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OZET

Amag: Bu ¢aligma halk sagligi hemsireligi dersi kapsaminda yapilan ev ziyaretleri ile iliskili hemsirelik 6grencilerinin goriislerini belirlemek amaciyla
yapilmustir.

Yontem: Arastirma tanimlayici olarak 30 Mayis-15 Haziran 2017 tarihleri arasinda Bir Universitenin Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii
son siif 6grencileri tizerinde yapilmistir. Aragtirmanin evrenini Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Bolimii son sinif 6grencileri (N=109), 6rneklemi
ise arastirmaya katilmay1 kabul eden 109 6grenci olusturmustur. Veriler arastirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda hazirlanan, 6grencilerin
sosyo-demografik ozellikleri ile ev ziyaretine iligkin goriislerini belirleyen “Anket Formu” ile toplanmistir. Etik agidan Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Dekanligindan yazili izin ve aragtirmaya katilan 6grencilerden s6zel onam alinmustir. Veriler SPSS 20.0 paket programinda tanimlayicr istatistikler
kullanmilarak degerlendirilmistir.

Bulgular: Arastirma kapsamindaki hemsirelik 6grencilerinin g¢ogu (%92.7) ev ziyareti yapmanin mesleki gelisimine katki sagladigim belirtmistir.
Hemgirelik 6grencilerinin yaridan fazlasi (%64.2) ev ziyaretinin aileye katki sagladigini ifade etmistir. Hemsirelik 6grencilerinin %63.3’ii ev ziyaretine
¢ikarken, %37.6’s1 ev ziyareti asamalarinin herhangi birisinde, %45.9’u ev ziyaretinde bakim verirken ve %34.9’u ev ziyaretinde saglk egitimi
yaparken sorun yasadigini belirtmistir. Bununla birlikte hemsirelik 6grencilerinin %70.6’s1 ise ev ziyareti yaparken ise yaradigini hissetmistir.
Sonug: Arastirmada hemsirelik 6grencilerinin ¢ogu ev ziyaretinin mesleki gelisimlerine ve ailelere katki sagladigim diisiinmektedir. Bununla birlikte
ogrenci hemsireler ev ziyareti yaparken, ev ziyareti asamalarini uygularken, ev ziyaretinde bakim ve saglik egitimi yaparken bazi sorunlar yasadiklarini
belirtmislerdir. Bu sonuglar dogrultusunda; hemsirelik 6grencilerinin mesleki gelisimi i¢in halk sagligi hemsireligi dersi kapsaminda ev ziyareti
yapilmasi gerektigi ve hemgirelik 6grencilerinin ev ziyaretinde yasadigi sorunlara yonelik 6gretim elemanlari tarafindan desteklenmesi 6nerilir.
Anahtar Kelimeler: Hemsirelik Ogrencisi, Halk Sagligi Hemsireligi Dersi, Ev Ziyareti

ABSTRACT

Objective: This study was carried out in order to determine the opinions of nursing students related to home visits made within the context of public
health nursing course.

Methods: This descriptive study was carried out on the senior students of one University Health Sciences Faculty Nursing Department between 30
May-15 June 2017. The universe of the research was composed of senior students (N = 109) of Health Sciences Faculty Nursing Department. Totally
109 students who accepted to participate were included in the study. The data were collected by the researchers in the direction of the literature with
the "Questionnaire Form" which determined the opinions of the students about their socio-demographic characteristics and home visit. In terms of
ethics, oral approval was obtained from students who participated in written permission and research and who were from the Faculty of Health Sciences.
The data were evaluated using the descriptive statistics in the SPSS 20.0 package program.

Results: Almost all of the nursing students in the study (92.7%) stated that visiting home contributes to their professional development. More than half
of the nursing students (64.2%) stated that home visit contributed to the family. While 63.3% of the nursing students had a home visit, 37.6% had
problems in any of the home visit stages, 45.9% had care during the home visit and 34.9% had problems in health education during the home visit.
However, 70.6% of nursing students felt it was useful when visiting home.

Conclusion: In the research, most of the nursing students think that home visit contributes to their professional development and families. However,
nursing students stated that they had some problems while making home visits, applying home visit stages and doing care and health education during
home visits. In line with these results; For the professional development of nursing students, it is recommended that home visits should be made within
the scope of public health nursing course and supported by the instructors regarding the problems experienced by nursing students during the home
visit.
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Giris

Ev ziyaretleri toplum sagligi hizmetlerinin
temel bileseni olup, toplum sagliginin
korunmasi, gelistirilmesi ve saghik bakim
ihtiyacinin kargilanmasinda olduk¢a onemlidir
(Oztek ve Kubilay, 2005; Rani ve Kaur, 2019).
Ev ziyaretleri, birey, aile ve toplumu yasadigi
gergek ortamda tanimak, var olan sorunlari
saptamak, Oncelikleri belirlemek ve aile ile
birlikte bu sorunlar1 ¢ozmek amaciyla
gerceklestirilmektedir (Erci, 2009; Oztek ve
Kubilay, 2005; Rani ve Kaur, 2019). Ev
ziyaretleri ile birey ve aileler, kendi yasadiklar
ortamda  izlenerek tim  yonleri ile
degerlendirilmektedir. Bdylece birey ve
ailelerin yeterli ve amacma uygun saglik
hizmetine ulagsmasi saglanmakta ve sagligi
gelistirmeye destek veya engel olabilecek tim
faktorler tammlanmaktadir (Oztek ve Kubilay,
2005; Rani ve Kaur, 2019). Ev ziyareti ile ana
cocuk saglig hizmetleri, saglik egitimi ve evde
bakim hizmetleri sunulmaktadir (Rani ve Kaur,
2019). Ulusal ve uluslararas1 diizeyde farkli
yasam donemlerinde ve farkli tip sorunlara
sahip bireyler lizerinde ev ziyaretleri ile yapilan
pek ¢ok c¢alismada; ev ziyaretlerinin birey ve
aile iizerinde etkili oldugu, hastaliklardan
korunma ve saglig1 gelistirme agisindan 6nemli
katkilar sagladigt ve gerceklestirilen ev
ziyaretlerinin sunulan hizmetleri olumlu yonde
etkiledigi  belirtilmektedir  (Akkus 2008;
Biiyiikkayact Duman ve Yilmazel 2014; Kitis
ve Emiroglu 2006; Kolutek ve Aydin Avci
2015; Kuzu 2018; Phongtankuel ve ark., 2017;
Wells ve ark., 2017).

Halk sagligi hemsireleri ev ziyaretlerinin
uygulanmasinda 6nemli bir role sahip olup,
birey, aile ve toplumu yakindan tanimak ve
etkin saglik bakimi sunmak i¢in ev ziyareti
yapmaktadirlar (Seden 1968). Halk saghig
hemsireleri ev ziyareti tecriibelerini lisans

egitimleri  swrasinda  kazanarak = meslege
hazirlanmaktadirlar.  Nitekim; literatiirde
belirtildigi gibi hemsirelik  dgrencilerinin

bireysel ve profesyonel gelisimleri, anlamli
O0grenme slirecleri i¢in Ogretim elemanlari
danismanliginda lisans egitimlerinde ev ziyareti
yapmalar1 gerektigi vurgulanmaktadir (Backes
ve ark., 2017). Hemsirelik 6grencilerinin lisans
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egitimlerinde ev ziyareti yapmalar1 ev
ziyareti becerilerinin gelistirilmesi agisindan
onemlidir. Ev ziyareti hemsirelik 6grencilerinin
bireyleri kendi yasadiklar1 ortamda tanimalari;
saglik sorunlari, saglk ihtiyaglari, yasam
tarzlart ve saglik-hastalik siirecini etkileyen
sosyo-kiiltiirel faktorleri daha iyi anlamalarini
saglamaktadir (Borges ve ark., 2017). Ev
ziyaretleri ile 6grenci hemsireler birey, aile ve
toplumun saghgimi gelistirmekte ve mesleki
becerilerini artirmaktadir (Kalanlar 2018; Pohl
ve ark, 2014). Bununla birlikte ev
ziyaretlerinde hemsirelik 6grencileri birey, aile
ve toplumun saglik hastalik siireclerinde hem
egitim hem de bakima yonelik bir dizi
faaliyetler yiiriitmektedirler (Borges ve ark.,
2017).

Hemsirelik egitimi sirasinda ev ziyaretlerine
yer verilmesi Ogrencilerin mesleki gelisimine
katki saglamakla birlikte bazi zorluklar da
tagimakta ve 6grenciler ev ziyareti uygulamalari
sirasinda bazi sorunlarla karsilasabilmektedir
(Altay ve Oz 2016; Kahraman 2013).
Hemsirelik 6grencilerinin ev ziyareti ile ilgili
goriislerinin belirlenmesi etkin ev ziyaretlerinin
yapilmast agisindan  Onemlidir.  Literatiirii
inceledigimizde, halk sagligt hemsireligi
uygulamalar1 sirasinda gergeklestirilen ev
ziyaretlerine iliskin hemsirelik 6grencilerinin
durumunu derinlemesine inceleyen smirl
sayida c¢alisma oldugu ve ev ziyaretlerinin
hemsirelik  6grencilerinin  gdzlinden farkh
boyutlarla degerlendirilmesi gerektigi
vurgulanmaktadir (Altay ve Oz 2016; Borges ve
ark., 2017; Kalanlar 2018; Pohl ve ark., 2014).
Benzer c¢alismalarin  yapilmasi  bilimsel
literatlire katki saglamakla birlikte yliriitiilen
halk saglig1 hemsireligi egitimini
degerlendirmeye de olanak saglamaktadir. Bu
calisma halk saghigt  hemsireligi  dersi
kapsaminda yapilan ev ziyaretleri ile iliskili
hemsirelik 6grencilerinin goriislerini belirlemek
amactyla yapilmistir.

Arastirma Sorulari

1. Hemsirelik 6grencilerinin ev ziyareti
yapmasi mesleki gelisimlerine katki saglar mi1?

2. Hemsirelik 6grencilerinin ev ziyareti
yapmast aileye katki saglar m1?
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3. Hemsirelik 6grencileri ev ziyareti
yaparken ne tiir duygular yasarlar?

Yontem

Arastirmanin Tiirii ve Yeri

Arastirma tanimlayic1 olarak 30 Mayis-15
Haziran 2017  tarihleri arasinda  Bir
Universitenin ~ Saglik Bilimleri  Fakiiltesi
Hemgsirelik Bolimi son smif Ogrencileri
ilizerinde ylritilmistir. Arastirmanin
yiiriitiildiigi tiniversitede 6grenciler halk saglig
hemsireligi dersi kapsaminda evde saglik
hizmetlerine kayitli hastalara ev ziyareti
yapmaktadirlar.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin  evrenini  Saghk Bilimleri
Fakiiltesi Hemsirelik Bolimii son  simf
ogrencileri (N=109), 6rneklemi ise arastirmaya
katilmay1 kabul eden 109 hemsirelik 6grencisi
olusturmustur. Arastirmada herhangi bir
ornekleme yontemine gidilmeyip, evrenin
tiimiine ulasilmasi hedeflenmistir.

Veri Toplama Araclan

Veriler arastirmacilar tarafindan hazirlanan
“Anket Formu” ile toplanmustir.

Anket Formu: Bu form arastirmacilar
tarafindan literatiir dogrultusunda
hazirlanmistir (Altay ve Oz 2017; Backes ve
ark., 2017; Borges ve ark., 2017; Kahraman
2013; Kalanlar 2018; Pohl ve ark., 2014). Form
5 bolimden olusmaktadir. Birinci bdliimde;
ogrencilerin  sosyo-demografik  6zelliklerini
belirleyen (yas, cinsiyet, mezun oldugu lise,
yaganilan yer, saghk kurumunda g¢alisma,
hemsirelik meslegini isteyerek secme ve
hemsirelik mesleginden memnun olma) 7 soru
yer almistir. Ikinci béliimde; ev ziyaretinin
ogrencilerin mesleki gelisimine katkilarini
belirleyen (ev ziyareti yapmanin mesleki
gelisime katki sagladigini diisiinme ve ev
ziyaretinin mesleki gelisime katkilar1) 2 soru,
iclinci  bolimde; ev ziyaretinin aileye
katkilarini belirleyen (ev ziyaretinin aileye katk1
sagladigimi diislinme ve ev ziyaretinin aileye
katki sagladigi konular) 2 soru, dordiincii
boliimde; Ogrencilerin ev ziyareti ile ilgili
yasadigt sorunlar1 belirleyen (ev ziyaretine
cikarken sorun yasama, yasanilan sorunlar, ev
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ziyareti agamalarinda sorun yasama, yasanilan
sorunlar, ev ziyaretinde bakim verirken sorun
yasama, yasanilan sorunlar, ev ziyaretinde
saglik egitimi yaparken sorun yasama ve
yasanilan sorunlar) 8 soru ve besinci boliimde;
Ogrencilerin ev ziyareti ile ilgili yasadiklari
duygulari belirleyen (ev ziyareti yaparken ise
yaradigimi hissetme ve ev ziyareti ile ilgili
yasanilan duygular) 2 soru olmak {iizere, form
toplam 21 sorudan olusmustur.

Verilerin Degerlendirilmesi

Aragtirmanin verileri SPSS  20.0 paket
programi ile degerlendirilmistir. Verilerin
degerlendirilmesinde tanimlayici istatistikler
(say1, ylzdelik, aritmetik ortalama ve standart
sapma) kullanilmistir.

Bulgular

Arastirmada hemsirelik 6grencilerinin yas
ortalamast 22.51+1.37(Min:21.00; Max:28)
olup, %68.8’inin kiz, %40.4’liniin Anadolu
Lisesi mezunu, %51.4’linlin il merkezinde
yasadigl, %11.9unun bir saglik kurumunda
calistig, %.59.6’sinin  hemsirelik meslegini
isteyerek sectigi ve %70.6’simnin  hemsirelik
mesleginden memnun oldugu belirlenmigtir
(Tablo 1). Hemsirelik  dgrencilerinin
%92,7’sinin ev ziyareti yapmanin mesleki
gelisimine  katki  sagladigim  diistinduigi,
%67.0’min farkl aile yapilarini tanima firsati
buldugu, %63.9’unun empati yapma becerisinin
artt1g1, %60.6’smnin iletisim becerisinin arttig1,
%353.2°sinin  farkli kiiltiirleri tanima firsati
buldugu, %51.4’linlin bilgi diizeyinin ve aile
odakli bakim konusunda tecriibesinin arttig1 ve
hasta bireyle birlikte bakim vericilerinde

degerlendirilmesi  gerektigini  fark ettigi
bulunmustur. Bununla birlikte hemsirelik
ogrencilerinin - %45.9’unun mesleki beceri

diizeyinin ve saglik egitimi becerisinin arttig1,
%45.0’min  biitlinciil (holistik) bakis agist
kazandig1, %43.1’inin evde bakim hastalarinin
sosyal hak ve sorumluluklar1 konusunda
bilgisinin arttigt ve %40.4’linlin hastalarin/
ailelerin ev ortaminda degerlendirilmesi
konusunda bilgi ve becerisinin  arttif
belirlenmistir (Tablo 2).
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Tablo 1. Hemsirelik Ogrencilerinin Sosyo-Demografik Ozelliklerinin Dagilimi

Ozellikler n %
Yas ortalamasi 22.51£1.37(Min:21.00; Max:28)
Cinsiyet Erkek 34 312
Kiz 75 68.8
Mezun oldugu lise Saglik meslek lisesi 22 20.2
Lise 26 239
Anadolu Lisesi 44 404
Anadolu 6gretmen Lisesi 11 10.0
Diger 6 5.5
Yasanilan yer Koy 15 138
Kasaba 7 6.4
Ilge 31 284
11 merkezi 56 514
Saghk kurumunda ¢calisma Evet 13 119
Hayir 9% 88.1
Hemsirelik meslegini isteyerek secme Evet 65 59.6
Hayir 44 404
Hemsirelik mesleginden memnun olma Evet 77 70.6
Hayir 32 294

Hemsirelik  6grencilerinin =~ %64.2°si  ev
ziyaretinin aileye katki sagladigimi
diisiindigiinii, %64.2’si  ailenin  saglk

gereksinimlerini fark ettigini, %43.1°1 ailenin
kendi saglik sorununu anlayip kabullenmesini
sagladigini ve ailenin saglik bakimi konusunda
bilgi diizeyini arttirdigini, %39.4’i aileye
psiko-sosyal destek verdigini ve %38.5’1 ailenin
hasta bakimu ile ilgili farkindaligini arttirdigini
belirtmistir (Tablo 3). Arastirmada hemsirelik
ogrencilerinin  %63.3’linlin ev  ziyaretine
cikarken sorun yasadigi, %37.6’sinin ulasim
konusunda ve %30.3’{iniin aile bulmada giicliik
yasadig1 bulunmustur. Ogrencilerin %37.6’s1 ev
ziyareti asamalarinin herhangi birinde sorun
yasadigmi,  %I15.6’s1  ziyaret  planinin
uygulanmasinda ve %14.7’si ziyaret planinin
yapilmasinda sorun yasadigini belirtmistir.
Ogrencilerin %45.9’u ev ziyaretinde bakim
verirken sorun yasadigini ve %16.5°1 ara¢ gereg
yetersizligi, %10.1°1 teorik bilgi yetersizligi ve
ailenin onerilerini dikkate almamasi nedeniyle

sorun yasadigim ifade etmistir. Ogrencilerin
%34.9’u ev ziyaretinde saglik egitimi yaparken
sorun yasadigin1 ve %13.8’1 dikkat dagitacak
faktorler (TV, cocuk, giiriiltii vb.) nedeniyle
sorun yasadigini  belirtmistir  (Tablo  4).
Hemsirelik 6grencilerinin %70.6’s1 ev ziyareti
yaparken ise yaradigini hissettigini belirtmistir.
Bununla  birlikte  &grencilerin =~ %57.8’1
Ozgiiveninin arttigini, %49.5’1 mutlu oldugunu,
%45.9 toplum i¢in yararli seyler yaptigini,
%42.2’s1 mesleginin 6nemli oldugunu ve
heyecanlandigini, %41.3’i kendinin degerli
oldugunu ve %40.4’ii basarili oldugunu
hissetmistir (Tablo 5).
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Tablo 2. Ev Ziyaretinin Mesleki Gelisime Katkilariyla Ilgili Hemsirelik Ogrencilerinin Goriisleri

Goriisler n %
Ev ziyareti yapmanin Evet 101 927
mesleki gelisime katki

sagladigim diisiinme Hayr 8 73
Ev ziyaretinin mesleki Bilgi diizeyim artt1 56 514
gelisime katkilari* Mesleki beceri diizeyim artt 50 459
Teorik bilgiyi uygulamaya aktardim 43 394
Biitiinciil (holistik) bakis a¢is1 kazandim 48 44.0
Farkl1 kiilttirleri tanima firsat1 buldum 58 53.2
Farkl1 aile yapilarini tanima firsati buldum 73 67.0
Aile odakli bakim konusunda tecriibem artt1 56 514
Mesleki bilgi-becerimi uygulama firsat1 buldum 37 339

Ev ziyaretlerinde 6grendiklerim daha 6nceki

o . 36 33.0
uygulamalarda 6grendiklerimle biitlinlesti
Ailenin fim birevlerini bir bitin olarak
1ven1n tu@ P1rey erini bir biitiin olara 42 385
degerlendirdim
Sadece hasta bireyin degil bakim vericilerinin de
) . . e . 56 514
degerlendirilmesi gerektigini fark ettim
Cevrenin saglik iizerindeki etkilerini fark ettim 38 349
Riskli durumlari kolaylikla saptadim 22 202
Daha gercekei planlamalar yapabildim 38 349
1 lerin saglik tizerindeki etkilerini fark
Solsya etmenlerin saglik tizerindeki etkilerini far 29 26.6
ettim
Aileyi derinlemesine degerlendirme firsat1 buldum 36 33.0
Empati yapma becerim artti 69 63.9
Iletisim becerim artt1 66 60.6
Fizik muayene becerim artt1 35 321
Saglik egitimi becerim artt1 50 459
Evde bakim hastalarinin sosyal hak ve
sorumluluklar1 konusunda bilgim artt1 (bakim
. 47 431
parasi, bez parasi, havali yatak, tekerlekli sandalye,
asevleri, sosyal yardimlasma hizmetleri vb.)
Hastalarin/ailelerin ev ortaminda degerlendirilmesi
o . 44 404
konusunda bilgi ve becerim artt1
Hastaya temas ettim 42 385
Ev ziyareti yaraticiligimi gelistirdi 42 385
Diger 2 1.8

*Birden fazla sik isaretlenmistir.
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Tablo 3. Ev Ziyaretinin Aileye Katkilariyla lgili Hemgirelik Ogrencilerinin Gériisleri

Aileye katki goriisleri n %
Ev ziyaretinin aileye katki Evet 70 64.2
sagladigini diisiinme Hayir 10 9.2

Kismen 29 26.6
Ev ziyaretinin aileye katki Ailenin saglik gereksinimlerini farkettim 70 64.2
sagladig1 konular* Ailenin kendi saglik sorununu anlayip 47 431

kabullenmesini sagladim
Ailenin gereksinimi olan ancak kendisinin
karsilayamadig1 hemsirelik hizmetini sundum

29 26.6

Ailenin saglik bakimina ihtiya¢ duydugu bir
26 23.9

anda onlarin yanlarinda oldum

Aileye psiko-sosyal destek verdim 43 394

Ailenin sosyal hak ve sorumluluklar

2 26.
konusunda danismanlik yaptim o 6.6

Ailenin saglik bakimi konusunda bilgi

47 431
diizeyini arttirdim 3

Ailenin hasta bakima ile ilgili farkindaligini
arttirdim

Ailenin tibbi bakim olanaklarindan
yararlanmasini sagladim (aile hekimi, evde
bakim, hastane, ketem gibi saglik
kurumlaryla isbirligi yapmalarini sagladim)

42  38.5

29 26.6

Ev ortamini hasta/aile i¢in giivenli hale
getirdim

Aileyi saglik hizmetlerini kullanma
konusunda cesaretlendirdim ve bilgi 21 193
kazandirdim

25 229

Ailenin gereksinim duydugu sosyal
kurum/kuruluslarla igbirligini sagladim
(valilik, belediye, aile ve sosyal politikalar
midirligi vb.)

Ailenin gereksinimi olan saglik
kurum/kuruluglart ile igbirligini sagladim
Diger 3 2.8

32 294

23 211

*Birden fazla sik isaretlenmistir.
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Tablo 4. Hemsirelik Ogrencilerinin Ev Ziyareti Ile ilgili Yasadig1 Sorunlarin Dagilimi

Ev ziyareti sorunlari n %
Ev ziyaretine ¢cikarken herhangi bir sorun Evet 69 63.3
yasama Hayir 40 36.7
Ev ziyaretine ¢cikarken yasanmilan sorunlar* Aile bulmada giicliik yasadim 33 30.3
Ulasim konusunda sorun yasadim 41 37.6
Iklim kosullar1 nedeniyle ev ziyareti yapmakta 12 11.0
zorluk yasadim '
Cografik yap1 nedeniyle ev ziyareti yapmakta
14 12.8
zorluk yagsadim
Aile beni reddetti 13 11.9
Aile beni kabullenmedi 10 9.2
Aile bana giivenmedi 8 73
Ailenin ziyaretten beklentileri ile benim 17 15.6
beklentilerim farkli idi :
Aileye bakim verirken saglik ¢alisanlari ile
A R 4 3.7
igbirligi yapmada giicliik yasadim
Aileye bakim verirken saglik kurum ve 12 11.0
kuruluslar ile igbirligi yapmada zorluk yasadim )
Ailem uygulamam bitmeden kdye gitti 18 16.5
Uygulama siirem yetersizdi 14 12.8
Diger 3 2.8
Ev ziyareti asamalarinda sorun yasama Evet 41 37.6
Hayir 68 62.4
Ev ziyareti asamalarinda yasanilan sorunlar*  Problemlerin (sorunlari) tanimlanmasi 12 11.0
Sorunlarim &ncelik sirasina dizilmesi 8 7.3
Amacin saptanmasi 4 3.7
Ziyaret planinin yapilmasi 16 14.7
Ziyaret planinin uygulanmasi 17 15.6
Ziyaretin degerlendirilmesi 8 7.3
Diger 7 6.4
Ev ziyaretinde bakim verirken sorun yasama Evet 50 45.9
Hayir 59 54.1
Bakimda yasanilan sorunlar® Teorik bilgim yetersiz kald1 11 10.1
Uygulama becerim yetersiz kald1 5 4.6
Saglik alaninda yenilikler konusunda bilgim
. 6 55
yetersiz kaldi
Aile dnerilerimi dikkate almadi 11 10.1
Aile beni otorite olarak gormedi 9 8.3
Aile beni 6nemsemedi 9 8.3
Uygulamam bittiginde aileden ayrilirken 8 73
zorlandim )
Arag gerec yetersizdi, sikint1 yasadim 18 16.5
Ev ortaminda bakim vermede zorlandim 12 11.0
Ev ortami bakim vermek i¢in uygun degildi 12 11.0
Diger 1 0.9
Ev ziyaretinde saghk egitimi yaparken sorun Evet 38 34.9
yasama Hayir 71 65.1
Saghk egitiminde yasanilan sorunlar* Ev ortami egitimi olumsuz etkiliyor 11 10.1
Dikkat dagitacak ¢ok fazla sey vardi (TV, gocuk,
R 15 13.8
giiriltii vb.)
Egitim icerigi ile ailenin beklentileri birbiri ile 10 92
Ortiigmiiyordu )
Kendim egitim i¢in yetersizdim 3 2.8
Uygun materyalim yoktu 3 2.8
Diger 15 13.8

*Birden fazla sik isaretlenmistir.
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Tablo 5. Hemsirelik Ogrencilerinin Ev Ziyareti ile Ilgili Yasadiklar1 Duygulariin Dagilimi

Degiskenler n %
Ev ziyareti yaparken ise yaradigim Evet 77 70.6
hissetme Hayir 5 4.6
Kismen 27 24.8
Ev ziyareti ile ilgili yasanilan Korktum 19 17.4
duygular* Heyecanlandim 46 42.2
Anksiyete yasadim 20 18.3
Tedirgin oldum 41 37.6
Endigelendim 22 20.2
Kaygilandim 15 13.8
Giivensiz hissettim 12 11.0
Kendimi yetersiz hissettim 20 18.3
Uygulamam sona erdiginde liziildiim 19 17.4
Kendimi degerli hissettim 45 41.3
Mutlu oldum 54 49
Basaril1 hissettim 44 40.4
Ozgiivenimin arttigim hissettim 63 57.8
Meslegimin énemli oldugunu hissettim 46 42.2
Saglik ekibinin 6nemli bir liyesi oldugumu hissettim 40 36.7
Toplum i¢in yararli seyler yaptigimi hissettim 50 45.9
Diger 3 2.8

*Birden fazla sik isaretlenmistir.

Tartisma

Halk sagligi hemsireligi dersi kapsaminda
yapilan ev ziyaretleri ile iligskili hemsirelik
ogrencilerinin goriislerini belirlemek amaciyla
yapilan c¢alismanin bulgular1 bu boliimde ilgili
literatiirle  tartisilmistir.  Arastirmada ev
ziyaretinin hemsirelik 6grencilerinin mesleki
gelisimine katki sagladigi; ev ziyaretinin
mesleki bilgi ve beceri diizeylerini artirdigi,
teorik bilgiyi uygulamaya aktardiklari, biitiinciil
(holistik) bakis agis1 kazandiklari, farkli
kiiltiirleri ve farkli aile yapilarini tanima firsati
bulduklari, aile odakli bakim konusunda
tecriibelerinin arttigi, mesleki bilgi-beceriyi
uygulama firsati bulduklari, ev ziyaretlerinde
ogrendiklerinin daha O©nceki uygulamalarda
ogrendikleri ile biitiinlestigi, ailenin tim
bireylerini bir biitiin olarak degerlendirebilme,

hastayla  birlikte bakim  vericileri  de
degerlendirme, c¢evrenin saglik tizerindeki
etkisini fark etme, riskli  durumlari

saptayabilme, gercek¢i planlamalar yapabilme,
sosyal etmenlerin saglik tizerindeki etkisini fark
etme, aileyi derinlemesine degerlendirebilme,
empati, iletisim, fizik muayene ve saglik egitimi
yapma becerilerini artirdigi, evde bakim
hastalarinin sosyal hak ve sorumluluklar
konusunda bilgi diizeyini artirdigi, ev ortaminda

hasta ve ailesinin degerlendirilmesi ve
yaraticiligin artmasi gibi konularda beceriler
kazandirdig1 bulunmustur. Benzer sekilde Altay
ve Oz (2017) tarafindan hemsirelik son sinifi
ogrencileri lizerinde yapilan ¢alismada ev
ziyareti ile Ogrencilerin Oykii alma, iletisim
kurma, egitim ve damigmanlhk yapma,
sorunlarla bas etme konusunda bilgi ve
becerilerinin arttigi belirlenmistir. Kalanlar
(2018), hemsirelik 6grencilerinin ev ziyaretinde
anne, ¢ocuk, yasli, gebe ve engellilere sagligi
koruma ve gelistirme konularinda olumlu saglik
davranisi kazandirdiklarini belirlemistir. Ayrica
hemsirelik 6grencileri ev ziyareti ile, ailelerle
nasil iletisime gecilecegini 6grendigini, farkl
kiltirler tamidigini, ailelerde farkindalik
olusturduklarini, mesleki doyum sagladiklarini
ve halk saglhigi hemsireliginin felsefesini
anladiklarint belirtmislerdir. Bununla birlikte
ayni c¢alismada hemsirelik Ogrencileri ev
ziyaretlerinde hemsirelik fonksiyonu olarak;
bireye odaklanma, sagligi korumaya tesvik,
egitim verme, arastirmaya yoneltme, iletisim ve
danigmanlik konularin1 yerine getirdiklerini
ifade etmislerdir. Pohl ve arkadaslar1 (2014)
kronik hastalikli ¢cocuga sahip ailelere yapilan
ev ziyaretinde 6grencilerin aileler ve ¢ocuklarla
etkilesime girdigini ve Ogrencilerin aileleri
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degerlendirme, iletisim ve anemnez alma
konularinda becerilerinin arttigini bildirmistir.
Backes ve arkadaslar1 (2017) 6grencilerin ev
ziyareti ile saglhiga biitiinciil bakabilme becerisi
kazandiklarini bulmustur. Minematsu (2002) ev
ziyaretinin hasta ve ailelerle iligski ve iletisim
kurmada bilgi ve beceri kazandirdigim
belirtmistir. Borges ve arkadaslar1 (2017) ise, ev
ziyaretinin Ogrencilerin iletisim, etkilesim ve
biitlinciil yaklasim becerilerini artirdigini tespit
etmistir. Arastirma sonucumuz, literatiirle
benzer sekilde ev ziyareti ile hemsirelik
ogrencilerinin mesleki geligimlerine katk1
saglayan bilgi ve beceriler kazandigini
gostermektedir. Aragtirmada 6grenci hemsireler
ev ziyareti ile; ailenin saglik gereksinimlerini
fark etme, ailenin kendi saglik sorununu anlayip
kabullenmesini saglama, ailenin gereksinimi
olan ancak  kendisinin  karsilayamadigi
hemsirelik hizmetini sunma, ailenin saglik
bakimma ihtiyag¢ duydugu bir anda onlarin
yanlarinda olma, aileye psiko-sosyal destek
verme, sosyal hak ve sorumluluklar1 konusunda
danigmanlik yapma, ailenin saghk bakimi
konusunda bilgi diizeyini artirma, hasta bakimi
ile ilgili farkindaligmmi artirma, ailenin tibbi
bakim olanaklarindan yararlanmasini saglama
(aile hekimi, evde bakim, hastane, ketem gibi
saglik kurumlariyla isbirligi  yapmalarini
saglama), ev ortamini hasta/aile i¢in giivenli
hale getirme, aileyi saglik hizmetlerini
kullanma konusunda cesaretlendirme ve bilgi
kazandirma ve ailenin gereksinim duydugu
sosyal kurum/kuruluglarla isbirligini saglama
(valilik, belediye, aile ve sosyal politikalar
miidirliigii vb.) gibi konularda aileye katki
sagladiklarin1 belirtmiglerdir. Benzer sekilde
Kalanlar (2018) hemsire 06grencilerinin ev
ziyaretleri ile ailelerin saghgini koruma ve
gelistirmelerine katki sagladigini bulmustur.
Stanhope ve Lancaster (2012) ailenin ev
ortaminda ziyaret edilmesi ile hizmetin
onilindeki engellerin kalktigini, ailenin yapist,
isleyisi ve iletisim modelleri konusunda bilgi
sahibi olundugunu belirtmistir. Pohl ve
arkadaslar1 (2014) tarafindan yapilan ¢alismada
hemsirelik dgrencilerinin ev ziyareti ile kronik
hastalifa sahip ¢ocuklar1 olan aileleri
giiclendirdikleri  belirlenmigstir. Backes ve
arkadaslar1 (2017) 6grencilerin ev ziyareti ile
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ailelerin  yasamlarinda fark yarattiklarini
bulmustur. Rani ve Kaur (2019) ise, ev ziyareti
ile hemsirelik Ogrencilerinin aileye saglik
davraniglari, yasam tarzi ve hijyen gibi
konularda katki sagladiklarmi belirlemistir.
Aragtirma bulgumuz literatiirle benzer sekilde
hemsirelik 6grencilerinin ev ziyareti ile ailelere

farkl konularda katkilar sagladigini
gostermektedir.

Aragtirmada hemsirelik  6grencileri  ev
ziyareti yaparken; aile bulmada giicliik,

ulagimda giicliik, iklim kosullar1 ve cografi yap1
nedeniyle ev ziyareti yapmada zorluk, ailenin
reddetmesi, kabullenmemesi, gilivenmemesi,
ailenin beklentileri ile kendi beklentilerinin
farkli olmasi, aileye bakim verirken saglik
calisanlar1 ve saglik kurum ve kuruluslar ile
isbirligi yapmada zorluk, ailenin uygulama

stiresi bitmeden koye gitmesi, uygulama
siiresinin  yetersizligi ve ziyaret planinin
uygulanamamasi  gibi  konularda  sorun

yasadiklarin1 belirtmislerdir. Bununla birlikte
aragtirmamizda hemsirelik G6grencileri  ev
ziyaretinde bakim uygularken; teorik bilgi
yetersizligi, uygulama becerisi yetersizligi,
saglik alaninda yenilikler konusunda bilgi
yetersizligi, ailenin Onerileri dikkate almamasi,
Ogrenciyi otorite olarak gormemesi ve arag
gereg yetersizligi nedeniyle sorun yasadiklarini
ifade etmislerdir.  Ayrica  calismamizda
hemsirelik 6grencileri evde saglik egitimi
yaparken; dikkat dagitan faktorler, egitim
igerigi ile ailenin beklentilerinin uyusmamasi,
egitim konusunda kendini yetersiz hissetme ve
uygun materyal eksikligi nedeniyle sorun
yasadiklarin1 belirtmislerdir. Benzer sekilde
Altay ve Oz (2017) hemsirelik 6grencilerinin ev

ziyaretinde ailenin zaman olarak uygun
olmadigin1  belirtmesi, ailenin reddetmesi,
ailenin tanimadigr birini eve almaktan

korkmasi, kabul edilmeme, adresi bulmada
zorluk, aile ile iletisim kurmada zorluk ve
ailenin ziyaretten beklentileri ile dgrencilerin
beklentilerinin ayn1 olmamast ve saglik egitimi
verirken kendini yetersiz  hissetme gibi
nedenlerle sorun yasadiklarini bildirmistir.
Kalanlar (2018) o6grencilerin ilk ev ziyaretine
gittigi giin ailelerin tepkisini degerlendirdigi
calismasinda; ailelerin olumsuz ve silipheli
yaklagtigini, ilk tepkilerinin giivensizlik ve
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sagskinlik  oldugunu belirtmistir.  Bununla
birlikte aymi calismada Ogrenciler, aileler
tarafindan reddedilme, randevu saatlerine
uyulmamasi,  yabanci  kisilerin  evinde
olunmasmin  verdigi giivensizlik, ailenin
isteksiz  olmasi, giivenlik endisesi, aile
bulamama, davranis degisikligi olusturma ve
kiiltiirel farkliliklar nedeniyle sorun
yasadiklarin1  belirtmistir. Kahraman (2013)
erkek hemsirelik Ogrencilerinin halk saghgi
stajinda aileler tarafindan erkek olduklari igin
reddedildiklerini ve saglik egitimi yaparken
erkek olduklart i¢in halkin mahrem olarak

gordiigi  konularda egitim yapmada
zorlandiklarin1 ~ belirtmiglerdir. Backes ve
arkadaslari (2017) saglik alanindaki

Ogrencilerin ev ziyaretinde ailelerin giivenini
kazanma konusunda sorun yasadigini ve
ogrencilerin ev ziyaretinde yaptiklar1 saglik
egitimlerinin ise yaramayacagini
diisiindiiklerini  tespit etmistir. Borges ve
arkadaglar1 (2017) ogrencilerin ev ziyareti
planlarina  uyulmamasiyla  ilgili  sorun
yasadigmmi  belirtmistir. ~ Diger  taraftan
Minematsu (2002) ev ziyaretinde hemsirelerin
acil miidahaleler, yetersiz tibbi miidahale ve
kisithliklar ~ konusunda sorun  yasadigini
bildirmistir.  Literatiirle  benzer  sekilde
aragtirmamizda hemsirelik G6grencilerinin ev
ziyareti yaparken ailelerle ilgili, bakim ve saglik
egitimiyle 1ilgili bazi konularda sorunlar
yasadiklar1 belirlenmistir.

Arastirmada hemsirelik Ogrencilerinin ev
ziyareti ile ilgili yasadiklar1  duygular
incelendiginde; ise yaradigini hissetme, korku,
heyecan, anksiyete, tedirginlik, endise, kaygi,
giivensizlik, yetersizlik, {izintii, degerlilik,
mutlu, basarili, 6zglivenli, meslegin Onemli
oldugunu hissetme, saglik ekibinin Onemli
iiyesi oldugunu hissetme ve toplum i¢in yararl
isler yaptigin1 hissetme gibi duygular yasadigi
belirlenmistir. Benzer sekilde Altay ve Oz
(2017) ogrencilerin ev ziyaretinde heyecan,
korku, anksiyete ve yetersizlik duygular
yasadigimi  belirtmistir.  Kalanlar  (2018)
ogrencilerin ev  ziyaretinde olumsuzluk,
tedirginlik, korku, Onyargi, heyecan ve
olumluluk gibi duygular hissettigini bulmustur.
Kahraman (2013) 6grencilerin ev ziyaretlerinde
kaygi, reddedilme duygusu, rencide olmus
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hissetme ve iizlintii yasadiklarini belirtmistir.
Backes ve arkadaslar1 (2017) 6grencilerin ev
ziyaretinin basinda kaygi, belirsizlik ve hayal
kiriklig1 gibi duygular yasadigini belirlemistir.
Ozcan ve arkadaslari (2017)  Ogrenci
hemsirelere ev ziyaretinin hem kendilerine hem
de topluma faydali olduklarin1 hissettirdigini ve
Ozgiivenlerini arttirdigini bulmustur.
Arastirmamizda literatiirle benzer sekilde
hemsirelik 6grencilerinin ev ziyaretiyle ilgili
olumlu ve olumsuz duygular yasadigi
belirlenmistir.

Sonuc ve Oneriler

Aragtirma kapsamindaki hemsirelik
Ogrencilerinin ¢ogu ev ziyareti yapmanin
mesleki gelisimlerine ve aileye katki sagladigini
disiinmektedir. Bununla birlikte 6grenci
hemsireler ev ziyareti yaparken, ev ziyareti
asamalarin1 uygularken, ev ziyaretinde bakim
ve saglik egitimi yaparken bazi sorunlar
yasadigimi  belirtmistir.  Ayrica  0grenci
hemsireler ev ziyareti yaparken olumlu ve
olumsuz  duygular  yasadiklarin1  ifade
etmiglerdir.  Bu sonuglar  dogrultusunda;
hemsirelik 6grencilerinin mesleki gelisimi igin
halk sagligi hemsireligi dersi kapsaminda ev
ziyareti yapmasi ve hemsirelik 6grencilerinin ev
ziyaretinde yasadigi sorunlara ve olumsuz

duygulara  yonelik  Ogretim  elemanlari
tarafindan desteklenmesi Onerilir.
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Calisma Literatiire Ne Katt1?

e Bu calisma ile halk sagligi hemsireligi dersi
kapsaminda yapilan ev ziyaretlerinin, hem
hemsirelik Ogrencilerinin mesleki gelisimine
hem de ailelere katki sagladigi belirlenmistir.

e Lisans egitiminde hemsirelik 6grencilerinin ev
ziyareti yapmasinin gerekliligi bir kez daha
ortaya ¢gikmustir.

e Hemsirelik 6grencilerinin ev ziyareti yaparken
bazi sorunlar yasadigi ve yasanilan bu sorunlara
yonelik  Ogretim  elemanlar1  tarafindan
desteklenmesi gerektigi belirlenmistir.
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