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OZET

Bu arastirma intorn 6grencilerin uzaktan egitim stirecinde kullandiklart hemsirelik tanilarini incelemek amaciyla
yapilmistir. Tanimlayict tipteki arastirma 01 Mayis-31 Haziran 2021 tarihlerinde bir hemsirelik fakiiltesinin
“Hemgirelik Bakim Yonetimi” dersine kayitli 128 intdrn 6grenci ile yapilmistir. Veriler intérnlerin uzaktan egitim
siirecinde ders kapsaminda hazirladiklari bakim planlarindan elde edilmistir. intdrnlerin yaptiklar1 bakim
planlarindaki hemsirelik tanilart NANDA-I Taksonomi II alanlari altinda gruplanmustir. Veriler SPSS 25.0 paket
programinda degerlendirilmis, tanimlayic1 analizler yapilmistir. Arastirma kapsamindaki intdrnlerin yas
ortalamasi 21.31£2.05 olup %59.4°ii kiz 6grencidir. Intdrnler NANDA-I’1n 11 alaninda 75 farkli hemsirelik tanist
belirlemistir. intdrnlerin %21.3’ii beslenme-metabolik, %17.8’i aktivite-egzersiz ve %11.8’i saghg algilanma-
sagligm ydnetimi alanlarindan tam1 koymustur. Intérnlerin deger inang alani ile cinsellik alanindan ayni oranda
(%0.6) tam1 koyduklari, en az basetme-stres toleransi (%0.4) alanindaki tanilar1 kullandiklar1 saptanmustir.
Intdrnlerin en cok akut agr1 (%8.2), uyku oriintiisiinde rahatsizlik (%5.6) ve enfeksiyon riski (%5.4) tanilarmi
kullandiklar1 saptanmistir. En az kullandiklar: tanilar ise amagsiz gezinme, bakim verici roliinde zorlanma, disuse
sendromu oldugu (%0.1) kullandiklar1 saptanmistir. Bu sonuglar dogrultusunda; hemsirelik 6grencilerine bakim
plan1 hazirlama konusunda daha ileri diizeyde bilgi ve beceri kazandiracak ¢aligmalarin yapilmasi onerilir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik tanisi, uzaktan egitim, intérn 6grenci.

The Situation of Using Nursing Diagnoses by Intern Students in the Distance Education Process
ABSTRACT

This research was carried out to examine the nursing diagnoses used by intern students during the distance
education process. The descriptive study was conducted with 128 intern students enrolled in the "Nursing Care
Management™ course of a nursing faculty between May 01 and June 31, 2021. The data were obtained from the
care plans prepared by the interns within the scope of the course during the distance education process. Nursing
diagnoses in the care plans made by the interns are grouped under NANDA-I Taxonomy Il fields. The data were
evaluated in the SPSS 25.0 package program and descriptive analyzes were made. The average age of the interns
within the scope of the research is 21.31+£2.05 and they are female students, 59.4% of them. Interns identified 75
different nursing diagnoses in 11 areas of NANDA-I. 21.3% of the interns were diagnosed in the fields of nutrition-
metabolic, 17.8% activity-exercise, and 11.8% health perception-health management. It was determined that the
interns made diagnoses in the field of value belief and sexuality at the same rate (0.6%), and they used the
diagnoses in the fields of coping-stress tolerance (0.4%) the least. It was determined that the interns mostly used
the diagnoses of acute pain (8.2%), disturbed sleep pattern (5.6%), and risk of infection (5.4%). The diagnoses
they used the least were aimless wandering, difficulty in the caregiver role, disuse syndrome, and they used these
diagnoses at the same rate (0.1%). According to the results; it is recommended to carry out studies that will provide
nursing students with more advanced knowledge and skills in preparing a care plan.
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GIRIS
Hemsireler saglikli ve hasta bireyin bakim gereksinimlerini karsilarken, hemsirelik bakiminin kalitesini
artirmak, yaptiklar1 uygulamalar kayit altina almak ve hemsirelik bilgisinin paylagilmasini saglamak
amactyla hemsirelik siirecini kullanir (Kaya, 2012; Taskin Yilmaz, Sabanciogullart & Aldemir, 2015).
Hemsirelik siireci hastaya verilecek bakimin sistematik olarak siirdiiriilmesi amaciyla olusturulan veri
toplama, tanilama, planlama, uygulama ve degerlendirme asamalarindan olusan bilimsel bir kilavuzdur
(Birol, 2009; Carpenito, 2021). Hemsirelik siirecinin ilk asamasini olusturan veri toplama hastanin
mevcut ya da potansiyel sorunlarini saptamak amactyla kullanilmaktadir. Verilerin toplamasinda farkl
modeller bulunmasina karsin hemsirelik egitiminde en ¢ok Gordon’un Fonksiyonel Saglik Oriintiileri

(FSO) Modeli tercih edilmektedir. Saghikli ya da hasta bireyden elde edilen veriler, sorunun yani
hemgirelik tanisinin saptanmasinda kullanilmaktadir (Birol, 2011; Kaya, 2012).

Hemsirelik tanisi, hemsirelik bakim planlarinin temelini olusturur. Ayrica hemsirelik tanisi, beklenen
sonuclari/hedefleri ve bu hedeflere ulagmak icin gereken hemsirelik miidahalelerini amaclar veya
tammlar. Iyi tanimlanmis bir hemgirelik tanisi, hastanin prognozunu degerlendirir ve problemin
¢oziimiinii kolaylastirir (Boldt, ve ark, 2010; Carpenito-Moyet, 2013). Hemsgirelik tanisinin dogru ve
oncelik sirasina uygun olarak saptanmasi, hastaya verilecek hemsirelik bakiminin planlamasi,
uygulanmasi ve bakimin degerlendirilmesinde etkili olan 6nemli bir basamaktir (Birol, 2009; Carpenito,
2021; Tambag & Can, 2014). Nitekim hemsirelik 6grencileriyle yapilan ¢aligmalarda 6grencilerin bakim
plam1 yaparken hemsirelik siirecinin farkli basamaklarinda zorluk yasadiklari, en ¢ok tam1 koyma
basamaginda zorlandiklar1 saptanmistir (Keski & Karadag, 2010; Sendir, Acaroglu & Aktas 2009;
Tagkin Yilmaz, Sabanciogullar1 & Aldemir, 2015). Bununla birlikte 6grencilerin bakim planlarinda
saptadiklar1 tam sayismin az oldugu ve FSO modelinin tiim alanlaridan tam koyamadiklar1 (Taskin
Yilmaz, Sabanciogullart & Aldemir, 2015; Tiirk, Tugrul & Sahbaz, 2013), tibbi tani, semptom ve
bulgulari hemsirelik tanisi olarak kullandiklari (Giiner ve Terakye, 2000; Uysal ve ark., 2016), NANDA-
I taksonomisinde yer almayan ifadeleri hemsirelik tanisi olarak ifade ettikleri belirtilmektedir (Aydin &
Akansel 2013). Aym1 zamanda Ogrencilerin yaptiklari bakim planlarinda enfeksiyon riski, agri,
anksiyete, beslenme oOriintiisiinde degisim, solunum fonksiyonlarinda degisim, deri biitiinliigiinde
bozulma ve uyku diizeninde bozukluk gibi hastalarin fiziksel gereksinimlerine yonelik tanilar1 da sik
kullandiklar1 belirlenmistir (Erden ve ark., 2018, Gok Ozer & Kuzu, 2006; Tambag & Can, 2014; Tiirk,
Tugrul & Sahbaz, 2013).

Hemsirelik egitiminin COVID-19 pandemisi nedeniyle uzaktan egitim yoluyla siirdiiriilmesi
ogrencilerin hastane uygulamalarin1 kesintiye ugratmistir. Uygulamali bir disiplin olan hemsirelik
egitiminde Ozellikle son smif intdrn Ogrencilerin birey merkezli bir yaklagimla hastanin bakim
gereksinimlerini saptamasi ve bu gereksinimler dogrultusunda uygun hemsirelik girisimlerini yapmasi
ve kayit altina almasi mezuniyet 6ncesi kazanmalar1 gereken 6nemli bir yetkinliktir. Nitekim literatiirde
uzaktan egitim siirecinde intérn 6grencilerin hemsirelik tanisini koyma durumunu inceleyen herhangi
bir ¢aligmaya rastlanmamigstir. Bu aragtirma; intérn 6grencilerin uzaktan egitim siirecinde bakim
planlarinda kullandiklar1 hemsirelik tanilarini incelemek amaciyla planlanmaistir.

GEREC VE YONTEM
Arastirmanin Tipi

Arastirma tanimlayici tiptedir.
Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini bir hemsirelik fakiiltesinin 4. simifinda 6grenimini siirdiiren ve “Hemsirelik
Bakim Yonetimi” dersinin bir subesine kayithi olan (n=129) intdrnler olusturmustur. Calismada
ormeklem secim yontemi kullanilmamis dersin uygulamasi icin yariyil siiresince hazirladigi bakim
planint teslim eden intdrnler (n=128) oOrneklemi olusturmustur. Arastirmaya intérn hemsirelik
ogrencilerinden “Hemsirelik Bakim Yonetimi” dersine kayitli olup, bakim planini teslim eden tiim
ogrenciler dahil edilmistir. Intdrnlerden bir tanesi bakim planini teslim etmedigi igin, arastirma, 128
bakim plani ile arastirma tamamlanmastir.
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Veri Toplama Araclan

Verilerin toplanmasinda “Hemsirelik Bakim Yo6netimi” dersinin uygulamasi i¢in dersin yiriitiicii
Ogretim eleman tarafindan Gordon’un FSO modeline gore hazirlanan veri toplama formu ve bu form
dogrultusunda dgrenciler tarafindan doldurulan bakim planlari kullanilmstir.

Verilerin Toplanmasi

Veriler 01 Mayis-31 Haziran 2021 tarihleri arasinda toplanmistir. Veri toplama formlar1 COVID-19
pandemisinde derslerin ¢evrimici olarak yiiriitiilmesi nedeniyle 2020-2021 yili bahar yariyilin birinci
haftasinda iiniversitenin uzaktan egitim merkezi portalina yiiklenmis ve &grencilerin erisimine
acilmustir. Intdrnlerden veri toplama formunu ailesinde ya da yakinlarinda kronik hastalik dykiisii olan
bireye gore doldurmalari ve bakim planlarini1 yapmalar1 istenmistir. Intdrnler hazirladiklar veri toplama
formlarin1 ve bakim planlarim tekrar uzaktan egitim merkezi portalina yiiklemislerdir. Ogrencilerin
hazirladiklar1 bakim planlarindaki hemsirelik tanilari NANDA-International Taksonomi II’ye gore
gruplandirilan Carpenito’nun El Kitabindan Tirkceye ¢evrilen Erdemir ve Tirk’iin referans kitabi
kullanilarak degerlendirilmistir (Carpenito, 2021).

Verilerin Analizi

Verilerin degerlendirilmesinde “Statistical Package for Social Science 25.0 paket programi” ve
tanimlayici analizlerden sayi, yiizde, ortalama ve standart sapma kullanilmustir.

Arastirmanin Sinirhliklar

Arastirmanin yiiritiildiigii siiregte pandemiye bagli olarak derslerin uzaktan egitim yontemiyle
gerceklestirilmesi ve klinik uygulamalarin hastane ortaminda yapilamamasi nedeniyle intdrnlerin bakim
planlarin1 ailesinde kronik hastaligi olan bireylere gore hazirlamalar arastirmanin siirliligim
olusturmustur.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin yiiriitiilebilmesi i¢in bir {iniversitenin hemsirelik fakiiltesindeki Girigimsel Olmayan
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan (tarih: 03.05.2021 ve protokol no:021/247) etik kurul izni ve ilgili
fakiiltenin dekanligindan kurum izni alinmistir. Intdrnlere uygulama oncesi arastirmaya yonelik
bilgilendirme yapilarak s6zlii onamlar1 alinmustir.

BULGULAR
Arastirmaya katilan intdrnlerin (n=128) yas ortalamasi 21.31£2.05 olup, 76’s1 (%59.4) kiz 6grencidir.

Arastirma kapsaminda intdrnlerin kullandigi hemsgirelik tanilar1 Tablo 1°de gosterilmistir. Arastirma
kapsamindaki intdrnlerin hazirladiklar: toplam 128 bakim plani incelenmis, NANDA-I'1n 11 alaninda
toplam 664 hemsirelik tanisi kullandiklari saptanmistir. En ¢ok kullanilan hemsirelik tanilarinin
sirasiyla; %21.3’{inlin beslenme-metabolik, %17.8’inin aktivite-egzersiz, %11.8’inin saglig1 algilama-
saghigin yonetimi, %11.3’liniin biligsel/algisal ve %9.9’unun kendini algilama alanlarinda oldugu
belirlenmistir. Intdrnlerin en az basetme-stres toleransi (%0.3), deger-inang (%0.6), cinsellik (%0.6) ve
rol-iliski (%0.7) alanlarindan tan1 saptadiklar1 belirlenmistir. Intdrnlerin bakim planlarinda NANDA-I
tan1 listesinde yer alan 75 farkli hemsirelik tanisimi belirledikleri, en ¢ok akut agr1 (%8.2), uyku
oriintiisiinde rahatsizlik (%5.6), enfeksiyon riski (%5.4), diisme riski (%4.9) ve aktivite intoleransi
(%4.4) tanilarin1 kullandiklart saptanmistir. En az kullandiklar1 tanilarin ise amagsiz gezinme, bakim
verici roliinde zorlanma, disuse (kullanamama) sendromu oldugu saptanmistir (Tablo 1).
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Tablo 1. Intérnlerin NANDA-I'e Gore Belirledigi Hemsgirelik Tanilarinin Dagilimi

Hemysirelik tanilar n %
Saghg1 Algilama-Saghgin Yonetimi 92 11.8
1. Diigsme riski 38 4.9
2. Fazla kilolu olma 28 3.6
3. Saglig1 yonetmede etkisizlik 5 0.6
4. Saglig1 stirdiirmede etkisizlik 5 0.6
5. Travma riski 4 0.6
6. Aspirasyon riski 3 0.4
7. Riskli saglik davranislar 3 0.4
8. Obesite 2 0.3
9. Biiylime ve gelismede gecikme 1 0.1
10. Cerrahi iyilesmede gecikme riski 1 0.1
11. Enerji alaninda rahatsizlik 1 0.1
12. Yaralanma riski 1 0.1
Beslenme-Metabolik 166 21.3
1. Enfeksiyon riski 42 5.4
2. Oral mukoz membranda bozulma 20 2.6
3. Stv1 voliim fazlalig: 19 24
4. Beslenmede dengesizlik 18 2.3
5. Oral mukoz membranda bozulma riski 17 2.2
6. Deri biitiinliigiinde bozulma 11 14
7. Stvi voliim eksikligi 10 13
8. Deri biitiinliigiinde bozulma riski 9 1.1
9. Doku biitlinligiinde bozulma 7 0.9
10. Enfeksiyon bulagtirma riski 4 0.6
11. Kan glukozunda degiskenlik riski 3 0.4
12. Elektrolit dengesizligi riski 2 0.3
13. Yutmada bozulma 1 0.1
14. Hipertermi 1 0.1
15. Siv1 voliim eksikligi riski 1 0.1
16. Beslenmeye giiclenmeye hazir olug 1 0.1
Eliminasyon/Bosaltim 36 4.6
1. Kronik fonksiyonel konstipasyon 23 3.0
2. Uriner bosaltimda bozulma 6 0.7
3. Konstipasyon riski 4 0.5
4. Diyare 3 0.4
Aktivite-Egzersiz 139 17.8
1. Aktivite intoleranst 34 4.4
2. Kanama riski 22 2.8
3. Fiziksel mobilitede bozulma 18 2.4
4. Havayolunu temizlemede etkisizlik 16 2.1
5. Oz bakim eksikligi sendromu 12 1.5
6. Gaz degisiminde bozulma 10 1.3
7. Solunum fonksiyonunda etkisizlik riski 7 0.9
8. Etkisiz solunum oriintiisii 7 0.9
9. Kardiyak out-putta azalma 5 0.6
10. Doku perfiizyonunda etkisizlik 1 0.1
11.Kardiyak doku perfiizyonunda azalma riski 1 0.1
12. Kendi kendine giyinmede eksiklik 1 0.1
13.Kendi kendine tuvaleti kullanmada eksiklik 1 0.1
14. Kendi kendine yikanmada eksiklik 1 0.1
15. Spontan ventilasyonda bozulma 1 0.1
16. Amagsiz gezinme 1 0.1
17. Disuse (Kullanamama) sendromu 1 0.1
Uyku-Dinlenme 47 6.0
1. Uyku 6riintiisiinde rahatsizlik 44 5.6
2. Uykusuzluk 3 0.4
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Biligsel-Algisal 88 11.3
1. Akut agn 64 8.2
2. Kronik agri 10 13
3. Bilgi eksikligi 6 0.8
4. Bellekte bozulma 3 0.4
5. Bulanti 2 0.3
6. Kronik konfiizyon 2 0.3
7. Rahatlikta (Konforda) bozulma 1 0.1
Kendini Algilama 77 9.9
1. Anksiyete 35 4.5
2. Benlik saygisinda rahatsizlik 21 2.6
3. Beden imgesinde rahatsizlik 11 1.4
4. Korku 6 0.8
5. Benlik kavraminda rahatsizlik 2 0.3
6. Giigsiizliik 2 0.3
Rol-Iliski 6 0.7
1. Yalnizlik hissi 2 0.3
2.Aile i¢i siireglerinin devamliliginda bozulma 1 0.1
3. Ebeveynlik-rol ¢atigmasi 1 0.1
4. fletisimde bozulma 1 0.1
5. Rol performansinda etkisizlik 1 0.1
Cinsellik 5 0.7
1. Cinsellik oriintiilerinde etkisizlik 3 0.4
2. Cinsel disfonksiyon 2 0.3
Basetme-Stres toleransi 3 0.3
1. Bakim verici rolde zorlanma 1 0.1
2. Etkisiz bagetme 1 0.1
3. Stres yiiklenmesi 1 0.1
Deger-inanc 5 0.6
1.Dinsellikte bozulma 5 0.6
Toplam 664 100
TARTISMA

Tiim diinyada yaygin olarak hemsirelik egitimi ve uygulamalarinda rehber olarak NANDA-I tarafindan
belirlenen hemsirelik tanilart kullanilmaktadir (Carpenito, 2021). Ulkemizde hemsirelik egitiminin
verildigi okullarda 6grencilerin klinik uygulamalarinda hemsirelik siirecini kullanmalar1 ve siirecin
onemli bir basamagi olan hemsirelik tanisini NANDA-I’a gore koymalart Ogretilmektedir.
Caligmamizda intdrnler hazirladiklar1 128 bakim planinda 664 tane hemsgirelik tanisi belirlemis,
NANDA-I taksonomi II’ye gore en ¢ok beslenme-metabolik (%21.3), aktivite-egzersiz (%17.8), sagligi
algilama-sagligin yonetimi (%11.8) bilissel/algisal (%11.3) ve kendini algilama (%9.9) alanlarindaki
tanilar1  kullanmislardir. Hemsirelik Ogrencilerinin  bakim planlarindaki hemsirelik tanilariin
incelendigi caligmalarda; 6grencilerin genellikle beslenme-metabolik, eliminasyon, aktivite-egzersiz,
saghigimn algilanmasi alanlarindaki tanilari daha ¢ok kullandiklari saptanmistir (Aydin & Akansel 2013;
Efil, 2020; Gok Ozer & Kuzu, 2006; Taskin Yilmaz, Sabanciogullart & Aldemir, 2015; Uysal ve ark.,
2016; Tiirk, Tugrul & Sahbaz 2013). Goék Ozer & Kuzu (2006)’'nun calismasinda hemsirelik
ogrencilerinin bakim planlarim1 yaparken en ¢ok, sagligi algilama, beslenme-metabolik ve biligsel-
algisal oriintiilerde veri topladigi belirtilmektedir (Gok Ozer & Kuzu, 2006). Tiirk’iin (2020)
calismasinda da Ogrencilerin hasta verilerini toplarken beslenme-metabolik (%57.6), uyku-dinlenme
(%44) ve aktivite—egzersiz (%41.3) alanlarinda daha az zorlandiklari ortaya ¢ikmustir (Tirk, 2020).
Aragtirmamizdan ve diger arastirmalardan elde edilen bulgular 6grencilerin daha ¢ok hastalarin fiziksel
gereksinimlerine yonelik verilerine ulasabildiklerini ve dolayisiyla bu alanlardaki hemsirelik tanilarini
daha ¢ok kullandiklarini diisiindiirmektedir.

Bu caligmada intérnlerin en ¢ok mevcut ve risk hemsirelik tanilarimi belirledikleri saptanmistir.
NANDA-I Taksonomi-II’ye gore intornlerin en ¢ok akut agri (%8.2), uyku Oriintiisiinde rahatsizlik
(%35.6), enfeksiyon riski (%5.4), diisme riski (%4.9) ve aktivite intoleransi (%4.4) tanilarini kullandiklar
belirlenmistir. Calismamiza benzer olarak hemsirelik ogrencileriyle yapilan c¢aligmalarda da
ogrencilerin en ¢ok enfeksiyon riski, akut agri, konstipasyon, uyku oriintiisiinde rahatsizlik, beslenmede
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dengesizlik: viicut gereksinimlerinden az beslenme, aktivite intoleransi, deri biitlinliigiinde bozulma
riski gibi tanilar1 kullandig1 belirlenmistir (Aydin & Akansel 2013; Efil, 2020; Erden ve ark., 2018;
Hakverdioglu Yént, Khorshid & Eser, 2009; Gok Ozer & Kuzu, 2006; Karadakovan & Usta Yesilbalkan
2005; Tambag & Can, 2014; Tagkin Yilmaz, Sabanciogullar1 & Aldemir, 2015; Uysal ve ark., 2016;
Tirk, Tugrul & Sahbaz, 2013). Bu c¢alismalarindan farkli olarak Haesook, Jeongeun, & Wanju
(2015)’nin ¢alismasinda &grencilerin 30 tane farkli hemsirelik tanis1 belirledikleri, en ¢ok etkisiz bas
etme (%18.5), anksiyete (%8.9), sosyal etkilesimde bozulma (%8.9), uyku eksikligi (%8.2) ve kronik
diisiik benlik saygisi (%8.2) tanilarini kullandiklar1 saptanmistir (Haesook, Jeongeun, & Wanju, 2015).
Calisma bulgularimiz literatiirdeki ¢ogu arastirma sonugclari ile benzerlik gostermektedir. Bu durumun
intdrn Ogrencilerin hastalarin fizyolojik bakim gereksinimlerine yonelik sorunlart daha kolay
saptamasindan kaynaklanabilecegi diisiiniilmektedir. intdrnlerin uzaktan egitim siirecinde de tam
koyduklari alanlarin 6rgiin 6gretim siirecindekine benzer oldugu goriilmektedir.

Caligmamizda intdrnlerin en az deger, inang, cinsellik, bagetme-stres toleransi ve rol-iligki alanlarindaki
hemsirelik tanmilarmi kullandiklant saptanmistir. Literatiirde yer alan calismalarda da dgrencilerin
genellikle cinsellik, basetme-stres toleransi, kendini algilama, bilissel-algisal ve rol-iliski alanlarindaki
tanilar1 daha az kullandiklar1 (Aydin & Akansel 2013; Efil, 2020; Haesook, Jeongeun, & Wanju, 2015;
Tiirk, Tugrul & Sahbaz, 2013), ayn1 zamanda cinsellik-tireme ve deger-inang alanlarindaki tanilar hig
kullanmadiklari da belirlenmistir (Taskin Yilmaz ve ark., 2015; Uysal ve ark., 2016). Nitekim hemsirelik
Ogrencilerinin bakim plan1 yaparken en az degerler-inang, giivenlik-koruma, bas etme ve cinsellik
alanlarindan veri topladig1 belirtilmektedir (Gok Ozer & Kuzu, 2006). Bununla birlikte 6grencilerin
hasta verilerini toplarken en ¢ok cinsellik (%73.4), deger-inang (%45.7), bosaltim/eliminasyon (%42.4)
alanlarda zorlandiklar1 da belirtilmektedir (Tiirk, 2020). Ogrencilerin drgiin dgretimde oldugu gibi
uzaktan egitim siirecinde de bakim planlarinda hemsirelik tanilarini az kullandiklar1 alanlarin benzer
oldugu goriilmektedir. Nitekim arastirma kapsamindaki intérnlerin uzaktan egitim siirecinde ailesinde
ya da yakinindaki bireylerden veri toplayarak bakim planlarin1 yaptigi géz Oniine alinirsa, veri
topladiklar1 saglikli/hasta bireylerin bakim gereksinimlerinin hastanede yatarak tedavi alan
hastalarinkine gore daha sinirh olabilecegi ve 6zellikle cinsellik alani ile ilgili verileri aile bireylerinden
elde etmede yasanabilecek mahremiyet duygusunun da bu sonugta etkili olabilecegi diistiniilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Intdrn &grencilerin uzaktan egitim siirecinde bakim planlarini hazirladiklart bireylerin daha ¢ok
fizyolojik gereksinimlerine yoOnelik tanit koyduklari, en ¢ok kullandiklar1 hemsirelik tanilarinin
beslenme-metabolik, en az kullandiklari tanilarin bas etme-stres toleransi alaninda oldugu saptanmustir.
Bu sonuglar dogrultusunda hemsirelik egitiminin tiim asamalarinda oldugu gibi intdrnlilk
uygulamasinda da 6grencilerin hastay1 sadece fiziksel olarak degil bir biitiin olarak degerlendirmesi
yoniinde rehberlik ve danigmanlik yapilmasi dnerilmektedir.

ARASTIRMANIN ETiK YONU

Arastirmanin yiiritiilebilmesi i¢in bir {iniversitenin hemsirelik fakiiltesindeki Girigimsel Olmayan
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan (tarih: 03.05.2021 ve protokol no:021/247) onay ve ilgili
fakiiltenin dekanligindan kurum izni alinmistir. Intdrnlere uygulama oncesi arastirmaya yonelik
bilgilendirme yapilarak sézIii onamlar1 alinmustir.
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