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Hemsirelik Ogrencilerinde Duygusal Zeka, Elestirel Diisiinme ve Klinik

Karar Verme Diizeylerinin incelenmesi*

Sevim SEN**, Hediye ARSLAN OZKAN***, Emir AVSAR***, Sibel AFACAN KARAMAN*****

Oz
Amag: Bu arastirma, hemsirelik 6grencilerinde duygusal zekanin elestirel diistinme ve klinik karar verme

diizeyleri ile iligkisini belirlemek amaciyla kesitsel, tanimlayici ve iligki arayici olarak yapilmistir.

Yéntem: Arastirma, Ocak-Subat 2020’de yiiz yiize ortamda gerceklestirilmistir. Bir Vakif Universitesi
Hemsirelik boliimiinde okuyan ve arastirmaya katilmay: kabul eden 187 6grenci ¢alismanin 6rneklemini
olusturmustur. Veriler, arastirmacilar tarafindan olusturulan Bilgi Formu, Schutte Duygusal Zeka Olcegi,
Kaliforniya Elestirel Diisiinme Egilimi Olcegi ve Hemsirelikte Klinik Karar Verme Olcegi kullanilarak
toplanmustir. Veriler; tanimlayici istatistiksel yontemler, bagimsiz gruplarda t testi, Anova testi ve Pearson
korelasyon testi kullanilarak degerlendirilmistir.

Bulgular: Arastirmaya katilan 6grencilerin %91,4'i kadin, %8,6's1 erkek ve yas ortalamasi 20,93+1,26’dir.
Katilimcilarin 6lgek toplam puan ortalamalari sirasiyla duygusal zekd 142,76+18,18 elestirel diisiinme
195,21+26,15 ve klinik karar verme 96,60+19,94’tiir. Katihmeilarin duygusal zeka toplam puan ile elestirel
diistinme egilimi alt boyutlar1 olan analitik olmak (r=0,278), agik fikirlilik (r=0,386), meraklilik (r=0,293),
kendine giiven (r=0,293), dogruyu arama (r=0,275), sistematiklik (r=0,329), klinik karar verme toplam
puan (r=0,728) ve alt boyutlar1 olan segenek ve fikirleri arastirmak (r=0,732), amaclar1 ve degerleri
sorusturmak (r=0,544), sonuclari degerlendirmek (r=0,676), bilgiyi aragtirmak ve yeni bilgiyi tarafsiz olarak

benimsemek (r=588) puanlar1 arasinda pozitif bir korelasyon tespit edilmistir (p<0,05).

Sonug: Aragtirma bulgulari, 6grencilerin akademik yili arttikca duygusal zekd puan ortalamalarinin

arttigini, elestirel diisinme puanlarimin ortalamanin iizerinde oldugunu ve ancak klinik karar verme
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puanlarimin ortalamanin altinda oldugunu gostermistir. Hemsgirelik 6grencilerinde duygusal zeka
gelisiminin saglanmasi, ayn1 zamanda temel yeterlilikler olan elestirel diisiinme ve klinik karar verme
becerilerinin arttirllmasina katki saglayabilecegi diisiiniilmektedir. Bu nedenle duygusal zekay1 gelistirmek

icin 6gretim yontem ve tekniklerinin kullanilmasi 6nerilir.

Anahtar Kelimeler: Hemsgirelik egitimi, duygusal zeka, elestirel diisiinme, hemsirelikte klinik karar

verme.

Investigation of Emotional Intelligence, Critical Thinking and Clinical Decision Making

Levels in Nursing Students
Abstract

Aim: This cross-sectional and descriptive research has been performed to identify whether there is a
correlation between emotional intelligence, critical thinking and clinical decision-making among nursing

students.

Method: The study was conducted in person in January-February 2020 with a group of 187 students who
has accepted to participate in research and has currently been studying in Nursing Department of a
foundation university. Data was collected by using “Clinical Decision-Making in Nursing Scale”, “The
California Critical Thinking Disposition Inventory”, “Schutte Emotional Intelligence Scale” and
“Information form” which have been published by former researchers. Statistical analyses were performed

by using T-test, ANOVA and Pearson correlation coefficient in independent groups.

Results: 91,4% of the students participated in this study were female and 8,6% were male, and the mean of
age was 20,93+1,26. According to scale factors clarified in “Method” section, emotional intelligence, critical
thinking and clinical decision-making average of the participants were 142,76+18,18; 195,21+26,15 and
06,60+19,4 respectively. Among the participants, a positive correlation was detected in between emotional
intelligence and critical thinking’s subgroups which are analyticity (r=0,278), open-mindedness (r=0,386),
inquisitiveness (r=0,293), self-confidence (r=0,293), truth-seeking (r=0,275), systematicity (r=0,329) and
clinical-decision making total score (=0,728) and its subgroups which are search for alternatives or options
(r=0,732), canvassing of objectives and values (r=0,544), evaluating and reevaluation of consequences

(r=0,676), search for information and unbiased assimilation of new information (r=588) (p<0,05).

Conclusion: This research showed that depending on advances in academic years, the average score of
students’ emotional intelligence gradually increases, critical thinking remains above the average, but clinical
decision-making decreases below the average. It has been believed that supporting improvement of
emotional intelligence among nursing students might contribute to critical thinking and clinical decision-
making abilities which are basic competencies in nursing. Therefore, it is suggested to use specific teaching
methods and techniques to improve emotional intelligence.

Keywords: Nursing training, emotional intelligence, critical thinking, clinical decision-making in nursing.
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Giris

Duygusal zeka, hemgirelerin klinik uygulamalarinin 6nemli bir parc¢asini olusturur. Hemsireler
duygusal zekalar: sayesinde; ¢ok uluslu klinik ortamlarda hastalara ve ailelerine duygusal destek
saglamalar gerektigini ve kendi duygulariyla nasil baga cikacaklarim 6grenirler-3. Bunun yani
sira duygusal zeka, bireyin karar verme becerilerini ve elestirel diisiinme yeteneklerini
gelistirmelerine de katki saglar4.5. Duygusal zeka diizeyi yiiksek olan hemsireler; klinik ortamda
bulunduklarinda kisiler arasi iletisim becerilerinde etkin olma, duygularin1 yonetme ve daha fazla
bilgi verme egilimindedir®7. Klinik durumlar genellikle tanimlanmasi zor, belirsiz ve karmasiktir.
Bu nedenle, hemsireler bu klinik durumlar1 tamimlamak, anlamlarini yorumlamak ve uygun
sekilde cevap vermekte zorluk cekebilirler89. Kaya ve arkadasglarmin yaptigi calismada;
hemsirelik 6grencilerinde elestirel diisiinme becerilerini gelistirmenin, kendini yansitma
yetenekleri ve bakim davraniglar {izerinde olumlu etkileri olacaginmi vurgulamistiric. Hemsireler,
calisma hayatlarinda pratik diisiinerek ve miidahalelerin sonuclarim 6ngoérerek hizli klinik
kararlar almak zorundadir. Bu nedenle elestirel diisiinmeyi gelistirici stratejilerin tasarlanmasi ve
egitim 6gretim siirecinde uygulanmasi saglanmalidirtt. Hemsirelikte klinik karar verme, kritik bir
beceridir ve bu da hasta sonucglarim etkilemektedirt2. Covid-19 salgiminda goriildiigii iizere,
kiiresel salgin ve afet gibi zorlu durumlarla karsilasildiginda, hemsirelerin hasta sorunlarini
saptama, pozitif hasta sonuclarini saglayacak klinik karar verme ve aksiyonlari yonetme
konusunda iist diizey diisiinme becerilerine sahip olmasi gerekmektedir. Hemsirelerin kanit
temelli uygulamalar1 zamaninda ve hizli gerceklestirebilmesi i¢gin, elestirel diistinme ve klinik
karar verme diizeyinin yiiksek olmasi ve tiim bu siireclerin yonetimini saglayacak yeterli diizeyde
duygusal zekaya sahip olmasi onemlidir. Bu nedenle bu arastirma, hemsirelik 6grencilerinde
duygusal zekdnin elestirel diisiinme ve klinik karar verme diizeyleri ile iligkisini belirlemek

amaciyla yapilmisgtir.
Bu calismada asagidaki sorulara cevap aranmistir:

1. Hemsirelik 6grencilerinin akademik yillarina gore duygusal zek4, elestirel diisiinme ve
klinik karar verme diizeyleri nedir?
2. Hemsirelik 6grencilerinde duygusal zeka ile elestirel diisiinme ve klinik karar verme

diizeyi arasinda iligki var m1?

Gerec ve Yontem
Arastirma Tipi: Arastirma kesitsel ve tanimlayic1 bir calisma olarak gerceklestirilmistir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi: Arastirmanin evrenini, bir vakif iiniversitesinin

hemsirelik boliimiinde 2019-2020 egitim ve 6gretim yilinda 6grenim goren tiim 6grenciler (240
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ogrenci) olusturmustur. Calismada, veri toplama formlar1 eksik dolduran ve arastirma
tarihlerinde devamsiz olan 6grenciler (53 6grenci) arastirma disinda birakildig: igin 187 6grenci

ile yapilmigtir.

Veri Toplama Araclar1: Veriler Bilgi Formu, Schutte Duygusal Zeka Olcegi, Kaliforniya
Elestirel Diisiinme Egilimi Olcegi (CCTDS) ve Hemsirelikte Klinik Karar Verme Olcegi

kullanilarak toplanmistir.

Bilgi Formu: Arastirmacilar tarafindan gelistirilen bu form; 6grencilerin cinsiyeti, yasi, kacinci
smifta oldugu, medeni durumu, mezun oldugu lise, daha 6nce iiniversiteye gitme durumu,
cocukluk ve genclik yillarimi gecirdigi yer ile su an ki kaldig1 yeri iceren temel demografik

ozelliklerini belirlemek i¢in sekiz sorudan olugsmaktadir.

Schutte Duygusal Zeka Olcegi: Bu olcek, ilk olarak Schutte ve ark (1998) tarafindan
gelistirilmistir. Daha sonra Austin, Saklofese, Huang ve McKenney (2004) tarafindan revize
edilerek 41 maddeye cikarilmistir. Olcegin Tiirkce gecerlik giivenirlik calismasi Tatar ve ark (2011)
tarafindan yapilmistir. Revize edilen dlcek 41 madde ve Iyimserlik/Ruh Halinin Diizenlenmesi
toplam 12 madde (2-7-12-15-18-21-29-30-33-35-37-38), Duygularin Kullanimi toplam 6 madde
(4-9-10-23-26-34) ve Duygularin Degerlendirilmesi toplam 10 madde (6-8-17-22-28-31-36-39-
40-41) olmak iizere 3 alt boyuttan olusmaktadir. Olcegin genel puanlamasinda ii¢ alt boyutun
maddeleri ve buna ek olarak da higbir boyuta girmeyen ve sadece genel toplama katilan 13 madde
(1-3-5-11-13-14-16-19-20-24-25-27-32) yer almaktadir. Olcekte yer alan 41 maddenin 21’i (3-4-8-
10-12-13-14-17-20-22-23-24-25-26-28-34-35-39-40-41) negatif yiiklii olup ters kodlanmaktadir.
Olcek 5 puanlik likert 6lcegi olarak tasarlanmistir ve yanit secenekleri “kesinlikle katiliyorum” (5)
ile “kesinlikle katilmiyorum” (1) arasinda degismektedir. Olcegin toplam cronbach alfa degeri

0.82 olarak bulunmustur:s. Bu calismada 6l¢egin cronbach alfa degeri 0.84'tiir.

Kaliforniya Elestirel Diisiinme Egilimi Olcegi (CCTDS): Bu 6lcek Facione ve ark., 1998
tarafindan gelistirilmis ve Tiirkce versiyonun gecerlik ve giivenilirlik ¢alismas1 Kékdemir (2003)
tarafindan yapilmustir. Olcek 51 madde ve Analitik Olmak 12 madde (2-3-12-13-16-17-24-26-37-
40-46-50), Acik Fikirlilik 11 madde (5-7-15-18-22-33-36-41-43-45-47), Merakhlik 9 madde (1-8-
30-31-32-34-38-39-42), Kendine Giiven 6 madde (14-29-35-44-48-51), Dogruyu Arama 7 madde
(6-11-20-25-27-28-49) ve Sistematiklik 6 madde (4-9-10-19-21-23) olmak iizere 6 alt boyuttan
olusmaktadir. Olcek 6 puanlk Likert 6lcegi olarak tasarlanmistir ve yanit secenekleri “tamamen
katiliyorum” (6) ile “katilmiyorum” (1) arasinda degismektedir. Olcegin toplam cronbach alfa

degeri 0.88 bulunmustur4. Bu ¢alismada 6lgegin cronbach alfa degeri 0.90'dir.

Hemsirelikte Klinik Karar Verme Olcegi: Bu lcek, Jenkins (1985) tarafindan gelistirilmis
olup hemsirelik Ogrencilerinin klinik karar verme algilarin1 degerlendirmektedir. Tiirkce

gecerlilik ve giivenirlilik calismalar1 Durmaz-Edeer ve Sarikaya (2015) tarafindan yapilmistir.
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Olcekte Secenek ve Fikirleri Arastirmak 10 madde (1- 3- 6- 7- 16- 22- 27- 30- 32- 37), Amaclar
ve Degerleri Sorusturmak 10 madde (2- 9- 10- 14- 21- 31- 33- 35- 38- 40), Sonuclart
Degerlendirmek 10 madde (13- 17- 18- 23- 25- 26- 28- 29- 34- 39), Bilgiyi Arastirmak ve Yeni
Bilgiyi Tarafsiz Olarak Benimsemek 10 madde (4-5-8-11- 12- 15- 19- 20- 24- 36) olmak {izere dort
alt boyut ve toplam 40 soru bulunmaktadir. Likert tipi olcek; “1” asla, “2” nadiren, “3” ara sira,
“4” sik s1k ve “5” her zaman seklinde puanlanmaktadir. Olcekte yer alan 40 maddenin 18’i (2- 4-
6-12-13- 15- 19- 21- 22- 23- 24- 25- 30- 31- 32- 34- 39- 40) negatif yiikli olup ters kodlanmaktadir.
Olcegin cronbach alpha degeri 0,78'dir's. Bu calismada 6lcegin cronbach alpha degeri 0,88’dir.
Verilerin Analizi: Veriler SPSS 25.0 (SPSS Inc) paket program kullanilarak analiz edilmistir.
Katilimeilarin demografik 6zelliklerini ve 6l¢eklerden elde edilen puanlarin analizinde tanimlayici
istatistikler (frekans, yiizde, ortalama, standart sapma ve cronbach alfa vb), anova testi ve Pearson
korelasyon testi kullanilmigtir. P degerinin .05 olmasi istatistiksel olarak anlamli kabul
edilmistire.

Arastirmamin Etik Yonii: Calismada, Yeditepe Universitesi Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu'ndan (KAEK Karar No: 1222 ve 22/05/2020 tarihli) etik kurul izni, kurum izni ve
aragtirmaya katilan katihmcilardan “bilgilendirilmis onam” alinmistir. Ayn1 zamanda kullanilan

Olceklerin sahiplerinden elektronik ortamda yazihi izin alinmistur.

Bulgular
Aragtirmaya katilan Ogrencilerin %91,4'i kadin, %8,6's1 erkek, yas ortalamasi 20,93+1,26,
minimum yas 18, maksimum yas 25, %28,9’u ikinci sinif ve %98,9’i bekardir (Tablo 1).

Tablo 1. Hemgsirelik 6grencilerinin demografik 6zelliklerinin dagilimi (n:187)

n %
Cinsiyet
Erkek 16 8,6
Kadin 171 91,4
Yas Ort+SS 20,93+1,26
Akademik Y1l
Birinci Sinif 53 28,3
ikinei Simif 54 28,9
Uciincii Stmf 45 24,1
Dordiincii Simif 35 18,7
Medeni Durumu
Bekar 185 98,9
Evli 2 1,1
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Katihmecilarin duygusal zekd oOlcegi toplam puan ortalamasi 142,76+18,18°dir. Olcek puan
ortalamasinin en yiiksek doérdiincii sinif (146,03+20,41), en diislik birinci siifta (141,38+18,26)
oldugu saptanmistir. Olcegin toplam ve alt boyut puanlar ile 6grencilerin akademik yillar:
arasinda anlaml fark saptanmamistir (F=,505; p>,05). Ogrencilerin elestirel diisiinme egilimi
olcegi toplam puan ortalamasi 195,21+26,15'dir. Olcek toplam puan ortalamasinin en yiiksek
ikinci simif (201,48+31,23), en diisiik dordiincii sinifta (188,57+18,65) oldugu belirlenmistir.
Olcegin toplam ve alt boyut puanlar ile 6grencilerin akademik yillar1 arasinda anlamh fark
saptanmamustir (F=1,739; p>,05). Ogrencilerin klinik karar verme 6lcegi toplam puan ortalamasi
96,60+19,94’tiir. Olcek toplam puan ortalamasmin en yiiksek iiciincii simf (98,6+19,79), en
diisiik dordiincii sinifta (94,09+23,57) oldugu tespit edilmistir. Olcegin toplam ve alt boyut
puanlari ile 6grencilerin akademik yillar1 arasinda anlaml fark saptanmamustir (F=,345; p>,05)
(Tablo 2).

Tablo 2. Hemsirelik 6grencilerinin “Duygusal Zeka Olcegi”, “Elestirel Diisiinme Egilimi Olcegi”

ve “Hemsirelikte Klinik Karar Verme Olcegi” puan ortalamalarinin dagilimi (n:187).

L L .o Dordiincii
N Birinci Simif Ikinci Simif | Ugclined Simif F**
Olgekler Sinif .
Ort + SS Ort £ SS Ort + SS Ort £ SS P
Schutte Duygusal Zeka
.. . Toplam puan ortalamasi 142,76+18,18
Olgegi
Iyimserlik/Ruh Halinin F=,809
DﬁZenlenmeSi 45768:‘:7)96 46’30i7779 44’00i6752 45,43+7,39 P=,490
F=1,0
Duygularin Kullanim1 20,57+4,41 | 19,80+4,84 | 20,29+4,14 | 21,49+4,40 39
p=,376
Duygularin F=,786
Degerlendirilmesi 32,57+532 | 32,98%527 | 33,7124,00 | 34,09+5,04 b 503
F=,50
Toplam puan 141,38+18,26 | 142,69+18,06 | 141,96+16,66 | 146,03+20,41 285
p=,660
Kaliforniya Elestirel
o s .| Toplam puan ortalamasi 195,21+26,15
Diisiinme Egilimi Olcegi
.. F=1,40
Analitik Olmak 54,53+6,75 | 54,708,19 | 53,22%7,12 | 51,80%6,84 495
P=,243
P F=2,86
Aak Fikirlilik 31,64£8,77 | 3543+10,22 | 32428842 | 30:09%0.95 !
p=,038
F=,096
Merakhlk 39,64£6,56 | 40,00:8,42 | 40,11£6,72 | 39,34+6,69
p=,962
Kendine Giiven F=,436
24,38+4,82 | 2528+532 | 24,6044,92 | 24,17+4,79 o
p=,72
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g F=1,
Dogruyu Arama 21916584 | 54 6546,25 | 23,73+582 | 23,23+4,92 953
p=,123
. . . F=1,
Sistematiklik 20,58+3,61 21,43+4,37 91,76:£4,10 19,04+2,66 739
p=,161
F=1,
Toplam puan 192,68+21,70 | 201,48+31,23 | 195,84+24,54 | 188,57+18,65 993
p=,117
Klinik Karar Verme
.. . Toplam puan ortalamasi 96,60+19,94
Olgegi
Secenek ve Fikirleri F=848
Aragtirmak 22,19+5,82 22,76+5,50 23,42+5,41 21,54+5,43 =469
Amagclar: ve Degerleri F=,165
25,94+5,46 25,43£3,73 25,22+4,67 25,43+7,77 ’
Sorusturmak > ’ ’ > ’ > p=,020
Sonuglar: F=,205
Degerlendirmek 24,04+6,24 23,28+6,39 24,20+6,44 23,40+£9,10 =803
Bilgiyi Arastirmak ve
Yeni Bilgiyi Tarafsiz F=1,172
24,79+5,09 | 24,76+4,72 | 25,76%4,81 23,71+4,61
Olarak Benimsemek p=,322
F=,345
Toplam puan 96,96+19.89 | 9622117,67 | 98,6+19,79 | 94,09+23,57
P=,793

*p <,05.

**Anova testi

Ogrencilerin duygusal zeka dlcegi toplam puan ortalamast ile elestirel diisiinme egilimi 6lcegi alt

boyutlari; analitik olmak (r-,278), agik fikirlilik (r- ,386), meraklilik (r-,293), kendine giiven

(r-,293), dogruyu arama (r-,275) ve sistematiklik (r-,329) arasinda, klinik karar verme 6lceginde

ise toplam puan (r-,728) ve alt boyutlarinda ise; secenek ve fikirleri arastirmak (r-,732), amaglari

ve degerleri sorusturmak (r-,544), sonuglar1 degerlendirmek (r-,676), bilgiyi arastirmak ve yeni

bilgiyi tarafsiz olarak benimsemek (r-,588) arasinda pozitif bir korelasyon bulunmustur (p < ,05)

(Tablo 3).
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Tablo 3. Hemsirelik 6grencilerinin “Duygusal Zeka Olcegi” ile “Elestirel Diisiinme Egilimi” ve

“Hemsirelikte Klinik Karar Verme Olcegi” puan ortalamalar arasindaki iliskisi (n:187).

Duygusal zeka Iyimserlik/Ruh Duygularin Duygularin
Olgegi toplam puan Halinin Diizenlenmesi Kullanim1 Degerlendirilmesi

e p* r p r p r p
Analitik Olmak ,278 ,000* ,469 ,000* -,005 ,945 ,058 ,433
Acik Fikirlilik ,386 ,000% ,161 0,28 ,417 ,000% ,447 ,000*
Merakhlik ,203 ,000% ,464 ,000% ,033 ,654 ,082 ,266
Kendine Giiven ,203 ,000% ,436 ,000* ,018 ,802 ,081 0,268
Dogruyu Arama ,275 ,000* ,161 0,28* ,207 ,004* ,270 ,000*
Sistematiklik ,329 ,000* ,178 ,015% ,275 ,000* ,365 ,000%
Elestirel Diisiinme Toplam

,034 ,645 ,222 ,002% ,243 ,001* ,221 ,002%
puan
Secenek ve Fikirleri

,732 ,000* ,641 ,000* »553 ,000* ,546 ,000*
Aragtirmak
Amaclar1 ve Degerleri

544 ,000* 440 ,000* 414 ,000* 448 ,000*
Sorusturmak
Sonuglar1 Degerlendirmek ,676 ,000% ,562 ,000* ,561 ,000* ,516 ,000*
Bilgiyi Arastirmak ve Yeni
Bilgiyi Tarafsiz Olarak ,588 ,000% ,537 ,000* ,418 ,000* ,487 ,000*
Benimsemek
Klinik Karar Verme Toplam

,728 ,000* ,623 ,000% ,561 ,000% ,570 ,000*
puan

*p <,05.

**Pearson korelasyonu

Tartisma

Yiiksek duygusal zekad puanlarina sahip insanlari daha gelismis sosyal yeteneklere, daha zengin
sosyal iletisim bicimlerine ve daha etkili basa ¢ikma stratejilerine sahip olma egiliminde olduklari,
duygusal zekasi daha yiiksek olan 6grencilerin ise duygularini yonetebildikleri, duygulan
hakkinda daha fazla bilgiye sahip olduklar1 bilinmektedir”. Duygusal zeka diizeyi yiiksek
bireylerin etkili iletisim kurmalari, huzurlu bir ortam olugturmalar1 ve ekip calismasini

benimsemeleri sayesinde is performansinin, veriminin ve bagarmin arttigi goriilmiistiirs. Bu
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nedenle hemsgirelerin etkili bir sekilde pratik yapabilmeleri ve bakim alan kisilerle, aile iiyeleriyle
ve caligtiklar1 kuruluslardaki tiim bireylerle etkilesimlerini arttirabilmeleri icin duygusal zeka
puanlarmin yiiksek olmas1 gerekmektedir. Bar-On Duygusal Zeka Olcegi kullanilarak 100
hemsirelik 6grencisi ile yapilan bir calismada, dordiincii sinif hemsirelik 6grencilerinin en yiiksek
duygusal zeka puanlarina sahip oldugu ve 6grencilerin iiniversitede akademik yili ilerledikce
duygusal zekA puanlarinin arttign bulunmustur's. Hajibabaee ve ark (2018) tarafindan iran’da
yapilan farkli bir calismada ise, 320 hemsirelik 6grencisinde duygusal zekanin akademik yil
ilerledikce azaldigi bildirilmistir. Bu azalmanin Iran gibi gelismekte olan iilkelere gore bati
iilkelerinde hemsgirelerin profesyonel pozisyonunun daha gelismis olmasi ve 6grencilerin egitimi
sirasinda motivasyonlarimi azaltabilen, duygusal zeka yeteneklerini de etkileyebilecek bir dizi
sosyal ve Kkiiltiirel faktorlerin etkilerinden kaynaklanabilecegi bildirilmistir. Bu nedenle,
ogrencilerin duygusal zeka becerilerini gelistirmelerini tesvik etmek ve desteklemek igin
miifredata ders eklenmesi tavsiye edilmis, iiniversitede ve mezun olduktan sonra da 6grenciler
arasinda duygusal zeka ile ilgili at6lye calismalar: ve egitim kurslarinin yapilmasi onerilmistir?7.
Farkli bir caligmada ise, birinci simif 6grencilerinde duygusal zeka alt boyutlarinin daha yiiksek
oldugu, egitim siiresi ilerledikce puanin artmadig tespit edilmistir. Yine aymi c¢alismada
ogrencilerin bireysel ve mesleki gelisimlerini siirdiirmek ve gelistirmek i¢in hemsirelik egitim
programlarinda duygu ve sosyal becerilerin arttirllmasina yonelik faaliyetlere 6nem verilmesi
gerekliligi vargulanmigtirte. Bu sonuglar calismamaizla benzerlikler gostermektedir. Aragtirmanin
bulgular1 degerlendirildiginde 6grencilerinin akademik yili arttikga duygusal zeka toplam puam

ve alt boyutlarinda bir artis oldugunu ancak anlaml bir degisiklik olmadigini gostermektedir.

Saglik sektoriinde farkh alanlarda verilen karmasik ve siirekli hizmet, yiiksek teknoloji, bilgi ve
uygulamay1 da iceren c¢ok boyutlu ve nitelikli bakimin sorumlulugu hemsireleri elestirel
diisiinmeye yonlendirmektedir. Bu nedenle 6zellikle kriz anlarinda birden c¢ok segenegi birlikte
diisiiniip hizli ve dogru karar vermek zorunda olan hemsireler igin elestirel diisiinme biiyiik 6nem
arz etmektedir.

Toplumun, hasta ve ailelerin saglhk gereksinimlerini karsilamak ve bakimla ilgili akilc1 karar
vermek, algisal becerilere sahip olmay1 gerektirir. Bu beceriler, alternatifler arasinda hizh
muhakeme yaparak en uygun karara ulagsma ve klinik problemleri ¢6zme yetenegidir. Hemsirelik
ogrencilerinin elestirel diisiinme becerilerini kazanmasinin 6nemi bilinmesine ragmen, bu
becerileri 6gretmek zor bir siirectir. Shirazi and Heidari (2019)’inin 139 hemsirelik 6grencisinin
elestirel diisiinme becerilerini incelendigi calismada, tespit edilen puanlarin kabul edilemez
derecede diisiik oldugu bulunmustur. Bu nedenle, iran'daki mevcut egitim yontemlerinin
ogrencilerin elestirel diisiinmesini etkili bir sekilde giiclendirmedigi ve gézden gecirilmesi
gerektigi bildirilmistir. Shinnick and Woo (2013) 154 hemsirelik 6grencisinin elestirel diislinme
becerilerinin arttirllmasina yonelik yaptig1 arastirmada, ¢ogu 6grencinin nispeten diisiik puanlar

aldigini belirtmistir2e. Stewart ve Dempsey (2005), hemsirelik 6grencilerinin birinci sinifin
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basinda ve birinci, ikinci, {i¢iincii ve son sinifin sonunda elestirel diisiinmeleri arasinda bir fark
olmadigini bulmustur2:. Farkli bir calismada ise elestirel diisiinme becerileri puanlarinin egitim
siiresi arttikca yiikseldigi bildirilmigtirt.

Aragtirmamizda birinci siifta daha yiiksek olan elestirel diisiinme becerilerinin akademik yil
arttikca diistligi goriilmiistiir. Arastirmacilar, elestirel diisiinme becerileri puanlarinin
azaltilmasinda akademik basarisizlik, ezbere odaklanma, derin sorgulama/degerlendirme
gerektirmeyen kavramlar1 kullanma, coktan se¢meli sinavlar, uygun zihinsel veya psikolojik
giivenlik eksikligi gibi faktoriin etkili olduguna inanmaktadir. Ayrica 6grenciler ve egitmenler
arasinda soru sorma ve cevap verme eksikliginin, elestirel diisiinme diizeyinin yeteri kadar
gelisimine engel olabilecegi belirtilmistir22. Bu arastirmanin sonuglarina gore, hemsgirelik
egitiminin ikinci yilindan itibaren miifredatin agirlagsmasi ile birlikte kalabalik siniflarda aktif
ogrenme yontem/tekniklerinin kullanilamamasi1 ve 6grencilerin not/sinif gegcme kaygilarinin
yiikselmesi gibi faktorlerin elegtirel diisiinme egilimleri puanlarinin gelisimine negatif yonde
etkiledigi diisiiniilmektedir.

Klinik karar verme becerisinin uygulanmasi, hasta ve ailesinin sorunlarinin iistesinden gelmek
i¢in en uygun, yararh ve kabul edilebilir alternatif olarak tanimlanmaktadir2s. Karar verme
becerileri, karmagik ve siirekli degisen saglik hizmetleri ortaminda hemsirelerin etkili kararlar
vermesi igin temeldir. Hemsgireler, hastadan aldig1 subjektif ve objektif verileri analiz ederek
oncelikleri belirleyip, bu veriler dogrultusunda klinik karar vermektedir’s. 231 hemsirelik
Ogrencisi ile yapilan bir arastirmada, ikinci simif 6grencilerinin klinik karar verme toplam puani
ve alt boyut puanlarimin tiiglincii ve dordiincii simiflara gore daha yiiksek oldugu, bunun
sonucunda akademik yil arttik¢a klinik karar verme diizeyinin azaldig: bildirilmistir24. Farkh bir
aragtirmada ise sinif diizeyi arttik¢a klinik karar verme toplam puanin azaldigl, ikinci simiflarin
“segenek ve fikirleri aragtirmak” alt boyut puan ortalamasinin diger siniflardan istatistiksel olarak
anlaml derecede yiiksek bulundugu bildirilmistir2s. Jahanpour ve ark (2010)'nin 32 son sinif
hemsirelik 6grencisinde odak grup goriisme yontemi ile yaptig1 arastirmada ise, 6grencilerin
bagimsiz olarak klinik karar veremedigini bildirmistir. Bu nedenle teori-uygulama
entegrasyonunu arttirllmasini ve klinik 6grenme ortaminin klinik karar vermeyi destekleyecek
diizeye getirilmesi ve miifredatin bu yonde gelistirilmesini énermistir2e. Dicle ve Edeer (2013),
210 hemgirelik 6grencisinin akademik yil arttikca klinik karar verme diizeylerinin diistiigiinii,
ogrencilerin gelisimsel Ozelliklerine uygun olarak klinik kararlar alma algilarim arttiracak ve
sonuglarim degerlendirecek farkhi egitim yontemlerinin uygulanmasi gerektigini bildirmistir27.
Bizim arastirmamizda ise en yiiksek klinik karar verme diizeyinin {i¢iincii sinifta oldugu, ancak
Kklinik karar verme diizeyinin tiim siniflarda ortalamanin altinda oldugu bulunmustur. Bulgular
degerlendirildiginde, elestirel diisiinme ve klinik karar verme diizeylerinin ortalamanin altinda
olmasinin, son sinif 6grencilerinin gelecek is hayati ile ilgili yasadig1 kaygilarin yiiksekligi ve

kararsizligl, klinik egitim ortamlarindaki 6grenci sayisinin fazla olmasi, 6grenci sayisi ile orantili
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Kklinik rehberlerin yeterli sayida olmamasi, karar verici/ kanita dayali uygulamalar ile uyumlu
calisan rol model hemsire gormemeleri ve ekip ¢alismasina katilamamalar: gibi nedenlere bagh

olabilecegi diisliniilmektedir.

Duygusal zeka yeteneginin yiiksek olmasi, yiiksek sezgi yetenegi ile beraberinde bilimsel karar
verme siirecini kolaylastir128. Hemsgirelerin karar vermesine etki edebilen en 6nemli etmenlerden
birisi de elestirel diisiinme becerileridir?. Diinya Saghk Orgiitii (DSO) hemsirelik lisans
egitiminde, elestirel diisiinme ve karar vermenin 6nemli oldugunu belirtmistir®t. Tiirkiye
Yiiksekogretim Yeterlilikler Cercevesi (TYYC) Lisans Egitimi Yeterliklerinde iiniversite
mezunlarindan, meslek ile ilgili bilgi ve becerileri elde ederek veri toplama, problemleri
tanimlama, elestirel bir yaklasimla analiz etme, kanit temelli Oneriler sunma, bilgileri
biitiinlestirme gibi iist seviye biligsel becerileri ile sorunlara ¢6ziim iireten, akilc1 ve dogru kararlar
veren, inovatif ve girisimci bireyler olmalar1 beklenmektedir. Bu beklentiler dogrultusunda
hemsirelik lisans egitiminde, mezunlarin mesleki olarak yeterli seviyede olmalarinin yani sira
sorun ¢ozme, karar verme, elestirel diisiinme gibi {ist diizey biligsel becerileri gelistirmeye
odaklanilmas1 vurgulanmigtirse. 2014 yilinda olusturulan Hemsirelik Ulusal Cekirdek Egitim
Programi ve Hemsirelik Egitim Programlari Degerlendirme ve Akreditasyon Derneginin
standartlarinda mezun hemsgirenin sahip olmasi gereken yeterlilikler belirtilmis ve bu yeterlilikler
arasinda elestirel diisiinme ve klinik karar verme becerilerinin hemsirelik uygulamalarinda
kullanimi yer almaktadir3:32. Nelis (2009) 6zellikle hemsirelik gibi kisiler arasi iligkileri yogun
olarak kullanan meslekler i¢in duygusal zekanin, is performansi, mesleki basari, ekip performansi
ve grup baglilig ile iligkili oldugunu, ancak duygusal zekay1 gelistirecek egitim yontemlerinin ¢cok
tercih edilmedigini ya da etkin yontemlerin kullanilmadigini bildirmistir. Yine ayn1 calismada
genc yetiskinlerde duygusal zekanin gelistirilmesine yonelik duygular: anlama, duygular: tanima,
duygulan ifade etme/kullanma ve duygularin yonetilmesi gibi konular iceren egitim programi
hazirlanmistir. Egitim sonrasinda duygular1 tanima ve yonetilmesinde iyilesmenin oldugu, ancak
iyilesmedeki artisin egitimden 6nceki duygusal zeka seviyesiyle ilgisinin olmadig1 bulunmusturs.
Bu calismanin bulgular1 da duygusal zeka diizeyinin elestirel diisiinme ve klinik karar verme ile
iligkisi oldugunu gostermistir. Bu becerilerin egitimle kazanilabileceginden hareketle, ¢oziimsel
diisiinmeyi 6n planda tutan, neden sonug iligkisini kullanan ve duygusal zekay1 gelistiren, 6gretim

yontem ve tekniklerinin kullanilmasi bir zorunluluk olarak ortaya ¢ikmaktadir.
Sonuc ve Oneriler

Aragtirma bulgulari, 6grencilerin akademik yili arttikca duygusal zeka puan ortalamalarinin
arttigini, elestirel diisinme puanlarinin ortalamanin iizerinde oldugunu ve ancak klinik karar
verme puanlarinin ortalamanin altinda oldugunu gostermistir. Ayrica 6grencilerin duygusal zeka
ve tiim alt boyutlar1 puamni ile elestirel diisiinme egilimi ve klinik karar verme diizeyleri arasinda

korelasyon oldugu tespit edilmistir. Bu nedenle hemsirelik 6grencilerinde duygusal zeka
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gelisiminin saglanmasi, ayn1 zamanda temel yeterlilikler olan elestirel diisiinme ve klinik karar
verme becerilerinin arttirllmasina katki saglayabilecegi diisiiniilmektedir. =~ Bu sonuclar
dogrultusunda; hemsirelik 6grencilerinin duygusal zeka, elestirel diisiinme ve karar verme
gelisimini saglamak ve bu nitelikleri gelistirmek i¢in; rol play, grup ¢aligsmalari, vaka tartigmalar,
simiilasyon vb. Ogretim yontem ve tekniklerinin kullanilmasi, hemsirelik boliimii 6gretim
elemanlarinin egitim yontemleri ile ilgili niteliklerinin arttirilmasi, hemsirelik 6grencilerinin
egitim siiresi ve mezuniyet sonrasi1 duygusal zeka, elestirel diisiinme ve karar verme diizeylerinin
takip edilmesi ve degerlendirilmesi, hemsirelik 6grencilerinin duygusal zeka, elestirel diisiinme
ve karar verme diizeylerinin izleme, nitel, prospektif ve benzeri ¢alismalarla daha biiyiik ve farkli

ornek gruplari ile yapilmasi 6nerilir.
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