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HEMSIRELIK SON SINIF OGRENCILERININ ADLI
HEMSIRELIK KONUSUNDAKI BiLGi VE GORUSLERININ
BELIRLENMESI

Determination of Knowledge and Opinions About Forensic
Nursing of Senior Nursing Students

Sibel Senturk!, Betiil Buytkaslan®

OzZET

Amag: Bu calisma, hemsirelik son sinif 6grencilerinin adli hemsirelik konusundaki bilgi ve
goruslerinin belirlenmesi amaciyla yapildi.

Gereg ve Yontemler: Bu ¢alisma, Mart 2009 tarihinde tanimlayici olarak yapildi. Calisma-
nin érneklemini arastirmaya katilmayi kabul eden 50 6grenci olusturdu. Arastirmada veri
toplama araci olarak, arastirmacilar tarafindan literatiir destegi ile gelistirilen 22 soruluk
anket formu kullanildi. Veriler, sayi-ylizdelikler ve ki-kare testi kullanilarak degerlendiril-
di.

Bulgular: Arastirmaya katilanlarin timu kiz 6grenci olup, yas ortalamasi 22.2 + 1.5'di.
Ogrencilerin %84.0'inin adli hemsirelik hakkinda bilgisinin olmadigi, %94.0'inin adli hem-
sireligin ayri bir disiplin olmasi gerektigini, %60.0'inin da adli hemsirelik hakkindaki egi-
timin temel mesleki egitim sonrasinda verilmesi gerektigini disiindikleri belirlendi. tti.
Ogrencilerin %48.0’1 adli hemsirelerin calisma alanlarinin hastaneler oldugunu, %72.0’
adli hemsirelige gereksinim oldugunu ve %58.3l ise adli hemsirelige, adli vakalarin daha
net aydinlatilmasi icin gereksinim oldugunu ifade etti.

Sonug: Arastirmadan elde edilen sonuglara gore, 6grencilerin adli hemsirelik hakkinda
yeterli bilgilerinin olmadigi saptandi.

Anahtar kelimeler: Adli hemsirelik, Hemsirelik 6grencileri, Bilgi, Gértiis.
ABSTRACT

Objective: The present study was conducted in order to determine knowledge levels
about forensic nursing of senior nursing students.

Material and Methods: This study was conducted March 2009 as a descriptive design.
The sample of the research was made up by 50 students who accepted to participate in
the research. As the data collection tool, a questionnaire form of 22 questions developed
by the researches with the help of literatiire was used. The data analysis was performed
using numbers-percentages and chi-square test.
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Results: All of the participants were female students and mean age was 22.22 + 1.50. It was noted that 84.0%
of the students did not have any knowledge about forensic nursing, 94.0% thought that it should be a different
discipline, 60.0% told that forensic nursing training should be provided following the basic trainings. 48.0% of the
students told that working-settings of forensic nurses were hospitals, 72.0% answered that there was a need for
forensic nursing and 58.3% of those who answered ‘yes’ emphasized that forensic nursing was necessary in order
to solve judicial cases more exactly.

Conclusion: According to the results of the research, students did not have sufficient knowledge about forensic

nursing.

Key words: Forensic nursing, Nursing students, Knowledge, Opinions.

GIRIS

Profesyonel hemsirelik, teorik te ve bilimsellikte gelisim
gostermis ve buna bagli olarak yeni uzmanlik alanlan
Bunlardan biri de adli hemsireliktir. Adli
Hemsirelik, Adli Bilimlerin ¢alisma alanlarindan birisidir
(1). Uluslararasi Adli Hemsireler Birligi (IAFN- The Inter-
national Association of Forensic Nurses )’'nin tanimina

olusmustur.

gore, Adli hemsirelik; “Hemsirelerin almis olduklari te-
mel egitimlerini, siddet, travma ve diger sug olgularinin
failleri ile travma ve/ veya 6liim olgularindaki kurban-
larin muayenesi ve bilimsel olarak arastirilmasinda adli
alanda kullanmalari “ olarak tanimlanmistir (1,2). Bir
diger tanimda ise Adli hemsirelik, ‘hemsirelik bilimi-
nin yasal prosedirlere uygulanmasi olup, adli bilimle-
rin, hemsirelerin egitimleri ile birlestirilerek, bilimsel
arastirmalara, yaral veya 6li magdurlarin muayenesi-
ne, sug, siddet, kriminal aktivite ve travmatik kaza fa-
illerinin rehabilitasyonuna uygulanmasi’ seklinde ifade
edilmektedir (2,3). Evrensel bir saglik problemi olarak
tanimlanan sug ve siddet olaylarinin arttgr giinimiz-
de hemsireler, kurbanlar ve failler ile hastanelerde, acil
servislerde, yogun bakimlarda, servislerde, hatta polik-
liniklerde veya olay yerinde ilk 6nce karsi karsiya gelen
saglik personeli olmaktadir (4,5). Hemsireler karsilastik-
lari bu adli vakalarda bireyi ilk géren, ailesi ya da yakin-
lariyla ilk iletisime giren, muayene sirasinda esyalarina
dokunan ve bireyden alinan laboratuar érnekleri ile ilk
temas eden kisilerdir (6,7). Ancak Tiirkiye’de hemsire-
ler, adli tip ve adli hemsirelik konularinda yeterli bilgi-
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ve birikimine sahip olmamalari nedeniyle gerekli yak-
lasimlarda bulunamamaktadirlar. Oysa adli tip konu-
larinda o6zel egitim almis hemsirelerin, adaletin dogru
ve hizh bir sekilde gerceklesmesinde, toplum huzuru-
nun saglanmasinda 6nemli bir yere sahip olan saglk
ekibine saglayacagi katki tartisiimaz bir gercektir (1,2).
Ulkemizde gérev tanimi yapilmis, yasal olarak tanim-
lanmis adli hemsireler bulunmamaktadir. Bu nedenle
adli vakanin degerlendirilmesi ¢ogunlukla 6zel egitim
almamis hemsireler tarafindan yapilmaktadir (1). Bu
hemsirelerin kanitlarin farkina varmamasi, kanitlari ta-
nimlama, toplama ve saklama prosedir ve tekniklerini
bilmemesi sonucu, tedavi ve bakim esnasinda kanitla-
ri gézden kagirmasina, kaybetmesine ya da yok etme-
sine neden olmaktadir (6). Bu durum adli incelemeyi
zorlastirmakta ve mahkemelerin sonugsuz kalmasina
ya da yanlis karar vermesine neden olabilmektedir (8).
Yapilan ¢alismalar, hemsirelerin bilylk ¢ogunlugunun
adli olgularla karsilastigini, adli kanitlarin toplanmasi,
saklanmasi, ilgili mercilere ulastirilmasi ve adli olgularin
degerlendirilmesi konularinda uygulama eksikliklerinin
oldugunu ve adli vakalara iliskin egitim ve yaklasimlari-
nin yeterli olmadigini géstermektedir (9,10). Bu arastir-
mada, hemsirelik son sinif 6grencilerinin adli hemsirelik
hakkindaki bilgi gereksinimlerinin belirlenmesi, konu ile
ilgili gorislerinin saptanmasi ve gelecegin saglik perso-
neli olarak galisacak 6grencilerin konuya dikkatinin ge-
kilmesi amaclanmstir.
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GEREC VE YONTEM

Tanimlayici tipteki bu arastirmanin evrenini; Selguk
Universitesi Konya Saglk Yiiksekokulu hemsirelik bélii-
mi son sinifinda okuyan toplam 70 6grenci olusturdu.
Arastirma 1-30 Mart 2009 tarihinde okulda bulunan ve
arastirmaya katilmayi kabul eden 50 6grenci ile gergek-
lestirildi.

Veriler, arastirmacilar tarafindan literatiir destegi(1-
4,6,10) dogrultusunda gelistirilen, 6grencilerin sosyo-
demografik 6zellikleri (8 soru) ile Adli tip ve adli hem-
sirelik hakkindaki bilgi ve goérislerine iliskin (14 soru)
sorulariigeren anket formu kullanilarak toplandi. Anket
formu hazirlandiktan sonra 5 kisi ile 6n gériisme yapildi
ve gerekli diizeltmeler yapilarak aragtirmaya baglandi.
Arastirmanin yapildigi kurumdan, ¢alismanin amag ve
kapsamini iceren bir bilgi formu ile yazili basvuruda
bulunarak yazil izin alindi. Uygulama 6ncesinde 6gren-
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cilere calismanin amaci hakkinda bilgi verildi ve aras-
tirmaya katilmaya isteklilik, gondlltlik ilkesine 6zen
gosterilerek katilmak isteyen 6grencilerden sézel onam
alindi. Ogrencilerden dogru bilgi alabilmek icin anket
formlarina kisisel bilgilerin yazilmamasi onerildi. Anket
formlari 6grenciler tarafindan sinif ortaminda doldurul-
du.

Anketler, hazirlanan veri kodlama yonergesi dogrultu-
sunda kodlanarak, bilgisayar ortamina aktarildi. Anket
formunun 6grencilerin sosyo-demografik 6zelliklerini
ve adli tip ile adli hemsirelikle ilgili bilgi ve goruslerini
iceren bolimlerinin degerlendiriimesinde tanimlayici
istatistikler ve ki-kare testi kullanildi. p<0.05 degeri is-
tatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

Tablo 1: Arastirma Kapsamina Alinan Ogrencilerin Tanitici Ozellikleri

Degiskenler Sayi %
Cinsiyet

Kiz 50 100.0
Yas Ortalamasi 22.22 +1.50

Calisma Durumu

Calisan 11 22.0
Calismayan 39 78.0
Annesinin Meslegi

Ev hanimi 31 62.0
Memur 7 14.0
Emekli 6 12.0
isci 6 12.0
Babasinin Meslegi

Memur 19 38.0
isci 16 32.0
Emekli 15 30.0
Akrabalarinda Adli Tipla ilgilenen Birinin Varligi

Evet* 6 12.0
Hayir 44 88.0
Adli Tibbi ilgilendiren Bir Olay Yasama veya Karsilasma

Evet 6 12.0
Hayir 44 88.0
Toplam 50 100.0

*Evet cevabini veren bu kisiler kuzenleri olduklarini ifade etmislerdir.
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BULGULAR VE TARTISMA

AArastirmaya katilanlarin tiimu kiz 6grenci olup, yas or-
talamalari 22.2 + 1.5 idi. Ogrencilerin %62.0’inin annesi
ev hanimi, %38.0'inin babasi memurdu. Ogrencilerin
%22.0'inin bir saglk kurulusunda ¢alistigl, %12.0(6)’inin
akrabalarinda adli tipla ilgilenen birisinin oldugu ve adli
tibbri ilgilendiren bir olay yasadiklari veya karsilastirdik-
lari saptandi (Tablo 1). Ozbay ve ark.(2011)'nin yaptik-
lari ¢alismada 6grencilerin %51.9’unun adli vakalarla
karsilastigl ve en c¢ok karsilasilan adli vakanin % 33.8 ile
yaralanma olaylari oldugu bulunmustur (11).

Arastirmaya katilan 6grencilerin adli tip denilince akil-
larina ilk dnce %46.0 ile otopsi geldigi, adli tibbin ama-
cinin ise % 38.0ile adaleti saglamak, %34.0ile de bilin-
meyeni ortaya ¢ikarmak olarak ifade ettikleri saptandi.
Ogrencilerin % 84.0'inin adli hemsirelik hakkinda bilgi-
sinin olmadigi, %16.0’inin ise kismen bilgilerinin olduk-
lari, kismen bilgisi olanlarin bu bilgiyi nereden aldiklari
soruldugunda ise, bu bilgileri seminerler, dergiler ve
internetten elde ettikleri belirlendi (Tablo 2). Ozbay ve
ark. (2011)'nin yaptiklari calismada 6grencilerin %67.1'i
daha once adli hemsirelik kavrami ile karsilasmis olup,
%31.2’si internette, %20.7’si TV, radyo ve gazetede kar-
silastiklarini belirtmislerdir (11). iltas ve ark. (2009)'nin
yapmis olduklari calismada ise; hemsire 6grencilerin
%51’'i Adli tip hemsireligi hakkinda bilgi sahibi olmadik-
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larini belirtmislerdir. Adli tip hemsireligi hakkinda bilgi
sahibi olma dizeyi 1. sinifta daha dastk iken, son sinif
dgrencilerinde daha yiiksek bulunmustur (12). ilge ve
ark.(2010)'nin acil servislerde calisan saglk personeli
Uzerinde yaptiklari calismalarinda ise saglik personeli-
nin %65.9’u bu konu ile ilgili kongre, sempozyum/se-
miner veya hizmet i¢i egitime katilmadigini, %52.3’G
ise adli olgularla ilgili herhangi bir kitap, dergi makale
okumadiklarini ifade etmislerdir (9). Gokdogan ve Erkol
(2005)’un klinik hemsireler ve hemsirelik egitimcile-
ri izerinde yaptiklari calismada bireylerin %83.8’i adli
hemsirelik ve rollerinin tanimlari hakkinda bilgilerinin
olmadigini belirtmislerdir (10). Calismamizda adli hem-
sirelik hakkinda 6grencilerin bilgi yetersizligine, adli
hemsireligin Turkiye’de yeni gelisen bir alan olmasi ve
adli hemsireligin ders olarak 6grencilerin mifredatla-
rinda yer almamasinin neden oldugu duistintilmekte-
dir. Arastirmaya katilan 6grencilerin sosyo-demografik
ozellikleri ile adli hemsirelik hakkinda bilgi sahibi olma
durumlan karsilastirildiginda; 6grencilerinin galisma
durumu, anne meslegi, akrabalarinda adli tipla ilgilenen
birinin varhigi ve adli tibbi ilgilendiren bir olay yasama
veya karsilasma durumlari arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulunmazken (p>0.05), baba meslegiyle
adli hemsirelikle ilgili bilgi sahibi olma durumlari ara-
sinda istatistiksel olarak anlamh bir fark bulunmustur
(p<0.05) (Tablo 3).

Tablo 2: Ogrencilerin Adli Tip ve Adli Hemsirelik ile ilgili Bilgilerine Gére Dagilimi

Degiskenler Sayi %
Adli Tip Denilince ilk Akla Gelen Kavram

Otopsi 23 46.0
Tecaviiz, istismar 12 24.0
Yargi 15 30.0
Adli Tibbin Amaci

Bilinmeyeni ortaya ¢ikarma 17 34.0
Adaleti saglama 19 38.0
Oliim nedenini tespit etme 14 28.0
Adli Hemsirelik Hakkinda Bilgi Sahibi Olma Durumu

*Kismen bilgim var 8 16.0
Hayir, bilgim yok 42 84.0
Toplam 50 100.0

*Kismen cevabini verenler bu bilgiyi seminer, dergi ve internetten aldiklarini ifade

etmislerdir.
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Bu farkin 6grencilerin biliylk bir cogunlugunun babasi-
nin memur ve emekli olmasindan kaynaklandigi disi-
nilmektedir. Adli hemsirelik ayri bir disiplin olmal mi?
sorusuna ogrencilerin %94.0'inin evet cevabini verdigi
saptandi (Tablo 4). Gokdogan ve Erkol (2005)'un yap-
tiklari galismada da bireylerin %93.0’1 adli hemsireligin
ayri bir disiplin olmasi gerektigini ifade etmislerdir (10).
Arastirmaya katilan 6grencilerin tamami adli hemgsire-
likle ilgili bir egitim verilmesi gerektigini ve 6grencilerin
%60.0"1 bu egitimin temel mesleki egitim sirasinda ve
%40.0 ise mezuniyet sonrasinda verilmesi gerektigini
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belirtti. Adli hemsirelikle ilgili verilecek egitimin hangi
diizeyde olmasi gerektigine iliskin soruya, 6grencilerin
%46.0"1 mezuniyet sonrasi en az 60 saatlik sertifikali egi-
tim olmali, % 20.0"1 temel mesleki egitim sirasinda do-
nemlik ders olarak yer verilmeli, %$18.0’I ise mezuniyet
sonrasi yliksek lisans dizeyinde egitim olmali seklinde
cevaplar vermislerdir (Tablo 4). Ozbay ve ark. (2011)'nin
galismasinda, 6grencilerin %73.4’( adli hemsirelik kav-
raminin ders programlarina girmesini, %33.1’i 4. sinif
ders programinda yer almasini istemektedirler (11).

Tablo 3: Ogrencilerin Sosyo-demografik Ozellikleriyle Adli Hemsirelik Hakkinda Bilgi Sahibi Olma Durumunun

Karsilastiriimasi

Adli Hemsireligi Bilme Durumu
Degiskenler Kismen bilgim var Hayir, bilgim yok Toplam
S % S %

Calisma Durumu

Calisan 1 9,1 10 90,9 11 100,0 X?=0,501

Calismayan 17,9 32 82,1 39 100,0 SD=1
p=0,479

Annesinin Meslegi

Ev hanimi 4 12,9 27 87,1 31 100,0 X?=4,237

Memur - - 7 100,0 7 100,0 SD=3

Emekli 2 33,3 4 66,7 6 100,0 p=10,237

isci 2 33,3 4 66,7 6 1000

Babasinin Meslegi

Memur - - 19 100,0 19 100,0 X?=17,062

isci 3 18,8 13 81,2 16 100,0 SD=2

Emekli 5 33,3 10 66,7 15 100,0 p=0.029

Akrabalarinda Adli

Tipla ilgilenen Birinin

Varligi X>=1,299

Evet - - 6 100,0 6 100,0 SD=1

Hayir 8 18,2 36 81,8 44 100,0 p=10,254

Adli Tibbi ilgilendiren

Bir Olay Yasama veya

Karsilasma X*= 1,524

Evet 2 33,3 4 66,7 6 100,0 SD=1

Hayir 6 13,6 38 86,4 44 100,0 p=0,217
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iltas ve ark. (2009)'nin yaptiklari calismada da, hemsire
ogrencilerin %82’si adli tip hemsireliginin lisans egitimi
icerisinde yer almasi gerektigini belirtmislerdir. Ayrica
hemsire 6grencilerin %83l adli hemsirelik konusun-
da master ve doktora programlarinin Universitelerde
acllmasi gerektigini ifade etmislerdir (12). Gokdogan
ve ark. (2003) tarafindan 1997-2002 yillari arasinda
istanbul’daki hastanelerde calisan 98 hemsire ve miif-
redatlarinda adli hemsirelik egitimi almakta olan 84
o6grenciye adli hemsirelik ile ilgili yaptiklari cahismada,
‘adli hemsirelik kavram ve kapsami’ ve ‘alinan érnekle-
rin hangileri adli tip agisindan 6nem tasir’ konusunda
¢alisan hemsirelerin bilgi diizeyinde son bes yil iginde
anlamh bir degisim yokken 6grencilerde anlamh degi-
sim saptanmistir (p<0.05). Buna gore hemsirelik tecri-
besinin adli hemsirelik uzmanhgi icin yeterli olmadigi,
adli hemsirelik egitimine hem lisans egitiminde hem de
hizmet ici egitimde yer verilmesi gerektigi ortaya cik-
mistir (13). Calismamiz bu literatir sonuglariyla benzer-
lik gbstermektedir. Calismamizda 6grencilerin adli hem-
sirelik ile ilgili bilgi almak istemelerinin nedeni olarak
staj uygulamalari sirasinda adli vakalarla karsilagsmalari,
bu alana ilgi duymalari ve bu alanda ¢alismayi disiinme
durumlarinin bulunmasi gibi sebepler neticesinde olus-
tugu disiinilmektedir.

Arastirmaya katilan 6grencilerin %28.0'inin adli hem-
sirelerin temel saghk bilimlerinde, %22.0’inin hukuk
alaninda, %22.0'inin da hem temel saglik bilimlerinde
hem de hukuk alaninda bilgilere sahip olmalari gerek-
tigini ifade etti (Tablo 4). Turk Ceza Kanunu’nun 281.
nci maddesinde ‘Sug delillerini yok etme, gizleme veya
degistirme’ konusunda; ‘Gergegin meydana g¢ikmasini
engellemek amaciyla, bir sucun delillerini yok eden,
silen, gizleyen, degistiren veya bozan kisi alti aydan
bes yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir. Bu sugun
kamu gorevlisi tarafindan goérevi ile baglantih olarak
islenmesi halinde, verilecek ceza yari oraninda arttiri-
lir" denilmektedir. ‘Saglik Meslegi Mensuplarinin Sugu
Bildirmemesi’(madde 280) durumunda ise ‘Gorevini
yaptigl sirada bir sugun islendigi yoéninde bir belirti
ile karsilasmasina ragmen, durumu yetkili makamlara
bildirmeyen veya bu hususta gecikme gosteren saglik
meslegi mensubu, bir yila kadar hapis cezasi ile ceza-
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landirihr! ifadesi yer alir (14). Dolayisiyla hemsirelerin
adli vakalara yaklasim konusunda hem temel saglk
hem de hukuk alanindaki yasal stireglere dair konularda
bilgilerinin olmasi gerekmektedir.

Arastirmaya katilan 6grenciler, adli hemsirelerin calis-
ma alanlarini %48.0 ile hastane, %12.0 ile cezaevi ve
adli tip kurumu olarak belirtti (Tablo 4). Ozbay ve ark.
(2011)’nin calismasinda, adli hemsireligin calisma alan-
lariile ilgili soruya 6grencilerin %84.4’tGnln adli tip ku-
rumlari, %46.8’inin olay yeri inceleme ve %43.5’inin
adli psikiyatri seklinde yanitladiklari belirlenmistir (11).
LiteratUrde de adli hemsirelerin galisma alanlari, hasta-
neler( acil servis, psikiyatri, pediatri, geriatri, organ na-
kil ve jinekoloji birimlerinde), olay yeri inceleme birim-
leri, adli tip kurumu, karakollar, hapishane ve yargida
bilirkisilik seklinde ifade edilmektedir (1-4).

Arastirmaya katilan 6grencilerin % 72.0'inin adli hem-
sire olmak icin belirli 6zelliklere sahip olmasi gerektigi-
ni bildikleri, %16.0’nin da bilmedikleri saptandi (Tablo
4). Ozellikle acil servis, yogun bakim ve ameliyathane
gibi adli vakalarin ¢ok karsilagildigi alanlarda calisan
hemsirelerin gorevi, adli 6neme sahip olabilecek de-
lillerin toplanmasini saglamak, kaybolmasini énlemek,
saklanmasini/korunmasini saglamak ve ilgili mercilere
ulastirmaktir. Bunu dogru ve eksiksiz yapabilmek igin
hemsirelerin dirist, kurumsal baghligi olan, etik dav-
ranan, sorumluluk alan, empatik, sonug¢ odakli ve iyi
iletisim kurabilen, stresle bas etme yetenegi bulunan,
hasta mahremiyetini Gnemseyen, zamani iyi yonete-
bilen, elestirel dusinebilen vs. 6zelliklere sahip olmasi
gerektigi distinilmektedir.

Arastirmaya katilan 6grencilerin %72.0"1 Tirkiye’de adli
hemsirelige gereksinim oldugunu ifade etti. Evet cevabi
veren Ogrencilerin %58.3’U adli hemsirelige, adli vaka-
larin daha net aydinlatilmasinda gereksinim oldugunu,
%61.1'i de adli hemsirelere Tirkiye’de hastanede ge-
reksinim oldugunu belirtti (Tablo 4).

Turkiye’de adli hemsirelik ile ilgili gereksinimin gideril-
mesi ile adaletin dogru ve hizli bir sonuc elde edecegi
dolayisiyla toplum huzurunun saglanmasina katki sag-
layacagi duslinilmektedir.
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Tablo 4: Ogrencilerin Adli Hemsirelik ile ilgili Gériislerine Gére Dagilimi

Degiskenler Sayi %
Adli Hemgirelik Ayri Bir Disiplin Olmal mi?

Evet 47 94.0
Hayir 3 6.0
Adli Hemsirelikle ilgili Egitim Verilmeli Mi?

Evet 50 100.0
Adli Hemsirelikle ilgili Egitimin Verilme Zamani

Temel mesleki egitim sonrasinda 30 60.0
Mezuniyet sonrasinda 20 40.0
Adli Hemsirelik Egitimi Hangi Dliizeyde Olmali?

Temel mesleki egitim sirasinda donemlik ders olarak yer almali 10 20.0
Temel mesleki egitim sirasinda birkacg saatlik yer almali 8 16.0
Mezuniyet sonrasi en az 60 saatlik sertifikal egitim olmali 23 46.0
Mezuniyet sonrasi yiiksek lisans diizeyinde olmali 9 18.0

Adli Hemgsirelerin Sahip Olmasi Gereken Bilgiler

Temel saglik bilimleri 14 28.0
Hukuk 11 22.0
Temel saglik bilimleri + hukuk 11 22.0
Bilmiyor 14 28.0
Adli Hemsgirelerin Caligma Alani
Hastane 24 48.0
Cezaevi 6 12.0
Adli Tip Kurumu 6 12.0
Bilmiyor 14 28.0
Adli Hemsirelerin Belirli Kriterlere/Ozelliklere Sahip Olmal Mi?
Evet 36
72.0
Hayir 6
- 12.0
Bilmiyor 8
16.0
Adli Hemgirelere Tiirkiye’de Gereksinim Olma Durumu 36
Evet 8 72.0
Hayir 6 16.0
Bilmiyor 12.0
Toplam 50 100.0
Adli Hemsirelere Tirkiye’de Neden Gereksinim Vardir?
Adli vakalarin daha net aydinlatilmasi 21 58.3
Hastanelerde ilk midahaleyi hemsirelerin yapmasi 15 41.7
Adli Hemsirelere Tiirkiye’de Hangi Alanlarda Gereksinim Vardir?
Hastane 22
. 61.1
Cezaevi
. 25.0
Adli Tip Kurumu 5
139
Toplam 36 100.0
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SONUG VE ONERILER

Arastirmadan elde edilen sonuglara gére, 6grencilerin
adli hemsirelik hakkinda yeterli bilgisinin bulunmadigi
gorilmektedir. Ulkemizde su¢ magdurlarinin saptan-
masi, tekrarlayan siddete bagli yaralanmalarin ve 6lim-
lerin Gnlenmesi ve potansiyel istismar vakalarinin erken
arastirilarak siddet akisinin durdurulmasi gerekmekte-
dir. Bu uygulamalarin hayata gecirilmesi igin, Turkiye
genelinde lisans programinda hemsirelik 6grencilerine
bu konu ile ilgili genel bilgiler verilmesi, adli hemsire-
lik ihtiyacini karsilamak icin hemsirelik yiksek lisans
ve doktora programlarinin agilmasi, hastanede ¢alisan
hemsirelerin hizmet ici programlarina adli hemsirelik
bashginin eklenmesi ve adli konularda gérev yapan sag-
lik kuruluslarinda “Adli Hemsirelik Birim”lerinin olustu-
rulmasi énerilebilir.
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