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Amag: Bu calismanin amaci, ebeveynlerin okul saghg hemsiresinin rollerini nasil
algiladiklarinin belirlenmesidir.

Gereg ve Yontem: Bu karsilastirmali-tanimlayici aragtirmanin érneklemini izmir'de 6grenim
gdren cocuklarin ebeveynleri (n=422) olusturdu. Veriler Kisisel Bilgi Formu ve “Ogretmen ve
Ebeveynlere Yénelik Okul Sagligi Hemsireligi Rol Algisi Olcegi” ile toplandi. Veriler bagimsiz
orneklemler icin t testi, Mann-Whitney U testi, Kruskall-Wallis ve tek yonli varyans analizi

kullanilarak degerlendirildi.

Bulgular: Ebeveynlerin yas ortalamasi 39,77+6,94 yildi (18-60 yil). Velilerin %88,2'si
okulda bir hemsire bulunmasini cok dnemsediklerini bildirdi. Velilerin %64,2'si hemsirenin
egitiminin en az lisans diizeyinde olmasi gerektigini ifade etti. Ortalama Ogretmen ve
Ebeveynlere Yonelik Okul Saghgi Hemsireligi Rol Algisi Olcegi skoru 108,55+31,12 (54-270)
idi. Ebeveynlerin tim okullarda hemsire olmasini isteme durumuna gére “hastaliklar
onleme ve danismanlik” boyutu arasinda (p< 0,05) ve “egitim ve uygulama”boyutu arasinda
anlamli farklar oldugu (p<0,01) saptandi. Ebeveynlerin okul sagligi hemsiresi hakkindaki
farkindalik durumlarinin “hasta/saglikh bireyin bakimi ve ilk yardim” (p<0,05) ve “aragtirma”
(p<0,01) boyutlarindan etkilendigi belirlendi. Velilerin okullarda bir okul saghgr hemsiresi
olmasi gerekliligini Gnemseme durumlarinin “hasta/ saglkli bireyin bakimi ve ilk yardim”

(p<0,01), “egitim ve uygulama’, “isbirlik¢i’, “hastaliklari 5nleme ve danismanhk” boyutlari ve
Olgek toplam puanindan etkilendigi saptandi (p<0,05).

Sonug: Olcek ortalamasi degerlendirildiginde, ebeveynlerin okul saghgi hemsiresinin
rollerini sinirh diizeyde algiladiklari saptanmistir. Ebeveynlere okul sagligi hemsiresinin
rolleri konusunda bilgilendirme programlarinin diizenlenmesi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Okul sagligi, okul hemsireligi, hemsirenin rold, okul saglik hizmetleri,
ebeveynler

Abstract

Objective: The aim of the present study is to determine how parents perceive the roles of
school health nurses.

Material and Method: The sample of this comparative-descriptive study consisted of
parents (n=422) of children who are studying in Izmir. The data were collected by using
the personal information form and the “Parents’ and Teachers’ Perceptions of School Nurse
Roles scale”. The data was evaluated by using independent samples t-test, Mann-Whitney
U test, Kruskall-Wallis, and one-way variance analysis.

Results: The mean age of parents were 39.77+6.94 years (18-60 ages). 88.2% of the
parents reported that they have a high opinion on having a nurse in the school. 64.2% of
the parents indicated that the education of the nurse should be at least at the bachelor’s
degree. Mean scores of the Parents’ and Teachers’' Perceptions of School Nurse Roles scale
was 108.55+31.12 (54-270). Significant differences were detected in the dimensions of
"prevention the disease and consultancy" (p<0.05) and of "training and education” (p<0.01)
regarding parents requests for having a nurse in all schools. The parents’ state of awareness
regarding school health nurses was influenced by the dimensions of "caring of ill/healthy
individuals and first aid" (p<0.05) and “research” (p<0.01). It was determined that the
emphasis of the parents on the necessity of a school health nurse in schools was influenced
by the “training and education’, “collaboration’, “preventing the disease and consultancy”
(p<0.05), “caring of ill/healthy individuals and first aid” (p<0.01) dimensions, and the total
scores of the scale.

Conclusion: When the mean values of the scale was evaluated, it was determined that the
roles of the school health care nurse were perceived limitedly by the parents. It is suggested
that the awareness programs on the roles of school nurses should be organized for parents.

Keywords: School health, school nursing, role of the nurse, school health services, parents.
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1. Girig

Okul saghgi, 6grencilerin ve okul calisanlarinin saghiginin
degerlendirilmesi, saglikli okul yasaminin gelistirilerek
strdirilmesi icin 6grenciye ve dolayisiyla topluma saglik
egditiminin verilmesi icin yapilan c¢alismalarin timadur.
Ayrica, okul saghgi hizmetleri; 6grencilerin saglikli bir
cevrede basarisini arttirmak icin gerekli olan tiim kaynaklari
sunan, okul icinde baglayarak tim toplumda hizmetleri
planlama, uygulama ve dederlendirmesi ile ilgili yapilan
cabalari kapsamaktadir (1,2). Okul saghgr hizmetleri;
ogrencilerin bedensel, sosyal ve ruhsal saglhigini koruma
amaciyla sagligin degerlendirilmesi, gelistirilmesi, gelecek
nesillerin ve saglkl toplumun temelinin saglanmasinda
onemli bir hizmettir. Okul saghgi hizmetleri ¢ok disiplinli
yuratilen bir hizmettir ve okul saghigi hemsiresi bu ekibin
en onemli Gyesidir (3).

Okul saghgr uygulamalari kapsaminda hemsirelik
hizmetlerinin yani sira saglik egitimi, fiziksel aktivite,
egzersiz egitimi, psikolojik danismanlik ve rehberlik, sosyal
hizmetler, saglkli beslenme egitimi, danismanlk gibi
diger saglik hizmetleri verilmektedir (1-4). Buna ek olarak
Hastaliklari Kontrol ve Onleme Merkezi (Centers for Disease
Control and Prevention-CDC) tarafindan olusturulan
okul saghgi hizmetlerine yonelik yonergelerde; saghkl
beslenme ve kaliteli okul yemekleri programi, kapsamli
fiziksel aktivite programlari, saglik egitimi, ruh saglg,
sosyal hizmetler, 6grenciler ve okul ¢alisanlari icin saglik
hizmetleri, aile ve toplumla kurulacak isbirlikleri, okul
calisanlarinin okul sagligi hizmetleri agisindan niteliginin
arttinlmasi ve sertifikasyon programlarinin yapilmasina
da yer verilmektedir (1,2,4). Ulusal Okul Sagligi Hemsireligi
Birligi (National Association of School Nurses), okul saghgi
hemsireligi hizmetlerinin uygulanmasina yonelik bes
alt baslktan olusan bir cerceve olusturmustur. Bunlar;
Uygulama Standartlari: Toplumsal sorunlardan etkilenen
cocuklar dahil olmak Uzere tim o6grencilerin fiziksek,
zihinsel ve ruhsal saghgini gelistirmek icin ihtiya¢ duyulan
tim uygulamalardir. Bakim Koordinasyonu: Akut ve
kronik saglik sorunlarinin bakimi, tedavisi ve izlenmesi
uygulamalarini kapsamaktadir. Toplum/Halk Sagligi: Saglik
egitimleri, asilama uygulamalari, 6zel gruplar belirleyip
onlara yonelik sunulan hizmetleri kapsamaktadir. Kalite
iyilestirme: Sunulan okul saghgi programina yénelik
ciktilarin degerlendirilmesi ve programlarin iyilestirilerek
gelistirilmesi  uygulamalarini  kapsamaktadir.  Liderlik:
Ogrencilerin saglk ihtiyaclarinin belirlenmesi, gitivenli
cevre saglanmasi ve 6grenmeyi kolaylastirici uygulamalari
gerceklestirme becerisi ve glicidir. TUm bu uygulamalar
ogrencinin refahi, mikemmel ve yenilik¢i hizmet, buttinlik
saglama, cesitlilik olusturma, liderlik yapma ve maddi
olarak kaynak saglama temellerine dayanan etik, ahlaki ve
toplumsal normlara uygun, yasa ve yonetmeliklere gore
sekillendirilmis girisimlerdir (3,4).

Diinya'da okul sagligi hizmetlerine olduk¢a fazla 6nem
verilmektedir.Okullarda okul saghgrhemsiresinin ve pediatri
hemsirelerinin istihdami saglanmaktadir. Bununla birlikte
okul saghgr hemsireligine yonelik rehberler yayimlanmis,
standartlar belirlenmis ve okul saghigr hemsireligi ile ilgili
sertifikasyon programlan yuritilmektedir. Okul saghgi
hemsireligi hizmetleri ve saghkli okullar ile ilgili calismalar
yonergeler ile yuritilmektedir (3-5). Tirkiye'de okul
saghgr hemsireligi hizmetleri halk sagligi hemsireliginin
Ozellesmis bir alani olarak yasa ve yodnetmeliklerle (6)
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diizenlenmesine karsin, hentiz sistemli bir okul saglg
hizmeti olusturulamamis ve okul saghgi hizmetleri genel
olarak lilke capinda o6zel okullarla sinirli kalmistir. Bu
hizmetlere iliskin belli standartlarin olusturulmasinin,
uluslararasi dilin gelistirilmesi acisindan 6nemli oldugu
dustindlmektedir.

Literatlrde okul saghgi hemsireligine yonelik ebeveynlerin
goruslerini  inceleyen  calismalara  (7-9) rastlamak
mimkinddr. Yapilan calismalarda ailelerin okul saghg
hemsiresinin rol algisina yonelik yaygin olarak ilk yardim
uygulamasi yaptigini ve saghk sorunlarini ele aldiklarini
dusundukleri saptanmistir. Ailelerin cocuk okula baslarken
tibbi muayene yapilmasi, saglik hizmeti verilmesi, saglhk
egitimiyapilmasi, fiziksel, psikolojik ve sosyal ortamin saghkh
olabilmesi icin okul saghgr hemsirelerinin okulda surekli
olarak tim giin bulunmasini istedigi bildirilmistir (7,10-
15). Yurutilen cahismalar okul saghgi hemsiresinin rollerine
iliskin algilarn ve beklentilerini belirlemenin yani sira okul
saghigr hizmetlerinin planlanmasi ve ydritilmesinde, okul
saghgr hemsiresinin rollerinin tanimlanmasinda 6nemli
calismalardir. Bununla birlikte, okul sagligi hemsirelerinin
istihdaminin 6neminin ortaya konulmasinda ve yuritilen
egitim programlarinin planlanmasinda yirutilen bu tir
calismalarin yararl olacagi dusiinilmektedir. Arastirma
kapsaminda “ebeveynlerin okul sagligi hemsirelerinin rol ve
gorevlerini algilamalari yetersiz diizeydedir” hipotezinden
hareketle; okul sagligi hemsiresi olan okullarda okuyan
ogrencilerin  ebeveynlerinin okul sagligi hemsiresinin
rollerini nasil algiladiklarini belirlemesi amaglanmistir.

2. Gereg ve Yontem
2.1. Evren ve Orneklem

Arastirma  karsilastirmali-tanimlayici  tipte  yapilmistir.
Arastirmanin ylrGtllduga kurumlar - olasiliksiz 6rnekleme
yontemi ile belirlenmistir. izmirdeki egitim kurumlar
arasindan hemsiresi olan iki devlet okulu, bes 6zel okul
toplam yedi egitim kurumu gelisiglizel 6rnekleme
yontemi ile secilmistir. Devlet okullarinda hemsire
istihdami kurumlarin kendi yurittikleri proje destekleri
ile saglanmaktadir. Arastirma yurGtildigu tarihlerde proje
kapsaminda okul hemsiresi olan bu iki okul secilmistir.
Secilen okullar okul 6ncesi, birinci (ilkokul), ikinci (ortaokul)
ve l¢linc (lise) kademedir. Arastirma bu okullarda okuyan
yaklasik 5900 6grencinin ebeveyni ile 2018-2020 egitim-
ogretim yilinda ydritilmastir.  Arastirmaya alinacak
orneklem sayisi evren sayisi bilinen ornekleme yontemi
formild ile hesaplanmistir: n= N.2.p.q / d>.(N- 1) + t.p.q
(16). Buna gore; N: Evrendeki 6grenci sayisi (5900), n:
Hesaplanan toplam &rneklem hacmi (385 ebeveyn), p:
incelenecek olayin gériiliis sikhdi (0.5), g: incelenecek olayin
gorilmeyis sikligi (1- p = 0.5), t: 0.95 anlamlilik diizeyinde
t tablosundaki deger (1.96), d: Mutlak duyarlik miktari
(0.05). Ornekleme alinacak ebeveyn sayisi bu sonuca gére
385 olarak hesaplanmis, arastirmaya 422 ebeveyn dahil
edilmistir. Okullardan 6rnekleme alinacak ebeveyn sayisi
ise, olasilikli 6rnekleme yontemlerinden tabakall rastgele
ornekleme yontemi ile belirlenmistir. Tabakalama okul
tlrline (0zel ve devlet) ve kademelere (okul 6ncesi, birinci,
ikinci ve t¢linci kademe) gore tabaka agirligi hesaplanarak
yapilmistir. Her kademeden (okul dncesi, ilkokul, ortaokul
ve lise) alinacak 6rneklem sayisi esit sayida dagitilarak
tabakalar belirlenmistir. Tabakali rastgele &rnekleme
yontemine gore Ornekleme alinan 6grenci sayilarinin
dagilimi Tablo 1'de verilmistir. Arastirma sonunda posthoc
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glic analizi uygulanmasi 6nerildiginden (17) G*power 3.1.3
programi ile bu aragtirmanin gliciinii hesaplamak amaciyla
uygulanmistir. Buna gdre, Anova testinde bu calismanin
%95 gliven araligi ve yedi grup dikkate alinarak etki
blyuklugl 0,25 olarak belirlenmistir.

Tablo 1: Tabakal R: le O

9

éérenti Sayisinin Dagilimi (n=422)

Gore Aragtirmaya Alinan

Kademesi Tabakalamaya alinan 6grenci sayisi
Ozel okul Devlet Toplam
n (%) okulu n (%)
n (%)
Okul 6ncesi 75(17,8) 27 (6,4) 102 (24,2)
B e ar) 82(194)  23(55) 105 (24,9)
ikinci kademe (5, 6, 7, 8. Sinif) 55(13,0) 51(12,1) 106 (25,1)
Use han tise ,2,3.5mp) QU 20147 109258)
Toplam 301(71,3)  121(28,7) 422(100,0)
*n Sayl

2.1.1. Calismaya Dahil Olma Kriterleri

Cocugun 6grenim gordigu okulda okul saghgr hemsiresi
olan 6grencilerin ebeveyni olma, okur-yazar olma, okul
oncesi, ilk, orta ve lise diizeyinde bir sinifta 6grenim goéren
ogrencilerin ebeveyni olma ve calismaya katilmaya génlli
olmadir. Arastirmada isitme veya gorme engeli olan
ebeveyn bildirilmemistir.

2.1.2.Veri Toplama

Arastirma verileri, okul saghgi hemsiresi ve 6gretmenlerden
destek alinarak belirlenen ebeveynlerden toplanmistir.
Ebeveynlere bilgilendirilmis onam formu ve anketler kapali
zarf icinde gonderilmis ve kapal zarf ile teslim alinmistir.
Ogrenciler araciigi ile toplam 300 zarf gdénderilmistir.
Toplam geri dénen zarf sayisi 245'tir (%81,7). U¢ okulda
ise okulun resmi web sitesi Uzerinden ebeveynlere
bilgilendirilmis onam formu ve anketin oldugu bir e-posta
gonderilerek veriler toplanmistir. Toplam 250 veliye
e-posta gonderilmistir. Geri donen ebeveyn sayisi 177'dir
(%70,8). Toplam 550 arastirma katilim daveti génderilmistir
arastirmaya katilim orani %76,7dir.

2.2.Veri Toplama Araglari

Arastirma verileri iki bélimden olusan anket formu ile
toplanmistir. Kisisel bilgi formunda (sekiz kapali uclu ve bir
acik uclu soru); velinin cocuga yakinlik durumu, yasi, egitim
durumu, okulda bir hemsire olup olmamasini éGnemseme
diizeyi, okulda bir hemsire olup olmamasini gerekli bulma
durumu, hemsirelerin hangi egitim dizeyinde olmasi
gerektigini dustiindigi ve daha 6nce hemsirelerin okul
saghigi alaninda calistiklarini duyup duymama durumlarini
belirleyen sorular yer almistir. Agik uglu sorular kisminda;
okul sagligi hemsiresinin 6grencilerin okul basarisina ve
dgrencinin saghgina olan katkilari sorgulanmistir. ikinci
bolimde Bayik-Temel, Yildinm ve ark. (9) tarafindan
besli likert tipte (1: Kesinlikle katilmiyorum- 5: Kesinlikle
katiliyorum) gelistirilen “Ogretmen ve Ebeveynlere
Yonelik Okul Saghgi Hemsireligi Rol Algisi Olcegi” (54
soru) kullanilmistir. Orijinal 6l¢egin cronbach alfa katsayisi
0,94'durr ve yedi boyutludur. “Saghgr koruma ve gelistirme”
boyutu (12 madde), “Hasta/ saglikli bireyin bakimi ve ilk
yardim” (10 madde), “Egitim ve uygulama” (sekiz madde),
“Saghkh okul c¢evresi” (alti madde), “arastirma” (bes
madde), “Isbirlik¢i” (dért madde) ve “hastaliklari dnleme

ve danismanlik” (dokuz madde) boyutudur. Olcegin
toplam puani her bir boyutun maddelerinin toplanmasi ile
elde edilir. Olgekten en diisiik 54 ve en yiiksek 270 puan
alinmaktadir. Puanin artmasi okul saghdi hemsiresinin
rollerine iliskin ebeveynlerin beklentilerinin  olumlu
oldugu anlamina gelmektedir. Bu arastirma icin dlcegin
Cronbach alfa katsayisi 0,952 olarak belirlenmistir. Olcegin
boyutlarinin  Cronbach alfa degerleri 0,796 (isbirlikgi
boyutu) ile 0,899 (sagligi koruma ve gelistirme boyutu)
arasinda degismektedir (Tablo 3).

2. 3. Verilerin Analizi

Veriler bilgisayarda SSPS 25.0 paket programi ile nemlilik
diizeyi p<0,05 olarak degerlendirilmistir. Tanimlayici
istatistikler, degiskenlere gore normal dagilima uygunluk,
u¢ degerler analizi, i¢ tutarlilik, degiskenlere gére normal
dagilan verilerde bagimsiz 6rneklerde t testi, tek yonlu
varyans analizi kullanilmistir. Degisken tirlerine gore (6lgek
boyutlari, sosyo-demografik 6zellikler, 6grencinin okudugu
okulun 6zellikleri ve ebeveynlerin okul sagligrhemsireligine
iliskin gorusleri gibi) normal dagilhim bakilmistir. Degiskenin
tlrline gore normal dagilan verilerde bagimsiz 6rneklerde
t testi ve tek yonlu varyans analizi kullanilirken normal
dagilmayan verilerde ise, Mann-Whitney U testi ve Kruskall-
Wallis varyans analizi kullaniimistir. Olcek toplam puaninin
normal dagilima uygun oldugu belirlenmistir (Kolmogrow-
Smirnow testi, p=0,08).

2. 4. Arastirmanin Etik YonU

Arastirma yduritllebilmesi icin Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurul izni (Karar No:67/2018), kurumlardan
yazili izin ve ebeveynlerden yazili onam alinmistir.

3. Bulgular
3. 1. Tanimlayici &zellikler

Arastirmaya katilan ebeveynlerin yas ortalamasi 39,77+6,94
yil (18-60 yas) olarak bulunmustur. Ebeveynlerin %75,4'U
cocugun annesi, %22,4'U ise babasiydi. Ebeveynlerin
%43,4'U Universite, %31,5 ilk ve orta 6gretim mezunu,
%23,7'si lise mezunudur. Ebeveynlerin yas grubu, cocuga
olan yakinligi ve ebeveynin egitim durumu ile ebeveynlerin
okul saghgr hemsiresi rol algisi dlcedi toplam puani
arasinda anlamli bir fark olmadigi saptanmistir (p>0,05).
Ayrica, Ogrencinin okudugu okulun tirid (p>0,05) ve
ogrencilerin egitim kademesi (p>0,05) ile ebeveynin okul
saghgr hemsireligi rol algisi arasinda anlamli bir farklilik
saptanmamistir (Tablo 2).

3. 2. Olcek ve Boyutlarina iliskin Karsilastirmalar

Olcege iliskin tanimlayici bulgular ve 6lcek ortalamalari
Tablo 3'te sunulmustur. Olcegin toplam puan ortalamasi
108,55+31,12 (54-270) olarak bulunmustur. “Saghg
koruma ve gelistirme” boyutu puan ortalamasi 31,67+9,97
(12-60), “hasta/ saglikli bireyin bakimi ve ilk yardim” boyutu
puan ortalamasi 15,55+4,71 (10-50), “e@itim ve uygulama”
boyutu puan ortalamasi 14,91+5,30 (8-40)dur. “Saglikl
okul ¢evresi” boyutu puan ortalamasi 11,89+5,21 (6-30),
“arastirma” boyutu puan ortalamasi 8,89+2,89 (5-26),
“isbirlik¢i rol(” boyutu puan ortalamasi 7,26 +2,87 (4-
20) ve “hastaliklari dnleme ve danismanlik” boyutu puan
ortalamasi 18,41+6,39 (9-51)dir. Cocugunun &grenim
gordiigu okulda bir okul saghgi hemsiresi bulunmasini
isteyen ebeveynlerin orani %96,7'dir. Ebeveynlerin %96,5'i
her okulda okul saghgi hemsiresi olmasi gerektigini
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ifade etmistir. Okul saghgr hemsiresi oldugunu duyan
ebeveyn orani 9%50,2'dir. Ebeveynlerin  9%64,2'si okul
saglig hemsiresinin egitiminin lisans, %23’ yilksek lisans-
doktora, %9,2'si 6n lisans, %2,1'i ise lise diizeyinde olmasi
gerektigini belirtmistir. Ebeveynlerin %88,2’si okullarda
okul saghgr hemsiresi olmasini ¢ok, %10,2'si orta diizeyde
onemsemektedir (Tablo 4).

Tablo 2. Ebeveynlerin Tanimlayici Ozelliklerine Gore Ogretmen Ve

Ebeveynlere Yonelik Okul Saghgi Hemsireligi Rol Algisi Olcegi Puan
Ortalamalarinin Karsilastiriimasi (n=422)

Tanimlayia 6zellikler Sayi % istatistiksel

Analiz

Yas

40 yas alti 205 48,8 t=-0,509

40 yas ve lizeri 216 51,2 p=0,611

Ebeveynin yakinhgi

Anne 318 754 F=1,232

Baba 93 220 p=0,083

Abla / Abi 3 0,7

Biiylikanne / Bliylikbaba 3 0,7

Amca/ Dayi/ Hala/ Teyze 5 1,2

Ebeveyn egitim durumu

Okuryazar 6 14 F=1,152

ilkokul 92 21,8 p=0,173

Ortaokul 4 9,7

Lise 100 23,7

Universite 183 43,4

Ogrencinin egitim kademesi

Okul 6ncesi 102 24,2 F=0,346

Birinci kademe 105 24,9 p=0,792

ikinci kademe 106 25,1

Ugiincti kademe /Lise 109 25,8

BGgrencinin okudugu okul tiirii

Ozel 301 713 t=1,364

Devlet 121 28,7 p=0,173

t Bagimsiz 6rneklerde t testi; F One-way ANOVA

Tablo 4'te gosterildigi gibi Olcegin toplam puani ve
boyutlariile okul saghgr hemsireligine yonelik ebeveynlerin
gorisleri incelenmistir. Ebeveynlerin okulda bir okul
saghigi hemsiresi olmasini isteme durumuna gore, Olcek
boyutlarinin  puan ortalamasi  karsilastiriimistir.  Buna
gore, ebeveynin okulda hemsire bulunmasini isteme
durumu ile “egitim ve uygulama boyutu” arasinda ¢ok
ileri diizeyde anlamli bir fark saptanmistir (KW=9,251
p<0,01)."Hastaliklari dnleme ve danismanlik” boyutu ile de
arasinda anlamli bir fark oldugu belirlenmistir (KW=5,883
p<0,05). Ebeveynlerin okulda ¢alisan bir hemsire oldugunu
duyup duymama durumuna gore, ol¢cek toplam puani ve
boyutlar arasinda farklilik olup olmadigi incelenmistir.
Buna gore, “arastirma” boyutu ile ileri diizeyde anlamli bir
fark (U=-2,478 p<0,01) oldugu belirlenmistir. Okul saghigdi
hemsiresinin egitim durumuiile 6lcek boyutlarindan“saghgi
koruma ve gelistirme” boyutu arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark oldugu saptanmistir (KW=10,144 p<0,05).
Ebeveynlerin okulda bir okul saghgr hemsiresi olmasi
gerekliligini 6Gnemseme durumlari ile 6lcek toplam puani
ve boyutlar arasinda farkllik olup olmadigi incelenmistir.
Buna gore, ebeveynlerin okulda bir hemsire olmasini
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onemsemesi ile “Hasta/ saglikli bireyin bakimi ve ilk yardim
boyutu arasinda ileri diizeyde anlamli bir fark belirlenmistir
(KW=12,476 p<0,01). Bununla birlikte sirasiyla, “egitim
ve uygulama” boyutu (KW=10,160), “isbirlik¢i” boyutu
(KW=11,093), “hastaliklari dnleme ve danismanlik” boyutu
(KW=7,843) ve Olcek toplam puani (F=3,152) arasinda
anlamli bir farkhhk saptanmistir (p<0,05).

Tablo 3. Ogretmen Ve Ebeveynlere Yonelik Okul Saghgi Hemsireligi
Rol Algisi Olgegi Ve Olgek Boyutlari Puan Ortalamalari (n=422)

Olcek ve dlcek boyutlari Ortalama En kiiciik  Cronbach
deger Alpha
En buyik
deger
Sagligr koruma ve gelistirme 31,67+9,97 12-60 0,899
Hasta/ saglikli bireyin bakimi ve 15,55+4,71 10-50 0,828
ilk yardim
Egitim ve uygulama 14,91+5,30 8-40 0,871
Saglikli okul gevresi 11,89+5,21 6-30 0,894
Arastirma 8,89+2,89 5-26 0,840
isbirlikgi 7,26 +2,87 420 0,796
Hastaliklari 6nleme ve danismanlk 18,41+6,39 9-51 0,847
Olgek toplami 108,55+31,12 54-270 0,952
4. Tartisma

Bu calismada, Ogretmen ve Ebeveynlere Yénelik Okul
Saghgi Hemsireligi Rol Algisi Olcegi kullanilarak, okul
saghigi hemsiresinin rollerine yonelik ebeveynlerin algisini
iceren bulgular elde edilmistir. Okul cagi donemi cocugun
psiko-sosyal ve fiziksel gelisiminin hizli oldugu dénemdir.
Bu dénemde cocuklara kazandirilacak davraniglar tim
yasamini etkileyecektir. Bu dénemde saglkla ilgili riskli
durumlarin belirlenmesi, olumlu saglik davranislarinin
kazandiriimasi saghgi koruma ve gelistirme girisimlerinin
planlanmasi olduk¢a 6nemlidir (14,18,19). Bu baglamda,
okul saghgr hemsiresi okul ¢cocuklarina kesintisiz ve nitelikli
saglikhizmetisunmada6nemlibirrole sahiptir.Bucalismada
da devlet ve 6zel okullarindaki ebeveynlerin tamamina
yakini (%96,5) okulda, okul sagligi hemsiresine gereksinim
oldugunu belirtmislerdir. Ayrica, arastirmada ebeveynlerin
devlet ve 6zel okul olma durumuna gore, okul saghgd rol
algisi farkhlik géstermemektedir (p>0,05). Bu arastirmada
ogrencinin devlet veya 6zel okulda okuma durumunun
ebeveynin okul saghgi hemsireligi rol algisini etkilememesi
dikkat cekici bir bulgudur. Bununla birlikte arastirmada,
ebeveynlerin neredeyse tamamina yakini (%88,2), okullarda
okul saghgi hemsiresi olmasini ¢cok gerekli gérmektedir.
Ebeveynlerin  okul saghgi  hemsirelik  hizmetlerini
onemsemeleri olumlu bir bulgudur. Ebeveynlerin yarisi
ise, okul saghgi hemsiresi oldugunu duymuslardir (%50,2).
Tum bu verilerden hareketle, yuritilen arastirmalarda okul
ortaminda saglik sorunlarinin belirlenmesi, hastaliklarin
yonetimi ve Onlenmesinde, taramalarin yapilmasi ve
saghgin  gelistiriimesinde okul saghgr hemsirelerinin
pek cok rolliniin oldugunu ortaya koyulmaktadir (7,10-
13,20,21). Bununla birlikte, ebeveynlerin yaridan fazlasi
(%64,2) okul saghigi hemsiresinin egitiminin en az lisans
dizeyinde olmasi gerektigini belirtmislerdir. Bayik-Temel
ve ark. (9), arastirmalarinda da benzer sonuclari elde
etmislerdir (%65,4). Okul sagligi hemsiresinin en az lisans
diizeyinde egitime sahip olmasi ve hatta 6zel bir uzmanhk
alanioldugu icin ylksek lisans ve doktora diizeyinde egitim
almis olmasi gereklidir. Lisans mezunlarinin ise bu konuda
kurs almasinin gerekli oldugu distintlmektedir.
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Tablo 4: Ebeveynlerin Okul Saghgi Hemsireligine Iliskin Gériislerine Gére Ogretmen Ve Ebeveynlere Yonelik Okul Saghgi Hemsireligi Rol
Algisi Olgegi Ve Olgek Boyutlarinin Puan Ortalamalarinin Karsilastiriimasi (n=422)

Gorisler n (%) Saghg Hasta/ saghkh Egitim ve Saglikhiokul  Arastirma isbirlikgi Hastaliklan Olcek toplam
koruma ve bireyin bakimi ve uygulama cevresi onleme ve puani
gelistirme ilk yardim danismanhk

Okul saghgr hemsiresi olmasini isteyen
Evet 408(96,7)  31,68+10,01 15,45+4,59 14,89+5,34 11,88+5,22 8,90+3,32 7,23%£2,86 18,40+6,46 108,40£31,27
Hayir 6(1,4) 29,83x£11,41 16,67+6,92 14,83+3,66 12,83+3,86 9,50£3,27 6,33£2,34 16,67+3,93 106,67+£29,90
Fikri yok 8(1,9) 32,38+7,58 19,88+7,24 15,87+4,67 11,88+5,87 8,25+2,76 9,50+2,67 20,00£3,55 117,75%£25,98
F /KW KW= 1,435 KW= 4,291 KW=19,251 KW=0,114 KW= 1,750 KW= 3,299 KW=5,883 F=4,006
p 0,488 0,117 0,010%* 0,945 0,417 0,192 0,050* 0,135
Okul saghg hemsiresi oldugunu duyan
Evet 210(49,8)  31,63+9,36 15,07+3,93 14,70+5,24 11,74+5,21 8,47+3,09 7,00+£2,50 18,08+6,19 106,65+28,67
Hayir 212(50,2)  31,70+10,55 16,03+5,33 15,11+5,37 12,03+ 9,31£3,45 7,51£3,17 18,73+6,59 110,43+33,33
t/U U=-0,224 U=-1,358 U=-0,956 U=-0,647 U=-2,478 U=-1,098 U=-0,901 t=-1,249
p 0,823 0,174 0,339 0,518 0,0013** 0,272 0,368 0,212
Okul saghgr hemsiresinin egitim durumu
Lise 9(2,1) 32,78+10,29 16,22+3,42 14,00+3,57 13,00+3,97 9,00+2,29 6,89+2,09 20,11£5,40 112,00+26,27
On lisans 39(9.2) 33,92+7,55 15,49+3,65 14,77+4,75 12,10+4,85 8,97+2,67 6,79+2,81 18,36+4,91 110,41£24,35
Lisans 271(64,2)  32,18+10,09 15,40+4,74 15,04+5,62 12,07+5,25 8,85+3,40 7,39+2,85 18,49+6,58 109,40+31,97
Yiiksek lisans 29,19+10,07 15,91+5,06 14,63+4,81 11,28+5,34 8,96+3,27 7,01£3,02 18,00+6,54 104,97+31,54
& Doktora 97 (23,0)
Fikri yok 6(1,4) 32,33x11,57 16,17£591 15,50+4,97 10,50+5,72 9,17+4,92 8,67+2,16 18,83+6,59 111,17£36,25
F /KW KW= 10,144 KW= 1,242 KW=10,369 KW= 4,597 KW= 0,499 KW= 5,286 KW= 1,940 F=0,442
p 0,038 0,871 0,985 0,331 0,974 0,259 0,747 0,778
Okul saghgr hemsiresi olmasini Gnemseyen
;';f("eya fiki 5 16) 39,75+11,59  24,7545,68 1625+2,87  19,00£2,71 1075¢694  11,501,73  23,00%7,79 145,00£28,65
Az 3(0,7) 28,67+15,18 19,67+8,74 13,33+4,73 12,67+5,77 10,00+£5,00  7,33+3,06 16,00+4,58 107,67+42,90
Orta 43(10,2) 32,81+8,89 16,93+5,53 17,00+5,21 11,74+4,94 9,60+3,55 7,93+£7,93 20,91+7,84 116,93+33,69
Cok 372(88,2) 31,47£10,03 15,26+4,44 14,66+5,29 11,82+5,22 8,78+3,21 7,13£2,83 18,09+2,83 107,19+£30,49
F/KW KW= 3,268 KW= 12,476 K60 Kkw=6870  Kkw=1774  K\C KW=7,843  F=3,152
p 0,352 0,006** 0,017* 0,076 0,621 0,011* 0,049* 0,025*

n sayl; KW Kruskall-Wallis varyans analizi; F One-way ANOVA; t Bagimsiz 6rneklerde t testi; U Mann-Whitney U testi; * p <0,05; ** p <0,01 diizeyinde anlamhdir.

Arastirmadadlcegintoplampuanortalamasi(108,55+31,12)
idi. Bayik-Temel ve ark. (9)'in 6lcek degerlendirmesine gore
(6lcek puani en dusiik 54 ve en yuksek 270) disik puan
olarak degerlendirilebilir. Ayrica, arastirmadaki olcegin
puan ortalamasi Bayik-Temel ve ark (9)'in besli likert tiirdeki
(1: Kesinlikle katilmiyorum- 5: Kesinlikle katiliyorum)
degerlendirmesine gore, ebeveynlerin ifadelere genellikle
“katilmiyorum yanitini verdigi” anlamina gelebilir. Bu sonug
ebeveynlerin okul sagligi hemsiresinin rollerine iliskin
algilarinin sinirh oldugunu gostermektedir. Ebeveynlerin
okul saghgr hemsiresinin rollerine iliskin yeterince bilgisinin
olmamasindan kaynaklaniyor olabilir. Arastirmada 6lcegin
saghgr koruma ve gelistirme boyutu puan ortalamasi
31,67+9,97dir. Yurutilen arastirmalarda 6grencilerin
saghginin korumasi ve gelistirmesinin (saglk izlemleri
vb.) okul sagligi hemsirelerinin sorumlulugu oldugunu
dustindiikleri (15,20,22) ve okul sagligi hemsiresinin daha
fazla zaman harcamasi gereken alanlardan biri oldugu
saptanmistir (9). Amerikan Okul Sagligi Dernegi saghkh
bir okul ortami yaratmanin bilesenlerinden birinin saghgi
korumak ve gelistirmek oldugunu belirtmistir (23). Ayrica,
cocuklara 6mir boyu surdurecekleri saglik aliskanlklarini
ve becerilerini kazandirabilmek, saglk okuryazarligini
gelistirmek saghgin  korunmasi ve gelistirilmesi ile

mimkindir. Saghgr korumak ve gelistirmek icin saglik
konusunda farkindahgi arttirmak, aile ve kurumlarla
is birligi olusturmak ve saglhkh okul iklimi olusturarak
cocuklarin akademik gelisimlerine olumlu katkilarda
bulunmak hemsirenin gorevleri arasinda tanimlanmistir
(1-3,23).

Arastirmada Olgedin egitim ve uygulama boyutu puani
(14,91+5,30) degerlendirildiginde, ifadelere verilen
yanitlarin katilmiyorum ve kararsizim dlzeyi arasinda
degistigi sOylenebilir. Arastirmada 6lcedin hasta/ saghkh
bireyin bakimi ve ilk yardim (15,55+4,71), saghkh okul
cevresi (11,89+5,21), arastirma (8,89+2,89), isbirlik¢i rolu
(7,26+2,87) ve hastaliklari 6nleme ve danismanlik boyutu
ortalamasi (18,41+6,39) ise katilmiyorum dizeyinde
yorumlanabilir. Elde edilen bulgular Bayik-Temel ve ark.
(9)'nin arastirma sonuglari ile benzerlik gostermektedir. Bu
bulgular ebeveynlerin okul saghgi hemsiresinin rollerini
yeterli diizeyde taniyamadiklarini ve algilarinin duistk
oldugunu gostermektedir. Mdenpaa ve Astedt-Kurki (7)
ebeveynlerin okul saghgi hemsireligi hizmetlerini yeterli
dizeyde tanimadiklarini belirtmislerdir. Bu baglamda
isbirlik¢i rolinu degerlendirmislerdir. Buna gore, cocugun
refahini destekleme, hemsirenin uzmanhgmin gorinar
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olmamasi, bilgi alma, ebeveyn katilimini isteme, ailenin
bltunsel dogasini géz ardi etme ve tek tarafli iletisim
olarak belirlemislerdir. Arastirma bulgularindan farkh
olarak, bir sistematik derlemede ebeveynlerin okul saghgi
hemsiresinin uygulayici, danismanlik ve hastaliklar
onleme roliinin glgli  oldugunu saptamislardir.
Arastirma bulgularina benzer sekilde, egitici rolinin
yetersiz algilandigini  belirtmislerdir (10,12,14). Elde
edilen bulgulara benzer olmayarak, Gillooly ve ark. (24)
ebeveynlerin ilk yardim roliini c¢ok onemli diizeyde
algiladiklarini  belirtmislerdir. Ayrica, ebeveynler ile
iletisimin yeterli diizeyde saglanmadigini ve hemsirenin
rollerini yeterli diizeyde tanimadiklarini belirtmislerdir.

Arastirmada olcek ve 6lcek boyutlari toplam puanlarn
ile okul saghgr hemsireligine yonelik ebeveynlerin
gorisleri incelendiginde; ebeveynlerin okul saghgi
hemsiresini egitimci, uygulama (p<0,01) ve hastaliklar
onleme ve danismanlik (p<0,05) nedeniyle istedikleri
belirlenmistir (10,12,14). Okul saghgr hemsiresinin
rollerinden biri cocuklarin ve okul calisanlarinin saglk
durumunun degerlendirilmesidir. Bununla birlikte, akut
veya kronik saglk sorunlarinin ¢éziiminde, egitim,
uygulama, danismanlik rollerini siklikla Gstlenmektedir.
Yilritulen calismalarda, ebeveynlerin  okul saghgi
hemsirelerinin rolleri kapsaminda genellikle egitim, ilk
yardim, danismanlik ve hastaliklari 6nleme konularinda
calistiklarini diisinmektedirler (3,8-12,21). Okul saghgi
hemsiresi aktif olarak erken tani amagli saghk taramalari
(bliylime gelisme izlemi, obezite, hipertansiyon, idrar
yolu enfeksiyonlari, paraziter hastaliklar gibi) yurutar.
Yillik periyodik izlem ve okula kabulde muayene yapar
(1-3,15,18,20). ilkokullarda ebeveynler ile yiritilen
nitel bir calismada, ebeveynler okul sagligr hemsireligi
hizmetlerinden haberdar olmadiklarini bildirmislerdir (7).

Arastirmada okul sagligr hemsiresi oldugunu duyan
ebeveynler, hemsirenin arastirma (p<0,01), hasta/
saglikh bireyin bakimi ve ilk yardim (p<0,05) rollerini
gerceklestirdigini  distinmektedirler.  Elde  edilen
arastirma bulgulari ile benzer olarak Ugalde ve ark. (13)
arastirmalarinda hemsirenin okullarda acil ve ilk yardim
roliine deginmistir. ilk yardim uygulamasi kapsaminda
dismeler, yaralanmalar, kiriklar konusunda bakim verir,
vital bulgulari (tansiyon, ates o6lgme vb.) takip eder,
ogrencilerin saglik gereksinimlerini belirler (10,12,13).
Maughanve Adams (8) calismalarinda hem 6gretmenlerin
hem ebeveynlerin okul saglhg hemsiresinin temel
rollini ilag yonetimi ve ilk yardim olarak algiladiklarini
belirtmistir. Bununla birlikte genel rolleri arasinda
taramalar, bakim plani yazma ve saglik 6gretimi gibi
etkinliklerinin oldugunu belirtmislerdir. Arastirmada
ebeveynlerin arastirma rol algisi ortalamasi (8,89+2,89)
Bayik-Temel ve ark. (9)'nin arastirmasi ile (8,44+1,35)
benzerlik gostermektedir. Yine ebeveynlerin arastirma
roli algisini duymalari ebeveynler tarafindan okul
sagligr hemsireliginin bilimsel temellere dayandiginin
algilanmasi agisindan énemli oldugu diisiinilmektedir.

Arastirmada ebeveynlerin okullarda bir okul sagligi
hemsiresi olmasi gerektigini distinmesinin nedeni
hemsirenin hasta/ saglkh bireyin bakimi ve ilk yardim
(p<001), egitim ve uygulama, is birligi, hastaliklari
onleme ve danismanlik rolleri ve &lgek toplam
puanidir (p<0,05). Bu bulgu o6grencilerin sagliginin
korunmasinda okul saghgr hemsirelerinin  sinirli
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rollerinin  oldugunu algiladiklarini  gostermektedir.
Okul sagligi hemsirelerini hem &grencilerin hem de
okul ¢ahsanlarinin saghgini koruma ve saglikli okul
cevresinin olusturulmasinda gorevleri bulunmaktadir
(1,2,22). Bu nedenle ebeveynlerin okul saghgi
hizmetlerinin kapsami konusunda bilgilendirilmeleri
gerekmektedir. Okul saghgr hizmetlerinin kalitesini
arttirmaya, kendi gelisimini saglamaya ve kanita dayali
arastirma kdltiranin gelisimine katkida bulunmak icin
arastirmalar planlar ve uygular. Literatirde okul saghgi
hemsiresinin ebeveynler, 6grenciler, okul ydneticileri,
ogretmenler ve diger saglik ekibiyle is birligi icerisinde
bulunmasinin okul sagligr hizmetlerinin gelismesine
onemli katkilarindan s6z edilmektedir (25). Okul saglhigi
hemsiresi, 6grencilerin, ailelerin ve okul calisanlarinin
saghk sorunlarinin ¢éziimiinde ve saglik hizmetlerinden
nasil yararlanacaklari konusunda danismanlik yapar
(25,26). Ozellikle saghkli yasam bicimi davraniglarinin
kazandirilmasinda  (saglikl  beslenme ve fiziksel
aktivitenin arttirlmasi gibi) uygun danismanlik hizmeti
vererek hastaliklarin 6énlenmesinde rol alir (25). Okul
saghgr hemsiresi, bulasici hastaliklarin dnlenmesi, kronik
hastalilk  yonetimi, badisiklama/asilama ¢alismalari
yapmaktadir. Arastirma bulgular hastaliklari énleme
ve danismanlik rollerine iliskin  farkindalklarinin
yeterli algilandigini gdéstermektedir. Ozellikle kronik
hastaliklardan okullarda yaygin goérilen hipertansiyon,
obezite, astim, diyabet gibi hastaliklarin 6grencilerin
6grenme yetenegdini olumsuz yénde etkilediginden (3)
okul saghgi hemsireleri okul ¢ag cocuklarin izleminde
onemli rollere sahiptir (8,11,14,21). Okul saghg
hemsiresinin en 6nemli gorevlerinden biri saghkl yasam
davranislari kazandirarak saghgi koruma ve gelistirmeicin
saghk egitimi ve danismanlik yapmaktir (3,7,12,18,19).
Tum bunlari yaparken hem kurumlarla hem de bireylerle
is birligi yapar ve aileleri bu stirece dahil eder.

5. Sonug ve Oneriler

Arastirmada ebeveynlerin  ¢cogunun okullarda okul
sagligi  hemsiresine  gereksinimi  oldugu  ancak
ebeveynlerin okul saghdr hemsiresinin rollerini sinirh
duzeyde algilayabildikleri sonucuna ulagiimistir. Bu
sonuclar dogrultusunda ebeveynlerin  okul saghgi
hizmetlerinin icerigi ve hemsirenin rol, islev ve gorevleri
konusunda bilgilendirilmeleri, okul sagligi hizmetlerin
yuratulebilmesi icin tim okullara uzman hemsirelerin
istihdam  edilmesi icin  gerekli duzenlemelerin
yapilmasi 6nerilmektedir. Okul saghgr programlarinin
olusturulmasi,  yiratilmesi  ve  degerlendirilmesi
stireclerinde gorev alan personelin egitim diizeyi ve sahip
oldugu sertifikalar, bu programlarin basarisi agisindan
buyik bir rol oynamaktadir. Bundan sonra arastirmacilara
yurGtmeyi planladiklart  ¢alismalarda ebeveynlerin,
ogretmenlerin, 6grencilerin  ve okul c¢alisanlarinin
okul saghgi hemsiresine bakis acisini ve okul saghgi
hemsireligi rol algisini degerlendirmesi 6nerilmektedir.

6. Alana Katki

Okul sagligi hemsireligi rol algisi ile ilgili calismalar sinirh
duizeydedir. Ebeveynlerin okul sagligi hemsireligine bakis
acilari ve gorislerinin degerlendirilmesi, bu konuda
bilgilendirme programlarinin diizenlenmesi toplumun
okul saghgi hemsireligine bakis agisinin gelistirilebilmesi
acisindan 6nemlidir.
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