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Oz

Arka Plan: Klinik uygulamalar hemsirelik egitiminde biiyiik bir 6neme sahiptir. Ozellikle de 6grenci hemsirelerin
ilk uygulama deneyimleri 6zeldir.

Amag: Bu arastirmada 6grenci hemsirelerin ilk klinik deneyimlerinin incelenmesi amaglanmistir.

Yontem: Arastirma tanimlayici nitel bir ¢alismadir. Arastirmanin drneklemini bir hemsirelik fakiiltesinde 2024-
2025 o6gretim yilinda ikinci sinifa devam eden ve ilk klinik uygulamasin1 tamamlayan 24 dgrenci olusturmustur.
Veriler odak grup goriismesi yontemi ve yar1 yapilandirilmis goriisme formu araciligiyla toplanmistir. Toplanan
veriler icerik analizi yontemi ile analiz edilmistir. Arastirmanin raporlanmasinda COREQ kontrol listesi kullanil-
mistir.

» o«

Bulgular: Arastirma sonuglarina gore dort tema ortaya ¢ikmistir. Bu temalar “olumlu deneyimler”, “zorlayici de-
neyimler”, “mesleki deneyimler” ve “bas etme davranislar1”dir. Ogrencilerin yasadiklari olumlu deneyimler arasin-
da yapici duygular, keyif verici duygular, iletisim becerilerinde gelisim ve hastayla olumlu etkilesim yer almaktadir.
Ogrencilerin yasadiklar zorlayici deneyimlerde zorlayici duygular ve hastalikla yiizlesme alt temalar elde edil-
mistir. Ogrencilerin mesleki deneyimleri arasinda temel hemsirelik becerilerinde gelisim, mesleki doyum, mesle-
gin zorluklari, ekip ¢alismasi ve klinik etkilesim ve profesyonel bas etme alt temalar elde edilmistir. Ogrencilerin
zorluklarla bas etmede duygusal bas etme, kagma-kaginma davranisi ve sosyal destek yollarini kullandiklar: sap-

tanmistir.

Sonug: Bu arastirma 6grenci hemsirelerin ilk klinik uygulamalarinda yasadiklar: olumlu, zorlayici ve mesleki de-
neyimleri ve zorluklarla basa ¢ikmada gosterdikleri bas etme davranislarina yonelik 6nemli bulgular sunmaktadir.
Bu bulgular 6grenci hemsirelerin egitim siireclerinde duygusal ve profesyonel destek gereksinimlerine daha fazla
odaklanilmasi gerektigini ve mesleki algilarinin gii¢clendirilmesi i¢in gerekli desteklerin saglanmasi gerektigini
gostermektedir.
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Hemgsirelik Egitimi Mobil Uygulamalari

Abstract

Background:Clinical practice has a great importance in nursing education. Especially the initial practice expe-
riences of student nurses are special.

Objectives: The objective of this study was to analyse the initial clinical experiences of student nurses.

Method: The study is a descriptive qualitative study. The sample of the study consisted of 24 students who con-
tinued their second year in a nursing faculty in the 2024-2025 academic year and completed their initial clinical
practice.Data were collected through focus group interview method and semi-structured interview form.The col-
lected data were analysed by content analysis method. COREQ checklist was used to report the research.

» o«

Results: According to the results of the study, four main themes emerged: “positive experiences,” “challenging
experiences,” “professional experiences,” and “coping behaviors.” Among the positive experiences reported by the
students were constructive emotions, enjoyable feelings, development of communication skills, and positive inte-
ractions with patients. The challenging experiences included subthemes of distressing emotions and confronting
illness. Professional experiences encompassed the development of fundamental nursing skills, professional satis-
faction, challenges of the profession, teamwork and clinical interaction, and professional coping. In coping with

difficulties, students employed emotional coping strategies, avoidance behaviors, and social support.

Conclusion: This study provides important insights into the positive, challenging, and professional experiences of
nursing students during their first clinical practice, as well as the coping behaviors they employ to manage diffi-
culties. These findings highlight the need to focus more on the emotional and professional support requirements
of nursing students throughout their education and to provide necessary support to strengthen their professional
perceptions.

Key Words:Initial clinical experience, student, nursing.

GIRIS tek basina sorumluluk alma firsati sunmakta-
dir (Marriott, Wellee-Newton ve Reid, 2024).

Hemsirelik egitiminin bu kritik asamasi1 6g-

Hemsirelik egitimi, teorik ve klinik bilgiyi ice-

ren ve Ogrencilere hemsirelik mesleginin ka-

zandirimasinda temel rol oynayan planh bir rencilerin mesleki kimliklerinin olusmasina

egitim programidir. Hemsirelik teorik egitimi ve saglikh bir ¢ahsma iligkisi kurmalarina

kuramsal bilgiyl icerirken, Klinik uygulama katki saglamaktadir. Bu a¢idan klinik uygula-

s . . . 0 e malar hemsirelik egitiminde biuiytik bir 6ne-
sureci ogrenci hemsirelerin teorik egitimde

me sahiptir (Mahasneh, Shogqirat, Alsaraireh,
Singh ve Thorpe, 2021). Ozellikle de 6grenci

hemsirelerin ilk uygulama deneyimleri 6zel-

edindikleri bilgiyi klinik ortamda beceriye
dontstiirme siirecini icermektedir (Marriott,
Wellee-Newton ve Reid, 2024).

dir.
Klinik ortam 6grenci hemsirelerin 68rendik- ilk kez klinik uygulama alanina cikan hemsi-
leri bilgileri uygulamalarina, yeni beceriler relik 6grencileri daha dnce alisik olmadiklari
O0grenmelerine, 6grenilen becerilerin gelisti- bir ortama uyum saglamaya calismakta, he-
rilmesine ve farkli kazanimlar elde edilmesi- kim, hemsire, hasta ve saglik personeli gibi
ne olanak saglamaktadir (Mahasneh, Shogi- bircok kisi ile calismak durumunda kalmakta-
rat, Alsaraireh, Singh ve Thorpe, 2021). Ayni dir. Ayrica, 68renci hemsireler teorik egitimde
zamanda Kklinik ortam o6grenci hemsirelere ogrendikleri becerileri gercek hasta lizerinde
gozlem yapma, rol modelleri gézlemleme ve uygulama firsat1 bulurlar. Klinik deneyimler,
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ogrencilerin mesleklerinde karsilasabilecek-
leri durumlara hazirlanmalarini, ekip c¢alis-
mas1 yapabilmelerini, hasta ve hasta yakin-
laryla etkili iletisim kurabilmelerini, mesleki
etik kurallari, nitelikleri ve hasta giivenligi ko-
nularini derinlemesine 6grenmelerini saglar
(Mohamed, El-Sayed, Elhanafy ve Noeman,
2024; Baek, Han, Cho ve Ju, 2023; Dor ve Hal-
perin, 2022). Ancak, gercek hastalarla ilk kez
karsilasan 6grenci hemsireler; hastaya zarar
verme korkusu, iletisim zorluklari, karar ver-
mede gli¢liik, beceri ve 6zgiiven eksikligi, hata
yapma endisesi ya da olumsuz tepkilerle kar-
sillasma gibi durumlarla kars: karsiya kalabi-
lir. Arastirmalar, hemsirelik 6grencilerinin ilk
klinik uygulamalarda yiiksek diizeyde stres
yasadigin1 gostermektedir (Dias vd., 2024;
Toqan vd., 2023). Bununla beraber, yapilan
arastirmalar ilk klinik deneyimin hemsirelik
ogrencilerinin tutum, sefkat ve iletisim bece-
rilerini sekillendirmede oldukga etkili oldugu-
nu belirtmistir (Yildiz Icigen ve Sénmez, 2024;
Wang, Cao ve Du, 2022). Ogrenciler ilk klinik
uygulamalarinda aidiyet duygusu, meslek bi-
linci ve beceri gelistirme gibi olumlu dene-
yimler yasarken; sinirli deneyim, ¢alisanlarla
etkili iletisim kuramama ve tibbi cihazlarla
karmasik durumlarla karsilagsma nedenleri ile
olumsuz deneyimler de yasayabilmektedir-
ler (Brady, Price, Bolland ve Finnerty, 2019;
Kalyani, Jamshidi, Molazem, Torabizadeh ve
Sharif, 2019). Klinik egitim siireglerinin plan-
lanmasinda, 6grencilerin deneyimlerini et-
kileyebilecek durumlar tiim boyutlari ile ele
alinmalidir (Ozsaban ve Bayram, 2020). Bu
anlamda oOgrencilerin deneyimlerine iliskin
gerceklestirilecek nitel arastirmalarin derin-
lemesine veriler sunmasi agisindan avantajli
oldugu disiintilmektedir.

Ogrencilerin ilk klinik deneyimlerine iliskin
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veriler, klinik deneyimleri en st diizeye c¢i-
karmay1 amaglayan stratejilerinde olusturul-
masina zemin hazirlayacaktir. Bu 6zden yola
¢ikilarak, bu ¢alismada 6grenci hemsirelerin
ilk klinik uygulama deneyimlerini derinleme-

sine incelemek amag¢lanmistir.
YONTEM
Arastirmanin Tipi

Arastirma tanimlayici nitel bir ¢alismadir. Ni-
tel arastirmalar katilmcilarin deneyimlerini
daha derinlemesine anlama firsati vermek-
tedir (Creswell, 2013). Veri toplama yontemi
olarak grup etkilesimi i¢cinde bireylerin ne dii-
stindiiglinii ve ne hissettigini anlamak amaci
ile odak grup gorismeleri yontemi kullanil-
mistir (Yildirim ve Simsek, 2008).

Arastirmanin Yapildigi Yer

Arastirma Tiurkiye’deki bir Hemsirelik Fakiil-
tesi'nde 2024-2025 ogretim doneminde 0g-
renim goren ve ilk klinik uygulamalarim ta-
mamlayan ikinci sinif hemsirelik 6grencileri
lizerinde yurutilmistir.

Arastirmanin Evreni/Orneklemi

Arastirmanin evrenini 287 ikinci sinif hem-
sirelik ogrencisi olusturmustur. Orneklem
grubunun belirlenmesinde amaghh 06rnek-
lem yontemi kullanilmistir (Creswell, 2013).
Arastirmaya katilmaya goniillii ve ilk klinik
uygulamasini Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon
Klinigi'nde tamamlayan 24 6grenci érneklem
grubuna dahil edilmistir. Orneklem grubunun
olusturulmasinda 6grencilerin yas, motivas-
yon ve zaman uygunlugu durumlar1 dikkate
alinmistir. Arastirmanin dahil edilme kriter-
leri; (1) Gontlli katihm, (2) Gorlismelere
aktif katilimdir. Aragtirmanin dislama kriter-
leri ise; (1) Daha 6nce bir saglik profesyoneli

olarak (anestezi teknikeri, paramedik, ameli-
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yathane teknikeri vb) olarak klinik uygulama
yapan Ogrenciler arastirmaya dahil edilme-
mistir. Grup dinamigini etkileyecegi ve kati-
Iimcilar arasindaki etkilesimi azaltabilecegi
icin odak gruptaki 68renci sayisi sekiz olarak
belirlenmistir. Bu dogrultuda arastirma alti
haftalik klinik uygulamasin1 tamamlayan, g
odak grup ve her bir grupta sekiz kisi olacak
sekilde 24 goniilli 6grenci ile ylritilmiisttr.
Arastirma grubunu olusturan O6grencilerin
22’si kadin ve 2’si erkektir. Bu arastirma i¢gin
Nitel Arastirma Raporlama Kilavuzu (COREQ)

kullanilmistir.

Veri Toplama Aracglari/Gegerlik ve Giivenir-
lik Bilgileri

Tanitici bilgi formu

Katilimcilarin yas ve cinsiyetlerini iceren iki
sorudan olusmaktadir.

Yar1 yapilandirilmis gériisme formu
Arastirmacilar tarafindan arastirmanin amaci
dogrultusunda hazirlanan ve acik ug¢lu soru-
lardan olusan formda 6grencilerin ilk klinik
uygulama deneyimlerine iligkin sorular yer
almaktadir. Ogrenci hemsirelerden asagidaki
sorular araciligiyla ilk klinik uygulama dene-

yimlerini anlatmalari istenmistir.

Tablo 2. Yar1 Yapilandirilmis Gértisme Sorulari

_Sorular

1.Klinik uygulamaya ilk ¢iktiginizda neler hissettiniz?

2.Klinik uygulama sirasindaki deneyimlerinizden bahseder misiniz?

Sonda Soru:Bu deneyimleri yasadiktan sonra neler yaptiniz?

3.1k klinik uygulamadan sonra hemsirelik becerilerinizle ilgili neler sdylersiniz?

4.11k klinik uygulamadan sonra hemsirelik meslegi ile ilgili neler sdylersiniz?

Veri Toplama Siireci

Veriler Subat 2025-Mart 2025 tarihleri arasinda
ylzyizeveyariyapilandirilmis gorisme formukul-
lanilarak toplanmistir. Veriler, yar1 yapilandirilmis
form araciligiyla ve yonlendirici olmayan odak
grup gorusme teknigi ile toplanmistir. Odak grup
gorismeleri nitel arastirma yontemlerinden biri
olup, belirli bir konu ¢ercevesinde grupla yapilan
gorisme tartisma teknigi olarak adlandirilmakta-
dir (Peker-Dural ve Karasu, 2023). Odak grup go-
rismeleri nitel arastirmalarda kullanilan sistema-
tik veri toplama yontemi olmasi agisindan 6nem
tasimaktadir. Literatiirde her bir grupta en az 6,
en fazla 12 katilimci olmasi ve 3-5 odak grubun
yeterli olacagl onerilmektedir (Bas ve Akturan,
2017; Baskale, 2016). Bu dogrultuda alt1 haftalik
klinik uygulamalarini tamamlayan 24 6grenci ile
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¢ grup ve her bir grupta sekiz 6grenci olarak odak
grup gorusmeleri gerceklestirilmistir. Goriismeler
yar1 yapilandirilmis sorular araciligiyla ve alanin-
da uzman iki akademisyen hemsire tarafindan
gerceklestirilmistir. Odak grup goriismeler orta-
lama 60 dakika siirmiistiir. Ogrenciler gériismeler
sirasinda birbirlerinin ytizlerini gorecek sekilde
oturmuslar ve goriisme salonunun kapisi1 kapali
tutulmustur. Goriismenin basinda arastirmacilar
tarafindan, arastirmanin amaci a¢iklanmis, 6gren-
cilerden arastirmaya yonelik yazili ve s6zlii onam
alinmistir. Ogrencilere gériismeler sirasinda ses
kaydi alinacag bilgisi verilmistir. Ogrencilere ifade
ettikleri verilerin bilimsel amagla kullanilacagi, bir
ders kapsaminda kullanilmayacag1 ve sorularda
herhangi bir dogru ya da yanlis yanitin olmadigi
aciklanmistir. Onam alindiktan sonra 6grencilerin

tanitic1 bilgileri toplanmistir. Arastirmacilardan
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biri yar1 yapilandirilmis goriisme formu aracili-
giyla tartisma icerigini yonetirken, digeri grup ici
etkilesimi gozlemlemis ve s6zel olmayan ifadeleri
not etmistir. Arastirmacilar objektif bir tutum ser-
gilemistir. Gruptaki katihmcilar grup kurallarina
uymustur. Her bir grup tiyesi kendisini 6zgiir se-
kilde ifade etmistir. Her bir gruptaki katiimcilar
yeterli diizeyde etkilesimde bulunmustur. Odak
grup goriismesi yapan arastirmacinin nitel aras-
tirma yontemleri konusunda deneyimi ve egitimi
bulunmaktadir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirmaya katilan 68rencilerin tanitici bilgileri-
ne iliskin verilerin analizinde tanimlayici istatis-
tiklerden (sayi, yiizde, ortalama) yararlanilmistir.
Ogrenciler ile yapilan goriismeler sonucunda elde
edilen nitel verilerin analizinde ise igerik analizi
yontemi kullanilmistir. Ses kaydi alinan goriisme-
lerin word belgesine dokiimleri yapilmistir. Yaziya
dokiilen verilerin analizi iki arastirmaci tarafindan
gerceklestirilmistir. 1ki arastirmaci birbirinden
bagimsiz olarak calismis ve kodlar belirlenmistir.
Sonraki asamada arastirmacilarin iizerinde uzlas-
maya vardigl kod listesi esas alinmistir. Benzer ve
farkli kodlar bir araya getirilerek kategoriler elde
edilmistir. Anlamlarina gore kategorilere isim ve-
rilmistir. Ardindan anlamlarina gore kategoriler
bir araya getirilerek temalar elde edilmistir. Bu
asamada alt tema ve temalara son halini vermek
icin nitel arastirma egitimi ve deneyimi olan uz-

manlarin goriislerinden yararlanilmistir.
Arastirmanin Etik Yonii

Arastirma Helsinki Bildirgesi'nde belirtilen etik il-
kelere uygun olarak yiiriitiilmiistiir. Ege Universi-
tesi Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi (EGEBAYEK)
Kurulu’'ndan etik onay (Karar Tarihi:7 Subat 2025,
Karar Numarasi:2733) ve calismanin yapilacagl
kurumdan yazili izin (Karar Tarihi: 10.03.2025,
Karar Numarasi: E.2328681) alinmistir. Arastir-
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maya katilan 6grenciler arastirma hakkinda bilgi-
lendirilmis ve goriismelerden dnce yazil ve sozli
onamlar1 alimmistir. Ogrencilere arastirmanin her-
hangi bir asamasindan arastirmadan ayrilabile-
cekleri ile ilgili bilgi verilmistir. Makalede arastir-

ma ve yayin etigine uyulmustur.
Verilerin Gecerlik ve Giivenirlik Bilgileri

Arastirmanin uygulanmasi ve raporlanmasinda
Nitel Calismalarin Raporlanmasi i¢in Birlestiril-
mis Kriterler (COREQ) standartlar1 kullanilmistir
(Tong, Sainsbury ve Craig, 2007). Arastirmada ve-
rilerin dogrulugunu saglamak amaciyla giivenilir-
lik, tutarlilik, aktarilabilirlik ve dogrulanabilirlik
olmak tizere dort temel yontem kullanilmistir (Co-
lorafi ve Evans, 2016). Her iki arastirmaci da nitel
arastirma konusunda egitim almis deneyimli kisi-
lerdir. Odak grup gortismeleri, benzer deneyimle-
re sahip 6grencilerden olusturulan tig¢ grup ile ger-
ceklestirilmistir. Her grupta 8 katilimci yer almis
ve literatiirde onerildigi tizere 3-5 grup (Creswell,
2013) planlamasi dikkate alinarak stire¢ tamam-
lanmistir. Goriismeler sonucunda veriler tekrar
etmeye basladigindan ek grup goériismesine ihti-
ya¢ duyulmadan 3 grupla siire¢ tamamlanmistir.
Gortusmelere her iki arastirmaci da dahil olmus,
bir goriismeci yar1 yapilandirilmis goriisme formu
araciligiyla goriismeyi yonetirken, diger arastir-
maci1 gruptaki 6grencilerin gozlem yolu ile sozel
olmayan ifadelerini not etmistir. Arastirmanin i¢
gecerliginin saglanmasi amaciyla, kisisel bilgi for-
mu ve soru formu, nitel arastirmalar konusunda
farkli kurs ve arastirma deneyimi olan iki 6gre-
tim eleman tarafindan incelenmis ve alinan geri
bildirime gore yeniden diizenlenerek form son
halini almistir. Yildirim ve Simsek (2008)’e gore
dis gecerligin saglanmasi kapsaminda, sonugclarin
benzer ortamlara genellenebilir olmasi i¢in nitel
arastirmacinin ¢alismanin tiim agsamalar1 hakkin-
da ayrintili bir sekilde agiklama yapmasi gerek-
mektedir. Bu baglamda dis gecerligi saglamak icin
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aragtirmanin basamaklarina ve sonuglarina ilis-
kin ayrintili agiklamalara yer verilmistir. Verilerin
analizinde arastirmanin kodlama givenilirligini
artirmak amaciyla veriler, arastirmacilar tarafin-
dan bagimsiz olarak kodlanmis ve karsilastirma
yapilmistir. Her bir temanin altina, 6grencilerin
ifadelerine iliskin 6rnekler verilmistir (Houghton,
Casey, Shaw ve Murphy, 2013).

BULGULAR
Ogrencilerin Tamitic1 Ozellikleri

Orneklem grubu ikisi erkek 22’si kadin toplam 24

kisiden olusmaktadir. Katilimcilarin yas ortalamasi

20,95+0,69’dur. Katilimeilar klinik uygulamalarini
Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Klinigi’nde yapmustir.

Arastirmanin Tema ve Alt Temalart

Ogrenci hemsirelerin ilk klinik uygulama deney-
imlerinin icerik analizi sonucu dort tema ortaya
cikmistir. Bu temalar olumlu deneyimler, zor-
layic1 deneyimler, mesleki deneyimler ve bas etme

davranislaridir (Tablo 2).
Tema 1. Olumlu Deneyimler

Ogrencilerin ilk klinik uygulamada yasadiklar

olumlu deneyimler “yapic1 duygular”, “keyif verici

o«

duygular”, “iletisim becerilerinde gelisim” ve “has-

Tablo 2. Arastirma Sonuglarina Gore Ortaya Cikan Dort Tema ve Alt Temalar

Ana Temalar

Alt Temalar

Olumlu deneyimler

Yapict duygular
Keyif verici duygular

[letisim becerilerinde gelisim

Hastavla olumly efkiles

Zorlayic1 deneyimler

Zorlayici duygular

Mesleki deneyimler

Hastalikla yiizlesme

Temel hemsirelik becerilerinde gelisim
Mesleki doyum

Meslegin zorluklari

Ekip calismasi ve klinik etkilesim

Profesyonel bag etme

Bas etme davramslar

Duygusal bas etme

Kag¢ma-ka¢inma davranisi

Sosyal destek

da toplanmistir.
Alt tema: Yapici Duygular

Ogrenci hemsireler klinige ilk ¢iktiklarinda yapici
duygular yasamislardir.

K5: Benim ilk giiniim asir1 heyecanlyd. ilk defa
scrubs giydim, ilk defa hastane ortamina girdim. O
giin tam olarak hemsgire gibi hissettim.

EHD 2026;19(3)

K12: Klinige ilk ¢iktigimiz giin kendimi hemsire
gibi hissetmistim. Klinik ortamda meslektaslari-
miz1 gordiglimde klinik ortama ait hissettim. Bu

nedenle ¢ok heyecanlanmistim.
Alt tema: Keyif Verici Duygular

Ogrencilerin bir kism1 heyecan ve mutluluk veren

keyif verici duygular yasadiklarini ifade etmistir.
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K13: Hasta odasina girmek, hastalar ile temas et-
mek beni heyecanlandirmisti. Hastalarin 6grenci
hemsireler olarak bize yaklasimlar1 ¢ok glizeldi.
Bu konuda gercekten mutlu hissetmistim.

Alt tema: Iletisim Becerilerinde Gelisim

Ogrencilerin ilk klinik uygulamadan sonra iletisim
becerilerini belirgin sekilde gelistirdikleri gozlem-
lenmistir.

K1: Klinikte bir hastayla nasil konusmam gerekti-
gini bilmiyordum, uygulama sayesinde 6grendim.
Hastamla rahat iletisim kurabildim. Iletisim konu-
sunda kendimi ¢ok gelistirdigimi diistiniiyorum.
K8: Hem kendi hastam hem diger hastalar ile ileti-
sim kurdum. Herkesin birbiri ile iletisimi vardi. Bu
benim i¢in giizel bir deneyimdi. Hasta, hasta yaki-
n1, hemsire, fizyoterapist farkl kisiler ile temas et-
tik. Insanlara nasil yaklasilir; nasil iletisim kurulur

ogrendik.
Alt tema: Hastayla Olumlu Etkilesim

Ogrenciler klinik ortamda hastalarin hastaliklar:
ile bas etmeleri ve yasama tutunma ¢abalarindan
etkilendiklerini belirtmistir.

K13: Ben en ¢ok hastalarin bizi tesvik etmesinden
etkilendim. Hastalara uygulanan girisimlerde has-
talarin bizleri gozlem ve uygulama anlaminda mo-
tive etmelerinden etkilendim.

K21: Beni en ¢ok etkileyen sey bir hastam ile konu-
surken iyilesme isteginin ailesi veya nisanlisi icin
degil, sadece kendisi i¢in istemesi benim ¢ok hosu-
ma gitmisti. Ve beni ¢ok etkilemisti.

K23: Hastamin ¢ok yash ve fiziksel olarak kotii bir
durumda olmasi beni ¢ok etkilemisti. Ancak has-
tam yasama karsi ¢ok timitliydi. Hastamin hastalik
belirtilerine ragmen yasama tutunma ¢abasi beni
cok etkiledi.

Tema 2. Zorlayici Deneyimler

Alt tema: Zorlayici Duygular

Ogrencilerin bir kismui klinige ilk ¢iktiklarinda kor-
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ku, kaygi ve stres gibi zorlayic1 duygular yasadikla-
rin1 belirtmistir.

K8: Serviste oldugum i¢in gergindim. His olarak ilk
geldigimde gergindim, hasta ile nasil iletisim kura-
cagiz diye korkuyordum.

K22: Ben ilk geldigimde ¢ok heyecanliydim ama
¢ok da korkuyordum. Hastanin yanina gidip onun-
la konusuyorum ama daha ben 6grenciyim, hemsi-
releri bile dikkatli dinlemezken beni neden dinle-
yecek ki? diye diistiniiyordum.

Alt tema: Hastalikla Yiizlesme

Ogrenci hemsireler, ilk klinik uygulamalarda karsi-
lastiklar1 hastalarin ciddi saglik sorunlari1 ve duy-
gusal zorluklarindan derin bir sekilde etkilenmis-

lerdir.

K3: Ben bir tane hastadan c¢ok etkilendim. Has-
tada omurilik hasar1 vardi. Hem hikayesi hem de
hastanin durumu kétiiydi. Hastay1 goriince dur-
duk, sadece gozlem yapabildik. Hasta hicbir sey
yapamiyordu. Basing yaralanmasi vardi. Kolunu
kaldiramiyordu. Kan basincini 6l¢gmek i¢in kolunu
tutmaya calistim, hasta bagirinca ¢ok kotii oldum.
I¢cim bir garip oldu. Her giin zordu benim i¢in. Has-
tanedeki uygulamalara alistim ama duygusal ola-

rak zorlandim.

K4: Benim hastam benim kardesimle yasitti, 19
yasinda. O hastayla empati yaptigim zaman aslhn-
da ona iyi gelebilecek seylerden suan da mahrum
kaldigini gérdiim. Simdi iyilessen bir anda ytriiye-
bilsen ne yapmak istersin? Nereye gitmek istersin?
diye sordum. O da hicbir yere gitmek istemem. Sa-
dece bahceye cikip cocuklar gibi kosmak isterdim
dedi. Bu beni ¢ok etkilemisti.

K5: Klinikte bir hasta ¢ok agr1 ¢ektigi i¢cin bagiri-
yordu. Hastay klinikten ayrildiktan sonra evimde
bile diisiiniiyordum. Neden bu kadar agris1 var?
Neden bu kadar bagiriyor? diye kendime soruyor-

dum? O hasta beni koti etkilemisti.
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Tema 3. Mesleki Deneyimler

Alt tema: Temel Hemsirelik Becerilerinde Geli-
sim
Ogrenci hemsireler, ilk klinik uygulamalarinda te-

mel hemsirelik becerilerini gelistirme firsat1 bul-

muslardir.

K3: Ben periferik intravenoz kateter uygulama, kan
alma, kan glukozu bakma uygulamalarinda kendi-
mi gelistirdigimi diisiiniiyorum. Okulda bu uygula-
malar1 maket lizerinde yaparken hastane ortamin-
da gercek hasta iizerinde uygulama firsat1 bulduk.
Gergek hasta lizerinde uygulama yaparken, hastayi
incitebilecegimden dolay1 ilk anda gergindim. An-
cak pratik yaptik¢a gerginligim azald1.

K7: Okulda aldigimi teorik egitim ve maket tlize-
rinde yaptigimiz uygulamalar1 hastane ortaminda
hasta tizerinde uygulamak beni etkilemisti. Genel
olarak vital bulgular1 alma, kan glukozu bakma,
ila¢ hazirlama, periferik intravenoz kateter uygu-
lamalarinda kendimi gelistirdim.

K11: Uygulama sayesinde hastadan veri toplama,
hastaya yonelik girisimleri planlama ve uygulama
gibi basamaklar1 gerceklestirirken, hemsirelik ba-
kim planinda nasil ilerlememiz gerektigini 6gren-

mis olduk.
Alt tema: Mesleki Doyum

Ogrencilere ilk klinik uygulama sonras1 hemsirelik
meslegi soruldugunda, meslege karsi olumlu bir
bakis agisina sahip olduklarini ve mesleki anlamda
doyum yasadiklarini belirtmislerdir.

K1: Klinikte giin sonunda yorgun olsak da hasta-
mizin vedalasirken bize tesekkiir etmesi, giiliimse-
mesi bile giinlin tiim yorgunlugunu aliyordu.

K5: Hemsire olarak hasta bakiminda aktif rol alan
bir meslegiz. Hastamin bakimiyla tam olarak ilgi-
lenebilecek miyim? kaygisi yasiyordum. Hasta ile
stirekli temas halinde olmak, bakimu ile ilgilenmek
bana gore degil diyordum. Ancak klinige ¢iktiktan
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sonra farkli oluyormus. Gergekten kaygi duydu-
gum her seyi yapabildigimi fark ettim.

K6: Yalnizca hemsirelik mesleginde degil, her
meslekte zorluklarla karsilasacagimizi biliyorum
ve bununla basa ¢ikmaya ¢alisiyorum. Hemsirelik
meslegini seviyorum ve devam etmek istiyorum.
Bu nedenle kendimi gelistirmenin ¢ok 6nemli ol-

dugunu distiniiyorum.
Alt tema: Meslegin Zorluklari

Ogrenciler hemsirelik mesleginden doyum aldik-
lar1 gibi ayn1 zamanda meslegin zorlayici yanlari

oldugundan da s6z etmislerdir.

K3: Klinik hemsiresi olarak ¢alismak zor. Hasta-
larin ¢ektigi acilar1 diistiniince bana her anlamda
bu meslegi yapmak zorlayic1 geliyor. Bana gore
hemsirelik mesleginin ¢alisma sartlari, nobet usu-
lii calisma sistemi, yogun mesai saatleri zorlayici

yanlaridir.

K7: Hemsirelik mesleginin hem maddi hem mane-
vi olarak yipratici bir meslek oldugunu distintiyo-

rum.

K10: Meslegin is ytlkiiniin agir olmasj, stirekli yo-
rucu bir tempoda calisma zorlayici. Manevi olarak
doyumu c¢ok yiiksek bir meslek olmasina ragmen
zorluklar1 da ¢ok olan bir meslek oldugunu diisii-

nuyorum.
Alt tema: Ekip Calismasi ve klinik etkilesim

Ogrenciler ilk klinik uygulamalarinda hemsireligin
cok yonli bir meslek oldugunu kesfederken, hasta
bakiminda ekip ¢alismasinin 6nemine vurgu yap-
mislardir.

K11: Ben hemsireligin ¢ok yonli bir meslek ol-
dugunu diisiiniyorum. Hastaya bakim verirken
klinik ortamda ekip olarak g¢alisiyoruz. Bu durum
bize farkli bakis acilar1 da kazandiriyor. Uygulama
sirasinda ekip ici iletisimimizin yeterli oldugunu
diistintiyorum.

K22: Ekip i¢cinde herkesin kendi yetki ve sorumlu-
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luklarini bilmesi ve uygulamasinin hasta bakim ka-
litesini olumlu etkileyecegi fikrindeyim. Mezun ol-
duktan sonra meslegimizi yaparken de buna 6zen

gostermenin gerekli oldugunu diisiiniiyorum.
Alt tema: Profesyonel Bas Etme

Ogrencilerin bir kismi yasadiklar1 deneyimler ile
bas etme de profesyonel yaklasimi benimsedikle-

rini belirtmislerdir.

K9: Hastalarin durumu kotii olsa da ben normal-
lestirmeye calistim. I1k kez klinige ¢iktim ve ilk kez
bu durumlar1 deneyimledigim i¢in normal oldugu-
nu diisiindiim. Ben de etkilendim ancak kendime
“daha sik bu durumlarla karsilasacaksin, hep boy-
le seyler goreceksin” dedim.

K10: Ben yapilan her uygulamanin hastalarin sag-
lig1 icin yapildiginin farkindayim. Arkadaslarimin
da dedigi gibi ileride daha farkl senaryolarla kar-
silasabilecegimizi disindiim. Bu nedenle duygu-
sal degil de mantiksal yaklasarak hastalarn iyiles-

tirme odakl diistindiim.
Tema 4. Bas Etme Davranigslari

Ogrencilere ilk klinik deneyimlerindeki zorluk-
larla bas etmek icin ne yaptiklar1 soruldugunda;
duygusal bas etme, kacma-kacinma davranisi ve

sosyal destek yollarini izledikleri belirlenmistir.

Alt tema: Duygusal Bas etme

Ogrenciler yasadiklar1 deneyimlerin ardindan ag-

layarak bas etmeye calistiklarini belirtmislerdir.

K3: Ben ¢ok duygusal bir insanim. Omurilik hasari
olan hasta benim i¢in ¢ok travmatik bir deneyim-
di. 27 yasinda cok genc bir hastaydi. Cok tiziicii bir
durumdu. Klinikte hastama belli etmiyordum ama
eve gidince aglamistim.

K21: Fiziksel olarak kotii durumda olan hastalari
gordiikee uizuliyordum. Eve gidip siirekli agliyor-
dum. Bana ¢ok agir geldigi icin bas edemedim.

Alt tema: Kagma-Ka¢cinma Davranisi
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Ogrencilerden bazilar1 yasadiklar1 deneyimle bas
etmek i¢in ortamdan ayrilma yolunu segtiklerini
ifade etmistir.

K6: Ilk klinik deneyimimizde ben bas edemedigimi
distiniiyorum. Omurilik hasari olan hastay1 gor-
diiglimde kendimi gercekten ¢ok kotii hissettim ve
odadan ¢ikarak uzaklasma yolunu se¢tim.

K11: Intravenéz kateter uygulamasi sirasinda has-
tami gozlemlerken, gozlemi birakip odadan ¢ik-
tim. Clinkii daha fazla gézlem yapmak bana kendi-
mi daha kotu hissettirecekti. O nedenle ortamdan
uzaklasmay1 denedim.

Alt tema: Sosyal Destek

Ogrenciler zorluk yasadiklarinda aile, arkadas gibi
sosyal destek mekanizmalarina bagvurduklarini
belirtmislerdir.

K17: Ben klinikteki zorlayici durumlarla bas ede-
medigimde ailemi aradim ve onlarla paylastim. Ai-
lemin deneyimlerini dinleyerek hastalarima daha
farkli yaklasmaya calistim.

K18: Bende hastalarin zorlayici deneyimleri kar-
sisinda ne yapacagimi bilemedigim durumlarda
arkadaslarimla konustum. Zorlandigim alanlar
arkadaslarima anlattim.

K23: Hastamin kan basincinda diizensizlikler var-
d1 ve ben ¢ok tiziilmiistiim. Bu durumla bas edebil-
meK icin ailemle konusmustum. Ailem ile konus-

mak bana kendimi iyi hissettirmisti.
TARTISMA
Tema 1: Olumlu Deneyimler

Ogrenci hemsireler, ilk klinik uygulamalarinda he-
yecan ve mutluluk gibi yapici duygular yasamis
ve bu deneyim sayesinde hemsirelik kimliklerini
daha gi¢lii hissetmislerdir. Bu bulgu, teorik egi-
timden klinik uygulamaya gecis siirecinde 6grenci-
lerin motivasyon ve mesleki aidiyet kazandiklarini
gostermektedir. Literatiirde de benzer bicimde, ilk
klinik deneyimlerin 6grenci hemsirelerde mutlu-

luk, heyecan ve merhamet duygularini tetikledigi
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belirtilmistir (Yildiz, Giilsoy ve Karagozoglu, 2025;
Bal, Korkmaz ve Ozen, 2025). Bununla birlikte,
bu calismanin farkliligi, 6grencilerin bu duygulari
ozellikle uzun streli hasta bakiminin yurttialdigi
rehabilitasyon Kklinigi baglaminda deneyimlemis
olmalaridir. Bu durum, klinik ortamin 6zellikleri-
nin duygusal deneyimlerin yogunlugunu ve bigi-
mini sekillendirebildigini ortaya koymaktadir.

Klinik ortam, 6grencilere hasta ve saglik ekibiyle
iletisim kurma firsati sunmus ve bu deneyim on-
larin iletisim becerilerini gelistirmelerine katki
saglamistir. Literatiirde, etkin iletisimin 6grenci-
lerin profesyonel gelisimini destekleyen kritik bir
unsur oldugu vurgulanmaktadir (Yildiz I¢igen ve
Sonmez, 2024; Wang, Cao ve Du, 2022). Ancak bu
calismada 6grenciler, yalnizca teknik beceri 6gre-
nimi degil, ayn1 zamanda ekip icinde yer alma de-
neyimi ile iletisim becerilerini pekistirmistir. Bu
yonuyle calisma, iletisim becerisinin profesyonel
kimlik gelisimi tizerindeki 6nemine dikkat cek-
mektedir.

Ogrenciler, hastalarin olumlu geri bildirimleriy-
le manevi doyum yasadiklarini ve meslege olan
baghliklarinin giigclendigini belirtmistir. Literatiir-
de hasta ile olumlu etkilesimlerin hemsirelerin
mesleki doyumunu artirdigina isaret edilmektedir
(Mohamed, El-Sayed, Elhanafy ve Noeman, 2024;
Dor ve Halperin, 2022). Mevcut ¢alisma, 6grenci
hemsirelerin hasta geri bildirimlerini yalnizca bir
memnuniyet gostergesi olarak degil, meslege yo-
nelik motivasyon ve baglilig1 artiran gti¢lt bir un-

sur olarak algiladiklarini ortaya koymaktadir.
Tema 2: Zorlayici Deneyimler

Arastirma bulgularina gore 6grenci hemsireler,
ilk klinik uygulamalarinda stres, kaygi, korku ve
gerginlik gibi zorlayici duygular yasamislardir.
Ozellikle klinik ortama ilk kez girmenin yarattig
belirsizlik, 6grencilerde yogun kaygi ve tedirgin-
lik olusturmustur. Literatiirde de benzer sekilde,

hemsirelik 6grencilerinin ilk klinik deneyimlerin-
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de korku, hata yapma endisesi ve iletisimde belir-
sizlik nedeniyle stres yasadiklar belirtilmektedir
(Dias vd., 2024; Togan vd., 2023; Tosunoz, Glingoér
ve Oztung, 2021). Bununla birlikte mevcut calis-
mamiz, 0grencilerin yalnizca bireysel kaygilarini
degil, ayn1 zamanda hemsirelerin tepkileri ve has-
ta iletisimindeki belirsizlikler gibi ¢cevresel faktor-
lerden de etkilendiklerini ortaya koyarak litera-
tiire farkl bir bakis a¢is1 sunmaktadir. Bu durum,
klinik deneyimin 6grenci hemsireler i¢in yalnizca
teknik beceri 6grenme siireci degil, ayn1 zamanda
yogun duygusal zorluklar: da iceren ¢ok yonlii bir
deneyim oldugunu gostermektedir. Ayrica bulgu-
lar, 6grencilerin stres ve kaygiyla bas etmede daha
sistematik duygusal destek mekanizmalarina ihti-
ya¢ duydugunu ortaya koyarak, literatiirde klinik
deneyimler sirasinda 6grenci desteginin dnemini
vurgulayan calismalar1 desteklemektedir (Altan
Sarikaya, Tas ve Akgiin, 2021). Bu yoniiyle aras-
tirmamiz, hemsirelik egitiminde 6grencilerin duy-
gusal gereksinimlerine odaklanilmasi gerektigini
somut bicimde ortaya koymaktadir.

(")grenciler, ozellikle fizik tedavi ve rehabilitasyon
kliniklerinde uzun siireli tedavi goren ve agri ile
miicadele eden hastalardan olumsuz sekilde etki-
lendiklerini belirtmistir. Bu durum, 6grencilerde
guclu bir empatik etki yaratirken ayni zamanda
mesleki farkindaliklarin1 artirmistir. Literatiirde
de benzer sekilde, 6grencilerin hastalarin ac1 ve
kaygilarina taniklik etmelerinin empatik beceri-
lerini gelistirdigi bildirilmektedir (Mohamed vd.,
2024; Dor & Halperin, 2022). Calismamiz ise bu
surecin yalnizca empatiyi giiclendirmekle kalma-
yip, 6grencilerin profesyonel bas etme stratejile-
rini de sekillendirdigini ortaya koyarak literatiire

katki saglamaktadir.
Tema 3: Mesleki Deneyimler

Arastirma bulgularina gore 6grenci hemsireler,
klinik uygulama stirecinde vital bulgu takibi, kan

alma, periferik intravenoz kateter uygulamasi, kan
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glukozu ol¢ciimii ve ila¢ uygulama gibi temel hem-
sirelik becerilerinde gelisim gostermistir. Teorik
bilgilerini uygulamaya aktarma konusunda da iler-
leme kaydetmislerdir. Benzer sekilde, Cowen ve
arkadaslar1 (2018), 6grencilerin hasta degerlen-
dirme, intravenoz girisimler ve temel bakim alan-
larinda en ¢ok 6grenme sagladiklarini bildirmistir.
Ogrencilerin bu becerilerdeki gelisimi, teorik egi-
timin yani sira laboratuvar uygulamalari ve klinik
rehberlik ile desteklenmistir.

Arastirmamizda oOgrenci hemsireler, hemsirelik
mesleginin hem kisiye mesleki doyum sagladigini
hem de olumlu bir bakis acis1 kazandirdigini ifa-
de etmistir. Hastalara uyguladiklar1 girisimlerin
ardindan tesekkiir, giillimseme veya dua gibi geri
bildirimlerin yorgunluklarini azalttig1 ve manevi
tatmin sagladig1 belirtilmistir. Ogrenciler, hemsi-
religin fiziksel ve zihinsel olarak zorlu bir meslek
oldugunu; uzun ¢alisma saatleri, nobetler ve agir
is yukiinin meslegin olumsuz yonleri arasinda
yer aldigini belirtmistir. Benzer sekilde Mahasneh,
Shoqirat, Alsaraireh, Singh ve Thorpe (2021), Gir-
gin, Yildirim ve Kiskag¢ (2023) de hemsirelik mesle-
ginin yogun calisma kosullari, personel yetersizligi
ve mesleki riskler icerdigini raporlamistir. Bu bul-
gular, 6grenci hemsirelerin meslege dair gercekgi
bir farkindalik gelistirdiklerini ve zorluklar: erken

deneyimlediklerini gostermektedir.

Arastirma bulgularimiza gore 6grenciler, hemsi-
religin ¢cok yonli bir meslek oldugunu ve ekip ca-
lismasinin 6nemini kavradiklarini ifade etmistir.
Literatiirde ekip calismasinin, insan gilicliniin et-
kin kullanimi, zor durumlarla bas etme, yiiklerin
paylasilmasi, hasta giivenliginin saglanmasi ve
hizli miidahale acisindan kritik oldugu vurgulan-
maktadir (Baek, Han, Cho ve Ju., 2023; Bragadéttir,
Kalisch, Flygenring ve Tryggvadoéttir, 2023). Og-
rencilerin ekip ¢alismasinin 6nemini fark etmeleri,
mezuniyet sonrasi multidisipliner bir ekibin par-

casi1 olacaklari klinik uygulamalara hazirlik agisin-
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dan anlamhidir.

Arastirmamizda 6grenci hemsireler, klinik ortam-
da hastalarin hastaliklariyla bas etme ve yasama
tutunma ¢abalarindan etkilendiklerini belirtmistir.
Ozellikle fizik tedavi ve rehabilitasyon Kklinikleri,
uzun sureli bakim ve kronik agr1 ile miicadele ge-
rektirmektedir (Aydogan Baykara, 2025). Ogren-
ciler, hastalarin bas etme yontemlerini gozlemle-
yerek mesleki farkindaliklarini ve hasta bakimina
yaklasimlarini sekillendirmistir. Zorlayic1 durum-
larla karsilastiklarinda ise durumu normallestirip
bu tiir durumlarla sik¢a karsilasacaklarini akillari-
na getirerek profesyonel bir tutum sergilediklerini
ifade etmislerdir. Klinik ortamda hemsireler, has-
talarin yasadig fiziksel ve ruhsal sikintilar1 zaman
zaman i¢sellestirebilmekte, ancak etkili bakim igin
duygularini yoneterek profesyonel yaklasimi siir-
diirmeleri gerekmektedir. Ogrenciler bu siirecte
cesitli profesyonel bas etme stratejileri gelistirmis;
bu stratejiler hem mesleki sorumluluk bilincini ar-
tirmis hem de duygusal zorlanmalarini yonetme-
lerine yardimc1 olmustur. Literatiirde de profesyo-
nel bas etme stratejilerinin, 6grenci hemsirelerin
klinik performansini ve psikolojik dayanikliligini
glclendirdigi vurgulanmaktadir (Altan Sarikaya,
Tas ve Akglin, 2021).

Tema 4: Bas Etme Davranislari

Arastirma bulgularina gore, 6grenci hemsireler ilk
klinik uygulamada karsilastiklar1 zorluklar karsi-
sinda ¢esitli bas etme davraniglari sergilemislerdir.
Bu kapsamda ii¢ alt tema belirlenmistir: “duygusal
bas etme”, “kagma-kacinma davranisi” ve “sosyal
destek”. Ogrenciler, hastalarin yasadig1 zorluklar-
dan etkilenerek duygusal olarak zorlandiklarini ve
bu durumla bas edebilmek icin agladiklarini ifade
etmislerdir. Altan Sarikaya, Tas ve Akgiin (2021)
benzer sekilde, 6grencilerin hastalarin yasadigi si-
kintilar nedeniyle duygusal zorlanmalar yasadigi-

n1 ve bu durumla bas etme yollar gelistirdiklerini
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bildirmistir.

Bulgularimiza gore, bazi 6grenciler zorlayic1 du-
rumlarla basa ¢ikmak i¢in ortamdan uzaklasma
veya uygulamay1 birakma gibi kacinma davranis-
lar1 sergilemistir. Ahmed ve Mohammed (2019) da
benzer sekilde, 6grencilerin klinik ortamda zor-
landiklar1 durumlar karsisinda kaginma egilimin-
de olduklarini raporlamistir. Bu durum, 6grencile-
rin stres ve kaygi ile bas etme stratejilerini hentiz
tam olarak gelistiremediklerini ve klinik deneyim
sirasinda desteklenmelerinin 6nemini gostermek-
tedir.

Ogrenciler ayrica zorlayic durumlarla bas ede-
bilmek icin sosyal destekten faydalanmislardir.
Aileleri ve arkadaslariyla deneyimlerini paylas-
malari, duygusal olarak kendilerini daha iyi his-
setmelerini saglamistir. Literatiirde de hemsirelik
ogrencilerinin, zorlayici durumlarla bas ederken
akranlari, egitmenleri ve aileleri ile iletisim ku-
rarak sosyal destek aglarini kullandiklar: belirtil-
mektedir (Oner ve Karabudak, 2021; Onieve-Zafra
vd., 2020). Bu bulgular, 6grencilerin klinik dene-
yimlerinde sosyal destek ve duygusal bas etme
stratejilerini etkin bir sekilde kullandiklarini ve bu
stratejilerin mesleki dayanikhiliklarinin gelismesi-

ne katki sagladigini gostermektedir.
Sinirliliklar

Nitel arastirmalarin dogasi geregi arastirmada kii-
clik ve amach 6rneklem kullanimi nedeni ile bul-

gular tiim hemsirelik 6grencilerine genellenemez.

SONUCLARIN UYGULAMADA KULLANIMI

Bu arastirmada ilk klinik uygulamasin1i tamam-
layan hemsirelik 6grencilerinin klinik uygulama
deneyimleri incelenmistir. Arastirma sonuglarina
gore 6grenci hemsirelerin uygulamada olumlu ve
zorlayici1 deneyimler yasadiklari ve bu zorlayici de-
neyimler karsisinda gelistirdikleri bas etme yo6n-
temlerine yonelik bulgular elde edilmistir. Bu bul-
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gular sonucunda 6grencilerin egitim ve uygulama
stireclerinde yasadiklar1 duygusal ve profesyonel
zorluklara yonelik cesitli miidahaleler ve meslek
algilarinin gliclendirilmesi icin gerekli desteklerin

saglanmasi gerektigini gostermektedir.

Ogrenci hemsirelerin klinik uygulama deneyim-
lerini desteklemek icin egitim programlarina de-
neyimli hemsirelerden olusan mentorliik deste-
gi eklenmeli, boylece 6grencilerin karsilastiklar
zorluklar1 asmalar kolaylastirilmalidir. Duygusal
zorluklarla basa ¢ikabilmeleri igin psikolojik da-
nismanlik ve destek gruplar gibi psikososyal hiz-
metler sunulmali, hasta bakiminda profesyonel
tutum ve karar alma becerilerini giiclendirmek
amaciyla vaka analizleri, seminerler ve simiilas-
yon temelli egitimler miifredata dahil edilmelidir.
Ayrica, 6grencilerin hemsirelik meslegine yonelik
olumlu algilarini pekistirmek icin kariyer gelisim
atolyeleri, rol model bulusmalar1 ve ilham verici
seminerler diuzenlenmeli; uygulama siireclerinin
ardindan yapilandirilmis geri bildirim alinarak 6g-
rencilerin bireysel ve mesleki gelisimleri stirekli
desteklenmelidir.
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