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Amag: Calisma; hemgirelik yiiksekokulu son sinif ogrencilerinin hemsirelik siirecine iliskin bilgi ve goriislerini belirlemek
amactyla tamimlayici olarak planlannugstir.

Yontem: Calismanmin orneklemini, bir hemgirelik yiiksekokulunun son sinifinda dgrenim goren 109 dgrenci olugturdu.

Aragtiricilar tarafindan gelistirilen anket formu ile toplanilan veriler, bilgisayar ortaminda yiizdelik ve ortalama hesapla-
masi kullanilarak degerlendirildi.

Bulgular: Hemgirelik yiiksekokulu son sinif 6grencilerinin; hemsirelik siirecine iligkin kuramsal ve uygulamali egitim-
lerini yeterli (%53.2) ve onemli (%63.3) buldugu; ancak %74. 3’ iiniin siire¢ uygulamalarinda dersler arasinda
farkliliklar deneyimledigi, bu farkliligin da siklikla hemgirelik siireci kayit formlarinda (%60.6) ve asamalarinda (%40.4)
oldugu saptandi. Ogrencilerin hemgirelik siireci kullanmiminin gerekliligine inandigi (%74.3) saptandi. Mezun oldugunda
orneklemin yaridan fazlasimin hemsirelik siirecini uygulamak istemelerinin (%65.1) yam sira “kliniklerde rutin olarak
uygulanabilecegi (%33.9)”, “bakimda zaman kaybimi azaltacagr (%32.1)" ve “hazirlanmasinin ¢ok zaman aldig

(%31.2)" ifadelerindeki kararsizliklar: dikkati ¢ekti.

Sonug¢: Calisma bulgulari, mezun olma asamasindaki égrencilerin hasta bakimimn hemgirelik siireci dogrultusunda
sunulmasina inandigi ve uygulamak icin istekli oldugunu gosterdi.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik siireci, hemgirelik tanilari, hemsirelik 6grencileri.
ABSTRACT

Purpose: It is a descriptive-study which was planned to determine the knowledge and views of fourth class nursing stu-
dents about the nursing process.

Method: The sample included 109 students who were consisted of fourth class students at a nursing school. The data
were collected using a questionnaire developed by the authors. The data were analysed on a computer using demograph-
ic statistics such as percent and mean.

Results: Nursing students rated their theoretical and practical education about the nursing process as sufficient (53.2%)
and important (63.3%). However 74.3% of students reported that there were differences among courses in application of
the nursingprocess, and these differences were related to the documentation (60.6%) and the phases of the nursing
process (40.4%). 74.3% of students reported to believe the importance of using the nursing process. More than the half
of sample (65.1%) reported that they are eager to use the nursing process in practice after the graduation, 33.9% of the
students stated the nursing process can be used routinely at the clinical field. Nursing students (32.1%) reported that the
usage of nursing process will save time and 31.2% of the sample stated that the preparation of the nursing process takes

long time.

Conclusion: The study findings show that students who are on the verge of a graduation believe in the importance of using
the nursing process in nursing care and are eager to use it in nursing care.

Key Words: Nursing process, nursing diagnosis, nursing students.
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GIRIS

Hemygirelik stireci saglikli/ hasta bireyin, ailenin
ve toplumun bakim gereksinimlerinin/sorunlari-
nin belirlenmesi, gerekli hemsirelik girigimleri-
nin planlanmasi, uygulanmas: ve sonucun de-
gerlendirilmesi asamalarindan olugan sistemli
bir yaklagimdir (Birol 2004; Egser ve Dereli
1997; Acaroglu, Sendir ve Kaya 2008).

Hemsirelik bakiminda bilimsel olarak diigiinme
ve arastirmayi gerektiren sistematik bir yakla-
sim olan hemsirelik siirecinin kullanilmasi ile
bireye/aileye ve topluma kapsamli bakim sagla-
nabildigi gibi hemsirelik meslegine de bilimsel
bir kimlik kazandirilmig olur. Geleneksel bakim
modeli yerine bakimin bireye 6zgii olarak plan-
lanmasini, uygulanmasint ve degerlendirilmesini
saglayan dinamik bir siirectir (Eser ve Dereli
1997).

Giiniimiizde hemgirelik uygulamasinin giderek
daha karmagik, hasta bakiminin da daha degis-
ken olmasi, hemsire egiticilerin hasta sorunlari-
nin ¢odziimiinde OZrencilere yaratict diisiinmeyi
ve strateji gelistirmeyi Ogretmesinin Onemini
arttirmaktadir (Fonteyn ve Cooper 1994; Tay-
lor, Lillis ve Lemone 2001).

Hemsireligin gelistigi iilkelerde hemgirelik egi-
timi, uygulamalari ve degerlendirmeleri hemsi-
relik siireci temel alinarak yapilmakta (Eser ve
Dereli 1997); o6grencilerin hasta sorunlarmi ta-
nilamast ve bu sorunlarin ¢oziimiine yonelik bir
plan gelistirebilmesi i¢in birincil bir ara¢ ola-
rak kullanilmaktadir. Ulkemizde de hemgirelik
egitiminde bir egitim aract olarak kullanilan
hemsirelik siireci yontemi, saglik bakimi hizme-
ti sunan kurumlarda da gittikge yayginlagmak-
tadir.

Hemygirelik bakiminda, bilimsel bir sorun ¢o-
ziimleme yontemi olan hemsirelik siirecinin kul-
lanilmas: i¢in gerekli bilgi ve beceriler hemsi-
relik egitiminde kazamlir. Ogrencilerin kazan-
diklar1 bilgi ve becerileri meslek yasamlarinda
da kullanmalar1 beklenir (Eser ve Dereli 1997).

Ancak yapilan caligmalarda, hemsirelik siireci
egitimi alan 6grencilerin bakim planim1 hazirla-
makta giicliik c¢ektiklerini, daha da diisiindiirii-
cli yonii ile plan1 uygulama asamasma getire-
medikleri bildirilmektedir (Gliner ve Terakye
2000). Bu durum verilen egitimin, bu amaci
yeterince gergeklestiremedigini diisiindiirmekte-
dir. Egitimlerinde, hemsirelik siireciyle caligma-
y1 Ogrenemeden ve siirecle caligmanin Snemini
kavrayamadan mezun olan Ogrenciler, mezun
olduklarinda da hemsirelik siirecini kullanma-
makta ve kullanmak i¢in de diren¢ gostermek-
tedirler (Gliner ve Terakye 2000).

YONTEM
Arastirmanin Amaci ve Tiri

Calisma; birer hemgire adayr olan hemsirelik
yiiksekokulu son smif 6grencilerinin, hemsirelik
stirecine iligkin bilgi ve goriislerini belirlemek
amaciyla tanimlayici olarak planlandi ve ger-
ceklestirildi. Bu calismadan elde edilen sonug-
larin hemsirelik stirecine iligkin egitim program-
larinin  planlanmast ve uygulanmasina rehber
olacag: diisiiniildii.

Arastirma Sorulari
Caligsmay1 yonlendiren aragtirma sorular;

- Hemsirelik yiiksekokulu son sinif dgrencileri-
nin, hemsirelik siireci uygulamasma iliskin bil-
gileri nelerdir?

- Hemsirelik yiiksekokulu son sinif 6grencileri-
nin, hemsirelik siireci uygulamasimna iligkin go-
riigleri nelerdir?

Evren ve Orneklem

Calismanin evrenini, 2007- 2008 egitim &gretim
yili bahar déneminde bir hemsirelik yiiksekoku-
lunun son sinifinda egitim goren Ggrenciler, Or-
neklemini ise caligmanin amaci agiklandiktan
sonra caligmaya katilim i¢in goniillii olan 109
ogrenci olusturdu. Bu 6grencilerin, hemsirelik
siirecinin kuramsal ve uygulanmasma yonelik
birikimlerinin aragtirma verilerinin toplanmasina
uygun kaynak olusturacag diisiiniildii.
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Verilerin Toplanmasi ve Degerlendirilmesi

Calisma verileri arastiricilar tarafindan  literatiir
rehberliginde gelistirilen ve toplam 38 sorudan
olusan bir anket formu ile toplandi. Anket formu-
nun birinci boliimiinde 6grencilerin bireysel ozel-
liklerine ve hemsirelik stireci egitim deneyimleri-
ne iligkin sorular (12 soru); ikinci bolimiinde ise
hemsirelik siireci hakkindaki bilgi ve goriislerine
yonelik sorular (26 soru) bulunmaktadir.

Verilerin toplanmas: icin Hemsirelik Yiikseko-
kulu’nun Etik Kurulu’ ndan izin alindi ve arag-
tirmanin amaglar1 6grencilere aciklandiktan son-
ra ¢aligmaya katilmada goniilliiliik ilkesine dik-
kat edildi.

Veriler, bilgisayar ortaminda yiizdelik dagilim-
lar1 ve ortalama hesaplamasi kullanilarak deger-
lendirildi.

BULGULAR

Aragtirma kapsamindaki oOgrencilerin yag ortala-
masimin 22.35 + 1.11 yil (20-25) ve Ogrencile-
rin % 99’ unun kiz &grenciler oldugu saptandi.
Hemgire/ hemsire 6grenci olarak calistigini bil-
diren (%27.5) 6grencilerin biiyiik ¢ogunlugunun
(%63.3) 1- 3 yil arasinda caligtig1 goriildii.

Hemgirelik yiiksekokulu son smif ogrencilerinin
% 53.2° sinin hemsirelik siirecine iligkin kuram-
sal ve uygulamali egitimlerini yeterli buldugu,
% 63.3’tntin klinik uygulamali tim derslerde
bu konuyu ayni Oonemde gordiigi, % 47.7° si-
nin ise bu derslerde hemsirelik siirecinin ku-
ramsal bilgisi ile uygulamas: arasinda iligski ku-
rabildigi belirlendi (Tablo 1).
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Tablo 1. Hemsirelik Siireci Egitim Deneyimlerine
Iliskin Goriisleri

n | %
Hemsirelik siireci kuramsal ve
uygulama egitimini yeterli
bulma durumu
Evet 581532
Hayir 30[27.5
Kararsizim 21[19.3
Hemsirelik siirecinin ayni1 6nemde
islenme durumu
Evet 69 1633
Hayir 241220
Kararsizim 16 |14.7
Hemsirelik siireci kuramsal bilgisi
ve uygulamasi arasinda iligki
diisiinme durumu
Evet 521477
Hayir 28 [25.7
Kararsizim 29 126.6
Hemgirelik siireci uygulamalarimzda
farklihk oldugunu diisiinme durumu
Evet 81743
Hayir 17 1156
Kararsizim 11101
Farklilik deneyimine iliskin goriisler*
a.Farkli hemsirelik siireci formlarmin 66 | 60.6
kullanilmasi,
b.Bireye ait sorunlarmin ifade 32294
edilmesinde ortak dil kullanilmamasi
(tibbi tanilarmin, fizyopatolojik
degisimlerin kullanilmasi vb.)
c.Farkli Hemsirelik siireci asamalarinin 44 1404
uygulanmast,
d.Hemsirelik tanmilarinin farkli formiile 421385
edilmesi (Hemsirelik Tanilarinin belirti,
bulgu ve etiyolojik faktorler/risk faktorleri
ile birlikte ifade edilmemesi),
e.Ulagilabilir ama¢ / beklenen hasta 31284
sonuclarinin belirlenmemesi,
f.Hemgirelik girisimlerinin bireye 0zgii 11101
belirlenmemesi
g Kliniklerdeki standart bakim planlarinin |16 | 14.7
(hemygirelik tanilar1 ve girigsimlerinin
yazili oldugu) kullanilmasi

*Birden ¢ok secenek isaretlenmisgtir.

Calismada, ogrencilerin % 74.3° liniin siire¢ uy-
gulamalarinda dersler arasinda farkliliklar dene-
yimledigi, bu farkliligin da siklikla hemsirelik
siireci formlarinda (% 60.6) ve asamalarinda (%
40.4) oldugu goriildii. Hemgirelik Siirecini uy-
gularken, Ogrencilerin en fazla zorlandiklar
adimlarin sirasiyla tanilama ve planlama asama-
sindaki “uygun hemsirelik girisimlerinin belir-
lenmesi” oldugu saptandi.

Ogrencilerin, hemsirelik siireci yonteminin ya-
rarlaria iligkin goriigleri incelendiginde; tama-
mina yakin kismmin (%91.7) “hemsirelik siire-
cinin yasal ve etik bir dokiiman” olduguna
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daha sonra ise (%

“hasta bakiminda oncelikleri saptama olanagi

inandig1; 86.2 oraniyla)

verdigi”’, ‘“hemsirenin planli ve amaca yonelik

calismasim sagladig)’” ve “‘egitim/ arastirma

icin yazilh kaynak” olusturduguna yonelik go-
riislere sahip oldugu gériildii. “Hemsirenin ba-
gimsiz islevlerini arttirir” goriistine katihm %
734 oraninda idi (Tablo 2).

Tablo 2. Ogrencilerin Hemsirelik Siirecine Iliskin Bilgi ve Goriisleri
Evet Hayir Kararsizim
n o n %o n %
1.Bilimsel bir sorun ¢oziimleme yontemidir. 84 771 11 10.1 14 12.8
2. Hemsireye elestirel diisiinme aligkanligi 85 78.0 10 92 14 12.8
kazandirir.
3. Hemsirenin bagimsiz islevlerini arttirir. 80 73.4 12 | 110 17 15.6
4. Hemsirelik uygulamalarinin yapildigi hemsirelik 68 62.4 15 | 138 26 239
hizmetlerinin_her alaninda kullanilabilir.
5. Birey-hemsire arasindaki iletisimin stirekliligini 82 75.2 8 7.3 19 174
saglar.
6. Hemgireler ve diger saglik disiplinleri arasinda 61 56.0 23 | 21.1 25 229
iletisim ve igbirligi saglar.
7. Bakimi, bireyin gereksinimlerine gore biitiinciil 88 80.7 11 | 10.1 10 9.2
bakis acist ile sunmay1 saglar.
8. Hemsireye kuramsal bilgisini uygulama olanagi 89 81.7 7 6.4 13 11.9
saglar.
9. Hemsirelige bilimsel bir kimlik kazandirir. 83 76.1 16 | 14.7 10 9.2
10. Hemgirelik bakiminda evrenselligi saglar. 84 77.1 13 11.9 12 11.0
11. Hasta bakiminda oncelikleri saptama olanagi 94 86.2 8 7.3 7 64
Verir.
12.Bakim ile iligkili kanitlar saglayarak hasta 92 84.4 6 55 11 10.1
bakimin niteligini arttirir.
13 Hemsirenin planli ve amaca yonelik caligmasini 94 86.2 7 64 8 7.3
saglar.
14 Egitim/ arastirma i¢in yazili kaynak olusturur. 94 86.2 5 4.6 10 9.2
15. Hemsgirelik siireci bakimda zaman kaybim azaltir. 56 51.4 18 | 165 35 32.1
16 Hemsirelik siireci bakimda isgiicii /enerji kaybim 67 61.5 14 | 128 28 25.7
azaltir.
17. Yasal ve etik dokiimanlari saglar. 100 | 91.7 5 4.6 4 37
18.Hemsirelik siirecinin lisans mezunlari tarafindan 74 67.9 18 | 165 17 15.6
uygulanmast gerekir.
19. Hemsirelik siirecinin hazirlanmasi ¢ok zaman alir. 47 43.1 28 | 25.7 34 31.2
20. Hemsirelik siireci ¢ok yazi yazmayi ve form 59 54.1 23 | 21.1 27 24.8
doldurmay1 gerektirir.
21. Hemsgirelerin hemsirelik siireci uygulamak igin 59 54.1 23 | 21.1 27 24.8
yeterli zamanlar1 yoktur.
22. Hemsgirelik siirecinin kliniklerde rutin olarak 41 37.6 31 | 284 37 339
uygulanmast miimkiindiir.
23. Hemsirelik siirecini uygulamak icin aldigim 83 76.1 8 7.3 18 16.5
egitim yeterlidir.
24. Hemsirelik siirecinin gereklilifine inantyorum. 81 74.3 8 7.3 20 18.3
25. Mezun oldugumda hemsirelik siirecini uygulamak 71 65.1 11 10.1 27 24.8
isterim.
26. Hemsirelik siirecini uygulamak i¢in kendimi hazir 66 60.6 14 | 128 29 26.6
hissediyorum.
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Hemsirelik siirecinin hasta bakim kalitesini et-
kiledigine iligkin “bakim ile iligkili kanitlar sag-
layarak hasta bakimin niteligini arttirir” gorii-
sline ogrencilerin % 84.4 ’linlin, “hemsireye
kuramsal bilgisini uygulama olanag saglar”
goriisiine % 81.7’sinin ve “bakimi, bireyin ge-
reksinimlerine gore biitiinciil bakis acisi ile sun-
mayi saglar” goriisiine de 6grencilerin % 80.7

sinin katildig1r goriildii.

Ogrencilerin, % 77.1 ’inin hemsirelik siirecini
“bilimsel bir sorun ¢6ziimleme yaklasimi” ola-
rak diisiindiigii, yine benzer bir oranin (%78)
da “hemsireye elestirel diisiinme aligkanligi ka-
zandirir” goriisiinde oldugu belirlendi. “Birey-
hemsire arasindaki iletisimin siirekliligini sag-
lar” (%75.2) goriisiine katilimimin yiiksek olma-
sima karsin ‘“hemsireler ve diger saghk disiplin-
leri arasinda iletisim ve isbirligi saglar” (%56)
goriisiiniin daha az benimsendigi belirlendi.

Ogrencilerin, klinik uygulamalarindaki gozlem
ve deneyimleri sonucunda ‘“hemsirelik siireci
cok yazi yazmay1 ve form doldurmay gerekti-
rir” (%54.1) ve “hemsgirelerin hemsirelik siire-
ci uygulamak icin yeterli zamanlar1 yoktur”
(%54.1) gibi olumsuz goriislere katilimlar1 orta
diizeyli idi. Bununla birlikte “hemsirelik siireci
bakimda isgiicii /enerji kaybini azaltir” (%61,5)
ve ‘“hemgsirelik siireci bakimda zaman kaybim
azaltir” (%51.4) “hemsirelik siirecinin hazirlan-
masli ¢ok zaman alir” (%43.1) goriislerine kati-
limlarinin birbirini destekledigi dikkati c¢ekti.

Ogrencilerin “hemsirelik bakiminda evrenselligi
saglar” (%77.1 ), “hemsirelik uygulamalarinin
yapildig1 hemsirelik hizmetlerinin her alaminda
kullanilabilir” (%62.4), “lisans mezunlari tara-
findan uygulanmasi gerekir” goriislerine katilim
oranlarinin (% 67.9) yiiksek oldugu goriildii.

Hemsirelik yiiksekokulu son sinif 6grencilerin-
den olusan Grneklemin; % 74.3 iniin ‘hemsi-
relik siireci gerekliligine inanmalar1”, % 65.1

inin “hemsirelik siirecini uygulamak istemesi”
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ve % 60.6’smin “kendisini hemsirelik uygula-
masl icin hazir hissetmesi” gelecegin hemgirele-
rinin hemsirelik siirecine iligkin egitimlerinin
yeterli ve goriislerinin olumlu oldugunu diisiin-
diirdii. Ancak diger taraftan 6grencilerin, ‘“hem-
sirelik siirecinin kliniklerde rutin olarak uygu-
lanmasi miimkiindiir” (%33.9) ifadesine karar-
siz kalmalart dikkat cekici idi.

TARTISMA

Calismaya katilan 6grencilerin bireysel o6zellik-
leri, hemsirelik yiiksekokulu son simifina devam
eden oOgrencilerin profilini yansitan homojen bir
dagilim gostermis ve bu nedenle karsilastirma-
ya gidilmemistir.

Hemsirelik yiiksekokulu son smif 6grencileri;
hemgirelik siirecine iligkin kuramsal ve uygula-
mal1 egitimlerini yeterli (%53.2) buldugu, tiim
klinik uygulamali derslerde bu konuyu ayni
onemde gordiigli (%63.3) saptanmigtir. Yalniz-
ca Ogrencilerin yarisma yakin kismi (%47.7)
hemgirelik siirecinin kuramsal bilgisi ve uygu-
lamasi1 arasinda iliski kurabildigini bildirmistir.
Hemsirelik 6grencileri ile yapilan bir calismada
ogrencilerin, % 65.2° si miifredat programinda
yer alan hemsirelik siirecine iligkin kapsamin
yeterli oldugunu ve %56.7° si teori ile uygula-
ma arasinda iligki kurabildiklerini ifade etmistir
(Karagozoglu, Aytas ve Tosgun 2007). Bu so-
nu¢ dgrencilerin aldiklar: egitimleri dogrultusun-
da hemsirelik siirecini klinik alanda uygulama
firsatlariin yetersiz olmasimin nedeni olarak dii-
stintilebilir.

Calismamizda hemsirelik siirecini  uygularken
ogrencilerin en cok giiclik yasadiklar1 adimla-
rin sirastyla tanilama ve planlama asamasinda-
ki “hemsirelik girisimlerinin belirlenmesi” bolii-
mii oldugu saptanmistir. Ogrencilerin biiyiik bir
cogunlugu diger asamalara gore degerlendirme
asamasinin daha kolay oldugunu belirtmiglerdir.
Calismada ogrencilerin stire¢ uygulamalarinda
dersler arasinda (%74.3) farkliliklar deneyimle-
digi, bu farkhiligin da siklikla hemsirelik siire-
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ci kayit formlarinda (% 60.6) ve asamalarinda
(% 40.4) oldugu belirlenmigtir.

Calismanin bu sonuglar1 Giliner ve Terakye
(2000) ile Ciftci, Teber, Karanci, Tugrul ve De-
mirkiran (2006) ve Bayram ve ark.larinin
(2007) ogrenci hemsirelerle yaptiklari arastirma
sonuglarina benzer olmakla birlikte; derslerin
kendine 06zgii icerikleri dogrultusunda hemsire-
lik siireci formlarinda uyarlamalar yapildigi dii-
stinlilmiistiir. Hemsirelik siirecinde tanilama ve
hemsirelik girisimlerinin belirlenmesinde giicliik
yasayan Ogrencilerin, cesitli vaka/senaryo calis-
malart ile uygulama firsatlarinin gelistirilmesi
diisiiniilebilir.

Ogrenciler, “hemsirelik siirecinin yasal ve etik
bir dokiiman olmasi” (%91.7), “hasta bakimin-
da oncelikleri saptama olanagi vermesi’(%86.2),
“hemsirenin planli ve amaca yonelik ¢aligmasi-
n1 saglamas1” (%86.2), “egitim/ arastirma icin
yazili kaynak” (%86.2) olmasi ve “hemsirenin
bagimsiz islevlerini arttirmasi” (%73.4) gibi
hemsirelik siireci yonteminin yararlarina iligkin
goriiglere yiiksek oranlarda katildigi saptanmis-
tir. Bu bulgular Eser ve Dereli” nin (1997) 6g-
renci hemsirelerle yaptiklari calismanin sonucu
ile uygunluk gostermistir.

Yine hemsirelik siirecinin hasta bakim kalitesi-
ni etkiledigine iligkin “bakim ile iligkili kanit-
lar saglayarak hasta bakimin niteligini arttirir”
(%84 .4), “hemsireye kuramsal bilgisini uygula-
ma olanagi saglar” (%81.7) ve “bakimi, bireyin
gereksinimlerine gore biitiinciil bakis acis1 ile
sunmay1 saglar” (%80.7) goriislerinin d8ren-
ciler tarafindan yiiksek oranlarda benimsendigi
goriilmiistiir. Bu bulgu hemsirelik 6grencileri-
nin, gelecek mesleki yasamlarinda bilimsel so-
run ¢oziimleme yontemi olan hemsirelik siireci-
ni bakimda kullanmalar1 adina ©6nemli bulun-
mugtur. Hemgirelik uygulamalarinda hemgirelik
stirecinin kullanilmasi, saglikli/ hasta birey ve
ailenin gereksinimleri dogrultusunda sunulan ba-
kimi bireysellestirerek bakimin kalitesini ytiksel-
tir (Birol 2004; Lee ve Brysiewicz 2008). Ka-

ragdzoglu ve ark.’larinin (2007) caligmasinda
ogrencilerin ¢ogu (%64.8) “hemsirelik siirecinin
amacinin kaliteli ve bireye 6zgii bakim oldugu-
nu” ifade etmislerdir. Axelson, Bjorvell ve Mat-
tiasson’ nun (2006) hemsirelerle yaptiklar1 ka-
litatif caligmada da; hemsirelik siireci ile bire-
yin bakima katiliminin arttirillmasi, bireysel ve
biittinctil bakimin saglanmasi, bagimsiz hemsi-
relik girisimlerinin secilmesi, bakimm devamli-
liginn ve degerlendirilmesinin saglanmasi ve
profesyonel bilginin arttirtlmas: gibi sonuglarin
elde edilmesi caligma bulgularimizi destekle-
mektedir.

Calismamizda; ogrencilerin ¢ogunlugunun hem-
sirelik siirecinin, bilimsel bir sorun coziimleme
yaklagimi olmast (%77.1) ve hemsireye elesti-
rel diisinme aligkanligi kazandirmasi (%78) gi-
bi ozelliklerine katildigi saptanmistir. Tayvan’-
da 114 hemsire 6grenci ile yapilan bir ¢alisma-
da; hemsirelik siirecine sorun ¢dzme yodntemle-
rinin entegre edilmesi ile Ogrencilerin hemsire-
lik siireci kayitlarinda sorun ¢ézme yetenekleri-
nin gelistiginin gosterilmesi bu goriisleri destek-
lemektedir (Wang, Kao Lo ve Ku 2004).

Ogrenciler, hemsirelik siirecinin “birey-hemsire
arasindaki iletisimin siirekliligini saglamada”
(%75.2) etkili oldugunu diisiiniirken “hemsireler
ve diger saglik disiplinleri arasinda iletisim ve
igbirligini sagladigr” (%56) goriisiine katilimla-
rimin daha diisiik oldugu belirlenmigtir.

Hemsirelik stirecinin, birey /toplumun gereksi-
nimlerinin saglanmasi, bilgi birikiminin artmasi,
yasal destegin saglanmasi, hasta bakim kalitesi-
nin arttirtlmasi ile hemsireler arasinda is doyu-
munu arttirarak profesyonellesmeyi saglayacagi
bilinmektedir. Ayrica literatiirde hemsgirelerin
giinliik uygulamalarinda hemsgirelik siirecini bir
iletisim ve igbirligi araci olarak kullanmalarinin
hemgireleri bakim sorumluluklarint zenginlegtir-
meye yogunlastiracagi; psikolojik, profesyonel
gelisim ve doyum icin firsat saglayacagi gibi
yararlar1 vurgulanmistir (Michalopoulos ve Mic-
halopoulos 2006).
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Ogrencilerin klinik uygulamalarindaki hemsgire-
lik siirecine iligkin gozlem ve deneyimleri so-
nucu “hemgirelik siireci ¢ok yazi yazmayr ve
form doldurmay:1 gerektirir (%54.1)" ve “hem-
sirelerin hemsirelik stireci uygulamak icin ye-
terli zamanlar1 yoktur (%54.1)”, “hemsirelik sii-
reci bakimda isglicti/ enerji kaybini azaltir (%
61.5)”, “hemsirelik siireci bakimda zaman kay-
b azaltir (% 51.4)” ve “hemsirelik siirecinin
hazirlanmasi ¢ok zaman alir (%43.1)” gibi hem-
sirelik siireci ve zaman faktorii iligkisini dikka-
te alan goriisleri benzer bulunmugtur.

Hemsirelik kayitlari, hemgirelik siireci asamala-
rina iligkin bilgileri icerir. Hemgirelik kayitlari-
nin O6nemi, hasta bakimi sonuclarina temellenen
saglik bakimi hizmetlerinin kalitesinin bir gos-
tergesi olarak giderek artmaktadir. Bununla bir-
likte Kim ve Park (2005) kayitlarin, hemsireli-
gin etkinligini ve hemgirenin gercekte yaptigi
igleri yansitmadigini gosteren caligmalar oldugu-
na dikkat cekmistir.

Martin ve ark.’lart (1994), hemsirelerle yaptik-
lar1 calismalarinda zaman yetersizliginin, hemsi-
relik stireci kullaniminin siklikla belirtilen en-
gelleyicisi oldugunu bildirmiglerdir. Benzer se-
kilde Kim ve Park (2005) da hemsirelerle yap-
tiklar1 c¢aligmanin sonucunda hemsirelik hasta
bakim sonuglarinin degerlendirmesinin ve dokii-
mantasyonun oniindeki en 6nemli engellerin za-
man yoklugu ve bilgi eksikligi oldugunu belirt-
mislerdir.

Literatiirde baglangicta hemsirelik siireci yonte-
mine uyum saglamanin zaman alacagi ancak
uygulayan kisinin giderek sistemli diigiinmesi ve
planli caligmasi ile birlikte, zamandan ekonomi
saglanacag1 bildirilmektedir (Birol 2004). Eser
ve Dereli (1997); hemsire ve Ogrencilerin hem-
sirelik sitirecinin hazirlanmasinin zaman aldigt
hakkindaki diisiincelerinin, 6grencilik yillarinda
yaptiklart bakim planlarinin, calisma yasaminda
da yapilmasinin gii¢ olacagmi diistinmelerinden
kaynaklantyor olabilecegini belirtmiglerdir.
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Ammenwerth ve ark.’lar1 (2001), arastirmalarin-
da hemsirelik siirecinin dokiimantasyonunda ka-
git temelli sistemler/ elle yazilan bakim planla-
rt kullanilmasinin; yiiksek belgeleme g¢abasi, dii-
siik kalite ve hemsgirelik siirecinin kabul edilme-
sinde smirlilik olusturdugunu vurgulamislardir.
Bu baglamda yaptiklar1 caligmalarinda dikkatli
hazirlanmis planlarla olusturulan bilgisayar ta-
banli dokiimantasyon sistemlerini kullanicilarin
yiiksek oranda kabul ettigini bildirmiglerdir. Ay-
rica bu c¢alisma sonuclarmin, hemsirelik siireci-
nin anlagtlirhigini ve farkindaligimi arttirdigini
gostermiglerdir. Nitekim hemsgire ve hemgire 6g-
renciler tarafindan hemsirelik siirecinin iilkemiz-
de ve diinyada kullanilmasindaki giigliikler diger
calisma bulgulart ile de desteklenmektedir (Am-
menwerth ve ark 2001; Eser ve Dereli 1997).

Hemygirelikte lisans egitiminin son asamasinda
olan &grencilerin; hemsirelik siirecinin “hemsi-
relik  bakiminda evrenselligi  sagladigina
(%77.1)", “gerekliligine (%65.1)” ve ‘“hemsire-
lik hizmetlerinin her alaninda kullanabilecekle-
rine (%62.4)” inanmalar1 bu goriisleri mesleki
yasamlarina yansitabilmeleri adma olumlu bu-
lunmugtur. Bu bulgu yapilan diger ¢alisma bul-
gular1 ile benzerlik gostermistir (Karagdzoglu
ve ark 2007).

Ogrencilerin, ozellikle klinik uygulama egitim-
leri sirasinda hemsgirelik siireci uygulama yete-
negi kazanmalart biiyilk Onem tagimaktadir
(Muszalik ve Kedziora-Kornatowska 2005). Egi-
timde, hemsirelik siireciyle calismayi ogrenme-
den ve siiregle caligmanin 6nemini kavrayama-
dan mezun olan 6grenciler, mezun olduklarinda
da hemsirelik siirecini kullanmamakta ve kul-
lanmak icin de diren¢ gostermektedirler (Giliner
ve Terakye 2000). Erdemir, Altun ve Geckil’
in (2003) yaptig1 calismada hemsire ogrencile-
rin cogunlugunun gelecekteki uygulamalarinda
hemgirelik tanilarini kullanmaya yonelik olumlu
tutuma sahip olduklart goriilmiis ve 6grencile-
rin % 80’ ninin mezun olduktan sonra hemsi-
relik tanilarini formiile etmeyi klinik hemsirele-
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rine 6gretmekten memnun olacaklarimi ifade et-
tigi belirlenmistir.

SONUC VE ONERILER

Mezun olma agsamasindaki Ogrencilerin hasta
bakiminin hemsirelik siireci dogrultusunda su-
nulmasina inanmalari ve uygulamak icin istek-
li olmalar1 bu bilimsel sorun ¢oziimleme yon-
teminin klinik alanda kullanilmasinin yayginlas-
mas1 agisindan olumlu bulunmustur.

Bu dogrultuda onerilerimiz; hemsirelik siireci
dersinin egitim siiresinin ve hemsirelik siireci
ornek vaka uygulamalarmim arttirilmasi, klinik
alanlarda hemsgirelik bakim planlarinin kullanil-
masini yayginlastirmak adina kolaylastirict dii-

zenlemeler yapilmasi olarak siralanabilir.
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