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OZET

Amag: Bu derlemenin amaci, hemsirelikte onemli bir yere sahip olan duyussal alan egitimini
Orlando’nun Etkilesim Kurami perspektifinden incelemektir.

Kuramsal Cerceve: Derlemenin kuramsal cercevesi, Orlando'nun Kurami'nda yer alan “hastanin
davranis1”, “hemsirenin tepkisi” ve “hemsirenin aktiviteleri” kavramlarina dayanmaktadir.

Sonug: Sonug olarak, duyussal alana yonelik egitim alan hemsirelerin; hasta davraniglarini fark etme, bu
davranislara tepki verme ve davranislara yonelik planlanan hemsirelik aktivitelerini hasta yarar1 icin
savunma konusunda daha duyarl ve bilingli olabilecekleri diistintilmektedir.

Anahtar kelimeler: duyussal alan, hemsirelik egitimi, Orlando’nun Etkilesim Kurami
ABSTRACT

Aim: The purpose of this review is to examine affective domain education, which has an important place
in nursing, from the perspective of Orlando's Deliberative Nursing Process Theory.

Theoretical Framework: The theoretical framework of the review is based on the concepts of “patient's
behavior”, “nurse's response”, and “nurse's activities” in Orlando's Theory. Conclusion: As a result, it is
thought that nurses who are educated in affective domain may be more sensitive and conscious about
recognizing patient behavior, reacting to these behaviors and defending planned nursing activities for the
benefit of the patient.

Keywords: Affective domain, nursing education, Orlando's deliberative nursing process theory

GIRIS

Hemsirelik egitiminin amaci, 8grenciye bilissel,
duyussal ve psikomotor olmak {izere g
o0grenme alanina yonelik temel bilgi, beceri ve
tutum kazandirmaktir. Bu nedenle, hemsirelik
egitim sistemi, teorik bilgi ve klinik uygulama
olmak tizere farkli ve birbirini tamamlayan iki

bolumiin entegrasyonuyla olusmaktadir
(Morgan, 2006, Karagozoglu ve ark., 2013).
Bilissel alan, ogrencinin ogrenilmis

davramiglardan zihinsel yonii agir basanlar:

kodladig1 alanken, 6grendigi beceriyi kodladig:
alan ise psikomotor 6grenme alanidir (Sonmez,
2015). Duyussal alan ise duygu, tutum, davranis,
deger, giidiilenmislik, kaygi, benlik, kisilik, ilgi,
takdir ve mizag gibi bireysel 6zelliklerin 6n
planda oldugu bir 6grenme alamidir (Van
Hoozer, 1987; Demirel, 2003; Bastable ve Doody,
2008; Basavanthappa, 2009; Kablan, 2014;
Demirel, 2015; Soénmez, 2015). Bu o6zellikler,
bireyin yasami boyunca edindigi yasantilarin
drtini  olup, duygusal ve sosyal gelisme
hedeflerini kapsamaktadir (Bastable ve Doody,
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2008; Sonmez, 2015). Duyussal alanin kendi
icinde asamali siniflandirmasi; alma, tepkide
bulunma, deger verme, orglitleme ve
nitelenmislik olmak tizere bes ana kategoriden
olusmaktadir (Bacanli, 2006; Basavanthappa,
2009; Kablan, 2014; Soénmez, 2015; Duman ve
Yakar, 2017).

Duyussal alana yonelik kazanimlarin,
Ogrencilere egitimleri sirasinda kazandirilmasi
onemlidir. Toplumsal degerlerle iliski i¢cinde ve
belli  degerlerin  6ziimsenmesiyle  olusan
duyussal alan hedefleri, 6grencilere belirli bir
dozda ve gerek birbiriyle, gerekse toplumun
degerleriyle tutarli olarak kazandirilmalidir
(Ozgelik, 1998). Bu alandaki bir davranisin,
kazanilmas: da daha sonrasinda degistirilmesi
de c¢ok giic ve zaman alica oldugu igin
Ogrencilerin uzun siire davrams: gelistirme
acisindan uygun olan bir ortam i¢inde yasamasi
gerekmektedir. Duyussal alan kazanimlarimin
dikkatle tizerinde durulmasi gereken meslek
alanlarindan biri olan hemsirelikte de meslegin
felsefesini kavramak, hasta haklarina saygi
duymak, hasta haklarinin savunuculugunu
yapmak gibi duyussal beceriler aym1 zamanda
klinik ortamlarda pekismektedir (Aydogan,
2016; Dogan, 2016; Duman ve Yakar, 2017).

Hemsirelik; bilgi, performans, beceri, deger ve
tutumlarin birlikte uygulanmasini gerektiren
uygulamali bir disiplindir (Cowan et al., 2005).
Hemsirelikte duyussal alan, mesleki hemsirelik
uygulamasinin standartlarina uygun degerler,
tutumlar ve inanglarin gelisimiyle ilgilenen ve
dikkatli  planlanmis  6gretim  stratejileri
gerektiren bir ©6grenme alanidir (Oermann,
2016). Deger egitimi, karakter egitimi, kisiler
aras1 iligkiler veya insan iliskileri egitimi, sosyal
beceri egitimi gibi egitimler birer duyussal
egitimdir (Bacanli, 2006). Bu baglamda;
hemsirelik egitim programlarinin
gelistirilmesinde, diizenlenmesinde ve egitimsel
yeniliklerin olusturulmasinda, hemsirelik
egitiminin ve hemsirelik bakiminin kalitesini
yiikseltecek duyussal alana yonelik egitimin
dikkate alinmasi ve duyussal alana yonelik
ogrenme hedeflerinin koyulmasi1 gerekmektedir
(Oermann, 2016).

Bu makalenin amaci;, deger, karakter, kisiler
aras iligkiler gibi egitimleri icinde bulunduran
ve hemsirelikte 6nemli bir yere sahip olan
duyussal alan egitimini, Orlando’nun Etkilesim
Kurami perspektifinden incelemektir.
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Orlando’nun Etkilesim Kurami'nda hemsireler
ve hastalar arasindaki iletisimde yer alan
“hastanin davranis1”, “hemsirenin tepkisi” ve
“hemsirenin aktiviteleri” kavramlar1 temele
alinarak kuramsal cerceve olusturulmustur.

ETKILESIM KURAMLARI

Orlando, c¢alismalarini  profesyonel hemsirelik
uygulamalar1 i¢in kuramsal bir cerceve olarak
gormekte ve hemsire-hasta iliskisinin ©6nemini
vurgulamaktadir (Rittman ve Gullett, 2015).
Orlando'nun  kuramma  gore  hemsire-hasta
etkilesiminde; iliskiyi dinamik ve isbirlik¢i kilmak
icin etkilesim olmasi gerekmektedir (Sheldon ve
Ellington, 2008). Orlando Etkilesim Kurami’nda
hemsireler ve hastalar arasindaki iletisim; “hastanin
davranis1”, “hemsirenin tepkisi” ve “hemsirenin
aktiviteleri” olmak tizere ii¢ kavram kullanilarak
tanimlanmaktadir (Orlando 1972 aktaran Sheldon
ve Ellington, 2008). Orlando'nun kuramma gore
hemsirelik stireci; hastalarin  gereksinimlerini,
hemsirenin tepkilerini ve hemsirelik eylemini
belirlemeyi kapsamaktadir (Rittman ve Gullett,
2015). Bu dogrultuda; hemsire, hemsirelik
eyleminin temeli olarak algilarinin, diistincelerinin
ve duygularmin timiini veya bir kismim
tanimlamali ve disiplinli bir sekilde kullanmalidir
(Schmieding, 1994).

Hastanin davranisi

Hasta, davrams olarak bir ipucu gonderir, diger
deyisle bu hasta davranisidir (Orlando 1972 aktaran
Sheldon ve Ellington, 2008). Yardima gereksinim
duyan birey stres yasayabilmektedir. Orlando’ya
gore hastanin gereksinimi olan yardimi, hemsire en
iyi sekilde yapabilmekte, hemsirenin yardimiyla bu

stres azalabilmekte ve hasta davranisi
degisebilmektedir (Pektekin, 2013).

Hemsirenin tepkisi

Hemsirenin tepkisi, hemsirenin hastanin

davranisina verdigi yamttir. Hemsireler sikinti ve
davranistan anlam ortaya c¢ikarmak igin dogrudan
ve dolayli olarak hasta davranisini gozlemlemekte
ve iki tiir hemsire tepkisi verebilmektedir. Birinci
tur tepki, diistinceler, algillar ve duygulardan
olusan “gozlenemez bir yanit”tir. Ikinci tepki ise
hastanin davranisina verilen son eylem/yanit
olarak gozlemlenebilir bir hemsirelik aktivitesidir
(Orlando 1972 aktaran Sheldon ve Ellington, 2008;
Pektekin, 2013; Rittman ve Gullett, 2015).

Hemsirenin aktiviteleri
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Orlando ayrica hemsirenin aktivitelerini istemsiz ya
da etkilesimli hemsirelik slireci olarak
tanimlamustir.  Etkilesimli  hemsirelik  siireci,
hemsirelerin hastanin gereksinimlerini tanilamasini
ve hastaya yardim etmesini saglamaktadir (Orlando
1972 aktaran Sheldon ve Ellington, 2008).
Hemsireler, hastanin bakimimi yonetmek ya da
kontrol etmek yerine, hastalarin kendi bakimlarina
aktif katilimlarim1i  saglamak igin  rehberlik
etmelidirler (Laurent, 2000). Sonug olarak, hemsire,
hastanin fiziksel ve ruhsal yonden rahatlamasina
yardimc1 olmaktadir (Pektekin, 2013).

HEMSIRELIKTE DUYUSSAL ALAN EGIiTiMi
VE ETKILESIM KURAMI

Hemsireler, saghik durumlarinda degisiklik yasayan
insanlara bakim vermektedirler. Bu degisiklikler,
kaygi, ofke ve depresyon gibi hasta sikintisi ve
duygularla iliskili olabilmektedir (Olson ve
Hanchett, 1997). Insan duygularini kapsayan bu
davranislar, duyussal davranislardir (Bacanli, 2006).
Hemsirelik bakimi, hastanin acil ihtiyaclarmin ve
deneyimlerinin degerlendirilerek, hastanin
diistincelerini ve duygularimi sorgulamayr ve
empati ile karsiik vermeyi icermektedir (Olson ve
Hanchett, 1997). Meslege yeni baslayan hemsireler,
hastanin duygusal kaygilarmi ortaya ¢ikarmakta ve
bunlara cevap vermekte daha fazla stres ve giiven

eksikligi  yasayabilmektedirler = (Sheldon  ve
Ellington, 2008). Bu baglamda; hemsirelik
egitiminde, Ogrencilerden beklenen ve istenen
duyussal alan ile ilgili davraruslarin, hemsirelik
egitimleri swrasinda ogrencilere kazandirilmasi
onemlidir.

Orlando’nun modelinde hemsirelik durumunun
acil olmasi ©6nem tasimaktadir. Bir hastanin
davranisi, yardima gereksinim duyup duymadigin
ifade etmek icin ortaya ckti§i = zaman
degerlendirilmelidir. Hemsirenin verdigi tepki,
hemsirelik faaliyetlerini hizlandirmaktadir. Aymi
hastanin, farkli zamanlardaki benzer davraniglari
farkli gereksinimleri gosterebilmektedir (Olson ve
Hanchett, 1997). Saglhk hizmeti saglayicilar,
Ozellikle hemsireler, hastalarla uzun zaman
gecirmektedir. Hastanin endiseleri, rutin bakim
sirasinda  kendiliginden ortaya ¢ikmakta ve
hemsirelerin etkili cevap vermesini
gerektirmektedir. Saglik hizmeti saglayicilarinin
hastalara verdikleri tepkilerin hasta sonuglar icin
onemli etkileri oldugu g6z oniine alindiginda,
hemsirelerin hasta ipuglarina nasil tepki verdiginin
anlasilmasi ¢ok onemlidir (Sheldon ve Ellington,
2008). Bireylerin nesne ve olgulara karsi biligsel,
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duyussal ve psikomotor davrams gelistirebilmesi
icin onlarin farkinda olmas: gereklidir. Duyussal
alanin ilk asamasi olan alma basamagma gore
hemsireler, 6ncellikle bireyin davraniginin farkinda
olmalidir. Hemsire, ancak, farkinda ve duyarl
oldugu davramisa bilingli tepki verebilecektir
(Sonmez, 2015). Literatiir incelendiginde;
Orlando'nun kuramimi kullanan bir perioperatif
hemsiresinin, hastanin gizli ihtiyaglarim
belirleyerek, zamaninda terapotik hemsirelik
girisimleri ~ saglayabilecegi  ifade  edilmistir.
Orlando’'nun kurami, perioperatif hemsirelere,
dogru tanilamalar ve tamamlayici bakim planlari ile
birlikte etkili bir hemsirelik siireci cergevesi
sunmaktadir (Rosental, 1996). Yekefallah ve ark.
(2017) calismalarinda; endoskopi incelemesinden
once Orlando kurami hemsirelik siirecini alan
hastalarin kontrol grubuna gore kaygi diizeyindeki
farkliliklar1  arastirmiglardir.  Bu  calismada;
miidahale gruplarinin, miidahaleden sonra daha
disiik kaygi diizeyine sahip olduklart ve Orlando
hemsirelik siirecinden sonra kadin hastalarin erkek
hastalara gore daha dustk diizeyde kaygi
yasadiklari bildirilmistir.

Hemsire-hasta arasindaki etkilesimler; benzersiz,
karmasik ve dinamik stirecler olup, bir hastanin
davranisindan ve bir hemsirenin hareket ve
tepkisinden olusmaktadir (Olson ve Hanchett, 1997;
Rittman ve Gullett, 2015). Duyussal alana gore
tepkide bulunmak icin aktif dinlemek, olgu ile ya
da olgu hakkinda bir seyler yapmak ve sadece
algilamak degil bu durumdan doyum almak
gerekmektedir (Bacanli, 2006; Sénmez 2015). Bu
noktada, hemsirelerin, egitimleri sirasinda
kazandiklar1 profesyonel tutum, deger ve inanglar
bakima yansitmalar1 beklenebilir. Hemsirelerin,
hasta davranislarina tepkide bulunabilmeleri i¢in
hastalarla olumlu iletisim ve etkilesim iginde
olmalar1 gerekebilir. Akytiz ve ark. (2017)
calismalarinda; leiomyosarkom tanusi ile izlenen bir
gebenin bakimi Orlando’nun etkilesim kurami
cercevesinde degerlendirilmis, hasta ile bu
cercevede kurulan iletisim siirecinde hastadan
olumlu geri bildirimler alinmistir.

Orlando kuraminin 6zii olan dinamik hemsire-
hasta iligkisi, uygulamalarin hastanin
gereksinimlerine dayanmas: gerektigi ve hasta ile
iletisimin, gereksinimlerin anlasilmasi ve etkili
hemsirelik bakimi saglamak igin gerekli oldugu
inancim yansitmaktadir. Hemsirelik faaliyetlerinin
temeli, hastanin yasadig1 ve ifade ettigi sikintiya
dayanmaktadir (Rittman ve Gullett, 2015).

34



B
L2eided JOURNALDERGISI

Derleme/Review

Hemsirelerin hasta yararina faaliyet
gosterebilmeleri icin hastalarin gereksinimlerini
fark etmeleri ve onlara tepkide bulunmalar
gereklidir. Uslu ve ark. (2015) ¢alismalarinda, Tip 1
Diyabetes Mellitus (T1DM) tamili bir adélesana
Orlando'nun  Etkilesim Kurami cercevesinde
hemsirelik bakimi  verilmistir. Bu c¢alismada,
hastanin gereksinimleri karsilandikca sozel ve sozel
olmayan davranislarinda olumlu degisiklikler,
hastalik yonetimine uyumda artis ve HbAIC
diizeyinde diisme saptanmistir.

Duyussal alanin son basamagi olan nitelenmislige
gore bireylerin duyussal davranislari, onlarin
karakterlerini yansitmakta ve aliskanliklar1 haline
gelmektedir (Sonmez, 2015). Bireyler, bu asamada
icsellestirdigi degerlere uygun, tutarli davranislar
sergilemektedir (Bacanli, 2006). Rosental (1996)
calismasinda; hastalarin ¢ogunun cerrahi odada
caresizlik ve bagimlilik duygular1 yasadigini, ancak

gogu perioperatif hemsiresinin bu yamitlar
bekledigini ifade etmistir. Hemsirelerin bu
gozlemleri  dikkate  almamasi;;  profesyonel

hemsirelik uygulamalarint yapmasmi 6nleyerek
perioperatif hemsirelik uygulamalarini mekanik
islemlere  indirgemektedir. = Bu  baglamda;
hemsirelerin sahip oldugu degerleri
i¢sellestirilmesi, hasta bakiminin iyilestirilmesinde
kanita dayali uygulamalara uyumu da artiran
onemli bir stirectir (Russell-Babin, 2017). Potter,
Vitale-Nolen ve Dawson (2005) ¢alismalarinda, akut
psikiyatri kliniginde kendine zarar verme riski
tastyan hastalar icin bir sozlesme sekli olan
gtivenlik anlasmasi aracinin uygulama sonuglarim
incelemislerdir. Bu calismada, guvenlik
anlagsmasiin olusturulmasma rehberlik etmesi
amactyla Orlando'nun  kuramsal  ¢ercevesi
kullamilmistir.  Guivenlik anlasmalariin, kayith
hemsirelerin hastalar ile etkilesimlerine yardimci
olmalarinda ve hastalara kendi kendine zarar
verme olaylariyla ilgili hemsgirelik bakimina
yardimcr olmada etkili bir ara¢ olabilecegi ifade
edilmistir.

SONUC

Sonug olarak, duyussal alana yonelik egitim alan
hemsirelerin; hasta davraniglarim fark etme, bu
davraniglara tepki verme ve davranislara yonelik
planlanan hemsirelik aktivitelerini hasta yarari i¢in
savunma konusunda daha duyarli ve bilingli
olabilecekleri diisiiniilmektedir. Bu konuda kanita
dayali sonuglar olusturmak i¢in duyussal alana
yonelik ampirik calismalar yapilmasi
onerilmektedir. Orlando’nun etkilesim kurami da
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bu calismalarda olusturulacak kuramsal cergeve
icin uygun bir kuram olarak gosterilebilir.
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