T.C
HACETTEPE UNIVERSITESI
SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU

HEMSIRELIK YUKSEKOKULU OGRENCILERININ
KLINIK OGRENME iKLiMi ALGILARININ AKADEMIK
BASARIYA ETKIiSIiNIN DEGERLENDIRILMESI

Arzu BALKAN

Tip Egitimi Programi
YUKSEK LiSANS TEZi

ANKARA
2015



T.C
HACETTEPE UNIVERSITESI
SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU

HEMSIRELIK YUKSEKOKULU OGRENCILERININ KLINIK
OGRENME IKLIMi ALGILARININ AKADEMIK BASARIYA
ETKIiSININ DEGERLENDIRILMESI

Arzu BALKAN

Tip Egitimi Programi
YUKSEK LISANS TEZI

TEZ DANISMANI

Prof. Dr. Melih Elgin

ANKARA
2015



Anabilim Dali :Tip Egitimi ve Bilisimi

Program :Tip Egitimi

Tez Bashig :HEMSIRELIK YUKSEKOKULU OGRENCILERININ
KLINiK OGRENME iKLiMi ALGILARININ

AKADEMIK BASARIYA ETKIiSiNIN DEGERLENDIRILMESI
Ogrenci Adi-Soyadi :ARZU BALKAN

Savunma Sinavi Tarihi  :27 EKiM 2015

Bu ¢alisma jiirimiz tarafindan yiiksek lisans/doktora tezi olarak kabul edilmistir.

p
Jiiri Bagkam: Prof.Dr. Mustafa Turan h,.,‘gac..‘f-}_v_\

TOBB-ET Universitesi Tip Fakiiltesi

Tez danigmant: Prof.Dr. Melih Elgin
Hacettepe Universitesi T1ip Fakiiltesi

Uye: Prof.Dr. Nural Kiper
Hacettepe Universitesi T1ip Fakiiltesi

Uye: Do¢.Dr. Sevgi Turan
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi

Uye: Do¢.Dr. Orhan Odabasi

Hacettepe Universitesi T1ip Fakiiltesi

ONAY
Bu tez Hacettepe Universitesi Lisansiistii Egitim-Ogretim ve Sinav Yénetmeliginin ilgili
maddeleri uyarinca yukaridaki jiiri tarafindan uygun goriilmiis ve Saglik Bilimleri Enstitiisii

Yonetim Kurulu karartyla kabul edilmistir.

Prof.Dr. Ersin FADILLIOGLU
Miidiir ¥/,



TESEKKUR

Yazar bu calismanin gerceklesmesine katkilarindan dolayi, asagida adi

gecen kisi ve kuruluslara igtenlikle tesekkur eder.

Sayin Prof. Dr. A. Melih Elgin, tez danismanim olarak ¢alismaya yol gosterici

katkilarda bulunmustur.

Sayin Prof. Dr. Sevgi Hatipodlu ve Prof. Dr. Nalan Akbayrak GATA
Hemgirelik YUksekokulunda bu galismayi yuratebilmem icin her turlu kolayligi

gOstermiglerdir.

Sayin Dog. Dr. Sevgi Turan ve Arastirma Gor. Dr. Bilge Basusta Uzun
istatistik hesaplamalarinda yol gosterici olmustur. Tez ¢alismalarim suresince
aile bireylerim ve arkadaslarim sonsuz sevgi ve anlayig ve sabirla destek

olmuslardir.



OZET

Balkan, A. Hemsirelik yliksekokulu ogrencilerinin klinik 6grenme iklimi
algilarinin akademik basariya etkisinin degerlendiriimesi. Hacettepe
Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Tip Egitimi Programi Yiiksek
Lisans Tezi, Ankara, 2015. Bu galismanin amaglari; klinik ddonemde egitim
goren hemgirelik yuksekokulu ogrencilerinin klinik 6grenme iklimi algilarini
saptamak, klinik 6grenme iklimi algilar ile akademik basari degiskenleri
arasindaki iligkiyi test etmektir. Daha once gegerlik ve guvenirligi kanittanmig
olan ‘Klinik Ogrenme Iklimi Olgegi’ Giilhane Askeri Tip Akademisi (GATA)
Hemsirelik YUksekokulu 4.sinif 6drencisi olan ve galismaya katilmayi kabul
eden 81 kisiye 2011-2012 ikinci yariyilinda 5 ayri klinik staji takip eden gunde
ardigik iki rotasyonda uygulanmigtir. Klinik Ogrenme iklimi Olgegi, 36
maddeden olusan ve 5’li Likert Olgegiyle puanlanan bir Olgektir. Yapilan
istatistiksel inceleme sonucunda 6grenme iklimi algi puanlarinin staj basarisi

uzerinde etkisi olmadigl sonucuna ulasiimistir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik okulu, klinik 6grenme iklimi 6lcegi, akademik basari
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ABSTRACT

Balkan, A. Evaluation of the impact of Nursing School students’
perception of clinical learning climate to academic success.Hacettepe
University Institude of Health Sciences MPH thesis in Medical
Education, Ankara, 2015. The aims of this study are; to determine the
clinical education climate perception of nursing school students who are
being educated at clinical period, and to test the relationship between clinical
education climate perception and academical success variables in the same
group. Clinical learning environment scale which is proven to be reliable and
valid beforehand, was administered to 81,volunteered, 4 th year GATA
School of Nursing students from five different clinical clerkships.The scale
was administered two times during the second semester of 2011-2012
educational year in the following day of the end of the rotation in two
consecutive clinical clerkships. Clinical Learning Environment Scale is a
scale consisting of 36 items and evaluated with the 5 point Likert scale. At
the end of our statistical study, it was concluded that Clinical Learning

perception grades do not have any impact on the academic success.

Keywords: Nursing School, clinical education climate measurement, academic

success.
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1. GIRIS

Ogrenme iklimi kavrami, 6grenmeyi etkileyen tim degiskenleri igeren,
o6grenme ortaminin kalitesinin temel alindidi, okuldaki kisilerin (egitici, 6grenci
v.b.) davranislarini etkileyen ve onlar tarafindan algilanan ortak davranislar
batinu olarak tanimlanmaktadir. Bir baska soyleyisle, 6gretmen ve 6grencilerin
okulda 6grenmeyi etkileyen etkilesimleri anlamina gelmektedir.

Ogrenme iklimini olusturan 6geler genis capl ve karmagsiktir. Ogrenme
iklimini incelerken ele alinmasi gereken boyutlar : okulun olanaklari, gtvenli ve
duzenli bir gevre, 6grencinin katihmi, 6dul sistemi, yuksek beklentiler, drgutsel
sureg, ogrenci-personel dayanigsmasi ve destedi, personel arasindaki iligkiler,
yonetici-ogretmen iligkileri, okul-ev igbirligi ve destegi, 6grencinin morali,
ogrencilerin kendi aralarindaki iligkiler, ogretim liderligi ve 6gretme becerileridir.

Klinik staj donemleri ogrencilerin klinik egiticiler ile birlikte, genellikle
hasta basinda ve ise dayali egitim gordukleri donemdir. Klinik ortamda
yurittlen bu egditim donemine “klinik egitim” adi veriimektedir. Klinik egitim
gercek hasta ile tibbi uygulamalarin gergeklestigi ortamda surdurulen egitimi
kapsamaktadir. Klinik egitim “hasta ve hasta problemleri ile karsilagilan
mezuniyet oncesi donemin son yarisi” olarak kabul edilir. Klinik egitimin gectigi
klinik ortamlar hasta ve hasta problemlerini dogrudan igeren 6grenme ve
ogretme Uzerine odaklanmistir. Bu ortamlar 6grencilerin 6grendiklerini daha ¢ok
uygulama firsati bulduklari “degisken, anlik, firsatci, sureklilik gdstermeyen,
ongorulemeyen” ozelliklere sahip alanlardir. Klinik ortamlarin canh ortamlar
olmasi nedeni ile ortam ve egitim ozelliklerinden kaynaklanan problemleri de
beraberinde getirmektedir. Zaman baskisi, 6gdretim uUyelerinin egitim-hizmet-
arastirma ve benzeri gorevlerinin olmasi, kalabalik d6grenci gruplari, hastane
ortami ve isleyisinin 6grenmeye uygun olmamasi, sinirli kaynak ve materyaller,
sinirli hasta sayisi ve gesitliligi, 6gretim Uyelerinin motivasyon eksikligi, 6gretim
uyelerinin egitim becerilerindeki yetersizlikler gibi nedenlerle klinik egitim siklikla
sorunlu ve verimsiz gegen bir sure¢ olmaktadir. Bu durum; ogrenme ve
Oogretmeye acgik beklentilerin  olmayisi, problem ¢dézme ve tutum

geligtiriimesinden ¢ok agiklayici bilgi Uzerine odaklaniimasi, 6grenenlerin aktif



katilimindan c¢ok pasif katilimi ve gobzlem duzeyinde kalmasi, yetersiz
supervizyonun olmasi, yansitma ve tartisma igin az firsat saglanmasi, hasta
mahremiyeti ve haklarinin goéz ardi edilmesi, mifredat uyum ve surekliliginde
sorunlar yaganmasi olarak yansimaktadir.

Klinik egitimin etkililigini arttirmak icin yapilan onerilerde; klinik ortamin
ogrencilere tanitiimasi, beklentilerin 6grencilerle paylagiimasi, yapici geribildirim
verilmesi, klinigin igleyisi hakkinda ogrenciye bilgi verilmesi, 6grencinin
katihminin saglanmasi, egiticinin rol model olmasi gerekliligi ve klinik ortam
disindaki etkinliklere ogrencileri de katmanin olumlu etki yarattigina vurgu
yapilmigtir.

Klinik 6grenme ikliminin boyutlar fiziksel ortam, duygusal iklim,
entelektuel iklimden meydana gelmektedir. Fiziksel ortami barinma, guvenlik,
yemek gibi olanaklar, duygusal iklimi desteklenme, geri bildirim gibi unsurlar,
entellekttel iklimi ise hastalari 6grenme, kanita dayah katilimci, planh egitim
icermektedir.

Klinik 6grenme ikliminin kalitesi, hemgirelik o6grencilerinin  klinik
egitimlerinde 6nemli bir faktordir ve en c¢ok klinik egitimdeki guzel ortam/ iyi
atmosfer tarafindan etkilenmektedir. Klinik Ogrenme Iklimi 6grencilerin 6grenme
ciktilarini etkileyen interaktif bir kuvvetler agidir. Ogrencilerin Klinik Ogrenme
iklimine karsi olan memnuniyetleri olumlu égrenme ikliminin hem sonucu hem
de yaratici gucudur.

Yuksek hemsirelik okulu 6grencileri igin klinik 6grenme ortamlarinda
saglikh bir iklimin olmasi dégrencilerin gok dnemsedikleri bu egitimleri daha etkili
hale getirecektir. Burada anahtar rol oynayan klinik egiticilere buyuk is
dusmektedir.

Yapilan arastirmalarda bu calismada kullanilan ‘Klinik Ogrenme iklimi
Algisi Olgedi’ disinda, Klinik Ogrenme iklimi Olgegi (CLE), Klinik Ogrenme Iklimi
Envanteri (CLEI), Dundee Hazir Egitim iklimi Olgegi (DREEM), Mezuniyet
Sonrasi Hastane Egitim iklimi Olgegi (PHEEM), Tip Egitimi iklimi Olgegi
(MEEM), Klinikk Ogrenme Ortami Egitmen Degerlendirmesi Olgegi
(CLES+Tscale) kullanilmigtir.



1.1. Arastirmanin Amaci

Bu yuksek lisans tez calismasinin amaci, klinik donemde egitim goren
hemsirelik yuksekokulu 6grencilerinin, klinik 6grenme iklimi algilarini saptamak
ve akademik basarilari ile arasindaki iligkiyi test etmektir.

Bu amagla iligkili olarak tanimlanan alt amaglar su sekildedir:

1. Klinik 6grenme iklimi algisi Olgek puanlari staj gruplarina gore farkhlk
gOstermekte midir?

2. Akademik basari notlari staj gruplarina gore farklilik géstermekte midir?

3. Klinik 6grenme iklimi algisi olgek puanlar ile akademik basari notlari
arasinda iligki var midir?

4. Ogrenci geribildirimlerine gore klinik 6grenme iklimi nasildir?

1.2. Aragtirmanin Kapsami

Calisma kapsaminda Gilhane Askeri Tip Akademisi Hemsirelik
Yuksekokulu dgrencileri yer almaktadir. Calismada olgme araci olarak Klinik

Ogrenme iklimi Olgegi ve 6grencilerin akademik basari puanlari kullanilmistir.



2. GENEL BILGILER

Ogrenme iklimini incelerken bunun gerceklestigi ortam olan okul iklimi ve

okulun bir ¢esit 6rgut olmasi nedeni ile orgut ikliminden bahsetmek gerekir.

2.1. Orgiit iklimi

20.Yuzyll baglarindaki insan hareketleri Orgutsel iklim temasinin
baglangicini  olusturmaktadir. Bu siralarda yapilan Western elektrik
arastirmalarinda belirli yonetim bigimlerinin emekgilerin yarisma ve basari
azimlerini artirdigi, boylece daha c¢ok uretim ve is tatmini olusturdugu
gozlenmisgtir.

Henri Fayol, Max Weber ve Frederic W. Taylor isimli arastirmacilar
modern drgutlerin yonetimleri ile ilgili sorunlar konusunda arastirma yapmis olan
oncu arastirmacilardir. White, Lewin ve Lippit orgut iklimini tanimlayan ilk
yazarlardir (1939) (1). 1960’larda ise o6rgut iklimi, endustri ve Orgut psikolojisi
arastirmalarina konu olan en énemli kavramlardan biri olmustur (2).

Orgut  ikliminin  tamimi zordur. Etimolojik olarak iklim sézcigu
Yunanca'dan gelmekte ve “egilim” anlamini tasimaktadir. Bu sdzcugun
psikolojik anlami o6rgute uyarlandiginda, orgut bireylerinin davranig bigimlerini
sekillendiren ozelliklerin bitiini olarak dzetlenebilir. Orgitii cevreleyen yaygin
atmosfer, moral duzeyi, érgut Gyeleri arasinda iyi niyet, ait olma duygusunun
gucu bu oOzellikler arasindadir (3,4).

Orglit ikliminin Litwin ve Stringer tarafindan belirlenen dokuz degiskeni;
orgutsel yapi, bireysel sorumluluk, odul, risk alma, arkadaglk ortami, destek
ortami, basar standartlari, catisma ortami ve 6rgutsel baghliktir (5).

Bir oOrgltteki bireylerin  6rgutun hedefleri ugruna ortak gayeleri
kabullenmeleri, ortak deger yargilarinda asgari mustereklerde bulusacak sekilde
hareket etmeleri drgut ikliminin temel nitelikleridir (4).

Orgut ikliminin dzellikleri genel olarak asagidaki gibidir (6):

a- Orgt iklimi, organizasyon Uyelerinin, 6zellikle (ist yénetimin politika ve

davraniglari ile sekillenir,

b- Orglt iklimi is ortamu ile ilgili kogullarin algilanmasina dayanir,

c- Orgut iklimi is ortaminin yorumlanmasina temel olusturur,



d- Orglit iklimi faaliyetleri ydnlendiren baski kaynagi olma 6zelligini tagir.

Calisma ortaminin sartlari o 6rgt ikliminin aynasidir. Orgit iklimi kisilerin
davranig bicimlerinin ve kisisel iligkilerinin gergeklestigi galisma alanidir. Belirli
bir gaye icin 6rgut meydana getiren bireylerin hedefler icin yaptiklari tim ¢aba
ve calismalar, ayni orgutsel kulturi meydana getirerek en uygun ve saglkli
galisma ortamini saglayan orgut iklimini olusturur (7). Orgit iklimi 6rgut
bireylerine psikolojik olarak saglikl bir galisma ortami saglayabiliyorsa o 6rgutte
en yuksek Uretim saglanabilmektedir. Yaraticihgi destekleyen orgat ikliminin
dort 6nemli unsuru vardir: orgutsel cesaretlendirme, takim destegi, yonetimin
destedi, isin iddiali olmasi.

Orglite baglilik, is doyumu, yaraticilik, yliksek verimlilik ve gidilenme
gibi orgatler icin hayati 6Gneme sahip dederlerle iliskili 6rgut ikliminin bireylerce
algilanma sekli orgutler icin arastirma ve merak konusudur (8). Bireylerin
hareket tarzlarini belirleyen 6rgat ikliminin meslek guruplarinca nasil algilandig,
kisiden kisiye degisiminin bilinmesi ileriye donuk yapilanmalarin olugturulmasi

agisindan ¢ok buylk éneme sahiptir.

2.2. Okul iklimi

Okul iklimi, o okulu diger okullardan farkli kilan ve bireylerinin davranisini
belirleyen kendi dinamiklerinin aynasidir. Okul iklimi ile ilgili 6nct ¢alismalarda,
ogretmenlerin kendi arasinda ve ogretmen ile mudur etkilesiminin boyutlarinin
belirlenmesi 6nemsenmigtir. Okul iklimi olgusu okulda yasam kalitesinin
ifadesidir. Okulun kendine 6zgu bir deger sistemi olusturmasi ve belirledigi
amaglara etkili sekilde ulagmasi, olumlu ve saglikli bir érgut iklimi gerektirir.
Ogrencilere iliskin yiiksek basari beklentisinde bulunulmasi, 6gretmenlerin yeni
fikirlere acik olmalari ve iggorenler arasinda guven duygusunun olmasi saglhkli
bir okulun Ozellikleri arasinda gosterilmektedir.

Okul ikliminin tanimlanmasi ve 6l¢ilmesi konusunda farkli gérisler s6z
konusudur (9). Okul iklimine iliskin arastirmalar genellikle 6gretmen davranigini
ve algisini belirlemeye yoneliktir. Oysa, dgrencilerin okul iklimine iliskin algilarini
belirlemeye yodnelik aragtirmalara gereksinim vardir. Glinbayi ve arkadaslarinin

arasgtirmalarina gore okulun iklimini 6lgmek, okullardaki hayatin kalitesini



ogrencilerin basarisini ve memnuniyetini anlamaya yardimci olabilmektedir
(10,11).

Arasgtirmacilara gore okul iklimi dort gruptur; acik iklim, kapali iklim,
otokratik iklim ve ¢ozulmus iklim. Acgik iklimin ayirt edici 6zelligi, 6gretmenler ile
mudurin isbirligi yaptigi ve karsilikh saygi gosterdigi iklim olusudur. Okul
yoneticisinin ogretmenleri dinledigi ve onerilerine deger verdigi, 6gretmenlerini
onurlandirdigi, ogretim kadrosunun mesleki uzmanligina saygi gosterdigi ve
destekledigi bir iklimdir. Kapali iklim agik iklimin kargitidir. Bu iklimde kati ve
engelleyici kontrolu gérev edinmis mudir mevcuttur. Ogretmenler ise benzer
sekilde kati ve hoggorusuzdur. Otokratik iklimde mudur etkisiz bir kontrola sahip
iken 6gretmenler yodun Uretici konumundadir. Ogretmenler midiriin basarisiz
performansina  karsin  birlikte  hareket edebilen bir organizasyon
olusturmusglardir. Cozulmus iklim ise otokratik iklimin kargitidir. Muadardn
hareketleri aclk ve destekleyicidir. Ogretmenler ise sorunlu, isteksiz ve
enerjisizdir. Ogretmenlerin muduri kabullenme arzulari yetersizdir (12).

Okul orgutlerinde olmasi gereken iklim tipi agik iklimdir. Acgik iklimin
Ozelligi en Ust duzeyde glven, sistemli galisma ve dusuk duzeyde kaginmadir.
Acik iklime sahip okulda muduir ve 6gretmenler arasinda gercekgi ve agik
iletisim vardir. Okul mudurd, guven ekseninde liderdir, uygun yonlendirme ve
destek temin eden makamdir. Ogretmenler, birlikte caligirlar, yaptiklari ise ve
okula baghdirlar. Acik iklimde gorevin gerekleri ile sosyal ihtiyaclar dengelidir.

Ogrencilerin okula baglilik géstermesi, okul iklimi ve okuldan memnuniyet
ile iligkilidir. Ogrenciler, olumsuz, arzu edilmeyen iklimin oldugu okullari tercih
etmezler. Olumsuz bir okul iklimi égrencilerin akademik basarisini dusurur ve
siddet davraniglarina yonelimi artirir (13). Olumlu okul ikliminde gelisime ve
ogrenmeye dnem verilir; 6grenciler ve 6gretmenler arasinda iliskiler olumludur,
okul toplumunun tum Gyeleri birbirine saygi duyar, adil bir disiplin vardir, aile
destedi ve katilimi 6énemsenir. Olumlu bir okul iklimi, okul calisanlarinin
performansini gelistirir, yiksek moral kazandirir ve 6grenci basarisini artirir.
Sorumluluklarin mudur ve ogretmenlerce yerine getirildigi, bireyler arasinda
sosyal yasamin oldugu bu iklime sahip okullarda olusan ortamin 6grencilere,

basariya yansimasi mumkun olabilmektedir (14).



2.3. Ogrenme iklimi

Ogrenme iklimi, 6grenme vyetisini ilgilendiren her tirli faktori igerir.
Okuldaki 6grencilerin ve c¢alisanlarin davraniglarini etkileyen, taraflarca
algilanan 6grenme seviyesinin niteligi ve bunun temel alindigi davraniglarin
birlikteligi olarak agiklanmaktadir.

Ogrenme iklimi tanimlanirken okulun olanaklari, diizenli ve giivenli gevre,
ogrenci katilmi igin yaratilan olanaklar, ust duzeyde basari beklentisi, orgutsel
yapilanma, dgrenci ile personel dayanigmasi, 6dullendirme, personel arasindaki
iligkiler, mudur ile 6gretmenin uyumlu galismasi, okul aile isbirligi ve destegi,
ogrencinin gudulenmesi, ogrencilerin aralarindaki iligkiler, 6gretim onderligi ve
ogretme becerilerinin dikkate alinmasi gerekir (15).

Ogrenme ortami givenligi fiziksel, duygusal, ve psikolojik bakimdan tim
bireylerin rahat hissetmeleri olarak tanimlanir (16). Guvenli okul, egitimin
korkudan ve kaygidan uzak olarak gerceklestirilebilecegi bir yerdir. Bdylece
birey, kendine guvendigi ve kabul duygusuna sahip olacagi egitimsel iklim
ortaminda g¢aligir. Yapilan bir arastirmada veliler, 6gretmenler ve yoneticilerle
gorusmeler yapilmis ve sonugta okulun olanaklarinin 6grenme iklimi Gzerinde
kesin etkisi oldugu sonucuna varimistir (17). Okullarin fiziksel 06zellikleri
ogrenme iklimine iyi veya kotu etki edebilir. Okulun mimarisi, dizeni, imkanlari,
ogrenme iklimini etkilemektedir.

Ogrenme iklimi okuldaki kisilerin davraniglarini etkileyen ve bunun temel
alindigi ortak davraniglar butinu olarak tanimlandigindan olumlu 6grenme iklimi
icin sinif ortaminin 6grenmeye uygun hale getiriimesi sarttir. Zira uyaranlar
acisindan zengin ortamdaki ogrencilerin bu tir cevre duzeni olmayan
ogrencilerden daha fazla 6grendikleri galismalarla belirlenmigtir. (18).

Ogrenme ortaminda kararlarin alinma ve uygulanma sirecine tim
bireylerin katihmi1 énemlidir. Yonetime katilma; karardan etkilenenlerin dogrudan
veya temsilciler yoluyla, orgut icinden ya da drgut disindan, verilecek kararlari
dogrudan etkilemesi, alinan kararlari uygulamasi, uygulama duzeyinde

¢alisanlarin  uygulamadaki durumlarini raporlayarak o&nerilerle yodnetime



bildirmesi doéngusidir (19). Ogrencilerin yonetime katilmasi sistemin onlari
tanimasina yardimci olurken, 6grenciler de sisteme baglanmis olurlar (20).

Ogrenci yonetimi siniftaki bireyler arasindaki etkilesimle ilgilidir. Her
sinifin kendine has havasi vardir. Sinifin iklimi 6grenme ortaminin siniftaki
bireylerin nitelikleri, 6gretmenin davraniglari, 6grenci ile 6gretmen iligkileri ve
ogretmen ile dgrencinin sinif gcevresiyle iligkilerinden meydana gelir (21). Okul
iklimiyle yonetim sekli arasinda iliski vardir. Okul ikliminin okuldaki insan
iligkilerinin yansimasi olmasi nedeniyle acgik ve iglevsel bir iklim meydana
getirmede yoneticinin liderligi nemlidir (22).

Contine ve Christensen’e gore ogrenciler sik sik ogretmenlerin ve
yoneticilerin davranislarinin adil olup olmadigini dlgerler. Ogrenci, okulun
davranissal ve basari beklentilerinin ylksek oldugunu bilir, okul ve sinif igi
kurallarin adil olduguna ve uygulandigina inanir. Ayrica ogretmenler
ogrencileriyle sadece profesyonel olarak degil kisisel olarak da ilgilenirler.
Sonug olarak butun ogrencilere esit ve adil davranildiginda olumlu bir 6grenme
iklimi meydana gelir (23). Ogrenciler kendilerine saygi duyuldugunu hissettikleri,
esitligi ve kurallarin  acikhgini  gordukleri, planlamada ve kurallarin
uygulanmasinda s6z sahibi olduklari okullarda, okullarina daha bagl ve daha
mutludurlar. Olumlu ve 6grenciyi hos karsilayan bir 6grenme ortami, 6grencinin
okulla ilgili dusuncelerinin olumlu olmasina ve okulla gurur duymasina yol acar.
Olumlu bir 6grenme ortami O6grencilerin akademik, sosyal ve duygusal
gelisimlerini destekler (15).

Okul iklimi ile 6gretmen arasinda guglu bir iliski oldugu gdsterilmigtir.
(24). Ogrenme ortaminin havasini belirleyen en 6nemli faktér 6gretmendir.
Ogretmenler, dgrencilerinde olumlu davranislar gelistirebilmek icin onlara sevgi
ve deger vermelidir. Ogretmen 6grenciyi ne kadar iyi tanir ve anlarsa, okula
uyumunu o kadar kolaylastirir (20). Ogretmenler sinifta davranis standartlari
olusturarak ogrencilerden nasil bir davranis beklendiginin ortamini olustururlar
(25). Arastirmalar incelendiginde sinif iginde o6grencileri okulun iklimi ile ilk
bulusturan, okulun ahengini onlara bulastiran ve geri bildirimlerle onlari
sekillendiren, 6grencinin basarisina yonelik sinif i¢i ¢alismalarini da yonlendiren

ve yoneten kisinin 6gretmen oldugu goérulmektedir. Dolayisiyla 6gretmenin sinif



icinde olumlu bir 6grenme iklimi yaratmak, sinif diginda da gerek 6grencileri,
gerek arkadaslari ve Ustleriyle de olumlu bir hava yaratacak olumlu iligkiler
gelistirmekle yUkimlli oldugu séylenebilir. Sinif icinde olanlar 6gretmenin
davranigi ile baglantihdir. Ogretme metodunu, sinif igindeki insan iliskilerini,
konuya odaklanmayi, beklentileri ve o6grencilerin tutumlarini 6gretmenler
belirlemektedir. Arastirmalara gore ogretmenlerin beklentilerini yuksek tutmasi
ogrencilerin 6grenmeye gudulenmesini arttirmaktadir (15).

Uygulanan programa bagl olarak egitimin niteligi degisir. Uygulanan
programin eksiklikleri giderildikge, programlar gelistirildikge bilimsel alandaki
gelismelere gore duzenlendikge egitimin niteligi de artar (26). Etkili okul
programi, oOgrencilerin akademik yonden ve okul digi yasam igin gerekli
becerilerini gelistirmelerine olanak saglayan programdir. Etkili okullar,
ogrencilerin okuldaki 6grenme firsatlarindan Gst dlizeyde yararlanabilmeleri igin,
okul ve sinifta gecen zamani 6grenme etkinliklerine ayirir (27).

Basari olumlu 6grenme iklimine, okuldaki imkan ve insan kaynaklarinin
iyi ydnetiimesine baglidir. iletisim basariyi belirler. Ogrenci kendinden ne
beklendigini, isi nasil yapacagdini ve yaptigi is ile ilgili bagkalarinin ne
dUisundugunu ogrenir (28). Arastirmacilara gore, 6grencilerden istenen basari
acik sekilde belirtiimelidir. Ogrencilerden istenen bilgi diizeyi, yarisma ortami,
calismalarinin degerlendiriimesi agik sekilde 6grencilere anlatilarak hedeflerine
varabilmeleri saglanmalidir. Aragtirmalar 6gretmenlerin basari dlgutlerini yuksek

tuttugunda 6grencilerin basgarili oldugunu bulmustur (29).

2.4. Klinik Ogrenme iklimi

Klinik stajlar ogrencilerin egiticilerle beraber, hasta baginda egitim
aldiklari donemdir. Klinik egitim, gercek hastayla tibbi uygulamalarin yapildigi
ortamdaki egitimi icerir (30). Klinik egitim hasta sorunlariyla karsilasilan
mezuniyet oncesi donemin son yarisidir ve hasta sorunlarinin ¢ozumunu iceren
ogrenme ve oOgretme ortamini igerir (31). Hastane Kklinikleri, poliklinikler,
ameliyathane, laboratuvar, saglk kuruluslari, acil, yogun bakim klinik 6grenme
ortamlaridir (32). Klinikler firsat¢i egditimlerin daha sik yapilabildigi 6grenme

ortamlari olup hasta-hekim iligkisinin daha iyi gézlemlenebildigi ortamlardir (31).
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Klinik egditimin guc¢lu yonleri bu gibi gercek ortamlarda hasta ile
calisiimasi, hastalardan bilgilerinin alinabilmesi, belirtileri gdzlemleme olanagi,
aktif o6grenme firsati saglamasi, egitime aktif katilan d6grencilerin
gudulenmelerinin artmasidir. Bunlarin yaninda egiticilerin mesleki dusinme,
davranis ve tutumlarina yonelik rol model olabilme firsati, mesleki doygunluk
tatmini, anamnez alma, fizik muayene, karar verme becerilerinin aktarildigi yer
olmasi da sayilabilir (31,33).

Klinik egitimin uygulandigi ortama bagh olarak bazi kisithliklari
bulunabilir. Bunlar; zaman baskisi, hasta sayl ve cesitliligindeki degiskenlik,
hasta baginda tibbi tartigmalarin yeterince yapilamamasi, 6grencinin
tartismalarda kendini istedigi gibi ifade edememesi, 6grencilerin yeterince
gbzlenememesi, yeterli geri bildirim alamamasi, hastayi rahatsiz etme korkusu,
hastanin mahremiyetinin veya gizliliginin kisitlayiciigi, 6grenme ortaminda
yanlisini duzeltme firsatinin olmayisi, sureci kendinin yonlendirme insiyatifinin
olmamasi, 6gretim Uyelerinin egitim, mesleki etkinlikleri ile ilgili diger yapilacak
islerin cakismasi ve egditim icin kaynaklarin kisitlihgi sayilabilir (33,34).

Klinik egitimin etkililigini arttirmak icin yapilan onerilerde; klinik ortamin
ogrencilere tanitilmasi, beklentilerin 6grencilerle paylasiimasi, yapici geribildirim
verilmesi, klinigin isleyisi hakkinda o6grenciye bilgi verilmesi, o6grencinin
katihminin saglanmasi, egiticinin rol model olmasi gerekliligi ve klinik ortam
disindaki etkinliklere 6grencileri de katmanin olumlu etki yarattigina vurgu
yapimistir (35).

Ogrencilerin klinik egitimden beklentileri; sorumluluklarinin artiriimasi,
calismalarinin gdzlenmesi, sorun c¢6zme becerilerini uygulama firsatlari
olusturulmasi, sorunlarina hizli ve kolay cevaplarin verilmesi, hevesli egiticilerin
olmasi, ekip icerisinde yer almayi, saygl gormeyi beklemeleri ve geri bildirim
almak istemeleri biciminde siralanmaktadir (32). Ogrenenler agisindan ideal bir
klinik egitim; hizmetin 6grenmeyi destekledigi, 6grenenlerin kendilerini klinigin
uyesi olarak gordukleri, otonom c¢alisabildikleri ve kabul gordukleri, rollerinin
tanimh oldugu ve akran destedi bulabildikleri kosullardir (36). lyi bir klinik
egitimde 6gdrenme ve 6gretme hastayla baglantilidir, 6grenenler aktif katilabilir

ve mesleki bilgi ve davraniglar 6rneklenir.



11

Klinik 6grenme ikliminin boyutlar fiziksel ortam, duygusal iklim,
entelektuel iklimden meydana gelmektedir (37). Fiziksel ortami barinma,
guvenlik, yemek gibi olanaklar, duygusal iklimi desteklenme, geri bildirim gibi
unsurlar, entellekttel iklimi ise hastalari 6grenme, kanita dayali katilimci, planli
egitim icermektedir.

Saglik hizmeti, doktor, hemsgire ve diger saglik ¢alisanlarinin
displinlerarasi ekipler halinde ¢aligmalarini gerektiren surecleri igerir.

Hemsirelik pratige dayali bir disiplindir. Destekleyici bir iklim, klinik agidan
egitimin transferinde 6nemli bir etmen olarak belirlenmigtir (38). Gegtigimiz yirmi
yilda hemsirelik egitiminde yaygin degisiklikler gorulmustur; ama klinik ortam
ogrencilerin profesyonel rollerinin gercekligine hazirlanmasinda esas ve paha
bicilemez bir kaynak olmayl slUrdirmekte, teorinin ve pratik egitimin
birlegtiriimesini desteklemekte, “neyi yapacagini” bilmek ile, “nasil “
ilgilenilecegini bilmeyi bir araya getirmektedir.

Klinik 6grenme iklimi hemsirelik egitiminin oélcllebilir ve daha fazla
arastirma gerektiren ¢ok énemli bir tarafini yansitmaktadir (39). Pratik yaparak
ogrenme olanaklari saglik bilimleri 6grencilerinin egitiminde énemli, can alicl,
olmazsa olmaz bir parga olarak gorulmekle birlikte, pratik uygulama tecrubeleri
konusunda buyuk eksiklikler bulunmaktadir (40). Klinik 6drenme ikliminin
kalitesi, hemsirelik 6grencilerinin klinik egitimlerinde énemli bir faktordlir ve en
cok klinik egitimdeki glzel ortam/ iyi atmosfer tarafindan etkilenmektedir (41)
Klinik Ogrenme iklimi 6grencilerin 6grenme giktilarini etkileyen interaktif bir
kuvvetler agidir. Ogrencilerin Klinik Ogrenme iklimine kargi olan memnuniyetleri
olumlu o6grenme ikliminin hem sonucu hem de yaratici gucudur. Hemsirelik
egiticileri, iyi egitimli ve uzmanlasmis olmali givenli ve uygun maliyetlerde
hastalara hizmet saglayabilen hemsirelerin gelisimini destekleyen klinik
ogrenme iklimini olusturmak icin bir arada ¢alismalidirlar (42).

Egitim ikliminin kalitesi, egitim programlarinin, ogretimin, program
yeterliklerinin, ve ogrenciler igin egitim ciktilarinin kalitesini yansitmaktadir.
Egitim deneyimlerini surekli olarak arttirmak igin, 6grencilerden dizenli olarak
geri bildirim alinmasi ve daha da 6nemlisi, bu geri bildirimlerin onlar tarafindan

vurgulanan konularin iyilegtiriimesinde kullaniimasi dnemlidir.
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Egitimsel arastirmalardan gelecek bulgular, 6grencilerin ideal egitim
algillarini ve neyi yasamay istedikleri veya tercih ettiklerinin O0grenilmesine
imkan saglayacaktir. Bu beklentiler aslinda olumlu klinik égrenme ikliminin
bilesenleridir.  Akreditasyon ve egitim programinin  gerekKlilikleri ile
dengelendiginde, bu gibi degerlendirme suregleri yeni egitim programinin

IsIginda 6grenci deneyimine olumlu olarak hizmet edecektir (43).

2.5 Klinik Ogrenme iklimi Olgekleri

Yapilan arastirmalarda bu calismada kullanilan ‘Klinik Ogrenme iklimi
Algisi Olgegi’ disinda, Klinik Ogrenme iklimi Olgegi (CLE), Klinik Ogrenme Iklimi
Envanteri (CLEI), Dundee Hazir Egitim iklimi Olcedi (DREEM), Mezuniyet
Sonrasi Hastane Egitim iklimi Olcegi (PHEEM), Tip Egitimi iklimi Olcegi
(MEEM), Klinik Ogrenme Ortami Egitmen Degerlendirmesi Olgegi
(CLES+Tscale) kullaniimigtir.

1995 yilinda Dunn ve Burnett tarafindan gelistirien CLE 06lgedi 23
maddeden olusan bes alt boyutu; personel-dgrenci lligkileri, hemsire-yénetici
baglilgi, hasta iligkileri, 6grenci memnuniyeti ve hiyerarsi-aliskanliklar olan
gecerli ve guvenilir bir dlgektir (44).

MEEM, Roff ve arkadaslari tarafindan 1996 yilinda geligtiriimigtir. 58
maddeden olusan bir dlgektir. Olgegin 5 alt boyutlu; dgrencinin 6grenme algist,
ogrencinin ogretmenler algisi, ogrencinin akademik Kisisel algisi, 6grencinin
sosyal kigisel algisi ve 6grencinin ¢evre algisidir (45).

DREEM 1997 de Sue Roff ve ark tarafindan gelistiriimis 50 maddeli 5 alt
boyutlu bir dlgektir. Boyutlar 6grenme algilari, 6gretme algilari, akademik kisisel
algilar, cevre algilari,sosyal kisisel algilardi (46).

CLEI 2001 yilinda Chan tarafindan geligtiriimis ve valide edilmistir. 35
maddeden olusan Ol¢ek herbiri 7 maddeli 5 alt boyuttan (kigisellestirme, 6grenci
katilimi, gorev yonelimi, yenilik ve bireysellestirme) meydana gelmistir. Daha
sonra Chan o6lgedi herbiri 7 madddeli 6 boyut olarak yani 42 maddeli olarak
degistirmigtir. 6. boyut memnuniyettir (47).

PHEEM 2005 yilinda gelistirilen 40 maddelik bir klinik 6grenme iklimi
Olcegidir (48).



13

CLES+Tscale 2008 vyilinda Saarikoski ve arkadaslarn tarafindan
geligtiriimigtir. 35 maddeli ve 5 alt boyutlu bir dlgektir. Boyutlari; okulun
pedagojik havasi, yonetsel iligki, okul mudurinun liderlik tarzi, okulda

hemsireligin yeri, klinik pratikte hemsire 6gretmenin yeridir (49).
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3. GEREG VE YONTEM

Bu arastirma kesitsel ve tanimlayici niteliktedir. Arastirmada nicel veri
toplama yontemleri kullaniimistir.  Veriler, ‘Klinik Ogrenme iklimi Olcegi’
kullanillarak elde edilen puanlar ve staj gegcme basari notlarn ile

geribildirimlerden olugmustur.

3.1.Arastirma Evreni ve Orneklem:

Aragtirmanin evreni 2011-2012 ogretim yilinda Gullhane Askeri Tip
Akademisi (GATA) Hemsirelik Yuksek Okulu dordincu sinifinda okuyan Klinik
staj ogrencileridir ve 85 kisidir. Bu arastirmada ogrencilerin tUmune ulagsmak
amaclandigindan érneklem alinmamistir. Calismaya katilmayi 81 6grenci kabul
etmistir (%95). Arastirmaya katilan 6grencilerin tUmunun cinsiyeti kadin ve yas
ortalamalari 21,73+1,15'dir.

Veri toplama streci olan 2011-2012 &6gretim yihnin 2. yariyillinda
ogrenciler, 5 klinik staj grubuna bolinmusler ve 26 isglnu suresince Yogun
Bakim Uniteleri, Dahili Bilimler Klinikleri, Cerrahi Bilimler Klinikleri, Acil Tip, Halk
Saghgi uygulamalarindan birinde egitim almig, buna gore her bir 6grenci bir yari
donemde 2 ayri staji tamamlamigtir.

Staj 1 Yogun Bakim staji olup ilk rotasyonda 17 6grenciden 16’si, 2.
rotasyonda da 17 6grenciden 17’si (Toplam 33) bu staj grubunu temsilen ankete
katiimigtir. Katihm orani %97°dir.

Staj 2 Dahili Bilimler Staji olup ilk rotasyonda 17 6grenciden 17’si, 2.
rotasyonda da 17 6grenciden 17’si (Toplam 34) bu staj grubunu temsilen ankete
katilmistir. Katilim orani %100’dar.

Staj 3 Cerrahi Bilimler Staji olup ilk rotasyonda 17 6grenciden 17’si, 2.
rotasyonda da 17 6grenciden 14’0 (Toplam 31) bu staj grubunu temsilen ankete
katilmistir. Katilim orani %91°dir.

Staj 4 Acil Tip Staji olup ilk rotasyonda 17 6grenciden 14’0, 2. rotasyonda
da 17 6grenciden 17’si (Toplam 31) bu staj grubunu temsilen ankete katilmistir.

Katilim orani %91’dir.
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Staj 5 Halk Sagligi Saha Uygulamasi olup ilk rotasyonda 17 6grenciden
16’s1, 2. rotasyonda da 17 ogrenciden 17’si (Toplam 33) bu staj grubunu

temsilen ankete katiimigtir. Katiim orani %97°dir.

3.2.Veri toplama araglari:

Ogrencilere daha 6nce gegerlik ve givenilirlik caligmasi yapilmis ‘Klinik
Ogrenme iklimi Olgegi’ uygulanmistir (EK 1). Bu olgek 81 dérdinci sinif
ogrencisine, 5 ayr stajin bitigini takip eden gunde ve ardigik iki rotasyonda
uygulanmigtir.

Yiimaz'in gelistirdigi ve galismamizda kullanilan “Klinik Ogrenme Iklimi
Olgedi”, 36 maddeden olusan ve 5'li Likert dlgegiyle (hic katiimiyorum: 1,
katilmiyorum: 2, kararsizim: 3, katihyorum: 4, tamamen katiliyorum: 5)
puanlanan bir olcektir. Olgekte kapsam gegerliligi, ylzey gegcerliligi, yapi
gegerliligi saglanmis ve faktor analizinde U¢ boyut tanimlanmistir. Bu boyutlar;
23 maddeden olusan ‘Klinik Ortam’, 8 maddeden olusan ‘Duygusal iklim’ ve 5
maddeden olusan ‘Motivasyon’dur. Klinik ortam boyutu; 6gretim Uyeleri, uzman
ve asistanlari, 6gretme ve 6drenme surecini, sinama durumlarini, egitsel
kaynaklari igermektedir. Duygusal iklim boyutu saglik ve stres 06gelerini
kapsamaktadir. Motivasyon ise glidiilenme 6gelerinden olusmaktadir. Olgegin,
guvenirligi icin i¢ tutarhlik anlaminda Cronbach Alfa katsayisi 0.92 olarak
bulunmustur (50).

Klinik Ogrenme iklimi Olgeginde, tim olgek igin toplam puan
degerlendirmesi Tablo 3.1'de, dl¢egin klinik ortam boyutu puan degerlendirmesi
Tablo 3.2'de, duygusal iklim boyutu puan degerlendirmesi Tablo 3.3'de,
motivasyon boyutu puan degerlendirmesi ise Tablo 3.4’de verilmigtir.

Puan araligi hesaplanirken asagidaki formulden yararlanilmigtir:
Puan Arali§i = En ylksek puan — En diistk puan / Olgekleme sayisi
Puan Araligi =5 - 1/5 = 0,80 olmaktadir.
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Tablo 3.1. Klinik Ogrenme iklimi Olgegi Toplam Puan Degerlendirmesi

Klinik Ogrenme iklimi Olgegi Toplam Puan Degerlendirmesi

36 — 64 Tamamen olumsuz 6grenme iklimi
65 —-93 Olumsuz 6grenme iklimi
94 — 122  Gelistiriimesi gereken 6grenme iklimi

123 - 151 Olumlu ancak gelistiriimesi gereken 6grenme iklimi

152— 180 Tamamen olumlu 6grenme iklimi

Tablo 3.2 Klinikk Ogrenme Iklimi Olgegi Klinik Ortam Boyutu Puan

Degerlendirmesi

Klinik Ogrenme iklimi Olgegi Klinik Ortam Boyutu Puan Degerlendirmesi

23 —-41 Tamamen olumsuz klinik ortam
42 — 60 Olumsuz klinik ortam
61— 78 Geligtiriimesi gereken klinik ortam

79 -96 Olumlu ancak gelistiriimesi gereken klinik ortam

97— 115 Tamamen olumlu klinik ortam

Tablo 3.3. Klinik Ogrenme iklimi Olgedi Duygusal iklim Boyutu Puan

Degerlendirmesi

Klinik Ogrenme iklimi Olgegi Duygusal iklim Boyutu Puan

Degerlendirmesi

8 —14  Tamamen olumsuz duygusal iklim

15-21 Olumsuz duygusal iklim

22 — 27 Gelistirilmesi gereken duygusal Iklim

28 — 34 Olumlu ancak gelistirimesi gereken duygusal iklim

35-40 Tamamen olumlu duygusal iklim
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Tablo 3.4. Klinik Ogrenme Iklimi Olgegi Motivasyon Boyutu Puan

Degerlendirmesi

Klinik Ogrenme iklimi Olgegi Motivasyon Boyutu Puan Degerlendirmesi

5-9 Tamamen olumsuz motivasyon

10 — 13 Olumsuz motivasyon

14 — 17 Gelistiriimesi gereken motivasyon

18 — 21 Olumlu ancak gelistiriimesi gereken motivasyon

22— 25 Tamamen olumlu motivasyon

Bu calismada akademik basari olarak 6grencilerin staj gegme notlari
tanimlanmistir. Stajlarin sonunda yapilan dederlendirmeler diuzey belirlemeye
donuk degerlendirmedir. Degerlendirmeler yazili sinav ve s6zlu sinav bigiminde
yapilmaktadir. Staj sonunda 6grenciler, girmis olduklari yazili ve s6zIi sinavin
ortalamasina gore basarili ya da basarisiz kabul edilmektedir. Bu ¢alismada
staj basari notlari 100 Gzerinden verilmistir.

Bu dlgcekle elde edilen sonuglardan yola ¢ikarak hazirlanan ve agik uglu
sorulardan olusan gorisme formu ile 6grencilerin klinik 6grenme iklimine yonelik
algilari ve nedenlerini ayrintill olarak inceleyebilmek igin acgik uglu sorular

sorulmustur (Ek 2).

3.3.Verilerin degerlendirilmesi

TUum veriler ortak bir veri tabaninda birlestirilerek SPSS 15.0 istatistik
paket programinda analiz edilmistir. Tanimlayici bulgular ortalama + standart
sapma, say! ve yuzde olarak belirtilmistir. Strekli verilerin analizi igin oncelikle
Kolmogorov-Smirnov uyum iyiligi testi ile normallik analizlerine bakilmistir.
Normal dagilima uygun olan veriler igcin parametrik, normal dagilima uygun
olmayan veriler igin ise non-parametrik testler kullaniimigtir. Gruplar arasindaki
farkhliklar, non-parametrik testler kullanildiginda; iki grubun karsilastirilmasi
gerekli oldugunda Mann-Whitney U testi, parametrik testler kullanildiginda ise; t
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testi kullaniimistir. ikiden fazla grubun karsilastirimasinda ise ANOVA veya
Kruskal Wallis H testinden yararlaniimigtir. Degiskenler arasindaki iligkileri
tahmin etmek icin istatistiksel bir teknik olan basit dogrusal regresyon
kullaniimistir. Basit dogrusal regresyonun en onemli varsayimlarindan biri olan
otokorelasyona (hata varyanslarinin sabitligi) Durbin-Watson katsayisina
bakilarak karar verilmistir Gruplar arasindaki farkhliklar igin gaven araligi; %95,

alinmis ve p degerinin 0.05’den klguk olmasi anlamli olarak kabul edilmistir.

3.4. Etik Konular

Hacettepe Universitesi Tip Egitimi ve Bilisimi Anabilim Dali Akademik
Kurulunun ve Saglik Bilimleri Enstitisi’nidn bu ¢alismanin lisansustu tezi olarak
gerceklestirimesinin  uygun oldugunu bildirmesi ve c¢alismanin yapilacagi
Gulhane Askeri Tip Akademisi Etik Kurulundan 16 Mayis 2012 tarih ve 02 nolu
oturumunda gerekli izinlerin alinmasi (Ek 3) sonrasinda ¢alismaya baslanmistir.
Dr. Nilifer Yimazin gelistirdigi ‘Klinik Ogrenme iklimi Olgegi’ kullanimi
konusunda kendisinden izin ahinmistir (Ek 4). Uygulama sirasinda katilimcilara,
calismaya katilmakta serbest olduklari, galismaya katilmak icin onam vermeyen
ogrencilerin caligmaya katilmayabilecekleri acgiklanmistir (Ek 5). Calismaya
dahil olan 81 katilimcinin yazili onamlari alinmigtir. Dort 6grenci uygulama
esnasinda sehir disinda bulunma, nébetci ve izinli olma, bildirilen yer ve saatte
bulunmama, calismaya katilmayi kabul etmeme nedenleriyle calisma disi

kalmiglardir.



4. BULGULAR

Bu bélimde calismada elde edilen bulgular ¢calismanin alt problemlerine

uygun olarak verilmistir.
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4.1. Klinik 6grenme iklimi algisi1 6lgek puanlari staj gruplarina gore farkhlik

gostermekte midir?

Stajlara gore klinik 6grenme iklimi algi puanlarina ait 1. Rotasyon ve 2.

Rotasyon igin betimsel istatistikler Tablo 4.1a ve Tablo 4.1b’de verilmigtir.

Tablo 4.1a. Stajlara gore klinik 6grenme iklimi algi puanlar istatistikleri ( 1.

Rotasyon)
Stajlar N ortalama Standart sapma min max
Klinik Ortam Staj 1 (Yogun Bakim) 16 89,00 11,56 67 103
Staj 2 (Dahili Bilimler) 17 88,58 15,49 46 105
Staj 3 (Cerrahi Bilimler) 17 93,94 8,67 81 105
Staj 4 (Acil Tip) 14 88,57 12,68 56 105
Staj 5 (Halk Saghg) 17 90,41 11,00 66 105
Duygusal iklim  Staj 1 (Yogun Bakim) 16 31,75 5,62 23 40
Staj 2 (Dahili Bilimler) 17 32,29 5,87 20 40
Staj 3 (Cerrahi Bilimler) 17 35,70 3,77 28 40
Staj 4 (Acil Tip) 14 32,85 4,55 21 40
Staj 5 (Halk Saghgr) 17 33,35 5,39 20 40
Motivasyon Staj 1 (Yogun Bakim) 16 20,25 3,08 16 25
Staj 2 (Dabhili Bilimler) 17 23,00 9,27 14 57
Staj 3 (Cerrahi Bilimler) 17 21,88 2,39 18 25
Staj 4 (Acil Tip) 14 20,.28 2,52 15 25
Staj 5 (Halk Saghg) 17 21,52 2,52 15 25
Toplam puan  Staj 1 (Yogun Bakim) 16 149,25 20,32 115 178
Staj 2 (Dahili Bilimler) 17 153,94 31,26 82 230
Staj 3 (Cerrahi Bilimler) 17 160,23 15,22 137 180
Staj 4 (Acil Tip) 14 150,64 19,68 100 176
Staj 5 (Halk Saghg) 17 153,05 19,75 112 180
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Tablo 4.1b. Stajlara gore klinik 6grenme iklimi algi puanlari istatistikleri ( 2.

Rotasyon)
Stajlar N ortalama Standartsapma min max
Klinik Ortam Staj 1 (Yogun Bakim) 16 86,06 12,46 61 105
Staj 2 (Dabhili Bilimler) 17 92,17 10,23 72 105
Staj 3 (Cerrahi Bilimler) 14 84,00 16,82 41 104
Staj 4 (Acil Tip) 17 88,11 5,96 79 99
Staj 5 (Halk Saghgi) 17 87,70 8,56 72 103
Duygusal iklim  Staj 1 (Yogun Bakim) 16 32,81 512 22 40
Staj 2 (Dahili Bilimler) 17 41,47 14,97 28 83
Staj 3 (Cerrahi Bilimler) 14 35,50 11,64 22 71
Staj 4 (Acil Tip) 17 33,64 5,06 25 49
Staj 5 (Halk Saghg) 17 32,64 3,93 25 39
Motivasyon Staj 1 (Yogun Bakim) 16 20,75 3,00 16 25
Staj 2 (Dabhili Bilimler) 17 21,70 291 15 25
Staj 3 (Cerrahi Bilimler) 14 20,50 4,07 10 25
Staj 4 (Acil Tip) 17 21,41 1,37 19 24
Staj 5 (Halk Saghg) 17 21,64 2,17 18 25
Toplam puan  Staj 1 (Yogun Bakim) 16 147,93 21,63 103 180
Staj 2 (Dahili Bilimler) 17 163,76 21,18 122 206
Staj 3 (Cerrahi Bilimler) 14 147,50 29,92 79 186
Staj 4 (Acil Tip) 17 151,41 10,30 132 169
Staj 5 (Halk Saglig) 17 150,41 14,85 124 177

Tablo 4.1a ve Tablo 4.1b’deki staj grup ortalamalari ele alindiginda
ortalamasi en yuksek olan grup (dolayisi ile ortalamaya gore en yuksek klinik
ogrenme iklimi puani olan staj grubu) 1. Rotasyonda Cerrahi Bilimler
(X=160,23) 2. Rotasyonda Dabhili Bilimler (X=158,85), ortalamasi en duguk grup
1. Rotasyonda Yodun Bakim (X=149,25), 2. Rotasyonda Yogun Bakim
(X=147,93) ve Cerrahi Bilimler (X=147,50) grubudur. Staj gruplarina ait standart
sapma degerlerine bakildiginda ise grubun iginde yer alan bireylerin
Ozelliklerinin en benzer oldugu grup 1. Rotasyonda Cerrahi Bilimler iken
(SS=15,22) 2. Rotasyonda Acil Tip (SS=10,30) grubudur. Ozellik bakimindan
en heterojen grup 1. Rotasyon’da Dabhili Bilimler (SS=31,26) ve 2. Rotasyon’da
Cerrahi Bilimler (§S=29,92) grubudur.
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Staj gruplarina gore klinik 6grenme iklimi algisi 6lgek puanlari arasinda
bir farklilk var midir? sorusuna yanit bulabilmek i¢in dnce 1. Rotasyon ve 2.
Rotasyonda varyanslarin homojenligine Levene istatistigi ile bakilmis ve 1.
Rotasyonda varyanslarin homojenlik varsayiminin tim alt boyutlarda
karsilandigr gozlenmigtir. (F=1,238 p>0,05; F=1,385 p>0,05; F=1,874 p>0,05) 2.
Rotasyon’da ise duygusal iklim alt boyutu disinda varyanslarin homojenlik
varsayiminin saglandigi goézlenmistir. (F=1,673 p>0,05; F=3,758 p<0,05;
F=2,251 p>0,05) Staj gruplarina goére klinik 6grenme iklimi algisi élgek puanlari
arasinda bir farkliik olup olmadigini belirlemek i¢in 1. Rotasyonun tum alt
boyutlari igin ve 2. Rotasyon’un klinik ortam ve motivasyon alt boyutlari icin One
Way Anova, duygusal iklim alt boyutu icin Kruskal Wallis kullaniimis olup Tablo
4.2.a ve Tablo 4.2.b.‘de gosterilmigtir.

Tablo 4.2a. Staj gruplarina gore klinik 6grenme iklimi algisi dlgek puanlari

arasinda fark olup olmadigina iliskin Anova sonuglari ( 1. Rotasyon)

Kareler Standard Kareler F P
Toplami Sapma Ortalamasi
Klinik
Oram Gruplar Arasi 342,975 4 85,744 ,588 ,672
Grup ici 11078,605 76 145,771
Toplam 11421,580 80
Duygusal
ikl Gruplar Arasi 156,345 4 39,086 1,.493 ,213
Grup ici 1989,655 76 26,180
Toplam 2146,000 80
Motivasyon  Gruplar Arasi 86.143 4 21,536 911 ,462
Grup ici 1795.857 76 23,630

Toplam 1882.000 80
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Tablo 4.2b. Staj gruplarina gore klinik 6grenme iklimi algisi dlgek puanlari

arasinda fark olup olmadigina iligkin Anova ve Kruskal Wallis sonuglari ( 2.

Rotasyon)
Kareler Standard Kareler F P
Toplami Sapma  Ortalamasi
Klinik
Oram Gruplar Arasi 577,841 4 144,460 1,164 ,333
Grup igi 9428,702 76 124,062
Toplam 10006,543 80
Motivasyon Gruplar Arasi 18,514 4 4,628 ,594 ,668
Grup ici 592,029 76 7,790
Toplam 610,543 80
Ki Kare df p
:i:fusal 6,736 4 0,151

Anova ve Kruskal Wallis sonuglari géz 6nudne alindiginda 1. Ve 2.

Rotasyonda Staj gruplarina gore olgek puanlari arasinda fark yoktur. ( p>.005)

4.2. Akademik basari notlan staj gruplarina gore farkhilhik gostermekte

midir?

Stajlara gore akademik basari notlarina ait betimsel istatistikler 1.

Rotasyon ve 2. Rotasyon’da Tablo 4.3a ve 4.3b’de verilmistir.

Tablo 4.3a. Stajlara gore basari notlari (1. Rotasyon)

Sayr Ortalama  Standard Sapma  Minimum  Maksimum

Staj 1 (Yogun Bakim) 16 89,91 6,58 75,20 100
Staj 2 (Dahili Bilimler) 17 96,87 2,77 90,80 100
Staj 3 (Cerrahi Bilimler) 17 96,07 3,65 88,00 100
Staj 4 (Acil Tip) 14 98,45 ,99 96,40 100

Staj 5 (Halk Saghgr) 174 91,82 2,97 87,40 98,60




23

Tablo 4.3b. Stajlara gore basari notlari (2. Rotasyon)

Sayl Ortalama  Standard Sapma  Minimum  Maksimum

Staj 1 (Yogun Bakim) 16 92,70 3,75 89,00 100,00
Staj 2 (Dahili Bilimler) 17 96,29 4,04 89,00 100,00
Staj 3 (Cerrahi Bilimler) 14 94,38 4,43 87,00 100,00
Staj 4 (Acil Tip) 17 93,84 1,20 90,40 95,20
Staj 5 (Halk Saghgr) 17 95,23 2,74 89,60 100,00

Tablo 4.3a ve 4.3b'ye gore akademik basari notu ortalamasinin en
yuksek oldugu grup 1. Rotasyonda Acil Tip (X=98,45), 2. Rotasyonda Dahili
Bilimler (X=98,45), en dusuk oldugu grup 1. Rotasyonda ve 2. Rotasyonda
Yogun bakim grubudur (X=89,91 ve X=91,31). Standart sapma degerleri
gbzonune alindiginda; staji alan o6grenci Ozellikleri bakimindan en homojen
grubun 1. Rotasyon ve 2. Rotasyonda Acil Tip (SS=0,99 ve SS=1,20), en
heterojen grubun ise 1. Rotasyonda Yogun Bakim (SS=6,58), 2. Rotasyonda
Cerrahi Bilimler grubu (SS=4,43) oldugu sonucuna ulasiimistir.

‘Staj gruplarina goére klinik 6grenme iklimi algisi 6lgek puanlari arasinda
bir farkhlik var midir?’ sorusuna yanit bulabilmek i¢in dnce 1. Rotasyon ve 2.
Rotasyonda varyanslarin homojenligine Levene istatistigi ile bakilmis ve 1. ve 2.
Rotasyonda varyanslarin homojenlik varsayiminin karsilanmadigi gézlenmistir.
( F=5,341 p<0,001; F=5,557 p<0,001) Bu nedenle 1. Ve 2. Rotasyonda Basari
puanlari agisindan staj gruplari arasinda fark olup olmadidini arastirmak igin

Kruskal Wallis kullanilmis olup Tablo 4.4a ve Tablo 4.4b.‘de gdsterilmistir.

Tablo 4.4a. Staj gruplarina gore staj basari puanlari arasinda fark var mi? (1.

Rotasyon)

Ki Kare df p

Basari
36,685 4 0,000
Puani
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Tablo 4.4b. Staj gruplarina gore staj basari puanlari arasinda fark var mi? (2.

Rotasyon)

Ki Kare df p
Basari

11,209 4 0,024
Puani

Tablo 4.4a ve 4.4b’ye gore 1. Ve 2. Rotasyonda staj gruplarinin basari
puanlarinda anlamli bir farkhlik oldugu bulunmustur ( p<,005).

Kruskal Vallis; gruplar arasindaki farkhliklari bir butin olarak
degerlendirir. Diger bir ifade ile hangi ikili gruplar arasindaki farkin anlamli
olduguna iligkin bilgi vermez. Bunun i¢in asagidaki Mann Whitney U testi
tablosu incelenmelidir. Bu farkhli§gin hangi gruplar arasinda oldugunu belirlemek
icin staj gruplarinin birbirleriyle karsilastiriimasi 1. Rotasyon igin Tablo 4.5a ve

2. Rotasyon igin Tablo 4.5b’de gorulmektedir.

Tablo.4.5.a. Coklu Karsilastirmalar Tablosu (1. Rotasyon)

Staj 1 Staj 2 Staj 3 Staj 4 Staj 5
Staj 1 / 0,000 0,001 0,000 0,606
Staj 2 0,658 0,230 0,000
Staj 3 0,064 0,001

Staj 5 /

Tablo.4.5.b. Coklu Kargilastirmalar Tablosu (2. Rotasyon)

Staj 1 Staj 2 Staj 3 Staj 4 Staj 5
Staj 1 __—|0019 0,313 0,074 0,023
Staj 2 — | __—"]0149 0,013 0,193
Staj 3 | 0,399 0,799
Staj 4 0,053
Staj 5
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4.3. Klinik ogrenme iklimi algisi 6l¢ek puanlari ile akademik bagari notlari

arasinda iligki var midir?

Bu soruyu yanitlarken degiskenler arasindaki iligkileri tahmin etmek icin
kullanilan istatistiksel bir teknik olan basit dogrusal regresyon kullaniimistir.
Regresyon analizi ile degiskenler arasindaki iliskinin varligi, eger iligki var ise
bunun gucu hakkinda bilgi edinilebilir.

Yapilan analize ait sonuglar 1. Rotasyon icin Tablo 4.6a ve Tablo
4.7a.’da, 2. Rotasyona ait sonuglar ise Tablo 4.6b ve Tablo 4.7b’de yer

almaktadir.

Tablo 4.6.a. 1. Rotasyon igin dlgek puanlari ile basari notlari arasindaki iliskinin

miktari
Model R R’ Diizeltiimis R® Tahmin Durbin-Watson
edilen
standart
hata
1 ,138 ,019 ,007 4,93017 1,065

Tablo 4.6.b. 2. Rotasyon icin dlgek puanlari ile basari notlari arasindaki iliskinin

miktari
Model R R’ Diizeltiimis R® Tahmin Durbin-Watson
edilen
standart
hata
1 ,036 ,001 -,011 3,54835 2,062

Basit dogrusal regresyonun en oOnemli varsayimlarindan biri olan
otokorelasyona (hata varyanslarinin sabitligi) Durbin-Watson katsayisina
bakilarak karar verilmistir (Tablo 4.6a ve Tablo 4.6.b). Tabloda R ve R?
degerlerine bakildiginda bu degerlerin oldukga kuglik oldugu, ayni analizde elde

edilen Anova model anlamlihgi testi sonuglarina goére 1.Rotasyon igin (R=0,138;
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F=1,53; p>0,05) ve 2. Rotasyon icin (R=0,036; F=0,104; p>0,05)
modelinanlamli olmadigi sonucuna ulagiimigtir.
Tablo 4.7.a.1. RotasyonRegresyon modeline iligkin parametrelerin anlamhligina

ait t testi katsayi tablosu

Model Standart olmayan StandartK Esdogrusallik
katsayilar atsayilar istatistikleri
B Std.H Beta
ata t Anlamlilik  Tolerans VIF
1 Sabit 89,730 3,922 22,877 ,000
Puan ,031 ,025 ,138 1,239 ,219 1,000 1,000

Tablo 4.7.b.2. RotasyonRegresyon modeline iligkin parametrelerin anlamhligina

ait t testi katsayi tablosu

Model Standart olmayan StandartK Esdogrusallik
katsayilar atsayilar istatistikleri
B Std.H Beta
ata t Anlamliik  Tolerans VIF
1 Sabit 93,572 2,959 31,619 ,000
Puan ,006 ,019 ,036 ,323 ,748 1,000 1,000

Tablo 4.7a ve 4.7b’'de katsayilarin anlamhligina iliskin sonuglar incelendiginde
klinik 6grenme iklimi algi puanlari ile staj bagari notlari arasindaki iligkinin
Rotasyon 1 ve Rotasyon 2 icin anlaml olmadigi sonucuna ulagiimaktadir.

4.4. Ogrenci geribildirimlerine gére klinik 6grenme iklimi nasildir?
Klinik Stajlara gobre sorulara verilen cevaplarin yuzde dagilmi Tablo
4.8'degOsterilmigtir.

Tablo 4.8. Klinik stajlara gére sorulara verilen cevaplarin ylizde dagilimi

Soru 1l Soru2 Soru 3 Soru 4
Yogun Bakim Uniteleri 41,6 6,5 13,0 24,7
Dahili Bilimler 26,0 5,2 24,7 11,7
Cerrahi Bilimler 23,4 0,0 49,4 2,6
Acil Tip 9,1 15,6 9,1 24,7

Halk Saghg 0,0 71,4 3,9 35,1
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Yukarida yer alan ve genel degerlendirme sonuglarini gosteren tablo ve
ayrintili agiklamalari her bir soru i¢in asagida mevcuttur.

Soru 1: Bu klinik stajlar icerisinde en_cok hangisinden fayda gordiintiz?
Soru 1’e verilen cevaplarin dagihmi Sekil 4.1.’de gorulmektedir. Buna
gore 77 farkh 6grencinin 32’si en gok Yogun Bakim stajindan fayda gordugunu

soylerken. Halk Saghgi stajindan hig¢ bir 6grenci en ¢ok fayda gérdigunu beyan

etmemistir.
Sorul

40

30 -~

20 -

N 2

0 t t t : :
Yogun Dahili Cerrahi Acil Tip Halk Saglig
Bakim Bilimler Bilimler
Uniteleri

Sekil 4.1. En ¢ok fayda gorulen stajlarin dagilimi

Ogrencilerin gogunlugu en ¢ok yogun bakim stajindan fayda gérdiiginu
soylerken gerekgce olarak birgok uygulamayi ve teorik bilgiyi yogun bakim
kliniginde pekistirme imkani bulduklarini, uygulama agisindan cesitliligin ve

kendilerine sunulan firsatlarin burada daha fazla oldugunu ifade etmiglerdir.

-Ogrendigimiz  hemsirelik becerilerinin  tamamini  uygulayip takip etmek
agisindan en ¢ok yogun bakim stajindan fayda gérdim.
-Yogun Bakim Unitesi hemsirelik adina bitiin égrendiklerimi uygulamaya

koyabildigim bir ortam.
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-Yogun Bakimlarda hastalarin ¢gogunda birden ¢ok hastalik var ve hastaya
birden ¢ok uygulama yapiliyor. Damaryolu agma, yatak banyosu, basi yarasi
pansumani, kateter degisimleri vb.

-Yogun Bakim Unitesi hemsirelik adina birgok uygulamaya sahip ve bu
uygulamalara katilmak meslek doyumumu arttirdi.

-Yogun Bakim uniteleri en kompleks ve ogretici klinikler. Hastaya butuncul

olarak yaklasiliyor ve degerlendiriliyor.

Soru 2: Bu klinik stajlar icerisinde en az hangisinden fayda gordunuz?

Soru 2’ye verilen cevaplarin dagilimi sekil 4.2."de gorulmektedir. Buna
gore 76 farkli 6grencinin 55’i en az Halk Saghdi stajindan fayda goérdiginu, 12°
si Acil Tip stajindan,5’i Yogun Bakim stajindan,4’ad Dahili Bilimler stajindan en
az fayda gordugunu belirtmistir. Cerrahi Bilimler stajindan en az fayda

gordugunu ifade eden 6grenci yoktur.

Soru 2

60

50 -~

40 -

30

20 -~

10 _ F -

0 t t ' ' '
Yogun Dahili Cerrahi Acil Tip Halk Sagligi
Bakim Bilimler Bilimler
Uniteleri

Sekil 4.2. En az faydalanilan stajlarin dagilimi

Ogrencilerin gogunlugu en az Halk Saghg stajindan fayda gérdigiini
soylerken, bu stajda hizmet verdikleri ailelerin egitim seviyesinin yliksek olmasi
nedeniyle egditime ilgi ve ihtiyacglarinin azligindan fazla doyum alamadiklarini
ifade etmekte ve 6 haftallk sdrenin bu nedenle uzun geldigini ifade

etmektedirler.



29

-Halk saghgi stajindan en az fayda gordim. Cunku halk saghgr egitimi
gercekten ihtiyaci olanlara verilmeli. Halbuki lojman bdlgesi egitim seviyesi
yuksek olan insanlarin bulundugu bir bolge. Halk saghgi egitimi kdylere verilirse

¢ok daha faydali olacagini distndyorum.

-Halk Saghg: stajinda gidilen staj yeri,nde aileler isteksizler ve istedikleri bilgilere

kendileri internetten kolayca ulasiyor.

-Halk saghgi stajinda birgok sey 6grenmeme ragmen daha ¢ok zamanimi bosa
gecirdigimi disunuyorum.

-Halk Saghgi stajinda daha az pratik hemsire becerisi uygulayabildik. Topluma
bilgi verici danisman rollerimizle yaklasimimiz hastane disinda farkli bir
yonumuzu gelistirdi ancak en az faydayi bu bélimde gérdigimuze inantyorum.
- Halk Saghg stajindan en az fayda gérdim. CunkU 6 hafta bu staj yeri igin cok

uzun, suresi kisaltiimali.

Soru 3: Bu klinik stajlar igerisinde en_cok hangisine benzer bir g¢alisma
ortaminda bulunmak istersiniz?

Soru 3’e verilen cevaplarin dagihimi Sekil 4.3."de goérilmektedir. Buna
gore 77 farkli o6grencinin 38’'i Cerrahi Bilimler stajina benzer bir g¢alisma
ortaminda, 3’0 ise Halk Saghgi staji gibi bir galisma ortaminda bulunmak

istediklerini ifade etmiglerdir.

Soru 3
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Yogun Dahili Cerrahi Acil Tip Halk Saghg:
Bakim Bilimler Bilimler
Uniteleri

Sekil 4.3. En ¢ok bulunulmak istenen galisma ortami dagilimi
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Ogrencilerin gogunlugu en gok Cerrahi Bilimler stajina benzer bir galisma
ortaminda bulunmak istediklerini sdylerken gerekge olarak ekip Uyesi olduklarini
Cerrahi Bilimler stajinda hissettiklerini, verilen bakimin birseyleri degistirdigini
gormenin motive edici oldugunu ve c¢ok yonli deneyim kazanma sansi
yasayabileceklerini dusundukleri igin Cerrahi Bilimler ortaminda bulunmak
istemislerdir.

-Cerrahi Bilimlerde gérev almak isterim. iletisimim igin,ekip ici uyum igin, pek
cok gesitte bakim verme olananagi bulabilecegim igin isterim.

-Cerrahi Bilimler oOzellikle Kadin Hastaliklari ve Dogum Kilinigi bana goére
hemsirelikte en cok doyuma ulasilan klinik.

-Gogus cerrahisi 6zelinde Cerrahi Bilimler Klinikleri meslegim boyunca bir kere
de olsa bulunmak istedigim yerdir. Clinku ekibi mukemmeldi, isbirligi, saygi,
meslek sevgisivardi ve basariliydilar.

-Cerrahi Bilimler Kliniginde bulunmak isterim. CUnkl hasta-hemsire —doktor
isbirligi guzeldi.

-Cerrahi  Bilimlerde ekip anlayisinin  ¢ok fazla hakim oldugunu

gordum.hemesirelik rollerinin ve becerilerin en aktif oldugu kliniklerdi.

Soru 4: Bu Klinik stajlar icerisinde en_az hangisine benzer bir c¢alisma
ortaminda bulunmak istersiniz?

Soru 4’e verilen cevaplarin dagihmi sekil 4.4.’de gorulmektedir. Buna
gore 76 farkh 6grencinin 27’si en az Halk Sagligi staji gibi bir ortamda bulunmak
istedigini soylerken, sadece 2’si ise en az Cerrahi Bilimler gibi bir ¢alisma

ortaminda bulunmak istediklerini ifade etmisgtir.
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Soru 4
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Yogun Dahili Cerrahi Acil Tip Halk Saghgi
Bakim Bilimler Bilimler
Uniteleri

Sekil 4.4. En az bulunulmak istenen ¢alisma ortami dagilimi

Ogrencilerin ¢codunlugu en az Halk Sagligi stajina benzer bir galisma
ortaminda bulunmak istediklerini sOylerken gerekce olarak, bu stajda yaptiklari
somut bir uygulamanin olamamasi nedeniyle fazla doyum alamadiklarini ancak
saglik konusunda bilgisiz ve kendilerine ihtiya¢ duyuldugunu hissettikleri kdy
gibi bir ortamda staj yapsalardi bu dusuncelerinin degisebilecegini ifade
etmiglerdir. Ogrencilerin %19’ar oranda galismak istemedikleri Yogun Bakim ve
Acil Tip igin ise gerekgeleri; ¢ok fazla stresli ve psikolojilerini zorlayan alanlar

olmalari seklinde ifade edilmistir.

-Halk Sagligi stajinda dispanserde goérev yaptim. Gozlemledigim kadariyla
hemsirelere pek bir calisma imkani sunulmuyordu. Kendimi dispanserde
gelistirebilecegimi dusunmedigim icin en az burada calismak isterim.

-En az Halk saghdi calisma ortaminda bulunmak isterim. Cunki egitim
vermekten ¢ok birebir hasta bakimina kendimi daha yatkin hissediyorum.
-Yogun Bakimda hastalarin taburcu oldugunu hi¢ géremiyorduk. Is doyumu
alamadigim i¢in en az Yogun Bakimda bulunmak isterim.

-Acil Tip ne kadar ¢ok sevsem de ¢ok fazla stresli oldugu igin ve ekip Uyeleri
arasi ilsetisimin zayif oldugunu distiindigum igin orada galismak istemem.
-Dahili  Bilimlerde Onkoloji kliniginde c¢aligsirken psikolojik olarak ¢ok

etkilendim.Bu nedenle en az Onkoloji Kliniginde ¢alismak isterim.
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Soru 5: Klinik stajlar sirasinda egitiminiz agisindan sizde iz birakan bir aninizi

kisaca anlatiniz.

Soru 5 ‘e verilen cevaplar birka¢ kategoride toplanabilir. Bunlardan
birincisi 6grencilerin verdikleri bakimdan dolayr gordukleri takdirin verdigi
mutluluk hissine ait anilar, ikincisi acil durumlarda yaptiklari ile hastanin hayatini
kurtariglarinin verdigi haz hissine ait anilar, dguncusu agir ve dlmek uUzere olan
hastalara ve vyakinlarina ait duygu yukli anilar, dorduncustu saglik

mensuplarinin yanhs yaklagimlarindan gikarilan derslere ait anilardir.

1-Ogrencilerin verdikleri bakimdan dolayi gordiikleri takdirin verdigi mutluluk

hissine ait anilar:

-Hastalara ve ailelere aciklama yaptigimda ‘Guler yuzunle, sempatinle, bilginle
sen gergekten bir hemgiresin’ demeleri benim igin en dnemli sey olmustur.
-Psikiyatride glinaydin toplantisi yapiyorduk. Basta ¢ok fazla hasta toplantilara
katiimadi. ilerleyen giinlerde toplantiya katilan hasta sayimiz artti.Bir toplantida
hastanin biri bize gok tesekkr etti ve ‘lyi ki varsiniz, simdi daha iyiyiz." dedi ve
diger hastalar da o hastaya katildi. ise yaradigini hissetmek harika bir duygu.
-Acil stajinda panik atak geciren bir kadinin sadece elini tuttugumda
rahatladigini gordum. Higbir uygulama, tedavi yapmamama ragmen bir insana
dokunmakla rahatlamasi beni etkiledi.

-Acil Tip stajinda ‘Bana sormak istediginiz bir sey var mi?‘ sorusunu sormam
nedeniyle bir hastanin duygulanip bana ¢ok tesekkir etmesi ve bdyle sordugum
icin cok mutlu oldugunu ifade etmesi beni ¢ok etkiledi. Bunun hastalar i¢in ¢ok
onemli oldugunu ogrendim. Karsilastigim hastalarin ¢oguna bu soruyu

soracagim.

2-Acil durumlarda vyaptiklari ile hastanin hayatini kurtarislarinin verdigi haz

hissine ait anilar:

-Gogus Cerrahisi stajinda hastanin vital durumunun kétulestigini fark edip ekibi
uyararak ne kadar 6énemli bir konumumuz oldugunun farkina vardim. Hastayi

kuguk bir dikkatimle kurtarmigtim. Hayat bazi zamanlarda elimizde olabiliyor.
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-Dahiliye Yogun Bakim stajinda ventilatorden ekstibe olan hastayi farkedip
hemsgirelere haber vermistim.

-Beyin Cerrahisi Kliniginde bilingsiz yatan bir hastamin yaklasik 1,5 ay sonra
klinikten yurtyerek ¢cikmasi bende iz birakan bir animdir.

-Kadin hastaliklari ve Dogum Kiliniginde her dogumda yasadigim mucizevilik

hicbir ani ile kiyaslanamaz.

3-Adir ve 0lmek Uzere olan hastalara ve yakinlarina ait duygu yuklu anilar:

-Yogun Bakim unitesinde bilingsiz hastalara yakinlarinin telefonu uzatarak
evdeki yakinlarinin konugmalari beni ¢ok etkiledi.

-Yogun Bakim stajim esnasinda ziyaretgi saatinde bir hastanin babasi gelmis,
hastaya bir albimden fotograflar gdsteriyordu. Biraz yaklastigimda fotograflarin
hastanin kugukluk foitolari, evlilik ve gocuklarinin fotolari oldugunu anladim. Biz
hastay! hipoksik olarak degerlendirip, onunla neredeyse hi¢ konusmazken o
vicudu degisik sekillerde olsa da alblime bakip agliyordu. O gin meslegime bir
kez daha saygl duydum.

- Onkoloji Kliniginde stajdayken terminal donemde olan bir hasta aniden ex
oldu. Doktor, hemsire ve ben odaya gittik. Sonrasinda aileyi sakinlestirmek ve
onlara 6lum haberi verirken yagsadigim duygular ¢ok farkliydi.

-Dahiliye Yogun Bakimdan hipoksik bir ¢ocugun ailesiyle gorugsmus, saglikli
oldugu zamanki videolarini izlemigtik. Ertesi gun staja gittigimde onun oldugunu
ogrenmistim. Yasam ile olum arasindaki ince g¢izgiyi gormus olmak beni ¢ok
duygulandirmigti.

-Van depreminden gelen 20 yasinda bir gencin kol ve bacaklarina fasiyotomi
acilmisti. Anatomi laboratuvarindaki kadavralari andiran bir gértinta vardi. Fakat
¢ocuk haline sukrediyordu ve bizim dustigumuiz dehsetten ¢ok uzak bir sekilde
durumu kabullenmigti. Empati kurdugumda c¢ocugun cesaretinin  bende

olmadigini farkettim ve hayranlikla onun kabullenisini izledim.

4-Saglik mensuplarinin yanlis yaklasimlarindan cikarilan derslere ait anilar:

-Bir hemsire ablanin yanhs uygulama yapmasi beni ¢cok etkiledi. im. Enjeksiyon

uygulamasini bir gocuga yanlis yapti. Ailenin tepkisi beni ¢ok tzdu.
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-Dahiliye stajinda xanax verdigim bir hastaya ait notu deftere kaydetmedim.
Sonra ilag sayisinda eksik ¢ikinca kendimi suglu hissedip olayi anlattim.
-Onkoloji Kliniginde bir hastaya agrisindan dolayi analjezi uygulanacakti. Doktor
hastaya hi¢ aci olmayacagini soyledi. Hasta da guvendi. Ancak uygulama
sirasinda ¢ok fazla agrisi oldu. Burada hastaya dogruyu sdylemenin dnemini,
hastanin yaninda olmanin ona verdigi glveni hissettim, 6grendim.

- Klinikte 2 kidemli hemsire abla daha kimin kidemli oldugunu ayirt etmeden
hastanin birine insulin uygulamami istediler. Bense yuz kere sordum. En
kidemlisi daha yapmadin mi git yap dedi. Ben de yaptim. Uyguladigimi da
kaydettim. Ogle arasina yemege gittim. Geldigimde bitin hemsireler sana
yapma dedigimiz halde neden yaptin diye bagirdilar. Bana yap diyen hemsire
abla da bu sefer yapma demistim diye cikisti. Halbuki yanimda 2 astsubay
arkadas sahit vardi. Daha sonra ablanin yanina gittigimde, abla niye bdyle
yaptin dedigimde ‘Bu hatayl kidemli yaparsa sorun olur ama intdérn yaparsa
affedilir, bu ylzden senin Ustlne biraktim’ dedi. Cok Gzuldim. Cok glzel anim

var fakat sevkimi kiran bu aniyi anlatmak istedim.
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5. TARTISMA

5.1. Hemsirelik Yiiksekokulu ogrencilerinin klinik 6grenme iklimine ait

algilari

Yaptigimiz galismada GATA Hemsirelik Yuksekokulunda 4. Sinifta staj
yapan ogrencilerin klinik 6grenme iklimi algisi ortalama puani Yogun Bakim staj
grubunda 1. Rotasyon igin 149,25, 2. Rotasyon i¢in 147,93, Dahili Bilimler staj
grubunda 1. Rotasyon igin 153,94, 2. Rotasyon i¢in 153,94, Cerrahi Bilimler staj
grubundal. Rotasyon igin 160,23, 2. Rotasyon igin 147,50, Acil Tip staj
grubunda 1. Rotasyon icin 150,64, 2. Rotasyon igin 151,41, Halk Saghdi staj
grubunda 1. Rotasyon i¢in 153,05, 2. Rotasyon i¢in 150,41 olarak bulunmustur.
Buna gore calismamizda Hemgirelik YUksekokulu 4. sinif stajyer 6grencilerinin
klinik 6grenme iklimine iliskin algilari degerlendirildiginde 1. Ve 2. Rotasyonda
Yogun Bakim staj grubunda, 2. Rotasyonda Genel Cerrahi staj grubunda, 1. ve
2. Rotasyonda Acil Tip staj grubunda, 2. Rotasyonda Halk Saghgi staj grubunda
“olumlu ancak geligtiriimesi gereken 6grenme iklimi’, 1. ve 2. Rotasyonda Dahili
Bilimler staj grubunda. 1. Rotasyonda Cerrahi Bilimler staj grubunda, 1.
Rotasyonda Halk Saghg staj grubunda “tamamen olumlu 6grenme iklimi’nin
oldugu bulunmustur.

Calismamizda ortalamaya gore en olumlu 6grenme iklimi algisi olan staj
grubu 1. Rotasyonda Cerrahi Bilimler 2. Rotasyonda Dahili Bilimler staj grubu,
en az olumlu staj grubu ise 1. Rotasyonda Yogun Bakim, 2. Rotasyonda Yogun
Bakim ve Cerrahi Bilimler staj grubudur. Yapilan istatistiksel analizde 1. Ve 2.
Rotasyonda gruplarin olgek puanlari arasinda anlamh bir farklihk olmadigi
gOrulmustar.

Klinik 6grenme iklimi algisini olgen degisik Olgeklerle yapilan
degerlendirmelerde farkli sonuclar c¢ikmistir. Yapilan arastirmalarda bu
galismada kullanilan ‘Klinik Ogrenme Iklimi Algisi Olgegi’ disinda, Klinik
Ogrenme iklimi Olgegi (CLE), Klinik Ogrenme iklimi Envanteri (CLEI), Dundee
Hazir Egitim iklimi Olgegi (DREEM), Mezuniyet Sonrasi Hastane Egitim iklimi
Olgegi (PHEEM), Tip Egitimi iklimi Olgegi (MEEM), klinik 6grenme ortami

egitmen degerlendirmesi dlgegi kullaniimistir.
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Bu galismada kullanilan Klinik Ogrenme iklimi Olgegi, Ege Universitesi
Tip Fakultesi 6grencilerinin klinik 6grenme iklimi algisini arastiran Yilmaz'in
calismasi disinda kullaniimamigtir. Yilmaz'in g¢alismasi tip fakuiltesi 6grencileri
Uzerinde yapilmis olup, bizim ¢alismamiz hemsirelik 6grencileri Uzerinde bu
Olcegi kullanarak yapilan ilk galismadir. Yilmaz'in ¢galismasinda degisik stajlara
devam eden 4. ve 6. sinif tip 6grencilerinin klinik 6grenme iklimine iliskin algi
puan ortalamalarinin en dusik Genel Cerrahi Anabilim Dali tarafindan verilen
klinikte egitime iliskin oldugu bulunmustur (50). Bu sonu¢ Van Der Hem-
Stookros ve arkadasglarinin g¢alismasi ile benzerlik gostermistir. Vrije
Universitesinde yapilan bu calismada 4 yillik temel tip egitimini almis olan
ogrencilere klinik donemde aldiklari 10 haftalik Genel Cerrahi staji sonrasinda
bu egitime iliskin 6grenme iklimi algilarini belirlemek Uzere 116 maddeden
olusan bir Olgcek uygulanmistir. Arastirmanin bulgulari; 6grencilerin Genel
Cerrahi stajina iligkin klinik 6grenme iklimi algilarinin olumsuz oldugunu
gostermektedir (51). Yilmaz'in c¢alismasi ve Van Der Hem-Stookros ve
arkadaslarinin calismasi tip fakiltesi 6grencileri Uzerinde, bu calisma ise
hemsirelik yUksekokulu o6grencileri Uzerinde yapilmis olmakla birlikte bu
calismada Genel Cerrahi stajina kargl 1. Rotasyonda ¢ok olumlu 2. Rotasyonda
ise olumlu ancak geligtiriimesi gereken klinik 6grenme iklimi algisi bulunmustur.

Dunn ve arkadaslarinin c¢alismasinda, o6grencilerin klinik 6grenme
iklimine olan algilarini karakterize etmek icin karma metotlar kullaniimistir.
Orneklem grubu hemsgirelik egitimlerinin 2. veya 3. sinifinda olan 229 lisans
ogrencisinden olusmustur. CLE 0lgeginin bes alt 6lgedi, personel-6grenci
iligkileri, hemsire-ydnetici baghligi, hasta iliskileri, égrenci memnuniyeti ve
hiyerarsi-aligkanhklar olup ogrencilerle yapilan gorusmeler sonucunda elde
edilen nitel veriler ile desteklenmigtir. Klinik 6grenme ikliminin katihmcilarinin
kisilerarasi iligkileri, olumlu 6grenme ikliminin olusturulmasinda buylk 6nem
tasimistir (42). Bizim calismamizda staj gruplarina goére, klinik ortam, duygusal
iklim ve motivasyon alt boyutlari élgcek puanlari arasinda fark yoktur.

Chan o6grencilerin klinik egitimdeki 6grenme ciktilari ile klinik 6grenme
iklimi algilar arasindaki baglantiy1 arastirmistir. CLEI isimli dl¢gek kullanilarak

veri toplanmigtir. Orneklem grubu Gliney Avusturalya’daki 14 Metropolitan
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Hastanesinde klinik egitimlerini yapan 108 ikinci sinif hemgirelik 6grencisinden
olusmaktadir. Klinik egitimlerinin c¢iktilarini olumlu bulan 6grencilerin, gorev
yonelimi Olgegine buyuk beklenti yuklediginin gorulmesi ilgi gekici bir bulgudur.
Calisma ayni zamanda, 6grencilerin “gergcek” klinik 6grenme iklimlerinin, tercih
edilen 6grenme iklimleri ile buydk farkhliklar tagidigini da gostermektedir (52).
Bu caligmada tercih edilen iklim icin ayri bir sorgulama yapilmamakla birlikte
Acil tip ve Yogun Bakim Kkliniklerinde olumlu ancak gelistiriimesi gereken
ogrenme iklimi algisi, diger kliniklerde ise tamamen olumlu 6grenme iklimi algisi
bulunmustur.

Chan ve Ip Hong Kong’daki hemsirelik 6grencilerinin klinik egitimleri icin
algiladiklari 6grenme iklimini arastirmiglardir. Tarama modelinde olan bu
arastirmada veriler 243 o6grencinin bu konuya iligkin beklenti ve algilarinin
kargilastinldigr  iki CLEI ile toplanmistir. Arastirmanin bulgularina gore;
ogrencilerin beklentisi ile mevcut algilari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunmaktadir. Ogrencilerin beklenti puanlari algi puanlarindan daha
yuksektir. Bu calisma, klinik uygulamalarda ¢ok buylk oneme sahip olacak
destekleyici klinik 6grenme ikliminin gerekliligini ortaya koymaktadir (39).
Calismamizda tim kliniklerde olumlu ve ¢ok olumlu klinik 6grenme iklimi algisi
saptanmasi gercek ile ideal arasinda buyuk fark olmayacagini
disundirmektedir. Calismamizda kullandigimiz klinik 6grenme iklimi algisi
Olgeginin klinik ortam boyutu ortalamasi tamamen olumlu iken, duygusal iklim
ve motivasyon boyutu ortalamasi olumlu ancak gelistirimesi gereken ozellikte
citkmigtir. Bu da bize duygusal iklim ve motivasyon igin hala yapilacak
duzenlemeler oldugunu dugundurmustur.

Perli ve arkadaslari Chan’in CLEI isimli dlgegini kullanilarak italyan
hemsirelik 6grencilerinin klinik 6grenme iklimlerine karsi olan algilari konusunda
arastirma yapmislardir. CLEI italyanca’ya cevrilmis ve Trento Hastanesindeki
hemsirelik programinin Ug¢ ayri seviyesine klinik yerlegtirmelerden sonra
uygulanmigtir. Genel olarak o6grenciler klinik 6grenme iklimlerini iyi olarak
nitelendirmis olup Ugunct sinif &grencileri  yatakli servislerde yapilan
aktivitelerden %94, ikinci sinif 6grencileri ise %88 memnuniyet duymuslar, tim

ogrenciler (%99) pratik is deneyiminin faydali oldugu ve zaman kaybi olmadigi
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konusunda hem fikir olmuslardir (41). Bu c¢alismada, Italyan hemsirelik
ogrencilerinin bizim ¢aligmamizda oldugu gibi klinik 6grenme iklimine karsi
pozitif algi igerisinde oldugu gérulmektedir.

Brown ve arkadaslari yaptiklari ¢alismalarinda Monash Universitesinde
paramedik, ebelik, radyoloji, tibbi goruntlileme, is terapisi, eczacilik, beslenme
ve diyet, fizyoterapi, sosyal hizmet, saglik egitim programlarindaki lisans
ogrencilerinin gergek klinik 6grenme iklimlerini, onlarin olmasini arzuladiklari
klinik 6grenme iklimleri ile karsilastirmiglardir. CLEI kullanarak dallarinda tim
siniflardan 548 lisans 6grencisinden %55 cevap verme orani ile veri elde
edilmistir Ogrencilerin memnuniyeti, CLEI tarafindan 6lglilen 5 o&zellik ile
yakindan iligkili bulunmustur: Bunlar kisisellestirme, o6grenci katilimi, gorev
yonelimi, yenilik ve bireysellestirmedir (40). Bizim ¢alismamizda kullandigimiz
Olgegin 3 alt boyutu; klinik ortam, duygusal iklim ve motivasyon olup her bir alt
boyut icin de stajlar arasinda fark bulunmamakla birlikte bu ¢alismada da Chan
ve ip’in galismasinda oldugu gibi dgrencilerin gercek klinik 6grenme iklimi ile
ideal Kklinik 6grenme iklimleri arasinda carpici farkliliklar bulunmustur. Bu
calisma, etkili iki yonla iletisime dnem veren destekleyici klinik 6grenme ikliminin
onemini ortaya koymaktadir.

Varma ve arkadaslarinin yaptigi calismada ise ingiltere’de 8 farkli Kadin
Hastaliklari ve Dodum kliniginde staj goren 206 tip faklltesi son sinif tip
o6grencisinin 6grenme iklimi algilar1 ve klinikler arasinda bir fark olup olmadigi
arastiniimigtir. Ogrencilere 50 maddeden olusan ve dgrencilerin 6grenme algisi,
ogrencilerin egitici algisi, 6grencilerin akademik algilari, 6grencilerin iklim
algilari, ogrencilerin sosyal algilarn alt boyutlarindan olusan DREEM olgegi
uygulanmistir (53). Sonug¢ olarak bizim c¢alismamizda oldudu gibi Klinikler
arasinda anlamli bir fark bulunmamigtir.

Demiréren ve arkadaslarinin Ankara Universitesinden yapmis olduklari
calismada arastirmacilar DREEM 0lgeginin Turkge versiyonunu kullanarak
egitim programinin ana yapisini olusturan 6grenme ikliminin gugli ve zayif
yonlerini incelemislerdir. Arastirmanin 6rneklemini Ankara Universitesi Tip
Fakiltesi 1, 3. ve 5. sinif 553 dgrenci olusturmaktadir. Ogrenme iklimine iliskin

en olumlu alginin 3. sinif 6égrencilerinde, en olumsuz alginin ise 5. sinif
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ogrencilerinde oldugu saptanmigtir (54). Bizim ¢alismamizda ortalamaya gore
en olumlu 6grenme iklimi algisi olan staj grubu 1. Rotasyonda Cerrahi Bilimler
2. Rotasyonda Dahili Bilimler staj grubu, en az olumlu staj grubu ise 1.
Rotasyonda Yogun Bakim 2. Rotasyonda Yogun Bakim ve Cerrahi Bilimler staj
grubudur.

Boor ve arkadaslar yaptigi calismada Hollanda’da 6grenim goren tip
ogrencilerinin klinik 6grenme iklimi algilari ve bu algilar etkileyen faktorleri
arastirmiglardir. Arastirmada veriler PHEEM 0Olgegi ve vyari yapilandiriimig
goriusme formuyla toplanmigtir. 12 farkli hastanenin Kadin Hastaliklar ve
Dogum Kliniginden bu olgekle toplanan verilerin analizi yapildiktan sonra en
yuksek ve en dusuk puan alan 14 o6grenci ile gorugsme yapilmigtir. Arastirmanin
bulgularina gore; klinikler arasinda dlgek puanlari farkli ¢ikmigstir. Gorisme
sonucunda her klinik ve 6grencinin karakteristiklerinin klinik 6grenme iklimini
etkiledigi saptanmigtir. Klinikler icin; “gecgerlik”, "stajin dizenlenmesi”, “kisisel
gelisime odaklanma” en 6nemli temalar iken; o&grenciler igin “ilk girisim”,
“‘6grenme ve gelismenin devami”, “stajin yoruculugu” ana temalar olarak
saptanmigtir.  Klinik 6grenme iklimi klinige ve katilimcilara goére farkhhk
gostermektedir (55). Bizim calismamizda 6grencilerle gorusuldugu klinik stajlar
sirasinda egitimleri agisindan iz birakan anilar birka¢ kategoride toplanmis olup
birincisi ogrencilerin verdikleri bakimdan dolayr gordukleri takdirin verdigi
mutluluk hissine ait anilar, ikincisi acil durumlarda yaptiklari ile hastanin hayatini
kurtariglarinin verdigi haz hissine ait anilar, Gguncisu agir ve 6lmek tUzere olan
hastalara ve yakinlarina ait duygu yukla anilar, doérdincisu saglik

mensuplarinin yanlis yaklasimlarindan ¢ikarilan derslere ait anilardir.

5.2. Hemsirelik yuksek okulu ogrencilerinin klinik 6grenme iklimine ait

algilan ile akademik basarilar arasindaki iligki

Yaptigimiz calismada klinik 6grenme iklimi algi puanlari ile staj akademik
basari notlari arasindaki iliski incelendiginde aralarinda anlamli bir iligki
olmadigi sonucuna ulagilmaktadir.

Pimparyon ve arkadaslarinin yaptigi calismada, 6grencilerin 6grenmeye,

ogrenim cevresine kargi algilari ve onlarin akademik basarilari ile olan iligkisi
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incelenmigtir. “Approaches to Studying Questionnarire (s-ASQ) (Calismaya
yaklasim Ol¢egi) ve MEEM Olgeklerinin kisa versiyonlari, metropolitan Bangkok
Hemsirelik Okulunun 256 Taylandh hemsgirelik &gdrencisine uygulanmigtir.
Ogrencilerin 6grenim skorlari, 6grenme cevresine olan algilarinin skorlari ve
akademik basari Olgeklerinin arasinda iliskinin skorlari ortalama puanlama
kullanilarak incelenmistir. 2 6grenme yaklasimi boyutu, 5 6drenme c¢evresi
boyutu, ve diger 2 Olgekten gelen maddeler akademik basar ile
karsilastirilmistir. Bu Taylandli hemsirelik 6grencilerinin tekrar uretici egilime
olan yaklagimlari (yluzeysel 6drenme ve mufredata bagimlilik, basarisizlik
korkusu) anlam yaratmaya egilimden (derinlemesine ve anlaml 6grenme, fikir
yaratma ve yeni konulara girisme hevesi) daha fazla skor almistir. Hemsirelik
Ogrencileri ayrica 6grenme iklimlerinin  yeterince basarili  oldugunu
dusunmektedirler. Bu c¢alismadan g¢ikan sonu¢ o6grenme iklimini olumlu
bulanlarin anlam yaratma yonelimli 6grenme yaklasimina sahip olduklari, tekrar
uretici 6grenme yaklasimina sahip ogrencilerin 6grenme iklimini de olumsuz
degerlendirdikleri ve ortalama puan baglaminda degerlendirildiginde
basarilarinin da daha disik oldugudur. Ogrenim cevresinde yliksek puan
gOsteren ogrenciler istenen 6grenim yaklasimlarinda daha ylksek puan
almiglardir ve 6grenme cgevresinde daha az puan alan meslektaslarina gore
daha yiiksek ortalama puan almiglardir. iki 6lcegin boyutlari ile akademik basari
arasinda istatistiksel olarak énemli ama dusuk iligski gosterilmistir. Bu sonuglar,
bu iki 6lgedin 6grenim c¢ikarimlarinin arttirilmasinda tanisal Olgekler olarak
kullanilmasinin  ¢ok  kullanigsh  oldugunu dugundurmustir (56). Bizim
calismamizda ise 1. Ve 2. Rotasyonda klinik 6grenme iklimi dlgedinin 3 ayri
boyutu ve geneli ile stajlarin basari puanlari arasinda anlamli iligki
bulunamamistir. Bu sonug stajlar arasinda klinik 6grenme ikliminin olumlu ve
¢ok olumlu olusu yani genel olarak standart bir iklim mevcudiyetiyle
aciklanabilir.

Dante ve arkadaslarinin 2 italyan (niversitesini iceren kapsamli
calismasi, secilmis degiskenlerin her birinin etkilerini ve klinik 6grenme ikliminin
kalitesinin akademik basari Uzerine olan etkisini belgelemektedir. Bu ¢alismada

Klinik 6grenme iklimi ile iligkili olan faktorler; egitici ile olan iligkinin kalitesi,
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seviyesi ile hemsgirelik dokiumantasyonunun agik olmasi olarak bulunmustur
(57). Bizim galismamizda aldigimiz geri bildirimlere gore ise ogrencilerin
%41,5’i en ¢ok yogun bakim stajindan fayda gérduguni sdylerken %26’s1 Dahili
Bilimler stajindan, %23’G Cerrahi Bilimler stajindan, %0.1’i Acil Tip stajindan en
cok fayda gérdiigini ifade etmektedir. Ogrencilerin %25’er oranda calismak
istemedikleri Yogun Bakim ve Acil Tip igin ise gerekgeleri; ¢cok fazla stresli ve
psikolojilerini zorlayan alanlar olmalar seklinde ifade edilmistir. Ogrencilerin
%50’si en ¢ok Cerrahi Bilimler stajina benzer bir calisma ortaminda bulunmak
istediklerini sOylerken gerekge olarak Cerrahi stajinda ekip Uyesi olduklarini
hissettiklerini, verilen bakimin birgeyleri degistirdigini goérmenin guduleyici
oldugunu ve c¢ok yonli deneyim kazanma sansi yasayabileceklerini
dusunduikleri icin  Cerrahi Bilimler ortaminda bulunmak istemiglerdir.
Ogrencilerin %35’i en az Halk Sagligi stajina benzer bir ¢alisma ortaminda
bulunmak istediklerini sdylerken gerekge olarak, bu stajda yaptiklari somut bir
uygulamanin olamamasi nedeniyle fazla doyum alamadiklarini ancak saglik
konusunda bilgisiz ve kendilerine ihtiya¢ duyuldugunu hissettikleri kdy gibi bir
ortamda staj yapsalardi bu dusuncelerinin degisebilecegini ifade etmiglerdir.
Hicbir 6grenci Halk Sagligi stajini en ¢ok fayda gordigu staj olarak beyan
etmemis olup, 6grencilerin %72’si en az Halk Saghgi stajindan yarar gérdugunu
soylerken, bu stajda hizmet verdikleri ailelerin egitim seviyesinin yuksek olmasi
nedeniyle egitime ilgi ve ihtiyacglarinin azligindan fazla doyum alamadiklarini ve
6 haftalik strenin bu nedenle uzun geldigini ifade etmektedirler.

D’Souza ve arkadaslari ise calismalarinda, Umman’daki hemsirelik
ogrencilerinin  klinik 6grenme ortamina karsi olan memnuniyetlerini
degerlendirirken CLESTEI kullaniimistir. Klinik 6grenme iklimi alt boyutlarina
karsi olan memnuniyet hayli belirgindir ve toplam klinik 6grenme ortami ile
pozitif bir iligki gostermektedir. Modeldeki memnuniyetin Klinik 6grenme ortami
ile olan toplam varyasyonunun %35’ liderlik tarzi, klinik hemgire sadakati ve
hasta iligkileriile ilgili bulunmusg,yas arttikga, basari notu ve Klinik derslerin
bitiriimesi o6grencilerin klinik 6grenme ortamindaki memnuniyetinde 6nemli
etkilere sahip gorulmustur.Calismanin yorumlanmasinda hemsirelik egitmenleri,

Ogrencileri ve c¢evresel faktorleri bir araya getirerekklinik 6grenmeyi
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dogaclayabilir sonucuna varilmig ve boylece klinik 6grenme gevresi 6grencilerin
ogrenimi ile butunlesik olup 6grenim deneyimleri i¢in degerli olabilir yorumu
yapilmistir (58). Bu c¢alismada egditmenlere yodnelik Olgek sonuglari, bizim
calismamizda ise oOgrencilere yonelik o6grenme iklimi algi sonuclari
kullaniimistir.

Sheehan ve arkadaslari stajyerlerin klinik rotasyonlara daha aktif olarak
katiimalarini tesvik edecek faktorleri ve klinikte editimin daha etkili hale nasil
gelebilecegini arastirmiglardir. Yeni Zelanda da bir hastanede 6grenim gdren
Tip Fakultesi klinik donem o6grencileriyle 2002-2003 yillari arasinda yapilan bu
nitel ¢alismada oOgrencilere U¢ safhada klinikte egditime iligkin gorusleri
sorulmustur. Arastirmanin 1. safhasinda 5 intérn ile son klinik egitim deneyimleri
hakkinda goérusulmus, 2. safhada 12 intérn ile odak grup gérismesi yapiimis,
son safhada ise klinik egiticilerle gorisme yapilarak bir model geligtiriimigtir.
Aragtirmanin bulgularina goére etkili bir klinik egitim iki anahtar nokta Gzerinde
odaklanmaktadir: bunlardan ilki hasta bakimi gorevleri, ikincisi ise klinik ekip ile
iyi iligkilerin ve uyumun olmasi yani olumlu klinik 6grenme ikliminin varhgidir.
Olumlu 6grenme ikliminin 6nundeki engel; edgiticilerin ¢cok yodun olmasi ve
ogrencilerle yeterince ilgilenememesi, ayrica dgrenci gruplarinin sayica fazla
olmasidir. Sonug olarak, gelistirilecek modelde, tium bu faktorlerin uyum iginde
olmasinin hem etkin paylasim hem de etkin 6grenmeyi guglendirecegi
belirtiimistir (59). Bizim c¢alismamizda da o6grenciler ekip Uyesi olmanin
memnuniyetinden bahsetmiglerdir.

Dolmans ve arkadaslari ise tip 6grencilerinin 6grenmelerini olumsuz
etkileyebilecek klinik 6grenme iklimi faktorlerini édrencilerin perspektifinden
belirlemeyi amaclamiglardir. Bunun icin Maastricht Universitesi Tip Fakdltesi
klinik donem ogrencilerine sureleri 3 ila 12 hafta arasinda degisen Genel
Cerrahi, Kadin Hastaliklari ve Dodum, I¢ Hastaliklari, Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari, G6z Hastaliklari, Noroloji, Kulak Burun Bogaz Hastaliklarn ve
Dermatoloji stajlari sonunda Kklinik egiticiler, hasta ile iletisim, stajin
organizasyonu, 6grenme etkinligi, 6grenme iklimi ile ilgili kapali ug¢lu sorular ve
stajin olumsuz ydnleri ile ilgili agik uclu sorular sorulmustur. Ogrencilerden

stajlardaki klinik egitimin zayifigi ve bu zayifligin ¢6zUmu ile ilgili 6neriler
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istenmistir. Sonugta 6grenciler icin klinik egitimi en olumsuz etkileyen faktorlerin
hastayl bagimsiz olarak muayene etme firsatinin olmamasi ve klinik egiticinin
yeterince vakit ayirmamasi oldugu saptanmistir. Agik uglu sorularda ise gézlem
yapamamak, yetersiz geribildirim, c¢alisanlarin ogrencilere karsi olumsuz
tutumu, stajdaki 6grenci sayisinin fazlaligi, egitim oturumlarinin kisa olmasi ve
yetersiz organizasyon stajin zayifliklari olarak belirtiimigtir. Arastirmanin
sonucuna gore klinikte etkili bir egitim igin klinikk o6grenme ikliminin
gelistiriimesinin gerekli oldugu ortaya ¢cikmistir (60).Bizim ¢alismamizda daHalk
Saghg! stajinda egitime ilgi ve ihtiyacazligi, staj suresinin uzun geldigi ifade

edilmistir.
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6. SONUG VE ONERILER

6.1. Sonuglar

Arastirmadan elde edilen bulgulara dayanarak su sonugclara variimigtir:

1.

Hemsgirelik Yuksekokulu 4. sinif stajyer ogrencilerinin klinik 6grenme
iklimine iligkin algilari degerlendirildiginde Yogun Bakim staj grubunda 1. Ve
2. Rotasyonda Genel Cerrahi staj grubunda 2. Rotasyonda Acil Tip staj
grubunda 1. ve 2. Rotasyonda Halk Saghgi staj grubunda 2. Rotasyonda
“olumlu ancak gelistiriimesi gereken 6grenme iklimi’, Dahili Bilimler staj
grubunda 1. ve 2. Rotasyonda. Cerrahi Bilimler staj grubunda 1.
Rotasyonda, Halk Sagli§i staj grubunda 1. Rotasyonda ise “tamamen
olumlu 6grenme iklimi’nin oldugu bulunmustur.

Hemsgirelik YuUksekokulu 4. sinif stajyer o6grencilerinin klinik 6grenme
iklimine iligkin algilari degerlendirildiginde klinik 6grenme algisi en yuksek
bulunan grup 1. Rotasyonda Cerrahi Bilimler 2. Rotasyonda ise Dabhili
Bilimlerdir.

Hemsgirelik YuUksekokulu 4. sinif stajyer ogrencilerinin klinik 6grenme
iklimine iligkin algilarinin staj gruplari arasinda anlamh farkhlik géstermedigi
bulunmustur.

Hemsirelik YUksekokulu 4. sinif stajyer 6grencilerinin gruplar arasi basari
puanlarinda anlaml bir farkhlik oldugu bulunmusgtur.

Hemsirelik Yuksekokulu 4. sinif stajyer o6grencilerinin  basari puani
ortalamasinin en yuksek oldugu grup 1. Rotasyonda Acil Tip iken 2.
Rotasyonda Dabhili Bilimlerdir.

Hemsirelik Yuksekokulu 4. sinif stajyer ogrencilerinin klinik 6grenme iklimi
algi puanlari ile staj basari notlari arasinda anlamli iligki bulunmamigtir.
Ogrencilerin cogunlugu; en ¢ok Yogun Bakim stajindan fayda gérdigini
soylerken gerekge olarak birgok uygulamayi ve teorik bilgiyi yogun bakim
kliniginde pekistirme imkani bulduklarini, uygulama agisindan cesitliligin ve
kendilerine sunulan firsatlarin burada daha fazla oldugunu, en az Halk
Saghg! Stajindan fayda gérdigina soylerken ise, bu stajda hizmet verdikleri

ailelerin egitim seviyesinin yuksek olmasi nedeniyle egitime ilgi ve
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ihtiyaclarinin azligindan fazla doyum alamadiklarini, 6 haftalik strenin bu
nedenle uzun geldigini ifade etmislerdir. Ogrencilerin gogunlugu; en ¢ok
Cerrahi Bilimler stajina benzer bir calisma ortaminda bulunmak istediklerini
soylerken gerekge olarak bu stajda ekip Uyesi olduklarini hissettiklerini,
verilen bakimin birseyleri degistirdigini gérmenin motive edici oldugunu ve
¢ok yonli deneyim kazanma sansi yasayabileceklerini dusunduklerini, en
az Halk Saghgi stajina benzer bir calisma ortaminda bulunmak istediklerini
soylerken ise gerekge olarak, bu stajda yaptiklari somut bir uygulamanin
olamamasi nedeniyle fazla doyum alamadiklarini ancak saglik konusunda
bilgisiz ve kendilerine ihtiya¢ duyuldugunu hissettikleri koy gibi bir ortamda
staj yapsalardi bu dulstncelerinin  dedisebilecegini ifade etmislerdir.
Ogrencilerin %19’'unun galismak istemedikleri Yogun Bakim ve Acil Tip
stajlari igin ise gerekgeleri ¢ok fazla stresli ve psikolojilerini zorlayan alanlar
olmalari seklinde ifade edilmistir.

Klinik stajlar sirasinda egitim agisindan 6grencilerde iz birakan anilar birkag
kategoride toplanabilir. Bunlardan birincisi ogrencilerin verdikleri bakimdan
dolayl goérdukleri takdirin verdigi mutluluk hissine ait anilar, ikincisi acil
durumlarda yaptiklari ile hastanin hayatini kurtariglarinin verdigi haz hissine
ait anilar, tguncusu agir ve 6lmek Uzere olan hastalara ve yakinlarina ait
duygu yUkli anilar, doérduncisu ise saghk mensuplarinin yanls

yaklagimlarindan ¢ikarilan derslere ait anilardir.

6.2. Oneriler

Bu sonuclarla iligkili olarak su oneriler gelistirilmigtir:

1.

Arastirmanin bulgularina gore “olumlu ancak gelistiriimesi gereken 6grenme
iklimi” olarak nitelendirilen stajlarin ve bu stajlarda egitim veren anabilim
dallarinin 6grenme iklimleri gézden gecirilerek klinikte egitimin niteligini
artirmaya yonelik caligmalar yapilabilir.

Dahili Bilimlerde ve Cerrahi Bilimlerde verilen ve arastirmanin bulgularina
gore “tamamen olumlu égrenme iklimi” olarak nitelendirilen klinikte egitime
iliskin, nitel arastirma yontemleri kullanilarak tamamen olumlu Klinik

ogrenme ikliminin bilegenleri derinlemesine arastirilabilir.
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3. Klinik o6grenme iklimini etkileyen faktorleri ortaya c¢ikarmaya veya
aciklamaya yonelik farkh degiskenler ele alinarak, aralarindaki iligkinin

ortaya konulmasi saglanabilir.
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EK 1: Klinik Ogrenme iklimi Olgegi

Sevgili Ogrenciler,

GATA Hemsirelik Yiksekokulu IV. sinifta egitim goren 6grencilerin, klinik 6grenme iklimi algilarini belirlemek amaciyla
bu 6lgek hazirlanmistir. Olcegi yanitlamaya baslamadan énce her ciimleyi dikkatlice okuyunuz. Daha sonra her
climlenin yaninda verilen bosluklara “Hi¢ Katilmiyorum, Katilmiyorum, Kararsizim, Katihyorum, Tamamen
Katiliyorum” segeneklerinden size en uygun olanini (X) ile isaretleyiniz. Litfen hicbir ciimleyi bos birakmayiniz.
Cevaplarinizi eksiksiz ve ictenlikle vermeniz arastirmanin sonuglarini nemli 6l¢iide etkileyecektir. Olgekle toplanacak
bilgiler bilimsel amaglar disinda kullanilmayacaktir.

Sorulari cevaplandirarak arastirmaya yapacaginiz dnemli katki igin simdiden tesekkur ederim.

Klinik Ogrenme iklimi Olgegi

Katilmiyorum
Katiimiyorum

Kararsizim
Katiliyorum
Tamamen
Katihyorum

Hig

1. | Ogretim uyeleri klinikte egitim verirken heveslidir.
2. | Ogretim lyeleri iyi diizeyde 6gretme becerisine sahiptir.
3. | Hasta bakmaktan hoslanirim.

4. | Bu staj sliresince kendi basima ders ¢alismak igin yeterince zamanim

oldu.
5. | Bu staj siiresince 6grenciler depresiftir.
6. | Okulda arkadaslarimla iligkilerim iyidir.

7. | Buklinikte, 6gretim Uyeleri 6grencilerini anlar ve onlarla iliskilerine

Ozen gosterir.

8. | Bu klinikte, 6gretim gorevlileri 6grenci egitimindeki rol ve

sorumluluklarindan memnundur.

9. | Bu klinikte, 6gretim Uyeleri hasta hizmeti ile ilgili gerekli olan bilgileri

Ogretir.

10. | Bu klinikte, 6grencilerin performanslari adil bir bicimde

degerlendirilir.



11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

Hemesire olmayi istiyorum.
Bu staj siiresince kendimi saglikh hissettim

Ogretim Uyeleri, klinikteki 6grencilerin bazi seyleri bilememeleri

durumunda sabirl davranir.

Ogretim Uyeleri, klinikteki 6grencilerin goris ve disiincelerine karsi

acik fikirlidir.

Bu klinikte, 6gretim lyeleri 6grencilerden 6grenme siirecinde ne

beklediklerini agik bir bigimde dnceden belirtir.

Bu klinikte, arastirma gorevlileri 6grencilere saygil davranirlar.
Meslegimle ilgili konularda 6grenmeye istekliyim.

Bu staj siiresince dinlenmek igin yeterince zamanim oldu.

Bu staj siiresince dgrenciler gergindir.

Bu klinikte, 6gretim lyeleri etik agidan iyi rol modelidir.

Bu klinikte, 6gretim Uyeleri 6grencilere saygili davranir.

Bu klinikte, 6grenciler ihtiyaglari oldugunda arastirma gorevlilerine

kolaylikla ulasabilirler.

Ogrenciler, bu klinikte iyi bir egitim alirlar.

Bu klinikte, 6grencilerden ulasilabilir bir basari diizeyi beklenir.
Bu staj sitiresince kendime zaman ayirabildim.

Bu staj siiresince 6grenciler kaygilidir.

Bu klinikte,68retim Uyeleri 6grencinin 6grenmesiyle ilgili sorumluluk
tasidiklarini distnarler

Bu klinikte, uygulama yaparken gereken arag, gere¢ ve malzemelere
kolaylikla ulasilabilir

Bu staj siiresince kendimi bezgin hissettim.

Okulumla gurur duyarim.



31.

32.

33.

34.

35.

36.

Bu klinikte, 6gretim lyeleri her bir 6grencinin basaril olabilecegine

gonilden inanir.

Bu klinikte, 6grenciler ihtiyaglari oldugunda 6gretim lyelerine

kolaylikla ulasabilir.

Bu klinikte ¢ok kati bir ast Ust iliskisinin olmadigi, esitlikgi bir ortam

vardir.
Bu klinikte, tim 6grencilere esit davranilir.

Bu klinigin sinav(lar)inda 6grenme hedeflerinin timine yonelik

sorular yer almaktadir.

Bu klinikte, 6gretim Uyeleri hastalara iyi hizmet verir.



EK 2: Geribildirim Formu
1.Yogun Bakim Uniteleri 2. Dahili Bilimler 3. Cerrahi Bilimler 4. Acil Tip 5.Halk
Saghgi
2011-2012 donemleri boyunca almig oldugunuz Kklinik stajlar yukarida

siralanmigtir.

1.Bu klinik stajlar icerisinde en_¢ok hangisinden fayda gorduniz? Gerekgesiyle
birlikte belirttiniz.

2.Bu klinik stajlar icerisinde en_az hangisinden fayda gordintz? Gerekgesiyle
birlikte belirttiniz.

3.Bu klinik stajlar icerisinde en_cok hangisine benzer bir ¢alisma ortaminda

bulunmak istersiniz? Gerekgesiyle birlikte belirttiniz.

4.Bu klinik stajlar icerisinde en_az hangisine benzer bir g¢alisma ortaminda

bulunmak istersiniz? Gerekgesiyle birlikte belirttiniz.

5.Klinik stajlar sirasinda egitiminiz agisindan sizde iz birakan bir aninizi kisaca

anlatiniz.



EK 3: Etik Kurul Onay Belgesi

HIZMETE OZEL T.C.
GENELKURMAY BASKANLIGH
GULHANE ASKERI TIP AKADEMISI KOMUTANLIGH
ASKERI TIP FAKULTES] DEKANLIG! VE EGITIM HASTANES] BASTABIPLIGI
' ANKARA

Y. ETIKKRL. :1491 - 1298 - 12/1648 ~3§”+"q.' i tyHaziran 2012
KONU : GATA Etik Kurulu Karan

i Dog.Dz.'frbp.Axb, Arzu BALKAN'a

‘Hemsirelik Yiksek »Okulu‘Ogrencilerinin Klinik Ogrenme Ikiimi Algilarinin Akademik
‘Basanya Etkisinim Degerlendiriimesi” bagslikli tek merkezli calismasi olan aragtirma dosyasi
ile ilgili, GATA Etik ,Kurulu’nun kararn EKtedir: e : :

Sadettin CETINER
Profesor Tabip Tumgeneral
GATA Komutan Bilimse! Yardimcisi,

Askeri Tip Fakiltesi Dekani ve
Egitim Hastanesi Bagtabibi

Rica ederim. = -

EKI 7
1 Adet Etik Kurul Raporu

DAGITIM
Geredi :
Dog.Dz.Tbp.Alb. Arzu BALKAN

HIZMETE OZEL



T.C.
) GENELKURMAY BASKANLIGI )
GULHANE ASKERI TIP AKADEMISi KOMUTANLIGI
ETIK KURUL TOPLANTI RAPORU

OTURUMNO £ 02
OTURUM TARIHI - 16 Mayis 2012
OTURUM BASKANI : Prof. Dis Tbp.Alb.Y.Meric TUNCA

OTURUM SEKRETERl : Dog. Thp.Alb.Muharrem UCAR

'GATA Etik Kurulunun 16 Mayis 2012 guni yapian 02. oturumunda, GATA GOogus
Hastaliklari AD.Bgk.higindan Dog.Dz.Thp.Alb. Arzu BALKAN'In sorumlu arastrmaciigini
yaptig “Hemsgirelik Yiiksek Okulu Ogrencilerinin Klinik Ogrenme Iklimi Alguarimin
Akademik Basariya Etkisinin Degerlendirilmesi” baghkh arastirma dosyasi degerlendirildi.

Aragtirma dosyasinin amag, yontem ve yaklagim bakimindan etik itkelere UYGUN olduguna
karar verildi.

BASKAN UYE 0YE UYE

Y
i
',é“@zig/

hir GULEC Cengiz BASOGLU

Ayhian KUBAR
Prof. Thp.Alb. Prof. Tbp.Alb. Prof. Thp.Alb
UYE UYE UYE
/T\} . ,Z
! , . Al
Cemil YILDIZ Ergun TOZKOPARAN /ﬂ/:uharremu AR
Prof. Tbp.Alb. Doc. Tbp.Alb. Dog¢.Tbp.Alb
Uy UYE OYE
A
Aygil AKYU " Harun TUGC Cengiz tian ACIKEL
Dog.Dr.Sag.Alb. Dog. Thp.Yb. Dog. Thp.Alb.



EK 4: Olgek Kullanma izin Yazisi

Sn. Dr. Arzu Balkan

Doktora tez ¢alismamada gelistirdigim ‘Klinik Ogrenme Iklimi Olgegi’ isimli 6lgme

aracini kullanarak yapacaginiz yiiksek lisans tez ¢alismasinda basarilar dilerim.

28.04. 2011

Ogr. Gor. Dr. Niliifer Demiral

Yilmaz
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi

T1p Egitimi Anabilim Dal1



EK 5: Gonullia Bilgilendirme ve Onam Formu

GONULLU BILGILENDIRME VE ONAM FORMU

Saym Katthmm,

"8u arastlrmamn adc - HEMSIRELIK = YUKSEKOKULU OGRENCILERININ KLINIK

OGRENME CoiKLImE ALGILARININ - AKADEMIK * BA$ARIYA ETKiSININ,
: DEGERLENDIRILMESI oiup Doc. Dz Tbp. Alb. Arzu Ba!kan in Hacettepe Universitest
Tip Fakiiltesi Tip Egmmx ve Bxhsamt Anabmm Daimda Yiksek Ltsans tezz oiarak_
'yurutuimextedlr. :
- Arastirmanin -amact - khmk donemde egxtim gbren hemstrehk yuksekokulu
- ggrencilerinin, klinik bgrenme iklimi algilarini belirlemek ve bu: atg; ile akademxk»
- basan puanlar arasindaki iliskiyi dederfendirmektir. : :

Arastirmaya katihm génQlli olug, kat&lmayi reddetme herhangz bsr rezaya ya da o

~ elde edilecek herhangx biryararin kaybedalmesme yol agmayacakiir, :

. -Arastsrmaya katilmanin size hemen d6necek bir faydasi: bulunmamakla beraber,'

" arastirma sonuglanmizin gelecekte - kuruma, - topluma veya ‘bilime faydalarmm',
olacad umuimaktadir. Hemsxrelik Yitksekokulu - 8grencileri: icin klinik Brenme
ortamlannda saghkli bir iklimin olmas: oﬁrenc:lerm anemsedlkten bu egltimten daha /

retkili hale get:recektur i :
Katihmact veya badh oldugu sosya! guvenhk kurumu bu aragtirma :gm herhangl b;r
ticret Sdemeyecektir.

- Formda arastirma  sliresince elde edil en tim b:!g;ier ve ;sssel detay!ar gizli
kalacaktir. Genelhkte verilere giris aragtirmayla dogrudan :hskm olan klstlerie
smtrltdlr A :

Ar,agtr,rmaya kat:[d_uémtz icin siz degerli génilli katthcﬁma gok tesekkﬁr"ederim.v '

Arzu Batkan
Dog. Dz. Thp. Alb.
GATA Gogiis Hastahklan AD

Katiiman:

Okudum. Arastirmaya kabimayi kabul ediyorum. [_j
imza:

Adi / Soyadi:

Tarih;





