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Amac: Yapilan calismalarda hemsirelerin temel
yasam destegi (TYD) konusundaki bilgi ve becerileri-
nin yetersiz oldugu bildirilmektedir. Bu calisma, hem-
sirelik &grencilerinin TYD egitiminden beklentilerini
belirlemek, TYD 6n test basarilarini ve TYD kursu-
nun 6grencilerin bilgi, beceri ve memnuniyet dizey-
lerine katkisini degerlendirmek amaciyla yapild.

Gerec¢ ve Yontem: Tanimlayici tipteki arastirma-
nin érneklemini istanbul’daki Hemsirelik/Saglk
YUksekokulu’nda okumakta olan ve 6zel bir tni-
versiteye bagli hemsirelik egitim-arastirma mer-
kezi ve bir vakif kurulusunun diizenledigi TYD
kursuna katilan 125 &égrenci olusturdu. Veriler,
Kisisel Bilgi Formu, TYD On ve Son Test Soru
Formu, TYD Beceri Kontrol Cizelgeleri ve Kurs
Memnuniyet Soru Formu ile toplandi.

Bulgular: Ogrencilerin %36.5’inin daha énce TYD
egitimi aldigi; bu egitimi almig olanlarin TYD bilgi 6n
testinde daha basarili oldugu belirlendi. Kurs éncesi
bilgi puanina gére kurs sonrasi bilgi puaninda (6n test
ortalama puani 59.5+17.9; son test ortalama puani
97.9+3.2) anlamli artis goruldi (p<0.05), kurstaki
TYD beceri puan ortalamasi ise 98.3+1.6 bulundu.
Ogrencilerden TYD bilgilerini kurs éncesinde “cok iyi/
iyi” bulanlarin orani %21.6 iken, kurs sonrasinda bu
oran %100 idi. “Kalbi duran hasta ile karsilagtigim-
da TYD uygulamasini yapabilirim” diyenlerin orani
ise %49.6'dan %100% ulasti. Ogrencilerin kurstan
memnuniyetleri yiksek diizeydeydi ve tamami kurs
Olcltlerini saglayarak basarh oldu.

Sonug: Onerilen standartlar dogrultusunda yapi-
lan TYD egitiminin, 6grencilerin bilgi ve becerilerini
artirdigi, beklentilerini karsiladigi ve bu egitimden
memnuniyetlerinin ylksek oldugu gorilda.

Anahtar Soézcikler: Kardiyopulmoner resusitasyon; egitim,
hemsirelik; 6grenci, hemsirelik.

Objectives: Studies have shown that nurses do
not have adequate knowledge and skills of basic
life support (BLS). The purpose of this study was
to determine the expectations of nursing students
about BLS training and to evaluate their pre-test
BLS scores and the contribution of the BLS course
to their knowledge, skill, and satisfaction levels.

Materials and Methods: This descriptive study
included 125 nursing students who participated in
a BLS course organized by a nursing education-
research center of a private university and a
foundation in istanbul, Turkey. Data were col-
lected using a Personal Information Form, BLS
Pre- and Post-Test Question Forms, BLS Skills
Control Checklist, and a Course Satisfaction
Questionnaire.

Results: Prior to the BLS course, 36.5% of the
participants received BLS education and pre-test
scores of these students were higher. There was
a significant increase in post-test BLS scores from
a mean pre-test score of 59.5+17.9 to 97.9+3.2
(p<0.05) and the mean BLS skill score was
98.3+1.6. Prior to the BLS course, only 21.6% of the
students rated their BLS knowledge level as ‘very
good/good’; this rating increased to 100% after the
course. The percentage of nursing students who
thought that they could perform BLS on a cardiac
arrest patient rose from 49.6% to 100%. All the
students were highly satisfied with the course and
all met the course criteria and passed the course.

Conclusion: The BLS course organized accord-
ing to the recommended standards increased the
knowledge and skills of the students, met their
expectations, and satisfied the students’ needs.

Key Words: Cardiopulmonary resuscitation; education, nurs-
ing; students, nursing.
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Diinyada en sik karsilagilan 6liim nedeni ani
kalp durmas ile sonuglanan koroner kalp has-
taligidir. Bunun disinda inme, anafilaksi, trav-
ma, suda bogulma, elektrik ¢carpmasi, elektrolit
bozukluklari, zehirlenme, sicak carpmast ve
astim gibi yasamu tehdit eden durumlar da ani
kalp ve solunum durmasina yol acabilir. Kalp
ve solunum durmasi sirasinda olusan oksi-
jen yetersizligine bagl geriye déniissiiz organ
hasarlarimin ve 6liimiin énlenmesinde temel ve
ileri yasam desteginin (TYD ve IYD) erken bas-
latilmas: ve etkin uygulanmasi ¢ok Snemlidir.
Temel yasam destegi adimlari, acil durumun
erken taninmas, acil sistemin harekete gegiril-
mesi, kardiyopulmoner resiisitasyonun (KPR)
erken baglatilmasi ve etkin yapilmasi, erken
defibrilasyon uygulamasidur.!

Yapilan calismalarda defibrilasyondan 6nce
hizla baglatilan ve etkin yapilan KPR'nin hayat-
ta kalma sansimni olumlu etkiledigi, gecikmenin
ise hastanin yasama sansin azalttigi belirtil-
mektedir.! Waalewjin ve ark.?” hastane disin-
daki KPR uygulamalarin1 degerlendirmigler ve
kalp ve solunum durmas: sonrasi ilk ti¢ daki-
kada miidahale edilmeyen olgularin yasama
sansmin %50 azaldigini bildirmislerdir. Larsen
ve ark.P’! da, kalbi duran hastaya hemen miida-
hale edilerek KPR, defibrilasyon ve IYD uygu-
lanmasi durumunda, hastanin yasama sansinin
arttigini, her ti¢ uygulama igin gecikilen her
bir dakikada yasama sansinn %5.5 azaldigini
belirtmiglerdir. Kalp ve solunum durmasinin
onlenmesinde ve tedavisinde, saglik profesyo-
nellerinin TYD, IYD ve akut bakim uygulamala-
r1 ile ilgili yeterli bilgi ve becerisinin olmasinin
¢ok onemli oldugu belirtilmektedir.™!

Saglik kuruluglarinda hasta ile daha fazla
zaman gecirmelerinden dolayt, kalp ve solunum
durmasi ile ilk karsilasan saglik profesyonelleri
hemsireler olmaktal* ve hastaya ilk miidahale
genellikle hemsireler tarafindan yapilmakta-
dir.*?! Temel yasam destegini saglama hemsire-
lerin temel becerilerinden biri olmakla birlikte,
kanitlar hemsire ve dgrenci hemgirelerin TYD
bilgi ve becerilerinin yetersiz oldugunu, !
KPR egitimini altt aydan daha uzun araliklarla
tekrar edenlerde bilgi ve becerilerin azaldigini
gostermektedir.>®?! Oysa, biitiin saghk cali-
sanlar1 kalp ve solunum durmasi riskini ve bu
durumun meydana geldigini belirleyebilmeli,
yardim cagirabilmeli ve KPR’ye erken basla-

yip etkin yapabilmelidir.! Hemsireler kalp ve
solunum durmasi gelisen hasta ile kargilasan ilk
kisi olmasina ragmen, bu konuda yetkin degilse
stiphesiz ki hastanin kurtarilma gansi azalir.[®!

Temel yagsam desteginde yetkinlik, bilgi ve
beceri olarak yeterli olma, kalp ve solunum dur-
mast durumlarinda KPR yapabilme pratiginin
olmasi olarak tanimlanir!¥ Kardiyopulmoner
resiisitasyon ile ilgili uygulama ve egitim stan-
dartlari, ilk kez 1966 yilinda Amerika Birlesik
Devletlerinde Amerikan Kalp Birligi tarafin-
dan diizenlenen “Ulusal KPR Konferansi“nda
ortaya konmustur. 1992’de kurulan Uluslararasi
Restisitasyon Liyezon Komitesi ile bu uygu-
lama ve egitimler {izerinde goriisbirligi sag-
lanmis ve 2000 yilinda konu ile ilgili kila-
vuz yaymmlanmigtir.™ 2005 yilinda Dallas’ta
yapilan “Acil Kardiyovaskiiler Bakim ve
KPR Bilim ve Tedavi Onerileri Uluslararasi
Konsenstis Konferansi”nda bu standartlar yeni-
lenmistir."! Ulkemizde resiisitasyon konusunda
Avrupa Resiisitasyon Konseyi ya da Amerikan
Kalp Birligi'nin Restisitasyon kilavuzlar: kulla-
nilmaktadir. Avrupa Resiisitasyon kilavuzuna
gore, TYD ve otomatik eksternal defibrilas-
yon kurslari hasta bakimma katilan tiim sag-
lik profesyonelleri ve 6grencileri igin Oneril-
mektedir.! Ayrica, “Yiiksek Ogretim Kurumu
(YOK) Hemsirelik Ulusal Cekirdek Egitim
Programi (HUCEP) Komisyon Raporu”na gore,
TYD hemsirelik miifredati kapsaminda yer
alan bir konudur ve YOK 2004-2005 yili itibari
ile hemsirelik okullarindan HUCEP dogrul-
tusunda miifredatlarin1 diizenlemelerini iste-
mistir."” Temel yasam destegi egitimi hem
kuramsal hem de uygulamay: kapsayan bir
egitimdir. Arastirmalar, kuramsal egitimle bir-
likte maketlerle yapilan uygulamali egitimin
bilgiyi, beceriyi ve hatirda tutmay: artirdigim
gostermektedir.[*1314l

Ulkemizde TYD egitimi ile ilgili caligmala-
ra bakildiginda, mezun hemsireler, hekimler
ve tip Ogrencileri ile ilgili galismalarin”*®!
oldugu goriilmiis ve 6grenci hemsirelerle ilgi-
li yapilan bir calismaya rastlanmamigtir. Bu
calisma, hemsirelik 6grencilerinin TYD egiti-
minden beklentilerini belirlemek, TYD bilgi
on test basarilarini degerlendirmek ve TYD
kursunun o6grencilerin bilgi, beceri ve mem-
nuniyet diizeylerine katkisini degerlendirmek
amaciyla planlandu.
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GEREC VE YONTEM

Arastirmada yanitlanmasi beklenen
sorular

o Ogrencilerin TYD kursuna gelis amaglart
ve kurstan beklentileri nelerdir?

o Ogrencilerin daha 6nce TYD konusun-
da kuramsal ve uygulamali egitim alma,
TYD izleme ve uygulama durumlarma
gore TYD bilgi 6n test basarisi nasildir?

e TYD egitimi verilen 6grencilerin kurstaki
bagarist nedir? Kuramsal 6n test ve son
test puan ortalamalari farkli midir?

o QOgrencilerin bilgi-becerilerinde artis ve
TYD uygulamasini yapma konusunda
0zdegerlendirmeleri nasildir?

o Ogrencilerin TYD kursundan memnuni-
yetleri ve TYD kurs programimin organi-
zasyonu ile ilgili beklentileri nedir?

Aragtirmanin 6rneklemi

Tanimlayia tiirde planlanan bu calisma 21
Mart-30 Nisan 2008 tarihlerinde gerceklesti-
rildi. Arastirmanin 6rneklemini, Istanbul’daki
Hemsirelik /Saglik Yiiksekokulu'nda okumakta
olan, bir 6zel tiniversiteye bagl hemsirelik egi-
tim-aragtirma merkezi ve bir vakif kurulusunun
diizenledigi TYD kursuna bagvuran 157 6grenci
olusturdu. Ogrencilerin anatomi ve fizyolo-
ji derslerini almis olmalar1 esas alindigindan,
birinci siuf 6grencileri 6rneklemden cikarila-
rak, calismaya 2-4. siniflarda okuyan ve arastir-
maya katilmay1 kabul eden 125 6grenci alind1.

Veri toplama araglar

Verilerin toplanmasinda, literatiir bilgileri
dikkate alinarak aragtirmacilar tarafindan hazir-
lanan, 6grencilerin bireysel 6zellikleri ve kurs
oncesi beklentilerini sorgulayan 24 maddelik
Kisisel Bilgi Formu; kurs 6ncesi bilgi diizeyleri-
ni saptamaya yonelik 25 maddelik On Test Soru
Formu; egitim sonras: bilgilerini saptamaya
yonelik 25 maddelik Son Test Soru Formu; egi-
tim sonras1 uygulama becerilerini degerlendir-
meye yonelik Beceri Kontrol Cizelgeleri ve kurs
sonrast memnuniyetlerini belirlemeye yonelik
5 maddelik Memnuniyet Soru Formu kullanil-
di. Kisisel Bilgi Formu ve Memnuniyet Soru
Formundaki sorularin anlagilirhgim smamak
icin, bunlar 10 kiside 6n uygulama yapilarak
degerlendirildi ve anlasilmayan sorular diizel-
tilerek formlar son haline getirildi. On Test/Son

Test Soru Formu ve Beceri Kontrol Cizelgeleri
olarak, hemsirelik egitim-arastirma merke-
zi tarafindan Avrupa Resiisitasyon Konseyi/
Amerikan Kalp Birligi'nin Resiisitasyon kila-
vuzlar1 dikkate almarak hazirlanan ve TYD
kurslarinda kullanilan soru formlar1 ve beceri
kontrol gizelgeleri kullanilda.l'>1¢!

Veri toplama formlarinin uygulanmasi

Formlar arastirmacilar tarafindan, 6grenci-
lerden s6zel onam alindiktan sonra 6zdegerlen-
dirme yontemi ile uygulandi.

Bu TYD kursu, TYD kursu, Amerikan Kalp
Birligi ve Avrupa Resiisitasyon Konseyinin
belirledigi standartlara uygun bir egitimdir; 5
saat kuramsal ve 7 saat uygulama olmak iizere
1.5 giinde verilmektedir. Ogrenciler, kendi ders
programlar: dikkate alinarak 30-45 kisilik sinif-
lara ayrilarak, TYD egitimi konusunda uzman
bir egitimci tarafindan her bir gruba 4.5 saat-
lik kuramsal egitim verildi. Kuramsal egitim
oncesinde 6grencilerden kisisel bilgi formunu
doldurmalar1 ve on-test sorularini yanitlama-
lar1 istendi. Kuramsal egitimde, erigkin, ¢ocuk,
bebek KPR ve bilingli/bilingsiz erigkin, cocuk
ve bebek havayolu tikanukligimin giderilmesi
ve otomatik eksternal defibrilasyona yonelik
konular anlatildi. Ayrica, ikinci giinde kendi-
lerinden yapmalar1 beklenen erigkin, cocuk,
bebek KPR ve bilingli/bilingsiz erigkin, cocuk
ve bebek havayolu tikanikligi uygulamalar:
(toplam 6) maketler tizerinde gosterildi; kendi-
lerinden konuyu caligsarak hazirlikli gelmeleri
istendi. Uygulama igin 6grenciler 15-20 kisilik
gruplara ayrildy; TYD egitiminde yetkinligi olan
3-4 egitimci tarafindan maket tizerinde uygu-
lamalar tekrar gosterildi ve ogrenciler beger
kisilik kiiciik gruplara ayrildi. Her bir 6gren-
cinin her bir uygulamay: siras: ile ve dogru
teknikle yapmasi istendi; bu sirada 6grencilerin
uygulamalari bire bir Beceri Kontrol Cizelgeleri
dogrultusunda izlenerek degerlendirildi. i1k
seferinde basarili olamayanlara, ikinci kez
uygulama firsat1 verildi. Uygulamalar1 bagari
ile tamamlayan ogrenciler, kuramsal bilgile-
ri yoniinden degerlendirilmek tizere son test
sinavina alindi; simnav 6ncesinde 6grencilerden
memnuniyet soru formunu doldurmalar: isten-
di. Beceri kontrol cizelgeleri harig, diger form-
larin uygulanmas: bir saat icinde tamamland.
Kurs basar1 Olgtitleri, uluslararasi standartlar-
daki TYD kurs programlarinda uygulandigi
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gibi, 6grencilerin kuramsal ve uygulamali egi-
timin tamamina katilmalari, kuramsal sinavda
100 puan tizerinden 88 veya {izeri, uygulamada
ise 90 veya tizeri not almalar1 idi. Kurs bagar1
durumlar1 sinav sonrasinda 6grencilere duyu-
ruldu.

Verilerin degerlendirilmesi

Elde edilen veriler bilgisayar ortaminda
kodlanarak degerlendirildi. Ogrencilerin birey-
sel ozellikleri ve kursla ilgili beklenti ve mem-
nuniyetleri yiizde ile ifade edildi; TYD kursuyla
ilgili ozellikler ve 6n test basar1 durumunun
kiyaslanmasinda Fisher kesin ki-kare testi; 6n
test ve son test bagar1 durumunun kiyaslanma-
sinda ise ikili t-testi kullanild.

BULGULAR
Ogrencilerin bireysel 6zellikleri

Aragtirmaya katilan 6grencilerin %601 21-22
yas grubundaydi ve tiim grubun yas ortala-
mast 22.1+1.9 idi. Ogrencilerin yaklagik tigte
ikisinin devlet tiniversitesinde okudugu (%64.8);
%68'inin 4. siif 6grencisi oldugu; biiyiik bir kis-
munin lise sonrasinda hemsirelik okuluna girdigi
(%94.4) ve su anda (6grenci iken) calismadig
(%88.0) saptandi (Tablo 1). Ogrencilerin yaklagik
yarisi liniversitedeki ders ortalama notunun “C”
oldugunu, calisan 6grencilerin %77’si 6 aydan
uzun siiredir calismakta oldugunu belirtti.

Ogrencilerin TYD kursundan beklentileri
ve bilgi 6n test basarilar1

Ogrencilerin kursa gelis amaglar1 ve beklen-
tileri sorgulandiginda, %76.8"i “acil durumlarda
sogukkanli davranmay1 ve TYD’yi etkin gekilde
uygulamay1 6grenmek”; %13.6’s1 “TYD ile ilgili
eksik bilgilerini tamamlamak / cocuk-bebekte
TYD’yi 6grenmek”; %4.8'i ise “sertifika almak”
amaciyla kursa katildiklarimi bildirdi.

Ogrencilerin %36's1 (n=45) daha énce TYD
konusunda egitim aldiklarini belirtti. Bu egiti-
mi alanlarin %73.3"tintin (n=33) egitimi kendi
okullarinda aldigy;, %91.1'inde (n=41) egitimin
kuramsal stiresinin 1-2 saat oldugu (1-8 saat
arasinda, ortalama 2.841.5 saat); %46.7’sinde
(n=21) uygulama stiresinin 3 saat ve tizeri (1/2-
8 saat arasinda, ortalama 2.9+1.6 saat) oldugu
belirlendi. Daha 6nce TYD uygulamasi yapan-
larin oramt %20.8 (n=26), TYD uygulamasini
izleyenlerin orani ise %65.6 (n=82) bulundu.

Tablo 1. Ogrencilerin bireysel dzellikleri (n=125)

Say1r Yiizde

Yas aralig1

19-20 11 8.8

21-22 75 60.0

23-24 35 28.0

>24 4 3.2
Okul

Devlet 81 64.8

Ozel 44 352
Sinif

4 85 68.0

3 30 24.0

2 10 8.0
Mezun olunan okul

Lise 118 94.4

Saglik meslek lisesi 7 5.6
Calisma durumu

Calisiyor 15 12.0

Calismiyor 110 88.0

Bilgi 6n testinde, sadece 15 6grenci (%12)
basarili oldu. Daha o6nce TYD egitimi alan
ogrencilerin %28.9'unun (n=13), TYD egitimi
almayan 6grencilerin ise %2.6’simin (n=2) basa-
ril1 oldugu ve iki grup arasindaki farkin anlaml
oldugu goriildii (p<0.05). Ogrencilerin TYD egi-
timi aldiklar1 kurum, TYD egitiminin kuramsal
ve uygulama stiresi, daha 6nce TYD uygulama
ve izleme ile 6n test bagari durumlari arasin-
da anlamli fark bulunmadi (p>0.05) (Tablo 2).
Bilgi 6n testinde basarili olan 6grencilerin puan
ortalamas1 91.7+3.5 idi ve bu 6grencilerin hepsi
dordiincii sinif 6grencisi idi.

Ogrencilerin kurstaki son test basar1
durumu ve bilgi-becerilerini
0zdegerlendirme sonuclar

Ogrencilerin kuramsal én test puan orta-
lamas1 59.5£17.9, son test puan ortalamasi
97.943.2 bulundu. Aradaki fark ileri derecede
anlaml idi (t=-24.277; p<0.001).

Uygulamali egitimde oOgrencilerin maket
tizerinde yaptiklart uygulamalar beceri kont-
rol gizelgeleri ile degerlendirildiginde, kurstaki
tim Ogrenciler basarili bulundu. Beceri puan
ortalamasi 100 iizerinden 98.3+1.6 idi.
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Tablo 2. Ogrencilerin okul, temel yasam destegi (TYD) egitimi alma, uygulama ve izleme durumlarina gore

bilgi On test basarilarinin karsilastirilmasi

On test
Bagarili Basarisiz Toplam
Say1 Yiizde Say1 Yiizde Say1 Yiizde X p
Egitim alma durumu (n=123)
Var 13 28.9 32 71.1 45 36.6
* 0.000
Yok 2 2.6 76 97.4 78 63.4
Egitim alinan kurum (n=45)
Kendi okulu 11 33.3 22 66.7 33 73.3 . 0.460
Diger kurumlar 2 16.7 10 83.3 12 26.7 )
Kuramsal egitimin stiresi (n=45)
1-2 saat 13 31.7 28 68.3 41 91.1
* 0.308
3-4 saat - 4 100.0 4 8.9
Uygulamali egitimin stiresi (n=45)
1-2 saat 5 20.8 19 79.2 24 53.3
1.625 0.202
>3 saat 8 38.1 13 61.9 21 46.7
Daha 6nce TYD uygulama (n=125)
Var 6 23.1 20 76.9 26 20.8
3.814 0.051
Yok 9 9.1 90 90.9 99 79.2
Daha 6nce TYD uygulamasinu izleme (n=125)
Var 10 12.2 72 87.8 82 65.6
0.009 0.926
Yok 5 11.6 38 88.4 43 344

*Fisher kesin ki-kare testi.

Ogrencilerin TYD bilgi ve becerileri yéniin-
den 6zdegerlendirme sonuglari incelendiginde,
egitim oncesinde TYD bilgi diizeylerini “gok
iyi / iyi” bulanlarin orani %21.6, “orta” bulan-
larin oran1 %54.4, “kotii/ ok kotii” bulanlarin
orani ise %24.0 iken, egitim sonrasinda tiim
dgrenciler bilgi diizeylerinin “cok iyi/iyi” oldu-
gunu belirttiler. Kalp ve solunum durmas: geli-
sen bir hasta ile kargsilagsam “TYD uygulamasi-
n1 yapabilirim” diyenlerin orani kurs 6ncesinde
%49.6 iken, kurs sonrasinda %100’e ulagmisti.

Ogrencilerin TYD kursundan
memnuniyetleri ve TYD kurs programinin
organizasyonu ile ilgili beklentileri

Ogrencilerin kurstan memnuniyet durum-
larina bakildiginda, %84.8’inin memnuniyet
diizeyinin “cok iyi”, %15.2'sinin de “iyi” diizey-
de oldugu belirlendi. Ogrencilerin tamamu, kur-
sun beklentilerini kargiladigin belirtti.

Ogrencilerin %100t TYD ve diger sertifika
programlarini gerekli buldugunu belirtti. “TYD

kurslarinin nerede verilmesini isterdiniz?” soru-
suna Ogrencilerin %66.4'ti okullarda; %13.6"s1
ise 0zel kurslarda seklinde yanit verdi. “TYD
egitimi ne zaman ve kim tarafindan verilmeli?”
sorusuna dgrencilerin %80.5'i mezuniyet once-
sinde, %2.4'ti mezuniyet sonrasinda, %17.1i
hem mezuniyet 6ncesi hem de mezuniyet son-
ras1 verilmesi gerektigini belirtti. Ogrencilerin
%481 egitimleri hemsirelerin vermesini, %12’si
hekimlerin ve %40’1 da TYD konusunda uzman
kisilerin vermesini 6nerdi.

TARTISMA

Ogrencilerin bilgi 6n test basarilari

Temel yasam destegi kuramsal 6n testin-
de bagarili olan 6grencilerin orani1 %12 bulu-
nurken, onceden TYD egitimi alan 6grencile-
rin almayanlara gore on test basaris1t anlamh
diizeyde yiiksektir (Tablo 2). Kuramsal 6n test
bagar1 orani, Madden’in®®! 18 6grenci hemsire ile
yaptig1 yari-deneysel calismada %6; Yildirim ve
Celik’in® 106 yogun bakim hemsiresi ile yap-
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tiklar1 calismada %8.5 bulunmus; kursu son alti
ay icinde ve uygulamali alanlarin daha basarili
oldugu belirlenmisgtir.”!

Calismamizda, Ogrencilerin kuramsal 6n
test puan ortalamasi (59.5+17.9) bazi arastir-
ma sonuglarina gore oldukga yiiksek olup,
Cadir ve Koyunlu” ile Yildirrm ve Celik’in?!
sonuglari ile benzerlik gostermektedir. Cadir ve
Koyunlu'nun!” ¢alismasinda, 34 acil hemsiresi-
nin KPR bilgileri degerlendirilmis; ortalama bilgi
puaninin 22.85+9.41 (32 puan tizerinden) oldugu,
maket tizerinde uygulamali egitim alanlarin orta-
lama puaninin anlamli diizeyde yiiksek oldugu
gorilmistiir. Yildirim ve Celik’in®! caligmasinda
ise hemgirelerin KPR bilgi puan ortalamas: 100
tizerinden 61.3+11.3 bulunmustur. Ozzeybek ve
ark.nin™ 165 tip 6grencisi ile yaptig1 calismada,
kuramsal 6n test puan 100 tizerinden 6.6 bulun-
mugtur. Ancak, bu ¢alismada sorular acgik uglu-
dur ve 5 giinliik egitim kapsaminda sadece TYD
degil, IYD konular1 da yer almaktadir. Ayrica,
kurs 6ncesinde uygulama icin maket tizerinde
beceri testi yapilmistir. Davies ve Gould un!
20 hemsgire ile yaptig1 calismada, maket tizerin-
deki uygulama 6n test sonuglar1 5 iizerinden
0.17 ile 0.43 arasinda bulunmustur. Nyman ve
Sihvonen’in® ¢alismasinda, 74 hemsire ve 188
ogrenci hemsirenin TYD becerileri degerlendiril-
mig; TYD adimlarin siras: ile dogru uygulama
oraninin %3 ile %67 arasinda degistigi; 6gren-
cilerin uygulamalarinin hemsirelere gore daha
iyi oldugu ve egitimi alt1 ay ve 6ncesinde alan-
larin daha basgarili olduklar1 saptanmustir. Temel
yasam destegi uygulamasi bilgi ile beraber bece-
riyi de gerektirmektedir. Calismamizda beceri
on testi yapilmadigindan, bu durum smirlilik
olarak kabul edilmigtir. Calismamizda 6n test
puan ortalamasinin yiiksek olmasi, 6grencilerin
okullarinda TYD’yi ayr bir kurs gseklinde degil,
cerrahi ve dahiliye gibi diger derslerin iginde
aldiklarimi distindtirmiistir.

Calismamizda  Ogrencilerin  yaklasik
1/3i daha 6nce TYD kursu almigtir (Tablo
2). Temel yasam destegi egitim programi-
nin, YOK Hemsirelikte Cekirdek Miifredat
Programi'nda’™ yer almasina ve Avrupa
Resiisitasyon Kilavuzu'ndal" saglik bilimleri
ogrencilerine Onerilmesine ragmen, Ogrenci-
lerin btiylik ¢ogunlugunun bu kursu alma-
malar1 dikkat gekicidir. Daha 6nce TYD kursu
alan o6grencilerin yaklasik %75’inin bu egitimi

okullarinda almis oldugu ve bu egitimin hem
kuramsal hem de uygulamali olarak verilmis
oldugu goriilmiistiir. Literattirde, TYD egitim-
lerinin sadece kuramsal degil, uygulamali veril-
mesinin yararli oldugu belirtilmektedir.!1317]
Hemgirelik okullarmin ve diger egitim veren
kuruluslarin bu egitimi kuramsal ve uygulama-
I1 olarak yapmis olmalar1 olumlu bir adimdr.

Calismamizda, 6grencilerin TYD ile ilgili
aldig1 egitimin kuramsal ve uygulama stireleri
farklilik gostermektedir (Tablo 2). Avrupa Bolge
Ulkelerinde TYD ve IYD egitiminin degerlen-
dirildigi bir calismada (33 tilke, 198 okul, 224
hastane), hemsirelik 6grencileri i¢in TYD egi-
timinin ortalama stiresi kuramsal ic¢in 3.6 saat
(1-12 saat aras1), uygulama igin 3.6 saat (1-10
saat arasi) bulunmustur.!'8!

Ogrencilerin kurstaki son test basarilari,
memnuniyet ve kurs organizasyonu ile
ilgili beklentileri

Ogrencilerin kurs 6ncesi kuramsal 6n test
puan ortalamasmna gore son-test puan ortala-
masinda 6nemli artis vardir. Tiim 6grencilerin
TYD ile ilgili alt1 beceriyi de basar1 ile uygula-
diklar1 goriilmiistiir. Ayrica, “TYD uygulama-
simi1 yaparim” diyenlerin orani kurs 6ncesinde
%49.6 iken, kurs sonrasinda %100’e ulagmustir.
Bu durum, verilen egitimin Amerikan Kalp
Birligi/ Avrupa Restisitasyon kilavuzlarina gore
diizenlenmis olmasi (kuramsal ve uygulama;
uygulamada her 5-6 ogrenciye bir egitimci;
uygulamalar1 maket tizerinde yapma; eksternal
otomatik defibrilatér kullanimini bilme) ve tiim
ogrencilere her bir uygulamanin bire bir yapti-
rilmasi ile iligkili olabilir. Temel yasam destegi-
nin Onerilen standartlara gore yapildig: diger
calismalarda da On test ile son test arasinda
anlamli artiglar oldugu belirlenmistir.[®%!

Ogrencilerin TYD bilgileri yéniinden 6zde-
gerlendirme sonuglar1 incelendiginde, egitim
oncesinde TYD bilgi diizeylerini “Cok iyi/iyi”
bulanlarin oramt %21.6 iken, egitim sonrasmn-
da bu oranin %100’e ulastigi goriilmektedir.
Perkins ve ark.nin™ yaptigi aragtirmada da,
hemsirelik, tip, dis hekimligi, fizik tedavi gibi
bir grup lisans dgrencisine, daha 6nceden “TYD
egitimci egitimini” almis 6grenciler aracilig: ile
TYD egitimi verilmis ve kurs memnuniyetleri
degerlendirilmistir. Anilan ¢alismada 6grencile-
rin %94.6’s1 kurs organizasyonunu “miikemmel



Temel Yagam Deste§i Kursuna Katilan Hemsirelik/Saglik Yiiksekokulu Ogrencilerinin Bagari, Beklenti ve Memnuniyetleri 61

ve iyi”, %94.3'li de 6gretimi “miikemmel ve iyi”
olarak degerlendirmislerdir. Calismamizda, veri-
len kursun 6grencilerin beklentilerini karsiladig1
ve tlim 6grencilerin bu kurstan memnun olduk-
lar1 gortilmstiir. Bu durum, hem kuramsal hem
de uygulamali verilen egitimle, 6grencinin kendi
bilgi ve becerisinde gelisme gérmesi ve kendisi-
ne duydugu giliveninin artmasi ile agiklanabilir.

Ogrencilerin tamami TYD kurs programlari-
nin gerekli oldugunu belirtmis; yaklasik yarisi
(%48) TYD egitimlerini hemsirelerden, %12’si
hekimlerden ve %401 da uzman kisilerden
almak istediklerini belirtmiglerdir. Xanthos ve
ark.' tarafindan yapilan calismada, Avrupa
Restisitasyon Konseyi egitimcisi olan hekim ve
hemsirelerin rol aldig1 TYD ve otomatik defibri-
lasyon egitimi ile ilgili ti¢ kursta, 108 hemsireye
egitim verilmis ve kurstan bir ay sonra yeniden
kuramsal sinav ve senaryo ile uygulama sinavi
yapilmstir. Hekim grubuna gore hemsire gru-
bundan egitim alanlarin kalp durmasi gelisimi-
ni daha iyi tamdiklari ve uygulama sinavinda
daha basarili olduklar: goriilmiistiir. Bu durum,
hemsirelere verilen TYD ve otomatik defibrilas-
yon egitiminde motivasyonu yiiksek ve dene-
yimli hemsire egitimcilerin goérev almasinn
hemsire kursiyerlerin grenme motivasyonunu
artirdig1 ve daha iyi 6grenmeyi sagladig: sek-
linde yorumlanmus; ancak, bu konuda daha
fazla calismaya ihtiya¢ oldugu belirtilmistir.
Perkins ve ark.?” tarafindan ytiriitilen ¢alisma-
da, hemsirelik, tip, dis hekimligi, fizik tedavi
gibi bir grup lisans 6grencisi TYD konusunda
arkadaslarini egitmek {izere yetistirilmis ve
klinik uzmanlar ile 6grencilerin verdigi egitim
sonuglart kiyaslanmistir. Bu uygulamada da,
akran egitimi geklinde yapilan egitimle klinik
uzmanlarin yiiriittiigii egitim sonuglar1 arasin-
da fark olmadig1 goriilmiistiir.

Arastirmanin sinirliliklar

Temel yasam destegi egitiminde asil amag,
kuramsal bilginin degerlendirilmesi yani sira
ogrenilen bilginin uygulamaya aktarildiginin
degerlendirilmesidir. Ancak, bu arastirmada
ogrencilerin TYD uygulama becerileri, 6gren-
cilerin zaman sorunu nedeniyle kurs 6ncesinde
degerlendirilememistir.

Sonug¢

Temel yasam destegi, yasami tehdit eden
durumlarda yasam kurtarici bir uygulamadir.

Hastalarin yasaminin korunmasinda ve olasi
geriye dontigsiiz organ hasarlarmin 6nlenme-
sinde TYD'nin erken baslatilmasi ve etkin sekil-
de uygulanmas: ¢ok onemlidir. HUCEP ve
Amerikan Kalp Birligi/Avrupa Resiisitasyon
kilavuzlarinda, hemsire, hekim ve diger tim
saglik bilimleri 6grencilerinin TYD egitimi
almalar1 onerilmektedir. Ancak, yapilan calis-
malarda saglik profesyonellerinin ve saglik
bilimlerinde okuyan &grencilerin TYD konu-
sunda bilgi ve becerilerinde yetersizlikler oldu-
gu belirtilmektedir.

Calismamizda, onerilen standartlar dogrul-
tusunda yapilan TYD egitiminin 6grencilerin
bilgi ve becerilerini artirdig1, beklentilerini kar-
siladig1, verilen egitimden memnun olduklar:
sonucuna varilmigtir. Bu sonuglar, hemsirelik
okullar1 ve diger saghk kuruluglarinda sinirl
siirede ve simirli kaynaklarla yapilan TYD egi-
timlerinin gdzden gegirilmesi ve egitimde 6ne-
rilen standart kosullarin saglanmasinda yararh
olabilir. Ayrica, hemsirelik 6grencileri ve hem-
sirelerin TYD bilgilerinden ¢ok, mevcut TYD
egitim programlarini ve TYD becerilerini orta-
ya koyacak aragtirmalarin yapilmasina ihtiyag
vardir.
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