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Ozet

Amac: Bu arastirma hemsirelerin farkl: kiiltiirel 6zelliklere sahip bireylere bakim vermeye yonelik goriis ve deneyimlerinin
belirlemesi amaciyla tanimlayici bir ¢aligma olarak yapilmistir.

Yéntem: Calisma 6rneklemini I¢ Anadolu Bélgesinde bulunan iiniversite ve numune hastanesinde ¢alisan 278 hemsire
olugmustur. Veriler arastirmacilar tarafindan gelistirilen “Kisisel Bilgi Formu” ve “Kiiltiirleraras1 Bakim Konusundaki Goriis
ve Deneyimleri Belirleme Formu” ile toplanmstir. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistiksel yontemler (say1,
yiizde, ortalama ve standart sapma) kullanilmistir.

Bulgular: Hemgirelerin %50,7’si sik sik farkli kiiltiirlerden bireylerle meslek hayatinda karsilagmaktadir. Hemgirelerin
“Bakim verdigim bireyler ile iletisimimde onlarin kiiltiirel 6zelliklerine uygun davranirim (%77,3)”, “Farkli dil konusan
hastamla iletisime gegmek i¢in, onun diline ait temel kelime ve climleleri 6grenmeye calisirim (%64,4)”, “Bireylerin kiiltiirel
uygulamalarmi, sagliklarina zarar vermeyecekse desteklerim (%78)”, “Calistigim kurumda sunulan hizmetler kiiltiirel
farkliliklar dikkate almarak diizenlenmektedir (%26,3)” ifadelerine katildiklar: belirlenmistir. Ayrica hemsirelerin “Farkl
kiiltiire sahip bireylerin, kendi kiiltiire] normlarima uygun hareket etmesini beklerim (%41)”, “Farkli kiiltiire sahip bireylere
hizmet vermeyi zor bulurum (%37,4)” ifadelerine de katildiklar1 belirlenmistir.

Sonug: Calismamiza katilan hemsireler siklikla farkli kiiltiirden bireylerle karsilasmaktadirlar. Hemsireler farkli kiiltiirden
bireylere bakim verirken hem hastalarin kiiltiirel farkliliklarini tanimaya c¢aligmakta hem de iletisim sorunlari
yasamaktadirlar. Ayrica kendi kiiltiirel 6zellikleriyle de hastalarmn kiiltiirel 6zelliklerini kargilagtirmaktadirlar.

Anahtar Kelimeler: Kiiltiirel 6zellikler, Saglik bakimi, Kiiltiirleraras: hemsirelik.

Abstract

Obijective: This research was carried out descriptively to determine the nurses’s opinion and experiment about care for
individuals from different cultures.

Methods: The sample consists of 278 nurses working in the university and state hospitals of the province of a city in the
central anatolian region. The data were collected by the "Personal Information Form" and "Opinion and Experiences About
Transcultural Care Form" developed by the researchers. Descriptive statistical methods (number, percentage, mean and
standard deviation) were used to evaluate the data.

Results: 50.7% of nurses frequently meet individuals from different cultures in their professional life. It was found that
77.3% of nurses agreed "Communication with the individuals whom 1 give care to act in accordance with their cultural
characteristics”, 64.4% of their agreed "Try to learn basic vocabulary and sentences of his / her language in order to
communicate with the patient who speaks different languages", 78% agreed "l support cultural practices of individuals, if
they do not harm their health", 26.3% agreed "The services offered at the institution | work for are organized taking cultural
differences into account™ have been identified. Moreover, 41% of nurses agreed "I expect individuals with different cultures
to act in accordance with their own cultural norms", 37.4% agreed "The difficulty in serving people with different cultures”.
Conclusions: In this study nurses frequently encounter individuals with different cultures and experienced difficulty in
communicating. While giving care to individuals from different cultures, nurses both try to recognize the cultural differences
of the patients and experience communication problems. In addition, they compare the cultural characteristics of the patients
with their own cultural characteristics.
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GIRIS

Bir saglik disiplini olarak hemsireligin
temel amaci; sagligin korunmasi, stirdiiriilmesi
ve gelistirilmesidir. Sagligin sosyokiiltiirel
yonil nedeniyle saglik tanimi kiiltiirden kiiltiire
ve toplumdan topluma degisiklik
gostermektedir (1).

Cok  kiiltirlii  diinyanin  degisen
demografi ve ekonomisi, farkli etnik ve
kiiltiirel gegmislerden gelen insanlarin saglk
durumundaki farkliliklar, saglik uzmanlarinin
kiiltiirel  yetkinligi oncelik olarak kabul
etmelerine neden olmustur (2). Saghk
ortamlarinda farkli kiiltiirel ozelliklere sahip
bireyler ile karsilasildiginda kiiltiirel yetkinlik
onemlidir (3). Ciinkii farkli kiiltiirlere sahip
olan insanlarin, saglhk gereksinimleri de
farklilik gosterebilir ve biitiin insanlarin, kendi
kiltlirel varliklarin1 acgik¢a ifade etme haklar
vardir. Tim bireylerin kiiltiirel degerlerine
saygt duyulmali ve bu dogrultuda gerekli
hemsirelik bakimi1 verilmelidir (2).

Hastanin kiiltiirel 6zellikleri, inanglar1 ve
uygulamalar1 biitiinciil hemsirelik bakiminin
onemli bir parcgasidir. Kiiresellesen diinyada
hemsirelik meslegi, biitiin topluma ve etnik
gruplara birey merkezli bakim vermenin
Oonemini ve sorumlulugunu benimsemistir (4).
Kiiltiirlere duyarli hemsirelik uygulamalari;
kiiltiirel ~ihtiyaglar1  belirlemeyi, bireylerin
kiiltiirel baglarin1 anlamay1 kapsar. Hemsirelik
bakimi, sadece hastalik ya da saglikla iliskili
bir kavram degil, ayn1 zamanda kiiltiire bakigin
da Onemli bir unsurudur. En iyi diizeyde
hemsirelik bakimi sunabilmek igin, kiiltiirel
farkliliklart belirlemek, kiiltiirel degerlerin
farkinda olmak ve buna uygun bakim sunmak
onemlidir.  Saglik  personelinin  bireyin
kiiltiiriini iyl  anlayamamasi, iletisimde
sorunlara, catismalara, saglik bakiminda
esitsizliklere, ayrimciliga, 1k¢iiga  ve
yargilamalara neden olur (5). Hemsirelik
bakim uygulamalarinda kiiltire  duyarh
yaklagimin 6neminden bahsedilmesine karsin,
Ayaz ve Bilgili (2009) tarafindan hemsirelerin
bakim verirken yasadiklart kiiltiirel

farkliliklara  bagli  sorunlari  belirlemek
amaciyla yapilan c¢aligmada hemsirelerin
%73.1’inin kiiltiire duyarhh bakim kavramin
duymadiklar1 ve %66.5’inin bu kavramin
tanimini bile bilmedikleri belirlenmistir (6).

Kiiresellesmenin  etkisiyle  diinyada
yasanan sosyal, ekonomik, politik gelismeler
tilkeler arasinda etkilesim ve degisimlere yol
agmistir. Bunlarin sonucunda yasanan gog,
salgin hastaliklarin goriilme sikliginin artmasi
saglik alaninda farkli kiiltiirlerden bireylere
hizmet sunma gercegini daha sik karsimiza
cikarmaktadir.  Ulkemizde  kiiltiirlerarasi
hemsirelik bakimimi inceleyen smirli sayida
calismaya ulasilmistir (7-9). Calismamiz
hemsirelerin farkli kiiltiirel 6zelliklere sahip
bireylere bakim vermeye yonelik goriis ve
deneyimlerini belirleyerek literatiire katki
vermeyi amaglamaktadir.

GEREC VE YONTEM

Bu c¢alisma  hemsirelerin  farkli
kiiltiirlerden bireylere bakim vermeye yonelik
gorlis ve deneyimlerini belirlemek amaciyla
tanimlayici1 olarak yapilmistir. Arastirmaya
baglamadan once Sivas Cumbhuriyet
Universitesi ~ Girisimsel ~Olmayan  Klinik
Aragtirmalar Etik Kurulundan etik kurul onay1
(2017-03/28) ve daha sonra ilgili kurumlardan
yazili izinler almmustir. Gerekli izinler
alindiktan sonra uygulama tarihleri arasinda
hastanelerde calisan ve aragtirmaya katilmay1
kabul eden hemgsireler ¢aligmaya dahil
edilmistir. Arastirmaya katilacak hemsirelere
calismanin amaci ile ilgili bilgi iceren yazil
onam formu okutularak yazili ve so6zel
onamlart alinmistir. Arastirma, 10.04.2017-
10.09.2017 tarihleri arasinda I¢ Anadolu
Bolgesindeki bir sehrin {iniversite ve numune
hastanesinde calisan hemgirelerine
uygulanmistir. Aragtirmanin  evrenini iki
hastanede c¢alisan tiim hemsireler (N=968)
olusturmaktadir. Aragtirmanin  6rneklemi,
evrenin belirli oldugu durumda olayin sikligini
incelemek amaciyla yapilacak ¢alismalarda
orneklem biiyiikliiglinii belirleme formdilii
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kullanilarak  hesaplanmigtir. Bu durumda
orneklem sayis1 278 olarak belirlenmistir. Her
hastane tabaka olarak kabul edilmis ve tabakali
ornekleme  yontemi ile  hastanelerden
ornekleme alinmasi gereken hemsire sayist
belirlenmistir. Bu hesaplamaya gore; numune
hastanesinden 141  hemsire, iiniversite
hastanesinden 137 hemsire arastirmaya dahil
edilmigtir. ~ Kliniklere  goére  tabakalama
yapilmamistir. Calismaya katilmaya goniilli
olan, bilgilendirilmis sozlii ve yazili onami
alman tim hemsireler c¢alismaya dahil
edilmistir. Uygulama 8-16/16-24
vardiyalarinda gerceklestirilmistir.
Aragtirmacilar anket formlarini tanitmus,
yazili ve sOzli onam almistir. Caligmaya
katilmayr kabul eden hemsireler bireysel
olarak anketleri doldurmustur. Formlarin
doldurulmas yaklasik 10 dakika stirmiistiir.

Verilerin Toplanmasi

Aragtirmada veriler Kisisel Bilgi Formu,
Kiiltiirleraras1 Bakim Konusundaki Goriis ve
Deneyimleri Belirleme Formu ile toplanmuistir.
Kisisel Bilgi Formu: Bu form hemsirelerin
sosyodemografik ozelliklerini, mesleki
deneyimlerini belirlemek i¢in hazirlanmigtir.
Form agik uglu (3 soru) ve kapali uglu (8 soru)
olmak iizere toplam 11 sorudan olusmaktadir.
Kiiltiirleraras1 Bakim Konusundaki Goriis ve
Deneyimleri Belirleme Formu: Bu form ilgili
literatiir taranarak (2-4,10-12) arastirmacilar
tarafindan hemsirelerin farkli kiiltiirlerden
bireylere bakim vermeye yonelik gorlis ve
davraniglarin belirlemek amaciyla
olusturulmustur. Hazirlanan form besli likert
tipinde (kesinlikle katiliyorum, katiliyorum,
kararsizim, katilmiyorum, kesinlikle
katilmiyorum) ve toplam 24 maddeden
olusmaktadir.

Istatistiksel Analiz

Elde edilen veriler SPSS 22.0 yazilim
programinda  veri tabami  olusturularak
degerlendirilmistir. Verilerin
degerlendirilmesinde tanimlayici istatistiksel

yontemler (sayi, yiizde, ortalama ve standart
sapma) kullanilmistir.

BULGULAR

Tablo 1’de hemsirelerin
sosyodemografik ve mesleki ozellikleri yer
almaktadir. Hemsirelerin  yas ortalamasi
32.54+7.1 yil, meslekte calisma yili ortalamast
10.86£7.5 yil olup, %85.6’s1 kadin, %74.1°1
evli, %67.6’s1 lisans mezunu, %80.9’u servis
hemsiresi olarak calismaktadir. Hemsirelerin
%25.9’unun meslek yasantisinda ilge/kdyde
calisma  deneyimi,  %56.1’inin  meslek
yasantisinda dogup biiyliidigii ilden bagka
illerde calisma deneyimi vardir. Hemsirelerin
%350.7’s1 sik sik farkl kiiltlirlerden bireylerle
meslek hayatinda karsilagmis, %47.1°1 bazen,
%2.2’si hig¢ karsilagmadigini ifade etmistir.

Tablo 2’de hemsirelerin kiiltiirlerarasi
hemsirelik ile ilgili ifadelere katilma durumlart
incelendiginde; “Bakim verdigim bireylere,
onlarin kiiltiirel 6zelliklerine dnem verdigimi
hissettiririm  (%82)”, “Bireylerin  kiiltiirel
uygulamalarini, sagliklarina zarar
vermeyecekse desteklerim (%78)”, “Bakim
verdigim bireyler ile iletisimimde onlarin
kiiltiirel ~ ozelliklerine uygun  davranirim
(%77.3)°, “Farkhi Kkiiltire sahip bireyler
hakkinda ¢aligma arkadaslarimdan bilgi alirim
(%75.9)”, “Farkli kiiltiire sahip bireylere
hizmet verirken onlarin kiiltiirel 6zelliklerine
dikkat ederim (%75.6)”, “Iginde bulundugum
kiiltiirtin ~ 6zelliklerini, deger yargilarini,
normlarin1 iyi biliyorum (%71.6)”, “Bakim
verdigim bireylerin kiiltiirel saglik
uygulamalarin1  degerlendiririm  (%68.7)”,
“Kiiltiir, saglik hizmetlerini dogrudan veya
dolayli sekilde etkiler (%68.3)”, “Egitim ve
danismanlik hizmetlerini bireylerin kiiltiiriine
uygun hazirlarm  (%67.3)”, “Farkli dil
konusan hastamla iletisime gegmek igin, onun
diline ait temel kelime ve climleleri 6grenmeye
calisirim (%64.4)”, “Bakim verdigim bireyleri
degerlendirirken onlarin kiiltlirel 6zelliklerini
o0grenmeye yonelik sorular sorarim (%54)”,
“Hemgirelik kayitlarinda  kiiltlirel ~ verilere
mutlaka yer veririm (%51.5)” ifadelerine
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katildiklar1 belirlenmistir. Ayrica hemsirelerin
“Ortak kiiltire sahip bireylerin, benzer
davraniglar gosterdigini disiintiriim (%77.7)”,
“Bakim  verdigim  bireylerin  kurumun
kiiltiirine uygun davranmasimm1  beklerim
(%50.4)”, “Farkli kiiltire sahip bireyler ile
iletisime gegerken giigliik yasarim (%47.8)”,
“Farkli kiiltiire sahip bireylerin, kendi kiiltiirel
normlarima uygun hareket etmesini beklerim
(%41)?, “Farkli kiiltiire sahip bireylerin
davraniglarii  kendi kiiltiirimle kryaslarim
(%38.2)” ifadelerine de katildiklar
belirlenmistir.

Tablo 1. Hemsirelerin sosyodemografik ve
mesleki 6zellikleri (n=278)

Ozellikler n (%)
Yas

21-30 yas aras1 135 (48.6)
31-40 yas aras1 96 (34.5)
41 yag ve Ustii 47 (16.9)
Yas (X £SS) 32.54+7.1
Cinsiyet

Kadin 238 (85.6)
Erkek 40 (14.4)
Medeni Durum

Bekar 72 (25.9)
Evli 206 (74.1)
Aile Yapisi

Cekirdek aile 259 (93.2)
Genis aile 19 (6.8)
Egitim durumu

Saglik meslek lisesi 34 (12.2)
Onlisans 30(10.8)
Lisans 188 (67.6)
Yiiksek lisans 26 (9.4)
Meslekteki calisma yili (X+SS) 10.86+7.5
Klinikte calisma pozisyonu

Servis hemgiresi 225 (80.9)
Sorumlu hemsire 33 (11.9)
Egitim hemsiresi 3(1.1)
Ameliyathane hemgiresi 1(0.4)
Ozel dal hemsiresi 16 (5.8)
Meslek yasantisinda ilce ve kdyde calisma deneyimi
Evet 72 (25.9)
Hayir 206 (74.1)

Meslek yasantisinda dogup biiyiidiigii ilden baska
illerde ¢calisma deneyimi

Evet 156 (56.1)
Hayir 122 (43.9)

Farkh Kkiiltiirlerden bireylerle meslek hayatinda
karsilasma durumu

Sik sik 141 (50.7)
Bazen 131 (47.1)
Hig 6 (2.2)

X£SS: Ortalama, Standart sapma, n: Sayi, %: Yiizde

TARTISMA

Kiiltiir, bireylerin saghik ve hastaliga
ilisgkin inanglarini, degerlerini ve sosyal
tutumlarini etkilemektedir (5,13).
Calismamizda hemsirelerin yaridan fazlasi
kiiltiiriin saglik hizmetlerini dogrudan veya
dolayl sekilde etkiledigi bilgisini
desteklemektedirler. Yilmaz ve ark. yaptigi
caligma sonucuyla benzerdir (14).
Calismamiza katilan hemsirelerin  %50,7’si
farkl kiiltiirlerden bireylerle meslek hayatinda
stk stk karsilagtiklarimi  ve 9%37.4’0 bu
hastalarla iletisim giicliigli  yasadiklarini
bildirmislerdir. Yalginer ve Cam’in
caligmalarinin sonucunda da, hemsirelerin,
%53.3’nlin Tirk kiiltiirinden farkli hastalara
bakim verdigi ve bu hastalara bakim verirken
%26.8"1 iletisim zorlugu yasadig1 belirlenmistir
(15). Aktas ve ark. ¢aligmasin da hemsirelerin
%357.1’inin Tiirk kiltiiriinden farkli hastalara
bakim verdigi ve hemsirelerin %97.1’inin
bakim verirken iletisim zorlugu yasadiklar
belirlenmistir  (8). Saglik  c¢alisanlarinin
hastalikla bas etme, sagligi yiikseltme ve
korumaya yonelik davramiglari anlamak igin
kiiltiirel veri toplamalar1 gerekmektedir. Saglik
bakimina yonelik girisimler, kiiltiirel veriler
iizerine temellenmedik¢e, hedefe ulasilmasi
olanaksizlasacak ve sunulan bakim eksik
kalacaktir  (12). Calisma
bakildiginda; hemsirelerin farkl kiiltiire sahip
bireylere bakim verirken iletisim giicligii

sonuglaria

yasadig1 ve onlara tam olarak ulagsamadiklari
goriilmektedir.  Etkin  hemsirelik  bakimi
sunabilmek igin ilk 6nce iletisim giigliiklerinin
ortadan kaldirilmas1 gerekmektedir.
Caligmamizda hemgirelerin = %57.9’u
icinde bulunduklart kiiltiiriin ~ 6zelliklerini,
deger yargilarini, normlarimi iyi bildiklerini
belirtmiglerdir. Literatiire bakildiginda benzer

caligmalarda benzer sonugclarla
karsilasilmaktadir (8,15).
Calismamiza  katilan hemsirelerin

%68.7’si bakim verdikleri bireylerin kiiltiirel
saglik uygulamalarin1 degerlendirdiklerini ve
%67.3’1 egitim ve danigmanlik hizmetlerini
bireylerin kiiltiiriine uygun hazirladiklarini
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Tablo 2. Hemsirelerin kiiltiirleraras1 hemsirelikle ilgili ifadelere katilma durumlarina gore dagilimlari

(n =278)
I S R
IFADELER e S = z S £
=) S = c >
= E E g = £ =
£ = s s c 5
g Q i ] =
n n n n n
(%) (%) (%) (%) (%)
1. Bakim verdigim bireyleri degerlendirirken onlarmn kiiltiirel 16 (5.8) 35 47 150 30
ozelliklerini 6grenmeye yonelik sorular sorarim. (12.6) (16.9) (54.0) (10.8)
2. Bakim verdigim bireylerin kiiltiirel saglik uygulamalarini 11 42 34 163 28
degerlendiririm. (4.0 (15.1) (12.2) (58.6) (10.1)
3. Bakim verdigim bireyler ile iletisimimde onlarin kiiltiirel 5 17 (6.1) 41 171 44
ozelliklerine uygun davranirim. (1.8) (14.7) (61.5) (15.8)
4. Bakim verdigim bireylere, onlarn kiiltiirel 6zelliklerine 6nem 5 6 39 175 53
verdigimi hissettiririm. (1.8) (2.2) (14.0) (62.9) (19.1)
5. Farkli kiiltiire sahip bireylerin davraniglarini kendi kiiltiirimle 37 67 68 90 16 (5.8)
kiyaslarim. (13.3) (24.1) (24.5) (32.4)
6. Farkli kiiltiire sahip bireylere karst dnyargili davranirim. 150 84 17 24 (8.6) 3
(54.0) (30.2) (6.1) (1.1)
7. Farkl killtiire sahip bireyleri daha iyi anlayabilmek i¢in 21 (7.6) 47 100 97 13 (4.7)
onlarin kiiltiirel 6zelliklerini aragtiririm. (16.9) (36.0) (34.9)
8. Farkh kiiltiire sahip bireylerin, kendi kiiltiirel normlarima 32 74 58 101 13 (4.7)
uygun hareket etmesini beklerim. (11.5) (26.6) (20.9) (36.3)
9. Farkli kiiltiire sahip bireylere hizmet verirken onlarin kiiltiirel 4 17 (6.1) 47 179 31
ozelliklerine dikkat ederim. (1.4) (16.9) (64.4) (11.2)
10. Farkli  kiiltire sahip bireylerin kiiltiirel 6zelliklerini 16 (5.8) 35 84 120 23 (8.3)
ogrenmeye istekliyimdir. (12.6) (30.2) (43.2)
11. Farkli kiiltiire sahip bireylere hizmet vermeyi zor bulurum. 34 79 61 82 22 (7.9)
(12.2) (28.4) (21.9) (29.5)
12. Farkli kiiltiire sahip bireylerin saglik ve hastaliga yiikledikleri 11 47 7 130 13 (4.7)
anlamlari arastiririm. (4.0) (16.9) (27.7) (46.8)
13. Farkli kiiltiire sahip bireyler ile iletisime gegerken giiglik 26 (9.4) 60 59 104 29
yasarim. (21.6) (21.2) (37.4) (10.4)
14. Farkli  kiiltire  sahip  bireyler = hakkinda  ¢alisma 6 20(7.2) 41 181 30
arkadaslarimdan bilgi alirm. (2.2) (14.7) (65.1) (10.8)
15. Farkli dil konusan hastamla iletisime ge¢mek icin, onun 12 (4.3) 38 49 134 45
diline ait temel kelime ve ciimleleri 6grenmeye caligirim. (13.7) (17.6) (48.2) (16.2)
(glinaydin, nasilsiniz, agriniz var mi, vb.)
16. Bireylerin kiiltiirel uygulamalarini, sagliklarina zarar 5 7 49 178 39
vermeyecekse desteklerim. (1.8) (2.5) (17.6) (64.0) (14.0)
17. Ortak kiiltiire sahip bireylerin, benzer davranislar gosterdigini 7 12 (4.3) 43 179 37
diistintirtim. (2.5) (15.5) (64.4) (13.3)
18. Kiiltiir, saglik hizmetlerini dogrudan veya dolayli sekilde 12 (4.3) 28 48 146 44
etkiler. (10.1) (17.3) (52.5) (15.8)
19. Calistigim kurumda sunulan hizmetler kiltiirel farkliliklar 39 78 88 60 13 (4.7)
dikkate alinarak diizenlenmektedir. (14.0) (28.1) (31.7) (21.6)
20. Bakim verdigim bireylerin kurumun kiltirine uygun 21 (7.6) 51 66 124 16 (5.8)
davranmasini beklerim. (18.3) (23.7) (44.6)
21. I¢inde bulundugum kiiltiiriin 6zelliklerini, deger yargilarini, 6 16 (5.8) 57 161 38
normlarini iyi biliyorum. (2.2) (20.5) (57.9) (13.7)
22. Kendi kiiltiiriimii, diger kiiltlirlerden daha {istiin buluyorum. 74 101 39 42 22 (7.9)
(26.6) (36.3) (14.0) (15.1)
23. Egitim ve damgsmanlik hizmetlerini bireylerin kiiltiiriine 9 19 (6.8) 63 157 30
uygun hazirlarim. (3.2) (22.7) (56.5) (10.8)
24. Hemgirelik kayitlarinda kiiltiirel verilere mutlaka yer veririm. 17 (6.1) 37 81 122 21 (7.6)
(13.3) (29.1) (43.9)
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ifade etmislerdir. Bu sonu¢ etkin hemsirelik
bakimmin olusturulmasinda ve sunulmasinda
olduk¢a Onem tagimaktadir. Son yillarda,
hemgirelerin  etkin  bakim  vermelerinde,
bireylerin kiiltiirel yapisim1 bilerek sunulan
hizmetin Onemi anlasilmis ve bu yoOnde
girisimler artirilmistir. Hemsirelerin bireyleri
kendi kiiltiirel kaliplarinda algilamalar1, kendi
kiiltiirlerinde  incelemeleri ve hemsirelik
yaklasiminda da bunlar1 géz Oniinde
bulundurmalart gerekir (1, 16).

Calismamizda hemsirelerin = %75.6’s1
farkli kiiltiire sahip bireylere hizmet verirken
onlarin kiiltiirel 6zelliklerine dikkat ettiklerini,
%64.4’1 farkli dil konusan hastalarla iletisime
geemek icin, onlarm diline ait temel kelime ve
climleleri 6grenmeye ¢alistiklarini, %64.8°1
bakim verdikleri bireyleri degerlendirirken
onlarin  kiiltiirel  ozelliklerini  6grenmeye
yonelik sorular sorduklarmi ve %51.5’1 farkl
kiiltiire sahip bireylerin kiiltiirel 6zelliklerini
ogrenmeye istekli olduklarini belirtmisglerdir.
Calisma sonuglarimizla benzer sekilde Ayaz ve
Bilgili’nin ¢alismasinda hemsirelerin biiytik bir
kismmnin  bireye 06zgli bakimda kiiltiirel
ozellikleri dikkate aldiklarini belirtmislerdir
(6).

Calismamizda  hemsirelerin =~ %82’si
bakim verdikleri bireylere, onlarin kiiltiirel
ozelliklerine Onem verdiklerini
hissettirdiklerini ifade etmislerdir. Calisma
sonucumuza benzer bir sekilde Foronda’nin
calismasinda, farkli kiiltirden bir hastaya
kiiltiirel yonden duyarli bir bakim verildiginde,
hemsirenin hasta ile olan etkilesiminin daha
etkin oldugu saptanmistir (17).

Calismamiza  katilan  hemsgirelerin
%351.5°1 kayitlarinda kiiltiirel verilere mutlaka
yer verdiklerini ifade etmislerdir. Saglik
bakimi1 saglik ekibi tarafindan verilir ve ekip
i¢i iletisimin bir boyutu da kayitlardir. Bakimin
devamliligr i¢in de kayitlar son derece Gnem
tagimaktadir. Hemsirelerin kiiltiirel farkliliklara
dair aldiklar bilgileri kayit altina almalart hem
mesleki beceri ve bilgilerin artmasma hem de
bakimin siirekliliginin saglanmasina zemin
hazirlar (1).

Calismada hemsirelerin  %41°1  farkli
kiiltiire sahip bireylerin, i¢inde bulunduklari
kiiltiiriin normlaria uygun hareket etmesini ve
%50.4’i  ise bakim verdikleri bireylerin
kurumun kiiltiirine uygun davranmasini
beklediklerini ifade etmislerdir. Calisma
bulgumuzun  aksine, @ Aktas ve ark.
calismasinda hemgirelerin  “Hastanin  deger
yargilar1 benimkilerden c¢ok farkli olsa bile,
uygun bakim yoOntemini se¢gmeye caligirim”
ifadesine daha yiiksek oranda katilim
gosterdikleri  bulunmustur  (8).  Yapilan
caligmalar hemsgirelik egitiminin bu konuda
etkili oldugunu vurgulamistir (14, 18).
Hemsirelik egitiminde transkiiltiirel hemsirelik
kavraminin  standart sekilde  verilmedigi
belirtilmektedir. Aradaki farklilik hemsirelik
egitiminde standart sekilde bir transkiiltiirel
hemsirelik igerigi olmamasindan kaynakli
olabilir. Hemsirelik bakimi, insan
gereksinimlerine goére kiiltiirel farkliliklar
dikkate alinarak cesitli bi¢imlerde olusturulur.
Hemsire farkli  kiiltiirlerle ¢alisgirken o
kiiltiirleri tanimali ve hastaya ya da kendisine
kiiltir soku yasatmamalidir. Hemsireler
bireylerin saglik davranislarini etkileyen 6zel
etmenleri anladiginda, onlarin gereksinimlerini
karsilamada daha basarili olurlar (12).
Yiiriitiilen ¢alismada hemsirelerin bu olumsuz
ifadeye katilmalari, kurumun transkiiltiirel
hemgirelik konusunda hizmet igi egitimlere
agirlik vermesini gerekli kilmaktadir (14, 19).
Cevre kiiltiiriin ayrilmaz bir parcasidir. Insan,
fiziksel, ekolojik, sosyopolitik ve kiiltiirel
varlik olarak ¢evresiyle karsilikli etkilesim
halindedir. Transkiiltiirel yaklasim bireye,
hastanede kaldigi siire iginde uymak ya da
yapmak durumunda oldugu dini uygulamalar
olup  olmadigim1  sormaktan  baslayip,
hastanedeki levhalar iki dilde yazmaya kadar
genis bir yelpazede diistiniilmelidir (1). Ancak
calismamizda ki hemsirelerin sadece %26.3’1
calistiklari  kurumda sunulan hizmetlerin
kiiltiirel farkliliklar dikkate aliarak
diizenlendigini  ifade etmislerdir. Saghk
hizmetlerinin sunuldugu kurumlarda, kdiltiir
farklilig1 dikkate alinarak gerekli diizenlemeler
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yapilirsa, bireylerin i¢inde bulunduklari ortama
ve duruma uyumlari hizla gerceklesecektir.
Calismamizda hemsirelerin  %77.7°si  ortak
kiiltiire sahip bireylerin, benzer davranislar
gosterdigini diistindiiklerini ifade etmislerdir.
Ortak kiiltiire sahip olunsa bile, bireysel
farkliliklar sagliga-hastaliga yiiklenen
anlamlarn ve uygulamalar1 degistirir. Bu
nedenle, bireysel farkliliklar dikkate alinarak
kisilerden ayrintili veri toplanmali ve bireye
0zgl hemsirelik bakimi hazirlanmalidir (1, 20,
21).
Sonuc ve Oneriler

Calismamizda  hemsirelerin ~ farkli
kiiltirden  bireylerle stk karsilastiklari,
hastalarmin ~ sahip  olduklarn  kdiltiiriin
ozelliklerini 6grenmeye istekli olduklar1 ancak
farkl kiiltiire sahip bireylerle iletisim giicligii
yasadiklari Transkiiltiirel
hemsireligin ve kiiltiire duyarli bakimin
Ooneminden son zamanlarda sik¢a sOz
edilmesine karsin, saglik bakim hizmetinde
uygulanamamaktadir. Lisans

bulunmustur.

yeterince
diizeyinde transkiiltiirel hemsirelik ile ilgili
derslerin  verilmesi,  Ogrencilerin  klinik
uygulamada farkli kiiltiire sahip bireylerle
yasadiklar1 giicliikleri tanimlayabilmeleri i¢in
rehberlik  edilmesi, hemsirelere  belirli
zamanlarda kiiltiire duyarli bakim konusunda
hizmet ici egitimler verilerek, hem bakimin
kalitesinin hem de meslegin
profesyonellesmesinin artirilmasi saglanabilir.

Calismanin Literatiire Katkisi

Hemgirelerin hastalarinin sahip
olduklart kiiltlirin  6zelliklerini  6grenmeye
istekli olduklar1 ancak farkli kiiltiire sahip
bireylerle iletisim  giigliigli  yasadiklar
bulunmustur.

Hemsirelerin bakim verdikleri
bireylerin kiiltiirel 6zelliklerine dikkat ettigi,
farkli dil konusan hastalarla iletisime ge¢mek
icin, onlarin diline ait temel kelime ve
climleleri 6grenmeye ¢alistiklar: bulunmustur.

Arastirmanin Sinirhliklar

Bu arastirma sonuglar1 arastirmanin
yiiriitiildiigii hastaneler de calisan hemsirelere
genellenebilir.

Tesekkiir

Calismaya katilan tiim hemsirelere
tesekkiir ederiz.
Cikar Catismasi Beyam

Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar

catigmasi yoktur. Tlim yazarlar son versiyon
lizerinde anlagmislardir..
Finansal Destek

Yazarlar bu ¢alisma i¢in herhangi bir
finansal destek almamuslardir.
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