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Ozet

Amag: Bu calismada; hemsirelerin klinik 6rnekler hakkindaki bilgi
dizeylerinin degerlendiriimesi ve hizmet ici egitim ihtiyaclarinin belirlenmesi
amaglandi.

Gereg¢ ve Yontem: Calismaya dahili ve cerrahi kliniklerinde calisan toplam
102 hemsire dahil edildi. Katilimcilara klinik drneklerle ilgili bilgi dizeylerinin
ve sosyodemografik 6zelliklerinin belirlenmesi icin iki bolimden olusan
anketler ylUz ylze gorisme ile uygulandi. Genel laboratuvar bilgisi, klinik
ornekler, ornek alim teknikleri ve oOrneklerin tasinma/saklanma kosullari
bilgileri ana basliklari altinda toplam 20 soru soruldu. Hemsirelerin
sosyodemografik 6zelliklerine gore anket sorularina verdikleri cevaplar
istatistiksel olarak degerlendirildi.

Bulgular: Goérev yeri ile dogru cevap sayisi arasinda anlamli istatistiksel
fark (p=0.007) saptandi, Dahili kliniklerde c¢alisan hemsireler daha basarili
bulundu. Yas ve klinik ornekler ile ilgili bilgi dizeyi arasinda anlamli
istatistiksel fark (p=0.009) saptandi ve 35 lstl yas gruplari basarisiz bulundu.
Egitim diizeyi ile bilgi diizeyi arasinda anlamli fark (p=0.645) saptanmadi. s
tecrlibesi gruplari arasinda bilgi diizeyi bakimindan anlamli istatistiksel fark
(p=0.289) saptanamadi. Hemsirelerin 20 sorudan 8'ine anlamli istatistiksel
fark olusturacak sekilde siklikla dogru yanit verdikleri (F > 4.679; p < 0.05)
gozlendi. Sorulara verilen yanitlarin dagiimi incelendiginde hemsirelerin
klinik 6rneklerle ilgili bilgi diizeylerinin yetersiz oldugu saptandi.

Sonug: Hastanemizde hemsirelik hizmetleri kalite programlari cercevesinde
uygulanan hizmetigi egitimlerin klinik drneklerle ilgili kisminin yetersiz kaldigi
goruldi. Hizmet ici eg@itim programlari dizenlenirken klinik érneklerle ilgili
bilgi eksiklerinin dikkate alinarak mikrobiyoloji, biyokimya ve patoloji ile ilgili
konularin kapsaminin genisletilmesi ve performans degerlendiriimelerinin
de bu kapsamda tekrar gézden gegirilmesinin yararli olabilecegi distndldi.
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Abstract

Objective: The aim of the study was to evaluate the nurses’ knowledge
level about clinical samples and to define the in-service training needs.
Material and Method: Totally, 102 nurses working in internal and surgi-
cal wards were included in the study. Participants were interviewed face
to face with two parted surveys for determining information levels about
clinical samples and sociodemographical characteristics. Twenty questions
were asked under the main topics of general laboratory information, clinical
samples, sample collection techniques and sample transport/ storage con-
ditions. The answers gathered regarding the questionnaire were evaluated
statistically according to sociodemographical characteristics of nurses.
Results: It was determined that there were a significant statistical differen-
ce (p=0.007) between duty center and right answer scores. Nurses wor-
king in internal clinics were more successful. It was seen that there was a
significant statistical difference (p=0.009) between age and level of know-
ledge on clinical samples, and over 35 age groups were unsatisfied. There
were no major differences (p=0.645) between education and knowledge
level. Additionally, there was no statistical difference (p=0.289) between
work experience groups according to knowledge. It was also found that
nurses often gave 8 correct answers out of 20 questions to create a statis-
tically significant difference (F> 4679, p

Conclusion: It is shown that in-service trainings which are applied in ac-
cordance to the Nurse Services Quality Programs were insufficient for the
section of clinical samples in our hospital. It was concluded that it would
be useful to enlarge the content of in-service training programs when pre-
pared, regarding microbiology, biochemistry and pathology subjects taking
into consideration the lack of knowledge on clinical samples. It was also
considered that it would be worthwhile, if performance evaluations are to
be reviewed under this concept again
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Giris

Saglik hizmetlerinin kaliteli, strekli, dengeli ve ulasilabilir
sunulmasi yetenekli ve yeterli bir ekibin butincul ¢alis-
masinin sonucudur. Ekip Uyelerinin her birinin alanlariyla
iliskili tatminkar mesleki bilgi dizeyine sahip olmasi bu
sonuca ulasmada oldukca onemlidir. Aksi halde, insan
hayati icin riskin artmasi basta olmak Uzere tani ve tedavi
basarisizliklarl sonucu hasta memnuniyeti olumsuz etki-
lenirken tedavi maliyetlerinde de istenmeyen artislar s6z
konusu olmaktadir.

Hastalarin dogru tani almasi, tedavilerinin dlizenlenmesi
ve klinik degisimlerin izlenmesi icin gerekli durumlarda
klinik érneklerin; teknigine gore alinmasi, ilgili laboratu-
vara uygun numune kaplarinda ve zamaninda gonderilip
standardize edilmis metotlarla tetkik edilerek sonuglarin
klinisyenlere ulastinimasi gerekmektedir. Orneklerin la-
boratuvara ulasincaya kadar gecirdigi her bir asama dog-
ru sonuca ulasmada oldukca énemli olup bu asamalar-
dan herhangi birinde meydana gelecek aksaklik sireci
cok ciddi bicimde etkileyerek sorunlara neden olabilir. Bu
itibarla, 24 saat kesintisiz hizmet veren, orneklerin alin-
masindan goénderiimesine kadar her asamada rol oyna-
yan ve ekibin temel unsurlarindan biri olan hemsirelerin
klinik 6rnekler hakkinda tatminkar mesleki bilgiye sahip
olmalari oldukga dnemlidir. Ek olarak gelisen teknoloji ile
es zamanli uygulamaya giren laboratuvar tetkikleri hak-
kinda da hemsirelerin glncel bilgilere sahip olmalari bek-
lenmektedir. Zira hemsirelerin gérev tanimlarindan biri
de hekim tarafindan gerekli gortlen tahlilleri yaptirmak,
gerekli olan hasta materyalini uygun ve dogru sekilde
almak, laboratuvara gondermek, laboratuvar sonuclarini
takip etmek, kaydetmek ve konunun uzmanini bilgilen-
dirmektir.

Bu calisma hemsirelerin klinik drnekler hakkindaki bilgi
dlUzeylerinin saptanmasi ve klinik 6rneklerle ilgili hizmet
ici egitimlere ihtiyac dizeyinin belirlenmesi amaciyla
planlanmistir.

Gerec ve Yontem

Calismamiz hastanemiz dahili ve cerrahi kliniklerinde go-

rev yapmakta olan 102 hemsirenin katimi ile gercekles-
ti. Uygulanacak anket, sosyodemografik ozelliklerin ve
klinik 6rnekler hakkindaki bilgi dizeylerinin belirlenmesi
amaciyla iki bolim olarak hazirlandi. Katilimcilarin klinik
orneklerle iliskili bilgi dizeylerini dlgmek icin 4 ana baslik
altinda; genel laboratuvar bilgisi, klinik érnek bilgisi, or-
nek alim teknikleri bilgisi ve drneklerin tasinma/saklanma
kosullari bilgisi sorgulandi. Ankette her ana baslikta gok-
tan secmeli 5 soru olacak sekilde toplam 20 soru yoneltil-
di. Hazirlanan anketin amaca uygunluk analizi calismaya
katilan Tibbi Mikrobiyoloji, Tibbi Biyokimya ve Patoloji
uzmani tarafindan yapildi. Anketler calismaya katilan tim
hemsirelere yuz ylze yontemiyle uygulandi.

Doldurulan anket formlari degerlendirilerek veriler SPSS
17 for Windows programina kaydedildi. Anket katilim-
cilarinin sosyodemografik ozellikleri ile sorulara vermis
olduklari dogru cevaplar arasindaki iliskinin istatistiksel
degerlendirmesinde Chi-square testi uygulandi. Katilim-
cilarin yas gruplari ve calisilan hastane ile anket sorula-
rina verdikleri dogru yanitlarin sikhginin belirlenmesinde
One-way ANOVA testi kullanildi. Her iki testicin p < 0.05
dlzeyi anlamli istatistiksel farklilik olarak yorumlandi.

Bulgular

Calismaya katilan 102 hemsirenin; 49'unun (% 48) Mer-
kez kampusunde 53'Unun (% 52) Korucuk kampusinde
calismakta oldugu; 58'inin (% 56.9) dahili kliniklerinde,
44'0nln (% 43.1) cerrahi kliniklerinde gorev yaptigi; sa-
dece 3'Unun (% 2.9) 45 yasindan bUyUk oldugu; 45'inin
(% 44.1) yUksekokul mezunu oldugu ve 47'sinin (% 46.1)
10 yildan fazla is tecribesine sahip oldugu saptandi. Di-
ger sosyodemografik veriler Tablo 1'de ozetlendi.

Klinik érnekler hakkinda bilgi dlzeyini élcmek icin yonel-
tilen toplam 2040 sorunun 1316'sl (% 64.5) katilimcilar
tarafindan dogru cevaplandirildi. Ayrica tim katilimcilarin
20 sorunun en az 4'Un0 dogru cevaplandirdiklarr goraldu.
Dahili kliniklerde ¢alisan katilimcilarin sorularin % 70.8'ini
dogru cevapladiklari ve gorev yeri ile dogru cevap sayisl
arasinda anlamli istatistiksel iliski (p= 0.007) oldugu sap-
tandi (Grafik 1). Yas gruplari igin, 35 yasin Uzerindeki
katihmcilarin dogru cevap oranlarinda bir azalma goruldd,
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Tablo 1: Calismaya katilan hemsirelerin sosyodemografik
Ozelliklerinin dagilimi

Sosyodemografik Ozellikler n: 102 %
Cinsiyet Kadin 91 89.2
Erkek 11 10.8
Yas <25 14 13.7
25-35 55 54
35-45 30 29.4
> 45 3 2.9
E%':L“%U Lise 25 24.5
y&ii‘lgllzokul 32 31.4
Yiksekokul 45 441
Hastane Korucuk 53 52
Merkez 49 48
Gorev Yeri Cerrahi 44 43.1
Dahiliye 58 56.9
Is Tecriibesi Ay 8 7.8
1-3 il 13 12.7
3-5 vl 11 10.8
5-10 yil 23 22.6
> 10 yil 47 46.1

yas ve klinik érnekler ile ilgili bilgi dizeyi arasinda anlamli
istatistiksel iliski (p= 0.009) saptandi. Egitim duzeyi ytk-
sekokul olan katimcilarin lise mezunlarina gore daha ba-
sarill olduklari sorularin % 68.2'sini dogru cevapladiklari
gorildu, ancak egitim duzeyi gruplari arasinda dogru ce-
vap sayisi acgisindan anlamli istatistiksel fark (p= 0.645)
saptanamadi. Katiimcilar arasinda 1-3 yil ve 10 yili askin
is tecrlbesine sahip olanlarin bilgi dizeylerinde bir azal-
ma gozlenirken, bilgi dlzeyi acisindan is tecribe gruplari
arasinda anlamli istatistiksel fark (p= 0.289) saptanama-
di. Hemsirelerin sosyodemografik 6zelliklerine gore an-
ket sorularina verdikleri dogru ve yanls cevaplarin yuz-
deleri ve istatistiksel hesaplama sonucundaki p degerleri
Tablo 2'de ayrintili olarak verildi.

Ankete katilan hemsirelerin yoneltilen 20 sorudan 8'ine
anlamli istatistiksel fark olusturacak sekilde siklikla dogru
yanit verdikleri (F > 4.679; p < 0.05) gozlendi. Katilim-
cilarin sorulara vermis olduklari yanitlarin dagilimi ince-

lendiginde; genel laboratuvar bilgilerinin élctldtgu ilk 4
soruyu basar ile yanitladiklari, idrar kGltGra bilgilerinin
sorgulandigi 7. ve 9. sorulara ylksek oranda dogru ya-
nit vererek orta idrar kavrami ve uygun idrar érnegi alimi
konularinda bilgili olduklari géruldu. Katihmcilarin 6zellikle
bakteriyolojik érnekler icin red kriterleri ile ilgili 6. soru-
yu yanlis yanitladiklan goraldi. Diger veriler Grafik 2'de
Ozetlendi. Genel bir degerlendirme yapildiginda ise hem-
sirelerin klinik ornekler, drnek alim teknikleri ve drnekle-
rin tasinma/saklanma kosullari bilgilerinin eksik ve yanlis
oldugu saptand.

Tablo 2: Katilimcilarin sosyodemografik ¢zelliklerine gore
anket sorularina verdikleri dogru ve yanlis cevaplarin ytzdeleri
ve istatistiksel hesaplama sonucundaki p degerleri

Sosyodemografik Klinik Orneklerle ligili Bilgi Durumu

Ozellikler

Dogru % | Yanlis % p
sé’rriev Cerrahi 56.3 43.7
Dahiliye 70.8 29.2
0.007
Yas <25 68.9 31.1
25-35 66 34
35-45 62 38
> 45 41.7 58.3
0.009
E%':L'J”r;u Lise 57.6 42.4
Meslek
Yikse- 64.7 35.3
kokul
Ig:jle 68.2 31.8
0.645
Sy 65 35
Tecrlbesi
1-3 vl 62.7 37.3
3-5 il 64.1 35.9
5-10 yil 68.3 31.7
> 10 yil 63.2 36.8
0.289
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TARTISMA ise % 64.5'ine dogru yanit verdi. Dahili kliniklerinde gé-

Hemsirelik hizmetlerinde mesleki gelismeler ve yeni tek-
nolojilerden yararlanma saglk hizmetinde kaliteyi arttirir
ve gereksiz mali kayiplarin olusmasini énler. Bu sebeple
ilerleyen tip teknikleri, degisen ve glncellenen testler
konularinda bilgilerin test edilmesi, degerlendiriimesi ve
glncellenmesi gerekmektedir.

Hemsirelerin bilgi dizeyleri ile ilgili calismalar genellikle
dar kapsamli ve belirli konular tzerinedir. Ornegin; Ada-
na ilinde yapilan bir calismada, hastane enfeksiyonlari
konusunda hemsirelerin bilgi dlzeylerinin orta dizeyde
oldugu ve hizmet ici egitimlerle arttinlmasi gerektigi vur-
gulanmistir.” Hemesirelik dgrencilerinin ve hemsirelerin
Metisiline Direncli Staphylococcus aureus (MRSA) ile
ilgili bilgi duzeylerinin arastinldig baska bir calismada
ise ogrenciler MRSA taramasinda alinacak érnek konu-
sunda hemsirelerden daha bilgili bulunmustur.? Tlber-
kiloz ile ilgili bilgi dizeyinin degerlendirildigi calismada,
katihmcilarin %79.1'inin tiberklloz tanisi ve incelenecek
klinik materyalin ne olduguyla ilgili klinik bilgiye sahip ol-
dugu bulunmustur.® Ciftci ve ark.#nin calismasinda ise
hemsireler % 63.7 oraninda bilgili bulunmustur. Yilmaz
ve ark.® gogUs hastaliklari hastanesindeki hemsirelerin
%92.9'unun akciger tuberkulozu tanisinin balgamda tu-
berkiloz basilinin Gretiimesi ile konuldugunu bildiklerini
belirtmistir. Hemsirelerin mesleki uygulamalarinda kul-
landiklan bilgi kaynaklarinin incelendigi calismada ise
temel hemsirelik egitiminin etkin kullanildigr belirtilerek
ders kitaplarinin dnemine dikkat cekilmis, nitelik ve ni-
celiklerinin yUkseltiimesi gerektigi vurgulanmistir.® Hem-
sirelikte hizmet ici egitimle ilgili psikiyatri hastanesinde
gorevli hemsirelerin egitim o6ncesi ve sonrasi mesleki
durumlarinin degerlendirildigi calismada ise hizmet igi
egitimin tesvik edilmesi, degisik 6rneklem gruplarinda
tekrarlanmasi ve yayginlastiriimasi dnerilmistir.”

Yurt ici ve yurt disi ulasilabilir literatlr taramalari sonu-
cunda hemsirelerin klinik érnekler ile ilgili bilgi dtUzeyini
ve hizmet ici egitime ihtiyac dlzeyini degerlendiren bir
calismaya rastlanamamistir. Calismamiz bu konudaki ek-
sikligin doldurulmasi amaciyla planlanmistir. Calismamiz-
da katihmcilar sorularin en az 4 en ¢ok 20'sine, toplamda

revli hemsirelerin sorulari yanitlamada daha basarili oldu-
gu gozlendi (Grafik 1).

Grafik 1: Hemsirelerin gorev yerlerine gore dogru cevap
sayilarinin dagilimi
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Bu sonucun Dahili kliniklerinde ¢alisan hemsirelerin klinik
orneklerle daha cok karsilasmalarinin ve laboratuvarlar
ile daha yakin iliski icinde olmalarinin sonucu oldugunu
disunuldu. Katiimeilarin yaslari ve dogru cevap sayilari
arasinda ters oranti goruldd, yas ile bilgi dizeyi arasinda
anlamli istatistiksel fark saptandi. Artan is tecribesi ile
dogru cevap sayisinda artis beklenmesine ragmen bura-
da da ters bir oranti saptandi ancak anlamli istatistiksel
fark saptanmadi (Tablo 2). Hemsirelerin yaslarinin ve
is tecrlbelerinin artmasi ile bilgi dlzeylerinde artis bek-
lendi, fakat sonuglarin degerlendirilmesinde aksi durum
goruldd. Bu sonug, klinik birimler ve burada calisanlarla
laboratuvar birimlerinin ve calisanlarinin iletisim eksikli-
ginin ve hemsirelerin 6zellikle klinik ornekler konusunda
mesleki degisim ve gelismeleri yeterli takip etmemeleri-
nin bir sonucu olarak yorumlandi.

Hemsirelerin sorulara verdikleri yanitlarin dagihmi ince-
lendiginde ise; klinik ornekler, érnek alim teknikleri, or-
neklerin tasinma/saklanma kosullari bilgilerinin eksik ol-
dugu saptandi (Grafik 2). Bu bilgi eksikliklerinin tani ve
tedavinin takibinde cok degerli olan zaman kaybi, test
tekrarina bagh maliyet artisi, hasta memnuniyetsizligi ve
is glicl kaybi gibi sonuglari dogurabilecegi disindlda.
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Grafik 2: Hemsirelerin anket sorularina verdikleri yanitlarin
dagihmi
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