-210). Yapilan bir ¢alismada da hemsirelik
ogrencilerinde siddete maruziyet sonrasinda travma sonrasi stres bozuklugu, is doyumunda
azalma, hastalara bakmakta isteksizlesme ve kisisel iligkilerinde bozulma gibi sorunlarin ortaya
cikabilecegi bildirilmistir (Bran ve Hartley, 2017, ss.85-91).

Bu calismanin sonucunda Ogrencilerin mesleki benlik saygisinin yiiksek oldugu
goriildii. Siddet algisini tespit edebilmek i¢in sorulan sorularin mesleki benlik saygisi tizerinde
istatistiksel acidan anlamli bir etkisinin bulunmadigi saptandi. Mesleki benlik saygisinin
cinsiyete gore anlamh bir farklilik gostermedigi saptandi. Ayrica anne meslegi ile mesleki
benlik saygisi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu goriildii ve annesi memur
olan 6grencilerin annesi is¢i olan 6grencilere gore mesleki benlik saygilarinin istatistiksel
acidan anlamli olarak daha yiiksek oldugu belirlendi. Yapilan bir ¢aligmada hemsirelik
Ogrencilerinin mesleki benlik saygisi puan ortalamasinin 113,14 + 20,41 oldugu gorildii (Firat
Kilig, 2018, s5.49-59). Benzer sekilde bir baska calismada da 6grencilerinin mesleki benlik
saygisi puan ortalamasinin 112,09422,76 oldugu bildirilmistir (Kahraman ve Firat Kilig, 2021,
ss.1-12). Bu sonuglar bizim c¢alismamizin sonuglarini destekler nitelikte olup 6grencilerin
mesleki benlik saygilarin yiiksek oldugu goriilmektedir. Yapilan bir calismada kiz 6grencilerin
mesleki benlik saygisinin daha yiiksek oldugu bulunmustur (Firat Kilig, 2018, s5.49-59). Baska
bir calismada ise erkek Ogrencilerin daha yiliksek mesleki benlik saygisina sahip oldugu
goriilmiistiir (Kahraman ve Firat Kilig, 2021, ss.1-12). Bu farkliliklarin 6rneklem gruplarinin
sosyodemografik 6zelliklerindeki farliliklar nedeniyle olustugu diisiiniilebilir.

5. SONUC

Hemsirelik 6grencilerinin mesleki benlik saygilarinin yiiksek oldugu ve siddet algisinin
mesleki benlik saygisini etkilemedigi tespit edilmistir. Ogrencilerin %9,0’inin saglikta siddet
ile ilgili herhangi bir egitim almadigi, %86,7’sinin saglik¢ilara yonelik siddet haberlerinden
etkilendigi, %18,1’inin herhangi bir yakininin siddete ugradigi, %9,0’unun klinik uygulama
sirasinda siddet olayina sahit oldugu ve %35,2’sinin siddete maruz kaldigi, siddete maruz
kalanlarin %72,7’sinin hasta yakini tarafindan ve sozel siddete maruz kaldigi, %48,1’inin
uygulama yaptig1 klinikte siddeti onleme ile ilgili 6nlemlerin bulunup bulunmadig1 hakkinda
bilgisinin olmadig1 tespit edilmistir. Saglikta siddet egitiminin hemsirelik miifredatina
eklenmesi ve 6grencilerin gelecekteki olasi siddet olaylarina kars1 alinacak onlemlerle ilgili
kendilerini gelistirmesi onerilmektedir.

5.1. Smirhliklar

Arastirma sonuglari mevcut literatiire katki saglamakla birlikte birtakim siirliliklar
tasimaktadir. Oncelikle bu arastirmanin sadece Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri
fakiiltesinde gerceklestirilmis olmasidir. Arastirmanin diger sinirhiligi arastirma kapsaminda
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evrenin tamamina ulasilamamasidir. Aragtirmanin diger bir sinirlilig ise degerlendirmelerin
Ogrencilerin bildirimleri esas alinarak yapilmasidir. Arastirma Oncesinde veri toplama
formunun yanitlanmasit ve porsiyon agiklamalar1 yapilsa da yanlig/hatali beyan bildiren
katilimcilar olabilir. Arastirma sonuglar1 arastirmanin yapildigi gruba genellenebilir.
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