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OZET 

Hem~irelik stireci , saghkh ya da hasta bireyin bak1mmda Cinemli bir yer tutmaktad1r. 
Bunun yarn Slra uygulamada oldugu gibi egitim-Cigretimde de btittincti yakla~1m arac1 olarak 
kulla111lmaktadir. 

Bu ara~tirma, hem~irelik Cigrencilerinin hem~irelik stirecinin planlama a~amasmdaki, 
hem~irelik bak1m1 sonu9lan ve hem~irelik giri~imlerini incelemek amac1 ile retrospektif olarak 
ger9ekle~lirilmi~tir. Ara~ttrma111n verileri, Florence Nightingale Hem~irelik Ytiksekokulu 1999-
2000, 2000-2001, 2001-2002 Egitim-Ogrelim Y1llanndaki I. S1111f Ogrencilerinin "Hem~irelik 
Esaslan" Dersinin Klinik Uygulamasmda yapl1klan toplam 330 hem~irelik stireci 
degerlendirilerek elde edilmi~tir . 

incelenen hem~irelik stire9lerinde 1284 beklenen hasta sonucu ve bunlara ytinelik bir grup 
hem~irelik giri~iminin yer ald1g1 saptanm1~t1r. Beklenen hasta sonu9lannda sadece % 4.6 (n=59) 
oranmda, flem~irelik giri~imlerinde ise % 4 (n=51) oranmda hata belirlenmi~tir. Bu hatalarm 
yanh~ terminolojinin kulla111lmas1 ya da terminolojik btitUnltige uyulmamas1, s1111rhhklan 
i9inde/durumuna gtire gibi gene! ifadelerin kulla111lmas1 ve hem~irelik stirecinin a~amalarmm 
kan~tmlmas1 oldugu saptanm1~t1r . 

Anahtar Kelimeler: 1-Iem~irelik stireci, Planlama a~amas1. 

SUMMARY 

Investigation of Planning Stage Of Student's Nursing Process Form: 

. Nursing process has an important place in caring for healthy individuals/patient, and also 
bemg used as a means of education. 
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This study has been conducted with the purpose of determining retrospectively during 
planning of nursing process, and to find out mistakes made by them. The data for this study have 
been gathered by evaluating the 330 nursing process undertaken during the clinical application of 
the course titled "Fundamentals of Nursing" by the fi rst year students of Florence Nightingale 
Nursing School in the years of 1999-2000, 2000-2001, 2001-2002. 

The nursing processes examined in this study included 1284 expected patient outcomes 
and related nursing interventions. 4.6% (n=59) of expected patient outcomes and 4% (n=SI) of 
nursing interventions was observed to be mistakes. The observed mistakes were of the type such 
as using terms that are not from the nursing terminology or lack of terminological integrity, using 
non-specific expressions in nursing outcomes (e.g. depending on, within limitations etc.), 
confusion between phases of nursing process. 

Key Words: Nursing process, Planning. 

GiRi~ ve AMA<; 

Bir sagltk disiplini olarak hem$irelik, insanm dogurnundan oli.irni.ine 
kadar sagltk ve hastaltk durumlanm anlama ve uygun bak1rn giri$i mlerini 
planlama gibi ya$amsal bir onemde bi.iyi.ik rol ve sorurnluluga sahiptir. Bireyin 
sagltgm1 geli$tirme, koruma ve hastaltktan iyile$tirrneye yonelik baktrnla ilgi li 
i$1evlerini si.irdiiren hern$irenin kulland1g1 sistematik, bilimsel dii$i.inrne ve 
sorun 9oziimleme yontemine hem$irelik siireci denir. 

Hem$ireligin k6$eta$I olan hem$irelik si.ireci, bag1ms1z hem~irelik 
uygulamalann1 ger9ekle~tirmeyi saglayan sistematik bir yontemdir. Baz1 
literatiirlerde hem~irelik siireci Tamlama, Hem~irelik Tamsm1 Belirleme, 
Planlama, Uygulama ve Degerlendirrne olmak i.izere 5 a~arnalt olarak ele 
almmt$tlr (Birol 1997; Potter, Perry 1997; Taylor, Lillis, Lemone 2001). 
Hem~irelik si.irecini 6 a~arnalt olarak ele alan literati.irler ise bu a~arnalan; 
Tantlama, Hem~irelik Tamsm1 Belirlerne, Beklenen Hasta Sonuc;;lan, 
Hem~irelik Giri~imleri , Uygularna ve Degerlendirrne olarak belirlemi~lerdir 
(Craven, Htrnle 2000; Sparks, Taylor 1995). 

Planlama a~amasma, veriler toplantp analiz edildikten ve hern~irelik 
tams1 belirlendikten sonra ba~lantr. Planlama, hasta/saghklt birey merkezli 
amac;;lann olu~turuldugu ve bu amac;;larm gerc;;ekle~tirilmesi ic;;in yaptlacaklann 
kararla~tmld1g1 hem~irelik davrant$1annm sm1flandmlmas1d1r. Hem$ire bu 
a~amada karar verirken ele~tirel di.i~i.inme ve sorun c;;ozme yetenegini 
kullanmaltd1r (Babadag 2002; Biro) 1997; Camp, Lyer 1995; Sparks, Taylor 
1995). 



Ogrencilerin Hem~irelik Si.ireci Formlarmm Planlama A~amasmm L1celenmesi 81 

Beklenen hasta sonw;:lan, belirlenen hem~irelik tamlanna ozgti hastadan 
beklenen davram~sal hedeflerdir ve bireyin fiziksel , psikolojik ve sosyo­
ekonomik yonden istenilen dtizeydeki iyilik halini tammlar. Diger bir deyi~le 
beklenen hasta sonu9lan hem~irenin ne yapacag1 degil, hastanm neyi 
ba~arabilecegidir. Beklenen hasta sonuc;lan anla~il1r, gerc;ekc;i, ula~ilabilir, sorun 
ile ilgili ve 6l9tilebilir olmahd1r (Camp, Lyer 1995; Carpenito 1999; Craven, 
H1rnle 2000; Sabuncu ve ark. 1993; Sparks, Taylor 1995). 

Beklenen hasta sonuc;lan belirlendikten sonra hem~irelik giri~imleri 
planlan1r. Hem~irelik giri~imlerini se9erken; giri~imlerin sorunu c;oztimlemeye 
yi:inel ik olmasma ve bireyin ya~1, smirliliklan ve eldeki kaynaklara uygun 
olmasma dikkat edilmelidir (Birol 1997; Sparks , Taylor 1995). 

Literattirde bak1m planm1 yazarken planlama a~amasma ili~kin dikkat 
edilecek noktalar ~u ~ekilde vurgulanmaktad1r (Craven, H1rnle 2000; Sparks, 
Taylor 1995; Taylor, Lillis, Lemone 2001): 

• Belirsiz veya genel terimler, kavram karga~asma yo! ac;abilecek 
k1saltmalar kullamlmamalidir, 

• Beklenen hasta sonu9lan ol9tilebilir terimler kullamlarak yaztlmalidir, 

• Her bir hem~irelik tamsma yi:inelik beklenen hasta sonucu 
belirlenmelidir, 

• Beklenen hasta sonuc;lan ger9ekc;i I ula~tlabilir i:izellikte olmahd1r, 

• Hem~irelik giri~imleri beklenen 
hem~irelik tantlarma yi:inelik olmah 
say1daki eylemi ic;ermelidir, 

hasta sonuc;lanna dolay1s1yla 
ve sorunu c;oztimleyecek yeterli 

• Hangi giri~imin , nasil ve ne s1khkta yapi!acag1 ifade edilmelidir. 

Hem~ire i:igrenciler egitimlerinin bir parc;ast olarak hem~irelik stirecini 
yazmay1 ve kullanmay1 ogrenmektedirler. Hem~irelik stireci ; i:igrencilerin sorun 
c;i:izme yi:intemlerini ogrenmelerine, yaz1h ve si:izel ileti~im becerilerini ve 
hem~irelik bak1mmda gereken kurumsal bilgilerini geli~tirmelerine katk1 
saglamaktad1r. En onemlisi ogrenciler hem~irelik sUrecini kullanarak, 
hem~irelik ve saglik bak1m1 literattirlerinden, sm1ftan ve uygulama alanlanndan 
elde ettikleri bilgiyi uygulayabilmektedirler (Craven, H1rnle 2000). 

Ogrenciler hem~irelik sUrecini ogrenmek ic;in tamlama ile ba~layan ve 
degerlendirme ile son bulan stireci ad1m ad1m ogrenmektedirler. Ogrencilerin 
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hem~irelik stirec;leri sm1flar arasmda farkltl1k gosterebilmekte, ogrenci s1mft 
ytikseldikc;e sec;ilen hem~irelik giri~imleri artabilmektedir (Craven, Htrnle 
2000). 

i.O. Florence Nightingale Hem~irelik Ytiksekokulu Hem~irelik Esaslan 
Anabilim Dalt I. Sm1f ogrencilerine I. YanyII, Hem~irelik Felsefesi Temel 
Kavram ve ilkeleri Dersi'ni, II. yany1l ise Hem~irelik Esaslan Dersi'ni 
vermekte olup, miifredatlar Roper, Logan ve Tierney'in Ya~am Modeline gore 
olu~turulmu~tur (Roper, Logan, Tierney 1996). Ya~am Modeli c;erc;evesindeki 
Hem~irelik Stireci konusu, Hem~irelik Felsefesi Temel Kavram ve ilkeleri 
Dersinin ic;eriginde yer almakta olup, planlama a~amas1 , "beklenen hasta 
sonuc;lan" ve "hem~irelik giri~imleri" olmak tizere iki a~amadan olu~maktad1r. 
Ogrenciler bu derste hem~irelik stirecinin uygulamasm1, ornek vakalar tizerinde 
gen;:ekle~tirmektedirler. Hem~irelik Esaslan Dersi'nin stajmda ise hasta 
bak1mm1 hem~irelik stireci dogrultusunda yapmaktad1rlar. 

Bu ara~t1rma, hem~irelik ogrencilerinin, hem~irelik stireci formlarmm 
planlama a~amasm1 incelemek ve yaptlan hatalan saptamak amac1 ile 
retrospektif olarak gen;:ekle~tirilmi~tir. 

MA TERY AL ve METOD 

Ara~t1rmanm evrenini, istanbul Oniversitesi Florence Nightingale 
Hem~irelik Ytiksekokulu 1999-2000, 2000-2001, 2001-2002 Egitim-Ogretim 
y11lanndaki I. Sm1f Ogrencilerinin Hem~irelik Esaslan Dersinin stajmda 
geli~tirdikleri hem~irelik si.ireci formlan olu~turmaktadtr. Evrenin ttimi.i olan 
toplam 330 hem~irelik si.ireci formu ornekleme almm1~t1r. 

Ara~tirmaya ba~lamadan once, orneklem grubuna alt nan hem~irelik si.ireci 
formlarmm incelenmesi ic;in istanbul Oniversitesi Florence Nightingale 
Hem~irel ik Ytiksekoku\u Hem~ire\ik Esaslan Anabilim Dalt Ba~kanltg1'ndan 
onay ahnm1~ttr. 

Ara~ttrma verileri, soz konusu hem~irelik si.ireci form Ian incelenerek elde 
edilmi~ ve sonuc;ta 1284 beklenen hasta sonucu ve bunlara yonelik planlanan 
hem~irelik giri~imleri incelenerek degerlendirilmi~tir. Hem~irelik Esaslan 
Dersi'nin klinik uygulama alanlan 1999-2002 y1llan arasmda genel cerrahi , 
noro~iri.irji, ortopedi ve travmatoloji servislerinden olu~makta, stirec; formlannm 
da bu servislerde yatan hastalara yonelik oldugu gori.ilmektedir. 
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Ara~tirma kapsamma alman stire9 formlarmm degerlendirmesinde btittin 
a~amalar goz ontine almm1~t1r. Fakat ara~tirma kapsammm belli sm1rlarda 
olmasm1 saglamak 19m sadece "planlama" a~amas1 degerlendirilerek 
sunulmu~tur. Literattir bilgisinden yararlamlarak incelenen stire9 formlarmda; 
beklenen hasta sonu9larm111 ula~Ilabilir ozellikte belirlenme durum Ian, beklenen 
hasta sonu9lannm hem~irelik tamsma, hem~irelik giri~imlerinin ise hem~irelik 
tamsma ve beklenen hasta sonu9lanna yonelik olma durumlan, beklenen hasta 
sonu9lan ve hem~irelik giri~imlerinin dogru zaman fiili ve ifadeleri ile 
kullamhp kullamlmad1klanna bakilm1~ ve yapilan hatalar listelenmi~tir. 
Ara~tlrma verileri ytizdelik olarak degerlendirilmi~tir . 

BULGULAR ve TARTI~MA 

Tablo 1. Beklenen Hasta Sonu~larmm ve Hem~irelik Giri~imlerinin Dogru Zaman Fiili ve 
ifadeler ile Kullamlma Durumu (N= l284) 

n % 

Beklenen Basta Sonu~larmm Zaman Ev et 1225 95.4 

Fiili ve ifadeleri Dogru mu? Haytr 59 4.6 

He!Il~irelik Giri~imlerinin Zaman Fiili Ev et 1233 96.0 

ve lfadeleri Dogru mu? Hayrr 51 4.0 

Tablo I 'de gortildtigti gibi incelenen hem~irelik stireci formlarmda, 
beklenen hasta sonu9lar111m % 95.4'tintin (n=1225) ve hem~irelik giri~imlerinin 
% 96'smm (n=l233) dogru zaman fiili ve ifadeleri ile belirtildigi saptanm1~t1r. 

Hem~irelik si.irecinin planlama a~amasmda dogat olarak "gelecek zaman" 
fiili kullamlmahd1r (Biro] 1997; Sparks, Taylor 1995). Aym zamanda beklenen 
hasta sonu9lan, hastanm davram~lanm iryeren ol9tilebilir terimlerle ifade 
edilmelidir. Bir 9ok durumda beklenen hasta sonucu, hem~irelik tan1s1 pozitif 
bir duruma doni.i~ti.iri.ilerek belirlenmektedir. Ornegin "sag tibia kmg1 ile ili~kili 
fiziksel harekette bozulma" hem~irelik tamsmda beklenen hasta sonucu "hasta 
taburcu olmadan once bag1ms1z olarak ayaga kalkacak" ~eklinde ifade edilebilir. 
Beklenen hasta sonu9lannda zamam belirtmek degerlendirme adma onemlidir. 
Literati.irde beklenen hasta sonu9lan iryin iki ti.ir tammlanm1~tir; k1sa si.irede ve 
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uzun stirede ula~1labilecek beklenen hasta sonw;lan. Bireyin acil 
gereksinimlerini kar~tlamaya yonelik ktsa stireli beklenen hasta sonuc;:lannda 
birkac;: saat veya gtin, sorunlan onleme ve rehabilitasyona yonelik uzun 
stirelilerde ise haftalar veya aylar soz konusudur (Birol 1997; Craven, Hirnle 
2000; Potter, Pe~ry 1997; Sabuncu ve ark. 1993; Sparks, Taylor 1995). 

Bu literattir bilgileri baglammda ogrencilerin btiytik bir orant hem~irelik 
stirecinin planlama a~amasmda dogru zaman fiili ve ifadeleri ku1lanm1~lard1r. 

Tablo 2. Beklenen Hasta Sonu9larmm Hem~irelik Tamsma Yonelik ve Ula~1labilir Ozellikte 
Olma Durumlan (N= 1284) 

n % 

Beklenen Hasta Sonu~lan Hem~irelik Ev et 1239 96.5 

Tamsma Yiinelik mi? l-layu· 45 3.5 

~eklenen Hasta Sonu~lan Ula~1labilir Ev et 1241 96.7 

Ozellikte mi? Hay tr 43 3.3 

Ara~t1rma kapsammdaki beklenen hasta sonuc;:lannm % 96.S ' inin 
(n=l239) soz konusu hem~irelik tantsma yonelik, % 96.7'sinin (n=1241) 
ula~tlabilir ozellikte oldugu belirlenmi~tir (Tablo 2). Literattirde beklenen hasta 
sonuc;:lan belirlenirken hem~irelik tamsma yonelik olmast durumunun onemli 
bir nitelik oldugu vurgulanmaktadtr (Craven, Htrnle 2000; Potter, Perry 1997; 
Sparks, Taylor 1995). Aynca beklenen hasta sonuc;:lan gerc;:ekc;:i , ula~tlabilir 
olmaltdtr. Ornegin L1 Burst Frakttirti tantst ile hastaneye yeni yatan bir hastanm 
beklenen hasta sonucunun "hasta yardtmla ayaga kalkacak" olmast bu hedefe 
asla ula~1lmamas1 anlammdad1r (Biro! 1997; Sparks, Taylor 1995). Ara~t1rma 
verileri bu ac;:1dan incelendiginde ogrencilerin gerc;:ekc;:i ve ula~1labilir, 
hem~irelik tamsma yonelik beklenen hasta sonuc;:lan belirleyebildikleri 
saptanm1~t1r. 



Ogrencilerin Hem~irelik Stireci Formlannm Planlama A~amasm111 incelenmesi 85 

Tablo 3. Beklenen Has ta Sonuc;:lannda Y apilan Hatalar (N=59)1 

Bcklcncn Hasta Sonu~larmdaki Hatalar 

Yanh~ terminolojinin kullanilmas1 I terminolojik btitiinltige uyulmamas1 

Giri~imlerin hem$irelik bak1m1 sonucu olarak ifade edilmesi 

Hem~irelik bak1m1 sonuc;:lanmn yetersiz olarak ifade edilmesi 

Gene! ifadelerin kullamlmas1 (uygun stire vb.) 

t lfadeleri ve zamanlan dof;ru olrnayan beklcnen hasta sonuc;lan 

• Birden fazla sei;enek soz konusudur. 

n* % 

50 84.7 

34 57.6 

8 13.6 

5 8.5 

incelenen 1284 hasta bak1m sonucunun sadece % 4.6'smda (n=59) hata 
bulunmu$ (Tablo I) ve yapilan hatalar bu s1111rli say1daki beklenen hasta sonucu 
degerlendirilerek elde edilmi~tir. En yaygm hatanm ise % 84.7'lik (n=50) bir 
oran ile terininolojik hatalann oldugu Tablo 3 'te gorlilmektedir. Ogrencilere ait 
hem~irelik slire9lerinin planlama a$amasmda yapilan hatalarm oranmm 9ok 
dli$i.ik olmas1, Hem~irelik Esaslan Dersinin Uygulamasmdaki ogretim elemam 
destegine bagli oldugu dli~linlilmektedir. ~ah~ma kapsammdaki hem~irelik 
sUrei;:lerinin geli$tirilmesi ve planlanan bak1m111 uygulanmas1 ogretim elemam 
ile birlikte ger9ekle~tiri lmektedir. Benzer ~ekilde (Roberts 2000) ogrenci 
hem~irelerin bak1m plam geli~tirme becerilerini ara$tlfd1g1 i;:ali$masmda, 
hem~irelik si.ireci konusunda yapilan egitimin dogru bir $ekilde ama9 
saptayabilme Uzerinde etkisi oldugunu gostermi~tir. 

Ote yandan saptanan dU$lik orandaki hatalann da ogrencilerin ula~t1g1 
kaynaklarda terminolojik bir bliti.inli.igi.in olmamasmdan kaynakland1g1 
dU$i.ini.ilmektedir. NANDA hem$irelik tamlan s1mflama sisteminin yaygm bir 
$ekilde kullanilmasma ve bu konudaki Tlirk9e kaynaklarm giderek artmasma 
kar~m hasta bak1m1 sonu9lan ve hem$irelik giri$imlerine ait sm1flamalar111 
bulundugu TUrk9e kaynaklann yetersiz ve i;:eli~kili oldugu gori.ilmektedir. 
1991 'de Iowa Oniversitesinde Marion Johnson ve Meridean Maas liderligindeki 
bir ekip hem$irelik bak1m1 ile ili$kili hasta sonui;:lanm sm1fland1rm1~lard1r 
(NOC-Nursing Outcomes Classification). NOC sonui;:lan 1997'de 190 sonui;:, 
2000 ytlmda ise 260 sonui;: olarak yay1mlanm1~t1r (Nursing Outcomes 
Classification 2003). 

Hatah bulunan beklenen hasta sonui;:larmm % 57.6'smda (n=34) 
hem~irelik giri~imleri ifadelerinin kulla111ld1g1, % 13.6'smda (n=8) ise si.irenin 
olmamas1 gibi eksik ifadelerin oldugu saptanmt~tlf. Bu tlir sorunlan gidermede 
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de hem~irelik sm1flama sistemlerinin kullamlmasmm yarar saglayacag1 

dii~i.ini.ilmektedir. 

Literatiirde beklenen hasta sonw;:lannda gene! ifadelerden kar;mtlmasmm 
gerekliligi belirtilmektedir (Sabuncu ve ark. 1993). Ara~tirma kapsammda da bu 
ti.ir ifadeler, % 8.5 (n=S) gibi r;ok ki.ir;i.ik bir oranda saptanm1~t1r. 

Ara~t1rmada, hem~irelik giri~imleri tek tek degil, tam ve hedefe yonelik 
bir grup eylem olarak degerlendirilmi~tir. Bu nedenle bir grup hem~irelik 
giri~imlerinden baz1lan kriterlere uyabilir dii~i.incesi ile degerlendirme "evet, 
k1smen ve hay1r" olarak yap1lm1~t1r. Ogrencilerin hem~irelik giri~imlerine 
ili~kin hatalan ise dogru zaman ve ifadelerin kullamlmasmtn goz online 
almmasmtn d1~mda hem~irelik tams1 ile beklenen hasta sonucuna yonelik ve 
yeterli olup olmad1gma gore de degerlendirilmi~tir. Buna gore hem~irelik 
giri~imlerinin % 91.6'smm (n=l 176) hem~irelik tamsma, % 87.S'inin de 
(n=l 176) beklenen hasta sonur;lanna yonelik oldugu ve % 64.1 (n=823) 
oramndaki hem~irelik giri~imleri grubunun sorunu r;ozi.imleyebilecek derecede 
yeterli oldugu gori.ilmii~ti.ir (Tablo 4). 

Tablo 4. Hem~irelik Giri~imlerinin Beklenen Basta Sonuc,:lanna ve Hem~irelik Tamsma Yonelik 

Olma Durumu (N=l284) 

n % 

Evet 1176 91.6 
Hem~irelik Giri~imlcri Hcm~irclik 

K1smcn 87 6.8 
Tamsma Yiinelik mi? 

Hay II' 21 1.6 

Evet 1123 87.5 
Hcm~irelik Giri~imlcri Bcklcncn 

K1smcn Hasta Sonu~larma Yiinclik mi? 
133 10.4 

Hay1r 28 2.2 

Ev et 823 64.1 

Hcm~irclik Giri~imlcri Yctcrli mi? K1smcn 379 29 .5 

Hay1r 82 6.4 

Beklenen hasta sonucuna ula~mak ir;in bir veya daha fazla hem~irelik 
giri~imi planlanmahdir. Hem~irelik giri~imlerinin planlanmasmda hem~irelik 
tamsmdaki ili~kili fakt6rler goz oni.ine almmahd1r. Ogrencilerin bi.iyiik bir 
oranmm bu kritere uyduklan, sadece % 1.6 (n=2 l) oramndaki hem~irelik 
giri~imi grubunun hem~irelik tan1s1 ile ili~kili olmad1g1 saptanm1~t1r. 
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Iyer ve arkada~lan, hem~irelik giri~imleri belirlenirken bekleneri hasta 
sonw;lannm goz ontine almmasmm, sorunu 9ozi.imlemede dolay1s1 ile amaca 
ula~mada onemli bir ad1m oldugunu belirtmektedirler (Taylor, Lillis, Lemane 
2001). Bu durum aym zamanda giri~imlerin beklenen hasta sonu9lanna yonelik 
olmasmm gerekliligini ai;:1klamaktad1r. incelenen hem~irelik giri~imleri 
grubunun sadece % 2.2'si (n=28) hasta bak1m1 sonu9lanna yonelik degildir. Bu 
ti.ir hatalan gidermek i9in hem~irelik s1mtlama sistemlerinin ili~kilendirilmesi 
gerekmektedir. 

Nitekim NANDA hem~irelik tamlan, NOC ve NIC'in ili~kilendirilmesi 
ve birlikte kullammmm hem~ire ogrencilere kolayhk saglayacag1 literattirde 
vurgulanmaktad1r (Nursing Interventions Classification 2003; Nursing 
Outcomes Classification 2003). 

Hem~irelik giri~imleri belirlenirken yarat1c1 ve ele~tirel dti~i.inmenin 

onemi bi.iyi.ikti.ir. Ara~t1rma veri leri heni.iz I. Sm1fta olan hem~ire ogrencilerin 
si.ire9 formlan tizerinden elde edilmi~ olmasma ragmen sorunu 96ztimleyecek 
yeter.lilikte olmayan hem~irelik giri~imi grubunun sadece % 6.4 (n=82) oranmda 
olmas1 olduk9a memnuniyet verici bir sonu9tur. Bu durum, Hem~irelik Felsefesi 
Temel Kavram ve ilkeleri ile Hem~irelik Esaslan Derslerindeki ogretim elemam 
desteginin yam s1ra hem~irelik si.irecinin bir hem~irelik modeli (Ya~am Modeli) 
ile ili~kilendirilerek egitimde yer almasmm yararh oldugunu gostermektedir. 

Tablo 5. Planlanan Hem~irelik Giri~ imlerinde Yapilan Hatalar (N=Sl) § 

Hem~irelik Giri~imlerindeki Hatalar 

Yanh~ terminolojinin kulla111lmas1 / terminolojik bliti.inlilge uyulmamas1 

Genet ifadelerin kullamlmas1 (Smirhhklan ic;:inde, durumuna gore vb.) 

Hem~irelik si.irecinin uygulama a~amas1 ile kan~tmlmas1 

Hem~irelik bak1m1 sonuc;:larmm giri~im olarak ifade edi lmesi 

* ifadeleri ve zamanlan dogru olmayan hem~irelik giri~im leri 
* Birden fazla sec;:enek stiz konusudur. 

n* % 

25 49.1 

20 39.2 

15 29.4 

11 21.6 

1284 hem~irelik giri~imi grubunun sadece % 4.0'i.inde (n=S 1) hata 
bulunmu~tur (Tablo I). Hatah hem~irelik giri~imlerinin % 49.1 'inde 
terminolojik hata yapild1g1 Tablo S'de gori.ilmektedir. Bu durumun nedeni 

/ 
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beklenen hasta sonw;:lannda yaptlan hatalann nedeni ile paralellik 
gi:istermektedir. Beklenen hasta sonw;:lannda oldugu gibi hem$irelik 
giri$imlerinin sm1tlandmlmasma ili$kin Ti.irk9e literati.iri.in yetersiz oldugu 
di.i$i.intilmektedir. Hem$irelik giri$imlerinin sm1tlandmlmas1 ve ortak bir dil ile 
ifade edilmesi Iowa Oniversitesinde Joanne McCloskey ve Gloria Bulechek 
liderligindeki bir ekibin 1987'deki 9ah$malan ile ba$1amI$tir. Hem$irelik 
Giri$imlerinin Sm1tlamas1 (NIC-Nursing Interventions Classification) 
1992'deki ilk yay1mda 336, 1996'da 433, 2000'deki i.i9i.inci.i bas1mda ise 486 
giri$im olarak belirlenmi$tir (Nursing Interventions Classification 2003). 

Hatah hem$irelik giri$imlerinde yaptlan diger yanh$hklann; sm1rlt1Iklan 
is:inde, durumuna gore gibi gene! ifadelerin kullanilmas1 (% 39.2; n=20), 
uygulama a$amas1 ile kan$tmlmas1 (% 29.4; n=l 5), hem$irelik bak1m1 
sonu9lanntn giri$im olarak ifade edilmesi (% 21.6; n=l 1) oldugu saptanmt$tir 
(Tablo 5). 

Thorell-Ekstrand ve Bjorvell ( 1995) 1990, 1992 ve 1993 ytl lanndaki i.i9 
grup son smtf i:igrencisinin bak1m planlarm1 uygulama durum Ianni ara$tirmt$lar 
ve sonu9ta yaz1h si.ire9 formlanmn dogru bir $ekilde ti.im i:igrenciler tarafmdan 
uyguland1gm1 belirtmi$1erdir. Waters, Easton ve Dipn (1999) bireyselle$tirilmi~ 
hem$irelik bak1mtntn ve hem$irelik si.irecinin uygulanabilirligini ara~t1rm1~lar 
ve deneysel bir 9alt$ma ile hasta bak1mmm hem$irelik si.ireci ile yaptlabildigini 
ifade etmi$1erdir. Oysa hem~ireler arasmda, hem~irelik si.irecmm 
uygulanmasmm zor oldugu ve hasta sonu9larma aynca bak1mm kalitesine 
olumlu yi:inde yans1mad1g1 $eklinde yaygm bir gi:iri.i$ vard1r (Mason 1999). 
Thorell-Ekstrand ve Bjorvell (1995) ile Waters, Easton ve Dipn'in (1999) 
9al1$malan, bu inant$tn tersine hem$irelik si.irecinin hem$irelik modelleri ile 
ili$kilendirilerek ve iyi bir rehberlikle dogru bir $ekilde uygulanabilecegi 
sonucumuzu destekleyen ara$t1rmalardan baztlandtr. 

SONU<; ve ONERiLER 

istanbul Oniversitesi Florence Nightingale Hem$irelik Yi.iksekokulu I. 
Sm1f i:igrencileri, hem$irelik si.irecinin planlama a$amasmda; 

Beklenen hasta sonu9lannt (% 95.4 - n=1225) ve he111$irelik 
giri$imlerini (% 96 - n=l233) yi.iksek bir yi.izde ile dogru ifade 
edebilmektedirler (Tablo 1), 
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Btiytik bir oranda, beklenen hasta sonuylarm1 soz konusu hem~irelik 
tanisma yonelik (% 96.5 - n=l239) ve ula~Ilabilir ozellikte (% 96.7 -
n=1241) olarak belirleyebilmektedirler (Tablo 2), 

Onemli bir oranda hem~irelik giri~imlerini hem~irelik tanis1 (% 91.6 -
n=l 176) ile beklenen hasta sonuylarma (% 87.5 - n=l 176) yonelik ve 
sorunu <;oztimleyebilecek derecede yeterli (% 64.l - n=823) olarak 
saptayabilmektedirler (Tablo 4), 

Beklenen hasta sonuylan ve hem~irelik giri~imlerinde yOk dti~tik bir 
ytizde ile de olsa yanh~ terminolojinin kullamlmas1 I terminolojik 
btittinltige uyulmamas1, genel ifade lerin kullamlmas1 (uygun sure, 
sm1rhhklan iyinde, durumuna gore vb.), a~amal an kan~t1rma gibi 
hatalar yapmaktad1rlar (Tablo 3 ve 5). 

Bu sonuylar dogrultusunda; 

Hem~irelik stirecinin hem~irelik modelleri ile ili~kilendirilerek 

uygulanmas1, 

Hem~irelik stirecinin uygulanma sorunlarma yonelik ara~t1rmalarm 
arttm lmas1, 

Planlama a~amasmda ortak bir dil kullanmak amac1 ile yapdan 
yalI~ma l ann Ttirkye'ye kazandmlmas1 ve Otkemizde de benzer 
yal1~malann yap!lmas1 onerilebilir. 
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