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Hemsirelerin iletisim Becerileri ve Danismanhk Becerilerinin Durumu

Status of Nurses' CommunicationSkillsandCounselingSkills

Serpil Celik DURMUS?, Emel GULNAR?, Hiisna OZVEREN?®

(074

Bu calisma, hemsirelerin iletisim Dbecerileri ile
danismanlik  becerilerinin  belirlenmesi amaciyla
yapilmistir. Arastirma, tanimlayici-kesitsel ve iligki
arayici niteliktedir. Bu ¢aligmanin &rneklemini 417
hemsire olusturmustur. Arastirmanin verileri; tanitict
ozellikler formu, Saghik Profesyonelleri igin Iletisim
Becerileri Olgegi ve Hemsirelerde Danismanlik
Becerileri Olgegi kullanilarak toplanmistir. Verilerin
degerlendirilmesinde sayi1, yiizdelik hesaplamasi,
ortalama Olgiileri, Kruskal Wallis Testi, Mann
Whitney U Testi ve Spearman’s Korelasyon analizi
kullanilmastir. Hemgirelerin yas ortalamasi
30,54+7,500lup %87,1’i kadin ve %76,7°si lisans
mezunu oldugu belirlenmistir. Hemsirelerin %56,4’1
iletisim becerisini iyi olarak degerlendirdigi ve
%84,7’sinin iletisim roliini kullandigini belirtmistir.
Hemsirelerin = %75,1’i danigmanlik roliinii  yerine
getirdigi, %51,1°1 danigmanlik becerisini orta diizeyde
olarak degerlendirdigini ifade etmistir. Hemsirelerde
damigmanlik  becerileri  0Olgegi  toplam  puam
43,95+4,230larak bulunmustur. Saglik profesyonelleri
icin iletisim becerileri Slgegi alt boyutlari; empati
puan ortalamas1 24,72+3,71, bilgilendirici iletisim
puan ortalamasi 29,56+4,14, saygi puan ortalamasi
15.24+2.35 ve sosyal beceri alt puam1 16,64+2,80
olarak saptanmustir. Bu sonuglar dogrultusunda
hemgirelerin iletisim becerileri 06lgegi tim alt
boyutlarindan orta diizeyin iizerinde puan aldig1
belirlenmistir. Hemsirelerin danismanlik becerileri
puani yiiksek olarak belirlenmistir. Hemsireligin hem
teorik ve hem klinik egitiminde &grencilerin iletisim
ve damgmanlik becerilerini arttirmaya yonelik
interaktif egitimlerin kullanilmasi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Iletisim, Danismanlik, Hemsire
Rolii, Hemsirelik

ABSTRACT

Thisstudywasconductedtodeterminethecommunication
skillsandcounselingskills of nurses.Theresearch is
descriptive,  cross-sectional and  relationship-
seeking.Thesample of this study consisted of 417
nurses. Thedata of theresearch; The descriptive
characteristics form was collected using the
Communication Skills Scale for Health Professionals
and the Counseling Skills Scale for Nurses. Number,
percentage calculation, mean measures, Kruskal
Wallis Test, Mann Whitney U Test andSpearman's
Correlationanalysis were used in theevaluation of the
data. The meanage of the nurseswas 30.54+7.50 years,
87.1% of themwere female and 76.7% of them were
under graduates.56.4% of the nurses stated that they
evaluated their communication skills as good and
84.7% of the musedthe communication role.75.1% of
thenurses stated that they fulfilled the role of
counseling and 51.1% evaluated their counseling
skills as moderate. The total score of the counseling
skills  scale for nurses was  43.95+4.23.
Communication skills scale sub-dimensions for health
professionals; The mean empathy score was
24.72+3.71, the mean informative communication
score was 29.56+4.14, the mean score of respectwas
15.24+2.35, and the social skillsub-scorewas
16.64+2.80. In line with these results, it was
determined tha tnurses scored above the medium level
in allsub-dimensions of the communication skills
scale. Nurses' counseling skills score was determined
to be high. It is recommended touse interactive
trainings to increase students’ communication and
counseling skills in both theoretical and clinical
education of nursing.

Keywords: Communication, Counseling ,Role Nurse,
Nursing

Bir Universitenin Girigsimsel Olmayan Aragtirmalar Etik Kurulundan onay alindi ((Karar no: 2021.03.15)

Dog. Dr., Serpil Celik DURMUS, Hemsirelikte Yonetim, Kirikkale Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Bolimii, Hemsirelikte
Yonetim Anabilim Daly, serpilcelik2010@gmail.com, ORCID:0000-0002-0932-3346
?Dog. Dr., Emel GULNAR, Hemsirelik Esaslari, Kirikkale Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, Hemsirelik Esaslari

Anabilim Dali,imel84@hotmail.com, ORCID:0000-0002-4766-8927

3 Dog. Dr., Hiisna OZVEREN, Hemsirelik Esaslar1, Kirikkale Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, Hemsirelik Esaslar

Anabilim Dali, ozverenhusna@gmail.com, ORCID:0000-0002-2724-5580

iletisim / Corresponding Author: Serpil CELIK DURMUS

e-posta/e-mail:

serpilcelik2010@gmail.com

Gelis Tarihi / Received: 02.01.2023
Kabul Tarihi/Accepted: 25.12.2023

1836


mailto:serpilcelik2010@gmail.com

GUSBD 2023; 12(4): 1836 - 1845
GUJHS 2023; 12(4): 1836 - 1845

Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Dergisi
Giimiishane UniversityJournal of HealthSciences

Arastirma Makalesi
OriginalArticle

Giliniimiizde hizla gelisen teknoloji ile
birlikte hastaneler arasi rekabetin Ve
isverenin hemsirelerden beklentisinin
yiikselmesi gibi sebeplerle hemsirelerin
cagdas  rollerinde  O6nemli  gelismeler
olmustur. Bakimi yonetme, karar verme,
hasta savunuculugu, iletisim, rehabilite
edicilik, egiticilik, arastirma yapma, konfor
saglama, kariyer gelistirme ve danigmanlik
hemsirelerin  bu yeni rolleri arasinda
sayilabilir.®fletisim ve damismanlik rolii
hemsirelerin en Onemli c¢agdas rolleri
arasinda yer almaktadir.

Tiim hemsirelik rollerinin merkezinde
iletisim rolii vardir. Hastalarla en fazla vakit
geciren saglik calisan1  hemsirelerdir. Bu
sebeple hemsirelerin iletisim becerisini ¢ok
iyi kullanabiliyor olmasi biiylik 6nem arz

etmektedir.*Tletisim, saghk bakim
iligkilerinde en temel araglardan biri olarak
insanlarin  hayatta kalma ihtiyacglarini
karsilama, iliski kurma, duygulari

deneyimleme, bilgi iretme, aktarma ve
anlamlandirma siirecidir. Iletisim dinamik ve
karmasik bir siirectir. Bu siiregte hemsire
iletisime gectigi bireyle ilgili bilgi toplar,
bilgilendirme yapar, egitim verir, bakim verir
ve rahathgmi saglar.! Bu baglamda
hemsirenin iyi ve etkili bir iletisim becerisine
sahip olmasi ve bunu hasta bakimina
yansitmas1 istenilen hasta  sonuglarma
ulasilabilmeyi saglamasi ve nitelikli bakim
vermesi agisindan  6nemlidir.°Hemsirenin
hasta ile kurdugu iletisimin kalitesi bakimin
kalitesini de dogrudan
etkilemektedir.'Literatiirde hemsirelerin iyi
iletisim becerisine sahip olmasinin, hastanin
tedaviye uyumunu, hasta memnuniyetini ve
bakim kalitesini arttirdign belirtilmektedir.5’
Saglik ekibi i¢inde yasanan iletisim
sorunlarinin, ila¢ hatalari, yanhs tani,
tedavide gecikme gibi telafisi miimkiin
olmayan istenmeyen sonuglara  sebep
olabilecegi bildirilmektedir.®

Hemsirelerin etkin kullanmas1 gereken
rollerden biri de damismanlik roliidiir.
Hemsireler hastalara bakim ve hizmet
verirken danismanlik roliinii de siklikla

GIRIS

ustlenmektedirler.’  Damismanlik  roli,
hemsirelerin ~ 6zerklik  seviyesi  yiiksek
rollerinden  biridir.’Danisman  roliinde

hemsire hasta/saglikli  birey ve ailenin
sagligimi koruma ve gelistirme, hastalikla
ilgili sorunlar1 tanimasi, bunlarla bas etmesi
ve disariddan saglanabilecek kaynaklara
ulagimi ile ilgili farkindalik
saglar.>%Danismanlik  becerisine  sahip
hemsirenin rolii, hastay1 fiziksel, ruhsal ve
psikolojik olarak rehabilite etmek ve eski
kisisel ve sosyal rollerini en iyi sekilde geri
kazanmasina yardimci olmaktir. Hemsire
danmismanlik  roliinii  kullanirken  kendi
duygularinin da farkinda olmasi gerekir.!!
Danigsmanlik roliinli hemsire klinikte sadece
palyatif bakim, stoma bakimi, jinekoloji gibi
0zel wuzmanhk alanlarinda  kullanildig
disiiniilse  bile aslinda  hemsire-hasta
etkilesiminin oldugu her alanda danismanlik
becerileri kullanilmaktadir.'?

Hemsirelerin iletisim becerilerini
kullanarak  hasta/saglikli  bireylere  ve
yakinlarina danismanlik  vermeleri  yani
bilgilerini paylasabilmeleri biiyiik 6énem arz
etmektedir. Hemsgirelerin danigsmanlik ve
iletisim rollerini etkin sekilde kullanmalar1
bakimin kalitesini artirmada, hemsirelik
mesleginin  gelismesinde, birey, aile ve
toplumun sagliklar ile ilgili farkindaliginin
ve mevcut saglk sorunlart ile bag etme
giictiniin artirilmasinda oldukga Onemli bir
yere sahiptir.?

Literatiirde hemsirelerin iletisim ve empati
becerileri ile ilgili cesitli ¢aligmalar®4
olmasina ragmen hemsirelerin danigmanlik
rolii ile ilgili hem ulusal hem de uluslararasi
literatiirde siurlt sayida
calismabulunmaktadir.***®Hemsirelerin
iletisim ve danmismanlik becerilerinin birlikte
incelendigi herhangi bir c¢alismaya ise
ulagilamamistir. Bu ¢alisma hemsirelerin
iletisim becerileri ile danigsmanlik becerilerini
belirlemek, bu becerileri etkileyen
sosyodemografik ve mesleki degiskenlerle
olan iliskisini aciklamak amaciyla
yapilmistir.
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MATERYAL VE METOT

Arastirmanin Amaci

Bu c¢aligma hemsirelerin iletisim becerileri
ile danigsmanlik becerilerini belirlemek, bu
becerileri etkileyen sosyodemografik ve
mesleki  degiskenlerle  olan iliskisini
aciklamak amaciyla yapilmistir.

Arastirmanin Tasarimi

Arastirma, nicel, tanimlayic1 kesitsel ve
iliski arayici niteliktedir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirma Tirkiye genelinde Saghk
Bakanligi'na bagli devlet, liniversite ve sehir
hastanelerinde ~ saglik  hizmeti  sunan
hemsireler ile gerceklestirilmistir.
Arastirmanin evrenini 204 bin 969 hemsire
olusturmustur. Arastirmanin Orneklemi ise
kolayda 6rnekleme yontemi ile evreni bilinen
orneklem hesaplama formiilii ile en az 382
hemsire olarak  belirlenmistir.'® Bu
caligmanin orneklemini arastirmaya
katilmayr kabul eden 417 hemsire
olusturmustur. Orneklem biiyiikliigii artarsa
standart hata azalacag i¢in giic artmaktadir.!’

_ Nt?p.q

T dZ(N-1)+t2p.g
204.969x(1.96)% x(0.5) x(0.5) =293.81 =382 hemsire
(0.05)2 x204.968+ (1.96)2 x (0.5)x(0.5)

Veri Toplama Araclarn

Aragtirmanin verileri; tanitict 6zellikler
formu, Saglik Profesyonelleri icin Iletisim
becerileri olcegi ve Hemsirelerde
Danismanlik Becerileri Olgegi kullanilarak
toplanmistir.

Tanitic1 Ozellikler formu, arastirmacilar
tarafindan literatiirden yararlanilarak

hazirlanmistir(Yas, cinsiyet, egitim durumu
Vb.).8’18’19

Saglik  Profesyonelleri Igin  Iletisim
Becerileri Olgegi, Leal-Costave
arkadaslar1(2016)* tarafindan gelistirilmis
olup Mendi ve arkadaslar1(2020)® tarafindan
Tiirkceye uyarlanmistir. Olgek 18 maddeden
ve 4 alt boyuttan (Empati, Bilgilendirici
Iletisim, Saygt ve Sosyal Beceri)

olusmaktadir. Olgek 6’11 likert tiptedir
(1=Neredeyse higbir zaman, 6=Neredeyse
her zaman). Olgekten yiiksek puan alinmasi
iletisim  becerisinin  daha iyi oldugunu
gostermektedir.  Olgegin  Cronbach alfa
katsayilari Empati, Bilgilendirici Iletigim,
Saygt ve Sosyal Beceri boyutlar1 igin
sirasiyla 0.79, 0.74, 0.73 ve 0.72 olarak
bildirilmistir.® Bu calismada Chronbach alfa
degeri Empati alt boyutu igin 0.83,
Bilgilendirici Iletisim alt boyutu igin 0.79,
Saygi alt boyutu i¢in0.76 ve Sosyal Beceri alt
boyutui¢in0.68 olarak belirlenmistir.

Hemsirelerde  Danigmanlik  Becerileri
Olgegi, Aver ve Kumcagiz (2019)8
tarafindan  gelistirilmistir. ~ Olgek  tek
faktorden ve 10 maddeden olusmaktadir.
Olgek 5°li likert (1=Hicbir zaman, 5=Her
zaman) tiptedir. Olgekten alinan puan 10 ile
50 arasinda degismektedir. Alinan puan

yiikseldikge hemsirelerin danismanlik
becerileri artmaktadir. Orijinal  dlgegin
Cronbach alfadegeri0.88 olarak

belirlenmistir.'® Bu ¢alismada ise Cronbach
alfa degeri 0.87 olarak bulunmustur.

Verilerin Toplanmasi

Veriler 01-29 Nisan 2021 tarihleri
arasinda  Google Formlar araciligiyla
olusturulan c¢evrim i¢i anketler yolu ile
toplanmistir. Hemsireler arastirmaya sosyal
medya platformlar1 (whatsapp, linkedin, e-
posta vb.) Tlzerinden davet edilmistir.
Arastirmaya katilmay1 kabul eden hemsireler
anket formunu doldurmustur.

Veriler, tip fakiiltesi hastanesi, devlet
hastanesi ve sehir hastanelerinde
toplanmustir.

Tip fakiiltesi hastanesi; Universiteler
tarafindan isletilen hastaneler veya saglik
tesislerini veyahut {iniversitelerin birlikte
kullanim protokolii imzaladig1 hastane veya
saglik tesislerini ifade eder.

Devlet hastanesi; devlet tarafindan finanse
edilen ve isletilen bir hastanedir.

Sehir hastanesi: Tiirkiye Cumhuriyeti
Saglik Bakanligi'na bagli olarak kurulan
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sehir hastaneleri, Devlet Hastanesi ve Egitim
ve Arastirma Hastanesinden farkli olarak
bolgesel biiyiik saglik kompleksleri olarak
yapilandirilmistir.

istatistiksel Analiz

Arastirmadan elde edilen veriler, IBM
SPSS 22.0(Statistical Package for the Social

Sciences) paket programi  kullanilarak
degerlendirilmistir. Verilerin
degerlendirilmesinde sayl, yiizdelik,

ortalama, standart sapma, ortanca, minimum
ve maksimum degerler kullanilmistir.
Verilerin  normal  dagilima  uygunlugu
Kolmogorov-Smirnov ile degerlendirilmistir.
Normal dagilim gostermeyen degiskenlerin
gruplar arast kargilagtirllmasinda Kruskal
Wallis Testi ve Mann Whitney U Test
yaptlmistir. Degiskenler aras1 iligkilerin
belirlenmesinde  Spearman’s  Korelasyon
katsayis1 kullanilmistir. Korelasyon katsayisi,
0.00-0.25 arasinda ise ¢ok =zayif, 0.26-
0.49arasinda ise zayif, 0.50-0.69arasinda ise
orta, 0.70-0.89 arasinda ise kuvvetli, 0.90-
1.00 arasinda ise c¢ok kuvvetli olarak
degerlendirilmistir.2®Arastirmada degiskenler

arasindaki iligki bu tanima dayali olarak
yorumlanmustir.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin yapilabilmesi i¢in Girisimsel
Olmayan Arastirmalar Etik Kurulu’ndan

(Karar no: 2021.03.15) yazili izinler
alimmigtir.  Arastirma  kapsamina alinan
hemsirelere online anket baglangicinda

arastirma konusunda bilgi verilerek onamlari
alinmustir.

Arastirmanin Sinirhliklar:

e Arastirma, verilerin toplandig dlcekler ile
sturhidir.

e Arastirma, arastirmaya katilan
hemsirelerin verdigi cevaplar ile sinirhidir.

e Arastirma verileri, verilerin toplandigi tip
fakiiltesi hastanesi, devlet hastanesi ve
sehir hastanesi ile sinirhidir.

TesekKkiir

Arastirmaya  katilmayr  kabul eden
meslektaglarimiza tesekkiir ederiz.

BULGULAR VE TARTISMA
Hemsirelerin . yas ortalamasinin Tablo 1. Hemsirelerin Tamtict Ozellikleri
30.54+7.50 (min.19; max. 55) ve (n=417)
%87.1’inin kadin oldugu belirlenmistir.
Hemsirelerin %76.8’sinin lisans mezunu Tamtier dzellikler n %
oldugu, %52.3’tniin  tip  fakdiltesi Yas X ss: Min: 19
hastanesinde, %34.1’inin yogun bakimda 30.547.50 Max: 55
= 0 it : : : Cinsiyet
gallstlgl ve /978.7 sinin  servis hems1re§1 Kadin 363 671
oldugu belirlenmistir. Hemsirelerin Erkek 54 12.9
0 211 : Egitim durumu
%63.1’1nin hervns1re olara,li "gahs.makt‘an Stk meslek liscsi 23 103
memnun oldugu, %56.4’linlin iletisim Lisans 320 76.8
becerisinin  1yi  oldugu, %74.3’linlin E‘:ﬁ‘;lsl‘;imkumm o4 12.9
hastalarla iletisim kurmada zorlanmadigi, Tip fakiiltesi 218 523
0 oin ileticd ‘' esitimi 5 hastanesi '
%67.1 1nlr,1 ‘1le':t1§'1m .b'ecer151"e%1t1m1 aldl%l Devlet hastanesi 114 73
ve %84.7’sinin iletisim roliini kullandig Sehir hastanesi 85 20.4
: Toti : . [ 2311 Calisilan birim
belirlenmistir. H?m§1relerlp A)75.1‘ inin R 112 26.9
danismanlik  roliinii  yerine  getirdigi Cerrahi birim 77 185
goriilmiigtiir. Katilimcilarin%51.1°1 kendi Yogun bakim 142 341
. .. Ameliyathane 19 4.6
algilarina gore danismanlik becerilerini Acil 34 8.2
“orta diizeyde” olarak bildirmislerdir Poliklinik 33 .7
Calisilan pozisyon
(Tablo 1) Servis hemsiresi 328 78.7
Sorumlu hemsire 37 8.8
Poliklinik hemsire 29 7.0
Egitim hemsiresi 23 5.5
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Tablo 1. (Devam) Olgegi alt boyutlar;; empati  puan
Tamtic1 ozellikler N % ortalamas124.72+3.71, bilgilendirici
Hemgsire olarak cahymaktan memnun olma durumu 1 1Q1 +
Evet Dea 631 iletisim puan ortalamasi 29.56+4.14, saygi
Hayir 154 36.9 puan ortalamasi 15.24+2.35 ve sosyal
Kendi algisina gore iletisim becerisi beceri puan1 16.64+2.80°dir (Tablo 2).
iyi 235 56.4
orta L 424 Saglik meslek lisesi mezunu ve egitim
Kotii 5 1.2 h X . R
Hastalarla iletisim kurmada zorlanma durumu hemSH'eSl olarak (}ahSan hemslrelerln
EI\:;/tlr b 7 hemsirelerde danismanlik becerileri olgegi
Tletisim beceri egitim alma durumu toplam puan ortalamasinin istatistiksel
Evet 2% o olarak anlamli derecede yiiksek oldugu
ayir : . o A .o
Kendi algisina gore iletisim roliinii kullanabilmesi behrlenmlstlr (p<005) HeUSlm becerisini
IE{"et 323 ?g-; iyi olarak degerlendiren iletisim becerisini
ayir . o . 1 e .
Kendi algisina gore damismanlik roliinii uygulayabilmesi kullandlglm behrten, hastalarla 1let1§1m
Evet 313 75.1 kurmada zorluk yasamayan hemsirelerin,
Hayir 104 24.9 d lik b s .. larak
Damsmanlk beceri degerlendirme durumu anismanii ecerisini 1y1 Olara
oni %93 47.7 degerlendiren hemsirelerin, danigsmanlik
rta 1 51.1 e e . TIPS .
Kotii 5 12 roliinii yerine getirdigini ifade eden
%: Yiizde, SS: Standart Sapma, X - Ortalama herpslr‘e!erln dar}lsnflanh‘l.( beﬁerllerl olgegi
. o ve iletisim becerileri alt dl¢egi toplam puan
Hemsirelerde ~ danigmanlik  becerileri ortalamasinin istatistiksel olarak anlamli
0O o1 2117 O . 9 . . e
Olgegi toplam puani 43.95+4.23 tiir. Saglik derecede yiiksek oldugu belirlenmistir
profesyonelleri i¢in iletisim becerileri (p<0.05) (Tablo 3).

Tablo 2. Hemsirelerde Damismanhik Becerileri ve Saghk Profesyonelleri Icin iletisim Becerileri Olcegi
Toplam Puan Ortalamalar1 Dagihim (n=417)

_ i Min Max %95 Confidence Interval for
Olgekler X+ss Median Mean
Lower Upper
Bound Bound
Hemsirelerde Damismanlik Becerileri 43.95+4.23 44.00 21.00 50.00 43.5488 44.3649
Olgegi ) )
Saghk Empati 24.72+3.71 25.00 13.00 30.00 24.3695 25.0838
Profesyonelleri icin
Detisim Becerileri  gjgijendirici 30.00 29.1666 29.9653
Olgegi Alt Tletisim
Boyutlari 29.56+4.14 15.00 36.00
Saygi 15.24+2.35 16.00 7.00 18.00 15.0151 15.4694
Sosyal Beceri 16.64+2.80 17.00 8.00 24.00 16.3702 16.9104

Tablo 3. Hemsirelerin Tamtict Ozellikleri ile Hemsirelerde Damsmanhk Becerileri ve Saghk
Profesyonelleri I¢in Iletisim Becerileri Olcegi Puan Ortalamalarimin Karsilastirilmasi (n=417)

Saghk Profesyonelleri icin fletisim BecerileriOlcegi Alt Boyutlar

Hemsirelerde Empati Bilgilendirici Saygi Sosyal Beceri
Damismanhk Tletisim
Becerileri Olcegi
Ort+SS / Ort+SS / Ort+SS / Ort+SS / Ort+SS/
Ortanca (min.-max) Ortanca (min.-max) Ortanca (min.-max) Ortanca (min.-max) Ortanca (min.-
max)
Egitim durumu
Saglik meslek lisesi 45.04+4.40/ 25.25+3.92/ 30.27+4.26/ 15.34+2.60/ 16.20+2.19/
45.00(35-50) 26.00 (14-30) 31.00 (23-36) 16.00 (9-18) 16.00 (11-20)
Lisans 43.66+4.27/ 24.60+3.64/ 29.36+4.01/ 15.23+2.29/ 16.65+2.83/
44.00 (21-50) 25.00 (13-30) 30.00 (15-36) 16.00 (7-18) 16.50 (8-24)
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Tablo 3. (Devam)

Lisansiisti 44,79+3.65/ 25.01+3.91/ 30.16+4.76/ 15.2242.54/ 16.92+3.07/
45.50 (37-50) 26.00 (18-30) 31.00 (18-36) 16.00 (10-18) 17.00 (11-24)
istatistiksel KW=6.954 KW=1.958 KW=3.281 KW=.405 KW=1.287
degerlendirme p=0.031 p=0.376 p=0.194 p=0.817 p=0.526
Caligilan birim
Dahili birim 43.82+3.75/ 24.22+3.45/ 29.49+3.95/ 15.19+2.19/ 16.48+2.74/
43.50 (34-50) 24.00 (15-30) 29.50 (18-36) 15.00 (9-18) 16.00 (12-24)
Cerrahi birim 44.00+4.55/ 24.31+4.12/ 29.61+4.85/ 15.19+2.52/ 16.27+2.72/
45.00 (34-50) 24.00 (16-30) 29.00 (18-36) 16.00 (10-18) 16.00 (11-24)
Yogun bakim 43.95+4.34/ 25.58+3.58/ 29.73+3.89/30. 15.35+2.46/ 17.20+2.81/
44.00 (21-50) 26.00 (13-30) 0 (15-36) 16.00 (7-18) 17.00 (11-24)
Ameliyathane 44.68+4.46/ 24.63+3.33/ 29.15+3.86/ 15.26+2.10/ 15.57+2.83/
45.00 (37-50) 25.00 (20-30) 29.00 (21-36) 16.00 (11-18) 15.00 (10-23)
Acil 43.23+4.91/ 23.14+3.41/ 28.26+4.35/ 14.79+2.28/ 16.32+2.72/
42.50 (31-50) 23.00 (17-29) 28.50 (20-36) 15.00 (10-18) 17 (8-20)
Poliklinik 44.63+3.84/ 25.39+3.84/ 30.54+3.95/ 15.48+2.37/ 16.54+3.00/
44.00 (38-50) 26.00 (18-30) 29.00 (23-36) 16.00 (11-18) 17.00 (12-24)
istatistiksel KW=2.144 KW=19.742 KW=5.218 KW=2.978 KW=12.670
degerlendirme p=0.829 p=0.001 p=0.390 p=0.703 p=0.027
Post-hoc 3>1,5 3>1,5
Calisma Durumu
Sorumlu hemsire 43.72+£3.67/43. 24.29+3.62/ 29.48+4.10/29. 14.83+2.32/15.0 16.81+2.40/18.
00 (37-50 25.00 (18-30) 00 (23-36) 0 (11-18) 00 (11-20)
Poliklinik hemsire 44.62+3.91/44. 24.89+3.76/25. 30.65+3.98/ 15.82+2.03/16.0 15.86+2.60/
00 (38-50) 00 (18-30) 30.00 (23-36) 0(11-18) 17.00 (10-20)
Egitim hemsiresi 47.08+3.41/ 26.21+3.50/ 30.82+4.81/ 15.52+2.50/ 17.39+3.38/
48.00 (40-50) 27.00 (20-30) 31.00 (18-36) 16.00 (10-18) 17.00 (12-24)
istatistiksel KW=15.817 KW=4.527 KW=4.587 KW=3.502 KW=2.936
degerlendirme p=0.001 p=0.210 p=0.205 p=0.321 p=0.402
Post-hoc 4>1,2
Hemsire olarak ¢calismaktan memnun olma durumu
Evet 44.58+4.00/45. 24.96+3.58/ 29.86+4.12/ 15.4442.21/ 16.80+2.72/
00 (30-50) 25.00 (14-30) 30.00 (18-36) 16.00 (9-18) 17.00 (10-24)
Hayir 42.88+4.43 24.31+3.88/ 29.05+4.14/ 14.88+2.56/ 16.36+2.93/
43.00 (21-50) 25.00 (13-30) 30.00 (15-36) 15.00 (7-18) 16.00 (8-24)
istatistiksel U =-3.769 U =-1.686 U=-1.792 U =-1.987 U =-1.374
degerlendirme p=0.000 p=0.092 p=0.073 p=0.047 p=0.170
Kendi algisina gore iletisim becerisi
Iyi 45.10+3.61/45. 25.55+3.47/ 30.51+4.01/ 15.60+2.22/ 17.09+2.81/17.
00 (34-50) 26.00 (16-30) 31.00 (18-36) 16.00 (8-18) 00 (11-24)
Orta 42.55+4.45/42. 23.70+3.76/ 28.37+4.00/ 14.76+2.47/ 16.14+2.62/
00 (21-50) 24.00 (13-30) 28.00 (15-36) 15.00(7-18) 16.00(10-24)
Kotii 39.60+6.46/41. 22.00+2.73/ 26.80+3.83/ 15.00+1.22/15.0 13.00+3.39/13.
00 (31-46) 22.00 (19-26) 28.00 (21-30) 0 (13-16) 00 (8-17)
Istatistiksel KW=38.317 KW=26.948 KW=29.909 KW=12.441 KW=17.069
degerlendirme p=0.000 p=0.000 p=0.000 p=0.002 p=0.000
Post-hoc 1>23 1>2 1>2 1>2 1>23
Kendi algisina gore iletisim roliinii kullanabilmesi
Evet 44.31+4.09/44. 25.01+3.63/25. 29.81+4.03/30. 15.34+2.37/16.0 16.86+2.78/17.
00 (21-50) 00 (13-30) 00 (15-36) 0(7-18) 00 (10-24)
Hayir 41.96+4.52/41. 23.10+3.73/ 28.18+4.49/ 14.65+2.17/15.0 15.42+2.59/15.
00 (31-50) 23.00 (14-30) 28.00 (20-36) 0 (9-18) 00 (8-22)
Istatistiksel U =-3.947 U =-3.695 U =-2.898 U =-2.530 U =-3.982
degerlendirme p=0.000 p=0.000 p=0.004 p=0.011 p=0.000
Hastalarla iletisim kurmada zorlanma durumu
Evet 42.06+4.78/41. 23.53+3.78/23. 27.93+4.20/ 14.53+2.44/15.0 15.94+2.78/
00 (21-50) 00 (13-30) 28.00 (15-36) 0(7-18) 16.00 (8-24)
Hayir 44.60+3.82/45. 25.13+3.59/25. 30.12+3.98/30. 15.48+2.28/ 16.88+2.77/17.
00 (21-50) 00 (14-30) 00 (21-36) 16.00 (8-18) 00 (10-24)
Istatistiksel U =-4.955 U =-3.785 U =-4.443 U =-3.578 U =-3.012
degerlendirme p=0.000 p=0.000 p=0.000 p=0.000 p=0.003
Damsmanlik beceri degerlendirme durumu
Iyi 45.45+3.75/46. 25.88+3.61/26. 30.88+4.12/31. 15.81+2.27/16.0 17.314+2.91/17.
00 (30-20) 00 (15-30) 00 (18-36) 0 (8-18) 00 (11-24)
Orta 42.61+4.13/ 23.65+3.47/ 28.37+3.79/ 14.69+2.33/ 16.03+2.49/
42.00 (21-50) 24.00 (13-30) 28.00 (15-36) 15.00 (7-18) 16.00 (10-23)
Kotii 41.80+7.25/ 24.20+4.08/ 27.80+4.65/ 15.40+1.81/ 15.60+5.02/
41.00 (31-49) 25.00 (19-30) 28.00 (21-34) 15.00 (13-18) 16.00 (8-22)
Istatistiksel U=-7.173 U =-6.242 U =-6.475 U=-5178 U =-4.620
degerlendirme p=0.000 p=0.000 p=0.000 p=0.000 p=0.000
1>2 1>2 1>2 1>2 1>2
Kendi algisina gore danigsmanlik roliinii uygulayabilmesi
Evet 44.51+3.90/ 25.12+3.64/25. 30.01+3.99/ 15.35+2.34/ 16.96+2.76/
45.00 (30-50) 00 (15-30) 30.00 (18-36) 16.00 (8-18) 17.00 (11-24)
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Tablo 3. (Devami)

Hayir 42.28+4 74714 23.51+3.67/23. 28.20+4.34128. 14.89+2.393/15. 15.66+2.71/
1.50 (21-50) 00 (13-30) 00 (15-36) 00 (7-18) 16.00 (8-22)
istatistiksel U =-4.339 U =-3.755 U =-3.669 U=-1812 U =-3.996
degerlendirme p=0.000 p=0.000 p=0.000 p=0.070 p=0.000
Hemsirelerin - danmismanlik  becerileri belirlenmistir. Hemsirelerin danismanlik

Olgegi ile empati (r=0.668, p=0.000),
bilgilendirici iletisim (r=0.610, p=0.000)
ve saygi (r=0.601, p=0.016) arasinda
istatistiksel olarak anlamli pozitif yonde
orta  diizeyde bir iligki  oldugu

becerileri 6lgegi ile sosyal beceri arasinda
istatistiksel olarak anlamli pozitif yonde
zayif  diizeyde bir iliski  oldugu
belirlenmistir (r=0.364, p=0.000) (Tablo
4).

Tablo 4. Hemsirelerde Damismanhik Becerileri ve Saghik Profesyonelleri icin iletisim Becerileri Olcegi

Toplam Puan Ortalamalarinin Korelasyonu

Saghk Profesyonelleri icin iletisim Becerileri Olcegi Alt Boyutlar

Empati Bilgilendirici iletisim Saygi Sosyal Beceri
Hemsirelerde r=0.668 r=0.610 r=0.601 r=0.364
Damsmanhk  Becerileri _ _ _ _
Olcegi p=0.000 p=0.000 p=0.016 p=0.000
Hemsirelerin 1iyi iletisim becerilerine sahip belirlemistir.? Iletisim, hemsirelik

olmasi hasta, aile ve meslektaslar1 ile
etkilesimlerinde ve damismanlik roliini
yerine getirmede Onemlidir. Hemsirelerin
etkili iletisim ve danigsmanlik becerisine sahip

olmasi hemsirelik bakimmin Kkalitesinin
artmasint saglayacaktir.°Bu caligma
hemsirelerin iletisim becerileri ile

danmismanlik  becerilerini  belirlemek, bu

becerileri etkileyen sosyodemografik ve
mesleki  degiskenlerle  olan iliskisini
aciklamak amaciyla yapilmistir.

Bu c¢alismada hemsirelerin = %84.7’si

iletisim roliinii kullandigini, %56.4’i iletisim
becerilerini iyi olarak degerlendirdigini ve
hastalarla iletisim kurmada %74.3’1i zorluk
yasamadigin1 ifade etmesi de iletisim
becerilerinin  iyi  oldugunu  destekler
niteliktedir (Tablo 1). Leal Costa ve
arkadaslarinin(2020)°242  hemsire  yaptig1
calismada hemsirelerin iletisim becerileri alt

boyutlarindan  yiiksek puan aldiklarini
belirlemistir.’Lozano ve
arkadaslari(2020)hemsire  ve  hekim ve

yardimc1 hemsire ile yapmis olduklar
calismada iletisim becerileri alt boyutlarinda
orta-ytiksek puan aldiklarin1  hekim ve
hemsirelerin en yiikksek puani aldigini

mesleginin dogasinda vardir.

Iletisim basaril1 bir hemsirelik bakimi icin
onemli bir aractir. Hasta ve ailesi ile 24 saat
iletisim icinde olan hemsireler iletisimi
hastanin gereksinimlerini belirlemek
amaciyla kullanmaktadir.2¥® Etkili iletigim
hemsirelik mesleginin 6nemli bir bilesenini
olusturur. Hemsirelerin sundugu bakim
hizmetinin odaginda insan yer aldigi igin,
hemsirelik mesleginde iletisim becerileri
onemli bir yer almaktadir.®

Bu c¢alismada hemsirelerin iletisim
becerileri empati alt boyutunda yiiksek puan
ortalamalarina sahip oldugu saptanmistir. Bu
bulgu bize hemsirelerin iletisimde empatiyi
kullandiklarinm gostermesi acisindan
onemlidir. Empati, hastalarin duygularini
anlama, aktif dinleme empatik tutumu
kapsar. Saglik ¢alisanlari ve hastalar arasinda
iletisim becerilerinin en temel bileseni empati
yapma becerisidir.® Empati, hasta hemsire
iligkisinin en O©nemli pargalarindandir ve
saglikli iletisimin 6n sartt olarak kabul
edilmektedir. Iletisimde empati becerisinin
kullanilmas: hastalarin kendilerini daha iyi
ifade etmelerini, dogru anlasilmalarini
saglayarak etkili bir bakim almalarina ve
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duygusal olarak kendilerini daha iyi
hissetmelerine olanak vermektedir.?

Sahin ve Odemir (2015)'* ile Banerjee ve
arkadaslarinin (2017)%3 yaptiklari
calismalarda hemsirelerin empati ve iletisim
becerileri arasinda olumlu bir iligkinin
oldugunu belirlemislerdir.!*2Aktif dinleme,
hastalarin bakimina gercek ilgi gosterme,
saygt ve sicaklik gibi empatik iletisim
uygulamalar1 hemsirelik bakimmin 6nemli
bir pargasi haline gelir.?

Calismada hemsirelerin iletisim becerileri
olgegi bilgilendirici iletisim alt boyutu puan
ortalamalarin da oldukg¢a yiiksek oldugu
belirlenmistir. Bu sonu¢ bize hemsirelerin
hasta ile olan iletisimlerinde bilgi verdiklerini
gostermektedir. Bu sonug¢ olumlu bir bulgu
olup hemsirelerin hasta haklar1 kapsaminda
da yer alan bilgi alma haklarini koruduklarimni
gostermektedir.  Bilgilendirici  iletisim,
Klinikte hasta ile kurulan iletisimde bilgi
edinme ve bilgi verme seklini yansitir.
Hastalara  bilgi  vermek; stres ve
anksiyetelerini gidermede, hastaliklarini ve
tedavi  siurecini  kabullenmede, Kkendi
bakimma  katilmalarin1  saglamada  ve
sorumluluk almada ve iletisimi siirdiirmede
oldukca onemlidir.**Blackburnve
arkadaslarmin(2019)®° acil serviste yapmis
oldugu calismada, hemsirelerin hastalarla
bekleme siiresi ile 1lgili bilgilendirici iletisim
kurmalar1 sonucu hastalarin olumlu deneyim
ile hastaneden ayrildiklarini belirtmistir.?®

Bu c¢alismada hemsirelerin iletisim
becerileri saygi alt boyutundan yiiksek puan
aldig belirlenmistir. Madulave
arkadaslarmin(2018)*®Malawi'de  hamileler
ile yaptigt bir calismada, hemsirelerin
hastalarla iyi iletisim kurduklarinda ve onlara
sicaklik, empati ve saygiyla davrandiklarinda
mutlu olduklarin1 bulmustur.?®Bu bulgu bize
hemsirelerin  hastalara saygi duydugunu
gostermesi acgisindan 6nemli bir bulgudur.
Saygi, klinikte hasta ile kurulan iligkide
gosterilen saygiy ifade eder.'®

Bu calismada hemsgirelerin  iletisim
becerileri  Olgeginin  sosyal beceri alt
boyutundan yiiksek puan aldig1

belirlenmistir. Sosyal beceri, klinikte hasta

ile kurulan iliskide olumlu ve sosyal
davranisi icerir.*®

Bu sonuclar dogrultusunda ¢alismamizda
hemsgirelerin iletisim becerileri 6l¢egi tiim alt
boyutlarindan orta diizeyin iizerinde puan
aldig1 ve iyi iletisim becerisine sahip oldugu
belirlenmistir. Bu da bize hemgsirelerin
kliniklerde calisirken hastalar ile iletisim
kurmada sorun yasamadiklarini
gostermektedir.

Bu c¢alismada hemsirelerin danigmanlik
becerilerinin  yiiksek  diizeyde oldugu
belirlenmistir. Hemgsirelerin %51.1°1
danmismanlik becerilerini orta diizeyde olarak
degerlendirmistir (Tablo 1). Bu sonug
hemsirelerin yarisinin danigmanlik becerisini
orta  diizeyde  belirtmesine  ragmen
danigmanlik becerisi 6l¢ceginden yiiksek puan
almalar1  hemsirelerin  sadece uzmanlik
alanlarinda (palyatif bakim, stoma bakim
gibi) kullanildigini diistinmelerinden
kaynakli olabilir. Oysaki hasta-hemsire
etkilesiminin oldugu her alanda danismanlik
becerileri kullanilmaktadir.'*Hemsire
danismanlik becerisini kullanarak hastanin
yasadigt sorunlari inceleme, bu konularda
farkindalik saglamasi agisindan Onemlidir.
Hemsirelik bakimi sadece hastanin bakim ve
tedavisini igermez, ayni zamanda hastay1
dinleme, anlama ve uygun tepki vermeyi
iceren de bir siiregtir.®>®Danismanlik rolii
hemsirelik rolleri icinde 6zerklik seviyesi en
yiiksek rollerden biridir.°Bununla birlikte
tim diinyay1 derinden etkileyen Covid 19
pandemi siirecinin en On saflarinda yer alan
hemsireler, hastalarin dogru ve diizenli
beslenmesi, ilag kullanimi, izolasyon ve
aileyle iletisim hijyen gibi konularda
danismanlik rolii tstlenmislerdir. Covid 19
siirecindeki hemsgirelerin danmismanlik rolii
hasta bakiminin Otesine gecmistir.
Hemsireler danismanhik roliinii ve etkili
iletisim becerilerini kullanarak Covid 19
pandemi riskinin azaltilmasinda kilit rol
oynamaktadir.2’Hemsire hastasina
danismanlik verirken iletisim becerilerini
aktif bir sekilde kullanmas1 gerekir. Bu
caligmada iletisim becerisini 1yl olarak
degerlendiren, iletisim becerisini kullandiginm
belirten hastalarla iletisim kurmada zorluk
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yasamayan hemgirelerin, danigmanlik
becerisini  iyi  olarak  degerlendiren,
danigmanlik roliinii yerine getirdigini ifade
eden hemgsirelerin  danmismanlik  becerileri
Olcegi ve iletisim becerileri alt 6lgegi toplam
puan ortalamasmin istatistiksel olarak
anlaml derecede yiiksek oldugu
belirlenmistir (Tablo 3). Hemsireler klinikte
hasta, ailesi ve ekip tyeleri ile iletisim
kurarken zorluk yasayabilirler.?®Leal-Costa
ve arkadaslarinin (2020)°yaptign calismada
hemsirelerin 1iyi iletisim becerilerine sahip
olmast durumunda kendilerine daha giivenli
ve yetkin hissedebileceklerini belirtmistir. Bu
sonuglar danismanlik becerileri ile iletisim
becerisini biitlinlesik olarak ele alinmasini
gdstermesi agisindan 6nemlidir.®

Bu c¢alismada meslegini yapmaktan
memnun olan hemsirelerin  danigmanlik
becerileri Olcegi ve saygi alt Olgeginden
istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek
oldugu belirlenmistir (Tablo 3). Bu sonug
meslegini  yapmaktan ~ memnun  olan
hemsirelerin danmismanlik becerilerine daha
fazla onem verdigini gostermesi agisindan
Oonemlidir.

Bu calismada egitim hemsiresi olarak
gérev  yapan hemsirelerin  danigmanlik
becerilerinin anlamli sekilde yiiksek oldugu
belirlenmigtir (Tablo 3). Egitim hemsiresi
danigmanlik  becerisinin  yiiksek ¢ikmasi
beklenen bir bulgudur. Hemsireler egitici
roliinli  kullanirken hem iletisim hem
danigsmanlik rollerini bir arada
kullanmaktadirlar.

Bu calismada saglik meslek lisesi
mezunlarinin ~ danismanlik  becerilerinin
anlaml derecede yliksek oldugu bulunmustur
(Tablo 3). Saglik meslek lisesi mezunlarinin
puanlarinin yliksek ¢ikmasinda daha erken
klinik staja baslamis olmalar1 nedeniyle
hastayla daha erken iletisim siirecine
baslamalarinin etkili oldugu
diistiniilmektedir.

Bu caligmada yogun bakimda g¢alisan
hemsirelerin empati ve sosyal beceri alt
boyutu diger birimlerde calisan
hemsirelerden anlamh sekilde yiiksek oldugu
belirlenmistir (Tablo 3). Bu bulgu bize yogun
bakim iinitesindeki hemsirelerin bakim
verirken empati ve sosyal beceriyi
kullandiklarini gostermesi agisindan olumlu
bir  bulgudur. Cinkii  yogun bakim
tinitelerinde ekip c¢alismasi ve etkili iletisim
diger birimlere kiyasla daha fazla O6nem
tastmaktadir.?® Yogun bakim hemsirelerinin
24 saat kesintisiz saglik bakim hizmeti
verdigi ve hasta bireye diger saglik
calisanlarindan ~ daha  yakin  oldugu
diisiiniildiiglinde; bakim verirken elzem olan
hasta igbirligini saglayabilmek i¢in karsilikli
olarak birbirlerini iyi anlamalart 6nem arz
etmektedir.*°Lozanove
arkadaslarmin(2020)*yaptig1
yogun bakimda calisan saglik
profesyonellerinin  acil serviste c¢alisan
hemsirelere gore iletisim  becerilerinin
anlamli  sekilde daha yiiksek oldugu
belirlenmistir.?:

calismada,

Bu c¢alismada hemsirelerin danismanlik
becerileri ile iletisim becerileri alt boyutu
empati, bilgilendirici iletisim ve saygi
arasinda pozitif yonde orta diizeyde bir iliski
oldugu, sosyal beceri arasinda pozitif yonde
zayif bir iligki oldugu belirlenmistir (Tablo
4).Danigmanlik  becerilerinde 6nemli  bir
unsur hemsirelerin iletisim becerilerini etkin
kullanmasimi da kapsamaktadir. Hemsirenin
danigmanlik becerileri rolii kapsaminda;
empati, etkin dinleme, savunmaci olmama,
kabul ve saygi, kendini agma, tutarlilik,
duygu  tepkileri, igtenlik,  somutluk,
diirtistliik, 6zetleme ve yiizlestirme vardir. Bu
baglamda danismanlik becerilerinin iletisim
becerilerinde 6nemli oldugu ve birbirini
etkiledigi goriilmektedir.®

SONUC VE ONERILER

Bu c¢alismada hemsirelerin danigsmanlik
becerilerinin yiiksek, iletisim becerilerinin ise
iyi diizeyde oldugu belirlenmistir. Bu
calismada hemsirelerin danigmanlik

becerileri ile iletisim becerileri alt boyutu
empati bilgilendirici iletisim ve saygi
arasinda pozitif yonde orta diizeyde bir iligki
oldugu sosyal beceri arasinda pozitif yonde
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zayif  bir

iliski oldugu belirlenmistir.

Hemsirelerin lisans egitimleri boyunca ve

calisma hayatinda

10.

11.

12.
13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.
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