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Ozet
Amag: Bu caligmanin amaci hemgirelik 6grencilerinin klinik uygulamalarda yapilandirilmis 6grenme desteginin
etkisini degerlendirmektir. Aragtirma iki gruplu 6n test-son test deneysel bir arastirma tasarimidir. Arastirmanin
evrenini Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersini alan 157 6grenci, A grubu 78 kisi ve B grubu 79 kisi
olugturmustur. Evrenden Orneklem segimine gidilmemis arastirmayi katilmayr kabul eden ve arastirmanin
gerceklestirildigi bes yatakl klinikte toplamda 80 6grenci (A grubu 40, B grubu 40) olusturmustur.
Gere¢ ve Yontem: Arastirmada &grencilerin gereksinimleri dogrultusunda yapilandirilmis 6grenme destek
programi klinik uygulama saatleri igerisinde egitimci tarafindan diizenli iki saatte bir kez seklinde uygulanmustir.
Aragtirma verileri Tanitic1 Bilgi Formu, Hemsirelik Ogrencileri Icin Algilanan Stres Olgegi (HOASO), Hemsirelik
Ogrencileri igin Klinik Uygulamalara Yonelik Tutum Olgegi HOKUYTO), Pediatri Hemsireligi Ogrenci Klinik
Rahatlik ve Endise Degerlendirme Araci (PHOKREDA) ve Klinik Uygulama Memnuniyet Olgegi (Visual Analog
Scale-VAS) ile toplanmigtir. Verilerin degerlendirilmesi frekans ve yiizdelik hesaplama, verilerin dagilimi ki-kare
testi, Independent Simple t- testi ve t-testi kullanilmistir. Verilerin istatistiksel anlamlilik durumu p<0.05
diizeyinde degerlendirilmistir.
Bulgular: Girisim ve kontrol gruplari arasinda Hemsirelik Ogrencileri I¢in Algilanan Stres Olgegi, Hemsirelik
Ogrencileri i¢in Klinik Uygulamalara Yonelik Tutum Olgegi, Pediatri Hemsireligi Ogrencileri Klinik Rahatlik ve
Endise Degerlendirme Araci toplam puan toplam puan ortalamalar1 arasinda anlaml bir farklilik saptanmamustir
(p<0,05). Ancak zamana gore girisim grubunda HOASO toplam puan ortalamas: istatistiksel olarak anlaml
derecede bir degisim gostermemekte (p>0,05) iken kontrol grubunda HOASO toplam puan ortalamast istatistiksel
olarak anlamli derecede diisiik bulunmustur (p=,001).
Sonuc: Arastirmamizda hemsirelik dgrencilerinin yapilandirilmis egitim ile birlikte klinik uygulamalara yonelik
yaklagimlarinin olumlu yénde oldugu ve 6grenci memnuniyetinin de arttigi goriilmiistiir.
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Abstract

Objective: The purpose of this study is to evaluate the effect of structured learning on clinical practice of nursing
students. The research is a two-group pretest-posttest experimental research design. The population of the research
consisted of 157 students taking the Child Health and Diseases Nursing Course, 78 people in Group A and 79
people in Group B. No sample selection was made from the universe. A total of 80 students (40 in group A, 40 in
group B) who accepted to participate in the study and did their internship in the five-bed clinic where the research
was conducted constituted the sample.

Method: In the study, the learning support program structured in line with the needs of the students was applied
by the educator regularly every two hours during clinical practice hours. Research data collected by using the
Participants Introductory Information Form, Perceived Stress Scale (PSS) for nursing students , The Nursing
Students’ Attitudes towards Clinical Practices Scale, Clinical Comfort and Worry Assessment Tool of Pediatric
Nursing Student and Clinical Practice Satisfaction Scale (Visual Analog Scale-VAS). Frequency and percentage
calculation, distribution of data chi-square test, Independent Simple t-test and t-test were used to evaluate the data.
Statistical significance of the data was evaluated at the p<0.05 level. Results: Significant difference was not
determined between the intervention and control groups Perceived Stress Scale for nursing students, The Nursing
Students’ Attitudes towards Clinical Practices Scale, the total score averages of the Clinical Comfort and Worry
Assessment Tool for Pediatric Nursing Students (p<0.05). However, while the Perceived Stress Scale for nursing
students total mean score in the intervention group did not show a statistically significant change over time
(p>0.05), the Perceived Stress Scale for nursing students total mean score in the control group was found to be
statistically significantly lower (p=.001).

Conclusion: In our research, it was observed that nursing students' approaches to clinical practices were positive
with structured education and student satisfaction increased.

Keywords: Clinical practice, pediatric nursing, student nurse, perceived stress, satisfaction

1. Giris yogun stres ve yiiksek kaygi yasadiklarim
Hemsirelik egitimi 6grencilere biligsel, duyugsal ve gostermektedir [11-14] Sanad (2019) calismasinda,
psikomotor becerileri kazandirmak amaciyla verilen klinik uygulamalarda yasanan stres ve kayginin
teorik ve uygulamali egitimden olusmaktadir [1]. Ogrencinin egitimini olumsuz etkiledigini [15],
Uluslararas1 Hemgirelik Konseyi (International Rafati ve ark. (2017) ise klinik uygulamalarda
Council of Nurses -ICN) klinik uygulamanin yasanan kaygi nedeniyle hemsirelik Ogrencilerin
onemini “Klinik uygulamalar hemsirelik disiplinin egitimlerini yarida birakmalarint gézlemlemislerdir
teori ve uygulama arasindaki ugurumun en aza [16]. Bu nedenle son yillarda ¢alismalar hemsirelik
indirilmesi i¢in gereklidir” ifadesi ile vurgulamistir. Ogrencilerinin  klinik uygulamalarda yasadiklar
Hemgirelik  egitimindeki  klinik  uygulamalar, sorunlara, ¢Oziimlerine ve  yeterli  beceri
Ogrenilen kuramsal bilgilerin gergek diinya ortamina kazanimlarina yonelik miidahale uygulamalarma
yansitilmasi i¢in bir firsattir [2]. Ayni zamanda temel odaklanmistir [17-19]. Akademik basarisizlik
bilgileri aktarmanin Onemli bir yolu oldugu endisesi, teorik ve uygulama farkliliklari, 6gretim
belirtilmigtir [3]. Klinik uygulamalar hemsirelik elemani-6grenci arasindaki iliskide zayiflik, tibbi
ogrencilerine sadece 6grenme, beceri gelisimi icin ekipmanlarin kullanimi, klinikte yeni 6grendigi bir
firsatlar sunmakla kalmaz, 6grencilerin sosyallesme uygulamay1r  yapmasi/yapamamasi,  egitimcinin
ve iletisim siirecini de desteklemektedir [4—6]. tutumlar1, egitim yoOntemi, hasta ile yasadiklari
Birgok  kanit temelli c¢alismada hemsirelik olumsuz iligkiler ve etik ikilemler 6grenciler
egitimindeki klinik uygulamalarin  6grencilere tarafindan bildirilen sorunlar arasinda yer almaktadir
psikososyal iletisim ve etkilesimi, kurum kiltiiriinii, [20-23]. Bu zorluklar 6grencilerin streslerini ve
0grenme ve Ogretme bilesenlerini kazandirdigi endise diizeylerini  arttirabilmektedir  [24,25].
bildirilmistir  [5,7-8]. Bu baglamda  klinik Calismalar ogrencilerin  ciddi oranlarda  stres
uygulamanin  hemsirelik  dgrencilerinin  klinik yasadiklarimi [8], klinik memnuniyetlerinin diisiik
yetkinliklerinin gelistirilmesi ve mesleki gelisim oldugunu [26-28], hatta tiikenmislik yasadiklarin
acisindan kritik 6neme sahip oldugu gosterilmistir vurgulamaktadir [20]. Hemsirelik 6grencilerinin
[9]. egitim ve uygulama stres diizeyleri klinik karar
vermede Ozgiiven, anksiyete ve memnuniyet
Etkili ve giivenli bakim sunabilen yetkin durumlarimi  etkilemektedir [29]. Bu durum
hemsirelerin yetistirilmesi ve kaliteli egitim Ogrencilerin hasta bakim siirecine ve klinik
mesleki egitimin temelidir [10] Calismalar uygulamaya karst tutumlarmi, meslege bakis
hemsirelik 6grencilerinin klinik uygulamalarda acilarin1 olumsuz yonde degistirebilir [30].
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Ogrencilerin ~ 6zgiiven, anksiyete ve klinik
memnuniyet durumlarini etkileyen faktorlerden biri
de Ogretim elemanlarinin sayist ve &grencilere
sundugu egitim yontemidir [31]. Literatiirde 6gretim
elemanlar1 tarafindan uygulama performansinin
yeterli degerlendirilmemesi, 6grenciye yeterli zaman
ayrilmamasi, yeterli iletisim kuramama ve dgretim
eleman1 sayisinin ya da Ogretme yOnteminin
yetersizligi gibi sorunlar saptanmigtir [32,33]. Bu
sorunlarin ¢oziilebilmesi ve klinik egitim siirecinin
daha etkin olabilmesi i¢in d6grenciyi destekleyecek
stratejilerin ve programlarin gelistirilmesi son
yillardaki ¢alismalarda vurgulanmaktadir [23].

Hemgirelik 6grencilerinin en ¢ok karsilastigi stres
durumlarmin 6dev ve is yikiyle birlikte klinik
uygulamadaki  akademisyenlerin  ve  rehber
hemsirelerin yaklagimlar1 oldugu bildirilmektedir.
Hamideh ve ark. (2016) calismasinda dgrencilerin
bu durumla bas edebilmek icin iyimser yaklasimi
tercih ettikleri ve problem ¢6zme becerilerini
kullandiklarin1  bildirmistir. Ogrencilerin = stresini
azaltan klinik uygulamada kullanilabilecek yeni
metodlar  gelistirilmesinin ~ faydali  olacagim
bildirmislerdir [34] Karaca ve ark. (2017) klinik
uygulama sirasinda Ogrencilerin yaninda &gretim
elemanlariin ya da rehber hemsirelerin olmasinin
Ogrencilerin stresini azalttigini belirtmistir [35].
Abdullah ve Chan (2018) yapmis olduklar
sistematik  derlemede kliniklerde dgrencilerin
birbirine verdikleri akran desteginin klinige aidiyet
ve stres yonetiminde etkili oldugunu tespit
etmislerdir [36]. Yine bagka bir c¢alismada,
ogrencilerin klinik uygulamaya baslamadan once

yapilan hastaneye oryantasyonu ve egitim
programlarinin  stajyer  hemgirelerin  klinik
deneyimlerinde ~ 6nemli  kolaylilk  sagladig
goriilmiistiir [37].

Klinik  alanlarda  hemsirelik  §grencilerinin
egitimcilere hemen ulagabilmesi ve egitimcilerin
destekleyici tutumu ogrencilerin klinik

yeterliliklerini gelistirmede etkilidir [38]. Alharbi ve
ark (2020) hemsirelik 6grencilerinin  klinikte
uygulamalar ile meslege daha ¢ok adapte olduklarini
bildirmiglerdir [39]. Jin ve Yan (2022)’mn nitel
¢alismalarinda hemsirelik  6grencilerinin  teorik
egitimlerde kullandiklar1 simiilasyon egitimlerin
ogrencinin klinikteki kaygi ve stresi azalttigim
belirtmislerdir [40].

Yapilandirilmis 63renme destegi
Yapilandirilmis program, &grencilerin bilgi ve
becerilerine yonelik stres ve endisesini azaltarak

klinik  uygulamalara iligkin  olumlu tutum
sergilemesini amaglamaktadir. Literatiirde
yapilandirilmis  6gretim  yontemlerinin  klinik

uygulamalarda zorlanan 6grencilerin erken tespit
edilmesinde avantaj sagladigi [41], destekleyici
klinik  egitmen varliginin  6grencilerin 6z
yeterliliklerini artirdig1 ve klinik destegin ayn1 kisi
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tarafindan takip edilmesinin &grencilerin 6grenme
davranismi daha  olumlu  etkiledigi  [42]
bildirilmektedir. Bu bilgilerden yola ¢ikarak
yapilandirilmis  6gretim  desteginin  6grencilerin
klinik ortamda teorik ve uygulama gereksinimlerinin
zaman gegmeden karsilanmasinin
memnuniyetlerinin artirtlmast i¢in alternatif bir
yontem olabilecegi diisliniilmiistiir. Bu dogrultuda
calismada olusturulan O6grenme destek sistemi,
Ogrencinin pediatri kliniklerinde yapmasi beklenen
klinik bilgi ve beceri kazanimlarina (¢ocuklarda
yasam bulgulari, antropometrik 6lgiimler, enteral ve
parenteral uygulamalar, gilivenli hasta takibi,
postural drenaj-aspirasyon ve oksijen uygulamalari
gibi solunum yolu uygulamalari, silme banyo ve agiz
bakimi gibi bakim uygulamalart vb.)
odaklanmaktadir. Ayrica, klinige ve ¢ocuk hastaya
oryantasyon, cocuk-aile-saglik profesyonelleri ve
Ogretim  elemanlart ile iletisim becerilerinin
gelistirilmesini icermekteydi.

Yapilandirilmig 6gretim destegi ile klinik egitimei
her iki saatte bir diizenli olarak tiim 6grencilerle
gorligmis, 6grencinin gereksinimlerini
degerlendirmis, 6grencinin sorularini yanitlamis ve

ogrencileri  bakim  uygulamalart ile ilgili
yonlendirerek  yetkinligini ve motivasyonunu
desteklemistir.

Bu calisma klinik uygulamalarda yapilandirilmisg
Ogrenci desteginin hemsirelik Ogrencisi {izerinde
etkisi, stres durumu, klinik uygulamalara yonelik
tutum ve memnuniyetlerinin incelenmesi amaciyla
yapilmistir.

Arastirmanin Yontemi

Arastirmanin Tasarimi

Arastirma iki gruplu On test-son test deneysel bir
arastirma tasarmmidir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi,

Aragtirmanin evrenini 2022-2023 egitim-dgretim
yili  bahar doneminde Sakarya ilinde bir
iniversitenin  Cocuk Sagligi ve Hastaliklan
Hemsireligi Dersini ilk kez alan 157 &grenci
olusturmugtur.  Arastirmanin  gergeklestirildigi
fakiiltede Cocuk Saglig1 ve Hastaliklart Hemsgireligi
dersi 4 saat teorik, 8 saat klinik uygulamadan
olusmakta, 3. Y1l (6. Yariyil)’ da miifredatta yer
almaktadir. Dersin teorik bdlimi fakiiltenin
dersliklerinde 6gretim iiyeleri (Bir profesdr ve bir
Ogretim iyesi doktor) tarafindan yiiz ylize
verilmektedir. Ulkemizde Subat 2023’te meydana
gelen deprem nedeni ile 2022-2023 egitim-6gretim
yili bahar doneminde teorik dersler online olarak
yiritilmiistir. Klinik uygulama, Egitim ve
Arastirma  Hastanesinin  pediatri  servislerinde
ogretim lyeleri ve arastirma gorevlileri esliginde 14
hafta seklinde gergeklestirilmektedir. Deprem
nedeni ile klinik uygulama bes hafta seklinde
uygulanmistir. Toplamda dokuz pediatri klinigi
bulunmakta, bes tanesi yatakli klinik olarak,



digerleri acil servis, poliklinik, kan alma ve bebek
timi olarak poliklinik hizmeti vermektedir.
Arastirma yatakli kliniklerde uygulama yapan
ogrencilerle gerceklestirilmistir.

Arastirmanin evrenini olusturan 2022-2023 Egitim
Ogretim Donemi Bahar Yarryilinda Cocuk Saghigi
ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersini alan 157 6grenci,
A grubu 78 kisi ve B grubu 79 kisi olmak tizere iki
gruba ayrldi. Ogrenciler Mayis-Haziran aylari
arasinda A grubu pazartesi giinleri ve B grubu
persembe giinleri klinik uygulamalarini
gercgeklestirmistir. Hastanenin bes yatakli kliniginde
toplamda 80 O6grenci (A grubu 40, B grubu 40)
uygulama yapmistir. Girisim grubunda ii¢ ve kontrol
grubunda ii¢ kisi olmak iizere toplam alt1 dgrenci
(n=6) devamsizlik nedeni ile ¢alisma dist
brrakilmigtir. Arastirmanin 6rneklemini ise yatakli
cocuk kliniklerinde uygulamaya ¢ikan girisim
(n=37, 9%92,5) ve kontrol (n=37, %92,5) toplam 74
(%92,5) ogrenci olusturmustur. A grubunun
(pazartesi) bir uygulama giinii resmi tatile denk
geldigi i¢in gruplar arasinda esitligin saglanmasi
adina girisim dort hafta olarak diizenlenmistir.
Ogrencilerin klinikte oldugu 4 hafta boyunca bir
gruba klasik egitim destegi, diger gruba ise
yapilandirilmis egitim destegi verilmistir. Hangi
gruba hangi tiir egitim destegi verilecegi basit
randomizasyon yontemi olan kura yontemi ile

belirlendi. Ogrencilerin egitim stirecinde
birbirlerinden etkilenmemeleri igin Ogrencilerin
seciminde randomize yontem

kullanilmadi. Ogrencilerin bulundugu bes klinigin
her birinde bir 6gretim elemani gorev yapmustir.

Veri Toplama Araclari

Veriler arastirmacilar tarafindan literatiire dayali
olarak gelistirilen Tanitict Bilgi Formu, Hemsirelik
Ogrencileri igin Algilanan Stres Olgegi (HOASO),
Hemsirelik Ogrencileri i¢in Klinik Uygulamalara
Yonelik Tutum Olgegi (HOKUYTO), Pediatri
Hemsireligi Ogrenci Klinik Rahatlik ve Endise
Degerlendirme Aract (PHKREDA) ve Klinik
Uygulama Memnuniyet Olgegi (Visual Analog
Scale-VAS) ile toplanmustir.

Tamtic1 Bilgi Formu

Hemygirelik 6grencilerinin sosyodemografik
ozelliklerini belirlemeye yonelik 14 sorudan olusan
bu form ilgili literatiir dogrultusunda [35,43]
aragtirmacilar tarafindan hazirlanmistir.

Hemsirelik Ogrencileri icin Algilanan Stres
Olgegi (HOASO)

Orijinali Sheu ve arkadaslar1 tarafindan (2002)
gelistirilen 6lgegin Tiirkge gegerlik ve giivenirlik
calismas1 Karaca ve arkadaslari (2015) tarafindan
yapilmistir [28,35]. ‘4— Benim i¢in ¢ok stres verici,
3,2, 1, 0— Benim igin stres verici degil’ olmak tizere
besli likert tipte olan 6l¢ekten alinabilecek minimum
ve  maksimum  puanlar 0-116  arasinda
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degismektedir. Yiiksek puan, stres derecesinin
yiiksekligini gostermektedir. Olgegin alt1 alt boyutu
bulunmaktadir. Alt boyutlar; Mesleki bilgi ve beceri
eksikliginden kaynaklanan stres (2, 7, 11), Hastaya
bakim verirken yasanan stres (1, 4, 6, 8, 10, 12, 14,
19), Odevlerden ve is yiikiinden kaynaklanan stres
(3, 9, 13, 17, 21), Ogretim elemanlar1 ve
hemsirelerden kaynaklanan stres (5, 16, 18, 20, 25,
27), Ortamdan kaynaklanan stres (5, 23, 26),
Akranlardan ve giinliik yasamdan kaynaklanan stres
(22, 24, 28, 29) seklindedir. Olgegin Cronbach alpha
katsayisi yapilan gegerlik ve giivenirlik ¢aligmasinda
0,85 olarak belirlenmistir [35]. Bu ¢aligmada 6l¢egin
Cronbach alphasi girisim Oncesi 0,962, girigim
sonrasi 0,947 dur.

Hemsirelik Ogrencileri icin Klinik Uygulamalara
Yonelik Tutum Olcegi (HOKUYTO)

Yesil Bayiilgen ve Akdeniz Uysal tarafindan
gelistirilen ve 26 maddeden olusan 6l¢ek “Kesinlikle
katilmtyorum (1 puan)”, “Katilmiyorum (2 puan)”,
“Kararsizim (3 puan)”, “Katiliyorum (4 puan)” ve
Tamamen Katiliyorum (5 puan)” seklinde puanlanan
5’liLikert tipindedir. Ol¢egin “Klinik Uygulamalara
Yoénelik Inang ve Beklenti”, “Klinik Uygulamalara
Yonelik Olumlu (Pozitif) Yaklasim”, “Klinik
Uygulamalara  Yonelik  Olumsuz  (Negatif)
Yaklagim” ve “Kisisel Gelisim” olmak iizere 4 alt
boyutu bulunmaktadir. Olgekte bulunan
16,17,18,19,20, 21, ve 22. maddeler ters
kodlanmaktadir. Olgekten elde edilebilecek en
diistik puan 26, en yiiksek puan ise 130 olup, toplam
puanin artmasi Ogrencilerin klinik uygulamaya
yonelik olumlu tutum gelistirdigini géstermektedir.
Olgegin Cronbach Alfa degeri 0,93°tiir [43]. Bu
calismada 6lgegin Cronbach alphasi girisim 6ncesi
0,919, girisim sonrast 0,947 dir

Pediatri Hemsireligi Ogrencileri Klinik Rahathk
ve Endise Degerlendirme Araci (PHKREDA)

Olgek Al-Qaaydeh, Lassche Macintosh tarafindan
ilk kez pediatri klinigine ¢ikan hemsirelik
ogrencilerinin klinik ortamindaki rahatlik ve endise
durumlarin1  belirlemek amaciyla gelistirilmistir
[30]. Arslan ve arkadaslar tarafindan 2018 yilinda
Olgegin Tirkge gecerlilik ve glivenilirlik ¢alismasi
yapilmistir. Olgek toplam 11 sorudan olusmakta
olup, bunlarin 6’si 6grencilerin pediatri klinigi
sirasindaki rahatlik seviyesini ve 5’1 ise endise
diizeyini belirlemekte kullanilmaktadir. Olgek “4-
Kesinlikle katiliyorum”, “3-Katiliyorum”, “2-
Katilmiyorum” ve “l1-Kesinlikle katilmiyorum”
ifadelerinden olugan 4°li likert tipi bir 6l¢iim
aracidir. Olgegin rahatlik alt boyutunun 3. ve 5.
maddesi ters kodlanmaktadir. Konfor ve endise
boyutlarindan alman yiiksek puanlar, konfor ve
endise  diizeylerinin de  yiiksek  oldugunu
gostermektedir. Olgek gegerlik ve giivenirlik
calismasinda Cronbach alpha giivenirlik degeri alt
boyutlardan Rahatlik Seviyesi i¢in 0.68, Endise i¢in



0.89 bulunmustur [44]. Bu ¢alismada girisim dncesi
rahatlik altboyutunun cronbach alphasi 0.76 ve
girigim  sonrast  0.64’tiir. Endigse altboyunun
cronbach alpha degeri girisim 6ncesi 0.84 ve girisim
sonrasi 0.866°dir

Verilerin Toplanmasi

Veriler etik kurul ve kurum izni alindiktan sonra
Mayis-Haziran 2023 tarihleri arasinda toplanmustir.
Calismanin amact ve verilerin nasil toplanacagi
ogrencilere aciklanmistir. Kisisel bilgileirn higbir
sekilde bagkalariyla paylasilmayacagi,  gizli
kalacagi, bilgilerin sadece bilimsel amagh
kullanilacagi, arastirmacilar tarafindan
aciklanmigtir.  Arastrmaya  katilma  yoOniinde
isteklilik ve gonillilik ilkesi dogrultusunda,
ogrencilerin sozlii ve yazili onamlar1 alinmistir.
Klinik uygulama oOncesi veri toplama formlar
ogrencilere verilerek doldurulmasi istenmistir.
Klinik uygulamanin 6ncesinde klinik egitimde gorev
yapacak tim Ogretim elemanlarina arastirma
stirecinde yapmalar1 gerekenler agiklanmigtir. Klinik
uygulamalarda  Ogrencilerin ~ gbrev  aldiklar
kliniklerde siirekli bir klinik egitimci yer almis ve
dort hafta boyunca 6grenciler ayni klinik egitimci
tarafindan takip edilmistir. Klinik uygulamada
kullanilan klasik 6grenme desteginde 6grenciler
ihtiyag duydugu durumlarda klinik egitimcinin
destegini  almistir. Yapilandirllmis 6Zrenme
destegi ile klinik egitimci her iki saatte bir diizenli

olarak tiim Ogrencilerle goriismiis, Ogrencinin
gereksinimlerini degerlendirmis, 6grencinin
sorularmi  yanitlamis  ve  6grencileri  bakim

uygulamalar ile ilgili yonlendirerek yetkinligini ve
motivasyonunu desteklemistir. Dérdiincii haftanin
sonunda veri toplama formlar1 6grencilere verilerek
tekrar doldurmasi istenmistir. Veri toplam formlari
aragtirmacilar tarafindan kontrol edilerek alinmistir.
Veri toplama formlariin doldurulmasi yaklasik 15-
20 dakika slirmiistiir.

Verilerin degerlendirilmesi

Aragtirmadan elde edilen veriler bilgisayar
ortaminda IBM SPSS siiriim 25.0 istatistik programi1
araciligt ile  degerlendirilmistir. Verilerin
degerlendirilmesinde ~ tanimlayict  istatistiksel
yontemler (say1, ylizde, ortalama, SD) kullanilmistir.
Arastirma degiskenlerinin normal dagilim gosterip
gostermedigini belirlemek tizere Kurtosis (Basiklik)
ve Skewness (Carpiklik) degerleri incelenmistir.
Ilgili literatiirde, degiskenlerin basiklik carpiklik
degerlerine iliskin sonuglarin +1.5 ile -1.5 [45], +2.0
ile -2.0 [46], +2.0 ile -2.0 [46] arasinda olmasi
normal dagilim olarak kabul edilmektedir.
Tanimlayici 6zelliklerin degerlendirilmesinde sayi,
yiizde, ortalama degerler ve kategorik degiskenler
icin ki-kare testi kullanilmistir. Gruplar arasi
karsilagtirma yapilirken Independent Simple t- testi,
grup i¢i  karsilastirmada  dependent  t-testi
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kullanilmigtir.  Verilerin istatistiksel anlamlilik
durumu p<0.05 diizeyinde degerlendirilmistir.

Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirmanin yapilacagi Universitenin Sosyal ve
Beseri Bilimler Etik Kurulundan (Tarih: 04.05.2023
E-61923333-050.99-242888) ve Fakiilte
Dekanligindan yazili izinler alinmustir.

2. Bulgular

Girisim ve kontrol gruplarinda yer alan dgrencilerin
bazi tanitict Ozellikleri Tablo 1’de verilmistir.
Girisim grubunda yer alan Ogrencilerin yas
ortalamasi 21,16+0,83, kontrol grubunda yer alan
Ogrencilerin yas ortalamasi 21,2140,62°dir. Girigim
grubunda yer alan &grencilerin %83,8’inin kiz,
%97,3’tnlin  ¢aligmadigl, %91,9’unun  kronik
hastaliginin =~ olmadig1r  belirlenmistir. ~ Kontrol
grubunda yer alan 6grencilerin ise %75,7’sinin kiz,
%94,6’smin calismadigt ve %91,9’unun kronik
hastaliginin  olmadig1 bulunmustur. Tablo 1’de
gosterildigi gibi gruplar arasinda yas, calisma
durumu, kronik hastalik varligi, hemsirelik
bolimiinii isteyerek se¢me, bolimden memnun
olma, klinik uygulamalar konusunda yeterlilik,
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Hemsireligi dersinin
klinik  uygulamalar1  konusunda  yeterlilik
bakimindan anlamli  derecede bir farklilik
bulunmamaktadir (p>0,05). Bu 6zellikler agisindan
iki grubun benzer olduklar1 goriilmiistiir.

Tablo 1. Hemsirelik o6grencilerinin tanitic
ozelliklerinin dagilim1 ve gruplar arasindaki
farkhliklarin incelenmesi (n=74)

Tablo 2’de klinik uygulama dncesi ve sonrasi girigim
ve  kontrol  gruplarin  6lgek  puanlarinin
karsilastirilmasi  sunulmustur. Girisim ve kontrol
gruplar1 arasinda Hemsirelik Ogrencileri I¢in
Algilanan Stres Olgegi, Hemsirelik Ogrencileri icin
Klinik Uygulamalara Yonelik Tutum Olgegi,
Pediatri Hemsireligi Ogrencileri Klinik Rahatlik ve
Endise Degerlendirme Araci toplam puan
ortalamalar1  arasinda anlamli  bir  farklilik
saptanmamigtir (p<0,05). Ancak girisim grubunda
HOASO toplam puan ortalamasi zamana gore
istatistiksel olarak anlamli derecede bir degisim
gostermemekte (p>0,05) iken kontrol grubunda
HOASO toplam puan ortalamas istatistiksel olarak
anlamli derecede diigiik bulunmustur (p=,001).

Her iki grupta zamana gore Hemsirelik Ogrencileri
i¢in Klinik Uygulamalara Y&nelik Tutum Olgegi
toplam, Klinik Uygulamalara Yénelik Inang ve
Beklenti alt boyutu puan ortalamalarinda anlaml
derecede artis gozlenmistir. Pediatri Hemgireligi
Ogrencileri ~ Klinik  Rahatlik  ve  Endise
Degerlendirme Araci endise alt boyutu toplam puani
ise anlamli derecede diisiik bulunmustur.

Zamana gore kontrol grubu dgrencilerinin
Hemsirelik Ogrencileri igin Algilanan Stres Olgegi



Tablo 1. Hemsirelik dgrencilerinin tanitici
ozelliklerinin dagilimi ve gruplar arasindaki

farkliliklarin incelenmesi (n=74)

Tanitic1 6zellikler Yapilandirilmis Klasik egitim Toplam t p
egitim destegi destegi (n=37) (n=74)
(n=37)
Yas ortalamasi Ort +Ss 21,16+0,83 21,21+0,62 21,18+0,73 -,315 , 754
(min-max) (20-22) (20-22) (20-22)
n % n % n % X? p
Cinsiyeti Kiz 31 83,8 28 75,7 59 79,7 , 753 ,386
Erkek 6 16,2 9 243 15 20,3
Ekonomik Gelirim 6 16,2 11 29,7 17 23 6,332 ,042
durum (kendi  giderimden az
ifadesine gore)
Gelirim 29 78,4 19 51,4 48 64,9
giderime denk
Gelirim 2 5,4 7 18,9 9 12,2
giderimden
fazla
Calhisma Evet 1 2,7 2 5,4 3 4,1 ,347 ,556
durumu
Hayir 36 97,3 35 94,6 71 95,9
Kronik Evet 3 8,1 3 8,1 6 8,1 ,0000 ,663
hastalhik varhg:
Hayir 34 91,9 34 91,9 68 91,9
Hemsirelik Evet 24 64,9 23 62,2 47 63,5 ,058 ,809
boliimiinii
isteyerek Hayir 13 35,1 14 37,8 27 36,5
secme
Boliimden Evet 22 59,5 18 48,6 40 54,1 ,905 ,636
memnun olma
durumu Hayir 6 16,2 7 18,9 13 17,6
Karasizim 9 24,3 12 324 21 28,4
Klinik Yeterliyim 3 8,1 6 16,2 9 12,2 5,087 ,079
uygulamalar
Konusunda Kismen 21 56,8 26 70,3 47 63,5
yeterlilik yeterliyim
durumu —
Yetersizim 13 35,1 5 13,5 18 243
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5,925

Cocuk Saghg1  Yeterliyim 2 5,4 5 13,5 7
ve Hastahiklar:
Hemsireligi Kismen 20 54,1 26 70,3 46
dersinin klinik  yeterliyim
uygulamalar —

Yetersizim 15 40,5 6 16,2 2
konusunda
yeterlilik
durumu

0,52

toplam puan ortalamasinin anlamli derecede diisiik
oldugu belirlenmistir.

Tablo 2. Klinik uygulama oncesi ve sonrasi yapilandirilmig ve klasik egitim destegi gruplarin 6l¢ek puanlarmin

karsilagtirilmasi
Girisim grubu Kontrol grubu  Test de@eri p
(n=37) (n=37)
Mean + SD Mean + SD
(min- max) (min- max)
Hemsirelik (")grencileri Icin Algilanan Stres 70,64+29,58 77,244+20,43 -1,116 t! ,269
Olcegi (HOASO) (zY) (0-114) (30-115)
Hemsirelik (")grencileri Icin Algilanan Stres 63,32+27,33 66,16+£19,50 -,514 ! ,609
Olcegi (HOASO) (22 (4-112) (22-108)
t2/p 1,925 /,062 3,725 /,001*
Hemsirelik Klinik Uygulamalara 20,21 + 8,47 22,72+ 6,27 -1,279 t! ,205
Ogrencileri icin Yoénelik Inang ve (0-32) (5-32)
Klinik Beklenti(z")
Uygulamalara Klinik Uygulamalara 34,05+6,67 33,10+4,50 715 ¢! ATT
Yonelik Tutum Yoénelik Inang ve (8-40) (23-40)
Olcegi Beklenti(z?)
t*/p -9,422 /,000* -7,770/,000*
Klinik Uygulamalara 23,51+4,25 21,59+6,82 1,451t ,152
Yonelik Olumlu (pozitif) (10-33) (7-35)
Yaklagim(z')
Klinik Uygulamalara 24,05+5,48 21,16+6,00 2,164 t! ,034*
Yonelik Olumlu (pozitif) (7-35) (7-32)
Yaklagim(z?)
t*/p -,657 /1,515 ,537/,595
Klinik Uygulamalara 28,43+5,66 27,78+6,19 ,470 t! ,640
Yonelik Olumsuz (negatif)  (7-35) (9-35)
Yaklagim(z')
Klinik Uygulamalara 27,02+6,73 27,24+6,07 -, 145t ,885
Yonelik Olumsuz (negatif)  (7-35) (9-35)
Yaklasim(z?)
t*/p 1,233/,226 ,601/,552
Kisisel Gelisim(z') 15,97+ 3,41 15,37+3,09 ,784 1! ,435
(4-20) (5-20)
Kisisel Gelisim(z?) 15,97+3,03 15,05+3,23 1,261 t! 211
(4-20) (6-20)
t*/p ,000 /1,000 ,620/,539
Toplam (z) 88,43+15,29 87,48+15,34 ,266 t! , 791
(40-106) (47-117)
Toplam(z?) 101,10+18,64 96,56+16,00 1,124 t! ,265
(34-126) (47-125)
t*/p -4,436 /,000* -3,375 /,001*
Rahatlik (z') 12,89+3,52 15,02+3,44 -2,635t! ,010%
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Pediatri (6-24) (6-22)

Hemsireligi Rahatlik (z?) 15,3242,80 14,814+2,80 787 t! ,434

Ogrencileri Klinik (10-21) (8-20)

Rahathk ve t*/p -3,670/,001* ,341/,735

Endise Endise (z") 14,62+4,19 14,27+2,85 421 t! ,675

Degerlendirme (5-24) (10-20)

Araci Endise (z°) 13,40+3,27 12,6443,54 ,953 t! ,344
(5-20) (5-20)

t*/p 2,457 /,019* 3,017/,005

Klinik Uygulama Memnuniyeti (Visual Analog 5,95+2.26 5,78+1,60 ,356 t! ,723

Scale-VAS) (z)) (0-10) (3-10)

Klinik Uygulama Memnuniyet Skoru¥ (z')

Klinik Uygulama Memnuniyet Skoru (z?) 7,57+2,03 5,95+2,17 3,314 t! ,001*
(0-10) (1-10)

t2/p -5,898/,000* -,495/,624

t':Bagimsiz 6rneklem t testi, t>: Bagimli drneklem t testi, *:p<0,05

z!: Pediatrik klinik uygulama oncesi, z2: Pediatrik klinik uygulama sonrasi

¥Klinik Uygulama Memnuniyet Skoru: Ogrencilerin klinik uygulamadan memnuniyetini ifade eder (0: Hi¢ memnun degilim
10: Cok memnunum). Cevaplar 6grencilerim kendi bildirimine dayalidir.

3. Tartisma

Hemsirelik Ogrencileri Icin Algillanan Stres
Bulgularinin Tartisilmasi

Hemysirelik dgrencileri klinik uygulamada olumlu ya

da  olumsuz birgok stresle karsi karsiya
kalmaktadirlar  [47,48]. Calismamizda klinik
uygulama  oncesi HOASO  toplam  puan

ortalamasinin  kontrol grubunun 77,24, girisim
grubunun ise 70,64 oldugu ve iki grubun ortalamalar
acisindan benzer oldugu belirlendi. Klinik uygulama
sonrasi her iki grupta da dlgek puanlarinda azalma
gozlense de iki grup acisindan anlamli bir farklilik
bulunmamistir  (p<0,05). Ancak zamana gore
HOASO toplam puan ortalamasmin  girisim
grubunda istatistiksel olarak anlamli derecede bir
degisim gostermedigi, kontrol grubunda istatistiksel
olarak anlamli derecede diisiik oldugu belirlenmistir.
Yapilan c¢aligmalarda klinik uygulama siirecinde
ogrencilerin stres puanlarinin 59.59 [49], 57.06 [50],
63,51 [51], 65,39 [52] oldugu belirtilmistir. Bu
farkliliklar 6grencilerin klinik deneyimlerinden ve
demografik 6zelliklerinden kaynaklanacagi gibi hata
yapma endisesi, Ogrencilerin kendilerini yetersiz
hissetmesi ve teorik bilginin klinik uygulama
sirasinda yetersiz kalmasindan da kaynaklanabilir.
Klinik Uygulamalara Yonelik Tutum
Bulgularinin Tartisilmasi

Klinik uygulamalar, 6grenciler agisindan mesleki
bilgi, becerilerin 6grenilmesinde, profesyonel
kimligin kazanilmasinda, inang, deger ve tutumlarin
olugmasinda ¢ok Onemlidir [53,54]. Ayrica
O0grencinin sosyallesme siirecinin de Onemli bir
pargasidir ve gelecek kariyer segimlerinde dgrenciyi
destekler niteliktedir [2,6]. Bu kapsamda literatiirde
ogrencinin klinik uygulamaya yonelik deneyimleri,
tutumlar1, bakis acilari, duygulart ve algilart klinik
uygulamadan Once ve sonra aragtirilmasi gerektigi
ve klinik Ogrenme sonuglarini en iist diizeye
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cikarmak icin ¢esitli methodlarin uygulanmasi
gerektigi belirtilmistir [55]. Calismamizda klinik
uygulama sonrasi girisim ve kontrol gruplar
arasinda fark yok iken her iki grupta zamana gore
Olgek puan ortalamalarinda anlamli derecede artis
gozlenmistir (Sirastyla; 101,10- 96,56). Son yillarda
yapitlan bir c¢aligmada pediatri  hemsirelik
ogrencilerin HOKUYTO toplam puan ortalamasinmn
103,72 oldugu belirtilmistir [56]. Calisma bulgusu
diger caligma bulgulariyla paralellik gostermektedir.
Iki grup arasinda farkin olmamasinin nedeni, her iki
grupta yer alan dgrenci ve dgretim elemani sayisinin
esit olmasi, ayni Ogretim elemanlarinin olmasi,
Ogrencilere oryantasyonun yapilmasi, 6grencilerin
bilgi ve becerileri gereksinimlerinin alaninda uzman
6gretim elemanlari tarafindan saglanmasi ve 6gretim
elemanlarmin iletisimde etkin ve agik olmasi ile
ilgili olabilir.

Girisim grubundaki hemsirelik dgrencilerinin klinik
uygulamalara yonelik olumlu (pozitif) bir yaklagim
toplam puan ortalamasimin kontrol grubuna gore
istatiksel olarak anlamli artis oldugu belirlenmistir.
Bu calismanin 6nemli bulgularindan biri olup,

girisimin ~ etkili  oldugunu  gostermektedir.
Ogrencinin ~ klinik  deneyimini  &grencinin
kendisinden, egitimciden ve klinik ortamdan

kaynaklanan ¢ok sayida faktor etkileyebilir [2,57].
Hemsirelik dgrencileri ile yapilan nitel bir caligmada
ogrencilerin ¢ogu klinik uygulama esnasinda
farkindaliklarinin artigini, yaptiklart uygulamayla
beraber 6zgiiven kazandigini ve klinik uygulamanin
kendilerini bir profesyonel olarak gelistirdigini ifade
etmislerdir. Klinik uygulama ile insan yasamina
dokunmanin ve bakim siire¢lerine katilmanin 6nemli
oldugunu vurgulamislardir [58]. Bir 6grenci klinik
uygulamalara pozitif yaklagimin nedenini “Klinik
uygulamada dersin hocasi ile daha c¢ok vakit
gecirilmesi  gerektigini  diisiiniiyorum” seklinde
aciklamigtir [58]. Literatiirde klinik egitimcinin



klinik uygulamada rol model olmasi, 6grenciyi
desteklemesi, 6grencinin kisisel gelisimine katki
saglamas1 hem bir birey olarak hem de meslegine
karst saygi duymasini pozitif yonde etkiledigi
bildirilmektedir [2,59]. Bu dogrultuda girisim
grubundaki  Ogrencilerin  klinik uygulamalara
yonelik pozitif yaklasimin anlamli derecede yiiksek
olmasinin sebebi d6gretim elemanlarinin iki saatte bir
ogrencilerin gereksinimlerini degerlendirmesi ve
gereksinimlerine yonelik aninda olumlu 6grenme
ortamlart sunmasit ile iliskili olabilir.

Hemygirelik egitimi sirasinda klinik kaygi diizeyinin
en yiiksek oldugu yerlerden biri de ¢ocuk
klinikleridir [44,56]. Cocuk hemsireligi dersini alan
ogrenciler ¢ocuk hasta ile ¢aligmalarindan dolay1
mutluluk, sevgi, giiven gibi pozitif duygular
yasarken bir yandan da ¢ocuga dokunmak, iletisim
kurmak, c¢ocuga ilag¢ vermek veya invaziv
girisimlerde bulunmak gibi uygulamalar nedeniyle
kaygi yasayabilmektedirler [56]. Calismamizda
Pediatri Hemsireligi Ogrencileri Klinik Rahatlik ve
Endise Degerlendirme Aracit endise alt boyutu
toplam puani girisim grubunda 14,62 iken uygulama
sonrast 13,40’a, kontrol grubunda uygulama
oncesinde 14,27 iken uygulama sonrast 12,64 olup,
her iki grupta zamana gore ise anlamli derecede
diisiik bulunmustur. Ulkemize yapilan galismalarda
pediatri hemsirelik 6grencilerinin 6lgek endise alt
boyut toplam puan ortalamasmin 11,63 [48], 11,70
[60], 13,40 [61] ve iki farkli {iniversitede donem
basinda yapilan bir ¢alismada ise 11,40 ve 11,70
bildirilmistir [62]. Lassche ve arkadaslari, 2013
yilinda hemgirelik 6grencilerinin dénem basinda
pediatri kliniginde staj yaparken yiliksek kaygi ve
diisiik konfor yasadiklarini belirtmistir [63]. Baska
bir c¢aligmada Cocuk Sagligi ve Hastaliklari
Hemsgireligi Dersini almig dgrencilerin endige alt
boyut toplam puan ortalamasinin 12,98 oldugu
belirtilmistir  [64]. Bu bulgu, diger c¢alisma
sonuglartyla benzerdir. Literatiirde ogrencilerin
klinik rahatligini artirmaya, endisesini azaltmaya
yonelik girigimsel caligmalarin onemi
vurgulanmaktadir [56,61]. Ancak mevcut literatiir
incelendiginde c¢aligmalar pediatri dersi alan
ogrencilerin klinik uygulama rahatlik ve endise
durumlarmin belirlenmesine odaklamis [56,60—
62,64] olup  miidahaleli  bir  ¢aligmaya
rastlanmamistir. Her iki gruptaki 6grencilerin zaman
icinde klinik endiselerinin azalmasinin nedeni
6grencinin klinik uygulama deneyimi kazanmasi ve
klinik egitimcinin destegi ile iliskili olabilir.

Klinik Memnuniyet Bulgusunun Tartisilmasi
Ogrenci memnuniyeti, ogrencilerin akademik
basarisini etkileyen ve aldiklar1 egitimin kalitesini
gosteren Onemli bir faktordiir [65]. Calismamizda
uygulama oncesi gruplara arasindan Klinik
Uygulama Memnuniyet skoru benzerdir. Uygulama
sonras1 girisim grubunda kontrol grubuna gore

memnuniyet skor ortalamasi anlamli derecede
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fazladir. Ogrencilerin klinik egitimci destegiyle
beraber verimli bir bakim deneyimi yasamalar1
memnuniyeti artirdigl  diisliniilebilir. Akman ve
arkadaslarinin (2019) yaptig1 bir ¢alismada klinik
egitimcilerin O6grenciler tarafindan “’gok yeterli”’
%27,5 ve “yeterli”’ %51,1 oraninda bulunurken
klinik uygulama memnuniyeti ise “¢ok yeterli ve
yeterli” %70,9 oraninda saptanmustir [66]. Yapilan
baska bir caligmada ise hemsirelik 6grencilerinin
%71,5’inin klinik 6grenme ortamindan memnun
oldugu bulunmustur [67]. Papastavrou ve ark. (2016)

calismasinda  Ogrenci memnuniyetinin  klinik
egitimde basartyt Onemli Olgiide artirdigini
belirtmistir  [68]. Ogrencilerin ~ beklentileri

karsilandiginda memnuniyetinin arttig1 bildirilmis
ancak klinik egitimcinin tutumunun ve klinik
ortamin Ogrencilerin beklentilerinin karsilanmadigi
goriilmiistiir [69-71]. Yapilan aragtirmalarda klinik
egitimcinin iletisiminin, Ogrenciyle destekleyici
iligskisinin, ulagilabilir olmasinin ve uzmanliginin
ogrenciler iizerinde klinik deneyimlerini olumlu
etkiledigi  bildirilmigtir [71-73]. Tiwaken ve
arkadaslar1 (2015), teori ve pratigin iyi bir klinik
rehberlikle birlestirildiginde 6grencilerin memnun
hissedeceklerini belirtmistir [74]. Klinik
uygulamalarin etkinligi ile alakali yapilan bir nitel
caligmada Ogrenciler, klinik egitimci destegi ile
uygulama yaptiklarinda teorik bilginin pratige
aktarilmasi konusunda daha bagarili olduklarini
belirtmiglerdir [75]. Altundal ve arkadaslarinin
(2022) yaptig1 caligmada igiinci sinif hemsirelik
Ogrencilerin ~ hastanin =~ bakim  ve  tedavi
uygulamalarmi klinik egitimci rehberliginde yapma
istegi, ikinci ve dordiincii smif 6grencilerine gore
daha fazla bulmuslardir [76]. Klinik egitimciler
Ogrencilerin tecriibelerini ve bu tecriibelerini
etkileyen durumlar fark edebilirse, 6grenciler ile
uygulama  boyunca  empati  kurabilir  ve
destekleyebilirler. Klinik egitimcinin agik tutumu ve
hosgoriilii bir ortam sayesinde {ist seviyede bir
o0grenme gerceklesebilir. Bu da karsilikli etkilesim
ile 6grencinin geligimi ve dgrenimi i¢in dnemli bir
unsurdur [23].

4.Sonug

Calismada yapilandirilmis  6grenme  desteginin
hemsirelik  6grencilerinin  klinik uygulamalara
yonelik yaklagimlarini olumlu yonde etkiledigi ve
6grenci memnuniyetini arttigi goriilmiistiir. Sonuglar
egitimcilerin ~ klinik  uygulamada  &grencinin
gereksinimlerini dikkate alan yapilandirilmis bir
ogrenme destek programindan yararlanabilecegini
ortaya koymustur. Bu c¢alismada kullanilan
yontemin  baska  c¢alismalarda  gelistirilerek
kullanilmasini dneriyoruz.

Simirhliklar

Bu calismada girisim grubunda kullanilan yontem
aragtirmacilar tarafindan 6grencilerin gereksinimine
yonelik tecriibeleri ve literatiir dogrultusunda



gelistirilmig ve ilk kez bu ¢aligmada kullanilmistir.
Bu nedenle ayn1 yontemi kullanan ¢alisma olmadigi
icin sonuglarin kargilastirilmasinda yakin literatiir

kullanilmistir.  Bu  yonilyle tartisgma  sinirh
kalmustir.
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