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Bu arastirma tanimlayici ve kesitsel tipte olup, birinci sinif hemgirelik 6grencilerinin klinik uygulamanm ilk giinii
yasadiklart stres diizeyini ve etkileyen faktorleri belirlenmek amaci ile gerceklestirildi. Aragtirmanin evrenini, 2013 -
2014 ve 2014-2015 egitim-6gretim yillar1 arasinda Istanbul ilinde, bir egitim ve arastirma hastanesinde bulunan
hemgirelik lisans programinin Hemsirelik Esaslar1 dersinin klinik uygulama egitimi kapsaminda farkli iiniversitelerin
238 birinci smif hemsirelik 6grencileri olusturdu. Orneklemini ise, arastirma kriterlerini karsilayan ve arastirmaya
katilmay1 kabul eden 225 lisans birinci smif 6grencisi olusturdu. Veriler; Ogrenci Soru Formu ve Pagana Klinik Stres
Anketi (KSA) araciligi ile toplandi. Arastirmanin uygulanabilmesi i¢in kurum izni ve etik kurul onay1 alindi. Elde
edilen veriler, bilgisayarda uygun istatistiksel yontemler kullanilarak analiz edildi. Ogrencilerin %95.6’min 17-21 yas
arasinda, %86.2’inin kiz oldugu ve %75.1’inin klinik uygulama igin kendini hazir hissettigi belirlendi. Ogrencilerin
KSA toplam puan ortalamasi 28.254+9.72, KSA alt boyutlar1 puan ortalamasmin ise; Tehdit 6.69+4.25, Miicadele
14.54+5.69, Zarar 2.95+3.15 ve Yarar 4.06£2.16 olarak bulundu. Klinik uygulama i¢in hazir oldugunu hissedenlerin
Miicadele ve Yarar alt boyut puan ortalamasi, hazir oldugunu hissetmeyenlerden istatistiksel olarak anlamli diizeyde
yiiksek saptand1 (p<0.05; p<0.01).

Ogrencilerin nispeten diigilk diizeyde klinik stres yasadiklari belirlendi. Klinik uygulama siiresince yasamaktan
korktugu deneyimler arasinda “hastaya zarar verme’nin ilk sirada yer aldigi goriildii. Bu sonuglar dogrultusunda;
klinik ortama benzer 6gretim alanlarinda 6grencilerin kendilerini daha hazir hissetmelerinin saglanmasi, klinigin genel
yapisi (fiziksel yapisi, klinik ekibi, kurallar) konusunda 6grencilerin bilgilendirilmesi ve desteklenmesi Onerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik 6grencileri, klinik stres, etkileyen faktorler.

ABSTRACT

The research was a descriptive and cross-sectional type and it was aimed to determine experienced the stress level and
the factors affecting the first-class nursing students on the first day of clinical practice.The population of the study
consisted of 238 first-class nursing students of different universities in the hospital for the clinical skills training of the
Fundamentals Nursing of course in a training and research hospital in Istanbul in the 2013-2014 and 2014-2015
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academic years.The sample consisted of 225 first year undergraduate students who met the research criteria and
accepted to participate in the study. Data were collected by Student Questionnaire and Pagana Clinical Stress
Questionnaire (CSA).The permission of the institution and approval of the ethics committee were obtained for the
application of the study. The data obtained were analyzed using the appropriate statistical methods on the computer. It
was determined that 95.6% of the students were between 17-21 years old, 86.2% were girls and 75.1% felt ready for
clinical practice. The mean total score of the students was 28.25+9.72, and the mean score of the sub-dimensions of
CSA; the Threat was 6.69+4.25, the Struggle was 14.54+5.69, the Loss was 2.95+3.15 and the Benefit was 4.06
+2.16. The mean score of Struggle and Benefit subscale of those who felt ready for clinical application was found to
be statistically higher than those who did not feel ready (p<0.05; p<0.01). It was determined that the students
experienced relatively low levels of clinical stress. Among the experiences he/she was afraid to live during clinical
practice, it was seen that “harm the the patient” was first. In line with these results; it may be suggested to make
students feel more ready in the teaching areas similar to the clinical environment, and to inform and support the
students about the general structure of the clinic (physical structure, clinical team, rules).

Key Words: Nursing students, clinical stress, affecting factors.

1. GIRIS

Uygulamaya dayali tiim disiplinlerin egitim programlarinda oldugu gibi teorik bilgi ve klinik uygulama
hemsirelik egitiminin birbirini tamamlayan ayrilmaz pargalaridir (Sharif ve Masoumi, 2005; Sendir ve
Acaroglu, 2008; Atay ve Yilmaz, 2011; Karagdzoglu, Ozden ve Yildiz, 2013; Kol ve Ince, 2018).
Hemsirelik egitiminde klinik uygulamalarin yeri ve 6nemi tartisilamayacak kadar aciktir (Sendir ve
Acaroglu, 2008). Klinik uygulama, 6grencinin aldig1 teorik bilgiyi beceriye doniistiirmesini, yeni bilgi,
beceri ve iletisim deneyimleri kazanmasini, gelecekteki profesyonel rollerinin belirlenmesini ve problem
¢ozme becerisi i¢in kritik diisiinme yeteneklerini kullanmasin1 saglamaktadir (Sharif ve Masoumi, 2005;
Atay ve Yilmaz, 2011; Karagdzoglu, Ozden ve Yildiz, 2013; Mamaghani ve ark., 2018).

Stres, egitim siiresince dgrencinin akademik performansini ve iyilik halini etkileyen onemli bir psiko-
sosyal faktor olarak tanimlanmaktadir (Jimenez ve ark., 2010). Stresin varligi ve diizeyi, 6grenme ve
diisiinme {iizerinde olumlu ya da olumsuz etkiye sahiptir. Diisiik seviyede stres 6grenciyi motive ederken,
yiiksek seviyede stres O0grenmeyi zorlastirir, akil yiiriitme ve soyut diislinme yoniindeki zihinsel yetiyi
bozmasi nedeniyle 6grencide basarisizliga neden olabilmektedir (Burnard ve ark., 2007; Atay ve Yilmaz,
2011). Klinik uygulama ortamlar1, 6grencilerin profesyonel bilgi ve becerilerin gelismesi i¢in kaginilmaz
olmasina ragmen aym zamanda énemli bir stres kaynagidir (Karagdzoglu, Ozden ve Yildiz, 2013). Burnard
ve ark. (2008) bes lilkede hemsirelik 6grencilerinin stres diizeyini belirlemeye yonelik ¢alismasinda, stresin
evrensel bir sorun oldugu, klinik uygulamanin &grencilerin stres diizeyini artirdigi belirtilmektedir
(Karagdzoglu, Ozden ve Yildiz, 2013). Literatiirde, klinik uygulama siiresince, stresin her zaman yer aldig1
belirtilmekte ve Ozellikle 6grencilerin siklikla stres yaratan durumlar arasinda; ilk kez tanimadigi bir
ortamda bulunma, hata yapmaktan korkma, bireye zarar verme ve uygulama igin bilgi ve becerilerin sinirli
olmasi yer almaktadir (Sendir ve Acaroglu, 2008; Acaroglu ve ark., 2003).

Arastirmalarda, klinik uygulamanin ilk donemlerinde ortaya g¢ikan stresin diger donemlere gore daha
yiiksek oldugu belirlenmistir (Atay ve Yilmaz, 2011). Klinik uygulamalarinin baslangicinda hata yapma,
hastaya zarar verme, olumsuz yanitlarla karsilagma, agik olmayan egitici beklentisi, bilgi ve yeteneklerin
uygulama i¢in yetersiz olmasi ve kendilerine gilivenlerinin az olmasi gibi diisiinceler 6grencilerin klinik
stres yasamalarina neden olabilmektedir (Atay ve Yilmaz, 2011; Karagozoglu, Ozden ve Yildiz, 2013;).
Klinik ortamda 6grencinin deneyimlemis oldugu stresin, saglik profesyonelleri ile iliski gelistirmede
giicliige, stresli durumlarla bas etme yeteneginde azalmaya, zayif sosyal iligkilere, hasta beklentilerini
karsilamada eksiklige, hastane isleyisine uyumda eksiklige, hastalara zarar verme endisesine, yanlis bilgi
verme korkusuna, hastane prosediirlerinde yanlislik yapma kaygisina neden oldugunu belirten farkl
caligmalar bulunmaktadir (Atay ve Yilmaz, 2011).

Bu baglamda, bu arastirma, birinci sinif hemsirelik 6grencilerinin klinik uygulamann ilk giinii, yasadiklar
stres diizeyini ve etkileyen faktorleri belirlemek amaci ile planlandi.

Bu baglamda calisma, birinci simif hemsirelik 6grencilerinde klinik uygulamanin ilk giinii yasadiklan stres
diizeyini ve etkileyen faktorleri belirlenmek amaci ile planlandi.
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2. YONTEM

2.1. Arastirmanin Amaci ve Tiirii

Bu arastirma tanimlayici ve kesitsel tipte olup, birinci simif hemsirelik 6grencilerinin klinik uygulamanin
ilk gilinii yasadiklar1 stres diizeyini ve etkileyen faktorleri belirlenmek amaci ile gergeklestirildi.

2.2. Arastirma Sorulari

1. Ogrencilerin bireysel 6zellikleri nedir?

2. Ogrencilerin yasadiklari klinik stres diizeyi nedir?

3. Ogrencilerin yasadiklari klinik stres diizeyini etkileyen faktdrler ne/nelerdir?
2.3. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Tanimlayic1 ve kesitsel tipteki aragtirmanin evrenini, 2013-2014 ve 2014-2015 egitim-6gretim yillarinda
Istanbul ilinde bir egitim ve arastirma hastanesinde hemsirelik lisans programi1 Hemsirelik Esaslar1 dersinin
klinik uygulamasi icin hastanede bulunan farkli iiniversitelerin 238 birinci simif hemsirelik 6grencileri
olusturdu.

Aragtirmanin 6rneklemini, 0.01 6rnekleme hatasi ile Hemsirelik Esaslari dersini ilk kez alan, klinik
deneyimi olmayan, arastirmaya katilmayi kabul eden 225 (evrenin %94°1) lisans birinci sinif 6grencisi
olusturdu. Hemsirelik Esaslart Dersi’ni ikinci kez alan 8 0Ogrenci ile devamsizlik yapan 5 &grenci
ornekleme dahil edilmedi.

2.4. Verilerin Toplama Araclar
Veriler; “Ogrenci Soru Formu” ve “Pagana Klinik Stres Anketi (KSA)” kullanilarak toplandi.

Ogrenci Soru Formu: Literatiir incelemesi sonucunda (Sendir ve Acaroglu, 2008; Karagdzoglu et al.,
2013; Mankan et al., 2016; Kartal 2017) arastirmacilar tarafindan hazirlanan soru formunda; 6grenciyi
tanitici bilgiler, 6grencinin klinik uygulamaya hazir olma durumu, klinik uygulama sirasinda yasamaktan
korktuklar1 deneyimler ve dgrencilerin klinik stresin azaltilmasina yonelik onerilerinin yer aldigi toplam 8
sorudan olustu.

Pagana Klinik Stres Anketi (KSA): Ogrencilerin stres diizeylerini 6lgmek icin Pagana tarafindan 1989
yilinda gelistirilen, Pagana Klinik Stres Anketi (KSA) kullanilmistir. KSA, likert tipi bir 6z degerlendirme
0lcegi olup, anketin maddeleri; “Tehdit, Miicadele, Zarar Ve Yarar” duygu ifadelerinden olusan 4 skala
altinda toplanmaktadir. Klinik Stres Anketi’nde tehdit skalas1 “6” (Uziildiim, Endiselendim, Bunaldim,
Duygulandim, Goéziim Korktu/Sindim, Korktum) miicadele skalasi “7” (Uyarildim, Neselendim,
Umitlendim, Hoslandim, Heveslendim, Heyecanlandim, Mutlu Oldum) zarar skalas1 “5” (Ofkelendim,
Hiiziinlendim, Sugluluk Hissettim, Igrendim / Tiksindim, Hayal Kirikligina Ugradim) yarar skalasi “2”
(Rahatladim, Giivendim) duygu ifadesini igermektedir. Her bir madde 5 dereceli olarak degerlendirilmekte;
0-“hi¢”, 1- “biraz”, 2- “orta”, 3-“fazla”, 4-“gok fazla” segeneklerinden birisinin isaretlenmesi
istenmektedir. Her madde igin verilen puan esas alinarak anketten en az “0” en fazla “80” puan elde
edilebilmektedir. Diisiik puan stres diizeyinin diisiik oldugunu, yiiksek puan ise stres diizeyinin yiiksek
oldugunu ifade etmektedir. Tiirkce gecerlik-giivenilirligi Sendir ve Acaroglu tarafindan 2008 yilinda test
edilmis olan 6lgegin Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi 0.70 olarak bildirilmistir (Sendir ve Acaroglu,
2008; Atay ve Yilmaz, 2011;). Bu ¢aligmada Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisinin 0.77 oldugu saptand.

2.5. Verilerin Analizi

Calismada elde edilen bulgular degerlendirilirken, istatistiksel analizler i¢in IBM SPSS Statistics 22 (IBM
SPSS, Tiirkiye) programi kullanildi. Degiskenlerin normal dagilima uygunlugu Kolmogorov Smirnov testi,
Q-Q grafikler ve histogramlar ile degerlendirildi. Calisma verileri degerlendirilirken tanimlayici
istatistiksel metotlarin (ortalama, standart sapma, frekans, yiizde) yani sira niceliksel verilerin iki grup arasi
degerlendirmelerinde Student-t testi kullanildi. Olgek giivenirliginin degerlendirilmesinde ise Cronbach
Alfa giivenirlik katsayisi kullanildi. Anlamlilik p<0.05 diizeyinde degerlendirildi.

2.6. Arastirmanin Etik Yonii

Caligmanin yapilabilmesi i¢in ¢aligmanin yapildigi kurumdan yazili izin ve etik kuruldan yazili izin alindi
(Tarih: 02.04.2014, Say1: 43). Pagana Klinik Stres Anketi kullanimina iliskin gerekli izin alind1. Orneklemi
olusturan oOgrencilere Ogrencilerden Helsinki Bildirgesi dogrultusunda; arastirma konusu hakkinda
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aciklama yapildi, ¢alismanin ama¢ ve yararlari, ¢alismadaki rolleri agiklandi, veri toplama formlar
lizerine isim yazmamalar1 belirtildi, arastirmaya katilmaya isteklilik, goniilliiliik ilkesine 6zen gosterilerek
onamlar1 alind1.

2.7. Arastirmanin Simirhiliklar:

Arastirmanin sadece bir kurumda yiiriitiilmesi ve sadece bir kurumun klinik uygulama prosediirlerini
yansitmasi nedeniyle arastirma sonuglarinin tiim hemsirelik 6grencilerine genellenmesi miimkiin degildir.

3. BULGULAR

Bulgular, aragtirma kapsamina alinan hemsirelik 6grencilerinin bireysel 6zellikleri, 6grencilerin yasadiklari
klinik stres diizeyileri ve 6grencilerin yasadiklar1 klinik stres diizeyini etkileyen faktorlere iliskin bulgular
olmak tizere ii¢ baslik altinda incelendi.

Osrencilerinin Bireysel Ozelliklerine Iliskin Bulgular

Arastirmaya katilan 6grencilerin %95.6’min (n=215) 17-21 yas arasinda ve %86.2’inin (n=194) kiz
ogrenciler oldugu belirlendi (Tablo 1). Ogrencilerin %75.1°i (n=169) klinik uygulama icin kendini hazir
hissettigi, %87.6’s1 (n=197) ise, klinik uygulama dncesi, klinik uygulama hakkinda bilgilendirildigini ifade
etti (Tablo 1).

Klinik uygulama siiresince; ogrencinin yasamaktan korktugu deneyimler arasinda; ilk sirada (%47.1)
“Hastaya zarar verme”nin yer aldig1 goriildi. Klinik stresin azaltilmasina yonelik 6grencilerin goriisleri
incelendiginde; “Klinikte yapilan uygulamalara iliskin bilgi verilmesi”, “Klinigin ve kullanilan
malzemelerin tanitilmasi”, “Klinik calisanlarinin ve egiticilerin tanitilmasi” ile “Saglik tesisinin
tanitilmas1” olarak siralandigi belirlendi (Tablo 1).

Tablo 1. Hemsirelik Ogrencilerinin Bireysel Ozelliklerine Gére Dagilimi (N=225)

Bireysel Ozellikler n %
17-20 215 95.6
Yas () 21-24 10 | 44
Cinsivet Kiz 194 86.2
Y Erkek 31 | 138
Klinik uygulama i¢in hazir oldugunu | Evet 169 75.1
hissetme durumu Hayir 56 24.9
Klinik uygulama éncesi bilgilendirilme |-EVEl 197 | 876
durumu (oryantasyon) Hayir 28 12.4
. L s .. | Yok 52 15.9
Klinik uygulama siiresince ogrenC!n!n Hastaya zarar verme 155 471
yasamaktan korktugu klinik Hast Kavbedilmesi 63 191

deneyimler* astanin kaybedilmesi .
Uygulamadan zarar gorme 59 17.9
thlkte _ yapilan uygulamalara iligkin Dbilgi 179 28.3

verilmesi
Klinik stresin azaltilmasina yonelik Klinigin ve kullanilan malzemelerin tanitilmasi 134 21.2
ogrenci goriisleri*

Klinik ¢alisanlarinin ve egiticilerin tanitilmasi 116 18.3
Saglik tesisinin tanitilmasi 90 14.2

*Birden fazla secenek isaretlenmistir.
Ogrencilerin Yasadiklar: Klinik Stres Diizeyi Durumlar:

Ogrencilerin Pagana Klinik Stres Anketi (KSA) toplam puanlari 0 ile 65 arasinda degismekte olup, puan
ortalamas1 28.25+9.72’dir. Alt boyutlar1 puan ortalamasi ise; Tehditte 0 ile 21 arasinda degismekte olup,
6.69+4.25, Miicadelede 0 ile 25 arasinda degismekte olup, 14.54+5.69, Zararda 0 ile 16 arasinda
degismekte olup, 2.95+3.15 ve Yararda O ile 8 arasinda degismekte olup 4.06+2.16 oldugu saptand1 (Tablo
2).
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Tablo 2. Hemsirelik Ogrencilerinin Klinik Stres Anketi (KSA) Toplam ve Alt Boyut Puan Ortalamalarinin Dagilimi

(N=225)
KSA ve Alt Boyutlar Ort+SS Min. Maks. Puan Aralig
KSA Tehdit 6.69+4.25 0 21 0-24
KSA Miicadele 14.54+5.69 0 25 0-28
KSA Zarar 2.95+3.15 0 16 0-20
KSA Yarar 4.06+2.16 0 8 0-8
KSA Toplam 28.2549.72 0 65 0-80

Ort.:Ortalama, SS:Standart Sapma, Min.: Minimum Maks.: Maksimum
Osrencilerin Yasadiklar: Klinik Stres Diizeyini Etkileyen Faktorler

Tablo 3 incelendiginde; Klinik uygulama i¢in hazir oldugunu hisseden hemsirelik 6grencilerinin Miicadele
(p=0.027) ve Yarar (p=0.001) alt boyut puan ortalamasi, hazir oldugunu hissetmeyen Ogrencilerin
istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek oldugu saptandi (p<0.05; p<0.01).

Klinik uygulama 6ncesi teorik bilgiyi yeterli bulmayan 6grencilerin Tehdit alt boyutu puan ortalamas,
yeterli bulan 6grencilerden istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek saptandi (p=0.021; p<0.05). Klinik
uygulama Oncesi teorik bilgiyi yeterli bulan hemsirelik 6grencilerin Miicadele (p=0.001), Yarar (p=0.001)
alt boyut ve KSA toplam (p=0.021) puan ortalamasi, yeterli bulmayanlardan istatistiksel olarak anlamli
diizeyde yiiksek saptandi (p<0.05; p<0.01).

Klinik uygulama 6ncesi laboratuvar (uygulama) becerisini yeterli bulan 6grencilerin Miicadele (p=0.004),
Zarar (p=0.030), Yarar (p=0.001) alt boyut ve KSA toplam (p=0.005) puan ortalamasi, yeterli
bulmayanlardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek saptandi (p<0.05; p<0.01) (Tablo 3).

Klinik uygulama oncesi bilgilendirilmeyen 6grencilerin Tehdit (p=0.048) ve Zarar (p=0.001) alt boyut puan
ortalamasi, bilgilendirilenlerden istatistiksel olarak anlamli diizeyde yliksek oldugu saptandi (p<0.05;
p<0.01). Klinik uygulama oncesi bilgilendirilen &grencilerin yarar alt boyutu puan ortalamasi,
bilgilendirilmeyenlerden istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek oldugu saptandi (p=0.016; p<0.05)

(Tablo 3).

Tablo 3. Klinik Uygulama Oncesi Bilgilendirilme Durumu (Oryantasyon Egitimi) ile Klinik Stres Anketi (KSA)
Toplam ve Alt Boyut Puanlarinin Dagilim1

Bilgilendirme Tehdit Miicadele Zarar Yarar KSA Toplam
Durumlari Ort.£SS Ort.£SS Ort.£SS Ort.£SS Ort.£SS
Klinik uygulama icin hazir oldugunu hissetme durumu
Evet 6.41+4.26 15.02+5.71 2.94+3.10 4.34+2.23 28.72+9.59
Hayir 7.54+4.14 13.09+5.40 2.9843.33 3.23£1.72 26.84+10.06
t -1.718 2.226 -0.085 3.388 1.254
p 0.087 0.027* 0.932 0.001** 0.211
Klinik uygulama 6ncesi teorik bilgiyi yeterli bulma durumu
Evet 6.15+4.27 15.95+5.41 2.83+3.15 4.56+2.23 29.49+9.68
Hayir 7.48+4.12 12.51+£5.48 3.12+3.16 3.35+1.86 26.46+9.54
t -2.326 4.659 -0.666 4.274 2.324
p 0.021* 0.001** 0.506 0.001** 0.021*
Klinik uygulama 6ncesi laboratuvar (uygulama) becerisini yeterli bulma durumu
Evet 6.40+4.64 15.68+6.02 3.43+3.41 4.65+2.27 30.15+10.78
Hayir 6.97+3.85 13.50+5.17 2.51+2.83 3.52+1.92 26.50+£8.29
t -1.000 2.922 2.191 4.033 2.862
p 0.318 0.004* 0.030* 0.001** 0.005**
Klinik uygulama éncesi bilgilendirilme durumu (oryantasyon)
Evet 6.48+4.13 14.74+5.61 2.63+2.94 4.1942.16 28.05+9.55
Hayir 8.18+4.83 13.18+6.13 5.18+£3.71 3.14+1.99 29.68+10.89
t -1.988 1.359 -4.141 2.428 -0.831
p 0.048* 0.176 0.001** 0.016* 0.407

t: Student-t Testi *p<0.05 *p<0.01
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4. TARTISMA

Hemsirelik egitiminde temel amag, 6grenciye biligsel, duyussal ve psikomotor alanda bilgi, beceri ve tutum
kazandirmaktir (Tasdelen ve Zaybak, 2013; Mankan ve ark., 2016). Stresin motive ve uyarici etkisi nedeni
ile diisiik diizeyde yasanmasinin istendik bir durum oldugu bilinmektedir. Ancak, yiiksek diizeyde yasanan
stresin egitimde hedeflenen basartya ulasmada engel teskil ettigi, 6grencinin beceri gelistirme ve klinik
performansini etkileyen énemli bir faktdr oldugu goz oniinde bulundurulmalidir (Unsal Avdal ve ark.,
2014). Hemsirelik egitimi siiresince dgrencilerin stres diizeylerinin ve stres olarak algiladiklar1 deneyimle-
rinin belirlenmesi, egitimin hedefledigi mesleki bilgi, beceri ve degerlerin kazanilmasinda etkili olacaktir
(Luo and Wang, 2009; Edwards ve ark., 2010).

Birinci sinif hemsirelik 6grencilerinin klinik uygulama alanlarinda ilk giin yasadiklan stres diizeyleri ve
etkileyen faktorlerin belirlenmesi amaciyla yapilan ¢alismada 6grencilerin ¢ogunlugunun (%75.1) kendini
klinik uygulama i¢in hazir hissetmesi, tamamma yakmmin (%87.6) klinik uygulama Oncesi
bilgilendirildigini ifade ettigi belirlendi. Arastirmanin bu bulgusu, hemsirelik 6grencilerinin klinik
uygulamanin ilk giinii hastanede uyum ve bilgilendirme egitimine katilmasinin bir sonucu olarak
degerlendirildi.

Klinik uygulama siiresince 6grencinin yagamaktan korktugu deneyimler arasinda “Hastaya zarar verme”’nin
ilk sirada (%47.1) yer aldigr goriildii. Klinik stresin azaltilmasina yonelik Ogrencilerin goriislerine
bakildiginda; “klinikte yapilan uygulamalara iligskin bilgi verilmesi”, “Klinigin ve kullanilan malzemelerin
tanitilmasi”, “Klinik c¢alisanlarinin ve egiticilerin tanitilmasi” ile “saglik tesisinin tanitilmasi” olarak
siralandig belirlendi. Klinik uygulamalarda 6grencilerin kuramsal bilgileri kullanma giigliigliniin yan1 sira
hastaneye uyum giicliigii nedeniyle de kaygili oldugu bildirilmektedir (Sendir ve Acaroglu, 2008). Klinik
oryantasyon, Ogrencilerin kendilerini yeterli hissetmelerine, kaygilarini azaltmalarina ve 06grenme
motivasyonlarini artirmalarina yardimer olarak 6grenmeyi kolaylastirabilmektedir (Kartal, 2017). Bazi
aragtirmalar, Ogrencilerin &zellikle klinik yerlestirmenin baslangicinda, kliniklere uygun olmadiklarim
hissettiklerini bildirmektedir (Kartal, 2017; Lofmark ve Wikblad, 2001). Bu duygu, &grencinin saglik
profesyonelleri tarafindan beklenmiyor olmasi ve bilinmeyen bir ortamda olmasindan kaynaklanmaktadir
(Gray ve Smith, 2000). Maslow'un Temel Insan Gereksinimleri Hiyerarsisi’nde giivende olmak ve ait
olmak gibi ihtiyaclarin once karsilanmasi, milkkemmellik igin c¢aba gostermek gibi yiiksek diizey
gereksinimlerin basarilmasini saglamaktadir (Worrall, 2007). Stres diizeyinin azaltilmasinda, égrencilerin
aidiyet duygularinin 6nemi yadsinamaz. Ekibin {iyesi olarak algilandiklarini bilmek ve hissetmek, 6gren-
cilerin 6grenme istegini ve motivasyonunu arttirarak klinik egitimi kolaylastiracagi diisiiniilmektedir
(Elgigil, 2011). Lofmark ve Wikblad (2001)’e gore, 6grenciler uyum saglamadiklarini diisiindiiklerinde ve
klinige ait hissetmediklerinde, 6grenmek ve miikemmele ulasmak i¢in motive olamazlar. Ayrica,
ogrencilerin klinik icinde anahtar rolii olan kisilere tanitilmasi 6nemlidir (Hutchings ve Sanders, 2001).
Birimde ¢alisan ¢ok sayida saglik profesyonelinin olmasi ve 6grencilerin anahtar rolii olan ekip tiyelerinin
tanitilmamasi ait olmadiklari hissini arttirabilir. Tiim oryantasyon programlarina kilit profesyoneller ile bir
giris oturumu yapilmasi Onerilmektedir. Arastirmacilar, 6grencilerin becerilerini ve bilgilerini yetersiz
olarak algiladiklarmi ve kliniklere yerlestirmeye baslamadan once kaygili ve stresli olduklarim
bulmuslardir (Lofmark ve Wikblad, 2001) Dikkat edilmesi gereken diger dnemli nokta ise, oryantasyon
giinii 6grencilere yapilan egitimin diizeyi, 6grencilerin anlama seviyelerinin 6tesindeyse, stres seviyelerinin
diisiiriilmek yerine arttirilabilecegidir. Royal College of Nursing (RCN) (2005) ve English National Board
for Nursing, Midwifery and Health Visiting (ENB) (2001) tarafindan, 6grencilere yerlestirmeleri hakkinda
yazili bilgi verilmesi, bireysel goriismeler, O6grenme ¢iktilari ve bunlarin elde edilme yollarinin
tanimlanmasi, ek destek gereksinimlerin belirlenmesi, klinik ekibin tanitilmasi, Standartlar araciligiyla
rollerin, sorumluluklarin, beklentilerin ve tutumlarm belirlenmesi, Oryantasyon programimin kapsamli
olmast ve mentorlar, degerlendiriciler ve dgretim gorevlilerinin igbirliginin ve katilimiin olmasi gibi
Ogrenci oryantasyon programlarini organize ederken g6z Oniinde bulundurulmasi gereken faktorler
belirlenmistir. Oryantasyon programi uygun sekilde tasarlanirlarsa, O6grencilerin uyum saglamasina
yardimci olabilir, algilanan bilgi ve beceri eksikligiyle iliskili kaygiy1 azaltabilir. Kanitlar, uygun sekilde
tasarlanan oryantasyon programinin yerlestirme sirasindaki dgrencilerin 6grenme deneyiminin kalitesini
arttirdigim gostermektedir (Worrall, 2007). Bu nedenle 6grencilere klinik uygulamanin ilk giinii kurum ve
klinikleri hakkinda oryantasyon programi uygulanmasi 6nemlidir.

Yapilan ¢aligmalarda 6grencilerin klinik uygulamanin ilk giinii stres yasadiklar1 bildirilmistir (Tel ve ark.,
2004; Chan ve ark., 2009; Atay ve Yilmaz, 2011; Unsal Avdal ve ark., 2012; Karagdzoglu ve ark., 2013;
Blomberg ve ark., 2014; Mankan ve ark., 2016). Bu ¢aligmada 6grencilerin KSA toplam puanlari 0 ile 65
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arasinda degismekte olup, Ogrencilerin nispeten diisiik diizeyde klinik stres yasadiklarin1 gosteren KSA
puan ortalamasi1 (28.25+9.72), Karagdzoglu ve ark. (2013) (27.10£10.41), Unsal Avdal ve ark. (2014)
(28.40+9.20), Mankan ve ark.” min (2016) (26.13+10.10) ¢alisma sonuglar1 ile paralellik gostermektedir.
Atay ve Yilmaz’in caligmasinda ise (2011), 6grencilerin ortalamanin {izerinde (54.20+£8.90) klinik stres
yasadiklar1 bulunmustur. Bu farklilik, miifredat igeriginin, Ogretim elemani sayisinin, uygulama
laboratuvarlarinin donaniminin ve uygulama yapilan hastanelerin farkli olmasindan kaynaklanabilir.
Ayrica, bu calismada stres diizeyinin diisiik olmasi, ilk klinik uygulama Oncesi yapilan oryantasyon
programinin stres diizeyini azaltmada etkili oldugunu diisiindiirmektedir.

Literatiirde stresin 6grencinin klinik egitim siirecinde her zaman var olan bir etmen oldugu belirtilirken,
ogrencilerde strese neden olan etmenler arasinda beklentiler, bilinmeyen bir ¢evrede bulunma, hata yapma
ve saglikli / hasta bireye zarar verme korkusu, mesleki bilgi ve becerilerinin uygulama i¢in yeterli olmadig
diisiincesi, hastalar ve saglik profesyonelleri ile yaganan iletisim sorunlar1 ve 6gretim elemanlar1 tarafindan
degerlendirilme korkusu gibi faktorlerin 6ne ¢iktigi goriilmektedir (Sharif ve Masoumi, 2005; Karadag ve
Ugan, 2006; Watson ve ark., 2008; Chan, Winnie ve Daniel, 2009; Mlek, 2011; Findik ve ark., 2015;
Mankan ve ark., 2016).

KSA alt boyutlarin puan ortalamasi Tehdit boyutu 6.69+4.25, Miicadele boyutu 14.54+5.69, Zarar boyutu
2.95+£3.15 ve Yarar” boyutu 4.06+2.16 olarak bulundu. Arastirmanin bu bulgusu, Mankan ve ark.
(2016)’nin yaptiklart calismada, 6grenciler Miicadele alt boyutunda en yiiksek Zarar alt boyutunda en
diisiik stres, Tasdelen ve Zaybak (2013)’1n galigmasinda ise, 6grenciler Miicadele ve Yarar alt boyutunda
daha yiiksek diizeyde klinik stres yasadiklarini bildirmektedir.

Arastirmada, klinik uygulama i¢in hazir oldugunu hissedenlerin Miicadele ve Yarar alt boyut puan
ortalamasinin, hazir oldugunu hissetmeyenlerden istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek oldugu
saptanmistir. Atay ve Yilmaz (2011)’mm c¢aligmasinda, kendini klinik uygulamaya hazir hisseden
ogrencilerin klinik uygulamaya hazir hissetmeyen 6grencilere gore daha fazla miicadeleci olduklari, klinik
ortami daha az tehdit olarak algiladiklari, klinik ortami1 daha az zarar ve daha fazla yarar olarak algiladiklari
bulunmustur.

Mesleki bilgi ve beceri eksikligi hemsirelik egitiminin tiim yillarinda &grenciler tarafindan bildirilen iki
biiyiik stres kaynagidir (Jimenez ve ark., 2010). Atay ve Yilmaz (2011)‘mn ¢aligmasinda, klinik uygulama
oncesi kuramsal bilgiyi yeterli bulma durumu ile klinik stres puan ortalamalar1 arasinda anlaml bir fark
bulunmamistir. Bu ¢alismada klinik uygulama 6ncesi kuramsal bilgiyi ve laboratuvar (uygulama) becerisini
yeterli bulan hemsirelik dgrencilerinin Miicadele, Yarar alt boyut ve KSA toplam puan ortalamasi, yeterli
bulmayanlardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek bulunurken (p<0.05; p<0.01); kuramsal bilgiyi
yeterli bulmayan 6grencilerin Tehdit alt boyutu puan ortalamasinin, yeterli bulan 6grencilerden istatistiksel
olarak anlaml diizeyde yiiksek oldugu saptandi (p=0.021; p<0.05). Bu sonu¢ dogrultusunda, teorik bilgiyi
ve laboratuvar (uygulama) becerisini yeterli bulan hemsirelik 6grencilerinin daha fazla miicadeleci
olduklari, klinik ortami1 daha az tehdit olarak algiladiklari, klinik ortami daha fazla yarar olarak algiladiklar
ifade edilebilir.

Klinik uygulama o6ncesi bilgilendirme yapilmayan &grencilerin Tehdit ve Zarar alt boyut puan ortalamasi,
bilgilendirilenlerden istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek oldugu goriildii. Klinik uygulama 6ncesi
bilgilendirme yapilan 6grencilerin, yarar alt boyutu puan ortalamasinin yiiksek oldugu saptandi. Karabulut
ve Ulusoy (2008)’un caligmasinda da ogrencilerin yaklasik yarisinin (%54.1) klinik uygulama Oncesi
aciklama yapilmasinin yararl oldugunu belirlemisglerdir. Ayni ¢calismada, 6grenciler klinik uygulamanin ilk
giinii adaptasyonda, akademik ekibin klinige uyum saglama konusunda kendilerine yardimci oldugunu
(%75.8), hemsirelerin kendilerini cesaretlendirdiklerini (% 63.8) ve rahatlattiklarimi (% 69.6) ifade
etmislerdir. Atay ve Yilmaz (2011)’in c¢alismasinda da o&grencilerin %39.7°si hastane tanitiminin
yapilmasinin ilk glinkii streslerinin azaltilmasinda etkili olacagi belirtilmistir.

5. SONUC VE ONERILER

Bu sonuglar dogrultusunda; dgrencilerin nispeten klinik stres diizeylerini diisiikk oldugu, alt boyutlarda en
yliksek stresi Miicadele duygusunda; en diisiik stresi ise Zarar duygusunda yasadiklari belirlendi.
Ogrencilerin ¢ogunlugunun klinik uygulamanin ilk giinii bilgilendirildigi, klinik uygulama oncesi
bilgilendirilen 6grencilerin Yarar alt boyutu puan ortalamasimnin yiiksek oldugu saptandi. Ogrencilerin
klinik uygulama siiresince yasamaktan korktugu deneyimler arasinda “hastaya zarar verme”nin ilk sirada
yer aldig1 belirlendi.
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» Klinik stresin azaltilmasinda klinik uygulama oncesi 6grenci hemsirelerin uygulama oncesi kurum,
klinik ortam, klinik ¢alisanlar1 ve sorumlu oldugu uygulamalar hakkinda bilgilendirilmesi ve her
bir klinige 6zgii oryantasyon egitimlerinin planlanmasi ve uygulanmasi,

» Egitim ¢iktilar1 temel alinarak klinik uygulama alanlarinin uygulama 6ncesinde kurumlar arasinda
(liniversite ve hastane) isbirligi yapilarak diizenlenmesi 6nerilebilir.
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