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oz

Vicdani zeka, bireyin etik degerleri ve ahlaki sorumlulugu temel alarak diistinmesini, hissetmesini ve eyleme ge¢mesini saglayan
¢ok boyutlu bir beceridir. Entelektiiel tevazu, empati, duygusal zeka, 6z farkindalik ve elestirel diisiinme gibi bilesenlerden olusan
bu yetkinlik, hemsirelerin etik ve profesyonel sorumluluklarini yerine getirme becerilerini artirmaktadir. Vicdani zeka, hemsirelerin
etik ikilemlerle basa ¢ikmasina, hasta ihtiyaglarni etkin bir sekilde yonetmesine ve saglik hizmetlerinde seffaflik ile diirtistlik
ilkelerine bagli kalmasina olanak tanimaktadir. Hemsirelik pratiginde vicdani zeka, hasta merkezli karar almay1 kolaylastirmakta,
disiplinler arasi is birligini desteklemekte ve bakim kalitesini artirarak hasta memnuniyetini olumlu yonde etkilemektedir. Ayni
zamanda hemsirelerin is doyumu ve mesleki refah diizeylerinin artmasina katki saglamaktadir. Ancak, vicdani zekanin hemsirelik
egitimine yeterince entegre edilmemesi bu becerinin gelisimini kisitlamaktadir. Arastirmalar, vicdani zekanin hemsirelerin mesleki
yeterlilikleri, etik liderlikleri ve bakim davraniglari ile olumlu bir iliski i¢inde oldugunu gostermektedir. Ancak vicdani reddin etik
sonuglart ve hemsirelerin bu konudaki deneyimleri iizerine daha fazla arastirma yapilmasi kritik 6neme sahiptir. Bu makalede
vicdani zekanin bilesenleri, hemsirelikteki onemi, sagladig faydalar ile karsilasilan zorluklar ve sinirliliklar bagliklar: altinda ele
alinarak kapsamli bir degerlendirme sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Duygusal Zeka, Hasta Merkezli Bakim, Hemgirelik Bakimi, Mesleki Etik, Vicdani Zeka

ABSTRACT

Conscientious intelligence is a multidimensional skill that enables an individual to think, feel and act based on ethical values and
moral responsibility. This competence, which consists of components such as intellectual humility, empathy, emotional intelligence,
self-awareness and critical thinking, increases nurses' ability to fulfil their ethical and professional responsibilities. Conscientious
intelligence enables nurses to cope with ethical dilemmas, manage patient needs effectively, and adhere to the principles of
transparency and honesty in health services. In nursing practice, conscientious intelligence facilitates patient-centred decision-
making, supports interdisciplinary cooperation and positively affects patient satisfaction by increasing the quality of care. At the
same time, it contributes to the increase in nurses' job satisfaction and professional welfare levels. However, insufficient integration
of conscientious intelligence into nursing education limits the development of this skill. Studies show that conscientious intelligence
has a positive relationship with nurses' professional competencies, ethical leadership and caring behaviours. However, it is critical
to conduct more research on the ethical consequences of conscientious objection and the experiences of nurses on this issue. In this
article, the components of conscientious intelligence, its importance in nursing, the benefits it provides, and the difficulties and
limitations encountered are discussed and a comprehensive evaluation is presented.
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GIRiS

Vicdani zeka, biligsel yetenekler ve kisilik 6zelliklerinin birlesimi olarak tanimlanabilmektedir. Bu kavram, hafiza, entelektiiel
kapasite ve problem ¢dzme gibi biligsel siire¢lerle; organizasyon becerisi, kararlilik, ¢aligkanlik ve sorumluluk gibi kisisel
ozellikleri bir araya getirmektedir. Ayn1 zamanda, vicdani zeka kisinin kendini tanima, empati kurma ve saglik hizmetleri gibi
alanlarda etik sonuglar1 fark etme yetisi seklinde de tamimlanmaktadir. Ozellikle degerlerin veya beklentilerin gatistig
durumlarda, dogruyu yanlistan ayirt edebilme ve vicdanina uygun hareket edebilme kapasitesini ifade etmektedir (Akt1 vd.,
2017; Arslanoglu vd., 2024). Vicdani zeka, egitimden kisisel gelisime, sagliktan yonetime kadar bir¢cok alanda énemli bir rol
oynamaktadir. Bu zeka tiirii, bireylerin hem kisgisel hem de profesyonel yasamlarinda daha basarili ve tatmin edici bir yasam
stirmelerine katkida bulunmaktadir (Andersen vd., 2020; Arslanoglu ve Tabur, 2019; Asamani vd., 2016; Di Fabio vd., 2018).
Yapilan bir ¢aligma, saglik ¢alisanlarinin eylemlerine ve karar verme siireclerine rehberlik etmesi icin siklikla vicdanlarina
giivendiklerini ve hasta ya da kurumsal beklentileri karsilamak i¢in vicdanlarini bastirmanin duygusal tiikenmeye ve ahlaki
yiik hissine yol agabilecegini gostermektedir (Arslanoglu ve Tabur, 2019). Genel olarak vicdani zeka, saglik calisanlarinin
etik ikilemleri agma, hasta beklentilerini yonetme ve deger ¢atigmalari karsisinda diiriistliiklerini koruma becerilerinde hayati

bir rol oynamaktadir.

Hemsireler, saglik hizmetlerinde hastalarin birincil savunuculari ve bakicilart olarak hizmet veren, ¢ok onemli
figiirlerdir. Sefkatli ve etik bakim saglama becerileri, hasta refahini tesvik etmek ve olumlu saglik hizmeti sonuglar1 saglamak
icin ¢ok dnemlidir. Duygusal zeka ve ahlaki muhakemenin essiz bir karigimi olan vicdani zeka, hemsirelerin etik karar verme
ve hastalarla etkilesimlerini sekillendirmede hayati bir rol oynamaktadir. Hemsireler, vicdani zekayi 6zellikle etik karar verme
gibi uygulamalarina entegre ederek karmagsik etik ikilemlerin iistesinden gelebilmektedir. Elzem durumlarda hasta
ihtiyaglarina oncelik verebilmekte ve zorlu kosullarda bile etik ilkelere bagliliklarini siirdiirebilmektedirler. Aragtirmalar,
vicdani zekanin hemsirelerin mesleki yeterlilikleri, etik liderlikleri ve bakim davraniglari ile olumlu yonde iligkili oldugunu
gostermekte ve kaliteli hemsirelik bakimmin saglanmasindaki énemini vurgulamaktadir (Ozcan, 2022; Pakizekho ve

Barkhordari-Sharifabad, 2022).

Vicdani zeka hemsirelikte etik hususlarla, 6zellikle de vicdani ret baglaminda yakindan iliskilidir. Vicdani ret, saglik
hizmetlerinde c¢alisan profesyonellerin, kendi ahlaki, dini veya etik inanglar1 dogrultusunda belirli tibbi uygulamalara
katilmay1 reddetmesi anlamina gelmektedir. Hemsirelik baglaminda bu, ozellikle kiirtaj, dtanazi, yasam sonu kararlari,
dogurganlik tedavileri gibi etik agidan hassas konularda karsimiza ¢ikmaktadir (Dobrowolska vd., 2020). Hemsirelerin hassas
konular gibi belirli prosediirlere karsi vicdani reddi, hemsirelik uygulamalarinda ahlaki ve etik ikilemlerin iistesinden gelmede

vicdani zekalarini kullanabildiklerini gostermektedir (Dobrowolska vd., 2020; Fleming vd., 2018; Voultsos vd., 2023).

Vicdani zekanin, hemsirelerin etik degerlere bagliliklar1, ahlaki kararlar almadaki cesaretleri ve yasadiklar: ahlaki
sikintilar tizerinde etkili oldugu bilinmektedir. Yapilan arastirmalar, vicdani zekanin etik hemsirelik uygulamalarini ve karar
verme siireglerini gekillendirmede 6nemli bir rol oynadigini ortaya koymustur (Davis vd., 2012; Lamb vd., 2019). Goriildiigi
iizere, artan karmagiklik ve etik zorluklarla karakterize edilen mevcut saglik hizmetleri ortaminda, vicdani zeka hemsireler
icin degerli bir arag olarak hizmet etmektedir. Hemsireler, bu benzersiz zeka bi¢imini gelistirerek etik sorumluluklarini yerine
getirebilmekte, sefkatli ve kiiltiirel agidan duyarli bakim saglayabilmekte ve nihayetinde hasta refahina 6ncelik veren ve insan

onuruna saygi duyan bir saglik sistemine katkida bulunabilmektedirler.

Vicdani zeka, yalnizca bireysel etik durusu degil, ayn1 zamanda ekip i¢i etik liderlik ve karar verme siireglerini de

etkilemektedir. Ornegin; bir hemsirenin hastanin tedavi planma itiraz etmesi gereken bir durumda, sadece mesleki bilgiye
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degil, ayn1 zamanda etik cesaret ve igsel rehberlige de ihtiyaci vardir. Bu baglamda vicdani zeka, hem etik ikilemler karsisinda
dogru karar almayi saglar hem de hasta haklarini savunmada aktif bir rol iistlenilmesine olanak tanimaktadir. Ayrica,
hemsirelik grencilerinde vicdani zekanin gelistirilmesi, onlarin sadece teorik bilgiyle degil, etik muhakeme ve sefkatli bakim
becerileriyle de donatilmalarini saglamaktadir. Bu sayede gelecegin hemsireleri, hasta merkezli bakim anlayisini

stirdiiriilebilir kilacak etik bir tutarlilikla meslek hayatina hazirlanmis olacaktir.

Bu derlemenin amaci, vicdani zeka kavramini hemsirelik uygulamalari 6zelinde ele alarak, etik karar verme, hasta
merkezli bakim ve disiplinler aras1 is birligi gibi alanlardaki roliinii ortaya koymaktir. Vicdani zekanin teorik temelleri ile
birlikte hemsirelik pratigine yansimalar1 incelenerek, hemsirelerin etik duyarliligini artirma, mesleki empatiyi derinlestirme

ve hasta sonuglarini iyilestirme potansiyeli degerlendirilecektir.
Vicdani Zekanin Bilesenleri
Entelektiiel Tevazu

Entelektiiel tevazu, vicdani zekanin temel bir bilesenidir ve kisinin kendi sinirlamalarini, dnyargilarini ve yanilma olasiligini
kabul etme istegini ifade etmektedir. Bilgiye acik fikirli bir yaklagimi, baskalarindan 6grenmeye hazir olmay1 ve siirekli
kendini gelistirme taahhiidii olarak da tanimlanmaktadir. Ayrica entelektiiel tevazu; agiklik, merak, belirsizlige tolerans ve
diisiik dogmatizm ile ilgili degiskenlerle iligkilidir. Bu durum, entelektiiel tevazuya sahip bireylerin yeni fikirlere daha agik,
entelektiiel istiinliiklerini iddia etmeye daha az egilimli, agik ve saygili diyaloglara girmeye daha istekli olduklarini

gostermektedir (Leary vd., 2017, Porter ve Schumann, 2018).

Entelektiiel tevazunun diyalogu kolaylastirmak ve karsit taraflar arasindaki tartigmalarda ilerleme saglamak i¢in ¢ok
onemli oldugu goriilmektedir. Insanlarin bilgiyi nasil isledikleri ve neyi bilip bilmediklerini nasil degerlendirdikleri de
entelektiiel tevazu ile ilgilidir (Fahmi ve Utama, 2022). Ayrica, entelektiiel tevazu, kisinin kendi entelektiiel statiisii i¢in diisiik
bir endise duymasi ve entelektiiel yeteneklere dayali hak talep etmekten kaginma egilimi ile iliskilidir. Bu durum, entelektiiel
alcakgoniilliiliigin temelde kibir ve kendini begenmislik gibi kotii aligkanliklara karst oldugunu gostermekte,
alcakgoniilliliigiin ve kisinin entelektiiel yeteneklerine iligkin dengeli bir bakis agisinin énemini vurgulamaktadir (Welch,

2021).

Entelektiiel tevazu, bireyin kendi bilgi diizeyini objektif bir sekilde degerlendirmesini sagladig: i¢in, saglik hizmetleri
gibi yiiksek sorumluluk gerektiren alanlarda 6zel bir oneme sahiptir. Hemsirelik baglaminda, entelektiiel tevazu, 6grenme, is
birligi ve kanita dayali uygulama kiiltiiriinii tesvik etmek icin gereklidir. Entelektiiel algakgoniilliilige sahip hemsirelerin
elestirel diistinme, farkli bakis agilar arama ve bilgilerinin sinirlarini kabul etme olasiliklar: daha yiiksektir ve sonugta yiliksek
kaliteli ve hasta merkezli bakimin saglanmasina katkida bulunmaktadirlar. Bu kavramin hemsirelik pratigine yansimasi hem
ekip ici etkilesimlerde hem de hasta iligkilerinde acik iletisimi ve empatiyi artirarak bakim kalitesini yiikseltmektedir. Ornegin,
entelektiiel tevazu sahibi bir hemsire, bir ekip arkadagindan gelen farkli bir klinik goriise agik olup, kendi kararini tekrar
gozden gegcirebilmekte ve bu sayede hasta giivenligini riske atmadan daha biitiinciil bir yaklasim gelistirebilmektedir (Lamb
vd., 2019). Ayrica, hemsirelik egitiminde entelektiiel tevazunun tesvik edilmesi, 6grencilerin sadece bilgi edinmelerini degil,
ayn1 zamanda bu bilgiyi elestirel bicimde degerlendirmeyi ve siirekli gelismeye agik olmayr 6grenmelerine de katki
saglamaktadir. Bu baglamda, entelektiiel tevazu, mesleki hatalarin 6nlenmesi ve etik karar verme siirelerinin saglikli islemesi
acisindan da yasamsal bir rol iistlenmektedir. Bu nedenle, hemsirelik profesyonelleri arasinda entelektiiel tevazuyu tesvik

etmek, saglik hizmetleri ortaminda siirekli 6grenme, etik karar verme ve profesyonel gelisim kiiltiiriinii desteklemek i¢in ¢ok
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onemlidir (Hughes vd., 2020, Krumrei-Mancuso vd., 2020). Entelektiiel tevazu, bireyin kendi biligsel sinirlarini kabul etmesi
ve dgrenmeye agik olmasi agisindan 6nemliyken, vicdani zekanin bir diger bileseni olan empati ise bagkalarmin duygularini

anlamayi ve onlarla bag kurmay1 icermektedir.
Empati

Empati, bir baskasinin duygularini anlama, hissetme ve onlarin bakis agisindan olaylara yaklasma yetisidir. Ayrica, bireyler
arast iliskilerde anlayis1 ve saglikli iletisimi gii¢lendirerek sosyal baglar1 kuvvetlendirmektedir (Riess, 2017). Saglik
hizmetlerinde empati, hastalarin deneyimlerini ve endiselerini anlama ve iletme becerisi olarak tanimlanmaktadir.
Baskalarinin duygularini ve deneyimlerini anlama ve onlarla rezonansa girme becerisini icermekte ve nihayetinde hasta-saglik
calisant iligkilerinin ve iletisiminin gelismesine katkida bulunmaktadir. Ayrica empati, psikolojik iyilik halini ve hasta merkezli
bakim yaklagimini desteklemede onemli bir rol oynamakta; ayni1 zamanda hastalarda daha diisiik diizeyde stres ile

iligkilendirilmektedir (Van der Graaff vd., 2016).

Empati, hemsireler de dahil olmak iizere saglik calisanlarinin hastalarmin duygularini anlamalarma ve bu duygulari
paylagsmalarina olanak taniyarak, bakim siirecinde sefkatli ve hasta merkezli bir yaklasimi tesvik etmektedir. Yapilan
arastirmalar, yiiksek empati diizeyine sahip saglik ¢alisanlarinin daha dogru teshisler koyabildiklerini, daha olumlu klinik
sonuglar elde ettiklerini ve hasta memnuniyetini artirdiklari1 gostermektedir (Andersen vd., 2020). Ayrica, empati;
vicdanlilik, nevrotiklik ve deneyime agiklik gibi kisilik 6zellikleriyle iliskilendirilmekte, bu da empati ile bireysel egilimler

arasindaki karmagik etkilesimi ortaya koymaktadir (Tarverdizadeh vd., 2017).

Empatinin daha iyi teshis, klinik sonuglar ve hasta memnuniyeti ile iliskili oldugu goériilmektedir. Empatinin ¢ok
boyutlu dogasint ve duygusal zeka ve kisilik dzellikleriyle iliskisini anlamak, empatik ve hasta merkezli saglik hizmeti
ortamlarini tegvik etmek i¢in gereklidir (Song ve Shi, 2017). Empati, bireyin duygusal farkindaligin1 ve baskalariyla bag

kurma yetisini giiclendirirken, bu duygusal farkindaligin yonetimi ve yonlendirilmesi duygusal zeka ile dogrudan iliskilidir.
Duygusal Zeka

Duygusal zeka, bireyin hem kendi hem de baskalarmim duygularini tanima, anlama ve yonetme becerisi olarak
tanimlanmaktadir (Magnano vd., 2016). Bu yetkinlik, duygusal farkindalik ve empatik anlayis gibi sosyal becerilerle
biitlinleserek kisiler arasi iliskilerin etkinligini artirmaktadir. Ayn1 zamanda, bireyin duygularini diizenlemesi ve bu
duygulardan islevsel sekilde yararlanmasi, karar verme ve problem ¢ézme siireglerinde 6nemli bir avantaj saglamaktadir
(Fitzgerald ve Schutte, 2010). Saglik hizmetleri 6zelinde, duygusal zeka; empati, etkili iletisim ve stres yonetimi gibi kritik
bilesenler iizerinden degerlendirilmektedir. Ozellikle hemgirelik meslegi, yogun duygusal yiik ve siirekli insan etkilesimi
gerektirmesi bakimindan duygusal zekanin aktif kullanimin1 zorunlu kilmaktadir. Klinik ortamlarda hemsireler; yalnizca
fiziksel bakim degil, ayn1 zamanda duygusal destek de sunarak hasta memnuniyetini, giivenini ve iyilesme siirecini dogrudan
etkilemektedir (Sundararajan ve Gopichandran, 2018). Duygusal zekasi yiiksek olan hemsirelerin; hastalarin duygusal
tepkilerini daha hizli fark ettigi, endise, korku ve agr1 gibi zorlayict durumlara daha empatik yaklastig1 ve kriz anlarinda daha
yapict ¢oziimler gelistirdigi gozlemlenmistir (Nightingale vd., 2018). Ayrica, hasta ile kurulan giiven temelli iliskinin niteligi

artmakta; bu da tedaviye uyum, hasta memnuniyeti ve klinik sonuglar agisindan olumlu geri doniisler saglamaktadir.

Hemsirelikte duygusal zekanin bir diger 6nemli yonii ise ekip i¢i iliskilerde ve karar verme siire¢lerinde kendisini
gostermektedir. Disiplinler aras1 saglik ekiplerinde duygusal zeka diizeyi yiiksek olan hemsireler, catismalar1 daha yapici

yollarla ¢dzlimlemekte, etkili liderlik sergilemekte ve hasta bakimina biitiinciil bir yaklasimla katki sunmaktadir (Ndawo,
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2021). Bu yetkinlik, 6zellikle yogun bakim, acil servis ve onkoloji gibi duygusal yiikii yiiksek birimlerde gorev yapan
hemsirelerin psikolojik dayanikliligini artirmaktadir. Ayrica, duygusal zeka ile dogrudan baglantili olan 6z farkindalik,
hemsirelerin stresle basa ¢ikmasini, tiikenmislik diizeyini azaltmasini ve mesleki doyumunu artirmasini saglamaktadir. Klinik
uygulamalarda sik karsilasilan etik ikilemlerin yonetiminde de duygusal zeka, hemsirelerin karar verirken daha dengeli ve

etik ilkelere dayal1 yaklasim sergilemesine katki sunmaktadir (Nightingale vd., 2018).

Tiim bu nedenlerle, hemsirelik egitiminde duygusal zeka becerilerinin kazandirilmasi, sadece teknik yeterliligi degil,
ayn1 zamanda mesleki insan iligkilerinde etik, sabirli ve sefkatli bir tutum gelistirilmesini de desteklemektedir. Egitim
miifredatlarina entegre edilen duygusal zeka temelli programlar, gelecegin hemsirelerini sadece bilgi yoniiyle degil, duygusal

ve sosyal agidan da donanimli héle getirme potansiyeline sahiptir (Karimi vd., 2014).
Oz Farlandalik ve Elegtirel Diisiinme

Oz farkindalik, bireyin hem kendi hem de bagkalarmin duygularmi algilayip tanimlayabilmesi ve bu duygusal farkindalhig,
kisisel ile profesyonel iligkilerini gelistirmek amactyla iglevsel bicimde yonetebilme becerisini icermektedir (Killian, 2012).
Oz farkindalik; hasta bakimini, davramiglar1 ve eylemleri etkiledigi, isle ilgili refah ve gelismis hasta bakimu ile iligkili oldugu
icin hemsireler i¢in kritik dneme sahiptir (Rasheed vd., 2019; Younas vd., 2020). Ayrica, terapdtik rol alma, empati ve 6z
farkindalik gibi kisisel ve mesleki gelisimin gesitli yonleriyle de baglantilidir (Rasheed vd., 2019). Oz farkindaligin
gelistirilmesi ve artirilmast, bireylerin giiclii ve zayif yonlerini anlamalari, kendilerini gelistirmeleri ve fikirlerini dile getirecek

Ozgiivene sahip olmalar1 i¢in gereklidir (Lailatussaidah vd., 2021).

Elestirel diisiinme; bilgileri analiz etme, degerlendirme, sentezleme ve bu siire¢ler dogrultusunda iyi
gerekeelendirilmis yargilar olusturma becerisidir. Elestirel diisiinme; argiimanlar analiz etme, degerlendirme ve inga etmenin
yant sira sorunlari sistematik olarak ¢6zme becerisini de icermektedir. Elestirel diisinmeye egitim sistemlerinde biiyiik deger
verilir ve bilingli kararlar almak ve iyi gerekgelendirilmis yargilar olusturmak igin gereklidir. Ozellikle hemgirelik
uygulamalarinda, bu beceri sadece argiimanlar analiz etmekle sinirlt kalmaz, ayni zamanda sorunlar sistematik olarak ¢6zme
ve klinik kararlar1 saglam temellere dayandirma siirecini de kapsamaktadir (Dobrowolska vd., 2020). Hemsirelik meslegi,
stirekli degisen klinik durumlarla basa ¢ikmayr ve hasta bakiminda etkili kararlar almay1 gerektirmektedir. Bu nedenle,
elestirel diistinme, hemsirelerin kanita dayali uygulamalar gerceklestirmesi, hasta glivenligini saglamasi ve etik ilkelere uygun
kararlar almasi agisindan hayati bir 6neme sahiptir. Nitekim yapilan bir ¢alisma, elestirel diiglinme becerilerinin hemsirelerde
mesleki yetkinligi giiclendirdigini ve klinik uygulamalarin kalitesini artirdigim1 gostermektedir (Carvalho vd., 2017). Bu
noktada, vicdani zeka kavrami da elestirel diisiinme ile yakindan iligkilidir. Vicdani zeka, hemsirelerin etik duyarliligini,
empati yetisini ve 6z farkindaligini gelistirerek klinik kararlarinda daha bilingli ve sorumlu davranmalarini saglamaktadir.
Elestirel diisiinme becerileriyle birlestiginde, vicdani zeka; hemsirelerin hasta haklarina duyarli, etik standartlara uygun ve
biitlinciil bakim sunabilen profesyoneller olmalarina katki saglamaktadir. Béylece hem klinik kararlarin niteligi artmakta hem
de hasta bakim siirecinde insani degerler korunmaktadir. Vicdani zekanin bilesenleri, bireylerin etik duyarliligini, empati
yetisini ve 0z farkindahigini gelistirerek daha bilingli ve sorumlu kararlar almalarini saglarken, bu unsurlar saglk

profesyonelleri, 6zellikle de hemsireler i¢in hayati bir rol oynamaktadir.
Hemsirelikte Vicdani Zekanin Onemi

Vicdani zeka, hemsirelik mesleginde hasta bakimi, etik karar verme, meslekler arasi is birligi, liderlik, iletisim, kiiltiirel

duyarlilik ve profesyonel gelisim gibi bir¢ok temel alan1 dogrudan etkileyen bir yetkinliktir. Bu alanlarda vicdani zekaya sahip
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hemsgirelerin performansi hem hasta remisyon sonuglarini hem de ekip i¢i uyumu ve saglik hizmeti kalitesini olumlu yonde
etkilemektedir. Vicdani zeka diizeyi yiiksek olan hemsirelerin temel hemsirelik bakimi (beslenme, kisisel hijyen, mobilizasyon
gibi), psikososyal destek, hasta giivenligi, hasta mahremiyeti, etik karar alma ve bireysellestirilmis bakim planlamas1 gibi
uygulama alanlarinda anlaml sekilde bakim kalitesinin arttig1 bildirilmektedir (Ozcan, 2022; Ozden ve Parlar Kilig, 2024).
Bu hemsireler; sorumluluk alma, etik karar verme, hasta merkezli yaklasimlar ve bakim siirecindeki hassas detaylara dikkat
ile de 6ne ¢ikmaktadir. Bu ayrimtilar arasinda ilag uygulamalarindaki dikkat, hasta duygularinin gézlemlenmesi, sozlii ve
sOzsliz iletisimin etkin kullanim, bireyin kiiltiirel degerlerine uygun bakimi planlama ve hasta mahremiyetinin korunmasi gibi
unsurlar yer almaktadir. Vicdani zekay1 benimseyen hemsireler, karmasik ve dinamik saglik ortamlarinda saglam klinik
yargilarda bulunabilmekte, giivenli ve etkili hasta bakimim siirdiirebilmekte ve anlamli hasta etkilesimlerini tesvik
edebilmektedirler. Ayrica bu hemsireler; disiplinler arasi iletisim kurmakta daha basarili olmakta, ekip ¢aligmasina etkin
sekilde katilmakta ve hasta savunuculugu gorevini yerine getirme konusunda daha istekli davranmaktadirlar. Bu 6zellikler,
etkili ekip i¢i koordinasyon, karsilikli saygi ve hasta bakim kalitesinin siirekli iyilestirilmesini desteklemektedir. Arastirmalar,
hemsirelerin vicdani zeka diizeyleri ile empati kurma, iletisim becerileri, gorevlerini etik ilkelerle yerine getirme gibi
davranislar arasinda anlamh diizeyde iliski oldugunu gdstermektedir. Ayrica, hemsirelerin hizmet siiresi, cinsiyetleri ve
mesleki memnuniyet diizeyleri de vicdani zekalarini ve bakim davranislarini etkileyen faktorler arasinda yer almaktadir

(Ozcan, 2022; Tiryaki Sen vd., 2024).

Hemgirelikte vicdani zeka, hasta memnuniyetini etkileyen en dnemli insani ve mesleki becerilerden biridir. Vicdani
zeka diizeyi yiiksek olan hemsgireler, hastalarin bireysel ihtiyaglarini zamaninda fark edebilme, onlara yeterli zamani ayirma,
duygusal destek saglama ve etik degerlere uygun sekilde bakim sunma konusunda daha basarilidir. Bu da hem hasta
memnuniyetini hem de bakim kalitesini dogrudan artirmaktadir (Nightingale vd., 2018). Ozellikle acil servis ve cerrahi
birimler gibi yogun ve stresli ortamlarda, bu tiir vicdanli bakim davraniglari hastalar tarafindan daha fazla deger gérmektedir
(Palese vd., 2011; Zamanzadeh vd., 2010). Arastirmalar, vicdani zeka diizeyi yliksek olan hemsirelerin hasta merkezli bakim
sunma oranlarinin daha yiiksek oldugunu ve bu durumun hem hasta memnuniyetine hem de hemsirenin mesleki tatminine
olumlu yansidigimi gostermektedir (Lorig, 2012). Vicdanlilik, hemsirelerin uygulamalarinda insani degerleri gézetmelerini
saglarken, ayn1 zamanda klinik kararlarin etik temellere dayanmasia da olanak tanimaktadir (Ozcan, 2022). Bu baglamda
vicdani zeka, yalnizca hasta memnuniyetini degil, ayn: zamanda saglik hizmetinin genel kalitesini de yiikseltmektedir. Vicdani
ret gibi bazi etik ikilemlerde de vicdani zeka diizeyi yiliksek olan hemsireler, etkili iletisim ve etik gerekgelendirme
becerileriyle hastalara daha seffaf ve saygili bir yaklagim sunabilmektedir (Dobrowolska vd., 2020; Lamb vd., 2019; Voultsos
vd., 2023). Ayrica, hemsirelik 6grencilerinde yapilan ¢alismalar, vicdani zeka gelisiminin hasta iligkilerinde duyarliligi ve
insani degerlerle uyumlu bakim anlayisini destekledigini ortaya koymustur (Arslanoglu ve Tabur, 2019; Dur vd., 2022; Ozcan
ve Yanmig, 2022).

Vicdani zeka, hemsirelikte yalnizca bireysel etik davranislar1 degil, ayn1 zamanda meslekler arasi iletisim ve etkili
ekip is birligi siireglerini de derinden etkileyen bir yetkinliktir. Vicdani zeka diizeyi yiiksek olan hemsgireler, farkl
disiplinlerden saglik profesyonelleriyle daha agik, saygili ve yapict bir iletisim kurabilmekte; bu da ekip i¢inde karsilikli
anlayis, giiven ve etkin koordinasyon saglamaktadir. Arastirmalar, &zellikle disiplinler arasi farmasétik bakim stireglerinde,
hemsirelerin aktif ve tanimli roller {istlenmelerinin, bu iletisim becerileri sayesinde daha etkili hale geldigini gostermektedir

(De Baetselier vd., 2020).

Meslekler arasi is birliginin basarili olabilmesi i¢in hemsirelerin yalnizca teknik bilgiye degil, ayn1 zamanda empati,

ahlaki sorumluluk, etik duyarlilik ve vicdani tutarliliga da sahip olmalar1 gerekmektedir. Vicdani zeka, bu niteliklerin
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gelismesinde temel bir rol oynamaktadir. Bu baglamda, meslekler arasi egitim programlari, hemsirelik 6grencilerinin ekip
temelli ¢aligmaya daha donanimli baglamalarmma ve erken donemde saglikli iletigim kaliplart gelistirmelerine katki
saglamaktadir (Hermann vd., 2016). Ayrica, vicdani zeka diizeyi yiiksek olan hemsirelerin, etik c¢atigmalarin yasandigi
ortamlarda bile iletisimi koparmadan siirdiirebilme, uzlagmaci yaklagimlar gelistirebilme ve meslekler arasi is birligini koruma
konusunda daha basarili olduklar1 gdzlemlenmistir. Ozellikle yasam sonu bakim siirecleri gibi etik acidan karmasik
durumlarda bu hemsirelerin, birey haklarina ve ekip i¢i dengeye duyarl kararlar alabildigi belirtilmektedir (Voultsos vd.,
2023). Bu yoniiyle vicdani zeka, hemsirelerin yalnizca hastayla degil, ayn1 zamanda hekim, eczaci, sosyal hizmet uzmani gibi
farkli saglik profesyonelleriyle kurdugu iletisimi giliclendirerek etkili is birligini siirdiirebilmesine olanak tanimaktadir.
Boylece hem hasta merkezli bakimin siirekliligi saglanmakta, hem de biitiinciil saglik hizmeti sunumunun kalitesi artmaktadir

(Ozcan, 2022).

Son olarak, vicdani zeka hemsirelikte liderlik ve yonetim uygulamalarini da 6nemli dlgiide sekillendirmektedir.
Hemsire yoneticilerin liderlik tarzlari ile personel memnuniyeti arasindaki iligki incelendiginde, vicdanli ve etik liderligin, is
ortamindaki iklimi olumlu etkiledigi goriilmektedir (Asamani vd., 2016). Vicdani ret gibi etik durumlarin hemsire liderligi
izerindeki etkileri, karar alma siireclerinin ne denli dikkat gerektirdigini gostermektedir (Fleming vd., 2018; Shuman vd.,
2018). Liderlik davraniglarinin saglik hizmeti ortamindaki etkileri, 6zellikle akut bakim {initelerinde gézlemlenmis; etkili
liderlik egitimi almamis yoneticilerin uygulama iklimini olumsuz etkileyebilecegi vurgulanmistir (Albagawi vd., 2017; Azaare
ve Gross, 2011). Etik liderlik, vicdanlilik ve ahlaki cesaret arasindaki iliskiyi ortaya koyan ¢aligmalar, vicdani zekanin yonetim
stireglerinde ne kadar etkili oldugunu ortaya koymustur (Pakizekho ve Barkhordari-Sharifabad, 2022). Ayrica, kiiltiirel
duyarlilik ile vicdani zeka arasindaki iligski de, 6grenci hemsirelerin tutum ve davranislarinin sekillenmesinde belirleyici

olmustur (Dur vd., 2022).
Hemsirelikte Vicdani Zekanin Faydalan

Hemgirelikte vicdani zeka, hasta bakimi, saglik hizmeti sunumu ve hemsirelerin refahi igin sayisiz fayda ile iligkili ok dnemli
bir 6zellik olarak ortaya ¢cikmistir. Bu ¢ok yonlii 6zellik, duygusal zeka, kiiltiirel duyarlilik ve etik karar verme siireclerini
kapsamakta ve ¢ok yonlii ve empatik hemsirelik profesyonellerinin gelisimine katkida bulunmaktadir (Dur vd., 2022). Vicdani
zekas1 yiiksek olan hemsirelerin; derin bir sorumluluk duygusu, ayrintilara dikkat etme ve hasta bakimina baglilik 6zellikleri

bulunmakta olup bu da hasta sonuglarinin iyilesmesini ve memnuniyetin artmasini saglamaktadir (Woo vd., 2017).

Vicdani zekanin etkisi, bireysel hasta bakiminin 6tesine gegerek daha genis bir saglik hizmeti ortamina uzanmaktadir.
Meslekler arasi is birliginin gelistirilmesinde 6nemli bir rol oynayarak ekip ¢alismasinin iyilesmesine, verimliligin artmasina
ve daha iyi hasta sonuglarina yol agmaktadir (Lutfiyya vd., 2019; Reeves vd., 2013). Disiplinler aras1 akut bakim ekipleri
icinde yapilandirilmig hemsirelik iletigiminin, saglik ¢aliganlar1 arasinda giivenlik algilarini, bakim planlarinin anlagilmasini

ve i memnuniyetini artirdig1 gosterilmistir (Gausvik vd., 2015).

Ayrica, vicdani zeka hemsirelerin kisisel ve mesleki gelisimine katkida bulunmaktadir. Vicdani zeka hemsireler
arasinda is memnuniyetinin artmasi, stresin azalmasi ve duygusal refahin artmas: ile iliskilendirilmistir (Ozcan ve Yanmus,
2022). Etik liderlik, vicdanlilik ve ahlaki cesaret arasindaki iliski, hemsirelik uygulamalar1 ve yonetiminde olumlu sonuglarla

iligkilendirilmistir (Pakizekho ve Barkhordari-Sharifabad, 2022).

Vicdani zekanin hemsirelik egitimi ve uygulamalarina entegre edilmesi, hasta merkezli bakim ve etik davranisin

tesvik edilmesi icin hayati onem tasgimaktadir (Ozcan, 2022). Vicdani zeka kisisellestirilmis bakim saglamak ve hasta
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memnuniyetini artirmak i¢in gerekli olan kiiltiirel duyarlilig1 tesvik etmektedir (Dur vd., 2022). Ayrica, etik ve etkili bir sekilde
yonetildiginde, hemsirelikte vicdani ret, hemsirenin refahini desteklerken hasta bakimi ve giivenliginin iyilestirilmesine

katkida bulunabilmektedir (Dobrowolska vd., 2020; Voultsos vd., 2023).

Sonug olarak, hemsirelikte vicdani zeka, hasta sonuglarinin iyilestirilmesi, hemsireler i¢in is memnuniyeti ve refahin
artirilmasi ve saglik hizmeti sunumunda verimlilik ve etkinligin artirilmasi gibi ¢ok ¢esitli faydalarla iliskilidir. Vicdani zeka,
giivenlik, karsilikli saygi ve siirekli iyilestirme kiiltiiriinii tesvik ederek, saglik hizmeti ortamlarinda olumlu ve isbirligine
dayali ¢alisma ortamlarinin yaratilmasinda dnemli bir rol oynamaktadir (Cowley, 2020). Hemsirelikte vicdani zeka, hasta
bakimini ve i memnuniyetini artiran 6nemli avantajlar sunarken, bu kavramin uygulanmasi baz etik ve pratik zorluklari da

beraberinde getirmektedir.
Hemsirelikte Vicdani Zekanin Zorluklari ve Simirhihklar:

Vicdani zeka, hemsirelikte etik karar verme, hasta savunuculugu, duygusal dayaniklilik, profesyonel sinir koyma ve egitimsel
yeterlilik gibi alanlarda ¢esitli zorluklar ve smirlamalarla karsi karsiya kalmaktadir. Bu kavramim 6znel dogasi ve
uygulamadaki degiskenligi, hemsirelik pratiginde tutarlilik saglamay: giiglestirmektedir. Etik karar verme siiregleri, vicdani
zekanin en ¢ok zorlandig1 alanlardan biridir. Hemsireler siklikla yasam sonu kararlar, kaynak kisitlilig1 ya da hasta yakinlariyla
fikir ayriliklar1 gibi karmagsik etik ikilemlerle karsilasmakta; bu durumlarda vicdanlarina giivenerek hareket etmeleri
beklenmektedir. Ancak vicdanin 6znel ve ¢ok boyutlu yapisi, evrensel etik standartlarla tam uyum gdstermeyebilir ve bu da

karar verme siirecinde belirsizlik yaratmaktadir (Lamb ve Pesut, 2021).

Vicdani zekanin giiglii yonlerinden biri olan yliksek sorumluluk ve baglilik duygusu ise 6zellikle yogun bakim, acil
servis ve palyatif bakim gibi yiiksek stresli ortamlarda hemsirelerde duygusal tikenme ve ahlaki sikinti riskini
artirabilmektedir. Hemsireler, etik agidan dogru oldugunu bildikleri eylemleri gerceklestiremediklerinde igsel ¢atigsma
yasayarak mesleki tatminsizlik ve psikolojik yiikle kars1 karsiya kalabilmektedirler (Burston ve Tuckett, 2013). Ornegin,
agresif tedaviye devam etme zorunlulugu, hemsirenin vicdaniyla celistiginde ciddi duygusal yipranmalara neden
olabilmektedir. Vicdani ret uygulamalar1 da hemsirelik liderligi ve hasta haklar1 arasinda denge kurulmasini zorlastirmaktadir.
Ozellikle kiirtaj veya dliimde tibbi yardim gibi hassas konularda vicdani ret hakkinin yasal olarak taninmasi, hemsirelerin etik
sinirlarini koruma ¢abasini desteklese de ayni zamanda hizmet sunumunda aksamalar yaratabilmektedir (Davis vd., 2012;
Dobrowolska vd., 2020). Avrupa’da yapilan bir ¢alisma hemsirelerin bu durumlari nasil deneyimledigi konusunda daha fazla

ampirik veriye ihtiya¢ oldugunu ortaya koymaktadir (Lamb vd., 2019).

Egitim alaninda ise vicdani zekanin hemsirelik miifredatina yeterince entegre edilmemesi onemli bir smirlilik
olusturmaktadir. Hemsirelik 6grencilerine vicdan temelli etik karar alma, 6z farkindalik gelistirme ve duygusal smirlarini
belirleme konularinda yeterli hazirlik sunulmadiginda, bu durum hem bireysel gelisimi hem de hasta bakim kalitesini olumsuz
etkileyebilmektedir (Ozcan ve Yanmug, 2022; Rahkar Farshi vd., 2015). Ayrica, hemsirelerin vicdani ret tartismalarindaki
goriinmezligi, kuramsal bilgi ile saha uygulamalar1 arasindaki boslugu derinlestirmektedir (Fleming vd., 2018). Bu
sinirlamalarin ve zorluklarin Gistesinden gelinmesi i¢in, saglik kurumlariin vicdani zekanin gelisimini destekleyen stratejilere
oncelik vermesi biiyiik dnem tagimaktadir. Etik karar siireclerini destekleyen egitim programlari, ahlaki sikintilarla ilgili agik
iletisim ortam1 ve hemsirelerin psikolojik dayanikliligini gii¢lendiren politikalar, vicdani zekanin siirdiiriilebilir bicimde

uygulanmasini miimkiin kilacaktir.
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Caligmamiz, vicdani zekanin hemsirelik uygulamalarindaki roliinii detayli bir sekilde ele alarak, bu kavramin hasta
bakimina, etik karar almaya ve mesleki gelisime olan etkisini kapsamli bir sekilde incelemektedir. Mevcut literatiirdeki
bosluklar1 doldurmay1 hedefleyen bu derleme, vicdani zekanin hemsirelik egitimine entegrasyonu, etik liderlik ve hasta
merkezli bakim iizerindeki etkilerine dair 6zgiin katkilar sunmaktadir. Ozellikle vicdani ret baglaminda hemgirelerin

karsilastigr etik ikilemler ve bu siirecleri nasil yonettikleri, ¢alismamizin farklilagtig1 noktalar arasinda yer almaktadir.

SONUC

Vicdani zeka, hemsirelik uygulamalarinda etik ve profesyonel sorumluluklart yerine getirme kapasitesini artiran kritik bir
beceridir. Hemsirelerin, entelektiiel tevazu, empati, duygusal zeka, 6z farkindalik ve elestirel diisiinme gibi vicdani zekanin
bilesenlerine sahip olmalari, hasta bakim kalitesini ve hasta memnuniyetini 6nemli dlglide artirmaktadir. Vicdani zeka,
hemsirelerin karmagik etik ikilemlerle basa ¢ikma, hasta ihtiyaglarini 6nceliklendirme ve zorlu kosullarda bile etik ilkelere
bagli kalma becerilerini giiclendirmektedir. Vicdani zekas1 yiiksek olan hemsireler, disiplinler arasi is birligini tesvik ederek,
hasta merkezli bakimin saglanmasina katkida bulunmaktadirlar. Ayrica, vicdani zeka, hemsirelerin ahlaki cesaretini ve etik
inanglarini destekleyerek, mesleki stres ve tilkenmislik gibi olumsuz durumlari azaltmada 6nemli bir rol oynamaktadir. Ancak,
vicdani zekanin hemsirelik egitim miifredatina yeterince entegre edilmemesi, hemsirelerin bu beceriyi gelistirmesini
engelleyebilmektedir. Bu nedenle, hemsirelik egitiminde vicdani zekaya daha fazla vurgu yapilmasi gerekmektedir. Ayrica,
vicdani reddin etik sonuglar1 ve hemsirelerin bu konudaki deneyimleri {izerine daha fazla arastirma yapilmast, vicdani zekanin
hemsirelik uygulamalarindaki pratik sonuglarini daha iyi anlamamiza yardimci olacaktir. Vicdani zekanin hemsirelik
uygulamalarindaki 6nemi goz Oniinde bulunduruldugunda, saglik hizmetleri ortamlarinda bu beceriyi gelistirmek ve
desteklemek i¢in stratejiler gelistirilmelidir. Hemsirelerin vicdani zekalarini artiracak hizmet ici egitim programlart ve

uygulamalar, hasta bakim kalitesini ve hemsirelerin mesleki memnuniyetini artirmada 6nemli bir etkiye sahip olacaktir.
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