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RUH SAGLIGI VE PSiKiYATRI HEMSIRELIGI DERSININ
HEMSIRELIK OGRENCILERININ RUHSAL SORUNU OLAN
BIREYE YONELIK TUTUMLARINA ETKISI*
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OZET

Amag: Bu arastirma Ruh Saghgr ve
Psikiyatri Hemsireligi dersini almakta olan
hemsirelik bolim0 son sinif 6grencilerinin dersi
almadan 6nce, dersin teorik bilgisini aldiktan
sonra ve dersin uygulamalarini yaptiktan sonra
ruhsal sorunu olan bireye yodnelik tutumlarini
belirlemek amaciyla gerceklestirilmigtir. Yén-
tem: Arastirmanin evrenini Hacettepe Univer-
sitesi Saglik Bilimleri Fakultesi Hemsirelik
Bolumi son sinif égrencileri olusturmustur
(N:114). Ayrica érneklem secilmemis, s6z edilen
dersi alan ve arastirmaya katiimayi kabul eden
tim &grenciler arastirma kapsamina alinmistir
(N:86). Veriler, Anket Formu ve Isikli (1998)
tarafindan gelistirilen "Akil Hastalarina Yoénelik
Tutum Olgegi" kullanilarak toplanmistir. Verilerin
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degerlendiriimesinde, tekrarli dlcimlerde var-
yans analizi ve Mann-Whitney U testi kulla-
niimistir. Sonug: Ruhsal sorunu olan bireye
y6nelik tutumlar hem dersin kuramsal bilgisinin
bitiminde hem de uygulamanin ardindan istatis-
tiksel olarak anlamli dizeyde olumlu yénde
degismistir (p<0.05). Ayrica, ruh saghgi sorunu
olan bireylerle daha énce karsilasmis olanlar ile
yaslari daha ileri olan (23-27 yas) égrencilerin
tutumlarinin digerlerine goére istatistiksel olarak
anlaml dizeyde olumlu oldugu saptanmistir
(p<0.05). Ailesinde ruhsal sorunu olan bireyin
bulunmasi, égrencilerin tutumlari Gzerinde ista-
tistiksel olarak anlamh dizeyde bir farkhlk
olusturmamistir (p>0.05).

Anahtar Kelimeler: Ruh saghg! sorunlari,
tutumlar, ruh saghgi ve psikiyatri hemsireligi
dersi

The Effect of Mental Health and Psychiatric
Nursing Course on Attitudes of Nursing
Students Towards Individuals With Mental
Health Problems

ABSTRACT

This research has been carried out to
assess the attitudes of final-year students of




school of nursing taking the Mental Health and
Psychiatry Nursing course towards individuals
with mental problems before taking the course,
after taking the theoretical background of the
course and after carrying out the applied part of
the course. Scope of the research included
senior students of Hacettepe University Faculty
of Health Sciences School of Nursing (114). A
sample was not determined and all the students
taking the Mental Health and Psychiatry Nursing
course, and assenting to participate were
included in the research (86). Research data
was collected by using a Questionnaire Form
and "Attitudes Towards Mental lllness Scale"
developed by Isikli (1998). In the assessment of
the data, Repeated Reasurement of Variance
Analysis and Mann-Whitney U test were used.
Attitudes changed positively both at the end of
the theoretical part of the course and after
carrying out the applied part of the course at sta-
tistically significant levels (p<0.05). In addition,
attitudes of the students who met individuals
with mental health problems before, and
younger students (19-22 years old) were deter-
mined to be more positive than the others at sta-
tistically significant levels (p<0.05). Having a
family member with a mental health problem did
not present a statistically significant difference
on the attitudes of the students (p>0.05).

Key Words: Mental health problems, atti-
tudes, mental health and psychiatric nursing
course

GiRiS

Toplumun ruhsal sorunlara yénelik tutum-
lari, hastaliklarin énlenmesi, erken tanilanmasi
ve tedavisinde cok 6nemlidir. Toplumun bu
tutumlari, hasta bireyin tedavi icin yardim ara-
masina, taburculuk sonrasi topluma yeniden
uyum saglamasina énemli 6lclide etki etmekte-
dir. Ruhsal sorunlara ve bu sorunlara sahip
bireylere yoénelik tutumlarin genelde olumsuz
oldugu, ruh saghgr sorunu olan bireylerin
dislandigi, etiketlendigi ve bu olumsuz tutum-
larin tedavi igin yardim arama davranisini
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engelledigi bilinmektedir (Arkar 1992, Arkar ve
Eker 1996, Camkusu 1997, Susman 1997,
Hannigan 1999). Ote yandan, ruh saghgi sorunu
olan bireyler icin basvurduklari tedavi kurumun-
da calisanlarin tutumlar da énem tagimaktadir.
Saglik profesyonellerinin ruh sagligi sorunu olan
bireyleri dislayici ve damgalayici yaklasimlari,
bu bireylerin tedavi igin bagvurmalarini engel-
leyici bir rol oynamaktadir (Sagduyu 1996, Fryer
ve Cohen, 1998, Sagduyu ve ark 2000).

Ulkemizde saglik profesyonellerinin ruhsal
sorunu olan bireye karsi tutumlari Gzerine yapi-
lan arastirmalar, toplumdaki 6n yargilara paralel
olarak saglk personelinin de olumsuz tutumlari
oldugunu gdstermistir. Toplum tutumlarina ben-
zer sekilde saglik profesyonelleri de ruh saghgi
sorunlarinin tedavi edilemeyecegini, bu hasta-
larin toplumdan uzak tutulmasi gerektigini ifade
etmislerdir (Arkar 1991, Eker ve Arkar 1991,
Arkar ve Eker 1996, Aydin ve ark 2003, Ozyigit
ve ark 2004, Ari ve Oz 2005, Giirlek Yiiksel ve
Taskin 2005). Oysa ruhsal sorunu olan bireye
karsi olumsuz tutumlarin degistiriimesinde
saglik profesyonelleri anahtar rol oynamakta-
dirlar (Eker 1991). Hemsireler gerek uygun dav-
raniglariyla iyi birer rol modeli olarak gerekse
egitici rollyle konu hakkinda dogru bilgilerin
ediniimesine destek vererek, ruhsal sorunlara
karsi var olan olumsuz tutumlarin degismesinde
etkin rol alabilirler. Burada 6nemli olan hem-
sirenin kendisinin de ruhsal sorunlara karsi
olumsuz tutumlara sahip olmamasidir. Hemsi-
relerin ruhsal sorunu olan bireye karsi tutum-
larinin farkinda olmasinda, varsa olumsuz tu-
tumlarinin olumluya dénistirmesinde Ruh
Sagligi ve Psikiyatri Hemsireligi dersi énemli bir
firsattir. Hemsirelik lisans egitiminin son sini-
finda yer alan Ruh Saghgr ve Psikiyatri
Hemsireligi dersi konuya iliskin teorik bilginin
yani sira toplum ruh sagligi ve klinik uygula-
malariyla 6grencilere bilgilerini uygulamayla
bulusturma firsati tanimaktadir.

Bu arastirma, Ruh Sagligi ve Psikiyatri
Hemsireligi dersinin égrencilerin ruhsal sorunu




olan bireye yonelik tutumlarini nasil etkiledigini
belirlemek amaciyla gergeklestirilmigtir.

YONTEM

Arastirma, Ruh Sagligi ve Psikiyatri Hem-
sireligi dersini almakta olan hemsirelik bolimu
son sinif dgrencilerinin dersi almadan énce, der-
sin teorik bilgisini aldiktan sonra ve dersin uygu-
lamalarini yaptiktan sonra ruhsal sorunu olan
bireye ydnelik tutumlarini belirlemek amaciyla
tanimlayici olarak gergeklestirilmigtir.

Arastirmanin evrenini Hacettepe Univer-
sitesi Saglik Bilimleri Fakultesi Hemsirelik
Bolimi son sinif 6égrencileri olusturmustur
(N:114). Ayrica Orneklem secilmemis, Ruh
Sagligi ve Psikiyatri Hemsireligi dersini alan ve
arastirmaya katilmayi kabul eden tim 6grenci-
ler arastirma kapsamina alinmistir. Ancak,
egitim nedeniyle yurt disinda olan ve ilk 6&l-
¢imde bulunmayan (7), tekrarli élcimleri ta-
mamlayamayan (15) ve katilmak istemeyen (6)
dgrenciler disinda, toplam 86 &grencinin verileri
degerlendirmeye alinmigtir.

Aragtirmanin verileri, arastirmacilar tara-
findan olusturulan Anket Formu ve Isikli (1998)
tarafindan gelistirilen "Akil Hastalarina Ydénelik
Tutum Olgegi" kullanilarak toplanmigtir. Anket
Formu ile 6grencilere ait demografik bilgiler ve
ruh saglhgi sorunu olan bireyle karsilasma duru-
mu sorgulanirken, Akil Hastalarina Yonelik
Tutum Olgegi ile ruh saghgi sorunu olan bireye
yonelik tutumlar belirlenmeye calisiimigtir. Isikh
(1998) tarafindan gelistirilen &lcekte 6rnek bir
vaka Uzerinden "bu kisi ile sohbet etmek beni
rahatsiz eder”, "bu kisinin sirekli hastanede
tutularak tedavi edilmesi herkes icin daha uygun
olur", "bence, bu kisi toplum igin tehlikelidir"
seklindeki ifadelerle bu kisiye ydnelik tutumlarin
nasil oldugu sorgulanmaktadir. Toplam 22 soru-
dan olusan 5’li likert tipi bir 6lgcegin Cronbach
Alfa katsayisi .90’dir. Puanlama; olumlu tutum
ifadeleri icin tamamen katiliyorum=5, katili-
yorum=4, fikrim yok=3, katilmiyorum= 2 ve hi¢
katilmiyorum= 1 puan verilerek, olumsuz tutum
ifadeleriise (1,3, 7,9, 11,13, 14,16, 17, 18, 19
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ve 21. ifadeler) tersten puanlanarak yapilmak-
tadir. Olgekten alinabilecek en disiik puan 22,
en yuksek puan ise 110°dur ve yiksek puan
olumlu tutumu ifade etmektedir.

Ruh Sagligi ve Psikiyatri Hemsireligi dersi
hemsirelik lisans egitiminin 4. yilinin gz déne-
minde yer almaktadir. Hemsirelik égrencileri bu
dersi alana kadar ruh sagligi ve hastaliklarina
iliskin herhangi bir ders almamaktadirlar. Ruh
Saghgr ve Psikiyatri Hemsireligi dersi aktif
6gretim yéntemleriyle teorik anlatim, seminerler
ve sinif ici aktivitelerin ardindan egiticilerin
rehberliginde toplum ruh saghgi ve klinik uygu-
lama alanlarinda koruyucu, tedavi edici ve reha-
bilite edici ruh saghg! uygulamalari ile islenmek-
tedir (Oz 2009). Olciimler, 6grenciler séz edilen
bu dersi almadan hemen &énce (dénemin ilk
saati), dersin teorik igerigi verildikten sonra ve
klinik ve saha uygulamalari tamamlandiktan
sonra yapilmigtir. Verilerin degerlendiriimesinde,
tekrarli 6lgciimlerde varyans analizi ve Mann-
Whitney U testi kullaniimistir.

BULGULAR

Tablo 1’de arastirmaya katilan égrencilerin
tanitic1 6zellikleri yer almaktadir. Ogrencilerin; %
65.1°'i 19-22 yas grubunda, % 61.6’sI ruhsal
sorunu olan bireyle kargilagmis ve % 81.4’linin
ailesinde ruhsal sorunu olan birey yer almamak-
tadir.

Tablo 2’de 6grencilerin Ruh Saghgi ve
Psikiyatri Hemsireligi dersi surecinde tutum
Olceginden aldiklari puan ortalamalari yer
almaktadir. Ders 6ncesi tutum 6lgegi puan orta-
lamasi 75.47 iken dersin teorik igerigi sonrasi
80.80, uygulamasi sonrasi 83.84 puana yuksel-
migtir.

Tablo 3'de tutum 6lcegi ile yapilan élgimler
arasindaki degisimin istatistiksel analizi yer
almaktadir. Yapilan analizde; teorik ders éncesi
ve sonrasl, teorik ders dncesi ve uygulama son-
rasi ile teorik ders sonrasi ve uygulama sonrasi
tutum olceginden alinan puanlar arasinda ista-
tistiksel olarak anlamli dizeyde fark belirlen-




Tablo 1. Arastirmaya Katilan Ogrencilerin Tanitict Ozellikleri.

Tanitici Ozellikler Sayi Yiizde
Yas

19-22 yas 56 65.1
23-27 yas 30 34.9
Ailede Ruhsal Sorunu Olan Birey

Var 16 18.6
Yok 70 81.4
Ruhsal Torunu Olan Bireyle Kargilasma

Var 53 61.6
Yok 33 38.4
Toplam 86 100.0

Tablo 2. Egitim Sirecinde Ruhsal Sorunu Olan Bireye Yo6nelik Tutum

Puan Ortalamalari

Olciim Zamanlari Ruhsal Sorunu Olan Bireye
Yénelik Tutum Olcegi
X+SD

Ruh Sagligi ve Psikiyatri

Hemsireligi Dersi Oncesi 75.47£13.77

Ruh Saghgi ve Psikiyatri

Hemsireligi Dersi Teorisi Sonrasi 80.80+£12.73

Ruh Saghg ve Psikiyatri

Uygulamasi Sonrasi 83.84+£14.88

Tablo 3. Ruh Saghgi ve Psikiyatri Hemsireligi Dersi Strecinde Ruhsal

Sorunu Olan Bireye Yonelik Tutum Degisimi.
Olciim Zamanlan Ruhsal Sorunu Olan
Bireye Yonelik Tutum

Olcegi

X+SD t p
Teorik Ders Oncesi-
Sonrasi -5.32+12.53 -3.941 | 0.000
Teorik Ders Oncesi-
Uygulama Sonrasi -8.37+£15.43 -5.029 | 0.000
Teorik Ders Sonrasi-
Uygulama Sonrasi -3.041£12.29 -2.298 | 0.024
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Tablo 4. Bireysel Ozelliklere Gére Ruhsal Sorunu Olan Bireye Yénelik

Tutum Olcegi Puan Ortalamalari.

Bireysel Ozellikler Ruhsal Sorunu Olan
Bireye Yénelik Tutum

Olcegi Mann-Whitney

X+SD U Test
Yas
19-22 yas 72.96+12.59 Z:-2.375
23-27 yas 80.16+14.85 p: 0.01
Ailede Ruhsal
Sorunu Olan Birey
Var 76.81£10.26 Z:-0.577
Yok 75.17+14.50 p: 0.56
Ruhsal Sorunu Olan
Bireyle Karsilasma
Var 77.62+11.87 Z:-2.230
Yok 72.03+15.97 p: 0.02

mistir (p<0.05). Ruhsal sorunu olan bireye ydne-
lik tutumlar Ruh Sagligi ve Psikiyatri dersinin
hem teorik iceriginden hem de uygulamasindan
sonra olumlu yénde degismigtir.

Tablo 4'de goéruldigu gibi yasi daha ileri
(23-27 yas) olanlar ile daha 6nce ruhsal sorunu
olan bireylerle karsilaganlarin tutumlar daha
gen¢ olanlar (19-22 yas) ve daha 6nce ruhsal
sorunu olan bireyle karsilasmayanlara gére ista-
tistiksel olarak anlamli dizeyde olumlu bulun-
mustur (p<0.05). Ailede ruhsal sorunu olan
bireyin varligi tutumlar Uzerinde istatistiksel
olarak anlamli duzeyde farkllik olugturmamigtir
(p>0.05).

TARTISMA

Tablo 2 ve 3'de gérildigi gibi Ruh Saghgi
ve Psikiyatri Hemsireligi dersi 6grencilerin ruh-
sal sorunu olan bireye ydnelik tutumlarini olum-
lu yonde degistirmistir. Teorik igcerigin yani sira
ruh saghgi alaninda koruyucu, tedavi edici ve
rehabilite edici uygulamalarin da yer aldigi der-
sin oncesinde yapilan 6lcimde alinan tutum
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puani, dersin teorik iceriginden sonra anlamh
dlizeyde yukselmistir. Teorik igerigin ardindan
yapilan uygulamanin sonrasinda tekrarlanan
6lcimde tutum puanlari, teorik ders sonrasi
dizeyden istatistiksel olarak anlamli duzeyde
yUkselmistir. Arastirma sonucu Ruh Saghgr ve
Psikiyatri Hemsireligi dersinin ruhsal sorunu
olan bireylere yonelik tutumlar olumlu yénde
degistirdigi belirlenmistir. Konuya iliskin yapilan
calismalar incelendiginde arasgtirma bulgusuna
benzer sonuglara ulasildigi goérilmektedir.
Kizilkaya ve Beydag'in (2009) yaptig
calismada, Ruh Saghgi ve Psikiyatri Hemsireligi
dersinin teorik ve klinik uygulamalarinin égrenci-
lerin ruhsal sorunu olan bireye yoénelik tutum-
larini olumlu ydénde etkiledigi saptanmistir.
Benzer sekilde Kugik ve arkadaslarinin
calismasinda, Ruh Sagligi ve Psikiyatri Hem-
sireligi dersi teorik ve Kklinik uygulamasinin
ogrencilerin ruh hastalarina ve hastaliklarina
karsi tutumlarint olumlu ydénde gelistirdigi
goralmistir (Kiglk ve ark 2009). Sabanci-
ogullar ve arkadaslarinin (2009) arastirma-
sinda ise, Ruh Sagligi ve Psikiyatri Hemsireligi




dersi 6ncesi 6grenciler psikiyatri hastalarini nor-
mal insanlardan farkli, onlardan asagi oldugu
goérusune ve bilimsellikten uzak olan toplumu
korumak icin bu hastalarin hastanelere ka-
patilmasi gerektigi gérisine orta dizeyde
katilirken, ders sonrasinda bu goérus anlamli
dizeyde degismistir. Sarlak ve Asti'nin (2009)
calismasi sonucunda da Ruh SaghgH ve
Psikiyatri Hemgireligi dersinin 6grencilerin
psikiyatrik etiketlemesini olumlu yénde etkiledigi
belirlenmistir. Konuya iliskin yapilan bir baska
calismanin (Dogan 1992) bulgulari ise, hemsire-
lik 6grencilerinin ruh hastalari ve hastaliklarina
kars! olumlu tutum gelistirmelerinde, egitimin ve
etkili egitimsel yasantilarin dnemli rollnin
oldugunu ortaya koymustur. Ozellikle otoriterlik,
ruh saghgi ideolojisi ve sosyal kisitlayicilik
boyutlarinda Ruh Saghgr ve Psikiyatri Hem-
sireligi dersi almis olan dgrencilerin almayanlara
gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde olumlu
tutuma sahip olduklari belirlenmistir. Arastirma
bulgularinin da gésterdigi gibi ruh saglig1 sorun-
lara yénelik olumsuz tutumlari degistirmede, bu
hasta ve hastaliklara yénelik olumlu tutumlar
olusturmada egitim 6nemli bir aractir. Ruh
saghgl sorunu olan bireylerin etiketlenmesinin
ve toplumdan dislanmasinin énlenmesinde, ruh
sagligr sorunlarinin tedavi edilebilir sorunlar
oldugunun anlasiimasinda mesleki egitimin
zorunlu temel derslerinden olan Ruh Sagligi ve
Psikiyatri Hemsireligi dersinin bir yari yil boyun-
ca gerek teorik igerigi gerekse alanda gercek-
lestirilen uygulamalari ile &grencilerin ruhsal
sorunlari olan bireylere karsi olumlu tutum
gostermelerinde etkili oldugunu sdyleyebiliriz.

Tablo 4’de yer aldigi gibi, arastirmada ruh
saghgr sorunu olan bireylerle daha 6nce
karsilagsmis olanlar ile yaslari daha ileri olan (23-
27 yas) 6grencilerin digerlerine gére daha olum-
lu tutumlara sahip olduklari belirlenmigtir.
Arastirma bulgusuna benzer sekilde Ozyigit ve
arkadaslarinin (2004) hemsgireler ve hemsirelik
dgrencileriyle yaptiklari calismada, yasca buyUk
olan grubun ruhsal sorunu olan bireye y6nelik
tutumlarinin daha olumlu oldugu bulunmustur.
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Bostancr’nin (2000) yaptigi calismada ise yas
arttikca otoriter tutumun azaldigini saptamistir.
Bu arastirmalarin sonuglarina karsin yas de-
giskeninin ruhsal sorunu olan bireylere yénelik
tutumlan etkilemedigini gdésteren calismalar da
mevcuttur (Glle¢ 1981, Bag ve Ekinci 2005).
Yapilan arastirmalarda yas degiskeni ile ilgili
farkh sonuclar oldugu goérilmektedir. Yas tek
basina bir degisken olarak alindiginda ruh
saghg! sorunlarina ydnelik tutumlari agiklamak-
ta eksik kalabilir. Yasla birlikte artan deneyim ve
ruh saghgl sorunu olan bireylerle karsilasma
olasiigi bu tutumlarla daha iligkili olabilecegi
sdylenebilir.

Arastirmaya katilan 6grencilerde, ailele-
rinde ruhsal sorunu olan bireyin varligi ile ruhsal
sorunu olan bireylere yonelik tutumlar arasinda
iliski saptanmamistir. Arastirma bulgusuna ben-
zer sekilde, Bag ve Ekinci'nin (2005) saglik per-
sonelinin ruh saghgi sorunu olan bireye y&nelik
tutumlarinin belirlendigi calismasinda da aile-
sinde ruhsal bozuklugu olan birinin olmasi bu
hastalara yonelik tutumlar degistirmedigi sap-
tanmistir. Bostancrnin (2000) psikiyatri ve
psikiyatri digi Kliniklerde calisan hemsireler
Uzerinde yapmis oldugu arastirmada ise ailede
psikiyatri hastas!i veya hastalik deneyimi olan
bireylerin, ruhsal hastaliga karsi tutumlari ko-
nusunda herhangi bir iliski bulunmamistir.
Ailesinde ruh saghgi sorunu olan bireyin bulun-
masi kiginin bu hastaliklarla erken tanigsmasina
ve s6z konusu hastaliklari daha iyi tanimasina
neden olmaktadir. Ote yandan ruh saghg
sorunu olan bireyin bulundugu bir aile ortaminda
olmak kisiyi duygusal olarak yoran bir yasantiya
da neden olabilir. Boéyle disinidldiginde
ailesinde ruh sagligi sorunu olan bireylerin
olmayanlara gére daha fakli tutumlar gelistirme-
si beklenebilir. Ancak arastirma sonucunda
ailelerinde ruh sagligi sorunu olan bireyin varhigi
ile ruh saghgi sorunu olan bireylere tutumlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki sap-
tanmamistir.

Arastirmada ruh saglig! sorunu olan bireyle
karsilasma ile ruhsal sorunu olan bireye yonelik




tutumlari arasinda istatistiksel olarak anlamli
dizeyde iliski oldugunu, ruh saghgi sorunu olan
bireyle karsilasanlarin karsilasmayanlara gére
bu bireylere ydnelik daha olumlu tutumlari
oldugu belirlenmistir. Benzer sekilde, tlkemizde
ruhsal sorunu olan bireyle karsilagsmanin bu
bireylere yonelik tutumlari olumlu yénde etkile-
digini gésteren calismalar mevcuttur (Ozyigit ve
ark 2004, Sabanciogullari ve ark 2009, Kuglk
ve ark 2009, Kizilkaya ve Beydag, 2009, Sarlak
ve Asti 2009). Taskin ve arkadaglarinin (2003)
yaptiklari arastirmada ise bu bulgularin tersine,
psikiyatri staji yapmis olan saglik yiksekokulu
dgrencilerinin yapmamis olanlara goére istatistik-
sel olarak anlamli dizeyde sizofreni tablosunun
tam olarak diizelemeyecegine, hastaligin tedavi
edilemeyecegine ve bu hastalarin saldirgan ola-
bileceklerine daha fazla inandiklari belirlen-
mistir. Bu sonug, sizofreni hastaliginin dogasi
gereg@i kroniklesme egiliminin yiksek olmasin-
dan ve bazi tirlerinin tedaviye istendik diizeyde
yanit vermemesinden kaynaklanabilir.

Ruh sagligi sorunu olan bireyle daha énce
hic karsilasmamig olanlar, toplumda yaygin
olarak gorulen olumsuz tutumlarin etkisiyle bu
bireyleri korkung, zarar verici, davranigi kestiri-
lemez seklinde etiketleyebilmekte ve dislaya-
bilmektedirler. Oysa, ruh sagligi sorunlarinin da
diger saglik sorunlari gibi tedavi edilebilir ve
kontrol edilebilir oldugunu; bu hastaliga sahip
bireylerin de yasamlarini digerleri gibi strdire-
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bildiklerini gérenlerin ve bunu anlayanlarin
tutumlari olumlu yénde deg@ismektedir. Ruhsal
sorunu olan bireylere ydnelik olumlu tutumlara
sahip bireylerin artmasi, hastanede tedavisi
tamamlanmis ve toplum icinde normal yasaml-
arini surdirmesi gereken hastalarin sosyal
yasamdaki uyumlarini kolaylagtirabilmeleri igin
gereklidir. Ote yandan, ruh sagligi sorunlari olan
bireylere ydnelik olumlu tutumlar bu hastalik-
larin hem erken tanilanip tedavi edilmesi hem
de rehabilitasyonunun saglanmasi agisindan
Onemlidir.

SONUC

Ruhsal sorunu olan bireylere yoénelik
toplumda var olan olumsuz tutumlar, o toplumun
bir Uyesi olan hemsirelik 6grencilerinde de
gorilebilir. Bir saglik profesyoneli olarak hem-
sirenin, ruh saghgi sorunu olan bireylere hak
ettikleri saglk bakimini sunabilmesi ayrica
topluma olumlu rol modeli olabilmesi i¢in bu
bireylere ydnelik olumlu tutumlara sahip olmasi
gerekmektedir. Hemsirelik lisans egitiminin
icinde yer alan Ruh Sagligi ve Psikiyatri Hem-
sireligi dersi dgrencilerin bu hastalara yénelik
olumsuz tutumlarini fark etmelerinde, bu olum-
suz tutumlan olumluya dénustirmelerinde
6nemli bir firsattir. Bu nedenle, egitimcilerin bu
firsatin farkinda olarak, dersin gerek teorik
icerigini gerekse uygulamalarini &grencilerin
6grenmeleri icin degerli bir yasanti haline
getirmeleri dnerilmektedir.
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