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Saglik hizmetlerinin sunulmasinda etkili faktorler incelendiginde;

— Tnsan giicii

— Saghk Sisteminin Orgiitlenmesi

~— Saglik Hizmeti Sunumundaki Meveut Kurumlar

— Ulkenin saglik politikalarinin énemli oldugu goriiliir.

Tiim titke diizeyine vayilmis, dengeli saglik hizmeti sunumunun ilk kosu-
fu msan gich oldugupa gire, ethin ve cagday saglik hizmetini verebilmesi, bilim-
sel venlere ve iilke gergeklerine dayali saglik insangiiciiniin palanianmas: ve
yetigtirilmesine baghdar,

1978 yilinda Alma-Ata’da sekillenen “2000 Yilinda Herkese Saghik” slo-
ganryla diinyada saghk kavramn gok defismistir. Tutarli saglik politikalariin,
toplumun katihn ve mzmetlerinin drgiitlenmesinin sektGrleraras: isbirhigmin
dnenu tzerinde durulmustur.

Giiniimiizde etkin ve yaygm saglik bakinunm hekim, hemsire, diyetisyen,
fizyoterapist, psikolog, kilimk eczaci, sosyal hizmet uzmammndan olusacak bir
ekiple verebilecegi tartismasiz kabul edilen bir gercektir. Bu ekip iiveleri, ortak

* 2 Mayis 1993 tarihinde Hemgirclik Btkinlikleri gergevesinde yapilan panelde sunulmustur.
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hedefleri icin aralannda igbdliimil yapius, kendi bilgi ve becerisini kullanmada
bagimsiz, degisik araclarm kullaniminda deneyimli ve siirekli iletigim halinde
olmalidir. Ekip fiyelerinin birlikte caligmasinda egitim, otorite, otonomi, stati,
rollerin bebrgmnlifi, kigisel dzellikler rol oynamaktadie.

Yukarida belirfilen saglik ekibini olusturan meslek iiyelerinin egitimleri
degerlendirifdiginde tiimiiniin Gniversite diizeyinde lisans egitimli oldugu
goriilmektedir. Bunlar arasmda sadece hemsirelik, 1940’11 yillardaki politikalar-
1a Saghk Bakanligi’'nm hemsirelik egitiminde gorev almasi ve hemsireligin bu
sisternden kendim bir tiirli kurtaramamig olmast nedenivle gimiimiizde hala iic
katagoride hemsire insangiicii yetistirilmektedir. Bilindigi tizere bunlar Saglilk
Meslek Liscleri, 2 yillik Onlisans Programlar, 4 yillik Lisans egitimi veren
Hemgirelik Yiiksckokullaridir.

Ayni tinvam kazandiran bu farl kategorideki egitimin ¢arpikhg: yrlardir
tartigitimalkta, bilimsel toplantilarda irdelenmektedir. Son yillarda bu gabalarin
tirinlerinin alinmaya baglanmis oldufu umudunu tasimaktayiz. Cilink{i artik
diinya genelinde Amerika, Avrupa iilkelerinde hemsireligin 17 yasin izerinde,
tiniversiteler dilzeyinde egitimle kazaniimasi gerefii Avrupa Birligi ve Avrupa
Konseyi raporlariyla da vurgulanmegtir. 1994 yilinda Tip-Saglik Bilimlert Egitun
Konseyi, Universitelerarasi Kurul, Sagltk Surasi ve YOK biinyesinde kabul
gbren lise sourast 4 yillik Lisans dilzeyinde hemgirelik egitiminin gerceklesme-
sine tiim halkimizy, politikacilarnmzr, saglik bakanhgnmzi desteklemeye cagirt-
vorum, gelecek yilla kutlamalanmizda bu sorunun ortadan kalkmasim umuyo-
Tuml. -

Bu egitim karsamasinin yaninda tilkemizde 1955 yilinda pek ¢ok Aviupa
titkesinde olmayan 4 yillik lisans diizeyinde hemsirelik viiksekokullan egitime
baslamis, bu okullarin sayilar bugiin 9’a ulagmustir. Fakiilte diizeyinde egitim
veren bu kurumlarda lisansiistit egitim programlan ile pek ¢ok akademisyen -
hemgire yetismistir, {1994 verﬂerlne gore; 15 Profesor, 40 Dogent, 50 Yard. Dog,
100 Droktora}.

Ulkemizde 1994 verilerine gore yaldasﬂ( 80 bin hemsire bulunmaktadir,
bunlarm biiyiik bir béliimii Saglik Meslek Lisesi mezunu olup AQF ve Srgiin
egitimdeki &nlisans programlarint tamamlamislar, 5500 kadari hemsirelik yiik-
sekokulu mezunlaridir.

Bu giine kadar degisik kademelerde verilen hemsirelik egitiminin saglik
bakim sunumu etkisinde daha dnce birgok bilimsel toplantida yetersizlikleri ve
dezavantajlan dile getiren artik terkedilmesi gereken hemsirelik egitimi katego-
rilerini bir yana buwakarak hepimizin hemfikir oldugu insanmmza yakisan, diger
saglik meslelleri dyeleri ile aym paralellie sahip lisans dizeyinde hemgirelik
egitiminde neler vertyoruz, saghk bakimma nasil yansiyor konusu {izerinde dur-
mak istiyorum.
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Hemgirelik Yitksekokullarmnda Egitimin Amac

Insam ve Sagh@ en onemii deger olarak kabul eden, bireyi, aileyi ve
toplumu cevresiyle biitiin olarak ele alan, ilkenin saghk sistemini ve bu sis-
temdeki roliini kavrayan, kiiltiir-mesleki bilgi ve beceri kazanmus, analiz ve sen-
tez yetenegiyle donanmis hemsireler yetistirmektir,

Egitimde Kazandiriimasi Gerekli Roller

¢ Bio-psiko-sosyal ve entellektiiel yonleri olan msana, ailelere, topluma
sagliklarmi koruyucu, yitkseltici, Onleyici ve tedavi edici, yeni vasaimlarma Wyum
saglayici nitelikteki profesyonel hemygirelil bakimimni sunabilmek.

¢ Saglk ekibi icinde ve toplumda koordinatdr, damsman ve yonetici
olarak gorev alabilmek. :

¢ Saglikli ya da hasta bireylere, personele, meslektaslarma egitici, 5greti-
ci fonksiyona sahip kilabilmek.

¢ Elestirisel diisiince, sorun ¢ozmeye dayah bilimsel yéntem ve aras-
~tinerlik yetenegi gelistirmelk, uygulamalara yansitmaya yonlendirebilmek. ,

Bu rollere hazirlanabilmesinde; temel tp ve hemsirelik bilimlerine yéne-
lile dersler, arastirma-istatistik-bilgi-islem konularmda egitim ve Ogrenim
gormekte, yatakli tedavi kurumlar, saghk ocaklari ve evleri, ev ziyaretleri ile
dogrudan halkla biitéinleserek, okul, isyeri, fabrika gahisanlarinn saghlklary, yash
bakim evleri, ¢ocuk yuvalan vb, kurumlarda uygulamal: egitimlerini yiriitmek-
tedirler. :

Bilimsel ve sosyal faaliyetlerle ogrencinin dzendirtimesi ve katilimlann
- saglanmast desteklenmektedir. Bu salonda da Ogrencilerin bulunmas: bugiin bir

omegini olusturmaktadir, .

Hemsirelik Yiikseokullarinda Egitimdeki En Onemli Yaklagimlar ve
Calisma Alanina Yansimalar:

¢ Saglik bakami sunumumun multidisipliner bir hizmet olarak verilebile-
cegi vurgulanmaktadir. Calisma ortammda saglik ekibi iyelerinin birbirinin rol-
lerinin farkinda olmayisi, bu nedenie isbirliginin azalmasi, hekimlerin cogurnun
diger ekip tiyelerini kendilerine vardimer olarak gdrmesi, hemsirelerin efitim-
lerinin standart olmayis1 nedeniyle geleneksel rollerinden kurtulamadiklar tat-
min edici ekip calismasinin bulunmadig1 gézlenmektedir.

o Is ve tedavi merkezli saglik bakini terkedilmis, saglikli ya da hasta
bireylere ailelere ve topluma insan merkezli TSH yonehk koruyncu saglik bakirm
ogretilmektedir. Ornegin; F.N. Hemsirelik Yiiksekokolu 3. sinifta okutulan
kadm-dogum hemsireligi dersinde kadun tim yasam evrelerinde saglik ve esen-
lginin korunmasi, bilimsel ve teknolojik yontemli izlenmesi amactyla ders
programi islenmekte, uygulamalar sadece hastane degil, bolge taramalart ile
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kadmlar ve ailesi, kendi yasam kosuilarinda incelenmektce, cesith valaf, ilge ve
mahalli idari amirleri ile isbirligi yapilarak 8grencilerin aktif katilimuna onem
veriimektedir. M.U. Hemsirelik Yilksekokulu kadm-doZum hemsireligi anabilim
dali menopoz, infertilite, hamile egitimi ve aile planlamas: klinikleriyle, halk
saglig hemsireligl anabilim dali Umranive Sagiik Ocaklan ile entegre caligmalar
yapmaktadirlar. .

o Karar verme, elestirisel diigtinme, gliven-duygusunun gergeklegtirilmesi, .
kapsamili sorun ¢ozme teknigi ile saghik bakimmm planlanmast, uygulanmasi ve
degerlendirilmesi, birey ve ailenin giighii yOnlermi ortaya cikardarak aktif
Katilmu iizerinde durulmaktadir, Bgitimde kazandimlan bu diigiinceler en ¢ok
tedavi hizmetlerine yansimig ozellikle iiniversite hastanelerinde planlt hasta
bakim yontemi yaygimlasmaya baslamigtir. Ancak pek ¢ok kurumda hizmetlerin
organizasyonundaki aksakliklar, sayisal yetersizlikler, ekip anlayigmin yer-
lesmetnesi, ev idaresi ve sekreterlik hizmetlerinin hala hemsirelerden beklenmesi
vb. nedenlerle istenilen boyutta uygulanamamaktadir.

" Koruyucu saglik hizmetlerinde hemsirelik yonetim ve organizasyonu
istendik diizeyde degildir, bu alanda yitksekokul mezunu hemsire kadrolar hala
yoktur. Klinik uygulamalarda $grencilere dfrenimleri sirasmda kazandirdmak
istenen fonksiyonlan gdrememesi eligki yaratmaktadir.,

o Diger saglik mesleklerinin egitimlerinde bulunmayan yonetim ve egitim
bilimleri ile ilgili derslerde saglik sisteminin yapist, yasalar, ileri ydnetim ilke ve
teknikleri ogretilmekte, ¢gitim bilimler: derslerinde pedagojik formasyon
kazandirlmaktadir.

Boylece hemsireler 1954 taribli hemsirelik kanunu daha pek cok yasa ve
yonetmeligin degisiminde, iilke dizeyinde hemsirelik hizmetierinin organizas-
vonunda bilinglenmisler Saghik Bakanlif Hemsirelik Daire Bagkanhit
biinyesinde pek ¢ok ¢ahgma yiiriitiilmektedir,

Saghk alammndaki gelismelerin ¢ok hizht oldugu, mezuniyetten sonraki.
birkag yilda bilgilerin unutuldugu, gozonine almdiginda, sadece Srgiin efitimin
yeterli olmayacafs siirekli ve hizmetici cgitimlere &nem verilmesi gereklitigi
agiktir.

Universitede hemgirelik egitiminde en énemli eksiklikler ekonomtk kisit-
lamalar nedeniyle teknolojiyi ve hizla degisen arag-geree metaryallexden yeterin-
ce yararlambmadig1 bir gergektir. Ayrica hemgirelik egitimindeki en biiylik handi-
kaplardan biri tip modelinde oldugu gibi efitim ve uygulamalarin siki- stkiya
entegre edilememis olmasidir. Bu konuda baz1 alanlarda &rnekler vardir, fakat
yaygimnlagmasi daha iyl hemgirelik egitimi ve saghk bakim sunumunda dnem-
lidir. Bu eksiklerin giderilmesinde bagta iniversite rektdrlerimiz olmak tzere,
saglik kuruluslarmda s6z sahibi hekimlerimizin tim akademisyen ve klinisyen
meslektaslarmmizin ugrastan ve isbirlikieri gerekmektedir.
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