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0z

Amag: Bu arastirma, Izmir ilinde bir hemsirelik fakiiltesinde okuyan son smif dgrencilerinin
klinik uygulamalarda kaygili oldugu durumlar ve karsilastiklari giigliikleri belirlemek igin
yapilmustir.

Yontem: Tanimlayici tiirde olan bu arastirma 1 Mart 2020- 31 Mayis 2020 tarihleri arasinda
[zmir ilinde bir hemsirelik fakiiltesinde yiiriitiilmiistiir. Arastirmamn evrenini, belirtilen tarihler
arasindaki 291 hemsirelik son sinif 6grencisi, drneklemini ise ¢aligmaya katilmay: kabul eden
111 hemsgirelik O6grencisi olusturmustur. Veriler, literatiir 1518inda arastirmacilar tarafindan
hazirlanan Tanitict Bilgi Formu ve Klinik Uygulamalarda Yasanan Giigliikler Formu kullanilarak
toplanmustir. Verilerin degerlendirilmesinde yiizde, aritmetik ortalama analizi kullanilmustir.
Bulgular: Arasgtirmada ogrencilerin, %67.6" s hemsirelik boliimiine isteyerek geldigi,
%77.5’inin bu boliimde okumaktan memnun oldugu, %72.9’unun klinik uygulamalarda kendini
kaygil hissettigi, %40.5’inin sorumluluklart diginda kendilerinden baz1 gorevlerin talep edildigi,
%28.8’inin hemsirelerle sorun yasadigi bulunmustur. Ancak ogrencilere klinik uygulamalarda
yasanan tiim giicliiklerin ¢oziimiinde hemsirelerden destek gorme durumlart sorgulandiginda
hemsirelerin %97’sinin destek verdigi sonucuna ulasiimistir.

Sonu¢: Caligma sonuglart incelendiginde hemsirelik son siif Ogrencilerinin  klinik
uygulamalarda en ¢ok yanlis bir uygulama yapmaktan ve ozellikle ilag uygulamalarinda hata
yapmaktan kaygili olduklari, hemsirelik 6grencilerinden sorumluluk diginda gorev istenmesinin
strese neden oldugu bulunmus olup, ¢alisma sonucunda belirlenen giiglikklerin ¢dziimiinde okul-
hastane is birliginin saglanmasi ve ortak kararlarin alindigi diizenleme ¢alismalari yapilmasi
tavsiye edilmektedir.

ABSTRACT

Objective: This study aims to determine the anxious situations and difficulties encountered by
senior students in a nursing faculty in 1zmir.

Methods: This descriptive study was conducted in a nursing faculty in Izmir between March 1,
2020, and May 31, 2020. The study population consisted of 291 senior nursing students between
the specified dates, and the sample consisted of 111 students who agreed to participate. The data
were collected using the Introductory Information Form and the Difficulties Experienced in
Clinical Practices form prepared by the researchers in light of the literature. Percentage and
arithmetic mean analysis were used in the evaluation of the data.

Results: In the study, 67.6% of the students willingly came to the nursing department, 77.5%
were satisfied with the department, 72.9% felt uneasy in clinical practices, 40.5% are asked for
some duties other than their responsibilities, and 28.8% had problems with nurses. Additionally,
97% of nurses provided support to students.

Conclusion: When the results of the study were examined, it was found that the nursing students
were most worried about making wrong practices in clinical practices and especially mistakes in
drug administration, and it was found that asking nursing students out of responsibility, causes
stress. It is recommended to carry out regulatory studies where joint decisions are made.

Kaynak Gésterimi: ince, M., Khorshid, L., (2024). Hemsirelik Son Sinif Ogrencilerinin Klinik Uygulamalarda Kaygili Oldugu Durumlar ve
Karsilastiklari Gugltkler. EGEHFD, 40(3), 357-365. Doi: 10.53490/egehemsire.1266346

How to cite: ince, M., Khorshtd, L..(2024). Anxious Situations and Difficulties Encountered by Nursing Senior Students in Clinical Practice.
JEUNF, 40(3), 357-365. Doi: 10.53490/egehemsire.1266346
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GIRIS

Hemsirelik egitiminde, teorik egitim yaklagimiyla birlikte uygulamali egitim de yer almaktadir. Uygulamali
egitimin amaci hemsirelik 6grencilerine profesyonel hemsirelik anlayisini benimseterek hemsirelik mesleginde
gerekli ve vazgecilmez olan tutum ve davranislar1 kazandirmaktir (Polat, Ayyildiz, Cinar ve Afsar Dogrusoz, 2018).
Hemgirelik daha c¢ok uygulamaya dayali bir disiplindir. Bu nedenle, hastalarin klinik ihtiyaglarini
karsilayabilmelerini saglamak i¢in tiim hemsirelik 6grencileri ve klinik hemsireleri i¢in birtakim klinik uygulamalar
gereklidir (Shahsavari ve digerleri, 2017). Teorik bilgilere ek olarak yapilan bu uygulamalar 6grencilerin sonraki
meslek yasantilarinda sorumluluk duygusunu gelistirmektedir (Aydogan, 2016).

Klinik ortam, dgrencilerin 6grenme isteklerini siirdiirmelerine yardimct olan, yeni bilgilerin 6grenilmesi ve
gercek durumlarda becerilerin uygulanmasini saglamaktadir (Bourgeois, Drayton ve Brown, 2011). Klinik
uygulama, mezuniyet dncesi hemsirelik 6grencileri igin 6gretme ve dgrenmenin 6nemli bir bilesenidir. Bu nedenle
klinik uygulama her zaman hemsirelik egitiminin 6nemli bir bdliimii olarak goriilmiistiir. Klinik egitim alaninda
hemsirelik 6grencileri temel klinik becerilerini gelistirme ve uygulama firsati bulmaktadir (Paul ve digerleri,
2011;Chana, Tanga, Choia, Liua ve Taylor-Piliaeb, 2018). Klinik uygulama deneyimlerinin 6grencileri onemli
Olciide klinik hemsirelige hazirladigi yadsinamaz bir gergektir (Kenny, Reeve ve Hall, 2015). Klinik uygulama
ogrencilere rol modellerini gézlemleyerek ve sorumluluk alarak uygulama yapabilme, hastay1 gozlemleyerek klinik
tablosuna gore karar verme ve bir ekip iiyesi olarak ¢alisabilme firsati saglamaktadir (Bayar, Cadir ve Bayar, 2009).

Hemgsirelik 6grencilerinin hem 6grenmesini sagladigi hem de temel hemsirelik becerileri ve niteliklerini
kazanmalarina, gelistirmelerine ve uygulamalarina olanak sagladigi icin, klinik 6grenme literatiir tarafindan da
desteklenmektedir (Ltanaigh, 2015). Ayrica klinik ortamin bir isyerinden daha fazlasi oldugu ve sadece 6grencilerin
daha 6nce sinifta veya laboratuvarda kazandiklar1 bilgi ve becerilerini gostermek ve uygulamak icin bir alandan
ziyade {li¢ boyutlu 6grenme igin bir firsat sagladigi disiincesi yaygin kabul goérmektedir (Luanaigh, 2015).
Hemsirelik 6grencilerinin klinik uygulamalari ile ilgili ¢alismalarda saptanan bir dizi stres ve kaygi kaynagi oldugu
bulunmustur. Bunlar arasinda klinik ortam, &grenilenler ile klinik ortamda uygulananlar arasindaki uyumsuzluk,
hata yapma korkusu, klinik personelin 6grencilere karsi tutumlari, zaman kisitlamalari, mesleki bilgi ve beceri
eksikligi, ogrencilerin klinik personel ile etkilesimi gibi bircok faktdr yer almaktadir. Tiim bu faktorlerin,

ogrencilerde anksiyetenin artmasina ve klinikte giiven eksikligine neden oldugu tespit edilmistir (Watt ve digerleri,
2015).

Ulkemizde de klinik uygulama ile ilgili 6grenme ortaminda gesitli giigliikler yasanmaktadir ve hemsirelik
bolimiinde egitim goren Ogrencilerin, uygulama alaninda karsilagtiklar1 bu giigliiklerin 6grencilerin hemsirelik
meslegine yonelik diisiince ve tutumlarini olumsuz anlamda etkiledigi bilinmektedir (Bayir ve digerleri, 2020).

Bu arastirma, Izmir ilinde bir fakiiltede okuyan hemsirelik béliimii dgrencilerinin klinik uygulamalarda kaygil
oldugu durumlar ve karsilagtiklar1 giicliikleri belirlemek i¢in gerceklestirilmistir.

YONTEM
Arastirmanin Tipi

Bu arastirma, Izmir ilinde bir hemsirelik fakiiltesinde okuyan son sinif 6grencilerinin klinik uygulamalarda
kaygili oldugu durumlar ve karsilastiklar gii¢liikleri belirlemek amaciyla tanimlayici olarak yapilmistir.

Evren ve Orneklem

Calismanin evrenini 2019-2020 egitim 6gretim yilinda Izmir ilinde bir hemsirelik fakiiltesinde okuyan 291
son smif hemsirelik 6grencileri olugturmugtur. Ancak tiim diinyay: etkisi altina alan COVID-19 pandemisinden
dolay1 yiiz yiize goriismeler kisitlandigindan, evrenin %38.14’iline ulagilarak arastirmanin 6rneklemini 96 kadin ve
15 erkek olmak iizere toplam 111 6grenci olusturmustur.

Veri Toplama

Arastrmanin verileri 1 Mart-31 Mayis 2020 tarihleri arasinda g¢evrimi¢i anket yontemi kullanilarak
toplanmustir.
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Veri Toplama Araclar

Verilerin toplanmasinda arastirmacilar tarafindan olusturulan Tanitict Bilgi Formu ve Klinik
Uygulamalarda Yasanan Giigliikkler anketi uygulanmistir. Katilimcilarin sosyo-demografik 6zelliklerini sorgulayan
Tanitict Bilgi Formu; yas, cinsiyet, boliimil isteyerek se¢cme durumu ve se¢cme nedeni, boliimde okumaktan
memnuniyet durumu sorularini iceren 5 sorudan olugmaktadir. Ayrica veri toplamada klinik uygulamalarda
hemsirelik 6grencilerinin deneyimledigi gii¢liikleri belirlemek amaciyla arastirmacilar tarafindan olusturulan toplam
27 sorunun bulundugu Klinik Uygulamalarda Yasanan Giigliikler Anketi de kullanilmistir. Anket, klinik ortamda
ogrencilerin en sik karsilastiklar1 sorunlar, sorunlarin en ¢ok kimlerle yasandigi, 6grencilerin klinik ortamda kaygi
hissedip hissetmedikleri, hangi uygulamalarda kaygi hissettikleri, 6grencilerin klinik ortamda yasanan sorunlar
karsisinda destek gorme durumlari gibi sorulardan olugmaktadir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirmadan elde edilen verilerin analizinde SPSS for Windows 21.0 paket istatistik programi
kullanilmistir. Verilerin analizi tanimlayici istatistikler (sayi, yiizde) ile degerlendirilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Aragtirma kapsaminda Ege Universitesi Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi kurulundan (30.01.2020 tarih ve
528 protokol nolu 01/23 numarali karar1) ve ¢alismanin yapildig: kurumdan gerekli izinler alinmistir.

BULGULAR

Yapilan aragtirmada hemsirelik son sinif &grencilerinin yas ortalamasinin 23.4 + 1.7 yil oldugu,
ogrencilerinin cinsiyet degerlendirmesinde %86.5’inin kadm oldugu, %67. 6°sinin hemsirelik boliimiine isteyerek
geldigi, %38.7’sinin ig imkaninin fazla olmasi nedeniyle hemsirelik boliimiinii sectigi, yine 6grencilerin hemsirelik
boliimiinde okumaktan memnun olma durumlar1 sorgulandiginda %77.5’inin bu bdlimde okumaktan memnun
oldugu goriilmiistiir (Tablo 1).

Tablo 1. Hemsirelik Son Simf Ogrencilerinin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Sosyo-Demografik Ozellikler (n=111) n %
Cinsiyet

Kadin 96 86.5
Erkek 15 135

Boliimii isteyerek mi sectiniz?

Evet 75 67.6
Hayir 18 16.2
Yanitsiz 18 16.2

Boliimii tercih sebebiniz?

Puanimin yeterli olmasi 33 29.7
Is olanagimin fazla olmasi 43 38.7
Meslegi sevme 28 25.2
Ailenin 6nermesi 7 6.4

Boliimde okumaktan memnun musunuz?

Memnunum 86 775
Memnun Degilim 2 18
Kararsizim 23 20.7
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Hemgirelik son sinif dgrencilerinin klinik uygulamalarda kendilerini kaygili hissedip hissetmedikleri
sorgulanmistir ve %72.9’unun kaygili hissettigi bulunmustur. Ogrencilerin klinik uygulamalarda kendilerini kaygili
hissetme nedenleri Tablo 2’ de detayl olarak verilmistir. Hemsirelik son sinif 6grencilerinin klinik uygulamalarda
hastaya girisim yapmaktan kaygi duyma durumlari sorgulanmis, %37.8’inin kaygili oldugu bulunmustur.

Ogrencilerin yapmaktan kayg1 duyduklari girisimler Tablo 3’te detayli olarak verilmistir.

Tablo 2. Hemsirelik Son Simf Ogrencilerinin Klinik Uygulamalarda Kendilerini Kaygili Hissetme Nedenleri

Kaygih Hissetme Nedenleri (n=81) n %
Yanlis bir uygulama yapma olasilig 28 34.6
Hemsirelerin olumsuz tutumu 11 13.6
Yeterli deneyime sahip olmama 16 19.8
Yeni bir ortamda bulunma ve yeni insanlar ile karsilasma 13 16.0
Klinikten sorumlu 6gretim elemanlarinin olumsuz tutumu 3 3.7
Hasta ve hasta yakinlarinin tutumu 5 6.2
Siddete maruz kalacagini diisiinme 1 1.2
Klinik uygulama siiresinin yetersiz olmasi 1 1.2
Meslegin getirdigi sorumluluklar 3 3.7
Toplam 81 100.0
Tablo 3. Hemsirelik Son Simf Ogrencilerinin Kaygili Oldugu Girisimler

Kaygih Oldugu Girisimler (n=42) n %
Ilag uygulamalari 20 47.6
1V kateterizasyon 11 26.2
Kan alma 1 2.4
Kan transflizyonu 1 2.4
Aspirasyon 3 7.1
Uriner kateterizasyon 1 2.4
[zolasyondaki hasta bakimi 5 11.9
Toplam 42 100.0

Hemsirelik son smf Ogrencilerinin klinik uygulamalarda fiziksel ortam acisindan giglik yasayip
yasamadiklar1 sorgulanmustir. Gliglik yasayan oOgrencilerin hangi durumlardan kaynakli giiclik yasadiklari ve
yiizdeleri Tablo 4’te detayli olarak verilmistir. Hemsirelik son sinif 6grencilerinin %93.7’ si teorik olarak islenen

girisimleri klinikte uygulama firsati bulduklarini belirtmistir.

Tablo 4. Hemsirelik Son Simf Ogrencilerinin Fiziksel Ortamdan Kaynakli Yasadig Giigliikler

Fiziksel Ortamdan Kaynakh Yasanan Giicliikler

Temin Edilmesinde Giicliik Yasanan Malzemeler
Eldiven

Enjektor

Kesici-delici alet kutusu

Maske

43

%

84.3
7.8
2.0
5.9
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Ogrencilerin %40,5’i kendilerinden hemsirelik mesleginin sorumluluklart disinda bazi gérevler talep
edildigini bildirmistir. Ogrencilerin %20.7’si bu uygulamalarin evrak/belge doldurma ve tasima, %13.5°1 hasta
transferi, %3.6°s1 kisisel islerini yapma, %2.7’si malzeme tagima gibi gorevler oldugu saptanmistir. Ogrencilerin
klinik calisanlari ile giigliik yasama oranlar1 ve hemsirelerle yasadiklar1 giigliiklerin nedenleri Tablo 5°te detayli
olarak verilmistir.

Hemgsirelik son sif Ogrencilerinin  klinik uygulamalarda yasanan tiim giigliklerin ¢oziimiinde

hemsirelerden destek gorme durumlar: sorgulandiginda hemsirelerin %97’sinin 6grencilere destek verdigi sonucuna
ulagilmustir.

Tablo 5. Hemsirelik Son Simif Ogrencilerinin Klinik Calisanlari ile Giicliik Yasama Durumu

Hemsirelik siireci hazirlarken bilgiye ulagsmada giicliik n %
Yasadim 26 234
Yasamadim 85 76.6

Giyinme odas1 temin edildi mi?
Evet 53 477
Hayir 58 523

Personel tuvaleti kullanabildiniz mi?
Evet 96 86.5

Hayir 15 135

Klinik uygulamalardaki égrenci sayisi
Fazla 80 721
Fazla degil 31 279

Klinik Calisanlari ile Gii¢liik Yasama Durumu

Hemsire ile giiclitk
Yasadim 32 28.8
Yasamadim 79 71.2

Hemsirelerle yasadigimiz giicliikler nelerdir?

Meslektas olarak gériilmemek 18 56.3
Tletisim kurulmamast 5 15.6
Fazla is beklentisi 9 28.1

Hekim ile giicliik yasadiniz m?
Evet 5 4.5

Hayr 106 955

Hasta veya hasta yakim ile giicliik yasadimiz nmm?
Evet 12 10.8

Hayir 89 80.2

Personel ile giicliik yasadiniz m1?
Evet 4 3.6
Hayir 97 87.4
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TARTISMA

Hemgsirelik egitiminde klinik uygulama, dgrenciler i¢in yogun gegcmekte ve strese neden olmaktadir. Klinik
uygulamalarda Ogrencilerin yasadigi stres bir¢ok nedenden kaynaklanabilmektedir (Dogan ve Yildirim, 2019).
Hemgsirelik dgrencilerinin klinik uygulamalarda kaygili oldugu durumlar ve karsilastiklar: giicliiklerin belirlenmesi,
bu durum ve giigliiklere dgrenciler agisindan bakilarak gerekli ¢oziimlerin getirilmesi, verilen egitimin kalitesini
arttirmada fayda saglayacagi diisiiniilmektedir (Bayir ve digerleri, 2020).

Izmir ilinde bir fakiiltede okuyan hemsirelik son smif dgrencilerinin klinik uygulamalarda kaygili oldugu
durumlar ve karsilastiklart giigliikleri inceleyen c¢alismamizda 6grencilerin demografik 6zelliklerine bakildiginda,
¢ogunun kadin oldugu, bolimii isteyerek sectigi ve hemsirelik boliimiinde olmaktan memnun olduklar
belirlenmistir. Calismamizda 6grencilerin %38.7’sinin is olanagi fazla oldugu i¢in hemsirelik meslegini sectigi
goriilmiistiir. Benzer caligmalarda da; 6grencilerin hemsirelik meslegini isteyerek sectigi ve is imkaninin fazla
olmast nedeniyle bu se¢imi yaptiklart bulunmustur (Karadag, Parlar Kilig, Ovayolu, Ovayolu ve Kayaaslan, 2013).

Hemgsirelik son siif 6grencilerinin klinik uygulamalarda kaygili olma nedenlerine bakildiginda ilk
maddeler arasinda yanlig bir uygulama yapma olasiligi, yeterli deneyime sahip olmama, yeni bir ortamda bulunma
ve hemsirelerin tutumu oldugu bulunmustur. Kim’in 2003 yilinda hemsirelik 6grencilerinin klinik ortamda kaygi
yaratan durumlarla ilgili yaptigi ¢alismada da bizim g¢aligmamizdaki gibi sonuglar bulunmus olup yanlis bir
uygulama yapmak ve yeterli deneyime sahip olmamak ilk siralarda yer almustir. Jimenez ve digerlerinin (2010)
hemsirelik 6grencilerinde stres ve sagligi inceledikleri ¢alismada, mesleki bilgi ve beceri eksikliginin yani yeterli
deneyime sahip olmamanin 6grencilerde ana stres kaynagi oldugu bulunmustur. Bayar ve digerlerinin (2009)
hemsirelik 6grencilerinin klinik uygulamaya yonelik diisiince ve kaygi diizeylerini arastirdiklart c¢aligmada,
ogrencilerin klinik uygulama oncesi yliksek olan kaygi durumlarinin 10 haftalik zaman sonunda azaldig:1 sonucuna
vartlmistir. Yapilan baska bir ¢caligmada da klinik uygulamaya baglamadan 6nce hemsirelik 6grencilerin kaygilarinin
yiiksek oldugu, klinikte zaman ilerledik¢e kaygilarinin giderek azaldigi bulunmustur (Sirin, Kavak ve Ertem, 2003).
Bu durum, hemsirelik dgrencilerinin, daha dncesinde hasta ve hastane ortamini bilmesine ragmen yeni ve farkli bir
ortamda klinik uygulamaya ¢ikmasina bagli oldugu diisiiniilmektedir. Yapilan ¢aligmalarin sonuglarini ¢alismamizin
sonuglar1 destekler niteliktedir. Gibbons ve digerlerinin 2008 ve 2009 yillarinda hemsirelik 6grencileriyle yapmis
olduklar1 ¢alismalarinda, 6grencilerde stres nedenleri arasinda klinik personelin 6grencilere yonelik tutumlart yer
almistir. Bizim ¢alisma sonucumuz bu sonucu destekler niteliktedir. Bu durumlarda klinik hemsiresinin, kliniklerde
stres yasayan 6grencilere klinik uygulama ortaminda daha iyi rehberlik etmesi ve mevcut stres faktorlerini tanimasi
gerekmektedir. Boylece 6grenciler tarafindan algilanan stres azalacak ve 6grencilerin klinik ortama aligma siireleri
kisalacaktir. Klinikte hemsirelik 6grencileri 6zellikle de kendi meslektaglarindan bu sekilde destek ve kabul
gordiikleri zaman 6grenme tam anlamiyla gergeklesmis olacak ve doyum saglanacaktir (Eskimez, Alparslan ve
Oztung, 2005).

Hemsirelik son smif 6grencilerinin kaygili oldugu girisimler incelendiginde ilk sirada ilag uygulamalar: yer
almaktadir. Reid-Searl ve digerlerinin (2010) hemsirelik lisans dgrencilerinde ila¢ hatalarina ramak kala durumlart
onlemek icin dogrudan denetimin arastirildigr bir ¢alismada, sonuglar bizim ¢aligmamizla benzerlik gostermistir.
Bunun nedeni olarak da ilag giivenligi egitiminin yeterli olmamasi ve hemsirelik dgrencilerinin hastanede klinik
hemsgirelerinden yeterli denetim almamalari oldugu sonucuna varilmistir (Reid-Searl, 2010). Musharyanti ve
digerlerinin (2019) hemsirelik 6grencilerinde ilag hatalarina neden olan durumlar arastirdiklar1 ¢alismada klinik
uygulama sirasinda bilgi, beceri, uygun denetim ve uygun rol model eksikliginin bu duruma neden oldugunu tespit
edilmigtir. Bayindir ve digerlerinin (2015) yapmus olduklar1 calismada, hemsirelik Ogrencilerinin biiyiik
¢ogunlugunun ligten fazla olacak sekilde baska birinin hazirladig: ilact uyguladigi, yarisindan fazlasinin da ilaglarin
son kullanma tarihini kontrol etmeden uyguladig: ve oral ilag uygulamalarinda hastanin yaninda beklemedigi tespit
edilmistir. Karaca ve A¢ikgdz’iin 2014 yilinda hemgirelik 6grencilerinde yapmis oldugu ¢alismada, 6grencilerin ilag
uygulama becerilerini yeterli bulma ve ilag uygulama becerileri 6gretiminden memnun kalma oranlarinin %50’den
az oldugu bulunmustur. Zaybak ve digerlerinin 2017 yilinda hemsirelik dgrencilerinin ilag uygulamalarina iliskin
bilgilerinin incelendigi ¢alismada, hemsirelik dgrencilerinin ilaglar ve ilag uygulamalar ile ilgili teorik derslerin
icerik ve siiresini 6nemli derecede yetersiz bulduklari sonucuna ulasmiglardir. Bu sonuclar bizim ¢alismamizda
neden ila¢ uygulamalarinin birinci sirada yer aldigini agiklamaktadir. flag uygulamalarinin yer aldigi derslerin
kapsami ve siiresinin arttirilmasina ve 6grencilere ilag gilivenligini etkili bir sekilde gergeklestirmeleri igin ilham
verebilecek uygun rol modellere ihtiya¢ duyulmaktadir (Vaismoradi, Salsali ve Marck, 2011).

Hemsirelik son smif Ogrencilerinin, fiziksel ortamdan kaynakli yasadigi giicliikkler incelendiginde
ogrencilerin klinikte bulmakta zorlandig1 malzeme, en ¢ok eldiven olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Ogrencilerin
¢ogunun hemsirelik siireci hazirlarken bilgiye ulasmada giicliikk yasamadigi, 6grencilerin tamamina yakininin
personel tuvaleti kullanabildigi, yarisindan fazlasinin da “giyinme odasi temin edildi mi?” sorusuna hayir cevabi
verdigi ve 6grencilerin %80 nin klinik uygulamalardaki dgrenci sayisini fazla buldugu sonucuna varilmistir. Aktas
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ve Karabulut’un hemsirelik 6grencilerinde yaptigi calismada fiziksel ortamin 6grencinin stres diizeyini ve klinik
ogrenmeyi etkiledigi bulunmustur. Yapilan benzer ¢aligmalarda hemsirelik 6grencilerinin klinikteki malzemelerden
kolaylikla yararlanamadigi, bu durumda da girisimleri kendini vererek yapamadiklar1 bulunmustur (Aydin ve Akgiin
Kostak, 2012; Polat ve digerleri, 2018). Hemsirelik 6grencileri icin 6zel alanlarin bulunmamasi (giyinme odasi,
seminer odasi vb.) 6grencilerin deneyimlerini etkileyen faktorler arasinda yer almaktadir (Polat ve digerleri, 2018;
Tasci, 2006). Bu sonuglar calismamizla benzer 6zellikler gdstermektedir.

Hemgsirelik dgrencilerinin sorumluklari diginda istenen uygulamalar incelendiginde, ilk sirada evrak/ belge
doldurma ve tagimanin yer aldigi goriilmektedir. Polat ve digerlerinin (2018) yapmis olduklari g¢alismada
ogrencilerden, “klinikte hasta ile ilgili olmayan isleri de yapmalar1 bekleniyor” sdylemine &grencilerin %58.6°s1
katilmadigi, %28.2°si katildigi bulunmustur. Literatiirde hemsirelik 6grencilerinin sorumluklari disinda istenen
uygulamalar ile ilgili caligmalar incelendiginde Aydin ve Argun’un 2010 yilinda yapmis olduklar1 ¢aligmada,
ogrencilerin %36.8’inin goérev disi sorumluluklar aldigi (evrak tasima, laboratuvara veya rontgene hasta gotiirme
gibi) saptanmustir. Bu oranlar bizim calismamizla benzerlik gostermektedir. Oner Altiok ve Ustiin’iin 2013 yilinda
yaptiklart calismada hemsirelik 6grencilerinin sorumluklart disinda istenen uygulamalarda bulunmalarinin,
ogrencilerde strese neden oldugunu ifade edilmistir.

Hemgirelik son sinif 6grencilerinin klinik c¢alisanlari ile giiclik yasama durumlari sorgulandiginda,
Ogrencilerin tamamina yakininin hekimlerle sorun yasamadigi, 6grencilerin %80.2’sinin hasta veya hasta yakini ile
sorun yasamadigi, Ogrencilerin %87.4’linlin personel ile sorun yasamadigi tespit edilmistir. Hemsirelik
ogrencilerinin biliylik ¢ogunlugunun diger saglik personelleri, hasta ve hasta yakinlari ile sorun yasamadigi
gOrlilmistiir.

Ogrencilere hemsirelerle giigliik yasama durumlari soruldugunda, 6grencilerin %28.8’inin sorun yasadig
ve bu sorunlarin sirasiyla klinik hemsirelerinin hemsirelik 6grencilerini, meslektas olarak gérmemeleri, gereginden
fazla uygulama yapma beklentileri ve Ogrencilerle iletisim kurmamalart oldugu bulunmustur. Karadag ve
digerlerinin (2013) yapmis oldugu caligmada klinikte 6grencilerin %47.3’liikk oranda en fazla hemsireler ile sorun
yasadig1 sonucuna vartlmistir. Biger ve digerlerinin 2015 yilinda hemsireler ve hemsirelik dgrencileri ile yapmis
olduklar1 ¢alismada, hemsirelerin %68.2°si 6grenci hemsireleri meslektas olarak gordiikleri ve o sekilde
davrandiklarin1 ifade ederken, dgrencilerin %70.2°si meslektas olarak goriilmediklerini, yine aym g¢alismada
hemsirelerin biiyiik ¢ogunlugunun Ogrencilerle yardimci iletisim yontemlerini kullandiklarim ifade ederken,
Ogrencilerin neredeyse yarisi hemsirelerin yardimei olmayan iletisim yontemlerini kullandiklarini ifade etmistir.
Yapilan bagka bir caligmada, hemsirelik 6grencileri ve klinik hemsireleri arasindaki iletisimin orta derecede oldugu
bulunmustur (Dikmen Aydin, 2017). Ogrencilerin yanitlar1 incelendiginde verilen yanitlar yoniinden bu ¢alisma ile
bizim ¢alismamiz paralellik gostermektedir. Yapilan bir baska calismada hemsirelerin ve saglik personellerinin
klinik ortamda miimkiin oldugu kadar hemsirelik 6grencileri ile iletisime ge¢mesinin, 6grencilerin motivasyonunu
onemli Olgiide arttirdigt bulunmustur (Elgigil ve Sari, 2012). Literatiir incelendiginde hemsireler, &grenci
hemsirelerden gereginden fazla uygulama ve sorumluluklar disinda is yapmalarini beklemektedir (Aydin ve Argun,
2010; Polat ve digerleri, 2018).

Hemgsirelerle yapilan bir ¢alismada, hemsirelerin %15.5’inin 6grencilerden, kendilerine yardimci olmalari
yoniinde beklenti iginde olduklar1 bulunmustur (Unsal, Kogak, Géziim, Ipek ve Uygur, 2002). Klinik uygulama ile
ilgili hemsirelik 6grencilerinde yapilan bagka bir ¢aligmada, klinik hemsireleri tarafindan 6grencilerin is yiikiini
hafifleten bir eleman olarak goriildiikleri bulunmustur (Dikmen Aydin, 2017). Gereginden fazla ve sorumluluk dist
olan isler 6grencilere ekstra yiik olmakta ve zaman kaybettirmektedir. Bu durum &grencilerin klinik uygulamalarda
stres yasamalarina neden olmaktadir (Altiok ve Ustiin, 2013).

Hemgirelik son sinif 6grencilerinin tamamina yakini klinik uygulama sirasinda hemsirelerin herhangi bir
giiclik yasamalari durumunda kendilerine destek oldugunu bildirmistir. Hemsirelik 6grencilerin kliniklerine iliskin
goriislerinin incelendigi bir ¢aligmada hemsirelik 6grencileri, hemsirelerin klinikte 6grencileri cesaretlendirmesini,
destek saglamasimi ve pozitif geri bildirim vermesini beklediklerini bildirmistir (Kapucu ve Bulut, 2011).
Hemgirelerin destegi hemsirelik &grencileri i¢in klinige ve meslege uyum saglamada ok biiyiik 6nem arz
etmektedir.

SONUC

Calisma sonuglar1 incelendiginde hemsirelik son sinif 6grencilerinin klinik uygulamalarda en ¢ok yanlig bir
uygulama yapmaktan ve Ozellikle ilag uygulamalarinda hata yapmaktan kaygili olduklart bulunmustur. Klinik
uygulamalarda 6grencilerin ila¢ hatalarini 6nlemek i¢in teorik derslerde ilag hazirlama konusunun etkili bir sekilde
ogretilmesi ve klinik 6gretim gorevlisi veya klinik hemsiresi denetiminde ilag uygulanmasi tavsiye edilmektedir.
Hemgsirelik 6grencilerinden sorumluluk disinda gorev istenmesi strese neden oldugu icin bu durumlarda ihtiyag
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halinde hastane personelinden yardim istenmelidir. Hemsireler ve hemsirelik 6grencileri arasinda gii¢lii ve etkili bir
iletisimin olmasi Ogrencilerin 6grenme motivasyonunu arttiracaktir. Bu baglamda hem 06grencilere, hem de
hemsirelere iletisim becerilerini arttiracak egitimler verilebilir.

Hemgsirelik son smif 6grencilerinin klinik uygulamalarda kaygili oldugu durumlar ve karsilastiklari
giicliikleri inceledigimiz ¢aligma sonucunda, hemsirelik 6grencilerinin klinikte kaygili oldugu durumlara ve yasanan
giicliiklere yonelik akademisyenlerin ve klinik hemsirelerin ¢6ziim onerileri getirmeleri, klinik uygulamaya ¢ikan
son sinif dgrencileri ile klinik uygulama boyunca belirli araliklarla geri bildirim toplantilarinin yapilmasi, okul-
hastane is birliginin saglanmast ve ortak kararlarin alindigi diizenleme ¢aligmalarinin yapilmasi tavsiye
edilmektedir. Elde edilen verilerin arastirma konusu ile ilgili 6nemli &l¢lide bilgi sagladig: diisiiniilmektedir. Benzer
konu ile ilgili arastirma yapacak arastirmacilara farkli 6rneklem gruplarinda ve farkli tasarimlarda c¢aligmalari
Onerilmektedir.

Yazar Katkilart: Fikir ve tasarim: L.K., M.1. Veri toplama: M.I. Veri analizi ve yorumlama: L.K., M.I. Makale
yazimi: L.K., M.1. Elestirel inceleme: L.K.

Cikar Catismasi: Yazar/lar ¢ikar ¢atigmasi beyan etmemislerdir.

Finansman: Yazar/lar ¢alisma i¢in finansal destek almadiklarini1 beyan etmislerdir.
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