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Özet 

Amaç: Bu araştırma, hemşirelik öğrencilerinde eleştirel düşünme eğilimleri ile klinik karar verme becerileri 

arasındaki ilişkiyi belirlemek amacıyla gerçekleştirilmiştir.  

Yöntem: Kesitsel, tanımlayıcı ve korelasyonel araştırma tasarımı kullanılan araştırma Mayıs-Haziran 2019 

arasında yapıldı. Veriler 411 hemşirelik öğrencisinden elde edilmiştir. Veriler, sosyo-demografik verilerden 

oluşan Kişisel Bilgi Formu, Eleştirel Düşünme Eğilimleri Ölçeği, Hemşirelikte Klinik Karar Verme Ölçeği 

kullanılarak toplanmıştır.  

Bulgular: Eleştirel Düşünme Eğilimleri Ölçeği puan ortalaması 76,66±15,31 ve Hemşirelikte Klinik Karar 

Verme Ölçeği toplam puan ortalaması 102,20±16,92 olarak belirlenmiştir. Eleştirel Düşünme Eğilimleri Ölçeği 

ve Hemşirelikte Klinik Karar Verme Ölçeği toplam ve alt boyut puanları arasında pozitif ve istatistiksel olarak 

anlamlı bir ilişki olduğu belirlenmiştir.  

Sonuç: Araştırma sonucunda öğrencilerin eleştirel düşünme eğiliminin düşük ve klinik karar verme becerisinin 

orta düzeyde olduğu belirlenmiştir. Bunun yanında Eleştirel Düşünme Eğilimleri Ölçeği ile Hemşirelikte Klinik 

Karar Verme Ölçeği toplam ve alt boyut puanları arasında pozitif bir ilişki vardır. Öğrencilerin eleştirel 

düşünme ve klinik karar verme becerilerini geliştirmeye yönelik planlamaların yapılması önerilmektedir.  

            Anahtar kelimeler: Eleştirel düşünme, Hemşirelikte klinik karar verme, Öğrenci 
 

Abstract 

Objective: This study was carried out to determine the relationship between critical thinking dispositions and 

clinical decision making skills in nursing students. 

Method: The study, which used cross-sectional, descriptive and correlational research design, was conducted 

between May and June 2019. Data were obtained from 411 nursing students. The data were collected using the 

Personal Information Form consisting of socio-demographic data, the Critical Thinking Dispositions Scale and 

the Clinical Decision-Making Scale in Nursing. 

Results: The mean Critical Thinking Dispositions Scale score was 76.66± 15.31, and the total mean score for 

Clinical Decision-Making Scale in Nursing was 102.20±16.92. It was determined that there was a positive and 

statistically significant relationship between Critical Thinking Dispositions Scale and Clinical Decision-

Making Scale in Nursing’s total and sub-dimension scores. 

Conclusion: As a result of the study, it was determined that the critical thinking disposition of the students was 

low and their clinical decision-making skills were moderate. In addition, there is a positive correlation between 

Critical Thinking Dispositions Scale and Clinical Decision-Making Scale in Nursing total and sub-dimension 

scores. It is recommended to make plans to develop students' critical thinking and clinical decision-making 

skills. 
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         HEMŞİRELİK ÖĞRENCİLERİNİN ELEŞTİREL DÜŞÜNME 

EĞİLİMLERİ İLE KLİNİK KARAR VERME BECERİLERİ İLİŞKİSİ: 

KESİTSEL BİR ARAŞTIRMA  
            THE RELATIONSHIP BETWEEN NURSING STUDENTS' CRITICAL THINKING 

DISPOSITIONS AND CLINICAL DECISION MAKING SKILLS: A CROSS-SECTIONAL STUDY 
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GİRİŞ

Etkili sorun çözme ve karar vermenin 

temelinde eleştirel düşünme becerisi yer 

almaktadır (1). Hemşireler, her gün karmaşık 

klinik ortamlarda yeni sorunlarla karşılaşmakta 

ve bu sorunları çözmek için eleştirel düşünme, 

sorun çözme ve karar verme becerilerini aktif 

olarak kullanmaktadır (2-4). Eleştirel düşünme, 

hızla değişen günümüz sağlık bakım 

ortamlarında hemşirelerin kompleks bakım 

gereksinimlerini etkili şekilde 

yönetebilmelerinde temel yetkinliklerden 

biridir (5). Hemşireler, eleştirel düşünme 

becerisini hem kişisel hem de mesleki 

yaşamlarında karşılaştıkları problemlere yanıt 

vermede kullanırlar (6). Daha önce yapılan 

çalışmalar, eleştirel düşünme becerisinin 

problem çözme becerisini geliştirdiğini (7, 8) ve 

klinik karar verme sürecini etkilediğini (9) 

göstermektedir. Geleceğin hemşireleri olarak 

öğrenci hemşirelerin hemşirelik eğitiminde 

kazandığı bilgi, deneyim ve beceriler onların 

meslek hayatındaki karar ve uygulamalarını 

etkilemektedir (10).   

Öğrencilerin eleştirel düşünme 

becerisinin gelişiminde hemşirelik eğitiminin 

etkisi çok sayıda çalışmada incelenmiştir. Bazı 

çalışmalarda, hemşirelik eğitiminin eleştirel 

düşünme düzeyini etkilediği belirlenirken (11-

17), diğer bazı çalışmalarda, hemşirelik 

eğitiminin eleştirel düşünme düzeyine etkisi 

olmadığını belirlenmiştir (18-20). Türkiye’de 

hemşirelik öğrencilerinin eleştirel düşünme 

becerisini geliştirmede hemşirelik eğitiminin 

etkisini araştırmak için yapılan bir meta analiz 

çalışmasının sonuçları ise hemşirelik eğitiminin 

öğrencilerin eleştirel düşünme becerilerini 

geliştirme konusunda yeterli olmadığını ve 

eleştirel düşünmeyi geliştirmeye yönelik 

uygulamalara gereksinim olduğunu ortaya 

koymuştur (21). 

Hemşireler, hasta bakım sonuçlarını ve 

hasta güvenliğini etkileyebilecek çok önemli 

kararlar vermektedir (22-27). Hemşirelik 

öğrencilerinde klinik karar verme becerisinin 

incelendiği araştırmalarda eğitim ile klinik 

karar verme arasında ilişki olduğu belirlenmiştir 

(27, 28). Ancak, hemşirelikte eleştirel 

düşünmeye ilişkin literatür incelendiğinde, 

çalışmaların sonuçları hemşire ve hemşirelik 

öğrencilerinde eleştirel düşünmenin düşük ve 

orta düzeyde olduğunu ve geliştirilmesi 

gerektiğini göstermektedir (8, 18, 29-32). 

Özellikle son yıllarda, eleştirel düşünme ve 

klinik karar vermenin eğitim yolu ile 

geliştirilebilir becerileriler olduğu kabul 

edilmekte ve hemşirelik öğrencilerinde 

geliştirmek için çabalar artarak devam 

etmektedir (6, 33-35).  

Eleştirel düşünme ve klinik karar 

verme, hemşirelik eğitimi sırasında öğrencilere 

kazandırılması gereken temel becerilerdir. Bu 

nedenle, öncelikle hemşirelik öğrencilerinin 

eleştirel düşünme ile klinik karar verme 

becerilerinin ve aralarındaki ilişkinin 

belirlenmesine gereksinim vardır. Ülkemizde, 

hemşirelik öğrencilerinde eleştirel düşünme ile 

klinik karar verme becerilerinin ilişkisini 

belirlemeye yönelik sınırlı sayıda çalışma 

bulunmaktadır (9). Mevcut araştırmanın bu 

becerilerin geliştirilebilir olması açısından 

geleceğin hemşireleri olan öğrencilerin eleştirel 

düşünme ve klinik karar verme arasındaki ilişki 

konusunda literatüre katkı sağlayacağı 

düşünülmektedir.  

GEREÇ ve YÖNTEM 

Araştırmanın Amacı ve Türü  

Araştırma, hemşirelik öğrencilerinin 

eleştirel düşünme eğilimleri ile klinik karar 

verme becerileri arasındaki ilişkiyi belirlemek 

amacıyla gerçekleştirilmiştir. Kesitsel, 

tanımlayıcı ve korelasyonel araştırma tasarımı 

kullanılmıştır. Araştırma aşağıdaki sorulara 

yanıt bulmayı amaçlamaktadır: (1) Öğrencilerin 

eleştirel düşünme eğilimleri ve klinik karar 

verme becerileri ne düzeydedir? (2) 

Öğrencilerin eleştirel düşünme eğilimleri ile 

klinik karar verme becerileri arasındaki ilişki 

var mıdır? 

Araştırmanın Evreni ve Örneklemi 

Araştırma evrenini, bir Hemşirelik Fakültesinin 

öğrencileri (N=1007) oluşturmuş, örneklem 

seçimine gidilmemiştir. Araştırmaya katılımda 
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gönüllülük esas alınmıştır. Veriler araştırmaya 

katılmaya gönüllü olan 411 hemşirelik 

öğrencisinden elde edilmiştir. 

 

Veri Toplama Araçları  

Araştırma verilerinin toplanmasında, 

gönüllülere sosyo-demografik verilerden oluşan 

Kişisel Bilgi Formu, Eleştirel Düşünme 

Eğilimleri Ölçeği ve Hemşirelikte Klinik Karar 

Verme Ölçeği kullanılmıştır. 

Kişisel Bilgi Formu: Form öğrencilerin 

cinsiyet, sınıf, yaş, mesleği isteyerek seçme vb. 

dokuz soru içermektedir.  

Eleştirel Düşünme Eğilimleri Ölçeği (EDEÖ): 

Araştırmada veri toplama aracı olarak Akbıyık 

(2002) tarafından geliştirilen “Eleştirel 

Düşünme Eğilimleri Ölçeği” kullanılmıştır 

(36). Bu ölçekteki maddeler Ennis (1985)’in 

belirlediği eleştirel düşünme eğilimleri temel 

alınarak geliştirilmiştir  (37). 30 maddeden 

oluşan beşli likert türündeki ölçeğin Cronbach 

alfa değeri 0,87 olarak hesaplanmıştır. Eleştirel 

düşünme eğilimleri ölçeği puanları her olumlu 

kökteki maddeye 1-5 arası, her olumsuz kökteki 

maddeye ise 5-1 arası puanlar verilerek 

hesaplanmıştır. Çalışmamızda 4-6-7-8-11-13-

14-18-19-20-24-26-27-29-30. maddeler tersten 

değerlendirilmiştir. Mevcut araştırmada ölçeğin 

Cronbach alfa değeri 0,90 olarak belirlenmiştir. 

Hemşirelikte Klinik Karar Verme Ölçeği 

(HKKVÖ): Jenkins (1983) tarafından, 

hemşirelik öğrencilerinin öğrencilerin kendi 

ifadelerine dayalı olarak klinik karar verme 

algılarının nasıl olduğunu tanımlamak için 

geliştirilmiştir. Ölçeğin orijinalinin Cronbach 

alfa değeri 0,83’tür (38). Durmaz-Edeer ve 

Sarıkaya (2015) tarafından Türkçe’ye 

uyarlanan ölçeğin Cronbach alfa değeri 0,78 

(39); mevcut araştırmada ise 0,89 bulunmuştur.  

Ölçekte “seçenek ve fikirleri araştırmak (1- 3- 

6- 7- 16- 22- 27- 30- 32- 37. maddeler)”, 

“amaçları ve değerleri soruşturmak (2- 9- 10- 

14- 21- 31- 33- 35- 38- 40. maddeler)”, 

“sonuçları değerlendirmek (13- 17- 18- 23- 25- 

26- 28- 29- 34- 39. maddeler)” ve “bilgiyi 

araştırmak ve yeni bilgiyi tarafsız olarak 

benimsemek (4- 5- 8- 11- 12- 15- 19- 20- 24- 

36. maddeler) olmak üzere toplam 40 madde ve 

dört alt ölçek (her biri 10 madde) yer 

almaktadır. Ölçekte 22 madde (1, 3, 5, 7, 8, 9, 

10, 11, 14, 16, 17, 18, 20, 26, 27, 28, 29, 33, 35, 

36, 37, 38) pozitif ve 18 madde (2, 4, 6, 12, 13, 

15, 19, 21, 22, 23, 24, 25, 30, 31, 32, 34, 39, 40) 

negatif anlamlıdır. Negatif anlamlı maddeler 

ters puanlandırılmaktadır. Ölçeğin her maddesi 

1 = Asla, 2 = Nadiren, 3 = Ara sıra, 4 = sık sık, 

5 = Her zaman olarak değerlendirilmektedir 

(38, 39). 

Ölçeğin her alt boyutundan 10 ile 50 

arasında, toplamından ise 40 ile 200 arasında 

puan alınmaktadır. Ölçeğin kesme noktası 

bulunmamaktadır. Ölçek, alt boyut puanları ve 

ölçek toplam puanı üzerinden 

değerlendirilmektedir. Ölçekten yüksek puan 

alınması yüksek, düşük puan alınması düşük 

klinik karar verme algısını ifade etmektedir (38, 

39). 

Verilerin Toplanması 

 Mayıs-Haziran 2019 tarihlerinde 

araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakültesinde 

öğrenim gören tüm öğrencilere ulaşılmaya 

çalışılmıştır. Öğrencilere araştırmanın amacı ve 

verilerin gizliliği hakkında bilgi verilmiştir. 

Gönüllülerin onamı alındıktan sonra, 512 

öğrenciye veri toplama formları dağıtılmış ve 

436 form geri alınmıştır (Yanıt oranı: %85.16). 

Bu formlardan 25 tanesi eksik veri içerdiği için 

411 form analiz edilmiştir. Veri toplama 

formları öğrencilere ders öncesi sınıfta 

uygulanmış, öğrenciler tarafından 

yanıtlandıktan sonra toplanmıştır. Araştırma 

araçlarının tamamlanması 20-25 dakika 

sürmüştür. 

 

Verilerin Analizi ve Değerlendirilmesi  

Veri analizinde ‘‘SPSS 16.0’’ istatistik 

programı kullanılmıştır. Öğrenci hemşirelerin 

tanıtıcı özellikleri ve ölçek puanlarının 

hesaplanmasında tanımlayıcı istatistikler, ölçek 

güvenirlik katsayısı analizinde Cronbach Alpha 

katsayısı kullanılmıştır. Tabachnick and Fidell 

(2019)’e göre araştırmada kullanılan verilerin 

normal dağılım, çarpıklık ve basıklık 

değerlerinin -1,5 ile +1,5 arasında olmasına 

bağlıdır (40). Bu bilgiye dayanarak mevcut 

araştırmanın verilerinin normal dağılım 
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gösterdiği kabul edilmiştir. Bu nedenle, 

öğrencilerin EDEÖ ve HKKVÖ arasındaki 

ilişkinin incelenmesi için Pearson’s korelasyon 

ve regresyon analizi kullanılmıştır. Bulguların 

yorumlanmasında 0,05 anlamlılık düzeyi ölçüt 

alınmıştır. 

Araştırmanın Etik Yönü 

 Araştırma öncesi, Üniversite Etik 

Kurulu’ndan (Karar Tarihi: 20.03.2019 tarihi, 

Karar Sayısı: 281) etik kurul onayı alınmıştır. 

Araştırmanın yapılabilmesi için araştırmanın 

yapıldığı kurumdan gerekli izinler alınmıştır. 

Katılımcılara araştırmanın amacı anlatılmış, 

kişilerin bilgilerinin gizli tutulacağı bilgisi 

verilmiş ve soruları yanıtlanmıştır. Katılımcılar 

araştırmaya katılımın gönüllü olduğu ve 

istedikleri zaman herhangi bir nedenle 

araştırmadan çekilebilecekleri konusunda bilgi 

verilmiş, veri toplama araçları uygulanmadan 

önce sözlü bilgilendirilmiş onamları alınmıştır. 

 

 

BULGULAR 

 

Tablo 1. Katılımcı özellikleri (N=411) 

 
            *Öğrencilerin kendi algıları dikkate alınmıştır.      Yaş ortalaması: 20.80±1.42 

 

 
Katılımcı özellikleri Tablo 1’de 

sunulmuştur. Öğrencilerin %72.5'i kadın, 

%27.7’si ikinci sınıf öğrencisi ve yaş ortalaması 

20.80±1.42 yıldır. Öğrencilerin %60.6’sının 

hemşirelik mesleğini isteyerek seçtiği. 

%48.7’sinin istediği sosyal etkinliklere 

katılabildiği, istediği bilimsel etkinliklere ise 

sadece %29.4’ünün katılabildiği, %35.8'inin 

üniversiteye başlamadan önce ilçede yaşadığı, 

%37’sinin aile yapısını demokratik olarak ve 

%86.6’sının kendisini orta sosyoekonomik 

düzeyde algıladığı belirlendi.  

Tanıtıcı Özellikler  Sayı Yüzde 

Cinsiyet Erkek  

Kadın  

113 

298 

27.5 

72.5 

Sınıf 1. sınıf 

2. sınıf 

3. sınıf 

4. sınıf 

82 

114 

105 

110 

20.0 

27.7 

25.5 

26.8 

Mesleği isteyerek seçme durumu Evet 

Hayır 

249 

162 

60.6 

39.4 

İstediği sosyal etkinliklere katılma 

durumu 

Evet 

Hayır 

Kısmen katılıyorum 

200 

44 

167 

48.7 

10.7 

40.6 

İstediği bilimsel etkinliklere katılma 

durumu 

Evet 

Hayır 

Kısmen katılıyorum 

121 

145 

145 

29.4 

35.3 

35.3 

Üniversiteye başlamadan önce yaşadığı 

yer 

Büyükşehir 

Şehir 

İlçe 

Köy 

104 

89 

147 

71 

25.3 

21.7 

35.8 

17.3 

Aile yapısı* Otoriter 

Aşırı ilgili 

Demokratik 

Koruyucu 

İlgisiz 

49 

55 

152 

145 

10 

11.9 

13.4 

37.0 

35.3 

2.4 

Sosyoekonomik Düzey* Düşük 

Orta 

Yüksek 

45 

356 

10 

10.9 

86.6 

2.4 
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Tablo 2. EDEÖ ve HKKVÖ toplam ve alt boyut ortalamaları (N=411) 

 

EDEÖ Mean SD Min-Max 

Ölçek Toplam  76.66 15.31 50-126 

HKKVÖ    

Seçenek ve fikirleri araştırmak 24.50 4.70 12-40 

Amaçları ve değerleri soruşturmak 26.14 4.07 14-43 

Sonuçları değerlendirmek 25.52 5.52 11-40 

Bilgiyi araştırmak ve yeni bilgiyi tarafsız 

olarak benimsemek 

26.04 4.50 13-40 

Ölçek Toplam 102.20 16.92 58-158 

 
Öğrencilerin EDEÖ ortalama puanı 

76,66±15.31 ve HKKVÖ ortalama puanı 

102.20±16.92’dir. HKKVÖ “seçenek ve 

fikirleri araştırmak” alt boyut puan ortalaması 

24.50±4.70, “amaçları ve değerleri 

soruşturmak” alt boyut puan ortalaması 

26.14±4.07, “sonuçları değerlendirmek” alt 

boyut puan ortalaması 25.52±5.52, “bilgiyi 

araştırmak ve yeni bilgiyi tarafsız olarak 

benimsemek” alt boyut puan ortalaması 

26.04±4.50’dir (Tablo 2). 

 

 

Tablo 3. EDEÖ ve HKKVÖ toplam ve alt boyutları ilişkisi (N=411) 

 
 

EDEÖ ve HKKVÖ toplam ve alt 

boyutları ilişkisi Tablo 3’te verilmiştir. Tabloda 

da görüldüğü gibi EDEÖ ile HKKVÖ toplam ve 

alt boyut puanları arasında pozitif ve 

istatistiksel olarak anlamlı bir ilişki 

bulunmuştur (p=0,00). 

 

Tablo 4. EDEÖ ve HKKVÖ regresyon analizi (N=411) 

 
EDEÖ  HKKVÖ    

B SD  Beta    t  p F Model 

(p) 

R2 Adj. 

R2 

Durbin-

Watson 

(Sabit)  

 

1.156 3.475 - 15.238 0.000 208.725 0.000 0.338 0.336 1.189 

EDEÖ 0.642 0.044 0.581 14.447 0.000 

      

 
 

 

 HKKVÖ Alt Boyutları 
EDEÖ  Seçenek 

ve fikirleri 

araştırmak 

Amaçları ve 

değerleri 

soruşturmak 

Sonuçları 

değerlendi

rmek 

Bilgiyi araştırmak ve 

yeni bilgiyi tarafsız 

olarak benimsemek  

HKKV 

Toplam 

EDEÖ 

Toplam 

r 0.546* 0.476* 0.547* 0.521*  0.581* 

 p      0.000 0.000 0.000 0.000    0,000 
*Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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Eleştirel düşünmenin hemşirelikte klinik karar 

verme üzerine etkisini belirlemek için 

regresyon analizi kullanıldı. Regresyon 

analizine göre, kurulan modelin istatistiksel 

olarak anlamlı olduğu görülmektedir 

(F=208.725; p=0.00). Eleştirel düşünme, klinik 

karar verme becerisindeki toplam varyansın 

%33.8’ini açıklamaktadır (R2=0.338). Ağırlık 

değişkenindeki bir birimlik artış, hemşirelikte 

klinik karar verme becerisi üzerinde 0.642’lik 

artışa neden olmaktadır (B=0.642) (Tablo 4). 

 

  TARTIŞMA 

Hemşireler, sağlık kurumlarında hasta ile 

daha fazla etkileşmesi ve hastanın durumundaki 

değişimleri daha erken dönemde fark 

edebilmesi nedeniyle sağlık ekibinin karar 

verme sürecinde etkin bir rol oynamaktadır 

(41). Hemşirelerin durumu analiz etme ve 

uygun müdahalelere karar verme becerisi, hasta 

sonuçları açısından oldukça önemlidir (34). Bu 

süreçte, doğru kararlar verebilmek için tüm 

seçeneklerin belirlenmesi ve 

değerlendirilebilmesi gerekmektedir (41). 

Eleştirel düşünme, hemşirelerin klinik karar 

verme becerilerini olumlu yönde etkileyerek 

hastalarla ilgili daha doğru karar vermelerini 

sağlamaktadır (41). Profesyonel hemşirelik 

uygulamalarının temelini oluşturan klinik karar 

vermenin, eğitim süresince değerlendirilmesi ve 

geliştirilmesi önemlidir (33). Eleştirel düşünme 

ve klinik karar becerilerinin geliştirilebilmesi 

için konunun detaylı şekilde araştırılması 

gerekmektedir.  

Bu araştırmada, hemşirelik öğrencilerinin 

eleştirel düşünme eğilimleri ile klinik karar 

verme becerileri arasındaki ilişki incelenmiştir. 

Mevcut araştırmada, öğrencilerin eleştirel 

düşünme eğilimlerinin düşük olduğu 

bulunmuştur. Hemşirelik öğrencilerinin 

eleştirel düşünme düzeyinin, bazı çalışmalarda, 

araştırmamıza benzer şekilde düşük olduğu 

belirlenirken (8, 9, 11, 12, 14, 15, 30, 42), bazı 

çalışmalarda ise orta düzeyde olduğu 

belirlenmiştir (43, 44). Hemşirelik öğrencileri 

ile yapılan çalışmalar, hemşirelik öğrencilerinin 

eleştirel düşünme düzeylerinin istenilen 

düzeyde olmadığı, eleştirel düşünme düzeyinin 

çoğunlukla düşük ve orta düzeyde olduğu 

görülmektedir. Sağlık ekibinin önemli üyesi 

olan hemşireler, klinik süreçlerde hızlı karar 

verilmesi gereken kompleks sorunlarla sıklıkla 

karşılaşmaktadırlar. Bilginin hızla değiştiği 

sağlık alanda çalışan hemşirelerin, kararlarını 

doğru verebilmesi için eleştirel düşünme 

becerilerinin yüksek olması önem arz 

etmektedir (45). 

Araştırmada, HKKVÖ toplam ve alt 

boyutlarında öğrencilerin puan ortalamalarının 

orta düzeyde olduğu söylenebilir. 

Avusturalya’da yapılan bir çalışmada, HKKVÖ 

seçenek ve fikirleri araştırmak, amaçları ve 

değerleri soruşturmak, sonuçları 

değerlendirmek alt boyutları orta düzeyde iken, 

bilgiyi araştırmak ve yeni bilgiyi tarafsız olarak 

benimsemek alt boyutunun yüksek düzeyde 

olduğu belirlenmiştir (46). Ülkemizde yapılan 

bir çalışmada, öğrencilerin klinik karar verme 

düzeyinin iyi olduğu, tüm alt boyut puan 

ortalamalarının ise oldukça yüksek olduğu 

bulunmuştur (27). Yapılan çalışmalarda karar 

verme becerilerinin farklı düzeylerde olduğu 

belirlenmiştir (9, 28, 47-49). Öğrencilerin karar 

verme düzeyi ile ilgili farklılıkların, 

çalışmaların yapıldığı okulların farklı müfredat 

içerikleri ve eğitim yöntemlerini 

uygulamasından kaynaklanabileceği 

belirtilmektedir (27). Hemşirelik 

uygulamalarının temelinde yer alması 

nedeniyle, klinik karar verme becerisinin 

hemşirelik öğrencilerinde mezuniyet önce 

geliştirilmesine yönelik planlamaların 

yapılması önceliklidir. Klinik karar verme 

becerisini geliştirmeye yönelik titizlikle 

planlanmış deneysel araştırmalar planlanması, 

hemşirelik okulu eğitici ve yöneticilerinin bu 

konuya dikkatlerinin çekilerek eğitim programı 

içeriklerinin ve eğitim yöntemlerinin güncel 

kanıtlar doğrultusunda güncellenmesinin 

öğrencilerde bu becerinin artırılmasında yararlı 

olabileceği düşünülmektedir. 

 Araştırmada öğrencilerin EDEÖ ile 

HKKVÖ toplam ve alt boyutları arasında pozitif 

ve anlamlı bir ilişki bulunmuştur. Türkiye’de 
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hemşirelik öğrencileriyle yapılan bir çalışmada 

da araştırmamıza benzer şekilde eleştirel 

düşünme eğilimi ile klinik karar verme arasında 

pozitif ve istatistiksel olarak anlamlı bir ilişki 

belirlenmiştir (9). Eleştirel düşünme becerisinin 

geliştirilmesinin tanı koyma ve karar vermeyi 

geliştirmeye hizmet edebileceği, böylece daha 

olumlu hasta sonuçları sağlayabileceği 

düşünülmekle birlikte, yapılan bir literatür 

incelemesinde, klinik uygulamada eleştirel 

düşünmeyi araştıran sınırlı sayıda çalışma 

olduğu belirtilmiştir (50). Araştırmamızda 

EDEÖ ile HKKVÖ arasındaki pozitif ilişki bu 

nedenle önemli bir bulgudur. Eleştirel 

düşünmenin klinik karar vermeyi yüksek 

oranda açıkladığının belirlenmesinin de gözden 

kaçırılmaması gereken önemli bir bulgu olduğu 

düşünülmektedir. Bu bulgunun anlamı, klinik 

karar verme becerisinin geliştirilebilmesi için 

eleştirel düşünme becerilerinin geliştirilmesinin 

oldukça etkili olacağıdır. Hemşirelik eğitiminde 

eleştirel düşünme ve klinik karar vermeyi 

destekleyen ders içeriklerinin, öğretim yöntem 

ve tekniklerinin kullanımının artırılması ve aktif 

yöntemlerle desteklenen zengin öğrenme 

deneyimlerinin sağlanması öğrencilerin 

eleştirel düşünme ve klinik karar verme 

becerilerinin geliştirilmesinde faydalı 

olabilecektir.  

Araştırmanın Sınırlılıkları 

Bu araştırma, Türkiye’nin güneyinden 

bir üniversitenin Hemşirelik Fakültesi’nde 

araştırmanın yapıldığı dönemde öğrenim gören 

öğrencilerle sınırlıdır.   

  

SONUÇ ve ÖNERİLER 

Araştırmada, öğrencilerin eleştirel 

düşünme eğiliminin düşük ve klinik karar 

verme becerilerinin orta düzeyde olduğu 

belirlenmiştir. Bu sonuçlar, öğrencilerin 

eleştirel düşünme eğiliminin ve klinik karar 

verme becerilerinin geliştirilmesi gerektiğini 

göstermiştir. Ayrıca öğrencilerin EDEÖ ile 

HKKVÖ toplam ve alt boyut puanları arasında 

pozitif yönlü anlamlı bir ilişki bulunmuştur. 

Hemşirelik bakımında oldukça temel olan bu 

özelliklerin öğrencilerin eğitimleri süresince 

geliştirilmesine yönelik planlamaların 

artırılması gerekmektedir. Bu nedenle, 

hemşirelik eğitimi veren kurumların 

yöneticilerinin ve öğretim elemanlarının bu 

gereksinime yönelik farkındalıkları 

artırılmalıdır. Bunun yanında, öğrencilerin 

eleştirel düşünme eğilimi ve klinik karar verme 

becerilerini inceleyen araştırmaların, farklı 

eğitim modeli, müfredat programı ve öğretim 

yöntemlerinin kullanıldığı okullarda öğrenim 

gören öğrencilerle ve daha geniş örneklemlerle 

planlanması önerilmektedir. Bu farklılıkların 

etkisini ortaya koyabilecek karşılaştırmalı ve 

çok merkezli araştırmaların planlanması da 

yararlı olabilecektir. 

 

Teşekkür 

Araştırmaya katılan öğrencilere 

katkılarından dolayı teşekkür ederiz. 

 

Çıkar Çatışması 

Yazarlar çıkar çatışması 

bildirmemişlerdir 

 

Finansal Destek 

Yazarlar bu çalışma için finansal 

destek almadıklarını beyan etmişlerdir. 
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