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OZET

Ters Yiiz Stmf Modelinin Hemsirelik Ogrencilerinin Bilgi ve Beceri Diizeyi,

Yeterlik Algis1 ve Ogrenme Kahciligi Uzerindeki Etkisinin Degerlendirilmesi

Bu c¢alisma, Ters Yiiz Smif Modeli (TYSM)’nin hemsirelik 6grencilerinin bilgi ve beceri
diizeyi, yeterlik algis1 ve 6grenme kaliciligi lizerindeki etkisinin degerlendirilmesi amaciyla
yapilmistir. Kontrol gruplu deneysel tasarimli yiiriitillen bu caligmanin 6rneklemini, giic
analizi ile belirlenen 35°1 deney, 36°s1 kontrol olmak {izere toplam 71 birinci sinif hemsirelik
Ogrencisi olusturmustur. Veriler, 6grenci bilgi formu, yasam bulgulari, beslenme, ilag
yonetimi ve parenteral ilag uygulamalarina hazirlik konularma iligkin 6n test, son test ve
kalicilik testi olarak adlandirilan bilgi testi, kan basinci dl¢iimii (KBO), ilag hazirlama (IH),
nazogastrik sonda takilmasi (NGST) ve glukometre ile kan sekeri dl¢iimii (KSO) beceri
degerlendirme formlari, 6z-etkililik-yeterlik 6lcegi ve TYSM’ye iliskin dgrenci goriis formu
kullanilarak Subat-Nisan 2018 tarihlerinde arasinda toplanmis olup, ¢alisma Ocak 2021
tarihinde tamamlanmistir. Calismada, Hemsirelik Esaslar1 dersini deney grubundaki
ogrenciler TYSM ile, kontrol grubundaki 6grenciler ise geleneksel 6gretim yontemleriyle
almiglardir. Verilerin analizinde siklik, yiizdelik, t test, ki kare testi, McNemar, Mann
Whitney U testi, Wilcoxon isaret testi, tekrarli 6lgiimlerde varyans analizi ve ANOVA
testleri kullanmilmistir. Calisma sonucuna goére deney ve kontrol grubundaki Ogrenci
hemsirelerin yasam bulgulari, beslenme, ila¢ yonetimi ve parenteral ilag uygulamalarina
hazirlik konularina iligkin bilgi testi ve Oz-etkililik-yeterlik 6n test puanlari arasinda
istatistiksel agidan anlamli bir fark bulunmamistir (p>0.05). Deney grubundaki 6grencilerin
bilgi testine ait son test ve kalicilik test puanlar1 kontrol grubuna gére daha yiiksek olup,
aralarindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05). Bununla birlikte deney
grubu ogrencilerinin ilk izlemde KBO, IH, NGST ve KSO uygulamalarma, kalicilik
izleminde ise KBO ve IH uygulamalarma ait beceri puanlarmin kontrol grubundaki
Ogrencilerin beceri puanlarindan yiiksek olmasi istatiksel acidan anlamli bulunmustur
(p<0.05). Ayrica, oz-etkililik-yeterlik diizeyleri agisindan gruplar arasinda anlamli bir fark
olmadig tespit edilmistir (p>0.05). Sonug olarak TYSM’nin hemsirelik 6grencilerinin bilgi

ve beceri diizeyleri lizerinde olumlu yonde etkisi oldugu, oz-etkililik-yeterlik algilarini

.....

Anahtar Kelimeler: Aktif 6grenme, Basari, Hemsirelik egitimi, Ogrenci, Ogrenme,

Teknoloji

Xiii



ABSTRACT

An Evaluation of the Impact of the Flipped Classroom Model on Nursing Students’

Levels of Knowledge and Skill, Perception of Competence and Retention of Learning

This study aims to evaluate the impact of the Flipped Classroom Model (FCM) on nursing
students’ knowledge and skill levels, perception of competence, and retention of learning.
The sample of this control and experimental group designed study consisted of 71 first-
grade nursing students (35 in experimental and 36 in control). The data were collected
between February 2018 and April 2018 using student information form, and knowledge
test called pre-test, post-test and retention test including vital signs, nutrition, drug
management and preparation for parenteral drug administration, skill assessment forms
including blood pressure measurement (BPM), drug preparation (DP), nasogastric tube
insertion (NTI) and blood glucose measurement (BGM) with a glucometer, the self-
efficacy scale and student opinion form on FCM, and the study was completed in January
2021. The students in the experimental group took the Nursing Fundamentals course with
the FCM and the students in the control group with traditional teaching methods. To
analyze the data, frequency, percentage, t-test, chi-square test, McNemar, Mann Whitney
U test, Wilcoxon sign test, analysis of variance in repeated measures, and ANOVA tests
were used. No statistically significant difference was found between the pre-test scores of a
knowledge test and self-efficacy test of the student nurses in the experimental and control
groups about the vital signs, nutrition, drug management, and preparation for parenteral
drug administration (p>0.05). However, the posttest and retention test scores of the
knowledge test of the students in the experimental group were higher than the control
group, and the difference between them was found to be statistically significant (p<0.05).
Besides, the skill scores of the experimental group, including the BPM, DP, NTI, and
BGM applications in the first monitoring, and the BPM and DP applications in the
retention monitoring were statistically significantly higher than the skill scores of the
students in the control group (p<0.05). There was no significant difference between the
groups in terms of self-efficacy levels (p>0.05). In conclusion, the study reveals that FCM
has a positive impact on the knowledge and skill levels of nursing students, does not affect

self-efficacy-perceptions, and provides retention in acquired knowledge and skills.

Keywords: Active learning, Learning, Nursing education, Student, Success, Technology
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1. GIRIS ve AMAC

Ulkemizde lisans diizeyinde hemsirelik egitimi verilen {iniversitelerde Hemsirelik
Esaslar1 dersi, 6grenciler agisindan ¢ok dnemli bir yere sahiptir. Cilinkii Hemsirelik Esaslar1
dersi Ogrencilerin temel hemsirelik bilgi ve becerilerini 6grendikleri ilk derstir. Ayrica
ogrenciler, bu ders kapsaminda sinifta ve laboratuvarda 6grendikleri bilgi ve becerilerini
ilk kez ¢iktiklar1 hastane ortaminda uygulamaya koymaktadirlar (1, 2). Bu agidan 6grenci
hemsirelerin ilk kez hastane ortaminda bulunmasi ve bazi uygulamalar1 ilk defa
gerceklestirecek olmasi, hasta giivenligi acisindan risk tasidigt icin 6grencilerin gdzetim
altinda uygulamalarim1 yapmast ve hastane deneyimi Oncesinde laboratuvarlarda
ogrenmeleri gereken becerileri pekistirmeleri ¢ok Onemlidir (3, 4). Ciinkii hemsirelik
meslegi i¢in yalnizca bilgiye sahip olmak degil, ayn1 zamanda tekrarli uygulamalarla
bilginin pekistirilmesi sonucunda becerilerin kazanilmasi ve hata yapma oranin azaltilmasi

tizerinde durulmasi gereken 6nemli bir konudur.

Temel bilgi ve beceriye sahip yetkin, nitelikli hemsireler yetistirmek, hemsirelik
fakiiltelerinin/boliimlerinin ~ ve  egitiminin ana hedefidir (5, 6). Bu hedefin
gerceklestirilmesinde donanimli laboratuvarlara ve Ogretim elemanlarina sahip olmak,
teknolojinin riinlerinden ve yeni yontemlerinden yararlanmak 6nemlidir (7, 8). Ancak
hemsirelik egitiminde son yillarda yeni nesil yontem, teknik ve teknolojinin kullanilmaya
(9) baslanmasina ragmen halen geleneksel ogretim yontemleri sik kullanilmakta ya da
tercih edilmektedir. Bununla birlikte hemsirelik egitimi verilen okullarda; 6grenci sayisinin
fazla, egitici sayisinin ve klinik uygulama olanaklarinin az olmasi, 6gretim elemaninin
ogrenciye rehberlik etmesini sinirlamakta, 6grencilerin istendik diizeyde bilgi ve beceri
kazanimlarint olumsuz etkilemektedir (10, 11) Bu durum o&grencilerin kendilerini
hemsirelik uygulamalar1 konusunda yetersiz bulmasina neden olabilmekte (12-14), bakim
verirken karsilastiklar1 olumsuz ve zorlayici durumlarla basa ¢ikabilmesinde, kendine
giiven ve motivasyon ile teorik bilgisini uygulamaya yansitabilmesinde etkili olan 6z-

etkililik-yeterlik durumlarini (15, 16) etkileyebilmektedir.

Bunlarin yani sira geleneksel yontemler yeni nesil 6grencilere ve dijitallesen egitim
sistemine hizmet etmede siirli kalmaya baglamistir (17-22). Ciinkii dijital vatandaslar
olarak adlandirilan, teknolojiyi smirsiz ve istedikleri gibi kullanan yeni nesil
bireyler/6grenciler, bilgiye daha hizli ulasirken, ayn1 zamanda bilgiyi 6grenme stireglerini

kendileri yonetip, ilgi ¢ekici ve eglenceli uygulamalarla bilgiyi pekistirip, bilgide kalicilig



saglamaktadirlar (23-25). Bu dogrultuda egiticilerin, degisen egitim gereksinimleri
karsisinda Ogrencinin bireysel &greniminden sorumlu ve aktif konumda olmasi, her
Ogrencinin 0grenme ihtiyacini karsilayabilecek yeni 6grenme ortamlar1 olusturmasi ve

ogrencilere rehber olmasi gerekmektedir (26-28).

TYSM’de, 6grencilere ve egiticilere geleneksel ders isleme yontemlerinden farkl
bir yapt kullanilmaktadir. Bu yontemde Ogrenciler, ders igerigini smnif disinda kendi
konular i¢in gelistirilmis etkilesimli etkinliklerle ya da video, film ve ses gibi ¢evrim igi
egitim araglariyla 6grenmeye yonlendirilmektedir (29). Bu agidan genel olarak TYSM,
Ogretim elemanmin Ogrenciden ders i¢in bekledigi, 6grencinin dersten once verilen
videolar1 izleyerek, etkilesimli etkinlikleri uygulayarak ya da ders notlarini ¢alisarak derse
hazir gelmesi, ders zamaninda ise 0gretim elemani rehberliginde kendisine verilen 6dev/
etkinlik gibi uygulamalar1 ders siiresince bireysel ya da grup halinde ders ici aktivitelerle
gerceklestirmesi olarak tanimlanmaktadir (29, 30). TYSM, yeni bir miifredat tasarimi
olmayip, 6grencilere smif disinda elde ettikleri bilgileri gergek durumlara gére uygulama
firsatlar1 sunan ve Ogrenciye kazandirilmasi hedeflenen uygulamanin elestirel olarak
diisiiniilmesini saglayan yenilik¢i bir dgretim yontemidir (31, 32). Ogrencilerin pasif
o0grenmeden aktif, kendi kendine 6grenmeye yardimei olan ve ¢agdas saglik hizmetlerinin
karmasikliin1 daha iyi ele almak i¢in analitik, entegrasyon ve elestirel diisiinme
becerilerini gelistirmeyi amacglayan bir 6gretim yontemidir (33). TYSM, ogrencinin
dikkatini arttirirken O6grencinin aktif katilimi ile bilginin ve becerinin kaliciligini
saglamaktadir (25, 34, 35). Hemsirelik egitiminde bu yontemle 6grencilerin akademik
basari, biligsel, duyussal ve psikomotor beceri diizeylerinin (36-38) gelistirilebilecegi ve 6z

yeterliliginin (39) artirilabilecegi tespit edilmistir.

TYSM ile ilgili yapilan ¢aligmalar, TYSM’nin her konu i¢in uygun veya etkili
olamayacagini, uygulamali egitimlerde daha uygun olabilecegini gostermektedir (36).
Ayrica Ogrencinin temel hemsirelik becerilerini 6grenmek icin uygulama yaptigi
laboratuvar siirecinde, 6grenciyi laboratuvara hazirlamak i¢in bazi yontemler denenmis
olsa da On hazirlilk olarak hangi yontemlerin Ogrencilerin psikomotor becerilerini
gelistirmesinde ya da en iyi sekilde egitimi sagladigina iliskin yeterli bilgi yoktur (40, 41).
Yapilan bir meta analizde, TYSM’nin 6grencilerin uygulama becerilerini degistirme ile

ilgili etkilerinin belirsiz oldugu (42) bu 6gretim yontemine iligskin yeterince bilimsel



calisma olmadigin1 ve beceri degisikligi iizerindeki etkisini kanitlamak i¢in daha kesin

kanita dayali ¢aligmalarin yapilmasi gerektigi (30) belirtilmektedir.

Bu konular dahilinde temel hemsirelik uygulamalar1 igerisinden ¢alisma
kapsaminda psikomotor becerilerin degerlendirilmesinde; kan basinci dlgiimii (KBO), ilag
hazirlama (iH), nazogastrik sonda takilmas: (NGST) ve glukometre ile kan sekeri 6l¢iimii
(KSO) uygulamalar1 secilmistir. Calismada secilen ve Hemsirelik Esaslar1 dersinde
Ogretilen bu uygulamalar (43), Hemsirelik Yonetmeliginde hemsirenin gorev, yetki ve
sorumluluklar arasinda tanimlanan (44) ve Hemsirelik Ulusal Cekirdek Egitim Programi
(HUCEP) dahilinde yer alan temel hemsirelik becerilerindendir (43). Bu uygulamalar gibi
deneyim gerektiren, daha komplike ve invaziv islemleri yeterince uygulama yapma firsati
bulamayan ya da uygulama sirasinda hata yapma orani yiiksek olan hemsirelik becerileri
nedeniyle 6grenciler kendilerini klinik siiregte yetersiz gormekte (45-46) ve kendilerini bu
uygulamalardan uzak tutabilmektedirler. Bunlara ek olarak COVID-19 salgini gibi
yiizylize egitim ve Ogretime ara verilmek durumunda kalinan bir siiregte, ogrencilerin
uygulama alanlarindan ve smif ortamlarindan uzak kalmasi nedeniyle hemsirelik
uygulamalarina iliskin 6grencilerin bilgi ve beceri yetersizliklerine neden olabilecegi de
diistiniilmektedir. Bu nedenle hemsirelik egitiminde etkili bir 6gretim metodu olarak
ogrencilere kazandirilmasi hedeflenen bilgi ve becerilerin 6gretiminin siirdiiriilebilmesi
icin harmanlanmis bir 6grenme modeli olan TYSM tercih edilebilir. Boylece okullarin
kapandig1 bir siiregte egitim- Ogretimin devam etmesi TYSM araciligiyla saglanmig
olacaktir (47).

Uluslararas1 ve ulusal diizeyde konu ile ile ilgili literatiir incelendiginde,
uluslararas1 diizeyde hemsirelik egitiminde TYSM ile ilgili calismalarin yapildig:
goriilmekle birlikte, calismalarda genellikle akademik basari, motivasyon, Ogrenci ve
Ogretmen disiinceleri {izerindeki etkilerinin incelendigi goriilmistiir (48-50). Ancak
modelin Hemsirelik Esaslar1 dersi kapsaminda 6zellikle yasam bulgulari, beslenme, ilag
yOnetimi ve parenteral ila¢c uygulamalarina hazirlik derslerine iligkin smanmadigr ve
ogrencilerin bilgi, beceri, 6z-etkililik-yeterlik diizeyi ile bilgi ve becerilerin kaliciligi
lizerindeki etkisini ortaya koyan bir ¢alismaya rastlanmamustir. Ulkemizde ise hemsirelik
egitiminde Hemsirelik Esaslari alaninda yapilan bir 6rnegine ulagilamamistir. Bu baglamda
calismanin hemsirelik egitiminde kullanilan yontemlerle ilgili literatiire katki saglayacagi

ve sonrasinda konuyla ilgilenen arastirmacilara yol gosterecegi beklenmektedir. TYSM’nin



yasam bulgulari, beslenme, ila¢ yonetimi ve parenteral ilag uygulamaya hazirlik

konularinin 6gretiminde etkili olabilecegi diisiiniilerek dgrencilerin KBO, NGST, KSO ve

IH uygulamalarma iliskin becerileri kazanmasi ve bu becerilerin devam ettirilebilmesi

acisindan etkili olabilecegi diisiiniilmektedir.

Bu dogrultuda planlanan ¢alismada, TYSM’nin Hemsirelik Esaslar1 dersini alan

ogrenci hemsirelerin bilgi ve beceri diizeyi, yeterlik algis1 ve 6grenme kalicilig1 tizerindeki

etkisinin degerlendirilmesi amaglanmustir.

Arastirmanin Hipotezleri

Holj_:

Hia:

Holzi

Hio:

H0.3:

Tersyliz sinif modelinin hemsirelik 6grencilerinin teorik bilgi diizeyleri iizerinde
etkisi yoktur.

Tersyliz sinif modelinin hemsirelik 6grencilerinin teorik bilgi diizeyleri {lizerinde
etkisi vardir.

Tersyliz sinif modelinin hemsirelik 6grencilerinin hemsirelik uygulamalarina iliskin
beceri diizeyleri lizerinde etkisi yoktur.

Tersyiiz sinif modelinin hemsirelik 6grencilerinin hemsirelik uygulamalarina iliskin
beceri diizeyleri lizerinde etkisi vardir.

Tersyiiz smif modelinin hemsirelik Ogrencilerinin  6z-etkililik-yeterlik algilart

tizerinde etkisi yoktur.

: Tersyliz smif modelinin hemsirelik 6grencilerinin  6z-etkililik-yeterlik algilari

uzerinde etkisi vardir.

. Tersyliz sinif modelinin hemsirelik 6grencilerinin bilgi ve beceri kalicilik diizeyleri

tizerinde etkisi yoktur.

. Tersyiiz sinif modelinin hemsirelik 6grencilerinin bilgi ve beceri kalicilik diizeyleri

uzerinde etkisi vardir.



2. GENEL BIiLGILER

Hemsirelik egitiminin amaci, dgrencileri hemsirelik uygulamalarina hazirlamaktir.
Karmasik saglik ihtiyaci olan hastalara giivenli bakim saglamak i¢in 6grencilerin gii¢lii bir
bilgi birikimine, elestirel diistinme ve klinik muhakeme yeteneklerinin yani sira bakim
saglamada problem ¢dzme ve karar verme becerilerine sahip olmalar1 gerekmektedir (51).
Hemsirelik egiticileri, derslerde ve klinik uygulama ortamlarinda aktif 6grenmeye dayali
yaklasimlar kullanarak, 6grencilerin profesyonel gelisimini destekleyerek, derin 6grenme

firsatlar1 sunabilir ve onlar1 mesleki hayata hazirlayabilirler (52).
2.1. Hemsirelik Egitimi

Hemsirelik egitimi, hemsire adaylarinin hemsirelik bakimi saglama konusunda
bilgi, beceri ve tutum kazanmalarin1 saglayan teorik ve pratik 6grenme deneyimlerinin bir
birlesimidir. Yapilandirilmis teorik bilgi ve uygulamali 6grenim big¢imlerine dayanan
hemsirelik egitimi biligsel, duyusssal ve psikomotor 6grenme alanlarini kapsamaktadir (53-
55). Ogrenme alanlar1 6grencilerin becerilerinin gelismesinde etkin rol oynamaktadir. Bu
kapsamda biligsel alanda kodlanan bilissel beceriler, zihinsel ve diisiinsel etkinliklerin
oldugu davraniglari, 6grencilerin 6grenmeye harcadiklari zihinsel ¢abayi (56) ve hemsirelik
uygulamalarinin temelini olusturan bilgilerin kazanilmasini igermektedir (57). Duyussal
alanla ilgili olan duyussal beceriler, hemsirelik becerilerinin hastayla olan iligkisidir,
hastayla iletisim kurmayr ve empatik yaklasimi gerektirir (58). Duyussal beceriler,
insanlarin 6grenilmis duygularini igeren davranislari kapsar. Bu beceriler 6grencinin derse
olan duygusal baglantisini, 6§renmeye yapilan yatirim miktarin1 ve dgrencinin mesleki
deneyimine iliskin olan merak ve ilgilenme duygusuyla ilgilidir. Ayrica hemsirelik
uygulama standartlar1 ile ilgili deger, tutum ve inanglarin gelisimini igerir (56, 57).
Psikomotor alana ait olan psikomotor beceriler ise 6grenilmis becerilerinin kodlandigi,
hemsirelik becerilerine ait psikomotor davranislarin dogru, birbiriyle koordineli, hizli1 ve
otomatik yapilis sekli olarak adlandirilmaktadir (59). Her psikomotor davranis bilissel ve
duyussal siiregleri igermektedir (3). Zamaninda karar vermek, yeterli ve giivenli bakim
saglamak i¢in hemsireler ve hemsirelik oOgrencilerinin psikomotor becerilerinin
gelistirilmesi agisindan énemli bir konudur. Bu dogrultuda hemsirelik egitim siirecinde bu
lic 6grenme alani acisindan, 6grencilerin mesleki teorik bilgi, tutum ve beceri alanlarinda
gelisme gostermeleri, mesleki bilgi ve degerleri davramisa doniistiirerek uygulama

alanlarina yansitabilmeleri hedeflenmektedir (14, 60). Hemsirelik 6grencilerinin bu



kapsamda kendilerini gelistirebilmeleri i¢in hemsirelik egitim programlarinin biligsel,

duyusssal ve psikomotor 6grenme alanlarina yonelik hazirlanmasi gerekir (57).

Hemsirelik egitiminde temel amag; teori ile uygulamay1 birlestirebilen, teknolojinin
en Ust seviyede kullanildigi karmasik calisma ortamlarinda hasta yararina diger ekip
tiyeleriyle birlikte calisabilecek Ozelliklere sahip, yapilan uygulamalarin sonuglarim
degerlendirebilen, yliksek nitelikli saglik hizmeti ve giivenli hasta bakimi sunan hemsireler
yetistirmektir (6, 40, 54). Bu amaglar dogrultusundaki hemsirelerin yetismesi, hemsireligin
profesyonellesmesi ve bilgi birikiminin artmasi, kaliteli bir egitimle miimkiindiir. Bu
baglamda egitici hemsirelerin ve hemsire yetistiren kurumlarin istenilen mesleki yeterlilige
sahip hemsireleri mezun etmek, uzmanlik alanlarinda yetkin ve etik kriterlere uygun
hemsirelik bakimi sunulmasini saglamak ve kaliteli hemsirelik egitim programlari
hazirlamak gibi sorumluluklart bulunmaktadir (61, 62). Bununla birlikte egitim
programlarinda; egitim ortamlari, egiticiler ve bireysel ihtiyaglar dahilinde, giiniimiiz
Ogrenci profiline uygun ve onlarin egitim ihtiyaclarin1 dikkate alan yenilik¢i hemsireler
yetistirmek i¢in uygun diizenlemeler yapilmasi gerektigi onerilmistir (61-63). Bu anlamda
Tiirkiye’de nitelikli hemsireler yetistirmek i¢in hemsirelik egitiminin kapsami yasal
diizenlemelerle garanti altina alinmis ve lisans diizeyinde verilmesi gerektigi hiikmiine
baglanmistir (64). Ayrica ulusal hemsirelik egitim programinin gergevesi ¢izilmis ve
minimum standartlarinin  belirlenmesine yonelik HUCEP (43) tanimlanmistir. Bu

programda hemsirelik egitiminin amacit HUCEP (43) tarafindan su sekilde belirlenmistir:

“Birey, aile, grup ve toplumun saghgini etkileyebilecek her tiirlii gelisim ve
degisimlere duyarli olabilecek, bunlar verdigi hizmete yansitabilecek, saglikli ya da hasta
bireylerin her ortamda hemsgirelik bakimi gereksinimlerini saptayabilecek, bu
gereksinimleri mesleki standartlar diizeyinde karsilayabilmek icin gerekli hemsirelik
bakimint planlayabilecek, uygulayabilecek ve degerlendirebilecek, saglik ekibinin etkin ve
etkili bir tiyesi olarak rol ve islevlerini yerine getirebilecek, hemgirelik egitimi, yonetimi ve
arastirmalarinda rol alabilecek, tiim bunlar: yerine getirirken mesleki etik ilkeleri goz
ontinde bulundurabilecek, yasam boyu ogrenmeyi benimseyecek nitelikte profesyonel

hemgire yetistirmeyi amag¢lamalidy” (HUCEP,2014).

Tirkiye’de hemsirelik egitimi lisans diizeyinde hemsirelik fakiilteleri, saglik
bilimleri fakiilteleri ya da saglik yiiksekokullarinin hemsirelik boliimlerinin biinyesinde

yiiriitiilmektedir. Bu programlardaki hemsirelik lisans egitimi en az dort yil veya 4600



saatlik teorik ve klinik uygulamay1 kapsamaktadir. Bu siireninin 1/3’1 teorik egitim, 1/2’si
ise klinik egitimdir (64). Hemsirelik egitimi veren kurumlarda miifredat 6zellikleri farklilik
gostermektedir. Her bir hemsirelik miifredat1 giivenli, etkin uygulama i¢in gerekli goriilen
bilgi, beceri ve tutumlara ulasacak zenginlestirilmis bir ig¢erige sahiptir (65). Hemsirelik
miifredatindaki konularin &gretiminde geleneksel ve entegre Ogretim modelleri
kullanilmakta, Tiirkiye’de hemsirelik egitimi daha ¢ok geleneksel egitim modeli (yaklasik
%70) ile gergeklestirilmektedir (6, 66, 67). Geleneksel egitim modelinde hemsirelik
miifredatindaki dersler aktif ya da klasik 6gretim yontemleri kullanilarak teorik dersler
islendikten sonra laboratuvar ortaminda ve klinik uygulama alanlarinda beceri egitimi

seklinde 6gretilmektedir (66, 68, 69).

Ogrencinin bilissel ve duyussal alanda gelistigi teorik derslerde dgrencilere bir
konuyu anlatmak, bir sorunu agiklamak igin teorik bilgi kullanilir (45). Teorik bilgilerin
Ogrencilere aktarilmasinda ise daha ¢ok anlatim, sunum, ilgili hemsirelik becerisinin sinif
ortaminda anlatilirken gosterilmesi gibi bilenen yontemler kullanilmakta (57) ve konu
odakl1 olan egitimin temelini Hemsirelik Esaslar1, I¢ Hastaliklari, Cerrahi Hastaliklar1 gibi

ana dersler olusturmaktadir (66).

Teorik derslerin yiiriitilmesinde genel olarak Ogreticinin merkezde oldugu ya da
ogretim elemaninin daha ¢ok aktif rol oynadig1 ve konunun 6grencilere aktarilmasi esasina
dayanan anlatim yontemi ile dersler islenmektedir. Bu yontemde ogrenciler pasif ya da
dinleyici konumunda yer almaktadir. Ders esnasinda ya da sonrasinda teorik bilgilerin
psikomotor becerilerle iliskilendirilmesinde ise demonstrasyon yontemi kullanilmaktadir
(57).

Teorik derslerin yiirlitiilmesinde Ogrenciler konu alan1 ve mesleki becerilerini
gelistirebilirken, edindikleri bilgileri nerede ve nasil kullanacaklarini belirlemede yetersiz
kalabilmektedirler (66, 70). Bu tiir 6grenme yontemleri ile &grencilerin sinifta pratik
yapmast i¢in zaman yetersiz kalabilmekte, dgrenciler egitici ve diger 6grencilerle yeterince
etkilesime girememekte ve 6grenci pasif kalabilmektedir (19, 20). Bununla birlikte yapilan
calismalarda Ogrencilerin klasik sinif diizeninden ve sunum ile tek yonlii anlatimdan
memnun olmadiklart; giiniimiiz hemsirelik egitim sisteminin dgrencileri ¢aligma ortamina
hazirlamak igin yeterli olmadigi (21, 22), Ogrencilerin birebir ya da kiigiik grup
uygulamasina ve etkili Ogrenme icin daha fazla rehberlige ihtiya¢ duyduklar

belirtilmektedir (20, 71). Sinif biiyiikliigii arttikga egitimcinin sorumlulugu artmakta, bu



sorumlulugu yerine getirebilmesi i¢in egitimde alternatif yoOntemlerin gelistirilmesi
gerekmektedir (72). Hemsirelik egitiminde, 6grencilerin bilissel, duyussal ve psikomotor
becerileri {izerine olumlu sonuglarinin oldugu bilinen aktif 6grenme yontemlerinin
kullanimin1 son yillarda artmistir (9). Hemsirelik miifredatinin aktarilmasinda 6grenci
merkezli yaklagimlar kullanilmaya ¢aligilsa da (73, 74) bu yontemler yogun ders igerigi,
Ogretim elemani basma diisen Ogrenci sayisinin fazlaligi, zaman kisithhigi (6, 7),
O0grencinin derse hazirlikli gelmemesi ve 6gretim elemanlarmmin 6grenme yontemleri
hakkindaki yeterli bilgi sahibi olmamalar1 gibi nedenlerle istenilen nitelikte etkili

olamamaktadir (75).

Hemgsirelik egitiminde teorik egitimin yani sira laboratuvar ortaminda
gerceklestirilen beceri egitiminde ana amag¢ bu bilgilerin psikomotor beceri ile
iliskilendirilmesidir. Ogrenci, hemsirelik uygulamalarini grenmek i¢in 6gretim elemanlart
ile laboratuvarin olanaklarina gére modern egitim araclar1 ve simiilasyon maketleriyle her
bir uygulamaya iligkin islem basamaklarini kullanarak uygulamalar1 gergeklestirir (57). Bu
uygulamalarda anlatim, gosterip yaptirma yontemleri kullanilmakta, 6rnek vakalar ve
senaryolarla uygulamalar pekistirilerek 6grencinin kritik diistinme becerileri gelistirilmeye
calisilmaktadir (57, 76). Laboratuvar egitiminden sonra ise klinik uygulama egitimine

devam edilmekte, 6grencilerin beceri kazanimlar1 artirilmaya calisilmaktadir.

Klinik alan egitimi, genellikle hemsirelik egitiminde birinci siniflarda baslayip
mezun olana kadar teorik ve laboratuvar egitimleri ile desteklenerek devam etmektedir.
Klinik ortamdaki egitim, hemsirelik 6grencilerine deneysel olarak 6grenme ve teorik
bilgileri hasta bakimi i¢in 6nemli olan ¢esitli zihinsel, psikolojik ve psikomotor becerilere
doniistirme firsat1 sunmaktadir (54, 65, 76). Ogrencinin laboratuvar ve klinik ortamda
gerceklestirilen uygulamali/pratik egitimde daha ¢ok duyussal ve psikomotor alanda
gelismesi beklenir (45). Klinik egitimde 6grencinin kazanacagi mesleki becerilerin kalitesi
ogrencilerin klinik ortam Oncesi aldiklart egitimden etkilenmektedir (65). Bu nedenle,
derslerin teorik kisminin 6gretiminde ve laboratuvar ortaminda 6grencinin aktif olmasi ve
bu ortamlarin sundugu olanaklardan en iist diizeyde faydalanmis olarak, uygulamalar
Ogrenene kadar tekrar etmis ve en az hatayla gerceklestiren konumunda olmasi ¢ok
onemlidir (45, 77, 78). Teorik bilgi ve uygulamanin birbirini tamamladigi hemsirelik
egitiminde, klinik uygulama &nemli bir yere sahiptir. Ogrencinin klinik uygulamaya

cikmadan 6nce mesleki becerileri 6greninceye kadar tekrar etmesi ve uygulama becerisi



yoniinden klinige hazir olmasi istenir (7, 77, 78). Klasik 6grenme yontemleri 6grencilerin
klinik uygulamaya aktaracagi kapsamli 0grenme deneyimleri veya daha {ist diizey
diistinme, is birligini ve bagimsiz problem ¢6zme gelisimini saglamada etkisiz
kalabilmektedir (31, 79). Beceri uygulamalarinin tek bir sefer gosterildigi egitim oturumu,
Ogrencilerin beceri seviyesini giivence altina almak igin yeterli degildir (78). Ayrica
hemsirelik 6gretim programlarinin, klinik 6gretim i¢in zamanlar1 sinirhidir. Klinik alanin
artan Ogrenci  sayisint  karsilayamamasi, Ogrencilerin  hasta bakim  ortamina
hazirlanmalarinda okulda yapilacak beceri egitimlerinin 6nemini bir kez daha ortaya

koymaktadir (3, 77).

Klinik alanda 6grenme firsatlarinin azalmasi ile birlikte hasta giivenligi ve hasta
haklar1 gibi kavramlar nedeniyle 6nem kazanan humanity kavrami; beceri 6gretiminde
yalnizca demonstrasyonun yeterli olamayacagi, bilissel asamanin ve biitiinlestirici
asamanin biylk bir kisminin Ggrencilerin hasta tizerinde uygulama yapmadan once
gerceklesmesi  gerektigini gostermektedir (4, 77). Bu baglamda beceri Ogretiminde
hedeflenen; 6grencinin mesleksel laboratuvar ortaminda miimkiin oldugu kadar bir beceri
uygulamasin1 tekrar ederek istenilen diizeyde gergeklestirmesini saglamak ve klinik
ortamda klinik &gretici rehberliginde beceri uygulamasma iligkin  yetkinliginin
pekistirilmesi gerekliligidir (3, 4). Ogrencilerin klinik uygulama oncesi beceri niteliginin
artirilmasi klinik uygulamada hasta bakim ve tedavi siirecinde yeterliliklerinin arttirilmasi
acisindan olduk¢a Onemlidir (74). Hemsirelik O6grencilerinde amaglanan bu yetkinlige
ulagsmak i¢in temel uygulama becerisi kazandirmada kullanilan demonstrasyon (gosterip-
yaptirma) yonteminin (2, 80) 6grencilere elestirel diisiinme, karar verme gibi profesyonel

davraniglar1 kazandirmada yetersiz kalabildigi belirtilmistir (74, 81).

Her bireyin 6grenme siireglerinin birbirinden farkli olmast; tiim alanlarda bilgi ve
beceri Ogretimini saglamak i¢in farkli yontem ve tekniklerin kullanilmasini
gerektirmektedir (82). Geleneksel 6gretim yontemlerinin, kalabalik siniflarda soru-cevap
ve tartisma gibi yontemleri engellemesi, zamanin yetersiz olusu, etkili iletisim, tartisma ve
beceri uygulama firsatlarini azaltmasi, teorik derslerin 6grencinin aktif oldugu yontemlerle
cogu zaman Yyliriitilememesi, yetersiz uygulama alan1 ve dgretim elemani eksikligi gibi
nedenlerden dolay1 hemsire adaylarinin yeterince mesleki bilgi ve becerileri kazanmalarini
kisitladigi belirtilmektedir (6, 12, 14). Bu nedenle hemsirelik mezunlarini yeni bilgileri

kesfetmeye ve uygulamaya tesvik etmek, klinik alana ve hemsirelik rollerine



hazirlayabilmek i¢in hemsirelik d6gretimi stratejilerinde ¢igir agan yeniliklere ihtiya¢ vardir

(31, 79).
2.1.1. Hemsirelik Egitiminde Ogretim Teknolojisi ve Kullanilan Yéntemler

Hemsirelik egitiminde kullanilan yontem ve stratejiler hizla gelisen bilgisayar ve
internet teknolojilerinden etkilenmektedir (83). Internet ve dijital araglar yeni neslin
yasantisinda Onemli bir yere sahiptir. Dijital neslin egitiminde geleneksel Ogretim
yontemlerinin  farklilasan Ogrenci beklentilerine yanit vermede yetersiz kaldigi
diistiniilmektedir (84, 85). Bu nedenle hemsireligin hem teorik hem de beceri egitiminde

yenilik¢i egitim yontemlerine ihtiya¢ duyulmaktadir (84).

Ramey (2013), teknolojiyi etkilesimli uygulamalar veya etkilesimli araglar ve
uygulamalari olusturmaya yonelik bir bilim olarak tanimlamistir (86). Teknoloji, insanlarin
kolaylikla iletisim kurmasini ve diinya capindaki bilgilere erisimini saglayarak verimliligi
artirmaktadir (87). Siirekli degisen teknoloji, hemsirelik egitimini de kapsayacak sekilde
her alani bir¢ok yonden etkilemistir (88, 89). Teknoloji ile hemsirelik egitiminin her
asamasinda yeni 6grenme araglarinin kullanim ve gelistirilme ¢abasi artmistir (55, 89).
Teknolojinin siirekli gelismesiyle tabletlerin ve akilli telefonlarin ortaya ¢ikisi, dijital
icerikleri daha hizli indirilebilmesi kampiis genelinde kablosuz internet baglantisinin
olmasi, tim ortamlarda Ogretmenlerin ve Ogrencilerin teknolojiyi kullanmalarina izin
vererek, egitimcilerin siiftaki uygulamalarin1 daha etkin bir sekilde yiiriitmesine olanak
saglamaktadir (90, 91). Bu baglamda teknolojik uygulamalarin hemsirelik egitiminde
kullanilmasi; 6grencinin elestirel diisiinmesini, dersle daha fazla ilgilenmesini ve derse
katilimin artmasint saglayarak egitim siirecine katkida bulunacaktir (92). Dolasiyla
egitimcilerin, 6gretmen merkezli egitimden 6grenci merkezli egitime gecisi gbz Oniinde
bulundurmalar1 gerekmektedir (93). Bu gegis, Ogrencinin pasif oldugu derslerin
multimedya uygulamasi gibi daha ilgi c¢ekici Ogretim stratejileriyle degistirilmesini

icerebilir (94).

Teknolojinin hemsirelik egitimin yani sira hemsirelik bakimi iizerinde de biiyiik bir
etki yaratmasi, hemsirelik 6grencilerinin siirekli degisen teknoloji giidiimlii bir saglik
hizmeti ortami i¢in hazirlanmasi gerekliligini ortaya c¢ikarmistir. Gilinlimiizde, 6grenci
sayisinin fazlaligir ve hemsirelik egitimi programlarina olan talebin yliksek olmasi, 6gretim
liyesi sayisinin yetersiz olmasi (6) hemsirelige 6zgii bilimsel bilgi miktarinin artarak egitim

iceriklerinin karmagiklagmasi; hemsirelik egitiminde teknolojinin 6nemini bir kez daha
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ortaya koymaktadir. Bununla birlikte 6grencilerin bireysel farkliliklar1 ve yeteneklerinin
giderek daha 6nemli hale gelmesi, 6grencilerin profillerinin ve beklentilerinin degismesi
gibi nedenler hemsirelik egitiminde teknolojinin kullanildig1 yeni ortamlar olusturmay1 ve
gelistirmeyi gerekli kilar (55, 95, 96). Ayrica hemsirelik 6grencilerinin ¢ogunlugunun,
interneti erken yastan itibaren kullanan Z kusagi bireylerinden olusmasi yeni teknolojilerin
hemsirelik egitimine entegrasyonu ic¢in Onemli bir sebeptir (89, 95). Sonug¢ olarak
hemsirelik egitiminde uluslararasi standartlara ulasabilmek ve mesleki e8itim 6gretimini
zorunluluktan ¢ikararak, dgrencilerin egitimde aktif ve istekli olmalarini saglamak i¢in
hemsirelik egitiminin her seviyesinde geleneksel egitimden ¢ikilmali, 6grenci merkezli,
Ogretim elemaninin rehber konumunda oldugu ve mevcut teknolojinin egitime entegre

edildigi dinamik bir yenilikgi sistem gelistirilmesi gerekmektedir (6, 28, 48).

Gelisen teknoloji ile birlikte modern hemsirelik egitimcilerinin hemsirelik
egitiminde Ogrencileri yetistirmek igin uyguladiklari araglar degismis ve yenilikei
uygulamalarin kullanimi giderek yaygmlasmistir (3, 55, 97). Yenilik¢i uygulamalarin
hemsirelik egitiminde kullanilmasi; 6grencilerin dikkatini arttirir, egitimi monotonluktan
kurtarir ve Ogrencinin aktif katilimimi saglayarak o6gretimin devam ettirilmesini
kolaylastirir (3, 20, 74). Giiniimiizde bilgisayar, internet, uzaktan egitim, web tabanl
egitim (98), bloglar, sanal diinyalar (99), dijital hikaye anlatimi1 (100), ekran kayitlari,
google motorlar1 gibi e-araglar (8), simiilasyon (101), 6gretimsel videolar (74), mobil
teknolojiler (102), artirilmig gergeklik (73, 85) ve sosyal medya araglari (89), tam 6grenme
modeli (103), insan hasta simiilatorleri (7), avatarlar (104) ve sanal klinik geziler (105),
Web 2.0 araglari (100) hemsirelik egitiminde kullanilan yenilikgi teknolojik

uygulamalardir.

Mesleki temel bilgiler, simiilasyon uygulamalari i¢in ¢ok dnemlidir (57). Ozellikle
insan hasta simiilasyonlari, &grencilerin simiile edilen hastalar1 giivenli bir ortamda
korumalarimi saglar (106). Bu tiir deneyimler oncelikle 6grencilerin mevcut becerilerini

gelistirmelerini saglamak i¢in tasarlanmigtir (88, 104).

Bazi hemsirelik egitimcileri, ii¢ boyutlu sanal bir oyun olan Second Life (Ikinci
hayat) deneyimlerini kullanmaktadirlar. Ogrenciler bu yazilim uygulamalarini kullanarak
kendi avatarlarini (sanal temsillerini), hastalarin1 ve hastanelerini tasarlayabilirler (107).
Egitimde sanal klinik gezilerinin uygulanmasi, 68retim stratejilerini 6grenci merkezli bir

konuma kaydirmaktadir.
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Egitimcilerin sinifta 6grencilerin bilgilerini sorgulamalarina izin veren birgok
uygulama vardir (108). Bu uygulamalardan bir tanesi olan Google, hemsire egitimcilerinin
Ogrenci is birligi i¢in kullanabilecekleri gesitli uygulamalar sunmaktadir (108). Google
uygulamalari, anket ve siav yazilimlar1 dahil olmak iizere diger teknolojik uygulamalar,
hemsirelik 6grencilerinin  egitimlere katilimin1  kolaylagtirmakta ve yeni bilgiler
ogrenmelerini saglamaktadir (108). Bu uygulamalar utanga¢ 6grencilerin de uygulamaya
katilmasin1 saglayan, sorulara gizlilik icinde cevap vermeleri amaciyla tercih edilen

uygulamalardir (109).

Egitimde sosyal ag uygulamalari, 6grencilerin giinliik yasamda kullandiklart bir
ara¢ olmasi, Ogrencilerle baglanti kurulmasi ve Ogrenmeye katilimlarinin saglanmasi
acisindan ¢ok Onemlidir (8). Giiniimiizde egitimciler, modern &grencilerin sosyal ag
uygulamalarim1 sik kullanmalart nedeniyle, Ogrencilerle baglanti kurmak amaciyla

Facebook (110) ve WhatsApp destekli 6gretim yontemlerini de (103) kullanmaktadirlar.

Hemsirelik egitiminde video destekli uygulamalardan da yararlanilmaktadir.
Hemsirelikte videolar hem ders anlatimi hem de tekrar kurslarinda bilgi paylasimi ve
gorselligi saglamak amaciyla kullanilmaktadir (111). Korhan ve arkadaslarinin (2016)
Hemsirelik Esaslar1 dersi kapsaminda 6grencilerin psikomotor beceri egitimlerinde
gosterip yaptirma teknigi ile birlikte video destekli 6gretimi kullandiklar1 ¢alismalarinda,
ogrencilerin hemsirelik becerilerini 6grenmeleri kolaylasmis ve basar1 puanlarinda 6nceki
seneye gore artig tespit edilmistir (74). Cesitli podcast (tekrar izlenebilir video kayitlari)
tirleriyle sinif deneyimlerine katilan G6grencilerin, ¢oktan se¢meli sinavlarda ve vaka
incelemelerinde, diger Ogrencilerle gore daha yiliksek puanlar aldigi ve podcastlerin

ogrencilere ders igerigini daha iyi anlamasini sagladigi gosterilmistir (112).

Hemsirelik egitiminde kullanilan yenilik¢i uygulamalardan bir tanesi de Web 2.0
araglaridir. Bu araglardan biri olan ¢evrim i¢i 6grenci yanitlama sistemlerinin (Kahoot gibi)
Ogrenciyi ve Ogrenmeyi tesvik etmede etkili oldugu (113), derste katilimlarini ve

motivasyonlarini tesvik ederken kendilerine bir rahatlik hissi verdigi (113) saptanmustir.

Yenilik¢i egitim araglarindan biri olan mobil uygulamalarin kullanildig:
caligmalardan biri olan Kurt’'un doktora tez ¢alismasinda, mobil destekli artirilmis
gerceklik materyalleriyle verilen enjeksiyon egitiminin, hemsirelik 6grencilerinin SC, IM
ve IV enjeksiyon uygulamalarina iligskin bilgi ve beceri diizeylerini olumlu yonde etkiledigi

ve 6grenmede kaliciligr sagladigr tespit edilmistir (73).
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Simifta teknoloji kullanimi ile diyalog ve is birligi yoluyla 6grenme saglanmakta
(114) ve yetiskin 6grenciler egitimde aktif rol almalar1 sebebiyle 6grendiklerini ifade
etmektedirler (115). Bu baglamda egitimcilerin, egitici odakli egitimden 6grenci odakli
egitime ge¢isi goz Oniinde bulundurmalar1 gerekmektedir (93). Bu geg¢is, 6grencinin pasif
oldugu derslerin multimedya uygulamas: gibi daha ilgi ¢ekici Ogretim stratejileriyle

degistirilmesini icerebilir (94).

Ogretim stratejileri, karmasik kavramlarin anlasiimasini ve kaliciligini artirmak icin
ogrencinin katilimini ve kendi kendilerine 6grenmelerini tesvik etmelidir (116). Yeni
aragtirmalar, Ogrencilerin ihtiyaglarin1 karsilamaya odaklanan daha aktif 6grenme
yontemlerinin kullanilmasi gerektigini ortaya koymaktadir (91, 117). TYSM geleneksel
O0grenme dilizeninden farkli olarak pasif 6grenmeyi engelleyen ve aktif 6grenme
stratejilerini kullanan bir yontemdir. Ogrencilerin katilimini ve dgrenme ¢iktilarinda yer
almasmi gerektiren aktif Ogrenmenin Ogrencilerin sonu¢ basarisin1 arttirdigr  (19),
Ogretmenle daha ¢ok iletisim kurarak, ders konusunu/materyalini daha iyi

anladigr/kullandig1 kanitlanmigtir (118).

Teknolojinin gelismesi ve gelisen teknolojilerin farkli 6grenme modellerine gore
tasarlanmasi1 fikrinden yola ¢ikarak olusturuldugu belirtilen TYSM (119), lisans
cikmistir. Bu model, hemsirelik egitimi i¢in Ogretme ve Ogrenmeyi degistirme
potansiyeline sahip bir ogretim yontemidir (120). TYSM’de, 6grencilerin ders Oncesi
stirecte sinifa gelmeden ders materyali olarak hazirlanan videolara ve ses kayitlarina
internet araciliiyla, bilgisayar, tablet ya da akilli telefon gibi teknolojik araglar tizerinden
ulasmasi saglanir (49). Ogrenciler hazirlanan ders videolarini izleyerek dersin konusunu ve
daha sonra smif i¢i ortamda grup tartigmalari, vaka sunumu, bilgi yarigmasi gibi daha
etkilesimli 6grenme etkinlikleri ile ders konularina ait uygulamalar1 gergeklestirme firsati

bulurlar (121).

Geleneksel 6grenme yontemlerinin glinlimiiz 68renci profilinin ilgisini cekmemesi
ve ihtiyaca istenilen diizeyde cevap vermemesi sebebiyle yeni yoOntemler popiilerlik
kazanmaktadir. Geleneksel ders tabanli 6grenme ortaminin aksine, TYSM ile dersi alan
ogrenciler 6gretmenin video derslerindeki sunumunu duraklatabilir veya tekrarlayabilir. Bu
sayede yeni konulara gegmeden O6nce 6grencilerin ders materyallerini daha iyi anlamalari

saglanmis olur (30). Ogrenciye esnek ve bagimsiz 6grenme firsat1 saglayan TYSM nin,
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Ogrenci basarist iizerinde etkisini degerlendiren metaanaliz c¢aligmalarinda, TYSM’nin
geleneksel yonteme gore ders basarisi ve 6grenme sonuglari agisindan daha etkili oldugu
belirtilmektedir (19, 33, 49). Evde ders konusuna hazirlanarak gelen O6grenci siifta
konuyla ilgili yapilan etkinliklerle konuyu derinlemesine 6grenir (122, 123). Bu agidan
degerlendirildiginde TYSM teknoloji altyapisin1 egitim-0gretimde ara¢ olarak goriir ve
ogrencilere aktif ve kendi kendine 6grenme firsati saglar. TYSM 0Ogrencilere uygulama
yapmak i¢in daha fazla firsat saglamasinin yan1 sira 6grenciler aras1 ve 6gretmenler arasi
etkilesimler sayesinde hemsirelik egitiminin kalitesini artirabilir (124). Ayn1 zamanda bu
model Ogrenen motivasyonu ve kendi kendine O6grenmeye daha fazla odaklanarak

hemsirelik egitimi ve uygulamalarini doniistiirme potansiyeline sahiptir (18).

Sonu¢ olarak hemsirelik egitiminde yenilik¢i Ogretim yontemlerinin  ve
teknolojilerinin kullanimi, hemsirelik 6grencilerinin kendilerini giivende hissetmelerine
destek olarak yeteneklerini ve becerilerini gelistirmek i¢in pratik yapmalarini
saglamaktadir. Hemsgirelik mesleginin popiilerligini devam ettirebilmesi ve hedeflenen
meslek grubu olabilmesi igin hemsirelik egitimi veren hemsirelik okullarinin dijital neslin
beklentilerini ve dgrenme ihtiyaglarin1 degerlendirerek bunlara yonelik 6grenme stilleriyle
uyumlu 6grenme etkinliklerini gelistirmeleri 6nemlidir. Bu teknolojik gelismeler 1s1ginda
yeni nesile uygun hemsirelik Ogretim yontemleri giincellenmedigi taktirde, hemsire
adaylar1 gelecekteki teknolojik calisma ortami icin bilissel ve becerisel olarak yeterli
diizeyde hazir olamayacagindan dolayr hasta giivenligi acisindan istenmeyen sonuclarla

karsilasilmasina neden olabilir.
2.2. Ters Yiiz Simif Modeli ve Kuramsal Cercevesi

TYSM, oOgrencilerin 6grenmeye katilmalarin1 ve 6grenme siirecinde aktif bir rol
almalarini saglayarak (125, 126) onlarin ihtiyaglarini karsilayan harmanlanmis 6grenmenin
bir tlirtidiir (127). Harmanlanmis 6grenme, 6grenenin sinifta bulunma siiresini azaltarak
sadece ogretmenden degil sinif disinda akranlarindan, ¢cevrim i¢i 6grenme topluluklarindan
daha fazla Ogrenmelerini saglamak {izere yiiz ylize ve c¢evrimi¢i/ sanal Ogrenme
olanaklarinin biitiinlestirilmesine dayali bir 6gretim tasarimi yaklasimidir (127, 128).
Ogrencinin sinif disindaki gevrim i¢i §grenme ortamlarinda kendi grenme hizini, yerini ve

-----

birlestirilmesidir (129, 130).
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Aktif 6grenme ve dgrenci merkezli 6gretimin temelinde yapilandirmacilik felsefesi
yer almaktadir. TYSM’de egitimciler, bilgiyi 6greten konumundan ¢ikip 6grencinin bilgiyi
igsellestirmesinde 6grenme siirecine yol gosterir (123). Bu baglamda TYSM, 6grencinin
aktif oldugu Ogrenme ortamlarinin olusturuldugu ve Ogrenci merkezli etkinliklerle
“yapilandirmact 6grenmeyi” temel alan bir 6gretim yontemidir (131). Yapilandirmaci
yaklagim, yeni 6grenmelerin onceki dgrenme ve deneyimler {izerine temellendirilmesini
savunmaktadir (132). Buna gore; TYSM ile simif disinda 6grencinin sunulan igerikleri
izleyerek 0n Ogrenmeleri saglanmaktadir. Siftaki siirecte ise Ogrenci Onceki
O0grenmelerinin iizerine yeni bilgiyi yapilandirma imkani bulmaktadir. TYSM’de,
geleneksel ders teknoloji tabanli bir alana taginir ve fiziksel sinif 6grencinin yonlendirildigi
O0grenme veya eylem temelli becerilerin calisilmasi i¢in kullanilir, 6grencinin ders
malzemeleri ve teorileri ile olan iliskisini gelistirmesi amaglanir (119, 133). TYSM’de sinif
dist ders videolar1 ile smif i¢i etkinlikler arasinda ardisiklik iceren bir baglanti sz
konusudur (129). Smif Oncesi zamanda, Ogrencilerin teknoloji tabanli olan ve web
izerinden yaymlanmis videolar ve/veya onceden hazirlanmis sunumlar, podcastleri ve
etkilesimli videolar big¢iminde 6nceden kaydedilmis dersleri goriintiileyerek dersten dnce
konuya hazirlanmalari ve egitimci tarafindan verilen gorevleri tamamlamalart gerekir (134,
135). Bu modelin temel mantig1 ders anlatimini smifin digina tasimak, sinif i¢indeki ders
zamaninda ise Ogrencilerin aktif katilim siirelerini artirarak, O6grencilerin bilgiyi
yapilandirmalarmi saglamaktir. Sinif i¢i ders zamaninda ise grup etkilesimli aktivitelerle
Ogrencilerin birden ¢cok yontemle etkilesimde ve fikir aligverisinde bulunmasini saglayacak
aktif 6grenme faaliyetleri yapilir (136). Bu amagla 6grencilere bireysel ve grup olarak
problem ¢ozme, arastirma, tartisma, vaka caligmalari, 6grenme laboratuvarlari, oyunlar ve
Ogretmenin rehberliginde simiilasyona dayali 6grenme gibi etkinlikler yaptirilarak konuyu
derinlemesine kavramas1 saglanmaktadir (136-139). Ozetle fiziksel simf alani, genellikle
becerilere dayali, laboratuvar odakli etkinlikler bigiminde, eylem odakli etkilesim iizerine

odaklanir.

Bu Ogretim stratejisinde, her 6grenci kendi 6grenme hizinda kavramlar1 0grenir,
ders videolarini kisisel tercihlere gore oynatir, duraklatir ve bunlar tercih edilen sayida
izler. TYSM tercih edilen zaman ve yerde ders materyallerini 6grenme firsati sunmasi
nedeniyle esnek bir 6gretim yontemidir (140). Buna ek olarak gelencksel sinifa kiyasla,
TYSM 0grencilerin ig birligi ruhunu, pratik yetenegini, dersin tadin1 ¢ikarma derecesini,

ifade ve iletisimi, miifredatin etkilerini, katilim ilgisini, diislinme ve analiz etme yetenegini
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gelistirmede daha etkilidir (91). Ayrica 6grenme materyallerine ve kaynaklarina erisimde
esnekligi artirir ve fiziksel alan kullaniminda verimliligi artirir (39). Bu 6zelliklerinden
dolayi, ters yiiz stmif modeli egitimcilerin dikkatini ¢ekmis ve hemsirelik dahil olmak {izere

bir¢ok disiplinde yaygin olarak uygulanmis ve incelenmistir (88, 141, 142).

TYSM ile smif i¢i ve sinif dis1 zamanin kullaniminda degisiklik, sinifta geleneksel
olarak “6dev” olarak kabul edilen etkinlikler sinif i¢i calisma olarak yapilabilir. Ayrica
aktif 6grenme, akran Ogrenimi, problem ¢ozmeyi vurgulayan sinif igi etkinlikler, smif
oncesi ve siif sonrasi aktivitelerle birlikte videolar gibi teknolojik {iriinler kullanilarak
egitim yapilabilir (30). Smuftaki grup Ogrenme alaninda daha fazla uygulama ile
Ogreticiler/egiticiler sinif zamanindan daha verimli bir sekilde faydalanabilir, 6grencilerin
yanlis anlamalar1 diizeltilebilir ve hemsirelik uygulamalarinin 6gretimi sirasinda geri
bildirimde bulunabilir; 6grenciler daha sonra yeni edindikleri bilgilerini uygulayabilirler

(143).

Egiticiler, ogrencilerin ders oOncesi c¢alistiklari video materyallerinin igerisine
slirpriz sorular ekleyebilir ya da mini smavlar yapabilirler (110, 144). Burada grencinin
siif dis1 ortamda derse katilmaya ve ders calismaya tesvik edilmesi amaglanmaktadir. Bu
sayede Ogrenciler, dersi ne kadar 6grendikleri hakkinda kendilerini degerlendirebilirler
(145). Bu model, ders esnasinda daha fazla uygulama ve etkinlik yapabilme firsati
saglamaktadir. TYSM’nin temel noktasi sinif igerisindeki ders siiresinin 6grencinin daha

cok aktif oldugu 6grenme siirecine ayrilmasidir (145-147).

Ders esnasinda hem konu anlatimi hem de teknoloji destekli programlarin
kullanim1 o dersin verimli bir sekilde gecmesini saglamasina ragmen zaman agisindan
sikintilar meydana getirebilmektedir. TYSM ile zaman sikintis1 ortadan kalkmakta derse
hazirlikli olarak gelen 6grenciler, izlemis olduklar1 video derslerde anlasilmayan nokta ve
sorulari1 rahatlikla sorabilme imkéanina sahip olabilmektedir. TYSM’de, O6gretmenler
kolaylastirici roliinii istlenmekte ve siif igerisindeki zamanini 68rencilerle bireysel olarak
etkilesime girerek harcamaktadir (145). Dersin odagi ders konusu yerine 6grencidir ve
ogretmen merkezli dgretimin aksine dgrenci merkezli 6grenme gerceklesir (127). Ogrenci
merkezli 0grenme, Ogrencilerin kendilerini dnemli hissetmelerini ve fikirlerinin 6nemli
oldugunu diisiinmelerini saglar (146). Boylece bu 6gretim yontemi 6grencileri motive eder
ve Ogrenim hedeflerine ulagmalarini saglar (118, 145). Modelde 6grenme esnekliginin,

yontemin gii¢lii yonlerinden biri oldugu, egitimcinin bu ortamdaki roliiniin “uzman
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ogretmen” den rehberlik eden ve kolaylastiran kisiye doniistiigii de belirtilmektedir (140).
Ogrenci derste sunulan teoriyi kavramaktan sorumluyken, egitmen smifta gerceklesen
eylem odakli deneyimleri olusturmaktan sorumludur. Ogrencilerin videoya kaydedilen
dersleri daha sik izlemesinin, donem sonunda daha yiiksek notlara ve daha iyi 6grenme
sonuglarina ulagsmasini sagladig: belirlenmistir (146, 148). Nwosis, Ferreira, Rosenberg ve
Walsh, derslerinde kismen TYSM ile yaptiklar1 ¢aligmada, dersi birakan ve diisiik ders
notu alan (D veya F) 6grenci sayisinin azaldigim1 gozlemlemis, 6grencilerin bu yontemi
tercih ettigini ve derste basarili olmalarina yardimci oldugunu saptamistir (139). TYSM’ye
gore yiriitiilen derslerden 6grencilerin daha memnun oldugunu, ¢alismak i¢in daha fazla
caba gosterdiklerini ve derse katilimlarinin arttigini belirlemistir. Chen ve meslektaslari, bu
Ogretim yOnteminin, ogrencinin ihtiyag duydugu 6z disiplininin saglanmasi igin

yiiksekdgrenimde kullanilmasi gereken bir yontem oldugunu diisinmektedir (149).
2.2.1. Ters Yiiz Stmf Modeli ve Aktif Ogrenme

Hemgirelik egitimi stirecinde, dersi yiiriitmek ve Ogrenmeyi saglamak icin
ogrencilerin derse katilimini artiran sinifta aktif 6grenme yontemlerinin tercih edilmesi
gerektigi vurgulanmaktadir (6, 43, 95, 146). Bonwell ve Eison, aktif 6grenmeyi “6grenci
problem ¢ézmeye devam ederken, analiz, sentez ve degerlendirme seviyelerini okuyan,
yazan, tartisan ve ilgilenen bir eylem” olarak tanimlamistir (150). Aktif 6grenme
teknikleri, o6grencilerin daha 6zerk 6grenen olmalarini saglamak i¢in kendilerine yonelik

ogrenme teknikleri gelistirmelerine yardimei olur (19).

Ogrenmede aktif rol almak, dgrencinin materyali daha iyi anlamasini ve kaliciligmi
artirmasini  saglayarak Ogrencinin materyali sinif diginda kullanmasini saglar (151).
Ogrencilerin aktif olarak dgrenmeyle mesgul olmalari igin 6gretmen, 6grencileri derse
katilmaya tesvik eden bir ortam yaratmalidir (95). Bu tiir bir ortam geleneksel sinif
ortaminda miimkiin degildir (20). Aktif bir sinif olusturmak i¢in 6gretmenlerin, geleneksel
ders anlatma yontemlerinden vazgegmeleri gerektigi ifade edilmektedir (152). Geleneksel
ders siireci, 6grenciyi elestirel diisiinmeye tesvik edici bir ortam olusturmadigi i¢in pasif
bir 6grenme ortami olarak kabul edilmektedir (19, 153). Bu tiir smif ortamlarinda
ogrenciler aktif birer katilimei olmaktan ziyade oturarak dersi dinlemekte ve 6gretmen
dersi anlatirken not almalar1 gerekmektedir. Andrews, Leonard, Colgrove ve Kalinowski
(2011), ozellikle tniversitede, 0grencilerin aktif 6grenmeye yer vermeyen geleneksel

Ogretim tarzi nedeniyle 6grenme gii¢liigii yasadiklarini ileri stirmektedir (154). Geleneksel
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derslerin aktif Ogrenme metotlar1 iceren derslerle karsilastirildigt 225 c¢alismanin
incelendigi meta-analiz ¢alismasinda, geleneksel derslerin basari oranlarini diistirdiigii aktif

O0grenme yontemlerinin ise daha iyi not elde etmeye yardimci oldugu ifade edilmistir (155).

Aktif 6grenme stratejileri, daha 6grenci merkezli bir pedagojiyi gerektirmektedir
(156). Ogrencinin aktif oldugu bir smifta 6grenim gdrmesinin bircok avantaji vardir.
Ogrencinin merkezde oldugu aktif 6grenme stratejilerin kullanilmas: ile 6grenciler kendi
ogrenmelerine daha fazla ilgi duyar, 6grenci bilgisinde ve becerisinde hedeflenen
sonuclara ulasilir, 6grencinin giiven, is birligi ve elestirel diislinme becerisinin artmasi

saglanir (156, 157).

Aktif O0grenme stratejilerinin  6grenci ¢iktilarint iyilestirdigine dair kanitlara
ragmen, pasif pedagoji hemsirelik egitimine hakim olmaya devam etmektedir (158). Bu
sekilde islenen dersler belirli bir 68renci grubuna hitap ederken siniftaki diger 6grencilerin
farkli ihtiyaglarin1 karsilayamamaktadir (159). Aktif o6grenmede; Ogrencilere bilgi
aktarirmindan ziyade, uygulama becerilerinin gelistirilmesine, tutum ve degerlerin
kesfedilmesine daha fazla 6nem verilir. Smiftaki 6gretim ortamina dahil olarak etkinliklere
katilan Ogrenci daha aktif olur, motivasyonu artar ve lst diizey diisiinme aktivitelerinde
daha fazla yer alir (153, 160) ve ders materyallerini daha iyi kullanarak konuya daha ¢ok
ilgi duyar (151). Chen, Wang, Kinshuk ve Chen (2014) geleneksel 6gretimle ders islenen
bir smifta daha aktif bir 6§renme ortami olusturmak amaciyla geleneksel ders verme
yontemlerinin yani sira birkag isbirlik¢i Ogrenme aktivitesiyle Ogrencileri aktif hale
getirdikleri ¢aligmalarinda; 6grenci memnuniyetinin arttigini, daha ¢ok 6grencinin derse
devam etmeye basladigini ve sinif disinda ¢alismak i¢in daha fazla ¢aba gosterdigini tespit
etmistir. Arastirmacilar, bazi Ogrencilerin  “pasif Ogrenme aligkanliklarinin™  aktif
O0grenmeye oryante olma konusunda bir engel olusturdugunu ifade etmektedir (137).
Freeman ve arkadaglar1 (2014) tarafindan yapilan bir meta-analiz calismasinda,
ogrencilerin geleneksel 6gretim uygulanan bir sinifta aktif 6gretim yapilan bir sinifa gore
basarisiz olma ihtimalinin 1,5 kat daha fazla oldugunu tespit etmislerdir. Bununla birlikte
ders puanmna dayali 6grenmeye kiyasla aktif Ogrenme stratejilerini kullanirken, sinav

puanlarinin %6 arttig1 sonucuna ulagmiglardir (155).

Aktif 6grenme yontemiyle hedeflenen, 6grencileri anlamak ve ihtiyaglarina gore
diizenlemeler yapmaktir. Aktif 6grenme stratejilerinin kullanildigi TYSM hem 6grenci

hem de 6gretici i¢in boyle bir firsat saglar. TYSM sadece aktif 6grenme stratejileri dogru
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kullanildiginda basarili olur. TYSM’de smif diginda ders, video konferans formatinda
Ogrenciler tarafindan izlenir, siif i¢inde ise 6grenciler isbirlik¢i aktif 6grenme alistirmalari
ile derse %100 katilimci olarak devam eder (123, 161). Aktif 6grenme alistirmalari ise
vaka caligsmalari, kavram haritalari, etkilesimli oyunlar veya 6grenci yanitlama sistemleri
(Kahoot gibi), tartigma, diislin-esles-paylas vaka tartismalari, hemsirelik uzmanlarinin
smifta gerekli aktif 6grenme bilesenini saglamak i¢in kullandiklar1 igbirlik¢i aktiviteleri
igerir (162, 163). TYSM ve aktif 6grenme kavramlarinin tanimlarini arastirirken, tim sinif
deneyimlerinin aktif 6grenme deneyimleri etrafinda gergeklestigi ve aktif 6grenmenin
cevrilmig smif icin destekleyici bir yapit oldugu goriilmektedir. Bu etkinlikler 6grenci
memnuniyeti, elestirel diislinme, 6grenci katilim1 ve akademik performansi gelistirme gibi
olumlu sonuglar iireten aktif 6grenme yontemleri olarak aragtirmalarin destekledigi en iyi

uygulamalardan bazilar1 olarak bulunmustur (144, 162).
2.2.2. Ters Yiiz Simif Modelinin Tarihsel Siireci

TYSM, ilk olarak Miami Universitesi'nde kullamlmistir. Bu modelin temelleri
iniversitenin ekonomi boliimiinde, okuma 6devlerinin fazla oldugu sosyoloji, psikoloji,
hukuk gibi dallarda ders veren akademisyenler tarafindan atilmistir (164). Lage ve
arkadaslar1 2000 yilinda 6grencilerin 6grenme stillerine hitap edebilecegi farkli egitsel
kaynaklar1 iceren bir sistem olarak TYSM’yi gelistirmislerdir. Bu model ile yapilan ilk
calismada, akademisyenler her hafta i¢in 6grenilecek konuyla ilgili kaynak bir ders kitabini
belirleyerek dersleri sunum sirasinda videolara kayit etmislerdir. Ogrenciler bu videolar:
kopyalayarak ders disinda istedikleri yerde izleyebilme imkanina sahip olmustur.
Akademisyenler derslerde kullanilacak sunular1 iste§e gore internet {izerinden
gondermistir. Ogrenciler, bu kaynaklar1 ders 6ncesi incelemis bir sekilde hazirlikli olarak
siifa gelmislerdir. Ogretmenler, dersin ilk on dakikasinda &grencilerin sorularimi
cevaplayarak kisa bir sunum yapmislardir. Dersin diger asamalarinda O6grencilere
ogrendiklerini uygulayacaklar1 ve aktif olarak katilacaklar1 ekonomi deneyleri
yaptirmiglardir. TYSM’yi tanimlayan bagka bir aragtirmaci olan Baker (2000) tarafindan
Ogrencilere sinif disinda caligmalari i¢in materyaller vermek ve siif ortaminda is birligi
igerisinde ¢alisma imkan1 saglamak amaciyla TYSM kullanilmistir (16). Baker’a gore sinif
icinde 6gretmenin ders anlatmak i¢in kullandig: siireyi sinif disina almasi, ders esnasinda

aktif 6grenme ortamlarinin olusmasi i¢in ek zaman yaratmaktadir (16).

19



Ters yiiz sinif modeli, 2007 yilinda kimya 6gretmenligi yapan Jonathan Bergmann
ve Aaron Sams'm (2012) internette ders vermeye basladigi zamanlarda popiilerlik
kazanmustir (136). Bu 6gretmenler ders dis1 etkinlik ve hastalik nedeniyle sinifa gelemeyen
Ogrencilerin ihtiyaclarini karsilamak amaciyla, anlattiklar1 derslerin kisa videolarini You
tube iizerinden yayinlayarak, d6grencilerin istedikleri yer ve zamanda videolar: izlemelerini
saglamiglardir (136). Bu yontemle dersi kagiran 6grencilerin de dersi 6grenmeye devam
ettiklerini ayn1 zamanda smiftaki dersi anlamayan Ogrenciler tarafindan anlagilmayan
kavramlar1 gézden gegirme imkani verdigini tespit etmislerdir (136). Sonrasinda bu
videolar1 Ogrencilere ev 0devi olarak veren Bergman ve Sams sinif i¢i ders zamanini
uygulama ve etkinlikler yaparak degerlendirmislerdir. Bergmann ve Sams &grencilerinin
ders anlatim1 konusunda, bilgiyi uygulama agisindan daha fazla yardima ihtiyag
duyduklarmi gézlemlemislerdir. Bu sekilde geleneksel egitim modelinin “cevrildigi” ve
harmanlanmis 6grenme, ters 0gretim veya ters yiiz sinif olarak tanimlanabilen TY SM nin
temelleri atilmigtir (136, 139). Bilgi teknolojisinin hizli gelisimi ve egitim anlayisindaki

degisimler de “Ters yliz sinif” kavraminin gelisimini tesvik etmistir.
2.2.3. Ters Yiiz Simif Modelinin Bilesenleri

Ters yiliz 6grenme ekibinin deneyimli bir egitimci kadrosu, Pearson'la birlikte
(2013), literatiire dayali ve yaptiklar1 anket sonuglarindan yola ¢ikarak TYSM nin teorik
gergcevesini olusturan dort temel bilesenini F-L-I-P olarak tanimlamistir. TSYM’de
kullanilan bu F-L-I-P bilesenleri; esnek bir cevre (Flexible Environments), dgrenme
kiiltiirii (Learning Culture), kasith igerik (Intentional Content) ve profesyonel egitimcidir
(Professional Educator) (165, 166). Ogreticilerin dgrenmeyi kolaylastirmak i¢in dgretim
sireglerine F-L-I-P'in bu dort bilesenini eklemesi gerekmektedir (166). TYSM
uygulanirken bu bilesenler kullanilmadiginda, yalmizca ev ve okulun yer degistirdigi,
videolarin ev odevi olarak Ogrenciye verildigi bir Ogretim yOnteminden G&teye
gidemeyecegi disiiniilmektedir (167).

Esnek Ogrenme Ortami

TYSM, egitimcilerin genellikle 6grenme alanlarin1 grup c¢alismasi, bagimsiz
caligma, arastirma, performans ve Ogrenciyi degerlendirecek ve derse uyacak sekilde
fiziksel a¢isindan yeniden diizenlemesine olanak saglar. Ogrencilerin ne zaman ve nerede

ogreneceklerini sectikleri esnek ortamlar yaratir (135). Bir egitimcinin kiigiik bir uygulama

ortami ve bireysel calisma alanlar1 olusturabilmesi i¢in mekan esnek olmalidir. Sabit
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masalar veya siralanmig 6grenci sandalyeleri gibi bir smif ortami olusturmaktan ziyade
hem egitici hem de 6grenci i¢in ¢alisma/ders ortaminin derse uygun ve istenilen sekilde
diizenlenebilecegi esnek calisma ortamlar1 olusturulmalidir (168, 169). Esnek 6grenme
ortaminda sunulan internet erisimi, 0grencilerin ders materyallerine mobil cihazlarindan

kolaylikla erigsmelerine olanak saglayabilmelidir (168).

Egitimciler, siif i¢i zamanin alisilan sessiz bir smifin aksine biraz karmasik ve
giirtiltili olacagimi kabul eder. Egitimciler ders oncesi 6grenciye sunduklar1 esnek egitim
ortamlarinda, 6grencilerin istedigi zaman ve istedigi yerden dgrenmelerine imkan veren
egitim materyallerine ulagsmalarin1 ve ¢alismalarini saglar. Bu sekilde hazirlanmis esnek bir
O0grenme ortaminda &grenciler sikigik bir ders ig¢inde dersi anlamaya calisirken olusan
gerginligi hissetmedikleri gibi, egitici de uygulamaya yonelik 6grencinin aktif oldugu

etkinlikler yapabilecegi daha fazla zaman kazanmaktadir (165, 170).
Ogrenme Kiiltiirii

Geleneksel egitimde, Ogretmen &gretici roliindedir. TYSM’de smif i¢i zaman
ogrencilerin ilgili konuyu daha derinlemesine arastirmasina ve zengin 6grenme firsatlar
yaratmaya odaklandig: i¢in egitimi bilingli olarak 6grenci merkezli bir yaklasima kayar.
Sonug olarak Ogrenciler 6grenme siirecine kisisel olarak katildiklar1 ve 6grenmelerini
kisisel olarak anlamli bir sekilde degerlendirdikleri igin bilgi yapiminda aktif olarak yer
aldiklar1 &grenme merkezine gegerler (165, 171). Ogrenciler, ders igerigini gdzden
gecirerek teorik olarak 6grenme hizlarina kendileri karar verir. Ogreticiler ise dgrencilerin
ders materyalini anlama ve sentezleme durumlarini degerlendirmek amaciyla yiiz yiize

smif etkilesimlerinin kullanimini en iist diizeye ¢ikarabilir (135).
Kasith Icerik

Ucgiincii bilesen olan kasitli/amaglt igerik, egitimcinin hangi konuyu/dersi ya da
uygulamay1 dogrudan 6gretmesi gerektigini tespit ettii ve bu uygulamalarin hazirlayacag:
video derslerinde en iyi nasil anlatilacagi/tanitilacagi konusunda etkili bir karar vermesini
gosterir. Ders kapsaminda hangi konularin ve neden onemli oldugunu, belirledigi
igeriklerin dersin ve dgrencinin 6grenme hedefleriyle hangi agidan iliskili oldugunu bilir
(135, 169). Bununla birlikte ders i¢inde Ogrencinin dgrenmesini kolaylastiracak amacglh
icerik ve materyaller olusturarak 06grenme etkinliklerini planlar. Dersin igerik
materyallerini goriintiillemek ¢ogu 6grencinin bilgiyi analiz etmesi i¢in yeterli olmasa da

(135, 172), 6grencilerden bilgiyi uygulamalarini ve sentezlemelerini hedefleyen sinif igi
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aktiviteler temel bir bilgi tabani saglayabilir (173). Bu nedenle ders Oncesi 6grencinin
calisacagi videolarda dersteki programi kapsayacak sekilde konu ile iliskili temel ve kritik
bilgilerin tanitilmasi1 gerekir (135, 169). Ciinkii TYSM’nin asil amaci aktif 6grenme ile
birlikte is birligine dayali miifredat1 destekleyecek sekilde teknolojiyi kullanmaktir (169).

Bu baglamda ders siiresince sinif i¢i etkinliklerde kullanilacak igeriklerin video
dersine doniistliriilmesi 6nemlidir, aksi takdirde 6grencilerin kafasi karigabilir ve videolar:

dezavantaj olarak gorebilir (174).
Profesyonel Egitimci

TYSM’de, ders sirasinda karmagsik 6grenme etkinliklerine katilarak yeni ve onceki
bilgiler arasinda baglanti kurma konusunda 6grencilere yardimci olabilecek profesyonel
egitimciler gerekir (175). Ciinkii egitmenin tiim 6grencileri gézlemlemesi ve ¢alismalari

degerlendirirken aninda geri bildirim vermesi 6nemlidir.

TSYM’ye yapilan elestiriler arasinda, modelde kullanilan 6gretim videolarinin,
egitimcilerin yerini alacagi ifade edilmektedir. Ancak bu modelde kullanilan videolarin
olusturulmasi, ders Oncesi ve ders i¢i etkinliklerin planlanmasi ve yiiriitiilmesi i¢in
Ogreticinin rehberligi ve bilgi derinligi kritik bir 6neme sahiptir (169, 176). Bu durum
geleneksel egitim modelindeki izlenen siiregten daha onemli ve zahmetlidir. Egitici,
dogrudan 6gretimin gruptan bireysel 6grenme alanina ne zaman ve nasil kaydirilacagini ve
ogretmenler ile 08renciler arasindaki yiiz yiize siirenin nasil en iist diizeye c¢ikarilacagini
belirlemelidir. Ders siiresince, egitimciler siirekli olarak 6grencilerini gbzlemler, onlara o

anla ilgili geri bildirim saglar ve ¢aligmalarini siirekli olarak degerlendirir (176).
2.2.4. Ters Yiiz Sinif Modelinin Avantaj ve Dezavantajlar

TSYM’nin literatiirde belirtilen 6grenci, egitimci ve 6gretim agisindan avantajlar

asagidaki sekilde tanimlanmaistir:

- Smif ortamit hemsirelik Ogrencilerinin profesyonel rolleri anlamalarini
derinlestiren bir klinik 6grenme ortami haline gelebilir (79)

- Smifi¢i uygulamalarda 6gretici ve 6grenci etkilesimi artar (29)

- Ders anlatim siiresini ve tekrarini azaltir, ders saatinin daha etkili kullanilmasini
saglar (177, 178)

- Smif i¢i zamanin, teorik anlatimdan ziyade uygulamalarla zenginlestirilmesini

saglar (179)
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Smif igerisindeki zaman, kavranmasi zor konulart gozden gecirmek ve
tartismak i¢in kullanilabilir (180)

Ogrencilere gergekci dgrenme deneyimleri saglar ve dgrencinin yorum yapma
yetenegini gelistirir (31)

Ogrenci merkezlidir ve 6grencileri kendi 6grenmelerinden sorumlu kilar (181)
Ogrencinin konu ile ilgili uygulamalarda ders dncesi ve sirasinda sorumluluk
almasin1 ve akranlariyla aktif olarak c¢alismasini saglar (160). Temel ve
tekrarlayan sorulari cevaplamak igin daha az zaman harcanir (180)

Icerik, sinifin 6grenme ihtiyaglaria yanit vermek i¢in hizla uyarlanabilir (180)
Ogreticinin simif yonetiminde aktif olmasini saglayarak gelisebilecek iletisim ya
da uygulama kaynakli sorunlarin azalmasina yardimci olur (182)

Ogreticinin, kendi yeterliliklerini degerlendirebilme yetenegini arttirir (31)
Ogretmen anlatici konumundan ¢ikip, dgrenciye rehber olma olanagi bulur
(182)

Interaktif bir 6grenme ortami olusturur (183)

Ogrenciler grup igerisinde dogru iletisim kurmay: ve liderlik yapmay1 dgrenir
(137)

Ogrencilerin bireysel farkliliklar1 dikkate alimir (184)

Ogrencilerin dgrenimlerinde daha esnek olmalarini saglar, istedikleri yerde ve
istedikleri zamanda ¢aligma olanag1 sunar (185)

Ogrenciler kendi hizlarinda 6grenebilir ve probleme dayali etkinlikler
yiriitebilirler (186)

Ozellikle derse gelemeyen oOgrencilerin, ilgili dersin konusuna istedikleri
zamanda ¢alisabilmelerine olanak saglar (136)

Ogrencilerinin farkli ve karmasik senaryolar1 dogru bir sekilde kavramasi, karar
verme ve problem ¢ézme becerilerinin gelistirmelerine yardimei olur (102)
Ogrencilerin 6grenme zevkini arttirabilir (42)

Ogrencilerin derse kars1 motivasyonunu ve akademik basariy: artirirken, biligsel

yiiklerini azaltir (118)

TSYM’nin bu avantajlarinin yani sira bazi sinirliliklar1 ve dezavantajlar da olabilir:

Baz1 Ogrenciler siif Oncesi videolar1 izlemeden ve c¢alismadan sinifa

gelebilirler (187)
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- Opgrenciler genellikle artan bir ¢alisma temposu ve is yiikii algilayabilirler (18,

121)

- Her 6grenci tiim temel ve ileri materyalleri video dersi yoluyla bagimsiz olarak

O0grenmeyi basaramayabilir (183)

- Egitmenlerin siirekli olarak 6gretim videolari/ materyalleri olusturmalar1 ¢ok
fazla beceri ve ¢aba gerektirir, dolasiyla is yiikleri artar ve daha fazla zamana
ihtiya¢ duyabilirler (188)

- Ogrencilerin devamli internete baglanma zorunlulugunda olmasi, smf disi
siregte  dersi calisirken aktif olarak konusabilecegi ve tepkisinin
degerlendirebilecegi bir ortam olmamasi, Ogretmen ve arkadaglariyla ile
etkilesim kurmada ders dis1 calisma zamaninda zorluk yasayabilecegi, 6grenme
stirecinde kopukluk yasamasina (177) ve 6grenme etkinliginin azalmasina sebep

olabilir (178)

- Ogrencinin bilgiyi dogru 6grenip dgrenmediginin anlasilamamasi ya da eksik/
yanlis bilginin yeniden Ogretilmesi i¢in fazladan zaman kullanilabilecegi gibi
thtimaller, bu modelin uygulanabilirligi agisindan olumsuz olarak goriilmektedir
(189)

Bu olumsuzluklar1 6nlemek adina 6grencilerin eksik 6grenmelerini tespit etmeye
yonelik ¢evrim igi testler yapilabilmekte (190), smif iginde on bilgi verme siirecinden
bosalan zaman, yeni konuyla ilgili tespit edilen eksik Ogrenmelerin giderilmesi ve

ogrenmelerin bir st biligsel basamaga taginabilmesinde kullanilabilmektedir (191).
2.2.5. Ters Yiiz Sif Modelinde Ogrenme Siireci

TYSM’de smif dis1 ders videolar1 ile simif i¢i etkinlikler arasinda ardisiklik iceren
bir baglanti s6z konusudur (129). TYSM, egitimi iki asamaya aymrr. Ilk asamada,
Ogrenciler amaglanan kavramlar hakkinda bir anlayis kazanirlar ve ikinci asamada,
Ogrenilen kavramlar1 yeni durumlarda kullanmay1 ve degerlendirmeyi 6grenirler (192). Bu
ogrenci merkezli yontem 6grencilerin dgrendiklerini pratikte kullanmalarina yardimer olur

ve boylece saglik ortamlarinin zorluklarina yanit vermeye hazirlar (18).

TYSM’de 6grenciler 6grenecekleri dersin videosunu izleyerek sinifa gelirler. Ders
kisa sorular ve cevaplarla baglar. Derste anlagilmayan noktalar varsa, kapsamli bir sekilde

aciklanir. Geri kalan zamanda 6gretmen O6grencilerin aktif oldugu grup/bireysel etkinlikler
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yapar ve 6grencilere birebir destek olarak rehberlik eder. Bu tiir bir sinif yapisinda, dersler
her zaman ders siiresi disinda videolar araciligiyla aktarilir (29), 6gretmen sinifta dogrudan
ders anlatmaz. TYSM’nin amaci, 6grencilere tartisarak 6grenme firsati vermektir. Bu
yaklasimda, 6gretmen merkezli bir sinif yerine 6grenci merkezli bir siif s6z konusudur ve
O0gretmen sadece bir rehber olarak siniftadir. Geleneksel yaklagimda dersin anlatimi ¢ok
fazla zaman almaktadir (136). Geleneksel bir smif ortaminda, 6grenciler Ggretmen
tarafindan soylenenleri takip etmelidir. Ogretmenin sunumuna odaklanirlar ve 6gretmenin
anlattiklarin1 yazmaya calisirken 6nemli noktalar1 kacirabilirler. Ayrica 6grenciler derste
konusmaktan g¢ekinir ve soru sormak istemezler (182). Egitimciler 6dev teslim edilinceye

veya degerlendirme yapilana kadar 6grencilerin eksikliklerini tespit edemezler (193).

TYSM’de zaman yeniden yapilandirilir (Tablo 1). Bergman ve Sams'a (2013) gore
geleneksel modelde ev 6devlerini evde tamamlayan 6grenciler akillarinda bir dizi soru ile
siifa gelirler. Isinma boliimiinden sonra, 6gretmenler ev ddevleriyle ilgili sorulari igin
neredeyse 20 dakika ayirmak zorundadir. Yeni igerigi sunmak i¢in en az 30 veya 45 dakika
harcanmakta, rehberlik ve bagimsiz uygulama igin sadece 20 veya 35 dakika kalmaktadir
(136) (Tablo 1). TSYM’de ise 5 dakikalik 1sinma etkinliginin ardindan evde ilgili video
dersini izleyen 6grenciler, yeni igerikle ilgili sorularini sorar ve 6gretmen bunlar yaklasik
10 dakika boyunca yanitlar. Kalan 75 dakika, rehberlik ve bagimsiz uygulama ya da
laboratuvar aktivitesi i¢in ayrilir (Tablo 1). Tablodan da anlasilacagi gibi ters ¢evrilmis
simif, ogrencilere kapsamli, uygulamali ve problem ¢6zme etkinlikleri ve alistirmalari ile

pratik yapmak i¢in daha fazla zaman saglar.

Tablo 1. Geleneksel smif ve TYSM nin smif i¢i faaliyet donemlerinin karsilastiriimasi
(Bergmann ve Sams’dan, 136)

Geleneksel Stmif Modeli Siire Ters Yiiz Stmf Modeli Siire
Isinma Aktivitesi 5 Isinma Aktivitesi 5
Onceki Dersin Odevinin Kontrolii 20 Videolarla ilgili Soru ve cevap zamani 10
Yeni Igerigi Sunma 30-45  ------

Egzersizler/ Laboratuvar Uygulamalari 20-35  Egzersizler/ Laboratuvar Uygulamalar 75

Hemsirelik egitiminde ise ilkemizde yaygm olarak teorik dersler, egitimci

tarafindan geleneksel egitim modelindeki gibi anlatim, sunum, ilgili hemsirelik becerisinin
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simif ortaminda gosterilmesi seklinde aktarilmaktadir (57, 66, 69). Hemsirelik Esaslari
dersinin Ogretiminde ise benzer sekilde genel olarak ders saatinde konunun teorik kismi
akademisyen hemsire tarafindan sunum ile d6grencilere aktarilir ve sonrasinda ders akisina
gore uygulamasi yapilacak hemsirelik becerilerinin demonstrasyonu ders sirasinda ya da
laboratuvar uygulama programinda gergeklestirilir. Geleneksel olarak dersler simif
ortaminda yiiriitiiliir. Bu durumda egitimci smifta aktif iken, 6grenci izleyici ve dinleyici
roliindedir. Laboratuvar uygulamalari ise daha ¢ok laboratuvar ortaminda 6gretim elemant
rehberliginde siirdiiriiliir. Bazi hemsirelik becerilerinin 6gretiminde ilgili becerinin teknik
malzemeleri sinif ortamina tasinabilir 6zellikte iken bazi uygulamalarda sinif ortamina

taginamaz.

TYSM’ye dayali bir egitim ortaminda ise ders saati derslik/sinif yerine daha ¢ok
uygulama yapilabilecek bir ortam olan hemsirelik beceri laboratuvarlarinda
degerlendirilebilir. Ogrenci hemsire yiiriitiillen etkinliklerle ilgili uygulamay: daha fazla
yapma firsati bulurken ayni anda teorik bilgisini de tekrar eder ve bu sayede aktif 6grenme
gerceklesmis olur. Bu sekilde egitimci sinifta rehber/ izleyici/yonlendirici konumunda

iken, 6grenci aktif ve uygulayici roliindedir.
2.2.6. Ters Yiiz Stmf Modelinde Ogretmen ve Ogrencinin Rolii

Ters Yiiz Sinif Modeli yaklasiminda 6grenci, pasif bilgi alicisindan aktif bilgi
destekleyicisine doniisiir (171). Bu modelin kullaniminda 6grencilerin rolleri asagida ifade
edilmistir

- Kendi 6grenme sorumluluklarini almak (136)

- Ders Oncesi 6gretim materyallerini izlemek ve derse hazirlanmak (179)

- Ogretmeni ve arkadaslariyla gerekli etkilesimleri yapmak, geri bildirimde

bulunmak ve geri bildirim almak simnif i¢i tartismalarda aktif olmak (194)

TSYM’de 6grencinin yan sira §gretmenin de pek ¢ok rolii ve sorumlulugu vardir.
TSYM’nin uygulandig1 ortamda 6gretmen, kendisi tarafindan kaydedilen veya bagka bir
profesyonel kaynaktan elde edilen bir ders hazirlar. Ogretmenin bu 6gretim igerigini
olusturmaya veya edinmeye harcadigi zaman, “planlama siirecindeki en az goriiniir ancak
en kritik adimdir. Egitimcei, hazirlanan ders materyallerini bir dgretim yonetim sistemine
yiikleyerek, ogrencilerle dersi paylasmis olur. Bu modeli tam olarak uygulamadan 6nce
O0gretmen Ogrencilere videolar1 nasil izleyeceklerini 6gretir, videoyu gerektigi sekilde

duraklatmaya ve tekrar oynatmaya, not almaya ve sahip olduklar1 sorular1 yazmaya tesvik
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eder. Bazen Ogrencilerin simif dis1 6grenme deneyimlerine katilmalarini saglamak icin
¢evrimici siavlar, ¢alisma sayfalari, yazma ddevleri veya 6grencinin genel ders notunda
puanlamaya deger secilmis baska bir etkinligi tamamlamalar1 istenebilir (29, 110, 118,
195). Ogrenciler ders giinii smnifa geldiklerinde, egitici, dgrencilerin videolarla ilgili
sorulari, yanilgilar1 ve diger konular1 gozden gegirir, daha sonra sinifa, o giin igin
olusturdugu 6grenme etkinliklerini tanitir. Ogrencilere gerekli talimatlari verir ve daha
sonra Ogrenciler verilen gorevler iizerinde calismaya baglarlar. Bu siliregte egitici geri
bildirimde bulunurken ve Ogrencilere elestirel diisiinme aktiviteleri boyunca rehberlik

ederken 6grencilere yardimci olur (196).
TYSM’de egitimcilerin rolleri asagida ifade edilmistir:

- Bilgiyi yonlendirmek yerine, 6grenmeyi kolaylastirmak i¢in bir rehber olma
(197)

- Her 6grenciyle etkilesim i¢inde olma ve geri bildirimde bulunma, (198)

- Yanlis anlamalarin diizeltilmesi (136)

- Her 6grenci i¢in bireysellestirilmis 6grenme (199)

- Ogrenme durumuna uygun teknolojik ekipmanlarin kullanilmas: (199)

- Ogrencilerin interaktif oldugu tartisma kosullar1 olusturma ve derse katiliminin
arttirilmasi (200)

- Ders videolarinin ders dis1 siiregte paylasilmasi (119)
2.3. Hemsirelik Egitiminde Ters Yiiz Stmif Modeli

Hemsirelik becerilerinin  gelistirilmesinde, oOgrencilerin siniftaki ders Oncesi
hazirlanan ders igerigine katilimlarini, 6grenme performanslarini ve kendi 6grenmelerinin
sorumlulugunu arttirmak i¢in hemsire egitimcilerin 6grenim rehberligi yapmalari
onemlidir. Bu baglamda, 6grencilerin ders i¢i etkinliklere hazir olmalarini saglamak icin
hemsire egitimcilerin 6grencilere ders oncesi etkinlikler tasarlamasi ve yaratict 0gretim
stratejilerini, hemsirelik egitimine entegre etmeleri 6nerilir (201). Hemsirelik siniflarinda
yapilan gozlemlerde, deneyimli hemsire egitimcilerinin, bugiiniin 6grencilerinin ilgisini
cekmeyen eski moda &gretim stratejilerini uyguladiklar goriilmektedir (94). Ancak X ve Y
kusaginda olan hemsirelik Ogrencileri teknolojiye sahip olmayan bir diinyayr hig
tanimamis, klasik 6gretiminin aksine modern teknoloji ile 6grenmeyi ve sinifta daha fazla
etkilesimi tercih etmektedir (19, 49). Son on yil igerisinde yiiksek6gretimde hemsirelik

egitiminde O6grenci katiliminin aktif olarak saglandigi ve ogrencilerin kendi 6grenme
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sorumluluklarina sahip oldugu 6grenci merkezli 6gretimin degeri vurgulanmaktadir (33,
49, 91). Bu dogrultuda aktif 6grenme stratejilerinin uygulanmasini igeren ve son dénemde
giderek yayginlasan TYSM, o6grenci merkezli 6gretim ydntemlerinden biri olarak bu
soruna ¢6ziim olabilecek bir yaklasim olarak ortaya ¢ikmustir (124). Bu 6grenci merkezli
ogretim modeli, hemsirelik egitimi felsefesi ile ortiismekte ve hemsirelik dgrencilerinin
mesleki yeterliligini artirabilmektedir (33, 49). Bu nedenle hemsirelik okullari 6gretim
stratejilerinde; Ogrencilerin ilgisini ¢ekmek ve oOgrenme ¢iktilarimi  gelistirmek igin

teknolojik uygulamalari kullanmalidir (8).

Hemgirelik egitiminde TYSM kullanilmasinin, dgrencilerin 6grendikleri kuram ve
kavramlar1, hemsirelik beceri uygulamalariyla bagdastirmasinda ve hemsirelik deneyimleri
icin hazirlikli olmalarin1 saglayacak etkili bir 6gretim yaklagimi oldugunu gdstermektedir
(202, 203). Tersyiiz modelinin kullanildigr hemsirelik egitimi, bilgi sunma ve hemsirelik
becerilerini gelistirmenin yani1 sira, gercek saglik durumlarinda Ogrencilerin saglig
degerlendirmede, uygun tedavi ve bakim saglamalaria yardimci olacak bilgi birikiminin
giiclenmesini  destekleyerek hemsirelik Ogrencilerinin elestirel diistinme ve 06z

yeterliklerinin artmasini tesvik etmeyi amaglamaktadir (90, 204).

Li ve arkadaslari, Cin’de geleneksel 0gretim yontemleriyle yetistirilen hemsirelik
Ogrencilerinin teorik bilgilerinin nispeten saglam oldugunu, ancak bu becerileri
gerceklestirmede zayif olduklarini ifade etmektedir (205). Hemsirelik 6grencilerinin,
ezberle 6grenmeye egilimli oldugu ve ylizeysel ezber nedeniyle hemsirelik teorisi ve
pratigi arasinda baglanti kuramadigi belirtilmektedir (206). Bunun yani sira, yetersiz
uygulama yapma ve hemsirelik becerilerine yeterince asina olmama gibi faktorler,
ogrencilerin hemsirelik becerilerinin degerlendirilmesi siirecinde kendilerini daha endiseli
ve baski altinda hissetmelerine neden olabilir (207). Hemsirelik egitiminde; TYSM’nin
uygulanmasi, 6grencinin yetersiz uygulama yapmasi ve hemsirelik becerilerinin 6gretimi
sirasinda yeterli geri bildirim verilememesi gibi sorunlarin iistesinden gelebilir. Bu model
sinifta benimsendiginde, 6grencilerin hemsire egitimcilerle etkilesime gecme zamani
artarak (115, 208), hedeflenen hemsirelik uygulamalarimna iliskin tekrar yapma ve tartisma
imkani i¢in sinif zamani dogru sekilde yonetilir (209). Boylece Ogrenciler kendi
ogrenmelerinden de sorumlu olabilirler (210). Bu baglamda ogrencilerin pratik

yapabilmeleri icin yeterince zaman geg¢irmelerini saglamak ve onlara geri bildirimde
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bulunarak 6grencilerin hemsirelik becerilerini 6grenme performanslar (20) ve hemsirelik

beceri diizeyleri arttirabilir (211).

TYSM’nin hemsirelik egitimi ilizerine olan etkisini degerlendiren ¢alismalar
incelendiginde pediatri dersinde yiiksek lisans 6grencilerinin dersle ilgili olumlu algiya
sahip oldugu ve memnuniyet duydugu (212), farmakoloji derslerinde TYSM’yi kullanan
hemsirelik 6grencilerinin geleneksel 6gretimi kullananlara gore 6nemli dl¢lide 6grenme
basarisi agisindan daha iyi performans gosterdigi tespit edilmistir (213). Missildine,
Fountain, Summers ve Gossselin (2013)’de, st liste iki yariyilda iki somestr boyunca
TYSM’nin hemsirelik lisans 6grencilerinin akademik basarisina etkilerini incelemistir
(161). Ug farkli 6gretim yonteminin kullanildigi arastirmada, dersler; geleneksel ders
isleme yontemi, geleneksel derse ek olarak ders videosu ve ders igeriginin ders videosu
aracilifiyla kaydedildigi TYSM kullanilmistir. TYSM’de 6grencinin katilimini artirmak
icin tasarlanan 6grenme etkinlikleri i¢in ders saati kullanilmistir. Ogretim yaklasimlarinin
etkisini degerlendirmek i¢in ders smav ortalamalari ve Ogrenci memnuniyeti
degerlendirilmistir. Calismanin sonuglari, TYSM ile ders alan 6grencilerin yalnizca
geleneksel derse katilan ve geleneksel derse ek olarak ders videosu izleyen Ogrencilere
gore daha yiiksek smav puanlari aldiklarimi ortaya koymustur. Calisma ayrica TYSM
ogrencilerinin diger iki gruba gére memnuniyet diizeyinin daha yiiksek oldugunu ve bu

modelde ders alan 6grencilerin, cok daha fazla calismalar1 gerektigini gostermistir (161).

Yukarida bahsedilen caligsmalarin yani sira hemsirelik egitiminde TYSM’nin
etkinligini inceleyen sistematik derleme calismalar1 da vardir. Lisans hemsireligi
programlarinda 934 hemsirelik Ogrencisinin dahil edildigi bes c¢alisma ile yapilan
sistematik derlemede, TYSM’nin 0&grencilerin  akademik basarilarinin = yan1  sira
memnuniyet durumlarini olumlu sekilde etkiledigi belirtilmistir. Bununla birlikte
TYSM’nin ¢agdas hemsirelik uygulamalar1 i¢in gerekli olan elestirel diisiinme becerilerini
gelistirme, uygulama ic¢in esneklik ve firsatlar1 artirma potansiyeli sagladigi da ifade
edilmektedir (18). Ayrica yine bu calismada, TYSM’nin hemsirelik egitiminde reform
niteliginde doniistiiriicii bir potansiyel sundugu belirtilmektedir. Bu c¢aligmanin disinda
hemsirelik egitiminde TYSM’nin etkinliinin incelendigi 29 hemsirelik ¢aligmasindan
olusan bir sistematik derleme ve meta-analiz calismasinda, TYSM’nin hemsirelik
Ogrencilerinin bilgi, beceri, kendi kendine 6grenme, ¢calisma memnuniyeti ve derse iliskin

heyecan duyma konusunda gelismelerine yardimci olabilecegini gosterilmistir (49). Bu
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caligmalara ek olarak, Presti’nin hemsirelik egitiminde TYSM hakkinda 13 makaleyi
inceledigi derleme ¢alismasinda, modelin teorik dayanagi, uygulama stratejileri, 6grenci
memnuniyeti ve uygulama sonuglar1 incelenmis ve modelin olumlu sonuglar verebilecegi
ifade edilmistir (183). Ayrica Tian’in ¢alismasinda, Hemsirelik Bakimi1 Yonetimi dersi
TYSM ile yiiriitiilmistiir (214). CPR, bandajlama ve IV Kateterizasyon uygulamalarina
yonelik hazirlanan egitim videolarinin ve geri doniisli demonstrasyon oturumlarinin
hemsirelik 6grencilerinin beceri performanslarina etkisi incelenmistir. Calismada deney ve
kontrol grubu 6grencileri birinci giinde, teorik derse ve becerilerin demonstrasyonuna
katilmustir. Tkinci giin egitim videolar1 yalnizca TYSM grubunun erisimine agilmus, iigiincii
giin ayn1 grup i¢in tasarlanmis sinif videosu izletilmistir. Dordiincii glinde deney ve kontrol
grubu Ogrencilerinin bu uygulamalara iliskin beceri performanslar1 degerlendirilmistir.
Kontrol listelerine goére beceri uygulamalarimi gergeklestiren TYSM grubundaki

Ogrencilerin beceri performanslari agisindan daha basarili oldugu belirlenmistir.

Hu ve arkadaslarinin Cin’de hemsirelik lisans egitiminde TYSM’ nin etkinligini
inceledigi 11 randomize kontrollii calisma iceren meta-analiz calismasinda, 1180
Ogrenciden olusan (TYSM grubunda 590, kontrol grubunda 590) 8 c¢alismada,
Ogrencilerinin teorik bilgi puanlarini incelemis ve TYSM ile islenen derslerin geleneksel
yontemle islenen derslere gore teorik bilgi seviyesi iizerinde olumlu etkisinin oldugu ve
basar1 puanlarini arttirdigi tespit edilmistir (33). GreenWood ve Mosca’nin (2017) cerrahi
hemsireligi dersinde yiriittigii ¢aligmasinda da sunumlarla dersin dgretmen tarafindan
anlatildig1 geleneksel yontem ile her dersten dnce g¢evrimigci olarak dgrencilerin dersin sesli
olarak anlatildigi sunumlara calistiklart TYSM karsilastirmistir (215). TYSM geregi
ogrencilerden ders materyallerini derse gelmeden 6nce dinlemeleri ve anlatilan sunulara
calisarak smifa gelmeleri istenmistir. Simifta ise vaka ¢alismalar1 yapilarak, ders
tamamlanmis ve her iki grubun sinav puanlari karsilastirnlmistir. Geleneksel smiftaki
ogrencilerin sinav puanlaria gore TYSM grubunun ilk yariyilda ve ikinci yariyildaki sinav

puanlarinda istatistiksel olarak anlaml diizeyde arttig1 tespit edilmistir.

Jan ve Kim’in yiliksekdgretimde ters g¢evrilmis smiflarin biligsel, duyussal ve
kisileraras1 sonuglarini degerlendirdigi meta analiz ¢alismasinda, bu yontemin 6grencilerin
duyussal ve kisilerarasi sonuglar iizerinde biligsel sonuglardan daha 6nemli etkileri oldugu

gosterilmektedir (216). Pulliam’in “Saghgi Degerlendirme Kursu’nda TYSM ile yaptigi
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caligmasinda, Ogrenciler bu ydntemin, akran is birligini sagladigi ve katilimcilarin

birbirlerinden 6grenmelerine yardimer oldugunu ifade etmislerdir (48).

Diinya genelinde hemsirelik egitiminde yaygin olarak kullanilan TYSM ile ilgili
iilkemizde yapilan ¢alismalardan bir tanesi olan Oz Ozaras’m doktora tez galismasinda
Hemsirelikte liderlik dersi kapsaminda Tersyiiz ve sinif i¢i 6gretim yontemlerinin dgrenci
basarisina olan etkisi degerlendirilmistir. Calisma sonucunda, TYSM ogrencilerinin basart
puanlarinin sinif igi 6gretim géren Ogrencilerin basar1 puanlarindan istatistiksel olarak
anlaml diizeyde daha yiiksek oldugu bulunmustur. TYSM’de, smif i¢i 6gretim yontemine
gore daha fazla “A” harf notu elde edilmis ve F harf notu alan 6grenci olmamuistir.
Arastirma sonuglar1 dogrultusunda, Ters Yiiz Sinif 6gretim yonteminin, dgrencilerin temel

kavramlar1 6grenmelerinde kullanilabilecek bir yontem oldugu ifade edilmistir (217).

Ogrenenin aktif konuma gectigi TYSM’de 6grenci basarisinda etkili olan faktdrler
arasinda Ogrencilerin 6z-yeterlik algilart 6n plana ¢ikmaktadir (218). Kendi 6grenme
sorumlulugunu alan, 0&grenme siire¢lerinde aktif olan &grencilerin  akademik
performanslarinin yani sira 6z yeterliklerine iliskin algilar1 da artmaktadir (219). Sonugta,
kisinin yeteneklerine (6z-yeterlik) olan inancinin ger¢ek performanslarini giiclii bir sekilde
etkiledigi ve bu inangtaki giiciin 6z-yeterliklerini artirdigi belirtilmektedir (15). Bu
baglamda bir aktif 6grenme yontemi olan TYSM ile 6grenim goren Ogrencilerin 6z-
etkililik- yeterliklerinin de bu dogrultuda farklilasabilecegi agikardir. TY SM, akranlar arasi
ve egitimci ile etkilesimlerin artmasinin yani sira uygulama i¢in daha fazla firsat olmasi,
ogrencinin kendini ifade edebilmesi, 6grenme siirecinin kontroliiniin kendisinde olmas1 ve
daha fazla deneyerek 6grenmesi gibi firsatlar sunar (189). TYSM bu olumlu yonleriyle
Ogrencinin uygulama ve bilgi performansinin artigina paralel olarak 6z-etkililik-yeterlik

diizeyinin de olumlu sekilde etkileyebilir (219, 220).

Oz-etkililik (Aksayan ve Goziim 1998) ya da 6z-yeterlik kavrami, teknik agidan
“algilanan 6z-yeterlik” olarak ifade edilmekte ve oz-etkililik-yeterlik “bireyin gelecekte
karsilasabilecegi giic durumlarin {istesinden gelmede ne derecede basarili olabilecegine
iliskin kendi hakkindaki yargisi, inanc1” seklinde tanimlanmaktadir (221). Bireyin 6z-
yeterliligindeki gii¢, bireyin rolleri ve sorumluluklari yerine getirme konusunda &zgiin
yetenegiyle uyumludur (15, 222). Bireyin istenilen diizeyde performans gosterebilmesi igin
gerekli beceriye ve bu beceriyi saglikli bigimde kullanmak icin de yeterli olduguna yonelik

inanca sahip olmasi gerekir (15, 223). Bireyin kisisel yapabilirliklerine yonelik yargilari,
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aktivitelerinin se¢imini, hedefine ulagmak icin ne kadar calisacagini ve miicadele
yetenegini belirlemede Onemlidir (15). Bireyin performansindaki basari, algilanan 6z
yeterlik diizeyini arttirirken, devam ve tekrar eden diisiik performans ve basarisizliklar 6z

yeterlik algisinin azalmasina neden olur (15, 223).

Bandura'ya gore, 6z-yeterlik bir beceri 6l¢iisii degildir, bireylerin sahip olduklari
beceriler ile yapabileceklerine inandiklarini yansitir (15). Bu nedenle hemsire adaylarinin
Oz-yeterliklerine  iligkin  algilari, Ogrenimleri sirasinda ustalastiklar1  bilgilerle
basarabileceklerine inandiklar1 uygulamalara odaklanmaktadir. Teorik bilgi ve
uygulamanin birbirini tamamladigi ve tam zamanli bir egitim programindan olusan
hemsirelik egitiminde amag; sorun ¢ézme becerisine sahip, kendini siirekli gelistiren,
sorumluluklarini bilen ve biitiinciil hemsirelik bakimi sunabilen hemsireler yetistirmektir
(6, 61, 219). Bu hemsirelerden, ¢esitli hemsirelik girisimleri ve stratejilerle, bireylerin 6z-
etkililik-yeterlik algilarim1 yilikseltmeleri, saglikli olmayan davranislar1 engelleyerek
saglikli davraniglar1 baslatmalar1 ve bu davranislar1 devam ettirmeleri beklenmektedir (224,
225). Bu baglamda 06grenci hemsirelerin beklenen bu hedeflere ulasabilmeleri igin
oncelikle kendi oOz-etkililik-yeterlik algilarinin yiiksek olmasi gereklidir (226). Bu
beklentileri karsilayabilecek hemsirelerin yetistirilmesinde ise hemsire 6greticilere biiyiik
bir sorumluluk diigmektedir. Bu amaglara ulagabilmek i¢in egitimciler tarafindan oncelikle
ogrencilerin 6grenmelerinde ve akademik basarilarinda 6nemli bir faktor olan 6z etkililik-
yeterlik diizeylerinin (227) bilinmesi ve gelistirilmesi gerekir. Ciinkii bireyin 6z-etkililik-
yeterlik durumunun bilinmesi, bireyin mevcut kabiliyetleri ve bilgileriyle neler
yapabileceginin belirlenmesini saglamaktadir (228) Ogrencilerin  6z-etkililik-yeterlik
diizeylerinin bilinmesi 6gretim siirecinde 6grencinin basarisini artirmak i¢in gerekli olan ve

ogrenmeyi kolaylastiracak stratejilerin gelistirilmesine de yol gosterebilir (227, 229).

Belli bir gorevi basariyla yerine getirebilmek, kisinin kendi akademik yeteneklerini
daha iyi algilamasina yol agabilir. Kendi 6grenme siire¢lerine aktif olarak katilan, bagimsiz
ve sorumluluk sahibi olan 6grencilerin akademik performanslarinin daha iyi oldugu ve 6z -
etkililik-yeterlik diizeylerinin daha yiiksek oldugu bilinmektedir (219, 220). Oz-etkililik-
yeterlik algis1 yliksek olan birey yasadigi basarisizlik durumunu kendisinin yetersiz
olmastyla degil, kullanilan yontem ve stratejilerin yanlishigiyla iliskilendirir ve basarmak
icin yeni stratejiler gelistirir. Bu durumun aksine 6z-etkililik-yeterlik inanci diisiik olan

birey, basarisizligin sebebini kendisinde arar ve yeni bir durumda basarisiz olacagini
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diistinerek, yeni bir plan yapma isteginde olmaz (226). Bu baglamda kisinin yeterli
performans gosterebilmesi icin iyi bir beceriye ve yeterli olduguna yonelik inancinin

olmas1 gerekir.

Hemsire egitimciler, 6grencilerden o6grendikleri becerileri ilk denemelerinde
gerceklestirmelerini bekliyor gibi goriinse de beceri kazanma siireci; hata yapmayi, bu
hatalar1 diizeltmeyi ve sonrasinda onlar1 6grenmeyi i¢eren karmasik bir siirectir. Bu siirecte
basarisizlik yasayan Ogrencinin, yeterli deneyim sahibi olmamasi, istedigi kadar tekrar
yapamamasi, 0gretim elemaniyla sik sik iletisim kuramamasi ya da isteksiz olmasi gibi
nedenler 6grencinin belirlenen hedeflere ulasmasinda yetersiz kalmasina neden olabilir. Bu
deneyimler ve duygular 6grencinin 6z -etkililik-yeterlik algisinin azalmasina sebep olabilir.
Bu nedenle hemsire egitimciler, 6grencilerin hata yapmasina firsat vermeli, miilkemmeli
standart olarak kogsmamali, 6grenci performansini genel olarak degerlendirmeden 6nce bol
bol geribildirim vermeli ve beraberinde fazlasiyla 6grenme siiresi tanimalidir (124). TYSM
istenilen bu sonuca ulagsmada hem Ogretmene hem de Ogrenciye firsatlar sunarak,

ogrencinin 6z-etkililik-yeterlik diizeyini etkileyebilir.

Egitimin temel amaglardan birisi bireye olumlu davranis kazandirirken ayni
zamanda bu davranisin  kaliciligini  da  saglamaktir. Bu baglamda hemsirelik
uygulamalarinin  6gretiminde Ogrenme ortamlarimin ve zamaninin etkili bir sekilde
kullanilmas: bilgi ve becerinin kaliciliginin saglanmasi acisindan 6nemli bir konudur.
TYSM simif igi zamanm etkili bir bigimde kullanilabildigi, 6grencinin ilgili hemsirelik
uygulamalarini tekrar edecek zamami bulabildigi ve aktif/uygulayict oldugu, 6grenme
stirecini hizlandiran, bilgi ve becerinin kaliciligimi saglayabilecek etkili bir 6grenme
yontemidir (90, 230). TYSM’de 6grenci istedigi zamanda istedigi kadar c¢alisarak ve
konuyu tekrar ettigi i¢in konunun biligsel kismin1 tamamlamis olur ve derse hazir ve
motive olarak gelir (48, 110, 122, 231). Ayrica yapilan grup i¢i ve siif i¢i ¢alismalarla
ogrencilerin derslerde ve 6grenme siirecinde aktif olmalari ve daha ¢ok odaklanarak hem
elestirel diisiinme becerileri hem de 6grenme tutumlart gelisir (42) bu sayede yaptiklarini
daha uzun siire hatirlamalar1 saglanmig olur (232). Bu bilgiden hareketle TYSM uygulama
stirecinde Ogrencinin aktif olmasi, O0grenme esnekligi, bilgiyi icsellestirmeleri icin
ogrenciye yeterli zamanin verilmesi, 6grencinin akranlariyla ve hemsire dgreticiyle olan
iletisimi 6grenmenin kaliciligin1 saglamak ig¢in uygun faktorler olabilir (48, 90, 122).

Bununla birlikte 6grendigi bilgiyi anlamasi ve nasil kullanacaginin farkinda olmasi da

33



(221), dgrenmenin daha kalic1 hale gelmesini saglayabilir. TYSM’de 6gretim materyali
olan videolarda kullanilan gorsel-isitsel araglar ve animasyonlarin hemsirelik
uygulamalarinin 6gretiminde dersi daha ilgi c¢ekici hale getirdigi ve daha ¢ok duyu

organinin uyarilarak 6grenmenin kaliciliginda etkiledigi diisiintilmektedir.

Bu sonuglardan yola ¢ikarak 6grenci merkezli bir 6gretim yontemi olan TY SM nin
ogrencinin lisans temel yeterliliklerini ve akademik performansini iyilestirdigi (233) temel
hemsirelik becerilerini  (142) 0z-yeterlik, elestirel diisiinme becerilerini, iletisim
becerilerini (102) 6grenme motivasyonu ve O0grenme memnuniyetini gelistirdigi (39),

ogrenmenin kaliciligina olumlu etkiledigi (90, 122, 234) soylenebilir.
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3. GEREC ve YONTEM
3.1. Arastirmanin Amaci ve Tipi

Arastirma, TYSM’nin 6grenci hemsirelerin bilgi ve beceri diizeyi, yeterlik algisi ve
o0grenme kaliciligr iizerindeki etkisini degerlendirmek amaciyla 6n test, son test kontrol

gruplu yar1 deneysel tasarimli olarak yapilmistir.
3.2. Arastirmanin Yeri ve Zamani

Arastirma, Karadeniz Teknik Universitesi (KTU) Saglik Bilimleri Fakiiltesi (SBF)
Hemsirelik Bolimii’nde Kasim 2017 ile Ocak 2021 tarihleri arasinda yapilmustir.

3.3. Evren ve Orneklem

Arastirmanin  evrenini, KTU SBF’de 2017-2018 Egitim-Ogretim yili bahar
doneminde okuyan Hemsirelik Boliimii birinci sinif 6grencileri (A subesinde 91 ve B
subesinde 94; toplam 185 6grenci) olusturmustur. Arastirmanin 6rneklemini belirlemek
amaciyla yapilan gii¢ analizinde; standart sapma 1, power degeri %98 ve hata pay1 0.05
olarak alindiginda en az 33 6grenci deney ve 33 6grencinin kontrol grubu olarak ¢alismaya
alinmas1 gerektigi tespit edilmistir. Ancak oOgrencilerin herhangi bir sebepten dolay:
calismadan ayrilabilecegi diisliniilerek 6rneklem sayisi; 37 6grenci deney ve 37 Ogrenci

kontrol grubunda olmak iizere toplam 74 6grenci hemsireden olusmustur.
3.4. Arastirmaya Kabul Olgiitleri
Arastirmaya Kabul Edilme Olgiitleri;

e Hemsirelik Esaslar dersine ilk kez kayit yaptiran,

e Derse kayit yaptirip devamsiz durumda olmayan,

e Tiirk¢e okuma, yazma, konusma sikintisi olmayan,

e Internet/bilgisayar kullanma becerisine sahip olan,

e Internete sinirsiz baglanma imkani1 olan 6grenciler deney grubu igin,

e Internete sinirsiz baglanma imkani olmayan dgrenciler kontrol grubu igin,

arastirmaya kabul edilme 0l¢iitii olarak belirlenmistir.
Arastirmaya Kabul Edilmeme Olgiitleri;

e Yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve parenteral ilag uygulamalarina

hazirlik konularinin ders anlatimina ya da laboratuvar uygulamalarina katilmis
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ya da bu konularla ilgili beceri uygulamalarini izlemis, deneyimlemis ya da
bilgi sahibi,

Saglik meslek lisesi mezunu,

Dikey gegis smavi1 ile gelen,

Orneklem se¢imi sirasinda izinli veya raporlu olan dgrenciler

arastirmaya dahil edilmeme o6l¢iitii kapsamina alinmistir. Saglik meslek lisesi ve dikey

gecis smavi ile gelen Ogrenciler, calisma konular ile ilgili 6n bilgiye sahip olmalar

nedeniyle arastirmaya dahil edilmemistir.

3.5. Deney ve Kontrol Gruplarinin Belirlenmesi

1. Asama: Deney ve kontrol gruplarinin internete baglanma durumunun analizi

Deney grubunun se¢iminde sinirsiz internete baglanma imkani olan, kontrol
grubunda ise bu imkani olmayan 6grenci olma ana kriterdir. Sinirsiz internete
baglanma sartina uyan Ogrenci sayisinin hangi subede daha fazla oldugunu
belirlemek amaciyla tiim birinci sinif 6grencilerine 6n anket uygulanmistir.
Anket uygulanmadan 6nce veri kaybimi onlemek icin Ogrencilere arastirmact
tarafindan anketin amaci ile ilgili bilgi verilmistir.

Google formlar araciligiyla hazirlanmig olan 6n anket formu 6grencilerin sinif
i¢ci duyuru yapmak ve iletisim kurmak amaciyla kullanmis olduklar1 Whatsapp
gruplarinda paylasilmis ve anketi cevaplandirmalar1 saglanmastir.

Anket sonucunda, 91 kisilik A sinifindan 62 6grencinin, 94 kisilik B sinifindan
ise 40 6grencinin internete siirsiz baglanma imkani oldugu saptanmustir.
Internete smirsiz baglanma imkan1 olan A sinifindaki 62 6grenci deney
grubuna, B smifindaki sinirsiz internete baglanma imkani olmayan 54 6grenci

ise kontrol grubuna segilmistir.

2. Asama: Deney ve kontrol gruplar1 6rneklem se¢iminin yapilmasi

Deney ve kontrol gruplari, aragtirmaya kabul edilme olgiitleri iceriginde goniillii

ogrencilerden istatistiksel gii¢ analizi sonuglarina gore belirlenen sayr dogrultusunda

secilmistir.

Deney Grubunun Se¢imi

Deney grubuna segilen 62 6grenciden alt1 6grencinin Dikey Gegis 6grencisi olmast,

iki 6grencinin saglik meslek lisesi mezunu, bes 6grencinin Hemsirelik Esaslar1 I dersini
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tekrar altyor olmasi, 12 6grencinin sinirsiz internete baglanma imkani olup ¢alismayi kabul
etmemesi nedenleriyle toplam 25 6grenci ¢aligma dist birakilmistir. Sonug olarak; deney
grubu i¢in ¢aligma kabul kriterlerine uyan ve goniillii 37 6grenci belirlenmistir. Ancak iKi
Ogrenci ders ve laboratuvar uygulamalarindaki devamsizligi nedeniyle calisma dist
birakilmistir. Ulasilan bu say1 deney grubu i¢in gii¢ analizi dogrultusunda belirlenen
orneklem sayisindan (n=33) fazla olup, calisma deney grubundaki 35 Ogrenci ile

yiirtitiilmustir (Sekil 1).
Kontrol Grubunun Se¢imi

Kontrol grubuna sec¢ilmesi planlanan 54 G&grenciden iic Ogrencinin yabanct
uyruklu, iki 6grencinin saglik meslek lisesi mezunu olmasi, iki 6grencinin derse kayitli
olup derslere devam etmemesi, 10 6grencinin ise calismaya katilmayr kabul etmemesi
nedenleriyle toplam 17 6grenci galismaya dahil edilmemistir. Kriterlere uyan kontrol grubu
ogrencilerinden (n=37) bir 6grenci ise ders ve laboratuvar uygulamalarindaki devamsizligi

nedeniyle ¢alismaya dahil edilmemis ve ¢alisma 36 6grenci ile yiiriitilmistiir (Sekil 1).

— Evren (n=185)
[

Deney Grubu (n=62) D @  Kontrol Grubu (n=54)

Cahigma diginda birakilan 27 - Calisma disinda birakilan 18 -
ofrenc

Sgrenci
6 Dikey Gegly Ofirencsl ofmas:,
2 Gfrend saglik meslek lised) mezun olmass,
S 6grencl HE Il dersini tekrar alyor olmas,
12 affrencinin ssirus interpete beglanma,
(mi3n olup ¢atgmay kabul etmemesi,

2 6granci ders v labaratisvar
uygulnmaksnndinkl devamsnig nedenlyle
caliyma digs beraktimegtir,

l

Deney Grubu (n=35) Jre—

Sekil 1. Arastirmanin 6rneklem se¢im basamaklari

3 ogrenanin yabano wyruklu almas,

2 6Frenct waghk meslek lisest mezunu almas,
2 Ggrenanin devse kayith olup derslere devam
etmemesl,

10 Grencinm lue caliymaya katilmayy kabul

etmemesl,
1 B&rencinin derse ve labormtuvar
uygulamasina devamuxzhis nedeniyie calyma

dist Dergkiimestic

l

Kontrol Grubu (n=36) D



Deney ve kontrol gruplarinin kontrol degiskenleri acisindan benzer ozellik
gostermeleri calismanin yontemi acisindan onemlidir. Bu dogrultudan bakildiginda bu
calismanin deney ve kontrol grubunun yas ortalamasinin (U=526.000, p=0.195),
cinsiyetlerinin (x=3.418, p=0.065) yan1 sira ¢alisma 6ncesindeki bilgi diizeyleri (t: -.273,
p=0.786) ve Oz Etkililik- Yeterlik Olcegi (0.089, p=0.930) 6n test puanlari agisindan
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farkin olmadig1 saptanmistir (p>0,05). Bu
sonuglar, uygulama oncesinde kontrol ve deney gruplarin dort 6zellik yoniinden benzer
oldugu ve bunun da deney kontrol calismalarinin yapilabilmesindeki gruplar arasindaki

homojen olma sartini sagladigin1 géstermektedir.
3.6. Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin yapilabilmesi i¢in arastirmanin yapilacagi Karadeniz Teknik
Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanligindan 23/06/2017 tarih ve 200 sayili
kararla yazili Kurum izni almmstir (EK 1). Daha sonra KTU Tip Fakiiltesi Bilimsel
Arastirmalar Etik Kurulu’ndan 24/07/2017 tarih ve 457 sayili kararla yazili onay alinmistir
(Ek 2).

Dijital ders igeriklerinin olusturulmasi amaciyla Temel Hemsirelik Uygulamalarina
iliskin videolardaki ¢ekimlerin ve goriintiilerin ¢calisma kapsami disinda baska bir amagla
kullanilmayacagi belirtilerek, c¢ekimleri goniillii kabul eden bireylerden Cekim
Goriintiilerinin - Kullanimina iliskin izinler almmustir. Ayrica, videolarin igeriginde
kullanilan tasarim ve animasyonlar icin etik hususlar gozetilmis olup, telif hakkina bagh

kalinarak KTU Uzaktan Egitim Merkezi (UZEM) ile is birligine gidilmistir.

Arastirma oncesi; caligma kapsamina alinan 6grencilere ¢alismanin amaci, yontemi
ve beklenen yararlari, ¢alismaya katilmanin goniilliiliik esasina dayali oldugu ve calismaya
devam etmek istemeyen Ogrencilerin istedikleri zaman ¢aligmadan ayrilabilecekleri

anlatilarak Bilgilendirilmis Onam Formu (Ek 3) okutulmus ve onamlar1 alinmstir.
3.7. Arastirma Siireci

Aragtirma  siireci; hazirhk, uygulama /veri toplama, veri analizi ve

degerlendirilmesi, akademik yazim ve raporlama olmak iizere 4 asamadan olusmaktadir.
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HAZIRLIK UYGULAMA [ VERI ANALIZI VE .‘ AKADEMIK
VERI TOPLAMA DEGERLENDIRILMESI YAZIM VE
SURECIH RAPORLAMA
(. Deney ve kontrol
’ P « Elde edilen * Analiz
« Veri toplama gruplarinin segimi verilerin sonuglarinin
araglari ve + Haberlesme gruplarmm istatistiksel yorumlanmasi ve
gelistirme siireci ‘(’),1:'(55‘“]‘('”1“"‘135' analizlerinin yazilmasi
* TYSM dgretim * OYS kayitlar1 ve . yapilmasi ve
materyalleri ve \ egitimlerinin verilmesi h degerlendirilmesi =
gelistirme stireci * Derslerin yiirtitiilmesi
+ Ogretim tasarimi * Veri toplama formlarmin
uygulanmasi
—— . J ——— ———

Sekil 2. Arastirma siirecine ait asamalar

3.7.1. Hazirhk Asamasi

Bu asama, calismada kullanilacak olan” Veri Toplama Araglar1 ve Gelistirme
Siireci ile “TYSM Ogretim Materyalleri ve Gelistirme Siireci” ve “Ogretim Tasarimi”

basliklarindan olugmaktadir.
3.7.1.1. Veri Toplama Araclari ve Gelistirme Siireci

Deney ve kontrol grubu o6grencilerinin sosyo-demografik 6zellikleri ve internet
kullanimma iliskin durumlarim1 tanimlamak i¢in “Ogrenci Bilgi Formu” (Ek 4)

kullanilmistir.

Yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve parenteral ila¢ uygulamalarina hazirlik
konulariyla ilgili 6grencilerin bilgi diizeyini dlgmek amaciyla 6n test- son test ve kalicilik

testi olarak “Bilgi Testi” (Ek 5) kullanilmugtir.

Ogrencilerin beceri uygulamalarini gergeklestirme durumlarinin  ders sonrasi
degerlendirildigi ilk izlem ve beceri kaliciliginin degerlendirildigi kalicilik izleminde
kullanilan “Beceri Degerlendirme Formlar1” (Ek 6-9), oz-etkililik-yeterlik algilarini
belirlemek igin 6n test - son test ve kalicilik izlemi olarak “Oz-Etkililik-Yeterlik Olcegi”
(Ek 10) kullanilmigtir. Bunlara ilaveten deney grubu 6grencilerinin TYSM ile egitime
iliskin goriisleri “TYSM’ye Iiliskin Ogrenci Goriis Formu” (Ek 11) kullanilarak

toplanmustir.

Ogrenci Bilgi Formu (OBF): Arastirmac tarafindan dgrenci hemsirelerin yas, cinsiyet, en
son mezun oldugu okul, sosyo-demografik &zelliklerinin sorgulandigi {i¢ sorudan

olusmaktadir. Ayn1 zamanda bu form Ogrencilerin internete nereden ve hangi aragla
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baglandiklari, internette ne kadar vakit gegirdiklerini, okul derslerini evde izlemek isteme
durumlarim1 ve dersleri teknolojik egitim yontemleri ile almak isteme durumlarini

belirleyen 5 sorudan olusmaktadir. OBF’deki toplam soru sayis1 sekizdir.

Bilgi Testi: Arastirmada Hemsirelik Esaslari-II ders programinda yer alan yasam
bulgulari, beslenme, ila¢ yonetimi ve parenteral ila¢ uygulamalarina hazirlik konularina
iliskin Ogrencinin bilgi diizeyini 6lgmek ve bilginin kalicilik durumunu tespit etmek
amaciyla On test, son test ve kalicilik testi olarak kullanilmistir. Bilgi testi bes secenekli ve
coktan se¢meli 40 sorudan olusmaktadir. Testin cevaplanma siiresi yaklasik 50 dakikadir
ve her soru 2.5 puandir. Bilgi testinden en yiikksek “100” puan, en diisik “0” puan

alinabilmektedir.
Bilgi Testinin Gegerlik ve Giivenirlik Analizleri

Arastirmact tarafindan bilgi testinin deneme formu hazirlanirken Oncelikle
Hemsirelik Esaslari- II dersi kapsaminda “Kan Basmnci Olgiimii, Nazogastrik Sonda
Takilmasi1, Ilag¢ Hazirlama ve Glukometre ile Kan Sekeri Olgiimii” konularma iliskin
mevcut 6grenme hedefleri gozetilerek, Hemsirelik Esaslar1 dersi kaynak kitaplarindan
(235-238) ve NCLEX egitim sitelerinden (239) yararlanilarak 45 soru hazirlanmis ve bilgi
testine iliskin kazanimlarin ve soru numaralarmin yer aldigi belirtke tablosu

olusturulmustur (Ek 12)

Bilgi testinin deneme formu icin pilot uygulama yapilmadan 6nce testin yiizey ve
kapsam gecerligi test edilmistir. Yiizey gecerliligi agisindan iki 6l¢me degerlendirme
uzmani, kapsam gecerliligi i¢in iic Hemsirelik Esaslar1 alan uzmaninin goriisleri alinmistir.
Bilgi testinin ve sorularinin birinci sinif bilgi diizeyine ve mevcut konulara iligkin ders
hedefleri ile uyumlulugun belirlenmesi i¢in yapilan kapsam gecerliliginde Hemsirelik
Esaslar1 alan uzmanlarinin goriisleri dogrultusunda iki sorunun anlagilir olmamasi, li¢
sorunun ise cevap siklariin kolay olmasi ve ¢eldirici olmamasi nedeniyle toplamda bes
soruda diizenleme yapilmistir. Ayrica testin kapsam gecerliligi i¢in Davis Teknigi ile
hesaplanan Kapsam Gegerlik Indeksi (KGI) >0.80 arasinda belirlenmis olup kapsam
gegerliligi kabul edilmistir (240). Davis Teknigi; (a) “madde uygun”, (b) “madde hafifce
gbzden gecirilmeli”, (c) “madde ciddi olarak goézden gecirilmeli” ve (d) “madde uygun
degil” seklinde 4’li derecelendirme seklinde degerlendirme yapilan bir kapsam gecerlilik
analizidir. KGI degeri 0.80’den biiylikse madde kapsam gecerliligi agisindan yeterli kabul
edilir, diisiik ise bu madde testten ¢ikarilir (240).
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Bilgi testinin deneme formunun kapsam gegerliligi yapilirken ayn1 zamanda dlgme
ve degerlendirme uzmanlar1 tarafindan yiizey gegerliligi yapilmistir. Uzman goriisleri
dogrultusunda iki sorunun soru kokii, {i¢ sorunun ise ¢eldiricileri yeniden diizenlenmis,
yazim ve imla kurallarina iliskin hatalar diizeltilmistir. Bilgi testi diizenlendikten sonra
sorularin  6grenciler tarafindan anlasilirh@ini  belirlemek amaciyla yapilan yiizey
gecerliliginde ise KTU SBF Hemsirelik Boliimii’nde Hemsirelik Esaslar1 dersini basariyla
gecmis ikinci smifta 6grenim goren bes 6grenciye sorular uygulanmistir. Ogrencilerden
gelen geri bildirimler dogrultusunda sorularin anlagilirligt yeniden degerlendirilerek
diizenlenmistir. Son hali verilen bilgi testi, pilot uygulama olarak arastirmanin yapildigi
SBF’nin Hemsirelik boliimii ikinci sinifinda 6grenim goren 130 6grenciye uygulanmustir.
Ikinci smif &grencilerinin secilme nedeni, dgrencilerin bu ders hakkinda bilgi sahibi
olmalar1 ve ikinci sinifa gecis icin Hemsirelik Esaslar1 dersinin 6n kosullu ders olmasidir.
Test uygulanmadan 6nce dgrencilere sorularin yanitlanmasi hakkinda agiklama yapilmis ve
Ogrenciler sorulara verdikleri yanitlarin 6nemi ve sorulart paylasmamalari hakkinda

bilgilendirilmistir.

Pilot uygulama sonrasinda dogrudan bilgi testine konulabilecek maddelerin
secilmesi, diizeltilmesi gereken maddelerin belirlenmesi ve test icin uygun olmayan
maddelerin ayiklanmasi amaclariyla yapilacak olan gegerlik analizi i¢cin madde giigliik ve
ayirt edicilik indeksleri (Tablo 2) dikkate alinarak bilgi testinin gegerliligi saglanmistir.

Ayrica bilgi testinin giivenilirlik analizi igin ise KR-20 degeri (241) incelenmistir.
Madde Giicliik ve Madde Ayirt Edicilik Analizleri

Madde giicliigii, gruptaki bireylerin soruyu dogru olarak cevaplandirma yiizdesi,
dogru cevaplayanlarin toplam kisi sayisina oranidir. Bu dogrultuda soruya dogru cevap
verenlerin yiizdesi arttik¢a kolay, yiizdesi azaldik¢a zor olarak adlandirilmaktadir. Ikinci
smif hemsirelik O0grencilerinin 6n uygulama sonuglarina gore testin ortalama giigliikte
oldugu, madde giicliik indekslerinin 0.21 ile 0.90 arasinda degisiklik gosterdigi
belirlenmistir. Bir madde i¢in bu degerin 1’e yaklagsmasi maddeyi test uygulanan kisilerin
cogunun dogru yanitladigi ve kolay bir madde oldugu; 0’a yaklagmas1 da o maddeyi test
uygulanan kisilerin az bir kisminin dogru yanitladig1 ve gili¢ bir madde oldugu seklinde
yorumlanir. Madde giicliigii 1’e yaklastik¢a soru kolaya dogru gitmektedir. Madde gii¢ligt
0’a yaklastik¢a soru zora dogru gitmektedir (242). (Tablo 2).
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Madde ayirt ediciligi, testte yer alan sorulart dogru cevaplayan oOgrencilerin
arasindaki fark ne kadar artarsa sorunun ayirt ediciliginin de o kadar artmasidir. Ayirt
ediciligi yiiksek olan maddeler, testin gilivenirligini ve gegerliligini artirmaktadir. Basari
testinin 6n uygulamasinda madde ayirt edicilik indeksleri 0.02 ve 0.51 arasinda
degismektedir. Bagar1 testindeki maddelerin giiclik ve ayirt edicilik i¢in degerlendirme
kriterlerine gore (Tablo 2) 2, 15, 25, 37, 39 numarali maddeler testten ¢ikarilmistir (EK 13).
Madde giicliik indeksi ve madde ayirt edicilik indeksleri incelendikten sonra Bilgi testi 40

maddeye indirilmistir.

Tablo 2. Madde giigliikk ve ayirt edicilik i¢in degerlendirme kriterleri (Tekin’den, 242)

Madde giicliik Madde ayirt edicilik

endeksi (p) endeksi (r) e
0.90’dan fazla Deger yok Eger etkili bir 6gretim varsa tercih edilir
0.60-0.90 r>0.20 Tipik iyi bir madde
0.60-0.90 r<0.20 Uzerinde ¢alisilmas1 gereken madde
p<0.60 r>0.20 Zor fakat ayirt edici bir madde (c)
0<0.60 1<0.20 Zor ve ayirt edici olmayan madde

(Bu madde kullanilamaz)

Bilgi Testinin Giivenilirlik Analizi

Bilgi testinin puanlamasi dogru yanitlara “1” yanlis yanitlara “0” puan olacak
sekilde yapilmistir. Bilgi testi giivenilirli§ine yonelik cesitli yaklasimlar vardir, bunlardan
en yaygin olan1 Kuder-Richardson -20 (KR-20) indeksi kullanilarak hesaplanan ig
tutarliliktir. KR-20 teoride 0.0 ile 1.0 arasinda degismektedir. Degerin 1’e yaklasmasi
miikemmel bir sekilde tutarli Slglimii gostermektedir. Baska bir ifadeyle bu degerin 1’e
yakin olmasi bilgi testinin giivenilir oldugunu gostermektedir. Rudner ve Schafer (2002)
've gore, Ogretmen tarafindan yapilan bir degerlendirmenin giivenirlik katsayilarini
yaklasik 0.50 veya 0.60 olarak gostermesi gerekmektedir (241). Yapilan analiz sonucu KR
20 degeri 0.645 (KR>60) olarak hesaplanmistir. Bu sonugla KR 20 degerinin yiiksek
oldugu ve testin i¢ tutarlilik giivenilirliginin kabul edilebilir seviyede oldugu sdylenebilir.

Biitiin bu sonuglar degerlendirildiginde, bilgi testinin 6grencilerin bilgi seviyelerini

6lgmeye uygun; gecerli ve giivenilir bir 6lgme araci olduguna 6lgme ve degerlendirme
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uzmani tarafindan onay verilmis ve ¢alismada On test, son test ve kalicilik testi olarak

kullanilmas1 uygun goriilmiistiir.

Beceri Degerlendirme Formlar1 (BDF): Her hafta arastirmaci tarafindan 6grencilerle
birlikte gerceklestirilecek olan smnif i¢i etkinlikler sonrasi 6grencinin gerceklestirmesi
beklenen beceri uygulamalarina ait degerlendirme formlaridir. Arastirmaci tarafindan
literatiir taranarak (235-238) olusturulan BDF’ler 6grencilerin yasam bulgulari, beslenme,
ilag yonetimi ve parenteral ilag uygulamalarina hazirlik ana basliklar1 konularinda
gerceklestirecekleri Kan Basinci Olgiimii, Nazogastrik Sonda Takilmasi, Kan Sekeri
Olgiimii ve Ilag Hazirlama uygulama becerilerine iliskin islem basamaklarini detayl olarak
sorgulamaktadir. Formlarin degerlendirilmesi icin Ol¢gme ve Degerlendirme uzmanina
danisilmig, basamaklarin degerlendirilmesinde 6grencinin uyguladigi her dogru basamak
icin “1” puan, yapmadigi/atladig1 ya da hatali/eksik yaptig1 her basamak i¢in “0” puan
olacak sekilde puanlanmasi gerektigi belirtilmistir. Bu degerlendirmeye gore dgrencilerin
BDEF’ den aldiklar1 toplam puan, her bir form i¢in toplam islem basamagindan alinacak en

yiiksek puanin 100 puana esitlenmesiyle elde edilmistir.
Aragtirmada kullanilan BDF’ler;

Kan Basici Olgme Beceri Degerlendirme Formu: Kan basincini 6lgme uygulama
becerisine iliskin toplamda 37 basamaktan olusmaktadir. Ogrencinin uyguladig1 her dogru
basamak i¢in “1” puan, yapmadigi/atladigi ya da hatali/eksik yaptig1 her basamak i¢in “0”
puan olarak degerlendirilmektedir. Formdan en az “0” en fazla “37” puan alinabilmektedir

(EK 6).

Nazogastrik Sonda Takma Beceri Degerlendirme Formu: Nazogastrik sonda takma
uygulama becerisine iligkin toplamda 37 basamaktan olusmaktadir ve bu uygulamaya
iliskin 6grencinin uyguladigi her dogru basamak i¢in “1” puan, yapmadigi/atladig: ya da
hatali/eksik yaptig1 her basamak i¢in “0” puan olarak degerlendirilmektedir. Formdan en az

“0” en fazla “37” puan alinabilmektedir (Ek 7).

Kan Sekeri Ol¢cme Beceri Degerlendirme Formu: Kan sekeri 6lgme uygulama
becerisine iliskin toplamda 35 basamaktan olusmaktadir. Ogrenci uyguladigi her dogru
basamaktan “1” puan, yapmadigi/atladig1 ya da hatali/eksik yaptig1 her basamaktan “0”

puan almaktadir. Form en az “0” en fazla “35” puan arasinda degerlendirilmektedir (Ek 8).
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flac Hazirlama Beceri Degerlendirme Formu: ilag hazirlama uygulama becerisine
iliskin toplamda “32” basamaktan olusmaktadir. Ogrencinin uyguladig1 her dogru basamak
icin “1” puan, yapmadigi/atladig1 ya da hatali/eksik yaptig1r her basamak icin “0” puan
olarak degerlendirilmektedir. Form en az “0” en fazla 32 puan arasinda

degerlendirilmektedir
(Ek 9).

Formlar hazirlandiktan sonra islem basamaklarinin ve ifadelerin anlasilirlig
amaciyla yapilan yap1 ve yiizey gegerliligi i¢in 6l¢gme-degerlendirme alaninda iki uzmanin
goriisli alinmistir. Ayni zamanda formlarin igeriginin giincelligi, birinci sinif 6grencilerinin
beceri seviyesine ve hedeflere uygunlugu agisindan her bir formun kapsam gegerliligi ii¢
Hemsirelik Esaslar1 alan uzmani tarafindan yapilmistir. Her bir islem basamagi igin
hesaplanan KGI degeri 0.80-1.00 arasinda belirlenmistir. Bu deger ilgili islem basamaginin
kapsam gegerliligi agisindan yeterli ve kullanilabilir oldugunu gostermektedir. Formlara
uzman gorisleri sonras1 gerekli diizenlemeler yapilarak calismada kullanilmak iizere son

hali verilmistir.

Deney ve kontrol grubundaki Ogrencilerin her bir uygulamaya iliskin islem
basamaklariin gézlemlenmesi ve degerlendirilmesi, arastirmaci haricinde Hemsirelik
Esaslar1 alaninda gorev yapan 6gretim elemanlarn tarafindan BDF’ler ile yapilmistir.
Arastirma 6ncesinde Hemsirelik Esaslar1 alaninda uzman iki 6gretim elemanina arastirma

ve BDF’lerin degerlendirilmesi konularinda detayli bilgilendirme yapilmistir.

Arastirma kapsaminda deney ve kontrol gruplarinda yer alan Ogrencilerin
uygulama becerilerine iliskin degerlendirmelerinin giivenilirligi ve tutarliligl i¢in, dlgme ve
degerlendirme uzmaninin Onerisi dogrultusunda ders sonrast ve kalicilik puanlarinin
belirlenmesinde ayni Ogrenci ayni Ogretim elemami tarafindan goézlemlenmis ve
degerlendirilmistir (Ornegin; kan basinci dlgiimii uygulamasmi degerlendiren 6gretim

elemani 6grenciyi hem ilk izlemde hem de kalicilik izleminde degerlendirmistir).
Oz-Etkililik-Yeterlik Olgegi. Bireyin, yasamiyla ilgili olaylar iizerinde etkili olabilmesi
icin, gerekli olan etkinlikleri baslatabilecegine ve sonug alabilecegine olan inancini 6lgmek

icin kullanilmaktadir. Calismada on test, ilk izlem ve kalicilik izlemi amaciyla kullanilan

Olgek i¢in gerekli izin alinmistir (EK 10).
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Olcek; 1982 yilinda Sherer ve arkadaslar tarafindan gelistirilmis, 1999 yilinda Géziim ve
Aksayan tarafindan Tiirkce’ye uyarlanmistir (224). Olgegin; davranisa baslama, davranist
siirdiirme, davranigi tamamlama ve engellerle miicadele olmak iizere dort alt boyutu vardir
ve 5’11 Likert tipindedir. Bir 6z-degerlendirme 6l¢egi olan ve 23 maddeden olusan dlgegin
14 maddesi (2, 4-7, 10-12, 14, 16-18, 20, 22 maddeleri) ters yonde puanlanmaktadir.
Puanlamada her bir madde “1- “beni hi¢ tanimlamiyor” ile 5- “beni ¢ok iyi tanimliyor”
seklinde degerlendirilmektedir. Olgegin puan aralign 23- 115 arasindadir. Olgekten alinan
toplam puanin yiiksek olmasi, bireyin 6z-etkililik-yeterlik algisinin iyi diizeyde oldugunu,
toplam puanin diisiik olmasi bireyin 6z yeterlik algisinin diisiik oldugunu gostermektedir.
Olgegin dort alt boyutu vardir. Birinci alt boyut olan davranisa baslama 8 maddeden (2, 11,
12, 14, 17, 18, 20. ve 22. maddeler), ikinci alt boyut davranis1 siirdiirme (4-7, 10, 16. ve 19.
maddeler), iiglincii alt boyut davranisi tamamlama (3, 8, 9, 15. ve 23. maddeler, dordiincii
alt boyut engellerle miicadele (1. 13. ve 21. maddeler)’dir. Olgegin alt boyutlarmin ayri
ayr1 kullanilmasi yerine toplam puan iizerinden degerlendirilmesi dnerilmistir (224). Olgek
bu calismada toplam puan {izerinden degerlendirilmistir. Go6ziim ve Aksayan’in
calismasinda Olgegin Cronbach Alpha degeri 0.81 iken yiiriitiilen ¢alismada 0.865 olarak
tespit edilmistir.

TYSM’ye iliskin Ogrenci Goriis Formu: Ogrencilerin TYSM’ye iliskin deneyimlerinin
ve genel algilarinin sorgulandigi 6 sorudan olusan form literatiire dayali olarak hazirlanmis

ve yalnizca deney grubu 6grencilerine uygulanmistir (32, 49, 110, 120, 230) (Ek 11).
3.7.1.2. TYSM Ogretim Materyallerini Olusturma ve Gelistirme Siireci

TYSM Ogretim Materyalleri: Yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve parenteral
ila¢ uygulamalarina hazirlik konular ile ilgili powerpoint sunulari; iki ve {i¢ boyutlu
animasyonlar, uygulamasi arastirmaci tarafindan hemsirelik uygulama laboratuvarinda
yapilan temel bakim becerilerine ait dijital iceriklerin sanal bir stiidyo ortaminda
birlestirilmesi ile yiiksek kaliteli (1080P) ders videosu seklinde hazirlanmistir. Ders sunum
videolar1 hazirlanirken TYSM kapsaminda temel ders materyali olarak kullanilmak tizere
hazirlanacak TYSM 0Ogretim materyalinin (ders videolar1) gelistirilmesinde “Schell
(2013)’in TYSM ders videosu gelistirme rehberi” dikkate alinmistir (243). Bu rehbere gore

video gelistirme siireci basamaklar1 asagida detayli olarak anlatilmistir.

Teknolojiye karar verilmesi: Bu asamada yeni bir materyal gelistirme yontemi dahilinde

derslerin videoya g¢evrilmesi siirecinde kullanilabilecek yontemler arasinda ekran akigini
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kaydetme ya da video ¢ekme gibi video hazirlama yollar1 6nerilmektedir. Caligmada ders
sunumu, animasyonlar, hemsirelik becerilerine ait videolarin olusturulmasi i¢in “ders
videosu ¢ekme” segenegi tercih edilmistir. Bu baglamda TYSM dersleri siiresince “ders

videosu” kullanilmasina karar verilmis ve UZEM biriminden destek alinmistir.

Deneme (Practice): TYSM ogretim materyalinin hazirlik agamasinda yasam bulgulari,
beslenme, ilag yonetimi ve parenteral ilag uygulamalarma hazirlik konulan ile ilgili
internetteki mevcut egitici materyaller incelenerek, degerlendirmeler yapilmis ve
olusturulacak videolarin 6zellikleri hakkinda fikir edinilmistir. Ders videolarinin sunumu
ve kayd: i¢in KTU UZEM birimi ile goriisiilmiis ve olusturulacak video dersleri i¢in bilgi
paylasimi yapilmistir. Bu amagla ders materyali olarak kullanilacak olan dijital i¢eriklerin
sanal stiidyo ortaminda birlestirilmesine karar verilmistir. Sanal stiidyo icin kullanilacak
arka plan temasi, anlaticinin ekrandaki yeri, ekran renkleri ve anlatilan dersin video
stireleri belirlenmis ve deneme cekimleriyle 6n calismalar yapilmistir. Animasyonlara
iligkin seslendirmeler denenmis ve sanal stiidyo ortamindaki ders ¢ekimi i¢in hazirliklar
tamamlanmistir. TYSM Ogretim materyallerinin yiiklenecegi ve 68renci tarafindan takip
edilecegi Ogretim Yonetim Sistemi (OYS) ve video oynatici programlari olusturulmustur.
Hazirlanan ders materyallerinin OYS’ye yiiklenmesi, videolarin ve konulara eklenen

stirpriz sorularin ¢alisip ¢alismadig1 gibi kontroller yapilmistir.

Plan (Map): TYSM kapsaminda; yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve parenteral
ila¢ uygulamalarina hazirlik konularina iliskin hazirlanan ders icerigi, Hemsirelik Esaslar
dersini yiiriiten sorumlu ogretim elemanlartyla ile birlikte degerlendirilmis ve
giincellenmistir. Ogrencilere her hafta bir konu sunulacak sekilde hazirlanan, dort derse ait
ders materyalleri, yiiksek kaliteli (1080P) video seklindedir. Ders konularina ait sunular ve
her bir sunumnun dahil oldugu video materyalleri hazirlanirken Mayer’in ¢oklu ortam

tasarim ilkeleri dikkate alinmistir (Resim 1).
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Resim 1. Yasam bulgular dijital egitim materyallerine iligkin ekran goriintiisii

Bu noktada sozii edilen ¢oklu ortamda; ders konulari ile ilgili sunular, iki ve ii¢
boyutlu animasyonlar, uygulamasi arastirmaci tarafindan hemsirelik uygulama
materyali kastedilerek bir biitlin olarak dislinlilmistiir. Asagida Mayer’in ilkleleri

aciklanmistir.

e (Coklu ortam ilkesi: TYSM 0&gretim materyallerinde yalnizca metin ya da
yalnizca resim igeren slaytlar kullanilmamis hem gorsel hem sesli anlatim
birlikte verilmistir.

e Uzamsal yakinlik ilkesi: TYSM 6gretim materyallerinde konuyla iligkili metin,
animasyon ve gorseller birbirine yakin olacak sekilde tasarlanmistir.
Olusturulan sanal stiidyoda ders sunumu ile 6gretim elemani birbirine yakin
planda ¢ekilmistir.

e Zamansal yakinlik ilkesi: Derse ait powerpoint sunularinda birbiriyle ilgili
metin, animasyon, resim ve sesler ayni slayt lizerinde verilmistir. Video
derslerde de Ogretim elemani ekrandaki sunuyu eszamanli anlatarak dersi

tamamlamistir.
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e Tutarlilik ilkesi: Konuyla ilgisi olmayan metin, ses veya gorseller powerpoint
sunularina, animasyonlara ve videolara dahil edilmemistir.

e Ses ilkesi: Video derslerde sesli anlatima yer verilmis ancak bazi konularda ses
icerigi kullanma konunun anlagilirhigi ve kaliciligi acisindan daha etkili
olmustur.

e Resim Ilkesi: Video derslerde dogasi geregi anlatan Ogretim elemani yer
almaktadir.

o Gereksizlik ilkesi: Sunularda bazi slaytlarda konu ile ilgili resim ve metin
birlikte kullanilmistir. Video derslerde ise dogasi geregi anlatim ve gorsel (203)
birlikte verilmistir.

e Bireysel farkliliklar ilkesi: Deney grubundaki o&grencilerle calismaya
baslamadan Once yapilan bilgi testinde bilgi seviyelerinin birbirlerine denk
oldugu belirlenmistir. Ogrenciler yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve
parenteral uygulamaya hazirlik konularini1 daha 6nce 6grenmediklerinden dolay1
dijital ders materyalleri her 6grencinin dgrenebilecegi sekilde hazirlanmistir.
Bununla birlikte TYSM 6gretim materyallerine istenilen zamanda ve siklikta
ulagilmas1 imkaniyla &grenciler dersleri durdurarak ve not alarak kendi
belirledikleri stirede bitirmis ve tekrar edebilmistir.

e On alistirma ilkesi: Video derslerin yer aldig1 materyallerde dgrenenlere konuyu
anlatmadan Once anlatici tarafindan konu akisi hakkinda bilgi verilmistir.

e Parcalara bolme ilkesi: Yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve parenteral
uygulamaya hazirlik konularma iligskin olusturulan ders videolari, konunun ana
basliklar1 temel alinarak boliim bolim g¢ekilmistir.

e Dikkat cekme ilkesi: Video derslerin yer aldigi materyallerde Ogrenenlere
konuyu anlatmadan 6nce ve sonrasinda (ders videosuna gegilmeden Once ve
sonra) konuyla ilgili agiklamalar yapilmistir.

e Bicim ilkesi: Video derslerinde gorselle birlikte anlatim kullanildigi igin

sunularin olusturulmasinda bu boyut kullanilmamistir.

Ders videolarmin olusturulmasi: Ders materyallerinin olusturulmasi ve gelistirilmesi

siirecinde KTU UZEM biriminden ¢ekim ve prodiiksiyon hizmet alim1 yapilmustir.
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TYSM Ogretim Materyalinde Kullanilan Dijital Icerikler

TYSM o&gretim materyali dort konuya ait powerpoint sunulari, iki ve {i¢ boyutlu

animasyonlar ve temel hemsirelik becerilerine ait videolardan olusmaktadir.

Derse ait sunumlar: Arastirmaci tarafindan literatiir taranarak olusturulan yasam
bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve parenteral ilag uygulamalarina hazirlik konularim
iceren Microsoft powerpoint programi kullanilarak hazirlanan sunumlardir. Hazirlanan
sunular, Ogretimsel mesaj tasarimi agisindan, bi¢im, renk ve boyut olarak kontrol

edilmistir.

Animasyonlar: Yasam bulgulari, beslenme, ila¢ yOnetimi ve parenteral ilag
uygulamalarina hazirlik becerilerine iliskin konularin anlasilirligini arttirmak ve bilgi ve
becerilerin kaliciligini saglamak amaciyla bilgisayar ortaminda ders igeriklerine gore

hazirlanmis olan animasyonlar asagidaki tabloda listelenmistir (Tablo 3).

Tablo 3. Bilgisayar ortaminda hazirlanan animasyonlar

Ders Konusu Animasyonun Adi Kullanilan Program
o Sistolik ve diastolik kan basincinin damardaki

goriintlisii
) Blender, adobe after
e Normal nabiz, bradikardik ve tasikardik nabiz . effect**

atimi

e . e Adobe after effect
o Korotkof sesler 6gretim materyali e Adobe after effect. audacit
Yasam bulgulart e Manometrenin okunmasini anlatan sesli bir e Adobe after effect, audaci tz
ogreti teryali '
ogtetim mately e Blender, adobe after effect,

o Kalbin elektriksel aktivitesini gdsteren sesli bir

animasyon o ijc;j:gét;/ﬂer effect
e Solunum sisteminin fizyolojisini anlatan bir
video
o Sindirim sistemi fizyolojisini anlatan video « Adobe after effect
e Nazogastrik tiip takma uygulamasinin videosu « Blender. adobe after effect
Beslenme e Nazogastrik tiip uygularken hastada meydana ' oo
gelen refleksler e Adobe premier pro cs6
o Enteral beslenme ydntemlerinin animasyonu * Adobe after effect
Parenteral llag o Enjektor Okuma Ogretim Materyali e Blender, adobe after effect

Uygulamalarina Hazirlik

*Blender Programi: 3D modelleme ve animasyon olusturma islemleri i¢in kullanilan iicretsiz bir 3D ¢izim
programudir.

**Adobe After Effect: Video diizenleme ve gorsel efekt programidir. Bu programla etkilesimli olmayan
¢esitli animasyonlar ve gorsel tasarimlar (arkaplan goriintiileri, sekiller, panel ve sayfaya ait tiim goriintiiler)
igeren videolarin olusturulmasinda kullanilmaktadir.

***Audacity: Agik kaynakli (licretsiz) bir ses diizenleme programidir. Seslerin giiriiltii miktarlarinin
azaltilmasinda, sesin gereksiz boliimlerinin silinmesi, uygun sekilde parcalara ayrilmasinda ve farkli ses
formatlarina doniistiirme islemlerinin yapilmasinda kullanilmaktadir.

**** Adobe Premier Pro Cs6: Kurgu ve montaj islemleri i¢in kullanilmaktadir.
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Temel hemsirelik becerilerine ait videolar: Yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve
parenteral ila¢ uygulamalarina hazirlik konularini igeren ve literatiir taranarak hazirlanan
temel bakim becerilerine ait videolar, KTU SBF Hemsirelik Boliimii Hemsirelik Beceri
Laboratuvarinda arastirmacinin kendi tarafindan biitiin islem basamaklar1 uygulamali

anlatimlar olarak ¢ekimleri gergeklestirilmistir (Tablo 4).

Tablo 4. Hemsirelik beceri laboratuvarinda yapilan ¢ekim videolart

Konunun Adi Videonun Ad1

Viicut Sicakligmin Olgiimii

Nabiz ve Solunum Ol¢iimii

Yasam bulgulari .

Kan Basincinin Ol¢iimii

Apikal Nabiz Sayma

Nazogastrik Sonda Takilmas1 ve Cikarilmasi
Beslenme Gereksinimi Nazogastrik Sonda ile Hastanin Beslenmesi

Glukometre ile Kan Sekeri Olciimii

Tablet Tlaglarin Ezilmesi, Boliinmesi
flag Uygulamalari

. Goze Ilag Uygulama

Ilag Yonetimi . .<; Ve
Kulaga Ila¢ Uygulama
Nebiilizator ile Ilag Uygulama

Nazogastrik Sonda ile flag Uygulama

. Ampulden Ilag Hazirlama
Parenteral Ila¢g Uygulamaya Hazirlik .
Flakondan Ila¢ Hazirlama

Videolar, uygulanacak becerinin igerigine gore 5-15 dakikalik siirelerde
hazirlanmistir. Hazirlanan videolarda 6grencilerin 6grenmelerini kolaylastirmak ve hem
teorik bilginin hem de uygulama becerilerinin kaliciligini arttirmak i¢in islem basamaklari
(video ekranmin alt kisminda olacak sekilde, arka plan1 yesil ve yazi rengi beyaz, 6nemli
islem basamaklarinda ise bordo arka plan) yazi ile yazilmistir. Onemli olan kisimlar

“Atag¢” ikonuyla video ekraninda vurgulanmistir (Resim 2).
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Resim 2. Dijital egitim materyallerine iliskin ekran goriintiisii

KTU SBF Hemsirelik Boliimii Temel hemsirelik beceri laboratuvari, uygulamasi
arastirmaci tarafindan yapilan temel bakim becerilerine ait ¢ekilecek uygulama videolar
icin UZEM ¢ekim ekibi ile bir stiidyo alani haline doniistiiriilmiistir. UZEM ekibi
tarafindan, 6gretim elemanina ¢ekim stireci ile ilgili uygulamasi gereken ana noktalar
anlatilmis, hangi kameranin kullanilacagi, bakis hizasi, en iyi ¢ekim pozisyonunu saglamak
icin hasta yatag1 ve uygulama malzemelerine uzaklik ve durus pozisyonu, ses tonu, beden
durusu, mikrofon kullanimi, ¢ekimi durdurma ve devam ettirme, hata yapma durumu

konularinda detayl bilgilendirme saglanmastir.

Ogretim eleman: tarafindan da UZEM ekibine laboratuvar, uygulama videolarinda

kullanilacak malzemelerin yakin ve uzak ¢ekimleri, detayli gosterilecek basamaklar ve
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uygulamanin biitiini ile ilgili bilgi verilmistir. Bilgilendirme asamasi bittikten sonra
deneme videosu ¢ekilmistir. Deneme videosu 0gretim eleman1 ve UZEM ekibi tarafindan
incelenmis, yapilan hatalar {izerinde konusularak video istenilen sekilde oluncaya kadar
¢cekime devam edilmistir. Deneme ¢ekimleri bittikten ve 6gretim elemani kamera oni
deneyimi agisindan yeterli hale geldikten sonra ders videolarin ¢ekimlerine baslanmastir.
Arastirmacit ve UZEM ekibinin ¢aligma takvimine gore video ¢ekimleri igin giinliik plan
yapilmig, belirlenen giin ve saatlerde ¢ekimler tamamlanmistir. Video c¢ekimleri
tamamlandiktan sonra elde edilen islenmemis video goriintiilerinin 6grenme materyali
olarak kullanima hazir hale getirilmesi ¢aligmalarina baslanmistir. Bu asamada video
diizenlemeleri (edit), kesme ve birlestirme (montaj) islemleri tamamlanmistir. Bunun igin
her bir videonun montaji, video tizerindeki islem basamaklarinin yazildigi arka plan ve
yazi rengi, bi¢cim ayarlarmma ait bircok diizenleme yapildiktan sonra temel bakim

becerilerine ait videolar 6grenci kullanima hazir hale gelmistir.
TYSM Ogretim Materyalinin Olusturulma Siireci

Bu siiregte, dort derse ait hazirlanan powerpoint sunulari, animasyon ve temel
hemsirelik becerilerine ait videolarin birlestirilmesi agamasina ge¢ilmistir. UZEM ekibi
tarafindan bir sanal stiidyo ortami olusturulmustur. Sanal stiidyo “chromakey” uygulamasi
seklinde anlaticinin arka planinda yesil, dikissiz, renk tonunu degistirmeyecek sekilde 15181
yansitmayan, yiizde yiiz pamuk 06zelliginde olan bir perde/arka fon 6niinde goriintiisliniin
kaydedilmesinin ardindan, yesil rengin kaldirilarak arka fona istenilen ortamin
eklenmesidir. Sanal stiidyo ortaminda anlaticinin bir ekranda ders sunusunu bir diger
ekranda ise canli video kaydini takip edebilmesi icin iki adet televizyon mevcuttur. Biitiin
sistem reji (ana kumanda odasi) boliimiine baghidir. Sanal stiidyo ortaminda anlaticinin
ders sunumuna baslamasi, devam etmesi ya da sonlandirmasi asamalarinda iletisim araci
olarak reji odasiyla baglantiy1 saglayan bir intercom (i¢ iletisim sistemi) cihazi
kullanilmistir. Sanal stiidyoda kayit esnasinda NewTek Tricaster aygit1 kullanilarak canli
ders kaydi yapilmistir. NewTek Tricaster aygit1 birden ¢ok canli video ¢ekimini ayni anda
isleyip (sanal stiidyo olusturma, PiP: Picture in Picture: Ana konuyu igeren goriintiiniin tam
ekrant kapladig1 anlaticinin ekranin bir kosesindeki kiiciik bir alanda bulundugu video/
gorlintiileme teknigidir) canli yaym yapma, videolarin kaydedilmesi gibi teknik 6zelliklere

sahiptir.
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Bu gibi teknik hazirliklar tamamlandiktan sonra dijital ders materyalleri bilgisayara
yiiklenmis ve bu igerikleri takip edebilmesi igin arastirmacinin karsisina televizyon ekrani
yerlestirilmistir. Stiidyo ortamina oryantasyon i¢in arastirmaci ile birka¢ ¢ekim yapilmig
ses, durus, kameraya bakis agis1 gibi konularda deneme ¢ekimleri yapilmistir. Ders sunumu
anlatilirken ilgili uygulama becerisi i¢in laboratuvarda c¢ekilen videolar ya da ilgili
animasyonlar kullanilmistir. Powerpoint sunularinin kontrolii arastirmaci tarafindan
saglanmis, her konunun baslangicinda konu igerigi ile ilgili hedefler hakkinda 6grenciye
bilgi verilmig, dnemli olan boliimlere vurgu yapilmis ve ders anlatimi tamamlanmigtir.
Bazi animasyonlar sanal stiidyo ¢ekimi sirasinda arastirmaci tarafindan seslendirilmis ve
anlatilmistir. Boylece hazirlanan dijital igeriklerin birlestirilmesiyle bir ders videosu yani

TYSM Ogretim Materyali olusturulmustur (Resim 3).

ERJERTOR OKUMA

ENDERTOR ORUMA

Resim 3. Ilac¢ yonetimi ve parenteral ilag¢ uygulamalarina hazirlik konularina iliskin dijital
egitim materyalleri

Ham video goriintiileri 1920x1080 ¢oziniirligiinde olup, 16:9 video cergeve
boyutunda, yaklasik 7000 kbps bitrate degerine ve 30 fps yenileme hizina sahip MP4
formatinda kaydedilmistir. Dolayisiyla ham bir video dosyasi elektronik olarak yiiksek bir
saklama alan1 gerektirmektedir. Ornegin 15 dakikalik bir ham video dosyas: yaklasik bir
GB’lik bir fiziksel alana denk gelmektedir. Arastirma amaci dogrultusunda internet

tizerinden izlenebilen ders videolarina ihtiya¢ duyuldugundan ham videolar diizenlendikten
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sonra déniistiirme islemine tabi tutulmustur. Videolar yiiklenecek OYS platformuna uygun
olarak ve boyut goriintii dengesi diisiiniilerek videolarin bitrate (videolarin yiiklendigi
cihazdaki bir saniyede kapladigi alan) degeri yaklasik 800-900 diizeyine ¢oOziinlirligi
1280x720 disiiriilmiis ve ses yiikseklikleri dengelenmistir. Diizenlenip, doniistiiriilen ders

videolar1 6grenme materyali olarak TYSM Ogretim Materyali haline getirilmistir.

Hazirlanan ders videolar: gelistirilmis olan video player (video oynatici) yardimiyla
Ogrenciler tarafindan izlenmistir. Video oynatici web tarayicilarinin oynatabildigi tiim
video formatlarim1 destekleyecek sekilde JavaScript, PHP ve MySQL teknolojileri
kullanilarak, e-6grenme siireclerinde yaygi olarak kullanilan OYS olan Moodle iizerinde
calisacak sekilde gelistirilmistir. Gelistirilen video oynatici, bilgisayar veya akilli telefon
veya tablet lizerinde g¢alisabilmektedir. Video oynaticit da dgrencilerin konularin énemli
kisimlarin1 anlasilmasini kolaylagtirmak ve hem teorik bilginin hem de uygulama
becerilerinin  kaliciligin1 artirmak amaciyla videolara javascript programlama dili
kullanilarak siirpriz sorular yerlestirilmistir. Bdylelikle dgrencilerin videoyu ne kadar
anladiklar1 degerlendirilmis ve buna gore videonun ilgili kisminmi tekrardan izlemeleri
saglanmistir. Ogrenciler yanls yanit verdikleri kisimdan dogru cevabin oldugu béliime
yonlendirilerek ilgili boliim tekrar izlenmis ve 6grenci soruyu dogru cevapladiktan sonra

videoyu izlemeye devam etmistir.

Videonun kaydirma ¢ubugu ilk izleme esnasinda kaldirilmis ve 6grencinin video
kontrolii engellenmis, sonraki izlemeler i¢in kaydirma ¢ubugu aktif hale getirilmistir. Bu
sekilde &grencinin videoyu izlemesi zorunlu hale getirilmistir. OYS aracihigiyla satin
alman kisa mesaj hizmeti sayesinde Ogrencilere dersleri takip etme durumlarina gore

zaman zaman kisa mesaj yoluyla hatirlatma yapilmistir.

Video oynatict da OYS’ye giris yapan bir dgrencinin kimlik bilgileri (6grenci
numarasi) ile birlikte sistem video izleme zamani (tarih, saat, dakika, saniye), video
igerisinde ileri geri gitme davranisi, videonun sesini degistirme, videoyu tam ekran yapma,
videonun belirli bir sliresinde bekleme, sorularla ilgili dogru ve yanlis sayisi, deneme sayisi
gibi davranislari kaydedebilmektedir. Ogrencilerin sorulara verdikleri yanitlarin analizi,
videoyu izleyip izlemedigi, videoyu ilk izledigi tarih ve her konuyu kag¢ kez izledigi gibi
verilerle 6grencilerin konu ile ilgili 6grenemedikleri kisimlar arastirmaci tarafindan tespit

edilmis ve smif icerisinde ders baslangicinda bu eksiklikler giderilmistir. Bu sekilde
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modelin sinif disindaki kontroliin saglanmasinin; TYSM’ye yonelik “6grencilerin video

izleme kontroliiniin zor olmas1” dezavantajini biiyiik oranda ortadan kaldirdigi sdylenebilir.

Ayrica Ogrenciler ve Ogretim elemani arasinda etkinliklerin ve duyurularin
paylasilmasi, derslerle ilgili anlasilmayan kisimlarin tartisilmast ve Ogrenci-Ogrenci,
Ogrenci-aragtirmaci, Ogrenci-ogretim elemani iletisimleri, fotograf ve video paylagimi
amacli kurulan whatsapp grubu aktif sekilde kullanilmistir. OYS 6grencilerle bilgi ve
kaynak paylasimina olanak vermesine ragmen, ogrenciler daha ¢ok whatsapp grubunu

kullanmay1 tercih etmislerdir.

Simiilasyonlar: Ders videolarmmi destekler nitelikte iki adet simiilasyon hazirlanmis ve
OYS iizerinden dgrencilerin kullanimina sunulmustur. Kan basincinin dogru okunmasi ve
degerlendirilmesi, dogru ila¢ dozu hesaplama ve dogru ila¢ dozunu enjektére c¢ekme
konularinin 6gretimine yonelik iki adet simiilasyon hazirlanmistir. Bu simiilasyonlarla
Ogrencinin ilgili konularda gercek materyal olmadan alistirma ve tekrar yapmasi
saglanarak bilgi ve becerilerinin test edilmesi ve bunun sonucunda etkili 6grenmenin

gerceklesmesi hedeflenmektedir.
Enjektorde dogru doz okuma ve dogru dozu enjektore ¢ekme simiilasyonu

Enjektor uygulamasi kod ve veri tabani yapilarinin tamami UZEM serverlarinda
barmdirilmigtir.  Tasarim kisminda farkli enjektorlerin {i¢ boyutlu olarak Blender
programinda tasarlanmis yar1 seffaf halleri resim olarak alinmistir. Her bir enjektér hazne
ve piston kismu iki parga olacak sekilde alinmistir. Uygulama web ortaminda etkilesimli
calisacak sekilde bir web sayfasi dokiiman tiirii olan HTML sayfasi olarak tasarlanmistir.
Bu sayfada tiim etkilesimler javascript denen kodlama bi¢imi ile kodlanarak enjektoriin
piston kismi fare ile hareket ettirilecek sekilde hazirlanmistir. Ogrenciler javascript
komutlar1 ile degisimi saglanan sorulara cevap vermektedir. Hazirlanan kontrol kodlari
sayesinde 6grenci sorulari yarida bile biraksa sonradan dondiigiinde kaldigi sorudan devam
edebilmektedir. Her soruya verilen cevap aninda PHP kodlar1 sayesinde MYSQL veri
tabanina kaydedilmektedir. Veri tabanina 6grenci kullanicisina ait id (kimlik no), sorudan
aldigr puan (10,5,0), sorunun dogru cevabi, cevaplanma tarihi ve saati ve Ogrencinin
verdigi cevap seklinde kaydedilmektedir. Sorulara verilen dogru veya yanlis cevap ile
Ogrencilere hem sesli hem de goriintiilii doniit saglanmaktadir. 10 soruyu bitirdiginde ise

veri tabaninda bulunan tiim cevaplar okunarak bir tablo seklinde karsisina ¢ikartilmaktadir.
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Resim 4. Enjektorde dogru doz okuma ve dogru dozu enjektére ¢ekme uygulamasi ekran
goruntisu

Kan basinci 6lcme ve degerlendirme simiilasyonu

Kan basinci 6lgme ve degerlendirme uygulamasinin kod ve veri tabani yapilarinin
tamami1 UZEM serverlarinda baridirilmistir. Uygulamada tansiyon aleti gorseli Inkscape
tasarim programi ile tasarlanmistir. Tansiyon aletinin ibresinin hareket ettirilmesi, hava
cikis vanast ve pompa kisminin etkilesimli olmasi javascript kodlar1 araciligr ile
saglanmistir. Uygulama, degerlendirmeye baslamadan once deneme yapilabilmesi i¢in
hazirlanmistir. Ayrica hazirlanan yardim yonlendirmeleri ile ara yiiziin nasil
kullanilacagina yonelik bir destek arayiizii eklenmistir. Kan basinci 6l¢iimiinde korotkof
seslerin onemli olmasi sebebi ile korotkof sesler bu uygulamaya da eklenmistir. Ses
dosyalarinin uygun siire ve boyutlarda olmasi i¢in Audacity ses diizenleme yazilimi

kullanilmistir.

Kan basinci 6lgme ve degerlendirme uygulamasinda veri tabanina kullanict kimligi,
cevap verme tarih ve saati, sorunun dogru sistolik ve diastolik degerleri ile (hipo-normal-
hiper) dogru degerlendirme tiirii, 6grencinin verdigi cevap, cevaba verdigi degerlendirme
tiiri ve puanlama degerleri kaydedilmistir. Sistolik ve diastolik kan basinci degeri igin 1°er
puan, degerlendirme i¢in de 1 puan olmak tizere toplamda her soru ig¢in 3 puan ile

degerlendirmeye tabi tutulmustur.

Kan basinci 6lgme ve degerlendirme uygulamasi da ayni enjektor uygulamasi gibi

PHP, Javascript ve MYSQL ara yiizleri ile kullanilabilir hale getirilmistir. Javascript ile
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etkilesim, PHP ile veri taban1 baglantis1 ve kontroller, MYSQL ile de verilerin saklanmasi

siirecleri kosulmustur. Kan Basinci Olgiimii simiilatorii nasil kullanilir ara vyiizii ile

simiilatoriin kullanimi 6grencilere anlatilmistir (Resim 5).
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Resim 5. Kan basinci 6lgtimii simiilatorii kullanimu ile ilgili ara yiiz ekran goriintiisii

Videonun yaymlanmasi: Ders materyalleri hazirlandiktan sonra haftalik olarak OYS’ye
yiiklenmistir. Ders videolar1 6grencilerin kayit olup mobil cihazlar1 veya bilgisayarlar

yardimryla internet yoluyla ulasabilecekleri https://acikders. ktu.edu.tr” adresinde bir OYS

icerisinde kullanima agilmistir (Resim 6).

KTU Agik Ders Kurs ve Sertifika Programlari

Ana sayfa - Derslar

TUm Katsgorier s Sarakaena Yok

Hemgirelik Esaslan

1zem Projeier

Resim 6. Hemsirelik Esaslar1 dersinin OYS giris sayfasi
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OYS bgrencilerin internet erisimi oldugu siirece grenmelerine olanak saglayan bir
yapida olup, dersin ¢evrim ici sinifi olarak diisiiniilebilir. Deney grubundaki her bir 6grenci
UZEM tarafindan verilen kullanici ad1 ve sifrelerle OYS’ye kayit olmus ve bdylece baska
kullanicilarin OYS’ye erisimi engellenmistir. Ogrenciler sisteme giris yaptiktan sonra ders
videosunun bulundugu ekrana yonlendirilmekte, ilgili haftanin konusuna erisebilmekte ve
“play” tusuna basarak materyali baslatabilmekte, kesintisiz izleyebilmekte, geri
alabilmekte ve tekrar izleyebilmektedir (Resim 7). Ders ara yiiziine sol tarafta menii, orta

kisimda giincel aktiviteler, sag tarafta ise planlanan aktiviteler ve varsa diger dersler yer

almaktadir.
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Resim 7. OYS ders ekranini gdsteren ekran goriintiisii

Sinif i¢i etkinliklerin tasarlanmasi: Sinif i¢i etkinlikler TYSM modelinin 6ngdrdiigii gibi
Ogrencilerin aktif olacaklar1 sekilde planlanmistir. Dersin kazanimlar1 dogrultusunda, her

haftaya ait plan ve etkinlikler tasarlanarak yiriitilmustiir (Ek 14).

Degerlendirme: Her dersin ilk boliimiinde videolar ile ilgili hem teknik anlamda hem
icerik anlaminda 6grencilerin genel degerlendirmeleri alinmistir. Buna gore bir sonraki
ders materyali lizerinde gerekli diizeltmeler yapilmistir. Materyaller izlenirken olusan her
tiirlii sikintida whatsapp gruplarindan iletisime gegilerek, site yoneticisi tarafindan gerekli

diizeltmeler yapilmistir.
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3.7.1.3. Ogretim Tasarim

Teknoloji araciligiyla hazirlanan 6gretim tasarimlarinin daha etkili, verimli,
Ogretimin Onceden sistematik olarak planlanmasi ve planl bir sekilde yiiriitiilmesi igin
“ASSURE (Analyze learners, State objectives, Select instructional methods, media,
materials, Utilize media and materials, Require learner participation, Evaluate and revise)
modeli gibi sistemli bir 6gretim tasarimi modeli temelinde hazirlanmasi gerekir. Ogretim
tasarim modelleri gerekli 6grenme etkinliklerini ve araglarini tasarlamak i¢in bir yap1 sunar
(244). ASSURE modeli ile teknolojinin Ogretime entegrasyonu, Ogretim hedefleri ve
Ogrenenlerin  Ozellikleri dogrultusunda uygun yontemler, medya ve materyaller
belirlenebilir ve buna bagli olarak 6grenenlerin 6grenme diizeylerinin en st seviyede
olmast saglanabilir (245). Bu baglamda modelin kullanimiyla TYSM siirecinde
olusabilecek aksakliklar arastirmaci tarafindan tahmin edilerek kontrol altina alinabilir ve
yapilacak diizeltmeler en kisa zamanda gerceklestirilebilir. ASSURE modeli 6 basamaktan

olusmaktadir:

- Ogrenenlerin Analizi (Analyze learners),

- Hedeflerin Belirlenmesi (State objectives),

- Ogretim Yontem, Medya ve Materyallerin Segilmesi (Select instructional
methods, media, materials),

- Medya ve Materyallerin Kullanilmasi (Utilize media and materials),

- Ogrenenlerin Katilim1 (Require learner participation),

- Degerlendirme ve Gézden Gegirme (Evaluate and revise) (246)

Ogrenenlerin Analizi: Ogrenenlerin genel 6zelliklerinin tespit edildigi bu basamakta
oncelikle birinci smif hemsirelik 6grencilerinin sosyodemografik, internet ve teknoloji
kullanimina iliskin genel 6zellikleri, 6grencilerin ¢alisma oncesindeki bilgi ve 6z-etkililik-

yeterlik diizeyleri belirlenerek analiz edilmistir.

Hedeflerin/Kazanimlarin Belirlenmesi: Bu basamak kapsaminda, Hemsirelik Esaslari
dersi kapsaminda secilen konularla ilgili dersin hedefleri/kazanimlar1 gézden gecirilmistir.
Kazanimlarin belirlenmesinde Hemsirelik Esaslari alan uzmaninin goriisiine basvurulmus

ve bu dogrultuda kazanimlara son sekli verilmistir.

Yontem, medya ve materyallerin se¢cimi: Bu asamada TYSM kapsaminda simif i¢i egitim
ortami i¢in uygun etkinlik planlar1 hazirlanmis (Ek 14), farkli yontemler (senaryo, bilgi

yarigmasi, diisiin-esles-paylas, soru-cevap) segilerek kullanilmigtir. Sinif dig1 egitim ortami
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icin kullanilacak TYSM’de temel 6grenme materyali olan ders videolarinin se¢iminde
ise “yeni bir materyal gelistirme” yontemi tercih edilmistir. TYSM 06gretim materyalinin
olusturulmas1 konusu “TYSM Ogretim Materyallerini Olusturma ve Gelistirme Siireci”

boliimiinde detayli olarak anlatilmistir.

Ogrencilere sunulacak olan TYSM Ogretim Materyalleri (ders videolar1) dért
dersin yiiksek kaliteli (1080P) videosu seklinde hazirlanmis, videolarda aragtirmact dort
dersi stiidyo ortaminda ¢esitli dijital iceriklerden yararlanarak sunmustur. Bu dijital
icerikler; ders konular ile ilgili powerpoint sunulari, iki ve {i¢ boyutlu animasyonlar,
uygulamasi arastirmaci tarafindan hemsirelik uygulama laboratuvarinda yapilan temel
bakim becerilerine ait videolardan olusmaktadir. Hazirlanan materyallerin, dgrencilerin
becerileri kolayca Ogrenmelerine, zayif ve giicli yonlerini anlayarak kendilerini
degerlendirmelerine, uygulama siirecine aktif olarak katilmalarina, kendilerinden ne
beklendigini bilmelerine, becerilerin pekistirilmesine, laboratuvar ortaminda 6grendigi
becerileri klinik uygulamada bakim verdigi bireye yansitmalarina katki saglayacagi

diistiniilmektedir.

Medya ve materyallerin kullanilmasi: Gelistirilen materyaller 6grencilerin erisimleri igin
OYS’ye yiiklenmis, kontrol edilmis ve aksakliklar diizeltilmistir. Deney grubundaki
ogrencilere bir ders saati boyunca OYS’nin ve dgretim materyalinin tanitimi yapilmustir.
Bu tamtimda OYS’nin genel o6zellikleri, kullanim sekli, ders materyallerinin genel
ozelliklerinden, amaclart hakkinda bilgi verilmistir. Ders videosunu ve konu ile ilgili
etkinlikleri igeren materyaller belli bir diizende OYS’de ve whatsapp gruplarinda haftalik
olarak paylasilmistir.

Ogrenenlerin katimin saglanmasi: ASSURE modelinde Ogrenenlerin  &grenme
etkinliklerine katilmalart ¢ok Onemlidir. Ders siiresince gergeklestirilecek aktiviteler/
etkinlikler her 6grencinin katiliminin saglanmasi amaciyla yalnizca bireysel degil, tiim
Ogrenci grubunun aktif olacagi etkinlikler olarak diizenlenecektir. Bunun yani sira 6gretim
materyallerindeki siirpriz sorulara miizikler eklenerek, Ogrencinin derse motivasyonu
arttirllmaya calisilmigtir. Ders siiresince ve sinif i¢i etkinliklerde aragtirmaci 6grencilerin
rehberi konumunda, sinifin kontroliinii saglayan ve gozlem yapan konumdadir. Ders dis1
siirecte ise arastirmact whatsapp gruplarindan deney grubu oOgrencilerinin sorularini

yanitlanarak ve grup ici tartismalar takip edilmistir. Yine OYS’den &grencilerin ilgili
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haftanin G6gretim materyalini izleme durumlari kontrol edilerek Ogrencilere giinliik

hatirlatma kisa mesajlart atilmigtir.

Degerlendirme ve gozden gecirme: Bu basamakta dncelikle uzman gortsleri ve yapilan
pilot uygulama dogrultusunda elde edilen veriler 1s18inda OYS’nin kullanimma ve
gorselligine iligkin ¢esitli diizeltmeler yapilmistir. Ayrica TYSM kapsaminda tasarlanan ve
gerceklestirilen Ogretim  siireci  igerisinde ise degerlendirme yine gozlemlere ve
Ogrencilerden alinan geri bildirimlere gore yapilmis, bu dogrultuda medya, materyal, sinif

ortami ve etkinliklerle ilgili diizeltmeler gergeklestirilmistir.
3.7.2. Uygulama ve Veri Toplama Siireci

Calisma 2017-2018 egitim 6gretim yili bahar donemi Hemsirelik Esaslari-11 dersi
kapsaminda yliriitilmiistiir. Hemsirelik Esaslari- II dersi hemsire adaylarina hemsirelik
meslegine ait temel uygulama bilgi ve becerilerini kazandirmayi amaglayan bir derstir. Bu
ders bir dénem boyunca 14 hafta siirmektedir. Calismanin yiirttildiigi okulun Hemsirelik
Esaslar1 dersi, 6gretim elemanlar1 tarafindan kaynak kitaplart dogrultusunda bes hafta
simifta anlatilan teorik dersten sonra, Ogrencilerle yapilan dort hafta laboratuvar
uygulamasi, sonrasinda ise bes hafta klinik staj ile tamamlanmaktadir. Bahar déneminin
birinci haftasinda deney ve kontrol grubu Ogrencileri belirlenerek c¢alisma ile ilgili
onamlar1 almmustir. Ikinci hafta her iki gruba dntest olarak bilgi testi ve 6z etkililik-yeterlik
Olcegi uygulanmistir. Calisma kapsaminda yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve
parenteral ila¢ uygulamalarina hazirlik konularinin 6gretimi deney ve kontrol grubu igin ii¢
haftada tamamlanmistir. Besinci haftada her iki gruba son test olarak bilgi testi, 6z-
etkililik-yeterlik 6l¢egi, deney grubuna da TYSM’ye iliskin goriis anketi uygulanmistir.
Okul programina gore teorik derslerin bitisinden sonra baslayan dort haftalik laboratuvar
siirecinde ise Ogrencilerin becerilerine ait kalicilik izlemleri arastirmacilar tarafindan
gelistirilmis formlar ile yapilmistir. Laboratuvar siirecinin bitiminde ise kalicilik testi

olarak bilgi testi ve 6z- etkililik-yeterlik 6l¢egi uygulanmustir (Sekil 3).

Hemsirelik Esaslar1 dersi programinda KBO ve IH uygulamalari 6grencinin
laboratuvar siirecine hazirligin1 kolaylastirmak amaciyla ders sonunda ve sinif/laboratuvar
ortaminda uygulamasi gergeklestirilebilen, laboratuvar programinda ise uygulamasi tekrar
yaptirilabilen hemsirelik becerileridir. Ancak KSO ve NGST gibi uygulamalar, her
O0grencinin ders sirasinda birebir uygulama imkani bulamadigi uygulamalar arasinda

olmas1 ve laboratuvar ortaminda uygulama gerektirmesi nedeniyle laboratuvar programi

61



icerisinde yapilmaktadir. Bu uygulamalar (KBO, IH, NGST ve KSO) dahilinde, kontrol
grubu 6grencileri ders dncesinde kendilerine ilgili konu igerigi kapsaminda verilen islem
basamaklarin1 calisarak gelmis ve uygulamalari ilk kez sinifta 6gretim elemaninin
demonstrasyonu sirasinda izlemiglerdir. Okul programinda yer alan bu ders siirecinin
aksine deney grubu Ogrencileri TYSM’ye gore islenen derslerde hem smif ici etkinlik
yapma hem de dersi dnceden galisip geldikleri i¢in laboratuvarda kendilerine sunulan siire
boyunca birden fazla uygulama firsati bulmus ve her uygulamayi ders esnasinda

gerceklestirebilmislerdir (Resim 8).

AN BASING] VE SOLUNUN TIPLERINE AT ETINLIX

Resim 8. Siif i¢i etkinliklere yonelik resimler
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Ayrica ¢alismada motivasyonu ve 6grencinin 6grenmesini destekleyen eglenceli bir
6grenme oyunu olan Kahoot programi kullanilmistir. Bu program; akilli telefon, tablet ya
da bilgisayara yiiklendikten sonra 6grencinin iiye oldugu ve program kullaniminin
aktiflestigi bir uygulamadir. Bu uygulama deney grubuna sinif i¢i etkinlik olarak dersin
baslangicinda, kontrol grubuna ise dersin sonunda yapilmistir. Uygulamaya ait sorular
Ogretim elemant tarafindan bilgisayar araciligiyla deney ve kontrol grubunun cevaplamasi
icin smif iginde sunum perdesine yansitilmistir. Cep telefonlari, tablet ya da bilgisayar
aracilifiyla sorulara kisa stirede dogru cevap veren Ogrenciler daha yiiksek puan almistir.
Biitiin sorularin cevaplanmasi bittiginde toplamda en hizli ve dogru cevap veren ilk ii¢
ogrenci sunum perdesine yansitilmistir (Resim 9). Boylece bu programin uygulanmasi
sayesinde Ogrenciler arasi rekabet canli kalarak oOgrenme kaliciligi olumlu yonde

etkilenmesine destek verilmistir.

Resim 9. Kahoot sonucu ilk {ige giren d6grencilerin ekran goriintiisii

Hazirlik ¢alismalar1 Kasim 2017 ile Ocak 2018 tarihleri arasinda tamamlanirken,
uygulama asamasi-veri toplama silireci Subat 2018 ile Nisan 2018 tarihleri arasinda

tamamlanmistir (Sekil 3) (Tablo 5, 6).
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Deney Grubu -

On Bilgi Testi ve Oz Etkililik-Yeterlik
Olcegi (ikinci hafta)

TYSM ile dersin yiiriititlmesi -3 hafia
(ikinci, iiciincii ve dordiincii hafta)

3 haftahk ders siirecinde
Ik izlem
(KBO, [H. NGST ve KSO)
Besinci Hafia
Oz Etkililik-Yeterlik Olcegi ve Son
Testin Uygulanmas:

Besinci Hafia
Ogrenci Goriis Formu

4 Haftahk Laboratuvar Siirecinde
Kalicilik izlemi
(KBO, IH. NGST ve KSO)

Laboratuvar Siirecinin Bitiminde

(Dokuzuncu hafta)
Oz Etkililik-Yeterlik Olcesi ve
Kalicilik Testinin Uygulanmasi

- Kontrol Grubu

On Bilgi Testi ve Oz Etkililik-
Yeterlik Olcegi (ikinci hafia)

Geleneksel Egitim Modeline gore
dersin yiiritiilmesi -3 hafta
(ikinci. fictincii ve dordiincii hafia)

3 haftalik ders siirecinde
ik izlem
(KBO. IH)

Besinci Hafta
Oz Etkililik-Yeterlik Olcegi ve Son
Testin Uygulanmasi

4 Haftalik Laboratuvar Siirecinde
flk izlem (NGST ve KSO)
Kalicihik izlemi (KBO. IH)

Laboratuvar Siirecinin Bitiminde
{Dokuzuncu Hafia)

Oz Etkililik-Yeterlik Olcegi ve

Kalicilik Testinin Uygulanmasi

Sekil 3. Arastirma planm
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Tablo 5. Veri toplama asamalar1 ve siireci

Tarih

Siirec

Kasim 2017-Subat
2018

Hazirhk Asamasi
Veri toplama araclarinin ve TYSM Ogretim Materyallerinin Gelistirilmesi, uzman gériislerinin alimasi, 6n uygulamalarin yapilmasi

Kasim-Aralik
2017

Yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve parenteral ila¢ uygulamalarina hazirlik konularina iligskin ders igerigi, konu hedefleri, olusturulacak
animasyonlar ve hemsirelik beceri laboratuvarinda ¢ekimi yapilacak uygulama videolar: belirlenmistir.
KBO, NGST, KSO ve IH becerilerine iliskin degerlendirme formlari, bilgi testi ve TYSM ye iliskin dgrenci goriis formu olusturulmustur.

Aralik 2017-
Subat 2018

Bilgi Testi, beceri degerlendirme formlari ve 6grenci goriis formu uzman goriisiine sunulmustur. Formlarin gecerlik ve giivenilirlik analizleri

yapilmis ve formlara son hali verilmistir.

Ders anlatimi i¢in powerpoint sunumlari hazirlanmigtir.

e Hemsirelik beceri laboratuvarinda ¢ekimi yapilacak videolar i¢in ¢aligma programi hazirlanarak, 6n hazirliklar yapilmis ve uygulama videolari
cekilmistir.

¢ Uygulama videolarinin edit ve montaj1 gergeklestirilmistir.

e Ders konulari ile ilgili animasyonlar ve simiilasyonlar olusturularak, kullanima hazir hale getirilmistir.

e Hazirlanan ders sunumlari, uygulama videolari, animasyonlar (ders materyalleri) ile ilgili uzman goriigii alinmis ve ilgili diizeltmeler yapilmistir.

Hazirlanan ders materyallerinin uygulama dncesi anlagilirliginin degerlendirilmesi igin 2.sinif hemsirelik 6grencilerine izlettirilmis ve geri doniisler

dogrultusunda materyallere son hali verilmistir.

Aralik 2017- Ocak
2018

TYSM iligkin ders materyalinin olusturulmasi i¢in “Sanal Stiidyo” ¢ekimleri tamamlanmis, materyallerin edit ve montaji yapilmustir.

e Ders materyalleri i¢in uzman goriisii alinmis ve son hali verilmistir.

e Ders materyallerinin izlenecegi ve takip edilecegi OYS olusturulmustur.

e Ders sunum videolar1 OYS’ye yiiklenmis ve OYS’nin sekil, renk ve yerlesim tasarimi, videolarin ve sistemin ¢alisirlik durumu kontrol edilmis
ve kullanimina hazir hale getirilmistir.

OYS ikinci siif grencileri tarafindan kullamlmis ve oneriler dogrultusunda diizenlemeler yapilarak pilot uygulama gergeklestirilmistir.

Subat- Nisan 2018

Uygulama/Veri Toplama Siireci

Subat 2018

2017-2018 Bahar Doneminin birinci haftasinda uygulamaya baglanmustir.

Deney ve kontrol grubu 6grencileri belirlenerek ¢alisma ile ilgili bilgilendirilmis ve onamlar1 alinmustir.

e Ogrencilerle haberlesme araci olarak kullanilacak olan Whatsapp gruplart kurulmus, Kahoot platformlarima iiyelikleri yapilmugtir.

e Ogrencilere Emniyet Genel Miidiirliigii Siber Suglarla Miicadele Birimi tarafindan “Siber Suglar, Giivenli Internet Kullanimi ve Sosyal Aglar”
konulart ile ilgili egitim verilmistir.

e Deney grubu 6grencilerinin OYS’ye iiyelikleri yapilmis ve kullanimi konusunda UZEM birimi tarafindan egitim verilmistir.

OYS kullanimi deney grubu dgrencilerine agilarak dgrencilerin sisteme oryantasyonu saglanmustir.

e ikinci haftada deney ve kontrol grubu dgrencilerine dgrenci bilgi formu, n test olarak bilgi testi ve dz-etkililik- yeterlik 6lgegi uygulanmistir.




99

Tablo 5. (Devam)

Subat- Mart 2018

Deney Grubu Uygulama Siireci:

e Deney grubunun OYS ve whatsapp grubundan galisma planini yansitan ders konular1 ve ddev etkinlikleri paylasilmstir.

e Ders programina gore anlatilacak ilk konu dersten bir hafta 6nce 6grencilerin erigimine a¢ilmigtir.

Ders TYSM’ye gore islenmistir (Sekil 4).

o Isinma aktiviteleri ile derse baglanmis ve dersin kapsamindan bahsedilerek derse gegis yapilmistir.

o Kahoot uygulamasi yapilmistir.

o Sonrasinda dersin kisa 6zeti yapilarak, 6grencilerin videolarda anlamadiklar1 kisimlar tekrar edilmistir.

Haftanin 6dev etkinligi ile ilgili anlasilmayan kisimlar anlatilarak, 6grenciler grup halinde/bireysel olarak dgretim elemani rehberliginde sinif ici

etkinlikleri gergeklestirmislerdir.

e Ders bitiminde 6lgme- degerlendirme amacli ilgili hemsirelik becerisinin uygulamasi BDF ler ile degerlendirilmistir.

Kontrol grubu Uygulama Siireci:

o Ders giiniinde sinif ortaminda geleneksel yontemle ders islenmistir (Sekil 5).

e Dersin konu anlatimi powerpoint, maket lizerinde gosterim, video gosterimi, Soru-cevap ve islem basamaklarinin anlatimi ve uygulamasi
seklinde yiiritilmistiir.

e Ders sonu etkinligi olarak Kahoot uygulamasi yapilmistir.

e Deney grubunda videolarda kullanilan siirpriz sorular kontrol grubuna ders igerisinde sorulmus, sinif i¢i etkinlik olarak yapilan uygulamalar
ders akis1 igerisine entegre edilmistir.

e Dersin teorik kismi tamamlandiginda dersin dgretim elemani &grencilere KBO ve IH becerilerine iliskin hemsirelik uygulamasinin
demonstrasyonunu yapmus, islem basamaklarini gerekceleri ile birlikte anlatmstir. Ogrenciler o haftaya ait temel beceri uygulamasini gruplar
halinde/ bireysel olarak 6gretim eleman1 esliginde, uygulamaya iliskin islem basamaklarini1 kullanarak 60 dakika boyunca ¢aligmiglardir.

e Ders bitiminde 6l¢gme-degerlendirme amach ilgili hemsirelik becerisinin uygulamas1 BDF’ler ile degerlendirilmistir. Kontrol grubunda KSO ve
NGST uygulamalarinin derste gosterimi yapilmis ancak dersin hemen sonrasinda beceri 6gretimi yapilamadigi i¢in bu uygulamalarin
ogrencilere dgretilmesi laboratuvar siirecinde gerceklestirilmistir.

Subat- Mart 2018

Son Test/ 1k izlem

Ik izlem: Temel Hemsirelik Uygulamalarina Ait {lk izlem Puanlarmin Belirlenmesi

Deney Grubu

Ogrenciler ilgili haftaya ait beceri uygulamasim gerceklestirirken es zamanli olarak &gretim elemam “ilk Izlem’ puamni belirlemek igin
dgrencileri tek tek gozlemleyerek ilgili uygulama becerisinin formu ile degerlendirmistir. Bu degerlendirme konu kapsaminda olan KBO, IH,
NGST ve KSO icin toplamda her hafta bir uygulamay1 degerlendirecek sekilde ii¢ haftada tamamlanmustir.

Kontrol Grubu

Caligmada kontrol grubu igin KBO ve IH konularimin “ilk izlem” puanlar1 ders giinii, dersin dgretim elemam tarafindan &nce ilgili becerinin
demonstrasyonu yapilmis sonrasinda her bir 6grenci hemsirelik uygulamasimi islem basamaklar1 gerekgeleri ile birlikte dgreninceye kadar
tekrarlamistir. Laboratuvarda ilgili uygulamanin 6gretimi tamamlandiktan sonra, Hemsirelik Esaslari alaninda c¢alisma igin belirlenen uzman
ogretim eleman tarafindan kontrol grubundaki &grencilerin “ilk izlem” puanlari belirlenmistir. NGST ve KSO uygulamalar ise laboratuvar
uygulamalari siirecinde degerlendirilmistir.
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Tablo 5. (Devam)

Mart 2018

Son Test

Konu kapsaminda olan dort beceriye ait ilk izlem puani belirlendikten sonra dordiincii haftanin sonunda her iki grubun 6z-etkililk-yeterlik ve
teorik bilgilerini 5lgmek amagh “Oz-Etkililik Yeterlik Olgegi” ve “bilgi testi” Son Test olarak uygulanmustir.

Deney grubuna TYSM ile ilgili goriisleri belirlemek amaciyla 6grenci goriis formu uygulanmistir.

Mart-Nisan 2018

Kaheihk izlemi/Kalicilik Testi
Kaleihk izlemi: Temel Hemsirelik Uygulamalaria Ait Kalicilik Puanlarinin Belirlenmesi

Deney grubunun beceri kaliciliginin belirlenmesi i¢in 4 haftalik laboratuvar uygulamasi siiresince konu kapsaminda olan dort uygulama becerisi
icin Hemsirelik Esaslari alaninda calisma icin belirlenen uzman dgretim elemam tarafindan, KBO, IH, NGST ve KSO becerilerine ait
degerlendirme formlari kullanilarak, ayni uzmanlar tarafindan “Kalicilik izlemi” puanlari belirlenmistir. Deney grubu &grencileri laboratuvar
uygulama programinda NGST ve KSO becerilerine iliskin egitime dahil edilmemis yalnizca kalicilik izlemleri yapilmistir.

Kontrol grubunda KBO ve iH uygulamalarinin kalicilik izlemleri yapilmistir. Izlemler sonrasi hatali basamaklar igin 6grenciye geri bildirimde
bulunulmus, uygulamalar1 dgreninceye kadar tekrar etmesi saglanmigtir. KSO ve NGST uygulamalarinin dgrencilere dgretilmesi laboratuvar
stirecinde gerceklestirilmistir. Bu yiizden laboratuvar siireci sonrast bu konularda beceri kaliciligi degerlendirilmemis, 6lgiim ilk izlem olarak
kaydedilmistir.

Veri kaybinin énlenmesi i¢in tiim dgrencilerin uygulama performanslari kamera ile kayit altinda alinmistir.

Nisan 2018

Kalicilik Testi

9

*Laboratuvar uygulamasi bittikten sonra (Son testten 4 hafta sonra) deney ve kontrol grubuna “Oz Etkililik- Yeterlik Olcegi”ve teorik bilginin
kaliciliginin belirlenmesine yonelik bilgi testi ile “Kalicilik Testi” puanlari belirlenmistir.




Hemsirelik Esaslar1 Dersinin
TYSM ile Ogretimi

Ders Oncesi Siireg
Hazirliklar:

A 4

A 4

Ders Konularini
Belirleme

Ders Oncesi Siire¢

!

Literatiir tarama ve
hemsirelik beceri
uygulama videolarini
inceleme

!

Ogrencinin KTU
OYS’ye girisi

\ 4

A 4

Yeni video
olusturmaya karar
verme

A 4

Video igeriklerine karar

verme ve hazirlama

(PPT, Animasyon ve
beceri videolar1

Ogrencilerin
DEM’i izlemesi
Ogrenme egzersizleri
ve Simiilator
uygulamasina ¢alismast

\ 4

Uzman gorlisline
sunma

!

Video materyali
igeriklerine son halini
verme

\ 4

Dijital egitim materyali
(DEM) olusturma
(Stiidyo ¢ekimleri)

I

Uzman kontrolii ve
pilot uygulama
KTU OYS kayit
islemleri
DEM Paylagimi

!

\4

Ders Siireci

Ders Sonrasi Siireg

!

Isinma aktiviteleri

!

!

Olgme degerlendirme

!

Derse giris, gecis ve
baslangig icin
aktiviteler

Bilgi testi,
Becerilerin
degerlendirilmesi

A 4

Ogrenenlerin 6grenme
durumlarinin analizi
Kahoot uygulamasi

'

Egzersiz ve laboratuvar
uygulamalari

'

Aktif 6grenme
calismalari

\ 4

Soru-cevap, tartisma,
ornek olay, diisiin-esles
—paylas, beceri
gelistirme caligmalari

Sekil 4. Hemsirelik Esaslar: dersinin TYSM ile 6gretiminin hazirlik ve uygulama siireci
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Hemsirelik Esaslar1 Dersinin

l Geleneksel Yontem ile Ogretimi

Ders Oncesi Siireg
Hazirliklart

!

Ders konularinin hazirlanmasi

!

Literatiir tarama ve ders
iceriginde kullanilacak
materyalleri hazirlama (sunum,
video ve igslem basamaklari)

!

flgili ders konusuna iliskin islem
basamaklarinin 6grencilerle
paylasiimas1

Sekil 5. Hemsirelik Esaslar1 dersinin Geleneksel Yontem ile 6gretiminin hazirlik ve

uygulama siireci

Tablo 6. Arastirma deseni

'

\4

Ders Siireci

Ders Sonrasi Siireg

!

Dersin 6gretim elemant
tarafindan sunumu

!

Olgme degerlendirme

!

!

Ogrenenlerin 6grenme
durumlarinin analizi
Kahoot uygulamasi

'

Ogretim elemam
tarafindan beceri
demonstrasyonunun
yapilmasi

Ogrenme egzersizleri,
beceri gelistirme
caligsmalari

Soru-cevap, tartisma, Bilgi .tESt.I’
N Becerilerin
ornek olay - . .
degerlendirilmesi
v

.. L. Kalicihik Testi/
On Test Uygulama Son Test/ 1k Izlem Kaheilik izlemi
OEYD «
Deney Grubu OEYD U TuTa‘c;n'\glan BT O?T(D
(TYSM) BT ye BDF
Al BDF
Ogrenci Goriigleri
Kontrol Grubu OEYD  Geleneksel Egitim OEYD OEYD
(Mevcut Program) BT Uygulamalari BT BT
g yguamaia BDF BDF

OEYD: Oz-Etkililik-Yeterlik Diizeyi

BT: Bilgi Testi

69

BDF: Beceri Degerlendirme Formlar1




Bu arastirma kapsaminda subelerden secilen deney (A subesi) ve kontrol (B subesi)
gruplarina ayni anda derslere baglanmakta ve iki ayr1 dersin hocasi esliginde farkli ders
icerigi islenmektedir (Ornegin; Beslenme dersi A subesinde bir 6gretim iiyesi tarafindan
anlatilirken, B subesinde baska bir ders konusu baska bir Ogretim {iyesi tarafindan
islenmektedir. Bir sonraki giin ise ayni konular farkli subelere anlatilmaktadir). Calismada
gruplarin birbirlerinden etkilenmelerini 6nlemek i¢in farkli giinlerde olan ders anlatimi her

iki sinif i¢in de ayni1 gilin ve saatte olacak sekilde planlanmustir.

Uygulama bitiminde Ogrencinin uygulama siirecindeki eksik ya da hatali
performanslari aragtirmaci tarafindan 6grencilere bildirilmistir. Veri kaybiin 6nlenmesi
icin tiim &grencilerin uygulama performanslar sirasinda kamera kayitlar: alinmistir. Bu
sire¢  dogrultusunda, deney ve kontrol grubunun uygulama becerilerinin

degerlendirmeleri es zamanl olarak tamamlanmaistir.
3.7.3. Verilerin Analizi ve Degerlendirilmesi

Veriler, SPSS for Windows 17 paket programi ile analiz edilmistir. Verilerin
analizinde sayilar, yiizdelikler, en az ve en ¢ok degerler ile ortalama ve standart sapmalarin

yani sira asagidaki tabloda yer alan istatistiksel analizler kullanilmistir (Tablo 7).
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Tablo 7. Verilerin analizinde kullanilan istatistiksel testler

Normal dagilan
olciimlerde

Normal dagilmayan
ol¢ciimlerde

Ogrencilere ait ders oncesi ozelliklerin

dagilimlarin karsilastiriimasi

cesitli

Mann Whitney U testi
ve X’ testi

Deney ve kontrol grubunun 6n, son ve kalicilik 6z
yeterlik puan ortalamalariin grup i¢i ve gruplararasi
karsilagtiritlmasi

Bagimsiz gruplarda t
testi, Tekrarli
6l¢iimlerde varyans

analizi
Deney ve kontrol grubunun 6n, son test ve kalicililk ~ Bagimsiz gruplarda t
testi puanlarinin karsilagtirtlmasi testi, ANOVA
KBO, IH, KSO? NGST ilk ve kalicilik izleminde Bagimli grt_lplardat Willcoxon testi
puanlarinin grup igi karsilastirilmasi testi
KBO, IH, KSO, NGST ilk ve kalicilik izlem Bagimsiz gr_uplardat Mann Whitney U testi
puanlarinin gruplar arasi karsilastirilmasi testi
Deney ve kontrol grubunun ilk izlem ve kalicilik KB,
IH, NGST ve KSO islem basamaklarini uygulama - X testi

durumlarinin karsilastirilmasi

Deney Grubu KBO, IH, KSO, NGST ilk ve kalicilik
izleminde iglem basamaklarini uygulama durumlarinin
grup ici karsilagtirtlmasi

McNemar testi

Kontrol grubu KBO, IH ilk ve kalicilik izleminde
islem basamaklarin1 uygulama durumlarinin grup ici
karsilagtirilmasi

McNemar testi

Deney ve kontrol gruplari arasinda islem siirelerinin
grup ici ve gruplar arasi karsilagtirilmasi

Mann Whitney U ve
Willcoxon testi

3.8. Arastirmaya Saglanan Destek

Bu calisma, 30.05.2018 tarihinde Karadeniz Teknik Universitesi Bilimsel Arastirma

Projeleri Koordinasyon Birimi tarafindan BABO06 Lisansiistii Tez Projeleri kapsaminda

TDK-2018-7404 numarasi ile tez projesi kapsaminda onaylanmustir (Ek 15).

3.9. Arastirmanin Simirhliklar:

KTU SBF Hemsirelik Boliimii 2017-2018 Bahar donemi Hemsirelik Esaslari-ll

dersine kayitlt 71 birinci siif 6grencisi ve bu dgrencilerin bilgi, beceri, yeterlik algisi ve

kalicilik durumlarina iliskin sonuglariyla sinirhdir.
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4. BULGULAR

Calismanin bulgulari; 6grenci hemsirelerin sosyodemografik 6zellikleri, bilgisayar,
internet erisimi ve derslerin islenis sekline iliskin goriigleri, 6grenci hemsirelerin bilgi
testi ve oz-etkililik-yeterlik diizeylerine ait 6n test, son test ve kalicilik test puanlarinin
grup ici ve gruplar arasi karsilastirmasi, dgrenci hemsirelerin kan basinci 6lgme (KBO),
ilag hazirlama (IH), kan sekeri dlgme (KSO) ve nazogastrik sonda takma (NGST)
uygulama becerileri ile ilgili ilk ve kalicilik izlem puanlarinin grup i¢i ve gruplar arasi
karsilastirmasi, dgrenci hemsirelerin KBO, IH, KSO ve NGST uygulamalarma ait islem
basamaklarin1 gerceklestirme durumlart ve uygulama siirelerine ait ilk ve kalicilik
izlemlerinin grup i¢i ve gruplar arasi karsilastirmasi ve 6grenci hemsirelerin TYSM

uygulamasi hakkindaki goriislerine iliskin bulgular seklinde verilmistir.

Deney grubundaki 6grencilerin %71.4’1 kadin, %88.6’s1 Siiper/Anadolu/Fen lisesi
mezunu ve yas ortalamasit 18.94+1°dir. Kontrol grubunda ise 6grencilerin, %88.9’u kadin,

%94.4’1 Siiper/Anadolu/Fen lisesi mezunu ve yas ortalamasi 18.69+0.89°dur (Tablo 8).

Tablo 8. Deney ve kontrol grubundaki 6grenci hemsirelerin sosyodemografik ozellikleri

(N=71)
Deney Kontrol
Sosyodemografik 6zellikler X% p
n % n %
Kadmn 25 714 32 88.9 2=3.418
Cinsiyet
Erkek 10 28.6 4 11.1 p=0.065
Normal/diiz lise 4 11.4 2 5.6
Mezun Olunan Okul «
Siiper/Anadolu/Fen 31 88.6 34 94.4 p=0.429
Ort SS Ort SS U; p
U=526.000
Yas 18.94 1.00 18.69 0.89
p=0.195

* Fisher’in kesin ki kare testi uygulanmustir.

Hemsire 6grencilerinin internet erisimi ve derslerin islenis sekline iliskin goriisleri
incelendiginde, deney grubundaki 6grencilerin %48.6°s1 internete yurttan baglanmakta ve
51.4°1 3-5 saat arasinda internette vakit gecirmektedir. Ayrica 6grencilerin %94.3’iiniin
okul derslerini evde izlemek istedigi, %94.3’iiniin okul derslerini teknolojik egitim

yontemleri ile almak istedigi tespit edilmistir (Tablo 9).
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Bununla birlikte kontrol grubu G&grencilerinin  %61.1°1  internete yurttan
baglanmakta ve %55.6’s1 1-3 saat arasinda internette vakit gecirmektedir. %88.9’unun
okul derslerini evde izlemeyi tercih ettigi, %94.4’iinlin okul derslerini teknolojik egitim
yontemleri ile almak istedigi ve %72.2°si hemsirelik derslerinin laboratuvar ortaminda
islenmesini talep ettigi tespit edilmistir (Tablo 2). Bu sonuglar dogrultusunda deney ve
kontrol grubu 6grencilerinin bilgisayar, internet erisimi ve derslerin iglenis sekline iliskin
gorlsleri arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark olmadigi belirlenmistir (p>0.05),

(Tablo 9).

Tablo 9. Deney ve kontrol grubundaki 6grencilerin bilgisayar, internet erisimi ve derslerin
islenis sekline iligkin goriisleri (N=71)

. Deney Kontrol )
Ogrencilerin Goriisleri X5p
n % n %
Ev 14 400 9 250 ,
. =1.82
Internete baglanilan yer Yurt 17 486 22 611 );: O.fOf
Okul 4 114 5 139
1 saatten az - - 1 28
. 1-3 saat 15 429 20 55.6 x?=4.057
Internet kullanma siiresi _
3-5 saat 18 514 11 306 P=0.255
5+ 2 57 4 111
Cep telefonu 34 971 36 100
Internete baglanma araci Bilgisayar 11 314 6 167 -
Tablet 1 29 4 111
Evet 33 943 32 889
Okul dersini evde izlemek isteme p=0.674*
Hayir 2 57 4 111
Okul derslerini teknolojik egitim yontemleri Evet 33 943 34 944
ile almak isteme Hayir 2 57 2 56 p=1.000*

*Fisher’in kesin ki kare testi uygulanmugtir.

Deney ve kontrol grubundaki 6grencilerin 6z-etkililik-yeterlik algilarina ait 6n test,
son test ve kalicilik test puan ortalamalarinin grup i¢i ve gruplararasi karsilagtirmasinda

istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi belirlenmistir (p>0.05), (Tablo 10).
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Tablo 10. Deney ve kontrol grubundaki 6grenci hemsirelerin 6z-etkililik-yeterlik algilarina
ait on test, son test ve kalicilik puanlarimin grup i¢i ve gruplararasi
karsilastirmas1 (N=71)

On test ilk izlem Kahcilik izlemi
Grup n Ort. SS Ort. SS Ort. SS
Oz-Etkililik-Yeterlik Deney 35 8503 12.73 8597 13.06 88.26 1142 0.667;0.517
Algilart Kontrol 36 8478 11.10 82.39 1358 83.92 12.87 0.295:0.714
trtesti= 0.089 1.133 1501
p= 0.930 0.261 0.138

t* testi=Bagimsiz Grup T-Testi, F*=Tekrarli 6l¢iimlerde varyans analizi

Deney ve kontrol grubundaki 6grenci hemsirelerin yasam bulgulari, beslenme, ilag
yonetimi ve parenteral ila¢ uygulamalarina hazirlik konularma iliskin bilgi diizeyini
belirleyen bilgi testine ait On test, son test ve kalicilik test puan ortalamalarinin grup ici
karsilagtirmasinda, deney grubundaki 6grenci hemsirelerin 6n test, son test ve kalicilik test
puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farklihk vardir (F= 1537.46,
p=0.000). Bu farka goére deney grubundaki 6grenci hemsirelerin son test puan ortalamalari
On test puan ortalamalarindan, kalicilik test puan ortalamalari ise hem 6n test hem de son
test puan ortalamalarindan yliksektir (p<0.05), (Tablo 11). Kontrol grubundaki 6grenci
hemsirelerin de On test, son test ve kalicilik test puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel
olarak anlam bir fark bulunmustur (F=475.419, p=0.000). Bu farka gore Ogrenci
hemsirelerin son test puan ortalamalar1 6n test puan ortalamalarindan, kalicilik test puan

ortalamalari ise On test ve son test puan ortalamalarindan yiiksektir (p<0.05), (Tablo 11).

Deney ve kontrol grubundaki 6grenci hemsirelerin gruplararasi karsilastirilmasinda,
Ontest puan ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli farklilik
gostermemektedir (p>0.05), (Tablo 11). Deney ve kontrol grubu o6grencilerinin son test
puan ortalamalarn degerlendirildiginde, deney grubu G&grencilerinin son test puan
ortalamalarinin, kontrol grubunun son test puan ortalamalarindan ytliksek olmasi istatistiksel
olarak anlamlidir (t=6.967, p=0.000), (Tablo 11). Deney grubunun kalicilik testi puan
ortalamalarmin da kontrol grubunun kalicilik testi puan ortalamalarindan yiiksek olmasi

istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (t=6.690, p=0.000), (Tablo 11 ve Sekil 6).
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Tablo 11. Deney ve kontrol grubundaki 6grenci hemsirelerin bilgi testine ait 6n test, son
test ve kalicilik test puan ortalamalarinin grup i¢i ve gruplar arasi arasi
karsilagtirmasi (N=71)

Ontest Son Test? Kalicilik Testi®

F**: p Bonferroni testi
Grup n Ort. SS Ort. SS Ort. SS

Deney 35 15.643 6.842 85.147 8.527 88.929 6.567 1537.461; 0.000 2,3>1; 3>2

Kontrol 36 16.111 7570 67.132 12.434 74.097 11.404 475.419; 0.000 2,3>1; 3>2

t*testi= -0.273 6.967 6.690
p= 0.786 0.000 0.000

t*=Bagimsiz grup t-testi; F=Tekrarli 6l¢iimler ANOVA testi; Fark=Bonferroni testi

—o—Deney (n=35) —#—Kaontrol (n=36)

100

90 85,147 —& 88,929

80
70 —ll 74,097

60 7,132
50

40
30

20 16,111
10 15,643

Ontest Son test Kalicilik Testi

Sekil 6. Ogrencilerinin 6ntest, son test ve kalicilik testi puan ortalamalarma iligkin
diyagram

Ogrenci hemsirelerin KSO, NGST, KBO ve IH uygulama becerilerinin ilk izlem ve
kalicilik izlemlerinin grup i¢i karsilastirmasinda, deney grubundaki 6grenci hemsirelerin
ilk izlemlerine gére kalicilik izlemlerindeki KSO (t=-2.883, p=0.007), NGST (t=-3.106,
p=0.004) ve TH (Z=-2.870, p=0.004) uygulama beceri puanlari istatistiksel olarak anlaml
bulunmustur. KSO, NGST ve IH uygulamalarmin kalicilik izlemlerindeki puan
ortalamalar1 ilk izlem puanlarina gore daha yiiksektir. Diger taraftan deney grubu KBO
(Z=-0.187, p=0.852) uygulama beceri puan ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamli degildir (p>0.05), (Tablo 12). Kontrol grubu ilk izlem ve kalicilik izlemlerinde,
KBO (Z=-4.033, p=0.000) ve IH (Z=-3.185, p=0.001) puan ortalamalar1 arasindaki fark
istatistiksel olarak anlamli olup (p<0.05) KBO ve IH uygulamalarinin puanlar1 kalicilik
6l¢timiinde ilk izlem puanlarina gore daha yiiksektir (Tablo 12).
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Deney ve kontrol grubu ogrencilerinin uygulamalarina ait ilk izlem puan
ortalamalarinin gruplararasi karsilastirmasinda KSO (t=10.993, p=0.000), NGST (t=7.268,
p=0.000), KBO (U=30.00, p=0.000) ve IH (U=143.50, p=0.000) uygulamalarinda gruplar
arasinda istatistiksel ag¢idan anlamli bir sekilde farklilastigi goriilmiistiir (p<0.05). Deney
grubundaki Ogrencilerin puan ortalamalarinin kontrol grubu o6grencilerine gore daha

yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05), (Tablo 12).

Tablo 12. Deney ve kontrol grubundaki 6grenci hemsirelerin ilk ve kalicilik izleme gore
KSO, NGST, KBO ve IH puan ortalamalarinin gruplar arasi ve grup ici
karsilagtirilmasi (N=71)

ilk izlem Kalicihik izlemi Onemlilik Testi
Uygulama Grup n
Ort. £Ss. Ort.%Ss.
Deney 35 89.63+9.17 90.86+8.84 t=-2.883; p=0.007
. * .87+15. - -
KSO Kontrol 36 55.87+15.91
t testi= 10.993 i i
p= 0.000
Deney 35 83.09+11.38 89.58+9.88 t=-3.106; p=0.004
* - -
NGST Kont_rol 36 63.14+11.74
ltot_es“" £=7.268 p=0.000 - -
Negatif Sira
Ort. Sira Ort. Sira Ort./ Pozitif zZ;p
Sira Ort.
Deney 35  53.14(91.89) 50.91(91.89) 17.25/13.97 Z=-0.187; p=0.852
KB Kontrol 36 19.33(54.05) 21.50(74.32) 9.86/20.04  Z=-4.033; p=0.000
MWU/Z= U=30.00 Z=-6.921 U=108.00 Z=-6.021
p= p=0.000 p=0.000
Deney 35 48.90(87.50) 48.66(93.75) 9.40/18.55  Z=-2.870; p=0.004
- Kontrol 35 22.10(68.75) 22.34(75.00) 14.64/17.63 Z=-3.185; p=0.001
MWU/Z= U=143.50 Z=-5.522 U=152.00 Z=-5.450
p= p=0.000 p=0.000

t=Bagimsiz Grup t-Testi. F=Tekrarl 6l¢iimlerde varyans analizi. Z=Wilcoxon testi
*NGST ve KSO uygulamalarinin kalicilik izlemleri yapilmamustir.

Deney ve kontrol grubu o6grencilerinin ilk izlemlerine gére KBO islem
basamaklarin1 dogru yapma durumlarn karsilastirildiginda, deney grubundaki &grenci
hemsirelerin kontrol grubundaki 6grenci hemsirelere gére 37 islem basamagindan 29 islem

basamagini daha dogru yapmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05), Geriye
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kalan sekiz islem basamagindan birinde ise (22. islem basamagi) hem deney hem de
kontrol grubundaki 6grenci hemsirelerin tamami bu islem basamagini dogru uygulamistir.
Diger yedi islem basamaginda (dort, alti, sekiz, 16, 27, 32, 35) ise deney grubundaki
Ogrenci hemsireler bu islem basamaklarin1 daha dogru yapmasina ragmen gruplar arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmemistir (p>0.05), (Tablo 13).
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Tablo 13. Deney ve kontrol grubu 6grencilerinin ilk izlemde kan basinci 6l¢imii uygulama becerisine ait islem basamaklarini gergeklestirme
durumlarinin gruplararasi karsilagtirilmasi

Deney Kontrol

Degerlendirme Basamaklar: Yanhs Dogru Yanhs Dogru Onemlilik Testi

n % n % n % n %
El hijyenini saglama 6 17.1 29 82.9 28 77.8 8 22.2 x°=26.145; p=0.000
Hastanim kimligini dogrulama 2 5.7 33 94.3 25 69.4 11 30.6 x*=30.585; p=0.000
Malzemeleri uygun alana yerlestirme 2 5.7 33 94.3 20 55.6 16 444 x*=20.615; p=0.000
Uygulamay1 hastaya aciklama 3 8.6 32 91.4 9 25.0 27 75.0 x’= 3.410; p=0.065
Hastaya pozisyon verme 7 20.0 28 80.0 17 47.2 19 52.8 x’= 5.877; p=0.015
Hastanin mahremiyetini saglama 21 60.0 14 40.0 28 77.8 8 22.2 x’= 2.623; p=0.105
Uygun kolu belirleme 1 2.9 34 97.1 14 38.9 22 61.1 x’=13.827; p=0.000
Ust kolu tamamen agikta birakma 1 2.9 34 97.1 3 8.3 33 91.7 p=0.614*
Hastanin kolunu uygun sekilde ayarlama 3 8.6 32 91.4 17 47.2 19 52.8 x*=13.102; p=0.000
Kolu diiz yumusak bir zemine yerlestirme 1 2.9 34 97.1 27 75.0 9 25.0 x*=38.671; p=0.000
Brakiyal arteri tespit etme 1 2.9 34 97.1 14 38.9 22 61.1 x*=13.827; p=0.000
Mangeti brakiyal arterin 2.5cm yukarisina yerlestirme 1 2.9 34 97.1 18 50.0 18 50.0 x*=20.124; p=0.000
Manget tizerindeki oku brakiyal arter iizerine getirme 1 2.9 34 97.1 17 47.2 19 52.8 x*=18.457; p=0.000
Mangeti kola uygun sikilikta sarma - - 35 100 12 33.3 24 66.7 x*=14.040; p=0.000
Manometre gostergesini kontrol etme 1 2.9 34 97.1 21 58.3 15 41.7 x*=25.540; p=0.000
Radial nabz1 belirleme - - 35 100 5 13.9 31 86.1 p=0.054*
Puvari avug 1¢ine alma ve valfin vidasini sikistirma 2 5.7 33 94.3 17 47.2 19 52.8 x*=15.600; p=0.000
Radyal nabzi palpe ederken mangonu sigirme - - 35 100 8 22.2 28 77.8 p=0.005*
Nabiz atiminin hissedilmedigi degeri belirleme - - 35 100 7 19.4 29 80.6 p=0.011*
Mangonun havasini bosaltma - - 35 100 10 27.8 26 72.2 p=0.001*
Olgiim igin 1 dakika bekleme 5 14.3 30 85.7 14 38.9 22 61.1 x’= 5.481; p=0.019
Steteskop kulakliklarini takma - - 35 100 - - 36 100 -
Manometre gostergesini kontrol etme 3 8.6 32 91.4 21 58.3 15 41.7 x*=19.639; p=0.000
Puvari avug 1¢ine alma ve valfin vidasini sikistirma 1 2.9 34 97.1 14 38.9 22 61.1 x*=13.827; p=0.000
Brakiyal arteri tespit etme - - 35 100 11 30.6 25 69.4 x*=12.655; p=0.000
Steteskopun diyaframini brakiyal arter {izerine dogru yerlestirme 3 8.6 32 91.4 22 61.1 14 38.9 x*=21.474; p=0.000
Mansonu uygun degere kadar sisirme - - 35 100 3 8.3 33 91.7 p=0.239*
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Tablo 13. (Devam)

Mangonun havasini uygun hizda bosaltma
Sistolik kan basincini belirleme

Diastolik kan basincini belirleme
Mangsonun havasini bosaltma

Manseti hastanin kolundan ¢ikarma
Olgiim yapilan kolu 6rtme

Malzemeleri kaldirma

El hijyenini saglama

Uygulamay1 kaydetme

Sonucu degerlendirme

B oW

[op}

19

5.7
8.6

2.9

17.1
17.1
54.3
25.7
5.7

94.3
91.4
100
97.1
100
82.9
82.9
45.7
74.3
94.3

20
22
24
14

14
22
26
27
13

55.6
61.1
66.7
38.9
8.3
38.9
61.1
72.2
75.0
36.1

16
14
12
22
33
22
14
10

23

44.4
38.9
33.3
61.1
91.7
61.1
38.9
27.8
25.0
63.9

x*=20.615; p=0.000
x*=21.474; p=0.000
x*=35.248; p=0.000
x*=13.827; p=0.000
p=0.239*
x’= 4.148; p=0.042
x*= 14.364; p=0.000
x*= 2.460; p=0.117
x*=17.246; p=0.000
x%= 9.840; p=0.002

*Fisher’in kesin ki kare testi uygulanmuistir.



Deney ve kontrol grubu Ogrencilerinin ilk izlemlerine gore ilag hazirlama islem
basamaklarini dogru yapma durumlart karsilastirildiginda, deney grubundaki 6grenci
hemsirelerin kontrol grubundaki 6grenci hemsirelere gore 32 islem basamagindan 18 islem
basamagini daha dogru yapmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05). Geriye
kalan 14 islem basamagindan birini ise (15. islem basamagi) hem deney hem de kontrol
grubundaki 6grenci hemsirelerin tamami dogru uygulamistir. Bununla birlikte diger 13
islem basamagimi (alt1, yedi, 12-14, 16, 17, 19-22, 29, 31) deney grubundaki 6grenci
hemsireler daha dogru yapmasina ragmen gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir

fark tespit edilmemistir (p>0.05) (Tablo 14).
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Tablo 14. Deney ve kontrol grubu 6grencilerinin ilk izlemde ilag hazirlama uygulama becerisine ait islem basamaklarinin gergeklestirilme

durumlarinin gruplararasi karsilastirilmasi

Deney Kontrol
Degerlendirme Basamaklar: Yanhs Dogru Yanhs Dogru Onemlilik Testi
n % n % n % n %
1. Hasta ve ilag bilgilerini hekim isteminden kontrol etme - 35 100 9 25.7 26 74.3  p=0.002*
2. Elykama 6 17.1 29 82.9 14 14 21 21 x*=4.480; p=0.034
3. Malzemeleri hazirlama 1 2.9 34 97.1 8 22.9 27 77.1 p=0.028*
4, Malzemeler i¢in temiz bir alan se¢me 3 8.6 32 91.4 20 57.1 15 42.9 x*=18.714; p=0.000
5. llaca iliskin bilgileri gozden gegirme 9 25.7 26 74.3 21 60.0 14 40.0  x*=8.400; p=0.004
6. Uygun enjektor ve igne ucu segme 8 22.9 27 77.1 15 42.9 20 57.1 x*=3.173; p=0.075
7. Ampul igindeki ilaci ilag istemi ile karsilastirma - 35 100 5 14.3 30 85.7 p=0.054*
8. Ilacin son kullanma tarihini kontrol etme 5.7 33 94.3 17 48.6 18 51.4 x2=16.254; p=0.000
9. Ilag dozunu hesaplama ve iki kez kontrol etme 13 37.1 22 62.9 26 74.3 9 25.7 x’=9.785; p=0.002
10. Enjektorii plastik kilifindan dogru teknikle ¢ikarma 1 2.9 34 97.1 12 34.3 23 65.7 x*=11.430; p=0.001
11. Sulandirict ampuliin bas kismina vurma 2 5.7 33 94.3 11 31.4 24 68.6  x’=7.652; p=0.006
12. Alkolh’.i pamuk tamponu ampuliin boyun kismina 1 29 34 971 4 114 31 886 p=0.356*
yerlestirme
13. Sulandirict ve toz ilag iceren ampulii uygun sekilde kirma - - 35 100 3 8.6 32 91.4 p=0.239*
14. Ampulleri diiz bir zemine yerlestirme - - 35 100 1 2.9 34 97.1 p=1.000*
15. Igne ucundaki kilifi ¢tkarma ve enjektorii tutma - - 35 100 - - 35 100 -
16. Ampulii uygun sekilde tutma - 35 100 1 2.9 34 97.1 p=1.000*
17. igne ucunu uygun sekilde sulandirict ampuliin igine 3 86 32 91.4 9 257 26 743 x=3.621; p=0.057
yerlestirme
18. Ampuldeki sulandirict siviy1r tamamen enjektore cekme 3 8.6 32 91.4 10 28.6 25 714  x*=4.629; p=0.031
19. igne ucunu uygun sekilde toz ampuliin igine yerlestirme 2 5.7 33 94.3 7 20.0 28 80.0 p=0.151*
20. Sulandirict stviyt tamamen toz ilag ampuliin igine yavasca 2 57 33 943 3 86 32 914  p=1.000
bosaltma
21. igneyi ampulden gikarma - - 35 100 1 2.9 34 97.1 p=1.000*
22. igne kilifim takma 6 17.1 29 82.9 13 371 22 62.9  x°=3.540; p=0.060
23. Ampuluf;alka.l-ama ve s1v1 i¢inde partikiil kalip ) ) 35 100 8 229 27 771 p=0.005*
kalmadigin1 gozleme
24. igne ucundaki kilifi gikarma 4 11.4 31 88.6 12 34.3 23 65.7 x*=5.185; p=0.023




Tablo 14. (Devam)

25.
26.
217.
28.
29.
30.
31.
32.

Hekim isteminde istenen ila¢ miktarini enjektore cekme
Igne kilifim takma

Enjektordeki fazla havayi doz kayb1 olmadan disar1 verme
Enjektore cekilen ila¢ dozunu tekrar kontrol etme

Igne ucunu degistirme

Enjektor govdesine ilag etiketi yapistirma

Malzemeleri uygun atik kutularina atma

Enjektorii tedavi tepsisine yerlestirme

13

12

16
12

37.1
5.7
17.1
34.3
20.0
45.7
34.3
114

22
33
29
23
28
19
23
31

62.9
94.3
82.9
65.7
80.0
54.3
65.7
88.6

24
12
16
29

27
20
16

68.6
34.3
45.7
82.9
25.7
77.1
57.1
45.7

11
23
19

26

15
19

31.4
65.7
54.3
17.1
74.3
22.9
42.9
54.3

x’= 6.937; p=0.008
’=8.929; p=0.003
’=6.629; p=0.010
x*=17.014; p=0.000
’=0.324; p=0.569
’=7.295; p=0.007
’= 3.684; p=0.055

x*=10.080; p=0.001

*Fisher’in kesin ki kare testi uygulanmuistir.
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Deney ve kontrol grubu 6grencilerinin ilk izlemlerine gore kan sekeri 6l¢iimii islem
basamaklarini dogru yapma durumlar1 karsilagtirildiginda, deney grubundaki 6grenci
hemsirelerin kontrol grubundaki 6grenci hemsirelere gore 35 islem basamagindan 28 islem
basamagini daha dogru yapmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05). Bununla
birlikte geriye kalan alt1 islem basamaginmi (12, 16, 17, 22, 24, 25) deney grubundaki
Ogrenci hemsireler daha dogru yapmasina ragmen gruplar arasinda istatistiksel olarak

anlaml bir fark tespit edilmemistir (p>0.05), (Tablo 15).
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Tablo 15. Deney ve kontrol grubu 6grencilerinin ilk izlemde kan sekeri 6l¢gme uygulama becerisine ait islem basamaklarini gergeklestirilme
durumlarinin gruplararasi karsilastirilmasi

Deney Kontrol
Degerlendirme Basamaklar: Yanhs Dogru Yanhs Dogru Onemlilik Testi
n % n % n % n %
1. Hekim istemini kontrol etme - - 35 100 13 36.1 23 63.9 x°=15.472; p=0.000
2. Malzemeleri hazirlama - - 35 100 6 16.7 30 83.3 p=0.025*
3. El hijyenini saglama - - 35 100 16 44.4 20 55.6  x*=20.081; p=0.000
4. Hastanin kimligini dogrulama 2 5.7 33 94.3 13 36.1 23 63.9 x*=9.840; p=0.002
5. Uygulamay1 hastaya aciklama 1 2.9 34 97.1 10 27.8 26 72.2  x’=8.418; p=0.004
6. Hastadan izin alma 2 5.7 33 94.3 18 50.0 18 50.0 x*=17.201; p=0.000
7. Hastanin mahremiyetini saglama 16 45.7 19 54.3 33 91.7 3 8.3  x°=17.524; p=0.000
8. Malzemeleri uygun alana yerlestirme - - 35 100 21 58.3 15 41.7 x°=28.992; p=0.000
9. Hastanin el hijyeninin saglanmasi 7 20.0 28 80.0 21 58.3 15 41.7  x*=10.918; p=0.001
10. Hastaya pozisyon verme - - 35 100 29 80.6 7 19.4 x*=47.662; p=0.000
11. Aletin kalibrasyonunu yapma 5 14.3 30 85.7 24 66.7 12 33.3  x°=20.152; p=0.000
12. Delme kalemini hazirlama 3 8.6 32 91.4 9 25.0 27 75.0 x’= 3.410; p=0.065
13. Eldiven giyme 3 8.6 32 914 30 83.3 6 16.7 x*=39.874; p=0.000
14. Uygun parmagi belirleme 1 2.9 34 97.1 10 27.8 26 72.2  x’=8.418; p=0.004
15. Parmaga masaj yapma 2 5.7 33 94.3 27 75.0 9 25.0 x°=35.259; p=0.000
16. Parmag alkollii pamukla silme 1 2.9 34 97.1 2 5.6 34 944 p=1.000*
17. Parmagin kurumasi igin bekleme 1 29 34 97.1 3 8.3 33 91.7 p=0.614*
18. Stribi makinaya yerlestirme 2 5.7 33 94.3 12 33.3 24 66.7 x°=8.552; p=0.003
19. Kan damlatma uyarisini bekleme - - 35 100 10 27.8 26 72.2 p=0.001*
20. Parmak ucunu sikarak sabitleme 2 5.7 33 94.3 12 33.3 24 66.7 Xx°= 8.552; p=0.003
21. Lanseti uygun sekilde cilde batirma - - 35 100 9 25.0 27 75.0 p=0.002*
22. 1lk kan damlasini silme - - 35 100 2 5.6 34 944 p=0.493*
23. Delinen alana dogru parmagi hafifce masaj yaparak kan 2 57 33 943 9 250 27 750 x’= 5.041; p=0.025
damlasi olusturma
24. ikinci kan damlasini stribe damlatma 5 14.3 30 85.7 12 33.3 24 66.7 Xx°= 3.536; p=0.060
25. Parmaga kuru pamuk yerlestirme 2 5.7 33 94.3 6 16.7 30 83.3 p=0.260*
26. Kan glukoz seviyesini okuma 6 17.1 29 82.9 14 38.9 22 61.1 x°=4.148; p=0.042
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Tablo 15. (Devam)

27. Stripi aletten ¢ikarma

28. Lanseti kalemden ¢ikarma

29. Atiklar1 uygun sekilde uzaklastirma
30. Eldivenleri ¢ikarma

31. El hijyeni saglama

32. Sonucu ve islemi kaydetme

33. Hasta bilgilendirme

34. Malzemeleri kaldirma

35. Sonucu hekime bildirme

1
10

16

w

11

2.9
28.6
8.6
8.6
45.7
22.9
8.6
25.7
31.4

25
32
32
19
27
32
26
24

97.1
71.4
91.4
91.4
54.3
77.1
91.4
74.3
68.6

14
19
20
30
26
14
15
19
28

38.9
52.8
55.6
83.3
72.2
38.9
41.7
52.8
77.8

22
17
16

10
22
21
17

61.1
47.2
44.4
16.7
27.8
61.1
58.3
47.2
22.2

x’=13.827; p=0.000
x’= 4.304; p=0.038
x’=17.888; p=0.000
x*=39.874; p=0.000
x’=5.161; p=0.023
x’= 2.133; p=0.144
x*=10.271; p=0.001
x’= 5.442; p=0.020
x*=15.399; p=0.000

*Fisher’in kesin ki kare testi uygulanmuistir.



Deney ve kontrol grubu 6grencilerinin ilk izlemlerine gére nazogastrik sonda takma
islem basamaklarint dogru yapma durumlar karsilagtirildiginda, deney grubundaki 6grenci
hemsirelerin kontrol grubundaki 6grenci hemsirelere gore 37 islem basamagindan 19 islem
basamagini daha dogru yapmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05). Bununla
birlikte geriye kalan 18 islem basamagini (iki, bes, 10, 11, 13-16, 19, 24-28, 30-33) deney
grubundaki 6grenci hemsireler daha dogru yapmasina ragmen gruplar arasinda istatistiksel

olarak anlamli bir fark tespit edilmemistir (p>0.05), (Tablo 16).
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Tablo 16. Deney ve kontrol grubu oOgrencilerinin ilk izlemde nazogastrik sonda takma uygulama becerisine ait islem basamaklarinin

gerceklestirilme durumlarinin gruplararasi karsilastirilmasi

Deney Kontrol
Degerlendirme Basamaklart Yanhs Dogru Yanhs Dogru Onemlilik Testi
n % n % % %
1. Hekim istemini kontrol etme - 35 100 6 16.7 30 83.3 p=0.025*
2. El hijyenini saglama 4 11.4 31 88.6 10 27.8 26 72.2 x’= 2.997; p=0.083
3. Malzemeleri hazirlama 1 2.9 34 97.1 10 27.8 26 712.2 X°= 8.418; p=0.004
4. Hastanin kimligini dogrulama 2 5.7 33 94.3 17 47.2 19 52.8 x*=15.600; p=0.000
5. Uygulamay1 hastaya a¢iklama 4 114 31 88.6 8 22.2 28 77.8 x’= 1.472; p=0.225
6. Hastadan izin alma 4 11.4 31 88.6 16 44.4 20 55.6 x’= 9.560; p=0.002
7. Malzemeleri uygun alana yerlestirme 5 143 30 85.7 21 58.3 15 41.7 x*=14.835; p=0.000
8. Hastanin mahremiyetini saglama 15 42.9 20 57.1 33 91.7 3 8.3 x*=19.305; p=0.000
9. Hastaya pozisyon verme 2 5.7 33 94.3 23 63.9 13 36.1 x*=26.327; p=0.000
10. Gogiis iizerine havlu yerlestirme ve bobrek kiivet verme 8 22.9 27 77.1 6 16.7 30 83.3 x’= 0.430; p=0.512
11. Eldiven takma 2 5.7 33 94.3 2 5.6 34 94.4 p=1.000*
12. Uygun burun deligini tespit etme 2 5.7 33 94.3 10 27.8 26 72.2 x’=6.151; p=0.013
13. Olgiim yapma 2 5.7 33 94.3 3 8.3 33 91.7 p=1.000*
14. Hastanin bagini ekstansiyona getirme 5 14.3 30 85.7 9 25.0 27 75.0 x’= 1.287; p=0.257
15. K.at.eterin ucunu kayganlastirma ve sonday1 uygun 2 57 33 943 3 83 33 917 p=1.000*
bi¢imde ele alma
16. Belirlenen burun deliginden kateteri ilerletme - - 35 100 2 5.6 34 94.4 p=0.493*
17. Kateteri uvuladan kontrol etme 3 8.6 32 91.4 10 27.8 26 72.2 x’= 4.377; p=0.036
18. Hastanin bagini fleksiyona getirme 3 8.6 32 914 16 44.4 20 55.6 x*=11.652; p=0.001
19. Hastadan pipetle su igmesini ya da yutkunmasini isteme 7 20.0 28 80.0 10 27.8 26 72.2 x’= 0.590; p=0.443
20. Her yutkunma esnasinda sondayi ilerletme 6 17.1 29 82.9 15 41.7 21 58.3 x’=5.124; p=0.024
21. Ogiirme oksiiriik varsa kateteri ilerletmeyi durdurma 15 42.9 20 57.1 26 72.2 10 27.8 X’= 6.272; p=0.012
22. Kateterin yerlesimini kontrol etme 16 45.7 19 54.3 32 88.9 4 11.1 x*=15.105; p=0.000
23. Solunum sikintisi varsa islemi sonlandirma 19 54.3 16 45.7 29 80.6 7 19.4 X2= 5.592; p=0.018
24. Isaretli noktaya kadar kateteri ilerletme 1 2.9 34 97.1 4 11.1 32 88.9 p=0.357*
25. Sondanin ucuna enjektodr takma 1 2.9 34 97.1 3 8.3 33 91.7 p=0.614*
26. Mide igerigini aspire etme 1 2.9 34 97.1 3 8.3 33 91.7 p=0.614*




Tablo 16. (Devam)

27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.

34.
35.
36.
37.

Mide iceriginin “ph”sini 6lgme
Enjektorii ¢ikarma

Kateteri klempleme

Kateterin yerlesimini dogrulama
Eldivenleri ¢ikarma

Kateteri uygun sekilde flasterleme
Kateterin ucuna enjektor takarak dista kalan kismini
Olgme

Kateteri hastanin kiyafetine sabitleme
Malzemeleri toplama

El hijyeni saglama

Islemi kaydetme

5.7
2.9

31.4
17.1
8.6

42.9

48.6
40.0
37.1
20.0

94.3
97.1
100
68.6
82.9
91.4

57.1

51.4
60.0
62.9
80.0

12
14
10

20

26
24
29
15

8.3
11.1
33.3
38.9
27.8
19.4

55.6

72.2
66.7
80.6
41.7

32
24
22
26
29

16
10
12

21

91.7
88.9
66.7
61.1
72.2
80.6

44.4

27.8
33.3
19.4
58.3

p=1.000*
p=0.357*
x*=14.040; p=0.000
x= 0.433; p=0.511
x%= 1.150; p=0.284
p=0.307*
x*=1.145; p=0.285
x’= 4.156; p=0.041
x= 5.073; p=0.024
x*=13.843; p=0.000
x’= 3.896; p=0.048

*Fisher’in kesin ki kare testi uygulanmuistir.
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Deney ve kontrol grubu 6grencilerinin kalicilik izlemlerine gore kan basinci dlgme
islem basamaklarint dogru yapma durumlar karsilastirildiginda, deney grubundaki 6grenci
hemsirelerin kontrol grubundaki 6grenci hemsirelere gore 37 islem basamagindan 19 islem
basamagini daha dogru yapmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05). Bununla
birlikte 22. islem basamagini hem deney hem de kontrol grubundaki 6grenci hemsirelerin
tamami1 dogru uygulamistir. Geriye kalan 17 islem basamagin (dort, alti, sekiz, 11-14, 17-
21, 26, 27, 31, 33, 35) deney grubundaki 6grenci hemsireler daha dogru yapmasina ragmen
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmemistir (p>0.05), (Tablo
17).
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Tablo 17. Deney ve kontrol grubu 6grencilerinin kalicilik izlemlerine gore kan basinci 6lgme uygulama becerisine ait islem basamaklarini
gerceklestirme durumlarinin gruplararasi karsilagtirilmasi

06

Deney Kontrol
Degerlendirme Basamaklar: Yanhs Dogru Yanhs Dogru Onemlilik Testi
n % n % n % n %

1. El hijyenini saglama 2 5.7 33 94.3 10 27.8 26 722 x*=6.151; p=0.013
2. Hastanin kimligini dogrulama 1 2.9 34 97.1 8 22.2 28 77.8  p=0.028*

3. Malzemeleri uygun alana yerlestirme 3 8.6 32 91.4 10 27.8 26 722 x*=4.377;,p=0.036
4. Uygulamay1 hastaya agiklama 1 2.9 34 97.1 7 194 29 80.6  p=0.055*

5. Hastaya pozisyon verme 3 8.6 32 914 17 47.2 19 52.8  x?=13.102; p=0.000
6. Hastanin mahremiyetini saglama 11 31.4 24 68.6 19 52.8 17 47.2  x°=3.315; p=0.069
7. Uygun kolu belirleme 6 17.1 29 82.9 25 69.4 11 30.6  x*=19.735; p=0.000
8. Ust kolu tamamen agikta birakma 1 2.9 34 97.1 4 11.1 32 88.9  p=0.357*

9. Hastanin kolunu uygun sekilde ayarlama 1 2.9 34 97.1 9 25.0 27 75.0 p=0.014*

10. Kolu diiz yumusak bir zemine yerlestirme 6 17.1 29 82.9 18 50.0 18 50.0 x*=8.562; p=0.003
11. Brakiyal arteri tespit etme - - 35 100 5 13.9 31 86.1  p=0.054*

12. Mangeti brakiyal arterin 2.5cm yukarisina yerlestirme - - 35 100 4 111 32 88.9  p=0.115*

13. Manget lizerindeki oku brakiyal arter iizerine getirme - - 35 100 3 8.3 33 91.7  p=0.239*

14. Mangeti kola uygun sikilikta sarma 2 5.7 33 94.3 6 16.7 30 83.3  p=0.260*

15. Manometre gostergesini kontrol etme 3 8.6 32 914 13 36.1 23 63.9  x°=7.710; p=0.005
16. Radial nabz1 belirleme 1 2.9 34 97.1 9 25.0 27 75.0 p=0.014*

17. Puvari avug 1¢ine alma ve valfin vidasini sikistirma 6 171 29 82.9 10 27.8 26 722 x*=1.150; p=0.284
18. Radyal nabzi palpe ederken mangeti sigirme - - 35 100 1 2.8 35 97.2  p=1.000*

19. Nabiz atiminin hissedilmedigi degeri belirleme 6 17.1 29 82.9 4 111 32 88.9  p=0.514*

20. Mansonun havasini bosaltma - - 35 100 1 2.8 35 97.2  p=1.000*

21. Olgiim igin 1 dakika bekleme 1 2.9 34 97.1 5 13.9 31 86.1 p=0.199*

22. Steteskop kulakliklarini takma - - 35 100 - - 36 100 -

23. Manometre gostergesini kontrol etme 3 8.6 32 914 14 38.9 22 61.1  x°=8.957; p=0.003
24. Puvari avug 1¢ine alma ve valfin vidasini sikistirma 4 114 31 88.6 13 36.1 23 63.9 x’=5.937; p=0.015
25. Brakiyal arteri tespit etme 2 5.7 33 94.3 9 25.0 27 75.0  x°=5.041; p=0.025
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Tablo 17. (Devam)

26.

27.
28.
29.
30.

31.
32.
33.
34.
35.

36.
37.

Steteskopun diyaframini brakiyal arter {izerine dogru
yerlestirme

Mangonu uygun degere kadar sisirme
Mangonun havasini uygun hizda bosaltma
Sistolik kan basincini belirleme

Diastolik kan basincini belirleme

Mansonun havasini bosaltma
Manseti hastanin kolundan ¢ikarma
Olgiim yapilan kolu értme
Malzemeleri kaldirma

El hijyenini saglama

Uygulamay1 kaydetme

Sonucu degerlendirme

N M © O

w

16

28.6

171
25.7
114

5.7

8.6
114
45.7

2.9

5.7

71.4

100
82.9
74.3
88.6

943
100
91.4
88.6
54.3
97.1
94.3

13

18
23
17

\'

15
22

12

36.1

5.6
50.0
63.9
47.2

13.9
194
13.9
41.7
61.1
25.0
33.3

23

34
18
13
19

31
29
31
21
14
27
24

63.9

94.4
50.0
36.1
52.8

86.1
80.6
86.1
58.3
38.9
75.0
66.7

x= 0.461; p=0.497
x%= 0.493; p=0.489
x’= 8.562; p=0.003
x*=10.446; p=0.001
x*=10.916; p=0.001
p=0.429*
p=0.011*
p=0.710*
x’= 8.279; p=0.004
x*= 1.691; p=0.193
p=0.014*
x’= 8.552; p=0.003

*Fisher’in kesin ki kare testi uygulanmaistir.
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Deney ve kontrol grubu o6grencilerinin kalicilik izlemlerine gore ilag hazirlama
islem basamaklarint dogru yapma durumlar karsilastirildiginda, deney grubundaki 6grenci
hemsirelerin kontrol grubundaki 6grenci hemsirelere goére 32 islem basamagindan 12.
islem basamagini daha dogru yapmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05).
Dort islem basamagini ise (12, 15, 16, 19) hem deney hem de kontrol grubundaki 6grenci
hemsirelerin tamami dogru uygulamistir. Bununla birlikte geriye kalan 16 islem
basamagin (bir, ii¢, yedi, 10, 13, 14, 17, 18, 20- 24, 26, 27, 29) deney grubundaki 6grenci
hemsireler daha dogru yapmasina ragmen gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir

fark tespit edilmemistir (p>0.05), (Tablo 18).
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Tablo 18. Deney ve kontrol grubu 6grencilerinin kalicilik izlemlerine gore ila¢ hazirlama uygulama becerisine ait islem basamaklarini

gergeklestirme durumlarinin gruplararasi karsilagtirilmasi

Deney Kontrol
Degerlendirme Basamaklari Yanhs Dogru Yanhs Dogru Onemlilik Testi
n % n % n % n %
1. Hasta ve ilag bilgilerini hekim isteminden kontrol etme 1 2.9 34 97.1 1 2.9 34 97.1 p=1.000*
2. El yikama 2 5.7 33 94.3 15 42.9 20 57.1 x%=13.130; p=0.000
3. Malzemeleri hazirlama - - 35 100 4 114 31 88.6 p=0.114*
4. Malzemeler igin temiz bir alan segme 3 8.6 32 91.4 17 48.6 18 51.4 x°=13.720; p=0.000
5. llaca iliskin bilgileri gozden gegirme 1 29 34 97.1 14 40.0 21 60.0 x*=14.339; p=0.000
6. Uygun enjektor ve igne ucu segme 4 114 31 88.6 11 314 24 68.6 x°=4.158; p=0.041
7. Ampul igindeki ilaci ilag istemi ile karsilastirma 35 100 2 5.7 33 94.3 p=0.493*
8. Tlacin son kullanma tarihini kontrol etme 4 11.4 31 88.6 13 37.1 22 62.9 x*= 6.293; p=0.012
9. Tlag dozunu hesaplama ve iki kez kontrol etme 2 5.7 33 94.3 25 71.4 10 28.6  x*=31.895; p=0.000
10. Enjektorii plastik kilifindan dogru teknikle ¢ikarma - - 35 100 5 14.3 30 85.7 p=0.054*
11. Sulandirict ampuliin bas kismina vurma - - 35 100 8 22.9 27 77.1 p=0.005*
12. Alkolli"1 pamuk tamponu ampuliin boyun kismina ) ) 35 100 ) ) 35 100 -
yerlestirme
13. Sulandirict ve toz ilag igeren ampulii uygun sekilde kirma - - 35 100 1 2.9 34 97.1 p=1.000*
14. Ampulleri diiz bir zemine yerlestirme 1 2.9 34 97.1 35 100 p=1.000*
15. Igne ucundaki kilifi ¢ikarma ve enjektorii tutma - - 35 100 - - 35 100 -
16. Ampulii uygun sekilde tutma - - 35 100 - - 35 100 -
17. igne ucunu uygun sekilde sulandirict ampuliin i¢ine 2 5.7 33 94.3 1 29 34 97.1 p=1.000*
yerlestirme
18. Ampuldeki sulandirici siviy1 tamamen enjektére cekme 4 114 31 88.6 4 114 31 88.6 p=1.000*
19. Igne ucunu uygun sekilde toz ampuliin i¢ine yerlestirme - - 35 100 - - 35 100 -
20. Sulandirict siviy1 tamamen toz ilag ampuliin i¢ine yavasca 1 29 34 971 3 86 32 914  x= p=0.614
bosaltma
21. igneyi ampulden ¢ikarma - - 35 100 3 8.6 32 91.4 p=0.239*
22. igne kilifin1 takma 6 17.1 29 82.9 10 28.6 25 714  x?=1.296; p=0.255




Tablo 18. (Devam)

23.

24.
25.
26.
217.
28.
29.
30.
31.
32.

Ampulu ¢alkalama ve siv1 i¢inde partikiil kalip kalmadigin
gozleme

Igne ucundaki kilifi cikarma

Hekim isteminde istenen ila¢ miktarini enjektore cekme
Igne kilifim takma

Enjektordeki fazla havayi doz kaybi olmadan disar1 verme
Enjektore ¢ekilen ilag dozunu tekrar kontrol etme

Igne ucunu degistirme

Enjektor govdesine ilag etiketi yapigtirma

Malzemeleri uygun atik kutularina atma

Enjektorii tedavi tepsisine yerlestirme

[ SN
B o woawun

INEENIEN

14.3
22.9
8.6
17.1
31.4
20.0
20.0
114

35

30
27
32
29
24
28
28
31
35

100

85.7
77.1
91.4
82.9
68.6
80.0
80.0
88.6
100

24

o

26

20
16
20

14.3

25.7
68.6
20.0
25.7
74.3
22.9
57.1
45.7
57.1

30

26
11
28
26

27
15
19
15

85.7

74.3
31.4
80.0
74.3
25.7
77.1
42.9
54.3
42.9

p=0.054*

x’= 1.429; p=0.232
x*=14.737; p=0.000
x’=1.867; p=0.172
x’= 0.764; p=0.382
x*=12.899; p=0.000
x’= 0.085; p=0.771
x’=10.189; p=0.001
x*=10.080; p=0.001
x*=28.000; p=0.000

*Fisher’in kesin ki kare testi uygulanmuistir.
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Deney grubundaki 6grenci hemsirelerin KBO’ne ait islem basamaklarini dogru
yapma durumlari agisindan ilk ve kalicilik izlemleri karsilastirildiginda yalnizca “Hastanin
Mahremiyetini Saglama (altinc1 basamak)” ve “El Hijyenini Saglama (35. basamak)” islem
basamaklar1 arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadig1 (p>0.05). 18, 20, 22, 27
ve 32. islem basamaklarini biitiin 6grenci hemsirelerin dogru yaptigr tespit edilmistir.
Bununla birlikte geriye kalan 30 islem basamagini dogru yapma agisindan ilk izlem ve
kalicilik izlemleri arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir
(p<0.05), (Tablo 19).
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Tablo 19. Deney grubu dgrencilerinin kan basinci 6lgme islem basamaklarini gergeklestirme durumlarina ait ilk ve kalicilik izlemlerinin grup
ici karsilagtirilmasi

96

ilk izlem Kalicillik izlemi
Degerlendirme Basamaklari Yanhs Dogru Yanhs Dogru Onemlilik*
n % n % n % n %

1. El hijyenini saglama 6 17.1 29 82.9 2 5.7 33 94.3 p=0.000
2. Hastanin kimligini dogrulama 2 5.7 33 94.3 1 2.9 34 97.1 p=0.000
3. Malzemeleri uygun alana yerlestirme 2 5.7 33 94.3 3 8.6 32 91.4 p=0.000
4. Uygulamay1 hastaya agiklama 3 8.6 32 91.4 1 2.9 34 97.1 p=0.000
5. Hastaya pozisyon verme 7 20.0 28 80.0 3 8.6 32 91.4 p=0.000
6. Hastanin mahremiyetini saglama 21 60.0 14 40.0 11 314 24 68.6 p=0.766
7. Uygun kolu belirleme 1 2.9 34 97.1 6 17.1 29 82.9 p=0.000
8. Ust kolu tamamen agikta birakma 1 2.9 34 97.1 1 2.9 34 97.1 p=0.000
9. Hastanin kolunu uygun sekilde ayarlama 3 8.6 32 91.4 1 2.9 34 97.1 p=0.000
10. Kolu diiz yumusak bir zemine yerlestirme 1 2.9 34 97.1 6 17.1 29 82.9 p=0.000
11. Brakiyal arteri tespit etme 1 2.9 34 97.1 - - 35 100 p=0.000
12. Mangeti brakiyal arterin 2.5cm yukarisina yerlestirme 1 2.9 34 97.1 - - 35 100 p=0.000
13. Manget lizerindeki oku brakiyal arter iizerine getirme 1 2.9 34 97.1 - - 35 100 p=0.000
14. Mangeti kola uygun sikilikta sarma - - 35 100 2 5.7 33 94.3 p=0.000
15. Manometre gostergesini kontrol etme 1 2.9 34 97.1 3 8.6 32 91.4 p=0.000
16. Radial nabzi belirleme - - 35 100 1 2.9 34 97.1 p=0.000
17. Puvari avug 1¢ine alma ve valfin vidasini sikistirma 2 5.7 33 94.3 6 171 29 82.9 p=0.000
18. Radyal nabz1 palpe ederken manseti sisirme - - 35 100 - - 35 100 -

19. Nabiz atiminin hissedilmedigi degeri belirleme - - 35 100 6 17.1 29 82.9 p=0.000
20. Mansonun havasini bosaltma - - 35 100 - - 35 100 -

21. Olgiim igin 1 dakika bekleme 5 14.3 30 85.7 1 2.9 34 97.1 p=0.000
22. Steteskop kulakliklarini takma - - 35 100 - - 35 100 -

23. Manometre gostergesini kontrol etme 3 8.6 32 91.4 3 8.6 32 91.4 p=0.000
24. Puvart avug 1¢ine alma ve valfin vidasini sikistirma 1 2.9 34 97.1 4 114 31 88.6 p=0.000
25. Brakiyal arteri tespit etme - - 35 100 2 5.7 33 94.3 p=0.000
26. Steteskopun diyaframim brakiyal arter lizerine dogru yerlestirme 3 8.6 32 91.4 10 28.6 25 71.4 p=0.000
27. Mansonu uygun degere kadar sisirme - - 35 100 - - 35 100 -




Tablo 19. (Devam)

28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.

Mangonun havasini uygun hizda bosaltma
Sistolik kan basincini belirleme

Diastolik kan basincini belirleme
Mangsonun havasini bosaltma

Manseti hastanin kolundan ¢ikarma
Olgiim yapilan kolu 6rtme

Malzemeleri kaldirma

El hijyenini saglama

Uygulamay1 kaydetme

Sonucu degerlendirme

= o WWN

[op}

19

5.7
8.6

2.9

17.1
17.1
54.3
25.7

5.7

94.3
91.4
100
97.1
100
82.9
82.9
45.7
74.3
94.3

N O O

w 1

16

17.1

25.7
114
5.7

8.6
114
45.7

2.9

5.7

82.9
74.3
88.6
94.3
100
91.4
88.6
54.3
97.1
94.3

p=0.000
p=0.000
p=0.000
p=0.000

p=0.000
p=0.000
p=1.000
p=0.000
p=0.000

*McNemar Test
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Deney grubundaki Ogrenci hemsirelerin ilk ve kalicilik izlemlerine gore ilag
hazirlama islem basamaklarinin dogru yapma durumlart degerlendirildiginde iki islem
basamaginda (28 ve 30) istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi, 6 islem basamaginin
(yedi, 13, 15, 16, 21, 23) 6grencilerin tamami tarafindan dogru gerceklestirildigi, geriye
kalan 24 islem basamaginda ise istatistiksel olarak anlamli farklilik oldugu tespit edilmistir
(p<0.05), (Tablo 20).
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Tablo 20. Deney grubu 6grencilerinin ilag hazirlama islem basamaklarini gergeklestirme durumlarina ait ilk ve kalicilik izlemlerinin grup igi

66

karsilastirmasi
ilk izlem Kalicilik izlemi
Degerlendirme Basamaklari Yanhs Dogru Yanhs Dogru Onemlilik*
n % n % n % n %

1. Hasta ve ilag bilgilerini hekim isteminden kontrol etme - - 35 100 1 2.9 34 97.1 p=0.000
2. Elykama 6 17.1 29 82.9 2 5.7 33 94.3 p=0.000
3. Malzemeleri hazirlama 1 2.9 34 97.1 - - 35 100 p=0.000
4. Malzemeler igin temiz bir alan segme 3 8.6 32 91.4 3 8.6 32 91.4 p=0.000
5. llaca iliskin bilgileri gdzden gecirme 9 25.7 26 74.3 1 2.9 34 97.1 p=0.000
6. Uygun enjektor ve igne ucu segme 8 22.9 27 77.1 4 11.4 31 88.6 p=0.000
7. Ampul i¢indeki ilact ilag istemi ile karsilastirma - - 35 100 35 100 - - -

8. TIlacin son kullanma tarihini kontrol etme 2 5.7 33 94.3 4 11.4 31 88.6 p=0.005
9. Ilag dozunu hesaplama ve iki kez kontrol etme 13 37.1 22 62.9 2 5.7 33 94.3 p=0.000
10. Enjektorii plastik kilifindan dogru teknikle ¢ikarma 1 2.9 34 97.1 - - 35 100 p=0.000
11. Sulandirict ampuliin bag kismina vurma 2 5.7 33 94.3 - - 35 100 p=0.000
12. Alkollii pamuk tamponu ampuliin boyun kismina yerlestirme 1 2.9 34 97.1 - - 35 100 p=0.000
13. Sulandirict ve toz ilag igeren ampulii uygun sekilde kirma - - 35 100 - - 35 100 -

14. Ampulleri diiz bir zemine yerlestirme - - 35 100 1 2.9 34 97.1 p=0.000
15. Igne ucundaki kilifi ¢ikarma ve enjektorii tutma - - 35 100 - - 35 100 -

16. Ampulii uygun sekilde tutma - - 35 100 - - 35 100 -

17. 1gne ucunu uygun sekilde sulandirict ampuliin igine yerlestirme 3 8.6 32 914 2 5.7 33 94.3 p=0.000
18. Ampuldeki sulandirici siviy1 tamamen enjektore gekme 3 8.6 32 914 4 114 31 88.6 p=0.000
19. Igne ucunu uygun sekilde toz ampuliin igine yerlestirme 2 5.7 33 94.3 - - 35 100 p=0.000
20. Sulandiricr siviyt tamamen toz ilag ampuliin i¢ine yavasca bosaltma 2 5.7 33 94.3 1 2.9 34 97.1 p=0.000
21. Igneyi ampulden ¢ikarma - - 35 100 - - 35 100 -

22. igne kilifim takma 6 17.1 29 82.9 6 17.1 29 82.9 p=0.000
23. Ampulu ¢alkalama ve sivi iginde partikiil kalip kalmadigint gézleme - - 35 100 - - 35 100 -

24. igne ucundaki kilifi gikarma 4 114 31 88.6 5 143 30 85.7 p=0.000
25. Hekim isteminde istenen ila¢ miktarini enjektore gekme 13 37.1 22 62.9 8 22.9 27 77.1 p=0.038
26. Igne kilifin1 takma 2 5.7 33 94.3 3 8.6 32 914 p=0.000
27. Enjektordeki fazla havay1 doz kaybi olmadan disar1 verme 6 17.1 29 82.9 6 171 29 82.9 p=0.000
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Tablo 20. (Devam)

28. Enjektore ¢ekilen ilag dozunu tekrar kontrol etme
29. igne ucunu degistirme

30. Enjektor govdesine ilag etiketi yapistirma

31. Malzemeleri uygun atik kutularina atma

32. Enjektorii tedavi tepsisine yerlestirme

12

16
12

34.3
20.0
45.7
34.3
114

23
28
19
23
31

65.7
80.0
54.3
65.7
88.6

NN

31.4
20.0
20.0
114

24
28
28
31
35

68.6
80.0
80.0
88.6
100

p=0.065
p=0.001
p=0.096
p=0.005
p=0.000

*McNemar Test



Deney grubundaki 6grenci hemsirelerin kan sekeri 6lgme islem basamaklarint ilk
ve kalicilik izlemlerine gore dogru yapma durumlart degerlendirildiginde bir islem
basamaginda istatistiksel olarak anlaml fark olmadigi, iki islem basamaginin (bir ve iki)
Ogrencilerin tamamu tarafindan dogru gergeklestirildigi belirlenmistir. Bununla birlikte
geriye kalan 32 islem basamagini ilk izlem ve kalicilik izlemleri agisindan dogru

gerceklestirme durumlart ise istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05), (Tablo 21).
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Tablo 21. Deney grubu 6grencilerinin kan sekeri 6lgme islem basamaklarini dogru gergeklestirme durumlarina ait ilk ve kalicilik izlemlerinin
grup ici karsilastirilmasi

ilk izlem Kalicilik izlemi
Degerlendirme Basamaklari Yanhs Dogru Yanhs Dogru Onemlilik*
n % n % n % n %

1. Hekim istemini kontrol etme - - 35 100 - - 35 100 -

2. Malzemeleri hazirlama - - 35 100 - - 35 100 -

3. El hijyenini saglama - - 35 100 1 29 34 97.1 p=0.000
4. Hastanm kimligini dogrulama 2 5.7 33 94.3 5 14.3 30 85.7 p=0.000
5. Uygulamay1 hastaya aciklama 1 2.9 34 97.1 2 5.7 33 94.3 p=0.000
6. Hastadan izin alma 2 5.7 33 94.3 3 8.6 32 91.4 p=0.000
7. Hastanin mahremiyetini saglama 16 45.7 19 54.3 10 28.6 25 71.4 p=0.136
8. Malzemeleri uygun alana yerlestirme - - 35 100 2 5.7 33 94.3 p=0.000
9. Hastanin el hijyeninin saglanmasi 7 20.0 28 80.0 2 5.7 33 94.3 p=0.000
10. Hastaya pozisyon verme - - 35 100 6 17.1 29 82.9 p=0.000
11. Aletin kalibrasyonunu yapma 5 14.3 30 85.7 8 22.9 27 77.1 p=0.000
12. Delme kalemini hazirlama 3 8.6 32 91.4 2 5.7 33 94.3 p=0.000
13. Eldiven giyme 3 8.6 32 91.4 2 5.7 33 94.3 p=0.000
14. Uygun parmagi belirleme 1 2.9 34 97.1 - - 35 100 p=0.000
15. Parmaga masaj yapma 2 5.7 33 94.3 4 114 31 88.6 p=0.000
16. Parmag alkollii pamukla silme 1 2.9 34 97.1 - - 35 100 p=0.000
17. Parmagin kurumasi igin bekleme 1 2.9 34 97.1 - - 35 100 p=0.000
18. Stribi makinaya yerlestirme 2 5.7 33 94.3 4 114 31 88.6 p=0.000
19. Kan damlatma uyarisini bekleme - - 35 100 3 8.6 32 91.4 p=0.000
20. Parmak ucunu sikarak sabitleme 2 5.7 33 94.3 6 17.1 29 82.9 p=0.000
21. Lanseti uygun sekilde cilde batirma - - 35 100 9 25.7 26 74.3 p=0.000
22. 1lk kan damlasini silme - - 35 100 1 2.9 34 97.1 p=0.000
23. Delinen alana dogru parmag hafifce masaj yaparak kan damlasi olusturma 2 5.7 33 94.3 2 5.7 33 94.3 p=0.000
24. Ikinci kan damlasim stribe damlatma 5 14.3 30 85.7 5 14.3 30 85.7 p=0.000
25. Parmaga kuru pamuk yerlestirme 2 5.7 33 94.3 5 14.3 30 85.7 p=0.000
26. Kan glukoz seviyesini okuma 6 171 29 82.9 5 14.3 30 85.7 p=0.000
27. Stripi aletten ¢ikarma 1 29 34 97.1 1 2.9 34 97.1 p=0.000




Tablo 21. (Devam)

28

29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.

. Lanseti kalemden ¢ikarma

Atiklar1 uygun sekilde uzaklastirma
Eldivenleri ¢ikarma

El hijyeni saglama

Sonucu ve islemi kaydetme

Hasta bilgilendirme

Malzemeleri kaldirma

Sonucu hekime bildirme

28.6
8.6
8.6

45.7

22.9
8.6

25.7

31.4

25
32
32
19
27
32
26
24

71.4
91.4
91.4
54.3
77.1
91.4
74.3
68.6

= O Kk, N

[N

22.9
5.7
2.9

17.1
2.9

2.9
14.3

77.1
943
97.1
82.9
97.1
100
97.1
85.7

p=0.005
p=0.000
p=0.000
p=0.015
p=0.000
p=0.000
p=0.000
p=0.001

*McNemar Test
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Deney grubundaki 0&grenci hemsirelerin  nazogastrik sonda takma islem
basamaklarini ilk ve kalicilik izlemlerine gore dogru yapma durumlar1 degerlendirildiginde
dort islem basamaginda (sekiz, 22, 35, 36) istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi
(p>0.05), iki islem basamagmin (iic ve 16) Ogrencilerin tamami tarafindan dogru
gerceklestirildigi belirlenmistir. Bununla birlikte deney grubu 6grencilerinin geriye kalan
31 islem basamagmi ilk izlem ve kalicilik izlemleri agisindan dogru gerceklestirme

durumlari ise istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05), (Tablo 22).
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Tablo 22. Deney grubu Ogrencilerinin nazogastrik sonda takma islem basamaklarmi gergeklestirme durumlarma ait ilk ve kalicilik
izlemlerinin grup i¢i karsilastirilmasi

ilk izlem Kalicihik izlemi
Degerlendirme Basamaklari Yanhs Dogru Yanhs Dogru Onemlilik*
n % n % n % n %

1. Hekim istemini kontrol etme - - 35 100 2 5.7 33 943 p=0.000
2. El hijyenini saglama 4 114 31 88.6 - - 35 100 p=0.000
3. Malzemeleri hazirlama 1 2.9 34 97.1 1 2.9 34 971 -

4. Hastanin kimligini dogrulama 2 57 33 94.3 5 14.3 30 857 p=0.000
5. Uygulamayi hastaya agiklama 4 114 31 88.6 2 5.7 33 943 p=0.000
6. Hastadan izin alma 4 114 31 88.6 1 2.9 34 971 p=0.000
7. Malzemeleri uygun alana yerlestirme 5 143 30 85.7 1 29 34 971 p=0.000
8. Hastanin mahremiyetini saglama 15 429 20 57.1 10 28.6 25 714 p=0.099
9. Hastaya pozisyon verme 2 57 33 94.3 1 29 34 971 p=0.000
10. Gogiis lizerine havlu yerlestirme ve bobrek kiivet verme 8 229 27 77.1 3 8.6 32 914 p=0.000
11. Eldiven takma 2 57 33 94.3 - - 35 100 p=0.000
12. Uygun burun deligini tespit etme 2 57 33 94.3 1 29 34 971 p=0.000
13. Olgiim yapma 2 57 33 94.3 - - 35 100 p=0.000
14. Hastanin bagini ekstansiyona getirme 5 143 30 85.7 - - 35 100 p=0.000
15. Kateterin ucunu kayganlastirma ve sondayi uygun bigimde ele alma 2 57 33 94.3 - - 35 100 p=0.000
16. Belirlenen burun deliginden kateteri ilerletme - - 35 100 - - 35 100 -

17. Kateteri uvuladan kontrol etme 3 86 32 91.4 - - 35 100 p=0.000
18. Hastanin bagini fleksiyona getirme 3 86 32 91.4 - - 35 100 p=0.000
19. Hastadan pipetle su igmesini ya da yutkunmasini isteme 7 200 28 80.0 4 114 31 88.6 p=0.000
20. Her yutkunma esnasinda sondayi ilerletme 6 17.1 29 82.9 3 8.6 32 914 p=0.000
21. Ogiirme oksiiriik varsa kateteri ilerletmeyi durdurma 15 429 20 57.1 2 5.7 33 943 p=0.000
22. Kateterin yerlesimini kontrol etme 16 457 19 54.3 10 28.6 25 714 p=0.136
23. Solunum sikintisi varsa islemi sonlandirma 19 543 16 45.7 5 14.3 30 857 p=0.027
24, Isaretli noktaya kadar kateteri ilerletme 1 2.9 34 97.1 - - 35 100 p=0.000
25. Sondanin ucuna enjektor takma 1 2.9 34 97.1 2 5.7 33 943 p=0.000
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Tablo 22. (Devam)

26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.

Mide icerigini aspire etme

Mide iceriginin phin1 6lgme

Enjektorii ¢ikarma

Kateteri klempleme

Kateterin yerlesimini radyolojik olarak dogrulama
Eldivenleri ¢ikarma

Kateteri uygun sekilde flasterleme

Kateterin ucuna enjektor takarak dista kalan kismini 6lgme
Kateteri hastanin kiyafetine sabitleme
Malzemeleri toplama

El hijyeni saglama

Islemi kaydetme

31.4
17.1
8.6
42.9
48.6
40.0
37.1
20.0

97.1
94.3
97.1
100
68.6
82.9
91.4
57.1
51.4
60.0
62.9
80.0

~N O N0 W NDDNDN

R RN
N o ow

5.7
5.7
5.7
8.6
22.9
5.7
171
20.0
65.7
34.3
31.4
5.7

33
33
33
32
27
33
29
28
12
23
24

94.3
94.3
94.3
91.4
77.1
94.3
82.9
80.0
34.3
65.7
68.6
94.3

p=0.000
p=0.000
p=0.000
p=0.000
p=0.007
p=0.000
p=0.000
p=0.019
p=0.000
p=0.163
p=0.080
p=0.000

*McNemar Test



Kontrol grubundaki 6grenci hemsirelerin kan basinci 6lgme islem basamaklarini ilk
ve kalicilik izlemlerine goére dogru yapma durumlart degerlendirildiginde 21 islem
basamaginda (bir-lig, bes-yedi, dokuz, 10, 12, 15, 17, 23, 24, 26, 28-30, 34-37) istatistiksel
olarak anlamli fark olmadig (p>0.05), bir islem basamagmin (22. islem basamagi)
ogrencilerin tamami tarafindan dogru gergeklestirildigi belirlenmistir. Bununla birlikte
kontrol grubu ogrencilerinin geriye kalan 15 iglem basamagini ilk izlem ve kalicilik
izlemleri acisindan dogru gergeklestirme durumlar1 ise istatistiksel olarak anlamli

bulunmustur (p<0.05), (Tablo 23).
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Tablo 23. Kontrol grubu 6grencilerinin kan basinci 6lgme islem basamaklarini gergeklestirme durumlarina ait ilk ve kalicilik izlemlerinin
grup ici karsilastirilmasi

80T

ilk izlem Kalicilik izlemi
Degerlendirme Basamaklari Yanhs Dogru Yanhs Dogru Onemlilik*
n % n % n % n %

1. El hijyenini saglama 28 77.8 8 22.2 10 27.8 26 72.2 p=0.892
2. Hastanin kimligini dogrulama 25 69.4 11 30.6 8 22.2 28 77.8 p=0.784
3. Malzemeleri uygun alana yerlestirme 20 55.6 16 44.4 10 27.8 26 72.2 p=0.461
4. Uygulamay1 hastaya agiklama 9 25.0 27 75.0 7 19.4 29 80.6 p=0.002
5. Hastaya pozisyon verme 17 47.2 19 52.8 17 47.2 19 52.8 p=0.868
6. Hastanin mahremiyetini saglama 28 77.8 8 22.2 19 52.8 17 47.2 p=0.135
7. Uygun kolu belirleme 14 38.9 22 61.1 25 69.4 11 30.6 p=0.690
8. Ust kolu tamamen agikta birakma 3 8.3 33 91.7 4 11.1 32 88.9 p=0.000
9. Hastanin kolunu uygun sekilde ayarlama 17 47.2 19 52.8 9 25.0 27 75.0 p=0.174
10. Kolu diiz yumusak bir zemine yerlestirme 27 75.0 9 25.0 18 50.0 18 50.0 p=0.233
11. Brakiyal arteri tespit etme 14 38.9 22 61.1 5 13.9 31 86.1 p=0.016
12. Mangeti brakiyal arterin 2.5cm yukarisina yerlestirme 18 50.0 18 50.0 4 111 32 88.9 p=0.065
13. Manget lizerindeki oku brakiyal arter iizerine getirme 17 47.2 19 52.8 3 8.3 33 91.7 p=0.033
14. Mangeti kola uygun sikilikta sarma 12 333 24 66.7 6 16.7 30 83.3 p=0.008
15. Manometre gostergesini kontrol etme 21 58.3 15 41.7 13 36.1 23 63.9 p=0.880
16. Radial nabz1 belirleme 5 13.9 31 86.1 9 25.0 27 75.0 p=0.000
17. Puvari avug 1¢ine alma ve valfin vidasini sikistirma 17 47.2 19 52.8 10 27.8 26 72.2 p=0.222
18. Radyal nabz1 palpe ederken mangeti sisirme 8 22.2 28 77.8 1 2.8 35 97.2 p=0.000
19. Nabiz atiminin hissedilmedigi degeri belirleme 7 194 29 80.6 4 111 32 88.9 p=0.000
20. Mansonun havasini bosaltma 10 27.8 26 72.2 1 2.8 35 97.2 p=0.000
21. Olgiim igin 1 dakika bekleme 14 38.9 22 61.1 5 13.9 31 86.1 p=0.016
22. Steteskop kulakliklarini takma - - 36 100 - - 36 100 -

23. Manometre gostergesini kontrol etme 21 58.3 15 41.7 14 38.9 22 61.1 p=1.000
24. Puvari avug 1¢ine alma ve valfin vidasini sikistirma 14 38.9 22 61.1 13 36.1 23 63.9 p=0.188
25. Brakiyal arteri tespit etme 11 30.6 25 69.4 9 25.0 27 75.0 p=0.014
26. Steteskopun diyaframim brakiyal arter lizerine dogru yerlestirme 22 61.1 14 38.9 13 36.1 23 63.9 p=1.000
27. Mansonu uygun degere kadar sisirme 3 8.3 33 91.7 2 5.6 34 94.4 p=0.000




Tablo 23. (Devam)

28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.

Mansonun havasini uygun hizda bosaltma
Sistolik kan basincini belirleme

Diastolik kan basincini belirleme
Mangsonun havasini bosaltma

Manseti hastanin kolundan ¢ikarma
Olgiim yapilan kolu 6rtme

Malzemeleri kaldirma

El hijyenini saglama

Uygulamay1 kaydetme

Sonucu degerlendirme

20
22
24
14

14
22
26
27
13

55.6
61.1
66.7
38.9
8.3
38.9
61.1
72.2
75.0
36.1

16
14
12
22
33
22
14
10

23

44.4
38.9
33.3
61.1
91.7
61.1
38.9
27.8
25.0
63.9

18
23
17

~

15
22

12

50.0
63.9
47.2
13.9
194
13.9
41.7
61.1
25.0
33.3

18
13
19
31
29
31
21
14
27
24

50.0
36.1
52.8
86.1
80.6
86.1
58.3
38.9
75.0
66.7

p=0.871
p=0.175
p=0.542
p=0.016
p=0.000
p=0.016
p=1.000
p=0.081
p=1.000
p=0.099

*McNemar Test
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Kontrol grubundaki 6grenci hemsirelerin ilk ve kalicilik izlemlerine gore ilag
hazirlama iglem basamaklarinin dogru yapma durumlar1 degerlendirildiginde, 9 islem
basamaginda (iki, dort-alti, sekiz, 27, 30-32) istatistiksel olarak anlamli fark olmadig
(p>0.05), bir islem basamagini (15. islem basamagi) Ogrencilerin tamaminin dogru
gerceklestirdigi ve geriye kalan 22 islem basamaginda ise istatistiksel olarak anlamli

farklilik oldugu tespit edilmistir (p<0.05), (Tablo 24).
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Tablo 24. Kontrol grubu 6grencilerinin ila¢ hazirlama islem basamaklarini ger¢eklestirme durumlarina ait ilk ve kalicilik izlemlerinin grup i¢i

karsilastirilmast
ilk izlem Kalicilik izlemi
Degerlendirme Basamaklari Yanhs Dogru Yanhs Dogru Onemlilik*
n % n % n % n %

1. Hasta ve ilag bilgilerini hekim isteminden kontrol etme 9 25.7 26 74.3 1 2.9 34 97.1 p=0.000
2. Elykama 14 14 21 21 15 429 20 57.1 p=0.392
3. Malzemeleri hazirlama 8 22.9 27 77.1 4 114 31 88.6 p=0.000
4, Malzemeler i¢in temiz bir alan se¢me 20 57.1 15 42.9 17 48.6 18 51.4 p=0.871
5. llaca iliskin bilgileri gozden gegirme 21 60.0 14 400 14 400 21 60.0 p=1.000
6. Uygun enjektor ve igne ucu segme 15 42.9 20 571 11 314 24 68.6 p=0.200
7. Ampul igindeki ilaci ilag istemi ile karsilastirma 5 14.3 30 85.7 2 5.7 33 94.3 p=0.000
8. Tlacin son kullanma tarihini kontrol etme 17 48.6 18 514 13 371 22 62.9 p=0.522
9. Ila¢ dozunu hesaplama ve iki kez kontrol etme 26 74.3 9 257 25 714 10 28.6 p=0.011
10. Enjektorii plastik kilifindan dogru teknikle ¢ikarma 12 34.3 23 65.7 5 143 30 85.7 p=0.008
11. Sulandirict ampuliin bas kismina vurma 11 31.4 24 68.6 8 229 27 77.1 p=0.014
12. Alkollii pamuk tamponu ampuliin boyun kismina yerlestirme 4 114 31 88.6 - - 35 100 p=0.000
13. Sulandirict ve toz ilag iceren ampulii uygun sekilde kirma 3 8.6 32 91.4 1 2.9 34 97.1 p=0.000
14. Ampulleri diiz bir zemine yerlestirme 1 2.9 34 97.1 35 100 - - p=0.000
15. Igne ucundaki kilifi ¢tkarma ve enjektorii tutma - - 35 100 - - 35 100 -

16. Ampulii uygun sekilde tutma 1 2.9 34 97.1 - - 35 100 p=0.000
17. 1gne ucunu uygun sekilde sulandirict ampuliin igine yerlestirme 9 25.7 26 74.3 1 29 34 97.1 p=0.000
18. Ampuldeki sulandirict siviy1 tamamen enjektore gekme 10 28.6 25 71.4 4 114 31 88.6 p=0.001
19. igne ucunu uygun sekilde toz ampuliin igine yerlestirme 7 20.0 28 80.0 - - 35 100 p=0.000
20. Sulandirict stviyr tamamen toz ilag ampuliin igine yavasca bosaltma 3 8.6 32 91.4 3 8.6 32 91.4 p=0.000
21. igneyi ampulden gikarma 1 2.9 34 97.1 3 86 32 91.4 p=0.000
22. igne kilifim takma 13 371 22 629 10 286 25 71.4 p=0.073
23. Ampulu ¢alkalama ve siv1 i¢inde partikiil kalip kalmadigin1 gézleme 8 22.9 27 77.1 5 143 30 85.7 p=0.000
24. igne ucundaki kilifi gikarma 12 34.3 23 65.7 9 257 26 74.3 p=0.034
25. Hekim isteminde istenen ila¢ miktarini enjektore gekme 24 68.6 11 314 24 686 11 314 p=0.041
26. igne kilifim takma 12 34.3 23 65.7 7 200 28 80.0 p=0.017
27. Enjektordeki fazla havayi doz kaybi olmadan disar1 verme 16 45.7 19 54.3 9 25.7 26 74.3 p=0.164




¢T1

Tablo 24. (Devam)

28. Enjektore ¢ekilen ilag dozunu tekrar kontrol etme
29. igne ucunu degistirme

30. Enjektor govdesine ilag etiketi yapistirma

31. Malzemeleri uygun atik kutularina atma

32. Enjektorii tedavi tepsisine yerlestirme

29

27
20
16

82.9
25.7
77.1
57.1
45.7

26

15
19

17.1
74.3
22.9
42.9
54.3

26

20
16
20

74.3
22.9
57.1
45.7
57.1

27
15
19
15

25.7
77.1
42.9
54.3
42.9

p=0.002
p=0.004
p=0.088
p=1.000
p=1.000

*McNemar Test



Deney ve kontrol grubundaki &grenci hemsirelerin KBO, IH, KSO, NGST
uygulama siirelerinin gruplararasi karsilastirmasinda, kan basinci dlgiimii ilk izlem siire
degerlerine iliskin deney ve kontrol gruplar1 arasinda istatistiksel a¢idan anlamli farklilik
olmadig1 (U=529.50, p=0.248), ancak kalicilik dl¢iimlerine gore istatistiksel agidan anlamli
bir sekilde farklilastig1 belirlenmistir (U=426.00, p=0.019), (Tablo 25). ila¢ hazirlama ilk
Ol¢iim siire degerlerinin deney ve kontrol gruplarina gore istatistiksel agidan anlamli bir
sekilde farklilagtigr (U=299.00, p=0.000), buna karsin kalicilik dl¢iimlerine gore ise deney
ve kontrol gruplar1 arasinda ila¢ hazirlama siire degerlerinin istatistiksel acidan anlamli bir
sekilde farklilagsmadigi sonucuna ulasilmistir (U=602.00, p=0.902), (Tablo 25). Ders
sonrast Olciilen ilk izlem kan gekeri (U=411.50, p=0.012) ve nazogastrik sonda (U=398.50,
p=0.008) siire degerlerine iliskin deney ve kontrol gruplari arasinda istatistiksel acidan

anlamli bir farklilik oldugu belirlenmistir (Tablo 25).

Tablo 25. Deney ve kontrol grubundaki oOgrenci hemsirelerin uygulama siirelerinin
(saniye) gruplar arasi karsilastirmasi (N=71)

KBO iH KSO NGST
f e Kaheihk . o .o . Kaheihk . ... . Kaheihk . ... .  Kahclk
Gruplar N IIk Olgiim Olciimii 1k Ol¢iim Olciimii 1k Ol¢iim Olgiimii 11k Ol¢iim Olciimii

Ort.Sira  Ort. Sira Ort. S;ra Ort. Sira Ort. Swra Ort. Sira Ort. Sira Ort. Sira
33.13 41.83 44.46 35.80 42.24 18.00 29.39 18.00

Deney 35 59000) (348.00) (480.00) (366.00) (313.00) (308.00) (438.00) (434.00)
kontol  3g 3879 3033 2654 3520  29.93 ) 42.43
(30850) (300.00) (360.00) (380.00) (267.50) (541.50)
e | U=529.500 Us426.00 U=299.00 U=602.00 U=41150 U=398.50
T 7=-1156 Z=2346 Z=-3.683 Z=-0.123 Z=-2.515 7=-2.663
p= 0248 0019 0000 0902 0012 - 0.008

MWU/Z= Mann Whitney U Test
*QOl¢iimler saniye olarak degerlendirilmistir.
#*K SO ve NGST uygulamalari ders planinda ders sonrast uygulamasi yapilamayan uygulamalardir.

Deney grubundaki dgrencilerin ilk &l¢iim ve kalicilik Slciimlerindeki KBO siire
degerleri (Z=-3.506, p=0.000) ve IH siire degerleri (Z=-4.439, p=0.000) arasinda
istatistiksel acidan anlamli farklilik oldugu belirlenmisken; KSO degerleri (Z=-0.669,
p=0.504) ve NGST degerleri (Z=-0.131, p=0.896) arasinda ise istatistiksel agidan anlamli

farklilik gozlemlenmemistir (Tablo 26). Kontrol grubundaki &grencilerin ilk 6l¢iim ve
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kalicilik 6lgiimlerindeki KBO siire degerleri (Z=-0.735, p=0.462) ve IH siire degerleri
(Z=0.134, p=0.893) arasinda istatistiksel a¢idan anlamli farklilik olmadigi goriilmiistiir
(Tablo 26).

Tablo 26. Deney ve kontrol grubundaki dgrenci hemsirelerin KBO, H, KSO ve NGST
uygulamalarina iliskin ilk ve son Olglim siirelerinin (Saniye) grup i¢i

karsilastirmasi
e Kahicihk
Med. Med.
Deney  KBO Siire 35 290.00 348.00 11.22 20.35 Z=-3.506; p=0.000
IH Siire 35 480.00 360.00 20.21 7.33 Z=-4.439; p=0.000
KSO Siire 35 313.00 308.00 15.59 15.38 Z=-0.669; p=0.504
NGST Siire 35 438.00 434.00 16.06 16.94 Z=-0.131, p=0.896
Kontrol KBO Siire 36 308.50 300.00 18.92 15.91 Z=-0.735; p=0.462
IH Siire 36 360.00 380.00 21.00 14.40 Z=-0.134, p=0.893

KSO Siire** 36 267.50 - > > -
NGST Siire** 36 541.50 > - - -

*Z= Wilcoxon Test *Olgiimler saniye olarak degerlendirilmistir.
**K SO ve NGST uygulamalari ders planinda ders sonras1 uygulamas1 yapilamayan uygulamalardir.

Tablo 27°de gorildiigii gibi, O6grencilerin %60°1 ders disinda ve %57.1°1 ders
esnasinda Ogretim elemani ile besden fazla iletisime gecmis, %77.1°1 besden fazla ders
esnasinda arkadaslar1 ile ¢alisma firsat1 bulmustur. Ogrencilerin tamami grup calismasinin
motivasyona ve konuyu 6grenmelerine olumlu etkisi oldugunu bildirmistir. Ogrencilerin
tamami1 dersin islenis yOnteminin, dersi eglenceli hale getirdigini, Ogrenmeyi
kolaylagtirdigim1 ve Hemsirelik Esaslari dersi i¢in gerekli oldugunu ifade etmislerdir.
Ogrencilerin %88.6’s1 ders hakkindaki ilk izlenimi “merak uyandirdi” ve %82.9’unun
“dersin ¢ok eglenceli olacagim diisiindiim” goriisiindeyken tamaminin ders hakkindaki son

izlenimi ise “dersin kaliciligini arttiran bir yontem” olarak degerlendirmistir (Tablo 27).
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Tablo 27. Deney grubu 6grencilerinin TY SM hakkindaki goriisleri (n=35)

Ogrenci goriisleri n %
2kez 3 8.6
3kez 3 8.6
Ders dist hoca ile iletisime ge¢me sayist 4 kez 3 8.6
5 kez 5 14.3
5den fazla 21 60.0
2kez 4 11.4
3kez 3 8.6
SDaO;rlZ lesnasmda hoca ile iletisime gegme 4 kez 4 114
5 kez 4 114
5den fazla 20 571
3kez 5 14.3
Ders sirasinda arkadas ile birlikte calisma 4 kez 1 2.9
firsat1 bulma 5 kez 2 57
5den fazla 21 771
Grup Caligmasinin motivasyona etkisi Olumlu 35 100
Grup Caligmasinin konuyu 6grenmeye etkisi ~ Olumlu 35 100
Eglenceli hale getirdi 35 100
Ogrenmeyi kolaylastird 35 100
Ders igin gerekli 35 100
Ders islenis yontemini degerlendirme - -
Derse motive etti 33 943
Kaliciligr artirdi 33 943
Sikici hale getirdi 2 5.7
Merak uyandirdi 31 886
Dersin ¢ok eglenceli olacagini diisiindiim 29 829
Derste aktif olacagimi diistindiim 26 743
Beni zorlayacagini diistindiim 25 714
Ders yontemi hakkindaki ilk izlenimler Dersin kolay olacagini diistindiim 23 657
Sasirdim 22 629
Endiselendim 19 543
Dersin sikict olacagini diigiindiim 7 20.0
Basaramayacagimi diisiindiim 4 114
Dersin kaliciligini arttiran bir yontem 35 100
Ders yontemi hakkindaki son izlenimler Tam bu derse Uygun bir yontem 3 97
Klasik yonteme gore daha etkili bir yontem 34 97.1
Derse karsi bakis agim olumlu yonde degisti 34  97.1
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5. TARTISMA

TYSM, smif i¢i zamanin etkili bir bi¢imde kullanilabildigi, 6grencinin ders
konusuna iliskin uygulamalar1 tekrar edecek zaman bulabildigi ve aktif/uygulayici oldugu,
O0grenme siirecini hizlandiran, bilgi ve becerinin kaliciligini saglayabilecek, 6grencinin
kendi Ogrenmesinden sorumlu oldugu etkili bir 6grenme yontemidir (110, 124). Bu
kapsamda hemsirelik egitiminde TYSM kullanilarak yapilan ¢aligmalar incelendiginde, bu
yontemle 6grencilerin hemsirelik uygulamalarina iliskin akademik basari, biligsel, duyussal
ve psikomotor beceri diizeylerinin, 0z yeterlili§inin ve motivasyonunun artabilecegi,
O0grenme kaliciligini saglayabilecegi belirlenmis, 6grencilerin TYSM’yi geleneksel
yonteme tercih ettikleri ve bu yontemden memnun olduklari tespit edilmistir (25, 91, 220,
247-250). 33 hemsirelik ¢alismasmin ele alindigr bir derleme ¢alismasinda, incelenen
arastirmalarda daha c¢ok TYSM’nin Ogrenci hemsirelerin 6grenme performansi ve
Ogrenmeleri lizerinde etkisi arastirilmig ve arastirmalarin, biligsel 6grenme becerilerinin
belirlenmesi amaciyla yapildigi saptanmistir. Ayrica ayni ¢aligmada, TY SM’nin hemsirelik
Ogrencilerinin psikomotor beceri egitimi iizerine olan etkisinin incelenmesi gerektigi
onerilmigtir (248). Bu durum Lin ve Hwang’in 2008-2017 yillar1 arasinda tip
fakiiltelerindeki derslerde uygulanan TYSM uygulamalarini inceledikleri 60 calismay1
iceren sistematik derleme calismasinda da benzer sekilde ortaya konmustur. Derlemede
incelenen arastirmalarda, konularin c¢ogunlukla katilmecilarin  6grenmeye yonelik
duygulari, 6grenme davranislari, 6grenme yoluyla ilgili olan biligsel yonii daha fazla
arastirilirken, mesleki beceriler ve uygulamalarin gerceklestirilmesine iliskin psikomotor
yonii daha az arastirtlmistir (247). Bu dogrultuda literatiir incelendiginde, TYSM’ye iliskin
hemsirelik alaninda 6zellikle temel hemsirelik becerilerini igeren ve psikomotor 6grenme
alanma yonelik sinirh sayida ¢aligma oldugu saptanmistir. Bununla birlikte Hemsirelik
Esaslar1 dersi kapsaminda 6zellikle yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve parenteral
ila¢ uygulamalarma hazirlik ders konularina iliskin TYSM’nin 6grenci hemsirelerin bilgi,
beceri, 6zyeterlik diizeyi ve kalicilik diizeyleri tizerindeki etkisini ortaya koyan kapsamli

bir ¢aligmaya rastlanmamustir.

Demografik o6zelikleri agisindan birbirinden farklilik gdstermeyen, c¢ogunlugu
kizlardan olusan, derslerini cep telefonlar1 ile takip etmek ve laboratuvar uygulamalari ile
desteklemek isteyen deney ve kontrol gruplu yiiriitiilen bu ¢calismada, Hemsirelik Esaslar1

dersi kapsaminda yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve parenteral ila¢ uygulamalari
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derslerinde uygulanan TSYM’nin Ogrencilerin  bilgi, beceri diizeyleri, bilgi ve
becerilerindeki kalicilik diizeyleri lizerindeki etkisi ve &grencilerin 6z-etkililik-yeterlik

algilar1 degerlendirilmistir.

Yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve parenteral ilag uygulamalar1 konularinin
TYSM ile yiiritildiigii bu ¢alismada deney ve kontrol grubundaki 6grenci hemsirelerin
oncelikle bu dort konuya iliskin ders oncesi bilgi diizeyleri bilgi testi ile 6l¢iilmiistiir. Bu
kapsamda 6grencilere 6n test uygulanmis ve her iki grubun bilgi testi puanlarinin arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi, 6n test puanlarinin birbirine yakin oldugu
tespit edilmistir. Bu sonucun elde edilmesinde aragtirmaya dahil edilen deney ve kontrol
grubu 6grencilerin birinci sinif 6grencisi olmalart ve secilen konulara iliskin daha 6nce

herhangi bir ders almamis olmalarinin etkili oldugu diisiiniilebilir.

On test sonras1 yapilan egitimlerin 6grencilerin bilgi diizeyleri iizerindeki etkisini
degerlendirmek igin yapilan son testte, grup ic¢i karsilagtirmalarda hem geleneksel
yontemlere gore dersleri alan kontrol grubundaki ogrencilerin, hem de TYSM’ye gore
dersleri alan deney grubundaki 6grencilerin bilgi testinin On testine gore son test puan
ortalamalar1 artmistir. Gruplar arasi karsilastirmada da deney grubunda daha c¢ok artis
olmakla birlikte, kontrol grubuna gbére deney grubunun son-bilgi test puan
ortalamalarindaki bu artis anlamli bulunmustur. Bu durum hem geleneksel yontemle hem
de TYSM ile verilen dersin kuramsal iceriginin Ogrenciler tarafindan anlasilmasi
bakimindan etkili birer yontem oldugunu ancak TYSM ile egitim goren 68rencilerin daha
fazla basarili oldugunu gostermistir. Basar1 diizeylerindeki artisin temelinde TYSM’nin
ogrenci becerilerinin gelisimine imkan veren bir ortam sunmasmin (251), 6grencilerin
bireysel 6grenmeleri i¢in sorumluluk almalarini saglamasinin (29), modelin dgrencilerin
daha iyi 6grenmesine katki saglamasinin (161), sinif disinda fazladan zaman saglayarak
konuyu daha iyi kavramalarina destek olmasinin (29) etkili oldugu diisiiniilebilir. Bununla
birlikte, TYSM dersleri siiresince dijital egitim materyallerinin kullanilmasi, 6grencilerin
bu materyalleri stmif disindayken esnek bir ortamda c¢alisabilmeleri, 68retim eleman1 ve
arkadaglariyla siirekli iletisim halinde olmasi (160), konu ile ilgili uygulamalarda ders
Oncesi ve sirasinda akranlariyla aktif olarak ¢alismasini saglayan aktif bir 6grenme ortami
olusturmasmin (160, 252) 6grenmeyi ve bunun paralelinde basarmin artisini olumlu
etkiledigi ifade edilebilir. Yapilan bu ¢alismanin sonuglarina benzer sekilde TYSM ve

geleneksel Ogretimle yiiriitiilen derslerin 6grencilerin sinav basarilarina olan etkisinin
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incelendigi bazi calismalarda, TYSM’nin geleneksel Ogretime gore Ogrenci basarisi
tizerinde anlamli bir etki sagladigi ve daha etkili oldugu bununla birlikte 6grenmeyi
kolaylastirdig: belirtilmektedir (18, 26, 36, 37, 49, 253). Bu ¢alismalar1 destekler nitelikte
Tan’in TYSM’nin 6grenci hemsirelerin egitim ¢iktilar1 iizerindeki etkilerini inceledigi
sistematik derleme ve meta analiz calismasinda, TYSM ile yapilan 29 calismaya
ulagilmigtir (49). TYSM’nin hemsire 6grencilerin bilgi, beceri, davranis, kendi kendine
O0grenme, memnuniyet, kritik diisinme ve problem c¢ozme diizeyleri {iizerinde etkili
oldugunu belirlemislerdir. ~ Ogrencilerin  bilgideki — akademik  performanslarin
degerlendirmek amaciyla teorik sinav puanlarinin kullanildigi ¢aligmada, 16 ¢alismanin
13’iinde TYSM’nin teorik bilgi basarisini arttirmada etkili oldugu ve Ogrencilerin
akademik performansini gelistirdigi ifade edilmistir (49). Bunlara ek olarak TYSM nin,
temel hemsirelik Ogretimindeki etkisinin degerlendirildigi baska bir ¢alismada ise,
TYSM’nin geleneksel ders anlatim yontemine gore Ogrencilerin teorik bilgiye hakim
olmalarinda ve bagimsiz Ogrenme yeteneklerini gelistirmede faydali oldugu
belirtilmektedir (254). Konu ile ilgili yapilan bir meta-analiz ¢aligmasinda TYSM ile
islenen derslerin geleneksel yontemle islenen derslere gore teorik bilgi seviyesi tizerinde
olumlu etkisi oldugu ve basar1 puanlarini arttirdigi ifade edilmistir (33). Bu sonucun, aktif
O0grenme stratejileri ile 6grencinin bilgi ve beceri edinme motivasyonunu artirabilecegini,
Ogrencilerin dersten once tekrar tekrar 6nemli ve zor noktalar1 ¢alisarak kendi 6grenme
stillerine gore Ogrenebileceklerinden kaynaklanmis olabilecegi belirtmektedir. Bununla
birlikte yiiz ylize simif agsamasinda, bilgi ve becerilerini kazanmalaria yardimci olan ekip
caligmasini tesvik eden bir ortamda daha karmasik sorunlart ¢ézmek i¢in egitimci
rehberliginde bilgilerini kullandiklarini ifade etmektedir (33). Yapilan bu ¢alismada da bu
bilgiler 15181nda TYSM ile 6grencinin kendi kendine calisarak konuyu 6grenebildigi, kendi

o6grenme sorumlulugunu aldig1 ve konuyu daha iyi anladig: da diisiiniilebilir.

Hemsirelige Giris (255, 256) ve Hemsirelik Esaslar1 dersi kapsaminda yiiriitiilen
randomize kontrollii ¢alismalarda (205, 254), TYSM ile dersi 6grenen 6grencilerin teorik
bilgi puanlarinin geleneksel yonteme gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Bu sonuglara
paralel olarak, yapilan bu calismada, TYSM’nin geleneksel dgretim yontemlerine gore
torik bilginin 6gretilmesinde daha etkili oldugu, kavramlarin derinlemesine incelenmesine
olanak tamidig1 (217), dinamik ve etkilesimli bir 6grenme ortami olmasi nedeniyle etkili
oldugu ifade edilebilir. TYSM ile ulusal diizeyde hemsirelik alaninda yapilan ¢aligmalar

ele alindiginda ise benzer sonuglara ulasildig1 goriilmektedir. Hemsirelikte liderlik dersi
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kapsaminda yapilan bir tez ¢aligmasinda, TYSM ve sinif i¢i 6gretim yontemlerinin 6grenci
basarisina olan etkisi degerlendirilmistir. Calisma sonucunda, TYSM’nin Hemsirelikte
Liderlik dersi kapsaminda ders basar1 puanlarmin artisinda etlili ve 6grencilerin derse
iliskin temel kavramlar1 Ogrenmelerinde kullanilabilecek bir yontem oldugu ifade
edilmistir. Yapilan bu calismada da diger ¢alisma sonuglarina benzer olarak, TYSM’nin
hemsirelik 0grencilerinin Hemsirelik Esaslari dersi kapsaminda secilen ders konularina
iliskin bilgi diizeylerinin artisinda ve teorik bilgilerin 6grenilmesinde etkili bir yontem
oldugu goriilmektedir. Bu durum TYSM’nin 6grenme siirecinde Ogrenciye sagladigi
avantajlarindan kaynaklanabilir. TYSM’nin her 6grencinin kendi hizinda &grenmesine
olanak veren (257), sinif dis1 esnek ¢alisma ortaminda dersleri tekrar tekrar izleyebildikleri
(257), derse karsi motivasyonlarini arttiran (258) ve konu ile ilgili aktivitelerle bilgisini
giiclendiren (257) bir yontem olmasinin da 6grenme performansinin artisinda (20) etkili
oldugu ifade edilmektedir. Yiiriitiilen bu ¢alismada, bu bilgilere paralel olarak dgrencilere
derslerden 6nce verilen dijital egitim materyallerinin duraklatabilme, geri sarabilme ve
tekrar oynatabilme ozellikleri nedeniyle 6grencilerin kendi hizlarinda 6grenebilmelerine
olanak sagladigi, slirpriz sorularin ve kahoot etkinliginin bilgiyi 6grenmesinde etkili
oldugu ve 6grencinin ilgisini ¢ektigi, dersi eglenceli hale getirdigi, sinif ici etkinliklerle
ogrencinin siirekli aktif oldugu ve yeni neslin 6grenme yontemlerini karsilayan bir yontem
olmast nedeniyle 6grenme siireglerini olumlu etkiledigi diisiiniilmektedir. Bu baglamda
Ogrenci gorlisleri arasinda yer alan, TYSM’nin merak uyandirdigi, dersi eglenceli hale
getirdigi ve Ogrencinin derse ilgisini arttirmada etkili bir yontem oldugu ifadeleri de bu

sonucu desteklemektedir.

Hemsirelik alam1 disinda TYSM ile yiiriitillen calismalar incelendiginde tip,
eczacilik ve egitim bilimleri alanlarinda TYSM’nin &8renci basarisi {izerinde olumlu
sonuglar sagladigi vurgulanmaktadir. Eczacilik egitimi alaninda, TYSM nin, geleneksel
egitim yontemlerine gore daha iyi 6grenme performansi saglayarak sinav puanlarimin (38)
ve akademik basarmin artisinda etkili oldugu (259) bildirilmistir. Bununla birlikte
TYSM’nin tip egitimi i¢in de uygun bir egitim yaklasimi oldugu Tiirkiye’de TYSM ile tip
egitimi alaninda yapilan ilk calisma olan Kara’nin yiliksek lisans tez caligmasinda
belirtilmektedir. Caligmada, 6grencilerin Kulak Burun Bogaz klinik egitiminde TYSM ile
klinik staji1 yiirlitmekten memnun olduklar1 ve staj siirecinde bilissel diizeyde 6grenme
hedeflerine ulastiklar1 ifade edilmistir (131). Ayrica EKG 6grenimi amaciyla 181 tip

ogrencisi ile Derse Dayali Ogrenme ve TYSM nin karsilastirildigi randomize kontrollii bir
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calismada, gercek klinik vakalardan olusturulmus 20 EKG'nin analizinde EKG dersini
TYSM ile alan 6grenciler EKG yorumlamada daha basarili olmustur (260). Hemsirelik ve
tip alaninda yapilan calismalar disinda Ogretmen yetistiren egitim fakiiltelerinde
TYSM’nin etkinligini arastiran ¢calismalarda benzer sonuglar elde edilmistir. Bu dogrultuda
27 calismadan olusan bir meta analizde 23 calismada TYSM ile 6grenim goren
ogrencilerin geleneksel ders tabanli smiflardaki 6grencilere gore daha iyi performans
gosterdigi (261), baska bir meta analiz ¢alismasinda ise genel Ogrenme basarisinin

gelistirilmesine yardimci oldugu (29) belirtilmektedir.

Sonug olarak yukarida belirtilen ve literatiir incelenerek elde edilen galismalarin
bulgularinin  yiiriitilen ¢alismanin bulgulariyla paralellik gosterdigi saptanmuistir.
Calismanin sonuglari tezin “Tersyiiz sinif modelinin hemgirelik ogrencilerinin teorik bilgi
diizeyleri iizerinde etkisi vardir” hipotezini dogrulamistir. Geleneksel yonteme goére TYSM
yonteminin yagam bulgulari, beslenme, ilag yoOnetimi ve parenteral ilag uygulamalari
konularinda Ogrencilerin bilgi diizeyini arttirmada daha etkin oldugu, bu sonuclarin
literatiirdeki ¢alismalarin sonuglar1 ile Ortiistiigi saptanmistir. Baska bir ifadeyle
TYSM’nin 6grencilerin 6grenme performansini arttirigl, teorik konularin 6grenilmesinde
geleneksel 6gretim yOntemine gore daha etkili oldugu ve oOgrenmeyi tesvik ettigi

sOylenebilir.

Bu calismada, TYSM’nin oOgrencilerin bilgi diizeyleri {iizerindeki bu olumlu
etkilerinin yani sira beceri diizeyleri {lizerinde olumlu etkilerinin oldugu tespit edilmistir.
Deney ve kontrol grubundaki &grenci hemsirelerin, KBO, IH, KSO ve NGST
uygulamalarina ait beceri puanlar1 ders sonrasi ilk izlemde degerlendirilmistir. Ders dncesi
stirecte ilgili beceri uygulamalarint TYSM siirecine yonelik calisarak derse gelen ve ders
siirecinde becerilere yonelik yapilan smif ici aktivitelerle beceri uygulamasina g¢alisan
deney grubundaki 6grenci hemsirelerin ve mevcut ders/ laboratuvar siireci sonrast ilgili
beceri uygulamalarin1 tamamlayan kontrol grubundaki 6grencilerin, ilk izlemde yapilan
beceri degerlendirme sonuglarinda, deney grubundaki &grencilerin KBO, TH, KSO ve
NGST uygulamalarina iliskin ilk izlem beceri puan ortalamalarinin kontrol grubuna gore
istatistiksel acidan anlamli sekilde yiiksek oldugu bulunmustur. Bu durum geleneksel
yonteme gore TYSM’nin 6grencilerin bu hemsirelik uygulamalarina yonelik becerilerini
daha fazla artirdigt ya da TYSM ile yiiriitilen derslerin ilk kez bu uygulamalari

gerceklestiren hemsirelik Ggrencilerinin becerilerinin gelistirilmesinde olumlu etkisinin
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olmasiyla agiklanabilir. Bu sonuglara benzer olarak literatirde TYSM’nin hemsirelik
beceri uygulamalar {izerindeki etkisini degerlendiren ¢alismalarda, psikomotor becerilerin
gelisimi tizerinde TYSM’nin olumlu y6nde etkisi oldugu belirtilmistir (33, 91, 253, 262).
Bu olumlu etkinin, smif dis1 ders videolarinin izlenmesi, sinif i¢i akran ve ogretici
etkilesimi ve aktif 6grenme etkinliklerine katilimin basariy1 artirmasindan kaynaklandigi
sOylenebilir. TYSM’de sinif Oncesi hazirlikta tamamlanmasi hedeflenen bilissel siireg
basartyla tamamlandiginda sinif ici aktivitelerle desteklenen psikomotor becerilerin de
gerceklestirilmesine katki saglayacagi diisiiniilmektedir. Buna ilaveten Ogrencilerin derse
hazir gelmeleri (263), siif i¢i aktif 6grenme ortami (264), 6gretici rehberliginin aninda
geribildirime olanak vermesi (265) gibi nedenlerle basariya olumlu etkisi oldugu
bildirilmektedir. Nitekim yiiriitiilen ¢alismada, dgrencilerin uygulama becerileri tizerinde
TYSM’nin olumlu etkisi oldugu literatiirde bahsedilen diger calisma sonuglariyla paralellik
gostermekte ve sonuglari desteklemektedir. Genhong ve Jiezhen’in lisans hemsirelik
Ogrencilerinin intravendz inflizyon, vendz kan alma ve intramiiskiiler enjeksiyonu igeren
hemsirelik becerilerine iliskin yiiriittiikleri randomize kontrollii ¢alismada, bu {i¢ beceriye
ait teorik bilgi ve hemsirelik becerileri agisindan TYSM grubunun kazanimlari, geleneksel
Ogretim yontemlerine gore anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur (266). Bu calisma
sonucunda TYSM’nin hemsirelik 6grencilerinin 6zerk 6grenme aligkanlhigini gelistirmede,
O0grenmeye ilgisini tesvik etmede ve Ogretim kalitesini artirmada etkili oldugu
bildirilmistir.

TYSM’de derslerin 1yi planlanmasinin, etkili etkinlikler ve videolar tasarlanmasinin
model i¢in Onemli oldugu vurgulanmaktadir (252). TYSM’de kullanilan G6gretim
videolarinin kalitesinin arttirilmasi ve sinif i¢i caligmalar1 motive edecek diizeyde videolar
paylasilmasi1 gerektigi ifade edilmektedir (267). Bu bilgiler dogrultusunda ders oncesi
hazirlanan egitim materyallerinin 6grencinin 6grenme basarisin1  etkileyebilecegi
diisiniildiigiinde ders igeriginin 6grenilmesinde hazirlanan ders materyallerinin tasarim
ilkeleri dogrultusunda hazirlanmasi daha da 6nem kazanmaktadir. Bu baglamda yapilan bu
calismada ders konularina dijital egitim materyalleri hazirlanirken Mayer’in ¢oklu ortam
tasarim ilkeleri dikkate alinmistir (268). Bu kapsamda TYSM’nin 6grencilerin ilk izlem
beceri puanlarini geleneksel ydnteme gore daha fazla artmasinda, KBO, IH, KSO ve
NGST uygulamalarina iligkin dijital egitim materyallerinin (ger¢ek laboratuvar ortaminda

hazirlanmasi, islem basamaklarinin detayli bir sekilde gosterilerek hem yazili hem de
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gorsel olarak vurgulanmasi, kritik basamaklarin ayrica renklendirilmesi ve videolara

animasyonlar eklenmesi v.b.) ve smif i¢i etkinliklerin etkili oldugu sdylenebilir.

Xu ve arkadaslari, TYSM’nin hemsirelik Ogrencilerinin beceri yeterliliklerinin
gelisimi  tizerindeki etkinligini inceledikleri sistematik derleme ve meta-analiz
calismalarinda, 22 ¢aligmanin tamaminda 6grencilerin beceri puanlarini degerlendirmistir.
Sonugta TYSM’nin geleneksel smif Ogretimine gore hemsirelik 6grencilerinin beceri
yeterliligini 6nemli Ol¢iide artirdigi saptanmustir (91). Beceri yeterlikleri arasinda beceri
puanlari, takim ¢aligmasi ve koordinasyon yetenegi, pratik yetenegini gelistirme, diisiinme
ve analiz etme kabiliyeti, agiklama ve iletisim aktivitesi, kendi kendine Ogrenme
kabiliyetini gelistirme gibi birgok beceriye ait ¢alisma incelenmistir. TYSM grubundaki
Ogrenciler, videoyu iic-dort kez izlediklerini, her zaman kolayca erisilebilecek ve
erisilebilir olan bir sanal egiticiye sahip olabildikleri i¢in beceri prosediiriinii
gerceklestirmede kendilerine daha fazla giiven duyduklarin1 ve bagarili olduklarini ifade
etmislerdir. Ayrica O0grenciler, sinif i¢i 6grenme ortaminda kontrol listelerini ¢alisirken
videolar1 kullandiklarin1 ve islem basamaklarini denemeye calistiklarini belirtmislerdir.
Yapilan bu ¢aligmada sinif i¢i etkinlerde dgrencilerin beceri uygulama pratiklerinde, ilgili
uygulamay1 ders oncesi kendilerine sunulan dijital materyallerden c¢alisma firsatt olmus,
Ogretim elemanmi rehberliginde bireysel ve grup olarak bircok kez deneme imkéani
bulmustur. TYSM’de, simif i¢i 6grenme faaliyetleri, 6grencilerin ders dncesi izledikleri
konular1 pekistirmek, yapilan aktif etkinliklerle O6gretmen ve arkadaslariyla iletisime
gecerek anlamadiklari konulart anlamak ve 6grendiklerini uygulamak i¢in kullanilmaktadir
(269). Sonug olarak TYSM ile ders Oncesinde verilen videolarin ve farkli materyallerin,
siif i¢i siirecte ise gergeklestirilen etkinliklerin 6grencinin ilk izlem beceri puanlarindaki

artisa neden oldugu sdylenebilir.

Literatiirde hemsirelik alan1 disinda tip egitimi alaninda yapilan farkli ¢aligmalar
bulunmaktadir. Bu calismalardan bir tanesinde besinci smif tip 6grencilerinin siitiirleme
becerilerini 6grenmeleri i¢in hazirlanan egitim igeriginin TYSM’nin ii¢ 6grenme alanina
(biligsel, sevgi ve psikomotor alanlar) nasil yardimer oldugu ve etkisi incelenmis, 78 tip
Ogrencisi ile ylriitilen caligmada, Ogrencilerin ¢ogu TYSM’nin siitiir becerilerini
ogrenmede ve li¢ 6grenme alaninda da etkili oldugunu ifade etmislerdir (253). Yine baska

bir calismada, hemsirelik, dis hekimligi ve klinik tip 6grencilerinin 6grenim gordigi
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oftalmoloji derslerinde, TYSM’nin, 6grencilerin beceri sinavi puanlart ve kendi kendine

ogrenme yetenekleri agisindan olumlu etkisinin oldugu belirlenmistir (270).

TYSM’nin hemsirelik uygulama becerileri lizerindeki olumlu etkisini gosteren
caligmalar disinda 6grenci performansini 6nemli dlgiide etkilemedigini gosteren ¢aligmalar
da mevcuttur. Dindorf-Hogenson ve arkadaslar1 ¢ok sayida ardisik islem basamagi igeren
insiilin kalemi uygulamasini hemsirelik 6grencilerinin psikomotor beceri performansini
degerlendirmek i¢in kullanmustir. TYSM kapsaminda, 6grencileri randomize olarak iki
gruba ayirmis ve laboratuvar uygulamasi 6ncesinde laboratuvar hazirlik materyalleri olarak
bir gruba insiiliin kalemi uygulamasinin video ile anlatildig1 ders igerigi gonderilmis, diger
gruba ise fotografik goriintiilerle birlikte islem basamaklarini iceren 3 sayfalik galisma
yapragi paylasilmistir. TYSM kapsaminda laboratuvar oOncesi kullanilan hazirlik
yontemlerinin, psikomotor beceri edinimi iizerindeki 6grenci performansini 6nemli dlciide
etkilemedigi belirlenmistir (262). Ancak calismanin sonuglart 6grencilerin bu yontemle
ders alirken her iki grubunda insiilin kalemi uygulamasinda iyi bir performans gosterdigi
yoniindedir. Bagka bir deyisle ders oncesi hazirlik i¢in verilen materyaller farkli olsa da
TYSM, beceri laboratuvari oncesi hazirlikta, 6grencinin hemsirelik becerilerini basariyla
gerceklestirmesine katkida bulunabilir. Literatiirde elde edilen ¢calisma sonuglari arasindaki
farkliligin nedenleri, TYSM’ nin farkli sekillerde uygulanabilmesi olabilecegi gibi,
kullanilan materyallerin niteliklerinden, 6greticinin siireci yonetmesinden de kaynaklanmis
olabilir (160). Sonug olarak literatiir incelenerek incelenen c¢aligmalarin bulgularinin
yiriitiilen ¢aligmanin  bulgulariyla paralellik gosterdigi  goriilmektedir. Yiiriitiilen
calismada, literatiir sonuglarina benzer sekilde geleneksel 6gretim grubuna gére TYSM
grubu dgrencilerinin KBO, 1H, KSO ve NGST uygulamalarma yénelik ilk izlem beceri
degerlendirme puanlarinin daha yiliksek oldugu bulunmustur. Bu bulgu, tezin “Tersyiiz sinif
modelinin hemgirelik ogrencilerinin hemsirelik uygulamalarina iliskin beceri diizeyleri
tizerinde etkisi vardir” hipotezini desteklemistir. Bu sonuclara gore TYSM kullaniminin
geleneksel yonteme gore dgrencilerin KBO, IH, KSO ve NGST uygulamalarma iliskin
becerileri gerceklestirme durumunu olumlu olarak etkiledigi ve beceri kazaniminda ve

gelistirilmesinde daha etkin oldugu ortaya ¢ikmustir.

Yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve parenteral ila¢ uygulamalarina hazirlik
konulariin égretiminin TYSM ile yiiriitiildiigii bu ¢calismada, 6grencilerin teorik bilgi ve

beceri performanslarinin kalicili§ini tespit etmek i¢in son test uygulandiktan 4 hafta sonra
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bilgi ve beceri kaliciliklar1 6lgiilmiistiir. Bilgi testine iligskin yapilan kalicilik testinde; hem
geleneksel yontemlere gore dersleri alan kontrol grubunun hem de TYSM’ye gore dersleri
alan deney grubunun kalicilik puan ortalamalarinin son teste gore arttigi, hatta son test
puanlarindan bile daha yiiksek oldugu belirlenmis, deney ve kontrol grubunun kalicilik
puanlar1 arasindaki fark, deney grubu lehine anlamli bulunmustur. Bu durum hem
geleneksel yontemle hem de TYSM ile yiiriitiilen dersin kuramsal igeriginin kaliciligi
acisindan etkili birer yontem oldugunu ancak TYSM ile egitim goéren Ogrencilerin
bilgilerinin kalicilik diizeyinin anlamli 6l¢lide daha 1yi oldugunu gostermektedir. Bir baska
ifadeyle dersi TYSM ile isleyen deney grubunun dersi geleneksel yontemlere gore isleyen
kontrol grubuna gore daha basarili oldugu ancak Ogrenilen bilgilerin ayni1 diizeyde kalici
olmadigin1 gostermektedir. Bu sonucu destekler sekilde literatiirde TYSM ile geleneksel
ogretimin bilgi kaliciligi lizerine etkisinin inceleyen ¢aligmalarda, TYSM’nin bilgi
kalicilig1 ve 6grenme sonuglarini gelistirdigi belirtilmistir (271, 272). Shatto’nun ikinci
smif hemsirelik 6grencileriyle tibbi-cerrahi hemsireligi dersinde TYSM’nin etkilerini
degerlendirdigi calismasinda, TYSM ve geleneksel 6gretim yontemleri ile bu dersi alan
ogrencilerin bilgi diizeyleri arastirilmig, uygulama sonrasi tiglincii ayda ve 12. ayda teorik
smmavlarla bilgi kaliciigir degerlendirilmistir. Sonuglar, TYSM ile 6grenim goren
ogrencilerde iic ay ve on iki ay sonrasinda bilgi kaliciliginin anlamli derecede yiiksek
oldugunu gdstermistir. Deney grubunun kalicilik diizeyi kontrol grubuna gore ii¢ aylik
sliregte %4 oraninda ve 12 aylik siirecte ise %7 oraninda artis gostermistir (271). Yiirtitiilen
bu caligmada TYSM’de ders materyali olarak kullanilan dijital egitim materyallerinin
Ogrencinin her tiirlii bilgiye ulasmasini saglayacak sekilde hazirlandigi, iki ve ii¢ boyutlu
animasyonlarin ve gercek laboratuvar ortaminda hazirlanan videolarin, uygulama
simiilatorlerinin konuyu anlamasinda ve kavramasinda etkili oldugu, 6grenci hemsirelerin
bilgi kaliciliginda olumlu yonde katki sagladigi diisiiniilmektedir. Ayrica, deney grubu
Ogrencilerinin bilgi testine yonelik son test sonuglarinda goriillen anlamli artigin,
ogrencilerin ¢alisma Oncesi TYSM ile ilgili yeterince bilgilendirilmeleriyle de ilgili
olabilecegi diisiiniilmektedir. Ciinkii TYSM; 6grencilerin alisik olduklar1 6gretici merkezli
ogretimden ¢ok farkli, kendilerinin aktif olmalarin1 gerektiren bir egitim yontemidir (270).
Ogrencinin, bu yontem igerisindeki rollerini bilmesi TYSM’nin basarili olmasi igin
onemlidir. Calisma oncesinde TYSM’nin amaci, gerekgesi ve yararlar1 hakkinda yeterince
bilgilendirilen 6grenci TYSM’nin mantigim1 ve gerekliligini anladigi i¢in sinif Oncesi

aktivitelere hazirlanirken aktiftir (33). Boylece Ogrenci, derslerine diizenli bir sekilde
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calisarak, bilgiyi tekrar etmis olacak ve bu durum bilginin akilda kaliciligini artiracaktir.
Ayrica sinif i¢i etkinliklerde bu bilgileri kullandigi i¢in sinif i¢i aktivitelerine tatmin edici
ve keyifli bir katilim saglayabilir (42) ve 6grenci kendini yeterli hissettigi i¢in basarili

olabilir (33).

Calismada 6grencilerin bilgi kalicihigmin belirlenmesinin yam sira KSO, NGST,
KBO ve IH uygulamalarindaki beceri kaliciliklar1 da kalicilik  izlemleriyle
degerlendirilmistir. Grup i¢i karsilastirmalarda, TYSM ile dersi alan 6grencilerin bu dort
beceriye ait ilk izlemlerinden dort hafta sonra bu uygulamalara iliskin kalicilik izlemleri
yapilmis, NGST ve IH uygulamalarma iliskin kalicilik izlemi puan ortalamalarmin ilk
izlem puan ortalamalarina gore istatistiksel olarak anlamli sekilde daha fazla arttig:
belirlenmistir. KBO ve KSO kalicilik izleminde ise ilk izleme gore istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik olmamasina ragmen, KBO’de dgrencinin kalicilik izlemi beceri puan
ortalamas1 ayni kalmis, KSO’de ise kalicilik izleminde artis olmustur. Bununla birlikte
kontrol grubunun KBO ve IH uygulamalarinda kalicilik izlem puan ortalamalari ilk izleme
gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde artmistir. Ayrica gruplar arasi kalicilik izlemi
puan ortalamalar1 degerlendirildiginde; KBO ve IH puan ortalamalarinin deney grubu
lehine anlamli bir sekilde daha fazla arttigi tespit edilmistir. Bu durum ders siirecinde
TYSM ile 6grenim goren ve daha fazla uygulama yapma firsatt bulan deney grubu
Ogrencilerinin uygulama becerilerindeki kaliciligin saglanmasinda TYSM’nin etkili bir
egitim yontemi oldugunu ve hatta beceri diizeylerinin artisinda olumlu etkisi oldugunu
gostermektedir. Sonug olarak TYSM ile Ogrencilerin, beceri pratigine daha fazla dahil
olduklari, bilgi alma ve geri bildirim i¢in daha fazla firsata sahip oldugu ve geleneksel
yonteme gére daha 'derin 6grenme' sagladig ifade edilmektedir (122). Ogrenilen bilgilerin
uygulamaya doniistiiriilmesi kaliciligin  arttirilmasi bakimindan ¢ok 6nemlidir (273).
Benzer sekilde TYSM 0Ogrencileri ile ders siirecinde akranlart ile gergeklestirdikleri
ogrenme etkinlikleri ve ders Oncesi silirecte hazirlanmalar1 gereken dijital egitim
materyallerinin ¢esitliligi, kendi 6grenme sorumluluklarini aldiklar1 6grenme ortamlari
(131) kalicilik diizeyini olumlu anlamda etkilemektedir. Bunlarin yani sira sinif zamaninin
etkin kullanilmasiyla geleneksel yontemde ders anlatimi ile gecen siirenin biiyiik bir
boliimii 6grencinin ilgili hemsirelik becerilerini grup arkadaslariyla ya da bireysel olarak
tekrar etmesine, pekistirme yoluyla davramis degisikligine, sebep-sonug iliskisi kurarak
uygulamanin gerekgelerini igsellestirmesine yardimer olup (48, 122, 234) becerilerde
kaliciligin saglanmasinda etkili oldugu belirtilmektedir (90). Ayrica yiiriitiilen bu ¢aligma
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ve literatiirdeki bazi ¢aligmalarda 6grencilerin TYSM’nin kalicilif1 arttiran bir yontem
oldugunu ifade etmeleri (160, 252) c¢alisma sonuglarini desteklemektedir. Ayrica,
Ogrencilerin geleneksel 6gretim yonteminden farkli bir yontemle ders isliyor olmalari, bu
yontemin Z kusaginin derse olan ilgi ve istegini karsilamasi, ders Oncesi ve ig¢indeki
uygulamal1 etkinliklerle siirekli aktif olan 6grencinin dersi eglenceli olarak algilamasin
saglayarak, Ogrenmesini kolaylastirdigi, dolayisiyla bilgi ve becerisindeki kaliciligt

arttirdig1 distiniilebilir.

Yiiriitiilen bu calismada, belirtilen literatiir sonuglarina paralel olarak TYSM’nin
bilgi ve beceri kaliciliginin saglanmasinda olumlu yonde katki sagladigi sdylenebilir. Bu
yoniiyle ¢alisma literatiirle benzerlik gostermistir. Calismanin sonuglari tezin “Tersyiiz sinif
modelinin hemgirelik ogrencilerinin bilgi ve beceri kalicilik diizeyleri iizerinde etkisi
vardir”. hipotezini desteklemistir. Bu baglamda bilgi, beceri performansi ve kaliciligin bir
O6grenme modelinin etkinligini 6lgmeye yardimci olan gdstergeler oldugu diisiintildiigiinde,
TYSM’nin 6grencilerin bilgi ve beceri gostergeleri lizerinde olumlu sonuglar elde etmede

faydali bir yontem olabilecegi sonucuna varilabilir.

TYSM’nin 6grencilerin bilgi, beceri ve kalicilik diizeylerine etkisinin yani sira 6z-
etkililik-yeterlik diizeyleri {izerine olan etkisi de degerlendirilmistir. Bu amagla deney ve
kontrol grubundaki 6grencilerin ¢aligma dncesi 6n test ile 6zyeterlik diizeyleri 6l¢iilmiistiir.
Literatiirde yapilan calismalarda da genel olarak Ogrenci hemsirelerin  Ozyeterlik
diizeylerinin yiiksek (226, 229, 274), pozitif yonde (275) ya da orta diizeyin iizerinde
oldugu (276) belirlenmistir. Ozyeterlik algisi, hemsirelik 6grencilerinin mesleki
davraniglarinin gelisimi i¢in 6nemlidir ve yapilan egitimler ile gelistirilebilmektedir (277).
TYSM’nin 6grencilerin bilgi ve beceri yetkinligi ve 6z motivasyonlarini tesvik ederek 6z
yeterlik ihtiyaglarmi karsilamak igin tasarlandigi ifade edilmektedir (220). Yiiriitiilen
caligmada da literatiir sonuglarina benzer olarak her iki gruptaki &grenci hemsirelerin
ontest sonuglarina gore 6zyeterlik algilar1 yliksek bulunmustur. Hemsirelik 6grencilerinin
bireyleri saglik davraniglari ile ilgili hedeflere ulastirabilmeleri i¢in kendi 6z-etkililik-

yeterlik algilarinin da yiiksek olmasi gerekmektedir (229).

Ogrencilerin &n test ile ozyeterlik diizeyleri belirlendikten ve ders siireci
tamamlandiktan sonra yapilan ilk izlem ve 4 hafta sonra yapilan kalicilik izleminde deney
grubunun Ozyeterlik algist (yliksek diizey) aynmi diizeyde kalirken kontrol grubunun

ozyeterlik algis1 “yiiksek” diizeyden “orta” diizeye diismiis ancak bu sonug¢ gruplar
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arasinda ve grup i¢inde anlamli bir farklilik olusturmamistir. Ayrica deney grubu
Ogrencilerinin 6n test ile kalicilik izlemi arasindaki siiregte puan artisina neden olmustur.
Bu sonug¢ Ogrenci merkezli bir Ogretim yontemi olan TYSM’nin kendi 6grenme
sorumlulugunu alan ve Ogrenme siireglerinde aktif olan Ogrencilerin 6z Yyeterliklerine
iliskin algilarin1 pozitif yonde etkiledigini gostermektedir. Baska bir deyisle bu sonugclar,
uygulanan 0gretim stratejisi ve ders tasariminin dgrencilerin 6z-yeterligi iizerinde olumlu
etkisinin oldugunu gostermektedir. Literatiirde TYSM’nin geleneksel egitim yontemlerine
gore dgrencilerin 6z yeterligini arttirmada etkili bir yontem oldugunu gosteren caligmalar
vardir (220, 278). Al Jazer (2017) sinif yonetimi dersinde uyguladigi TY SM nin akademik
basariy1 ve Ozyeterlik diizeyini arttirdigini ve 6grencinin akademik basarisi ile 6zyeterligi
arasinda pozitif bir iliski oldugunu belirlemistir (220). Bu ¢alisma uygulanan stratejinin,
Ogrencilerin bilgi yaymaya aktif olarak katildiklarinda kendilerini etkili hissetmelerine
yardimci oldugunu ve TYSM’nin problem ¢6zme becerileri ve gerekli gorevleri yerine
getirme konusunda kisisel yeteneklerine olan giivenlerini arttirarak 6zyeterlikleri iizerinde
olumlu etkisi oldugunu belirtmektedir (49). Geleneksel egitim ile TYSM nin kanita dayali
hemsirelik bilgisi ve uygulama Ozyeterligi iizerindeki etkisini karsilastiran baska bir
calismada ise ders Oncesi, ders sonrast ve dersten bir ay sonra olmak iizere iic Ol¢clim
yapilmistir. Her iki grupta 6grencilerin ders bilgisi ve uygulamada, 6z-yeterlik puanlari
egitimden sonra yiikselmis ve deney grubunun puanlari kontrol grubuna goére anlamli
olarak artmigtir. Ancak kurstan bir ay sonra her iki grupta puanlarin diismesine ragmen
deney grubunun uygulamada oOz-yeterlik puani kontrol grubundan daha yiiksek
bulunmustur (278). Ogrencilerin 6z-yeterliklerini dnemli dlgiide artiran TYSM ve smif ici
uygulamalari, sasirtict olmayacak sekilde, literatiiriinde destekledigi gibi 6grencilerin 6z-
etkililik-yeterlik diizeylerini arttirmada etkilidir. Bu sonu¢ TYSM ile yiiriitiilen Hemsirelik
Esaslar1 dersine iligkin 6grencilerin olumlu yasantt ve deneyimlere sahip olmalarindan
kaynaklanabilir (252). Bu sonucun elde edilmesinde, TYSM’de yapilan ders dncesi ve sinif
ici aktivitelerde 6grencilerin bireysel ya da grup ile yaptiklar1 calismalar, tartigmalar,
savunma ve kendilerini ifade etme gibi Ogrencilerin aktif olmasmin etkili oldugu
diistiniilmektedir. Ayrica geleneksel siniflarda gegirilen zamana gére TY SM’de sinif i¢inde
egitim i¢in kullanilan zaman, ¢ogunlukla 6grenme sonuglarini en iist diizeye ¢ikarmak i¢in
harcanan kaliteli zamandir. TYSM’de zamanin kaliteli kullanimi, &grencilerin kendi
O0grenme potansiyellerine olan inanglarini giiglenmesine, 6z yeterliklerinin olumlu olarak

etkilenmesine ve dolayisiyla basariya yol agar (279).
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Yiiriitiilen bu ¢aligmada da belirtilen literatiir sonuglarina paralel olarak, TYSM nin
ogrencilerin 6z-etkililik- yeterlik algisi tizerinde gruplar arasinda ve grup iginde anlamli bir
farklilik olusturmamasina ragmen, yiiksek diizeyde kalmasinmi destekledigi ya da olumlu
yonde etkiledigi saptanmustir. Bu sonugla, tezin “Tersyiiz sinif modelinin hemsirelik

ogrencilerinin oz-etkililik-yeterlik algilart iizerinde etkisi vardwr” hipotezi reddedilmistir.

TYSM uygulamasinin 6grencilerin bilgi, becerileri, kalicilik ve 6z-etkililik-yeterlik
diizeyleri lizerindeki etkilerinin yani sira uygulamalara harcanan siire de
degerlendirilmistir. KBO, IH, KSO ve NGST becerilerinin ilk &lgiimlerinde deney
grubundaki ogrencilerin IH ve KSO uygulamalarim1 tamamlama siireleri kontrol
grubundaki 6grencilerin siirelerinden anlamli bir sekilde fazla, NGST uygulamasinda ise
kontrol grubunun tamamlama siiresi istatistiksel olarak deney grubunda fazla bulunmustur.
Bununla birlikte KBO’de ise deney grubu daha kisa siirede tamamlamasina ragmen iki
grubun siireleri arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark saptanmamistir. Bu durum
TYSM ile dersi alan 6grencilerin geleneksel yontemle dersi isleyen dgrencilere gére KBO
ve NGST uygulamalarin1 daha kisa siirede, IH ve KSO uygulamalarini ise daha uzun
siirede gerceklestirdigini gdstermektedir. Bu durum deney grubu égrencilerinin KBO, IH,
KSO ve NGST uygulama/islem basamaklarmin her birini eksiksiz, dogru ve dikkatli bir
sekilde gerceklestirmeye ¢alismis olmasindan kaynaklanmis olabilir. Buna ek olarak KBO,
IH, KSO ve NGST uygulama becerilerinin degerlendirildigi islem basamaklarina yonelik
bulgular ve ilk izleme ait beceri puan ortalamalar1 da 6grencilerin harcadiklar1 siirelere
iliskin bulgular1 desteklemektedir. IH ve KSO uygulamalarinda, geleneksel 6gretimle dersi
alan kontrol grubu 6grencileri deney grubu Ogrencilerine gore uygulamalara ait islem
basamaklarindan bazilarini eksik ya da hi¢ yapmamis veya yanlis yapmis olmasi sebebiyle
uygulamalar1 daha erken siirede tamamlamislardir. KBO ve NGST uygulamalar1 diger
uygulamalara gore daha karmasik ve ayrintili islem basamaklarina sahip olmasina ragmen
deney grubu kontrol grubuna gore daha kisa siirede islemi tamamlamistir. Literatiirde
TYSM ile yapilan calismalarda, uygulama beceri siirelerini 6lcen ya da karsilastiran
calismalara ulasilamamistir. Ancak TYSM’de ders 6ncesi kullanilan gevrim igi araglarin,
dijital egitim igeriklerinin Ggrenciye derse ya da laboratuvara gelmeden once bir 6n
hazirlik sagladigi belirtilmektedir (146). Bununla birlikte 6grencinin gergeklestirecegi
hemsirelik becerisinin igerigi, malzemesi, amaci, uygulama sekline iliskin birgok bilgiyi
ogrenmesine ve irdelemesine de katkida bulundugu da ifade edilmektedir (230). Bu

dogrultuda Ogrenci derse gelmeden uygulama yapacagl ortami bilir, uygulamanin
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basamaklarin1 gerekcgeleriyle birlikte izler, smif i¢i etkinlikleri ve ilgili hemsirelik
becerisini gergeklestirmek igin ders ortamina hazir gelir (48, 49, 231), hedeflenen beceriye
yonelik deneme ve tekrar etme firsat1 bularak daha kisa siirede 6grenebilir. Bu baglamda,
TYSM’nin 6grencinin ilgili hemsirelik becerisini 6grenme siiresini olumlu yonde etkiledigi
belirtilmekte (280) ve beceri uygulamasini gergeklestirme siiresini de etkileyebilecegi
diistiniilmektedir. Calismada sonucunda da TYSM’nin &grencilerin  uygulamalari
gerceklestirme siirelerini  farklt  sekilde etkilemesi, literatiir bilgisiyle paralellik

gostermistir.

Deney ve kontrol grubunun KBO VE IH becerilerine yonelik kalicilik dl¢iimlerinde
deney grubunun kontrol grubuna gore daha uzun siirede kan basicr Olglimiini
gerceklestirmesi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Bu durum, TYSM ile dersi alan
ogrencilerin KBO uygulamasinda daha fazla vakit harcadiklarini, kalicilik izlemlerindeki
islem basamaklarina ait basar1 durumlart diisiiniildiigiinde, ilk 6l¢iimde hata yaptiklart ya
da hi¢ yapmadiklar1 basamaklarda tekrar yanlis yapmamak i¢in daha dikkatli olduklarini ya
da bazi basamaklarda hata yaptiklarii diisiindlirmiistiir. Bir baska ifadeyle 6grencilerin
KBO becerisinde kalicilik beceri puan ortalamalari (Tablo 12) ve islem basamaklarindaki
basart durumlar disiintildiigiinde (Tablo 17) bazi basamaklar1 daha hizli siirede
gerceklestirmesini saglarken bazi islem basamaklarinda dikkat ve odaklanma siiresini
arttirarak ya da hata yaptig1 basamagi tekrar deneyerek uygulama siiresinin artisinda etkili

olmus olabilir.

Grup i¢i uygulama siireleri karsilastirildiginda, deney grubunun KBO’de kalicilik
olgiim siiresinin ilk dl¢iime gdre anlamli sekilde yiiksek oldugu, IH uygulamasinda ise
kalicilik 6l¢timiiniin ilk Slgiime gore anlamli sekilde diisiik oldugu tespit edilmistir. Bu
durum o6grencilerin KBO uygulamasmi ilk 6l¢iimde, IH uygulamasinda ise kalicilik
Ol¢iimiinde daha kisa siirede uygulamayr tamamladigini gostermektedir. Literatiirde
hemsirelik becerilerinin ilk ve kalicilik siirelerine iligkin 6l¢iim yapilan ¢alisma bulgusuna
ulasilmamustir. Literatiirde sinif zamaninin etkin kullanilmasiyla geleneksel yontemde ders
anlatimi ile gecen siirenin biiyiik bir bolimi 6grencinin ilgili hemsirelik becerilerini grup
arkadaglariyla ya da bireysel olarak tekrar etmesine, sebep-sonug iliskisi kurarak
uygulamanin gerekgelerini igsellestirmesine de yardimci olarak becerinin 6grenilme
stiresinde olumlu etkisi oldugu belirtilmektedir (48, 122, 234). Yapilan bu ¢alismada da

literatiir bilgilerinden yola ¢ikarak, KBO kalicilik 6l¢iimiinde deney grubu &grencilerinin
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ilk ol¢time gore atladigi, yanlis yaptig1 ya da hi¢ yapmadigi basamaklarin farkinda oldugu,
bu basamaklari hatali yapmamak amaciyla daha dikkatli uyguladigr ve biitiin islem
basamaklarini dogru yapmak igin daha fazla siire harcadigi diisiiniilmektedir. IH
uygulamasinda ise ilk 6l¢climde karisik ve matematiksel beceri gerektiren, ila¢ hazirlamada
gerekli olan kontrol ilkeleri basamaklarini gergeklestirmek i¢in daha fazla zaman harcamus,
kalicilik 6l¢limiinde ise bu basamaklar1 ya da hatali oldugu basamaklar1 6grendigi i¢in daha
kisa stirede uygulamay1 gerceklestirmis olabilir. Bu bulgular1 ¢aligma bulgularimizda yer
alan IH ve KBO uygulama becerisine ait islem basamaklarim gergeklestirme durumlari ve

beceri puan ortalamalar1 (Tablo 12) sonuglar1 da desteklemektedir.

Yiirtitiilen ¢alismada, ders siireci tamamlandiktan sonra deney grubundaki 6grenci
hemsgirelerin TYSM ile ilgili goriisleri alinmistir. Ogrencilerin gogunlugu ders esnasinda ve
disinda 6gretim elemani ile ¢ok kez iletisime ge¢mis, ders esnasinda arkadaslar ile ¢alisma
firsat1 bulmustur. Bu durum TYSM’nin, 6grencilerin egitimcilerle ve sinif arkadaglariyla
birebir goriigmeler yapma firsatin1 sagladigini, ilgili ders igeriklerini anlamak ve sinif i¢i
faaliyetleri yerine getirmek i¢in 6gretim elemani ya da arkadaslariyla iletisim kurdugunu
gostermektedir. Literatlirde de ters yliz edilmis simiflarin 6grenci-6gretmen etkilesimini,
ogrenci katilmini, 6grenci-6grenci etkilesimini, bireysel egitimi, aktif 6grenmeyi ve
tartisma yeterliligini gelistirdigi ifade edilmektedir (120, 214, 230). Bir baska caligmada,
bu yontemle 6grencilerin 6gretmenleri ve akranlari ile etkilesimini ve etkilesim siiresini
artirdiglt ve gercek zamanli geri bildirim alma firsatlar1 sagladigi gosterilmistir (252).
Holman ve Hanson’in TYSM’ye iliskin 6grenci goriislerini incelendigi g¢alismasinda,
yiriitiilen ¢caligmaya benzer sonuglar elde edilmistir (32). Goriildiigi gibi literatiir sonuglari
ile destelenecek sekilde TYSM ile ilgili konularda dersini alan 6grencilerin, egiticilerine ve
siif arkadaglarina rahatlikla ulasabildikleri ve sinif i¢i aktivitelerde arkadaslariyla beraber
calisabilme firsati yakaladiklar1 bulunmustur. Baska bir deyisle bu 6grenme ortaminin
Ogrenciler agisindan samimi, rahat bir calisma ve ders ortami olusturdugu, ayrica
Ogrencilerin birbirlerine ve egiticilerine ulagsmada sorun yasamadiklar1 goriilmiistiir.
Bununla birlikte 6grencilerin iletisim kurmalarina iliskin goriislerinde, ders ici
etkinliklerde kullanilan grup etkinliklerinin 6grencilerin katilimini ve etkilesimini artirdigi

diistiniilebilir.

Calismada, ogrenciler TYSM’ nin dersi eglenceli hale getirdigini, 6grenmelerini

kolaylastirdigini, derse motive ettigini, kalicilii arttirdigini ve bu yontemin Hemsirelik
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Esaslar1 dersi i¢in gerekli bir yontem oldugunu belirtmislerdir. Bu goriisler, d6grenciler
tarafindan Hemsirelik Esaslart dersinde TYSM uygulanmasinin &grenmeleri agisindan
oldukca faydali gorildiigliniin gostergesidir. Egitimin geleneksel yontemle yiirtitildiigii
pasif O0grenme ortamlarinda Ogrencilerin sik sik can sikintisi yasadiklari, dersin her
ogrencinin dikkatini ¢ekmedigi ve 6grenme istekliligini olumsuz etkiledigi belirtilmektedir
(281). Yapilan galismalarda TYSM’nin aktif 6grenme stratejileri araciligiyla dgrencinin
sinif tartismalarina katilarak derste sikilma durumunu azaltabilecegi ifade edilmektedir
(209, 281). Geleneksel egitimin yapildigi smifa kiyasla TYSM ile yiiriitillen dersler is
birligi ruhunu arttirarak 6grencinin dersten daha fazla zevk almasini saglar ve 6grencinin
derse katilim istegini de olumlu yonde etkilemektedir (35, 91). Turan’in ¢alismasinda da
ogrencilerin TYSM’ nin dersin kaliciligini sagladigi, derse motive olmalarinda etkili bir
yontem oldugu, dersi eglenceli hale getirdigi ve derse iliskin olumlu goriislere sahip
olduklar1 sonucuna ulasilmistir (160). Bu ¢alisma bulgularinin literatiir incelenerek elde
edilen calismalarin bulgulariyla paralellik gosterdigi ve benzer sonuglara ulasildig
goriilmektedir. Bununla birlikte yiiriitillen calismada bu sonuglarin elde edilmesinde,
eglenceli bir uygulama etkinligi olan Kahoot’un, derse hazirlikta kullanilan simiilatorlerin
ve videolardaki etkilesimli igeriklerin etkili oldugu sdylenebilir. Ayrica Ogrencilerin
geleneksel ogretim yonteminden farkli bir yontemle ders isliyor olmalari, bu yontemin Z
kusaginin derse olan ilgi ve istegini karsilamasi, ders Oncesi ve i¢indeki uygulamali
etkinliklerle siirekli aktif olan dgrencinin dersi eglenceli olarak algilamasini saglayarak,
ogrenmesini  kolaylastirdigi, dolayisiyla bilgi ve becerisindeki kaliciligr artirdigi

distiniilebilir.

TYSM ile yiiriitiilen Hemsirelik Esaslar1 dersine iliskin 6grencilerin ders oncesi ilk
izlenimleri incelendiginde, Ogrenciler bu yontemle ders islemenin eglenceli ve kolay
olacagini, bu yontemin kendilerinde merak uyandirdigini, derste aktif olacaklarini ve diger
bir taraftan kendilerini zorlayacagini belirtmistir. Bununla birlikte Ogrenciler, ders
sonrasinda bu yontemin kaliciligi arttiran, geleneksel yonteme gore etkili, Hemsirelik
Esaslar1 dersine uygun bir yontem oldugunu ve derse karsi ilgi uyandirdigini ifade
etmislerdir. Bu goriisler 6grencilerin TYSM’ ye iligkin ilk izlenimlerinin olumlu yonde
oldugunu ancak bir yandan da alisik olduklar1 geleneksel yontemden farkli bir ders isleme
yontemi olmasi sebebiyle endiselerinin oldugunu gostermektedir. Buna ek olarak ders
sonrasinda dgrencilerin bu yonteme iliskin diisiincelerinin de olumlu oldugu ve fikirlerinin

aslinda TYSM’nin avantajli yonleriyle ortlistiigiinii gostermektedir. Literatiirde Tan’in
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yaptig1 meta analiz ¢aligmasinda, 6grencilerin tamamina yakininin bu yontemle ders alma
ve calisma isteginin yliksek oldugu ve diger dersleri de TYSM ile siirdiirmek istedikleri
belirlenmistir (49). Ayrica yine bu calismada Ogrencilerin geleneksel yontemle ders
islemeyi tercih ettikleri ve geleneksel derse kiyasla TYSM simifinda 6grenci
memnuniyetinin ve ilgisinin arttig1 ifade edilmistir. Farmakoloji dersi kapsaminda
yiiriitiilen bir baska ¢aligmada ise dgrencilerin yarisindan ¢ogu bu ydntemin farmakoloji
dersinin 6gretiminde etkili bir yontem oldugunu belirtmislerdir (292). Diger ¢alismalarda
da yiiritilen derslerde TYSM’nin etkili bir yontem oldugu vurgulanmistir (18, 48).
Toplum sagligi hemsireligi dersi kapsaminda ogrencilerin TYSM’ye iligkin algilarini,
deneyimlerini ve memnuniyetlerinin incelendigi ¢alismada, 6grencilerin olumlu algiya
sahip olduklar1 (25), tibbi-cerrahi hemsireligi dersinde yiiriitilen iki yillik pilot ¢alismada
da 6grencilerin bu modelden memnun olduklar: bildirilmistir (282). Yapilan bu ¢alismada,
Ogrencilerin yonteme iligkin ders Oncesi ve sonrasi diisiincelerinin olumlu oldugu ve
calismadan elde edilen sonuclarin literatiir ile uyumlu oldugu goriilmektedir. Fan ve
arkadaslar1 TYSM’nin 6grenciler tarafindan olumlu olarak karsilanmasinda iki nedenin
olduk¢a etkili oldugunu belirtmektedir. Bu nedenlerden ilki, modelin esnekligi ve
ogrencilerin kendi hizlari belirleme kapasitesi dahil olmak tlizere asenkron bir e-6grenme
boliimiinlin avantajlari, farkli o6grenme stillerine hitap etmesi ve bireysel egitim
ihtiyaglarii karsiliyor olmasidir. Ikinci olarak ise smif igi boliimiin daha fazla akran
etkilesimi destegi sagladig1 ve sorular ortaya ciktiginda Ogrencilerin dgretmenlerinden

aninda destek alabilmeleri oldugu belirtilmektedir (250).
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6. SONUC ve ONERILER

Giinliik yasam aktivitelerini etkileyen, tedavi ve bakim siirecinde 6nemli gdsterge

olan yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve parenteral ila¢ uygulamalarina hazirlik

konularina yonelik TYSM ile verilen egitimin, hemsirelik 6grencilerin bilgi, beceri,

kalicilik ve oz-etkililik-yeterlik diizeyine etkisini degerlendirmek amaciyla 35’1 deney

36’s1 kontrol grubu olmak tizere toplam 71 birinci sinif hemsirelik 6grencisi ile 6n test-

sontest diizeninde yar1 deneysel olarak gerceklestirilen ¢alismadan asagidaki sonuglar elde

edildi.

Calisma kapsaminda ¢ogunlugu kizlardan olusan deney ve kontrol grubundaki
lisans diizeyi hemsirelik Ogrencilerinin teknolojik yontemlerle 6zellikle cep
telefonlar1 araciligiyla egitimlerini almak ve ayni zamanda egitimlerinin
laboratuvar uygulamasiyla desteklenmesini istedikleri tespit edildi.

Yasam bulgulari, beslenme, ilag yonetimi ve parenteral ila¢ uygulamalari
konularna iligkin yapilan Ontest ve son test sonuglarinda, hem geleneksel
yontemlere gore dersleri alan kontrol grubunun hem de TYSM’ye gore dersleri
alan deney grubunun son test puan ortalamalarinin 6n teste gore arttig
belirlendi. Gruplar arasinda bilgi testi puanlar1 agisindan deney grubunda daha
cok artis olmakla birlikte, deney grubunun bilgi testi puan ortalamasindaki bu
artisin kontrol grubuna gore anlamli oldugu tespit edildi. Boylece ¢alismanin
“Tersyiiz sinif yonteminin hemsirelik ogrencilerinin teorik bilgi diizeyleri
tizerinde etkisi vardir "hipotezi dogrulandi.

TYSM ve gelencksel ders yontemlerine gore dersi alan deney ve kontrol
gruplarinin, ilk izlemde yapilan beceri degerlendirme sonuclarinda, deney
grubundaki dgrencilerin KBO, IH, KSO ve NGST uygulamalarma iliskin ilk
izlem beceri puan ortalamalarinin kontrol grubuna gore istatistiksel agidan
anlamli sekilde yiiksek oldugu tespit edildi. Boylece tezin “Tersyiiz sinif
yonteminin hemsirelik ogrencilerinin hemsirelik uygulamalarina iliskin beceri
diizeyleri iizerinde etkisi vardir” hipotezi dogrulandi.

Deney ve kontrol grubu dgrencilerinin bilgi kaliciligini tespit etmek amaciyla
uygulanan kalicilik testinde; hem geleneksel yontemlere gore dersleri alan
kontrol grubunun hem de TYSM’ye gore dersleri alan deney grubunun kalicilik

testi puan ortalamalarinin son teste gore arttigi ve hatta son test puanlarindan
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bile daha yiiksek oldugu belirlendi. Bununla birlikte iki grubun kalicilik
puanlari arasindaki farkin deney grubu lehine anlamli oldugu saptandi.

Ogrenci hemsirelerin becerilerindeki kaliciligi tespit etmek igin gdzlemciler
tarafindan yapilan beceri kalicilik izlemi sonuglar1 grup i¢i ve gruplar arasi

degerlendirildiginde;

Grup ig¢i kalicilik izlemi puan ortalamalarinda;

Deney grubu dgrencilerinin, NGST ve IH uygulamalarma iliskin kalicilik izlemi
puan ortalamalarinin istatistiksel olarak anlamli sekilde daha fazla arttig1
belirlendi. KBO ve KSO kalicilik izleminde ise ilk izleme gore istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik olmamasma ragmen KBO’de dgrencinin kalicilik
izlemi beceri puan ortalamasmin aym kaldig1 ve KSO’de ise kalicilik izleminde
artis oldugu tespit edildi.

Kontrol grubu &grencilerinin; KBO ve IH becerilerine iliskin kalicilik izlem
puan ortalamalarinin ilk izleme gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde

arttig1 belirlendi.

Gruplar arasi kalicilik izlemi puan ortalamalarinda ise KBO ve IH puan

ortalamalarinin deney grubu lehine anlamli bir sekilde daha fazla arttig1 tespit edildi.

Boylece tezin” Tersyiiz sinif yonteminin hemgirelik 6grencilerinin bilgi ve beceri kalicilik

diizeyleri tizerinde etkisi vardir” hipotezi dogrulandi.

Ogrencilerin 6z-etkililik-yeterlik diizeylerini belirlemek igin yapilan &n testte
yiiksek 6z yeterlige sahip olduklar tespit edildi. Ik izlem ve dort hafta sonra
yapilan kalicilik izleminde deney grubunun o6z-etkililik-yeterlik algisinin
(viiksek diizey ) ayn1 kaldigi, kontrol grubunun 6z-etkililik-yeterlik algisinin ise
“yiiksek™ diizeyden “orta” diizeye diistiigli ancak bu sonucun gruplar arasinda
ve grup i¢inde anlamli bir farklilik olusturmadigi saptandi. Ayrica, deney grubu
ogrencilerinin &z-etkililik-yeterlik diizeylerinde degisiklik olmamasina ragmen
on test ile kalicilik izlemi arasindaki siirecte puan artisinin oldugu belirlendi.
“Tersyiiz sinif yonteminin hemgirelik ogrencilerinin 6z -etkililik-yeterlik algilar
tizerinde etkisi vardir” hipotezi reddedildi.

Ders siireci tamamlandiktan sonra TYSM ile Hemsirelik Esaslar1 dersini alan
deney grubundaki Ogrenci hemsirelerin  yonteme iligkin  goriisleri

degerlendirildi. Ogrencilerin ¢ogunlugu ders esnasinda ve disinda Ogretim
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elemant ile ¢ok kez iletisime gectigini, ders esnasinda arkadaslar ile calisma
firsat1 buldugunu belirtti. Bununla birlikte 6grenciler TYSM’ nin dersi eglenceli
hale getirdigini, 6grenmelerini kolaylastirdigini, derse motive ettigini, kalicilig
arttirdigin1 ve bu yontemin Hemsirelik Esaslar1 dersi i¢in gerekli bir yontem
oldugunu da ifade ettiler. Ogrencilerin ders dncesi ilk izlenimleri arasinda; bu
yontemle ders islemenin eglenceli ve kolay olacagini, bu yontemin kendilerinde
merak uyandirdigini, derste aktif olacaklarin1 ve diger bir taraftan kendilerini
zorlayacagimi belirttikleri, ders sonrasinda ise bu yontemin kaliciligi arttiran,
geleneksel yonteme gore etkili, Hemsirelik Esaslar1 dersine uygun bir yontem

oldugunu ve derse karsi ilgi uyandirdigini belirttikleri tespit edildi.

TYSM uygulamasinin 6grencilerin bilgi, becerileri, kalicilik ve 6z-etkililik-yeterlik
diizeyleri lizerindeki etkilerinin yani sira uygulamalara harcanan siire de grupi¢i ve

gruplararasi degerlendirilmistir.

e KBO, IH, KSO ve NGST becerilerinin ilk dlgiimlerinde deney grubundaki
ogrencilerin TH ve KSO uygulamalarini tamamlama siireleri kontrol grubundaki
ogrencilerin siirelerinden anlamli bir sekilde fazla, NGST uygulamasinda ise
kontrol grubunun uygulamayi tamamlama siiresinin istatistiksel olarak deney
grubundan fazla oldugu tespit edildi. KBO’de ise deney grubu daha kisa siirede
tamamlamasina ragmen iki grubun siireleri arasinda istatistiksel agidan anlamli
bir fark saptanmadi.

e Deney ve kontrol grubunun KBO VE IH becerilerine yénelik kalicilik
Olctimlerinde deney grubunun kontrol grubuna gore daha uzun siirede kan
basinct 6l¢iimiinii gergeklestirmesinin istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit
edildi.

e Grup i¢i uygulama siireleri karsilastirildiginda deney grubunun KBO’de
kalicilik dlgiim siiresinin ilk Slciime gore anlamli sekilde yiiksek oldugu, IH
uygulamasinda ise kalicilik 6l¢iimiiniin ilk 6l¢iime gdére anlamli sekilde diisiik
oldugu tespit edildi.

Sonug olarak TYSM ile yiiriitilen Hemsirelik Esaslar1 dersinde yasam bulgulari,

beslenme, ilag yonetimi ve parenteral ila¢ uygulamalarina hazirlik konularina yonelik
ogrencilerin teorik bilgilerinin 6gretiminde ve bilginin kaliciiginda, KBO, IH, KSO ve

NGST becerilerinin 6gretiminde ve beceri kaliciliginda etkili oldugu ve kaliciligin devam
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ettigini, Oz-etkililik-yeterlik diizeylerini ise aradan gecen siire sonunda bile yiiksek

diizeyde kalma egiliminde oldugu ve 6grencilerin bu yontemle ders almaya iliskin olumlu

gorlslere sahip oldugu belirlendi.

Calisma sonuglar1 dogrultusunda uygulayicilara yonelik oneriler;

Hemsirelik egitiminde yer alan 6grenme yontemlerine ek olarak TYSM gibi
O0grencinin aktif oldugu aktif 6grenme yontemlerinin kullanildigi 6grenme
ortamlarina daha fazla yer verilmesi,

Ogrencinin derse ilgisini arttiracak, karmasik olan beceri basamaklarini
ogrenmesini kolaylastiracak, bununla birlikte bilgi ve beceri kaliciligini
saglayacak iki ve ii¢ boyutlu animasyonlar ve yakin video ¢ekimlerinin ders
sunumlarina dahil edilmesi,

Dijital egitim materyallerinde yalnizca powerpoint sunularimin degil ayni
zamanda egitimcinin ses ve goriintiisii ile birlikte ders sunumunda yer aldigi
materyallerin hazirlanmast,

Ders oncesi siirecte 6grencinin derse devam etmesini saglayacak g¢evrim ici
oyunlarin ve simiilatér uygulamalarinin siirece dahil edilmesi,

Ders oncesi kullanilacak egitim materyallerinin hazirlanmasi asamasinda ve
sistemde ¢ikabilecek sorunlar i¢in teknik destegin saglanmasi,

Ogrencinin bilgi ve beceri 6greniminde ve kaliciligin saglanmasi agisindan;
temel hemsirelik beceri videolarinin gercek 6grenme ortamlarinda standart
hastalarla ve simiilator maketlerle 6grencinin uygulamay1 gerceklestirecegi
hemsirelik beceri laboratuvarlarinda ¢ekilmesi,

Derslerin sinif ortami yerine laboratuvar ortaminda yiiriitiilmesi,

TYSM’nin hemsirelik derslerinin 6gretimde etkili ve verimli bir yontem olarak
kullanilabilmesi amaciyla, dgrencilerin ve dgreticilerin teknik ara¢ ve donanim
eksikliklerinin giderilmesi,

TYSM’ de kullanilan 6gretim yoOnetim sistemleri, oyunlastirma etkinlikleri,
video hazirlama ve Web 2.0 araglari ile ilgili liniversiteler tarafindan egitimlerin
verilmesi,

Hemgsirelik egitiminde TYSM’nin kullanimimin yayginlagmasi amaciyla
akademisyenlere ve yoneticilere TYSM ile ilgili egitimler verilmesi ve

calistaylar diizenlenmesi,
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TYSM’nin mezuniyet sonrasi hemsirelik egitimlerinde de ise yeni baslayan

hemsirelerin oryantasyon programlarinda, hizmet i¢i egitimlerde kullanilmasi,

Cevrimigi iletisim yoluyla uygulanacak olan TYSM, COVID-19 pandemisi gibi
egitime ara verilmesi gereken durumlarda, egitim siirecinin devam etmesini
saglayacak ve sosyal mesafenin korunabilecegi bir egitim yontemi olarak tercih

edilmesi Onerilebilir.

Arastirmacilara yonelik Oneriler;

TYSM uygulamasinin, &grencilerin bilgi, beceri, kalicilik ve 06z-etkililik-
yeterlik diizeyi tizerine olan etkisini belirlemek tizere “Hemsirelik Esaslar1”
dersi kapsaminda yer alan diger teorik konularla farkli 6rneklemler {izerinde
arastirmalarin tekrarlanmasi,

TYSM ile ilgili hemsirelik egitiminde yapilacak arastirmalarda elde edilen
bulgularin genellenebilirligini saglamak amaciyla daha genis Orneklem
grubunda ve farkli tiniversitelerde ytiriitiilmesi,

Hemsirelik lisans egitim programlarinda yer alan farkli derslerin TYSM’ye gore
tasarlanmasi ve uygulanabilirligini belirlemek i¢in farkli ¢alismalar yiirtitiilmesi,
TYSM’nin hemsirelik miifredatinda yer alan derslerin hangisinde daha etkili
kullanilabilecegine yonelik kapsamli arastirmalar yapilmasi,

Modelin hemsirelik lisans egitimi boyunca uygulanarak 6grencinin akademik
basaris1 ve hemsirelik becerileri tizerine etkisinin incelenmesi,

Hemsirelik egitiminde TYSM’nin Ogrencinin bilgi ve becerisine etkisini
degerlendirmek amaciyla standart 6l¢clim araglarinin gelistirilmest,

Ogrencilerin bilgi, beceri ve oOz-etkililik-yeterlik durumlarindaki kalicilik
izlemlerinin daha uzun siirelerde takip edilmesi,

TYSM’nin o6grencinin farkli hemsirelik becerilerini gergeklestirme siiresi
uizerine olan etkilerinin belirlenmesi,

TYSM’nin 6grenci motivasyonuna, biligsel yiike ve Ozyonelimli 6grenme
tizerine etkisinin degerlendirilmesi,

Ogrencilerin ve hemsire egitimcilerin bu ydntemin kullanimina iliskin
fikirlerinin belirlenmesi ve yontemin hemsirelik egitiminde kullaniminin

gelistirilmesi i¢in nitel ¢caligmalarin planlanmasi,
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TYSM’nin hemsirelik 6grencilerinin 6z-etkililik-yeterlik algilari {izerine olan
etkisinin hemsirelik uygulamalarina ozel gelistirilmis o6z-etkililik-yeterlik
6l¢ekleriyle degerlendirilmesi,

TYSM’nin 6grencinin bilgi, beceri, kalicilik ve 6z-etkililik-yeterlik durumlarini
geleneksel 6gretim yontemleri disinda farkli 6gretim yontemleri ile karsilastiran
farkli ¢alismalarin da planlanmasi ve Ogrenci tercihlerinin degerlendirilmesi

oOnerilir.
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Ek 3. Bilgilendirilmis Onam Formu
Degerli 6grenciler;

“Ters Yiiz Simf Modelinin Hemsirelik Ogrencilerinin Bilgi, Beceri Diizeyi, Yeterlik Algis1 ve
Ogrenme Kalicihig1 Uzerindeki Etkisinin Degerlendirilmesi” amaciyla planlanmstir.

Egitimde bir yontem olan ters yiliz siif yontemi 6grenmeyi kolaylagtirmak amaciyla evde ders, derste
6dev mantigiyla yiiriitiilmektedir. Ogrenciler dersi sinif disinda video, film ve ses gibi ¢evrim ici egitim
araglart ile 6grenirken, sinifta bol miktarda uygulama yaparak daha kalici, etkili ve {ist diizey dgrenmeleri
gerceklestirmektedir. Bu ¢alismada Ters Yiiz Sinif yontemi ile se¢ilmis konularda hazirlanan etkilesimli
videolar ve ders sunumlar1 araciligryla yiiriitiilen derslerde 6grencilerin hemsirelik beceri uygulamalarina
iligkin kendi &grenme sorumluluklarini alabilecekleri, istedikleri yer ve zamanda ders videolarini tekrar
tekrar izleyebilecekleri bir ortam olusturularaktir. Bu sayede hemsirelik Ogrencilerinin hemsirelik
uygulamalara iligkin bilgi, beceri ve 6z-etkililik-yeterlik diizeyleri artabilir ve 6grenme kaliciligi saglanabilir.

Calisma kapsaminda biitiin dgrencilere 6n test ve son test olarak “Bilgi Testi” ve “Oz Etkililik-
Yeterlik Olcegi” uygulanacak ve “Beceri Degerlendirme Form” lar1 kullamlacaktir. Bunlarin yani sira
deney grubu dgrencilerine yonteme iliskin goriislerini belirlemek igin “TYSM’ye iliskin Ogrenci Goriis
Formu” uygulanacaktir.

Bu c¢alismada Hemsirelik Esaslari dersine ait segilmis konularda Ters Yiiz Sinif yonteminde
kullanilacak olan etkilesimli ders sunumlart ve videolar hazirlanacak ve bu yontemle Sgrencilerin
hemsirelik uygulamalarina iliskin bilgi, beceri ve 6z-etkililik-yeterlik diizeylerinle artis saglanacak ve
ogrenme kaliciliklar arttirilacaktir.

“Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formundaki tiim aciklamalar: okudum. Bana, yukarida konusu ve
amact belirtilen arastirma ile ilgili yazili ve sézlii a¢iklama asagida adi belirtilen ¢alismact tarafindan
yapudi. Arastrmaya goniillii olarak katildigimi, istedigim zaman gerekgeli veya gerekgesiz olarak
aragtirmadan ayrilabilecegimi biliyorum.”

“Soz konusu arastrmaya, hi¢hir baski ve zorlama olmaksizin kendi rizamla katilmayr kabul
ediyorum.”

Goniilliiniin
Ad1/ soyadi:
Imzast:
Tarih:

Tez Calismasinin Yiiriitiiciisii: Ars. Gor. Cigdem Gamze OZKAN

Tez Calismasinin Danismani: Dog. Dr. Birsel Canan DEMIRBAG
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Ek 4. Ogrenci Bilgi Formu
Degerli 6grenciler;

“Ters Yiiz Smif Modelinin Hemsirelik Ogrencilerinin Bilgi, Beceri Diizeyi, Yeterlik Algis1 ve Ogrenme
Kalicihig1 Uzerindeki Etkisinin Degerlendirilmesi” baslikli doktora tez calismamin amac1 Hemsirelik Esaslar
dersinde kullanilacak olan Ters yiiz sinif yonteminin etkisini degerlendirmektir. Bu dogrultuda bu formu
doldurmaniz ¢ok fazla vaktinizi almayacaktir. Sorulara vereceginiz yanitlar arastirma sonucunu dogrudan
etkileyecegi igin sorulara gergek diisiinceleriniz ile cevap veriniz. Bununla birlikte sorulart bos birakmamaniz
dogru sonuglara ulagilmas1 bakimindan biiyiik 6nem tagimaktadir. Ankete vermis oldugunuz yanitlar sadece
bilimsel bir amag i¢in kullanilacak olup ve kesinlikle gizli kalacaktir.

Caligsmaya vereceginiz destek ve katkilarinizdan dolay tesekkiir ederim.

Saygilarimla

Ars. Gor. Cigdem Gamze OZKAN

KTU Saglik Bilimleri Fakiiltesi Enstitiisii

Hemsirelik Esaslar1 ve Y06netimi Anabilim Dali

OGRENCI BILGI FORMU
Asagida sizi tammmlayan o6zellikleri daire icine alimz ve sizinle ilgili sorular: eksiksiz cevaplandiriniz.

2.Cinsiyet

1. Kadin 2. Erkek

3.En son mezun oldugu okul

1. Saglik Meslek Lisesi 2. Normal/diiz lise 3. Siiper/Anadolu/Fen vb. lise 4. Diger (On lisans, lisans vb.)
4.internete nereden baglaniyorsunuz?

1.Ev 2.Yurt 3.0kul
5.Giinde kag saatinizi internette geciriyorsunuz?
a. lsaattenaz  b.1-3 saatarasi  C. 3-5 saat arasi d. 5 saatten fazla

6.Internete baglanirken hangi erisim cihazim kullaniyorsunuz?
a. Cep telefonu

b. Bilgisayar

c. Tablet
7.0Kkul derslerini evinizden istediginiz zaman izlemek ister misiniz? 1.Evet 2.Hayir
8.0kulunuzda yeni teknolojileri kullanarak egitim almak ister misiniz? 1.Evet 2.Hayir
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Ek 5. Bilgi Testi

Ogrencinin Adi- Soyadi:
Sinifi/Numarasi:
1.Yasam bulgularinin él¢iilmesinde hemsirenin dikkat etmesi gereken ilkeler hangileridir?
a) Hastanin tibbi tanisi
b) Arag - gerecin hastanin durumuna ve 6zelliklerine uygun olmasi
¢) Hastanin kullandigi ilaglar
d) Hastanin daha 6nceki yasam bulgulari

e) Hepsi
2. Asagida verilen yasam bulgularini degerlendiriniz.
Nabiz Sayisi Solunum Sayisi ve Ozelligi Viicut Sicakhgi
138/dk 28/dk derin 38 C (Timpanik)

a) Tasikardi Hiperpne Normal

b) Bradikardi Hipopne Hipertermi

c) Defisit Hiperventilasyon Normal

d) Filiform Hipoventilasyon Hipotermi

e) Filiform Hiperventilasyon Hipertermi

3.Asagida verilen ifadelerden hangisi/ hangileri dogrudur?
I.  Solunum sayisinin dakikada 10’un altinda olmasina bradipne, 20’nin iistiinde olmasina tagipne
denir.
Il.  Yetigkinlerde nabiz hiz1 degerlendirildikten hemen sonra solunum degerlendirilmelidir.
I1l.  Bireyin viicut sicaklig1 arttiginda nabiz hizi ve solunumu da artar.
IV.  Bireyin solunum ve nabiz hizi diizenli ise 30 saniye saymak yeterlidir.

a) I-1-11-1v
b) I-1-1vV
c) I-l
d) I-11-11
e) I-1l
4. Nabiz olciimii hakkinda verilen bilgilerden hangisi dogru degildir?
a) Nabiz hizinin dakikada 60°1n altinda olmasina bradikardi, 100’{in iistiinde olmasina tasikardi denir.
b) Radiyal nabzi bulmak i¢in isaret, orta ve yiiziik parmagi kullanilir.
¢) Kardiyak outputu 6300 ml olan bir bireyin nabiz hiz1 90/dk’dur.
d) Ritim bozuklugu belirlenen hastada nabiz, kalbin apeksinden, 3. interkostal araliktan sayilir.
e) Kardiyak arrest ve sok durumlarinda nabiz karotis arterden degerlendirilir.
5.Asagida kan basincina ait verilen tanimlamalardan hangisi dogrudur?
a) Kan basinci: Kalbin diastol fazinda sol ventrikiiliin aortaya attigi kanin aort duvarinda yaptigi
basinca karsilik, damar duvarinin verdigi direngtir.
b) Sistolik basing: Sol ventrikiiliin kasilmasi sonucu arter basincinin en diisiik seviyeye inmesidir.
c) Diyastolik basing: Ventrikiiliin gevsemesi ile arter basincinin en yiiksek diizeye ulagmasidir.
d) Kardiyak output: Kalbin bir dakikada pompaladigi kan miktaridir.
e) Nabiz basinct: Sistolik ve diastolik basincin toplamidir.
6.Kan Basinc1 6l¢iimii ile ilgili verilen bilgileri DOGRU ve YANLIS olarak degerlendiriniz.
() Palpasyonda brakiyal arter, oskiiltasyonda radiyal arter kullanilir.
()Yatma veya oturma pozisyonunda, bacaklar diiz, {ist kol kalp seviyesinde olmalidir.
()Oskiiltasyonla kan basinci dlgiimiinde hem sistolik hem de diastolik kan basinci dl¢iilebilir.
( )Palpasyonla kan basinci 6l¢iimiinde yalnizca sistolik kan basinci dlgtilebilir.
( )Kan basinci dogru 6l¢iilemediginde manset i¢indeki hava bosaltilip hemen ardindan ikinci bir dl¢iim
yapilmalidir.
a.D-D-D-D-Y b.Y-Y-D-D-D c.Y-D-D-D-Y d.D-Y-D-Y-Y e.D-D-Y-Y-D
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7.Tansiyon aletine ait boliimlerin isimlerini asagidaki seceneklerden isaretleyiniz.

1 2 3 4 5

a.Puvar Valf Mangon Manget Manometre
b.Manometre  Puvar Valf Manget Mangon
c.Valf Manometre Puvar Manset Manson
d.Manometre  Mangon valf Puvar Manget
e.Valf Manometre Puvar Manson Manset

8.Sag kolunda yaygin 6dem ve sol kolu al¢cida olan Ayse Hamim’in kan basmcim o6l¢mek
istiyorsunuz. Bu hastada kan basinci dl¢iimii ile ilgili ne yapilabilir?

a) Kan basinci her iki koldan 6lgiilebilir.

b) Sag kol tercih edilir.

c) Palpasyon yoluyla sag koldan radiyal arterden 6l¢iim yapilabilir.

d) Popliteal arter yoluyla kan basinci dlgiilebilir.

e) Oskiiltasyonla sol koldan 6l¢iim yapilabilir.
9.0skiiltasyonla kan basinci 6l¢iimiinde asagidakilerden hangisi yapilmamahdir?

a) Mangetin alt ucu hastanin brakiyal arterinin 2,5- 5 ¢m tizerinde olmalidir.

b) Mansetin iizerindeki ok isareti brakiyal arterin tizerinde olmalhidir.

c) Steteskopun diyaframi mansetin altina yerlestirilmelidir.

d) Manometre “0” mmHg degerinde olmali ve manson sisirilmeden 6nce valf kapatilmalidir.

e) Bireyin st kolu kalp seviyesinde ve avug i¢i yukari bakacak sekilde olmalidir.
10.Kan basincinin 6l¢iimiinde mansonun sisirilme seviyesine karar vermek i¢in kullamilan
yontemlerden hangisi dogrudur?

a) Brakial arterin palpe edilemedigi noktaya kadar sisirilir.

b) Radial arterden, nabiz atimlarini hissedilmeyinceye kadar puvar pompalanir, manometredeki

deger belirlenir ve gigirme islemine son verilir.
€) Normal kan basinci degeri olan 120/80 mm Hgnin 30 mmHg tizerine sisirilir.
d) Radial arterden, nabiz atimlarini hissetmeyene kadar puvar pompalanir, manometredeki deger
belirlenir ve bu degere 30 mmHg eklenerek sisirilir.

e) Yetiskinlerde 200 mmHg; ¢cocuklarda 160 mmHg’ya kadar sisirme islemi devam eder.

11.Kan basma 6lciilliirken duyulan ses korotkoff sesi diye bilinir. ilk duyulan ses

...................... kan basincina ait ..........Korotkof sestir. Seslerin kayboldugu andaki manometre
degeri ..ccooevneinnnnne kan basmcidir ve korotkof seslerin ......... fazidir. Bosluklara uygun kelimeleri
asagidaki siklardan seciniz.

a) Diastolik 1 Sistolik 5

b) Sistolik 1 Diastolik 5

c) Sistolik 1 Diastolik 4

d) Diastolik 5 Sistolik 1

e) Sistolik 4 Diastolik 1

12.Nazogastrik tiip/sonda yerlestirilmesi sirasinda goriilebilecek en énemli komplikasyon
asa@idakilerden hangisidir?
a) Ozafagus perforasyonu b) Nazal travma  c¢) Mide ve farenks perforasyonu
d) Tiipiin trakea igine yerlesmesi  e) Varis kanamasinin goriilmesi
13.Bireyin burnundan midesine kadar yerlestirilen bir tiip/sonda ile beslenmesi islemine ne denir?
a) Nazogastrik beslenme
b) Orogastrik beslenme
¢) Nazojejunal beslenme
d) Oral beslenme
e) PEG ile beslenme
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14. Asagidaki seceneklerden hangisi enjektorle bolus beslenmede yapilan yanhs uygulamalardan
biridir?

a) Beslenme soliisyonu enjektore gekilir piston ¢ikarilmadan hasta beslenmelidir.

b) Her beslenmeden sonra nazogastrik sonda yikanmalidir.

€) Hasta beslenmeden sonra en az 1 saat fowler pozisyonunda olmalidir.

d) Enjektor seviyesi 45 derece yiikseklikte tutularak beslenme soliisyonunun kendiliginden akmasi

beklenmelidir.

e) Her beslenme 6ncesi sondanin yeri kontrol edilmelidir.
15. Mide entiibasyonu sirasinda hastada aspirasyon riskini engellemek icin hastaya hangi pozisyon
verilmelidir?

a) Fowler
b)  Spune
c) Prone
d) Ortopne
e) Sim’s

16. Hastaniz bayan Koza’nin kizi, annesinin agiz yoluyla beslenmesine yardimei olurken annesinin
oksiirdiigiinii, ogiirdiigiinii ve agzinda gida birikintisi gordiigiinii soyliiyor. Bu durumda bir
hemsire olarak hastamizda hangi hemsirelik problemini tespit edersiniz?

a) Yutma giicligi

b) Diare
c) Bulant1
d) Kusma

e) Konstipasyon
17.Nazogastrik tiip/sonda takilmadan once hastanin viicut ve bas pozisyonu icin asagidakilerden
hangisi dogrudur?

Bas Pozisyonu Viicut Pozisyonu
a) Ekstansiyon Semi fowler

b) Hiperekstansiyon Semi fowler

c) Fleksiyon Ortopne

d) Fleksiyon Fowler

e) Ekstansiyon Supine

18. Asagidakilerden seceneklerden hangisinde nazogastrik tiip/sonda takmadan 6nce yapilan dl¢iim
islemi dogru sirada verilmistir ?

a) Burun ucu- kulak memesi- sternum tizerinden ksifoid ¢ikinti

b) Agiz- kulak memesi- sternum tizerinden ksifoid ¢ikinti

¢) Burun ucu- kulak kepgesi- sternum tizerinden ksifoid ¢ikinti

d) Agiz- sternum lizerinden ksifoid ¢ikint1 -kulak memesi

e) Burun- sternum iizerinden ksifoid ¢ikint1 -kulak memesi
19. Enteral beslenmede bakteri bulasmasim1 engellemek icin yapilan uygulamalardan yanhs olam
isaretleyiniz.

a)  Agilmis besinler buzdolabinda saklanmalidir.

b) Kullanilacak besinin tamamu 1sitilmali ve geri kalan1 buzdolabinda saklanmalidir.

c) Acilms besinler 24 saat i¢inde tiiketilmelidir.

d) Beslenme torbasi ve seti 24 saatte bir degistirilmelidir.

e) Islemler sirasinda aseptik teknige uyulmahdir.
20. Asagida enteral beslenme tiipleri aracihi@iyla ila¢ verme islemi ile ilgili bilgiler verilmistir.
Uygulamada yanlis olan segenegi isaretleyiniz.

a) Ilag vermeden &nce hasta fowler pozisyonunda olmalidir.

b) Birden fazla ilag verilecekse mutlaka iki ilag arasinda tiipii yikamak igin en az 10 ml su

kullanilmalidir.

c)  Sonilacin verilmesinden sonra tiip mutlaka 30-60 ml suyla yikanmalidir.

d) lag verildikten sonra hasta supine pozisyonuna getirilmelidir.

e) Verilecek ilaglar ezilerek ya da sulandirilarak verilmelidir.
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21. Tetrasiklin 500 mg po (agizdan) istem edilen hastamzin alerjik gecmisini kontrol ederken
hastamizin tetrasikline alerjisi oldugunu ve dogum kontrol ilac1 kullandigim fark ettiniz. Boyle bir
durumda yapmaniz gereken en uygun hemsirelik girisimi hangisidir?

a) Tetrasiklini dozunda uygulaymn.

b)  Doktoru dogum kontrol ilact konusunda uyarin.

c) Hastanizi dogum kontrol ilacini kullanmamasi konusunda uyarin.

d) Hastaniza en az iki ay boyunca bagka bir dogum kontrol bi¢imi kullanmasini syleyin.

e) Doktoru hastanizin tetrasiklin alerjisi ve dogum kontrol ilact konusunda uyarin.
22. Hastas1 D.C.’ye “Calpol 500 mg 2x1” olarak yazilan hekim istemini okuyan hemsire 8 dogru
ilkesinden hangisini kontrol edemez?

a) Dogrudoz

b) Dogru siklik

c) Dogruilag

d) Dogru hasta

e) Dogru yol
23. Bir hemsire, hastanin sabah seker ilaci (insiilin) dozunu hazirhyor ve insiilin flakonunun icinde
tane tane cokeltiler oldugunu fark ediyor. Bu hemsire asagidakilerden hangisini yapmahdir?

a) Ilac1 alip dogru dozu uygulamali

b) Cokeltiyi eritmek i¢in flakonu ¢alkalamali

c) Elindeki flakonu imha ederek, dozu yeni flakondan almali

d) Cokeltiyi eritmek igin ¢esme suyu altinda flakonu 1litmali

e) Igne ucunu degistirmeli
24. Qlag istemi ile ilgili olarak asagida verilen ifadelerden hangisi yanhstir?

a) Staj yapan 6grenci hemsire hekimden sozlii olarak istem alamaz.

b) Sozel ve telefon istemlerinin 48 saat iginde istemi veren hekim tarafindan imzalanmasi

gerekmektedir.

c) Ilag istemleri hemsire kayit defterine gegirilmelidir.

d) Liizum hali istem gerekirse ya da ihtiya¢ duyulunca alinmasi dnerilen ilag istemidir.

e) Ilag isteminde kesinlikle tarih ve imza bulunmalidir
25.Yandaki ila¢ hazirlarken uygulanan adimlar hangisinde dogru sirada verilmistir?

(1) Toz halindeki ampul kirilir.

(2) Toz halindeki ampuliin igine seyreltici s1vi enjekte edilir.

(3) lyice karismasi icin ampul kendi etrafinda dondiiriiliir.

(4) Seyreltici sivi enjektore cekilir.

(5) Enjektorde olusan hava kabarcigi piston yukart dogru itilerek disari gikarilir.

(6) Ampul i¢indeki siv1 ilag enjektore gekilir.

(7) Seyreltici ampul kirilir.

a) 5-4-1-2-3-6-7 D) 1-2-3-8-7-4-6-5 c) 7-4-1-2-3-6-5  d) 5-4-1-2-7-3-6 ¢) 7-1-2-
3-6-5-4

26. Doktorun recetelendirdigi ila¢ soyledir: Amoksilin 3x250 mg (P.O.). Elde var olan ilag¢ ise:
Amoksilin 125 mg tablet. Hemsire bir uygulama dozunda kag tane tablet vermelidir?

a) 0.5 tablet

b) 1 tablet

c) 1.5 tablet

d) 2 tablet

e) 2.5 tablet
27. Evde bakim verilen bir hastaya, giinde bir kez 7.5 ml Asist P.O. (peroral) verilmelidir. Hastanin
evinde sadece corba kasig1 bulunmaktadir. Hastaya dozlarim nasil almasi gerektigi soylenmelidir?

a) 2 corba kasigi

b) 1.5 corba kasig

c) 1 gorba kasig1

d) 2.5 gorba kagig1

e) 0.5 ¢orba kasig1
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28.Hekim istemine gore, hastaya 1x40 mg IV puse seklinde labetalol vermeniz gereklidir. Elinizde 5
mg/ml ( 1ml: 5 mg labetalol) labetalol olduguna gore hastaya vereceginiz ila¢ ka¢ ml olmahdir?
a) A .0.1ml B.4ml C.8ml D.85mi e.7ml
29. Hastaya Blok-L 2x4 mg IM seklinde ila¢ recetelendirilmistir. Eczaneden gelen 8 mglk toz ilag 2
ml distile su ile sulandirilacaktir. Hastaya bir seferde ka¢ ml ila¢ verilmelidir?
A.lml. B.18ml. C.2ml. D.1.2ml E.2.3ml

30. Hemsirenin iist solunum yolu enfeksiyonu olan bir hastaya Augmentin 500 mg vermeden 6nce
ilac1 dogru hastaya verdiginden emin olmasinin en iyi yolu hangisidir?
a. Hastaya ismi ile hitap etmesi
b. Hastanin kapisinin iizerindeki hasta adin1 okumasi
c. Hastanin bilekligini kontrol etmesi
d. Hasta listesinden hastanin oda numarasini kontrol etmesi
e. Hasta bilekligini kontrol ederek, hastaya ismini sormast.
31. Asagidaki uygulamalardan hangisi yanhstir?
a) Goze ila¢ uygulamalarinda damla 6nce kornea lizerine damlatilir, sonra pomad stiriiliir.
b) Vajinal supozituvar uygulamasinda hasta dorsal rekiimbent, litotomi ya da sim’s pozisyonunda

olmalidir.
¢) Kulaga ila¢ uygulamalarinda vertigo, bulanti ve agr1 gibi durumlarda ilag soguk olmalidir.
d) Rektal ila¢ uygulamalarinda hastaya sol sim’s pozisyonu verilir.
e) Inhalasyon yolu ile ilag uygulamalarinda hasta fowler/ semifowler pozisyonunda olmalidir.
32. flacin uygulanmasinin ardindan hemen ortaya ¢ikan;

*Hipotansiyon, *Tasikardi, *Dispne, *Wheezing,
*QOrofarenks ve dilde meydana gelen 6dem ile hava yolu tikanikliginin olugsmasi sonucunda ortaya ¢ikan

tablodur.
Yukarida verilen bilgiler asagidaki ilaclara ait istenmeyen etki tiirlerinden hangisini
tamimlamaktadir?

a) Anaflaktik reaksiyon

b) Idiyosantrik Reaksiyon

c) Interaksiyon

d) Toksik Reaksiyon

e) Tolerans

a)
33. ila¢ uygulama yollarina gore ilacin emilim hizi asagidakilerden hangisinde en yavastan en
hizhiya olacak sekilde siralanmistir?
1.0ral
2.Subkutan
3.intramiiskiiler
4.Intravendz

a.3-4-1-2 b.4-3-1-2 c.1-2-3-4 d.2-3-4-1 e.2-3-1-4
1. Ilag dolabina ya da ilag kutusuna ilact almak i¢in uzanildiginda,

2. [lacin kutusunu agmadan Once,

3. [lac1 tekrar yerine yerlestirirken

34.Yukarida giivenli ila¢ uygulamada kullamlan “3 Kontrol ilkesi” aciklanmaktadir. Bu ilke ile
asafidakilerden hangisinin dogrulugu saglanir?
a. Dogru kay1t

b. Dogrudoz
c. Dogruilag
d. Dogru zaman
e. Dogru yol

35.Parenteral ila¢c uygulamalarina ait verilen bilgilerden hangisi yanhstir?
a) Lidokain her enjeksiyonda kullanilabilir.
b) Genellikle enjeksiyon yoluyla uygulanmaktadir.
¢) Invaziv hemsirelik uygulamalarindandir.
d) Oral/lokal ilag uygulamasina gore daha fazla risk igerir.
e) Cerrahi aseptik teknik kullanilmalidir.
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36.Parenteral ila¢ uygulamadan once ara¢ gerec seciminde etkili olan faktorlerle ilgili yanhs olan
secenegi isaretleyiniz.

a) Cocuklar ve zayif yetigkinler i¢in kisa igneler tercih edilmelidir.

b) Tlag miktari fazla ise daha fazla hacimli enjektdr kullanilir.

€) Her ilag ayni tipteki enjektorle uygulanabilir.

d) Zayif bireye kisa, kilolu bireye uzun uglu igne kullanilir.

e) Konsantrasyonu yiiksek ilaglarda daha genis igne ucu kullanilir.

37. Enjektorde okudugunuz miktari isaretleyiniz. S
a) 2.8 E
b) 0.28 =2
c) 3 =
d 0.3 =
e) 2.6 —4
38.Enjektorde okudugunuz miktari isaretleyiniz. o 4]
a) 1.7ml =
b) 1.8ml —15
c¢) 1.9mi =
d 2ml ’
e) L4ml =2

39.Kan sekeri dl¢iimiinde verilen bilgilerden hangileri yanhstir?
1. Normal kan sekeri degeri 100-150 mg/dl’dir
2. Kan sekeri 6l¢iimii i¢in soguk, morarmis, sigmis alanlar se¢ilmemelidir
3. Parmaklara rotasyon uygulanmalidir.
4. Damlayan ilk kan damlasin stripin emmesini saglanir ve 6l¢iim yapilir.
5. Kan sekeri 6l¢lim cihazi ve stribinin uyum kalibrasyonu 6l¢iimden dnce yapilmalidir.
a)2,35b)3,4 ¢) 15 d)45 e)l,4
40. Total parenteral yolla (TPN) beslenen hastalarda beslenmenin etkinligini degerlendirirken takip
edilecek olciitler hangileridir?
a) Boy ve viicut agirhigi kontroli
b) Yasam bulgularinin kontrolii
c) Aldigi-¢ikardigi sivi takibi
d) Kan seker seviyesi
e) Hepsi
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Ek 6. Kan Basici Olcme Beceri Degerlendirme Formu

BRAKIiYAL ARTERDEN KAN BASINCI OLCULMESI UYGULAMASI BECERI
DEGERLENDIRME FORMU

DEGERLENDIRME BASAMAKLARI DOGRU YANLIS
(1PUAN) | (0 PUAN)

El Hijyenini Saglama

Hastanin Kimligini Dogrulama

Malzemeleri Uygun Alana Yerlestirme

Uygulamay1 Hastaya Ag¢iklama

Hastaya Pozisyon Verme

Hastanin Mahremiyetini Saglama

Uygun Kolu Belirleme

Ust Kolu Tamamen Agikta Birakma

Hastanin Kolunu Uygun Sekilde Ayarlama

Kolu Diiz Yumusgak Bir Zemine Yerlestirme

Brakiyal Arteri Tespit Etme

Mangseti Brakiyal Arterin 2.5cm Yukarisina Yerlestirme

Manset Uzerindeki Oku Brakiyal Arter Uzerine Getirme

Mangseti Kola Uygun Sikilikta Sarma

Manometre Gostergesini Kontrol Etme

Radial Nabzi Belirleme

Puvar1 Avug I¢ine Alma ve Valfin Vidasini Sikistirma

Radyal Nabzi Palpe Ederken Manseti Sisirme

Nabiz Atiminin Hissedilmedigi Degeri Belirleme

Mansonun Havasini Bosaltma

Olgiim igin 1 Dakika Bekleme

Steteskop Kulakliklarin1 Takma

Manometre Gostergesini Kontrol Etme

Puvart Avug I¢ine Alma ve Valfin Vidasini Sikistirma

Brakiyal Arteri Tespit Etme

Steteskopun Diyaframim Brakiyal Arter Uzerine Dogru Yerlestirme

Mangonu Uygun Degere Kadar Sigirme

Mangonun Havasini Uygun Hizda Bosaltma

Sistolik Kan Basincini Belirleme

Diastolik Kan Basincini Belirleme

Mangonun Havasini Bosaltma

Manseti Hastanin Kolundan Cikarma

Olgiim Yapilan Kolu Ortme

Malzemeleri Kaldirma

El Hijyenini Saglama

Uygulamay1 Kaydetme

Sonucu Degerlendirme
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Ek 7. Nazogastrik Sonda Takma Beceri Degerlendirme Formu

NAZOGASTRIK SONDA TAKMA UYGULAMASI BECERi DEGERLENDIRME FORMU

DEGERLENDIRME BASAMAKLARI

DOGRU
(1 PUAN)

YANLIS
(0 PUAN)

Hekim Istemini Kontrol Etme

El Hijyenini Saglama

Malzemeleri Hazirlama

Hastanin Kimligini Dogrulama

Uygulamayi Hastaya Ac¢iklama

Hastadan Izin Alma

Malzemeleri Uygun Alana Yerlestirme

Hastanin Mahremiyetini Saglama

Hastaya Pozisyon Verme

Gogiis Uzerine Havlu Yerlestirme ve Bobrek Kiivet Verme

Eldiven Takma

Uygun Burun Deligini Tespit Etme

Olgiim Yapma

Hastanin Bagini Ekstansiyona Getirme

Kateterin Ucunu Kayganlastirma ve Sonday1 Uygun Bi¢cimde Ele Alma

Belirlenen Burun Deliginden Kateteri ilerletme

Kateteri Uvuladan Kontrol Etme

Hastanin Bagini Fleksiyona Getirme

Hastadan Pipetle Su Igmesini ya da Yutkunmasini Isteme

Her Yutkunma Esnasinda Sonday Ilerletme

Ogiirme Oksiiriik Varsa Kateteri ilerletmeyi Durdurma

Kateterin Yerlesimini Kontrol Etme

Solunum Sikintis1 Varsa Islemi Sonlandirma

Isaretli Noktaya Kadar Kateteri ilerletme

Sondanin Ucuna Enjektor Takma

Mide Igerigini Aspire Etme

Mide Igeriginin pHin1 Olgme

Enjektorii Cikarma

Kateteri Klempleme

Kateterin Yerlesimini Radyolojik Olarak Dogrulama

Eldivenleri Cikarma

Kateteri Uygun Sekilde Flasterleme

Kateterin Ucuna Enjektdr Takarak Dista Kalan Kismin1 Olgme

Kateteri Hastanin Kryafetine Sabitleme

Malzemeleri Toplama

El Hijyeni Saglama

Islemi Kaydetme
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Ek 8. Kan Sekeri Olcme Beceri Degerlendirme Formu

GLUKOMETRE iLE KAN SEKERi OLCUMU UYGULAMASI BECERi DEGERLENDIRME

FORMU

DEGERLENDIRME BASAMAKLARI

DOGRU
(1 PUAN)

YANLIS
(0 PUAN)

Hekim Istemini Kontrol Etme

Malzemeleri Hazirlama

El Hijyenini Saglama

Hastanin Kimligini Dogrulama

Uygulamay1 Hastaya Agiklama

Hastadan Izin Alma

Hastanin Mahremiyetini Saglama

Malzemeleri Uygun Alana Yerlestirme

Hastanin El Hijyeninin Saglanmasi

Hastaya Pozisyon Verme

Aletin Kalibrasyonunu Yapma

Delme Kalemini Hazirlama

Eldiven Giyme

Uygun Parmag: Belirleme

Parmaga Masaj Yapma

Parmag1 Alkollii Pamukla Silme

Parmagm Kurumasi I¢in Bekleme

Stribi Makinaya Yerlestirme

Kan Damlatma Uyarisin1 Bekleme

Parmak Ucunu Sikarak Sabitleme

Lanseti Uygun Sekilde Cilde Batirma

[lk Kan Damlasini Silme

Delinen Alana Dogru Parmagi Hafif¢e Masaj Yaparak Kan Damlasi

Olusturma

Ikinci Kan Damlasini Stribe Damlatma

Parmaga Kuru Pamuk Yerlestirme

Kan Glukoz Seviyesini Okuma

Stripi Aletten Cikarma

Lanseti Kalemden Cikarma

Atiklar1 Uygun Sekilde Uzaklagtirma

Eldivenleri Cikarma

El Hijyeni Saglama

Sonucu ve islemi Kaydetme

Hasta Bilgilendirme

Malzemeleri Kaldirma

Sonucu Hekime Bildirme
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Ek 9. ila¢ Hazirlama Beceri Degerlendirme Formu

TOZ iLAC iCEREN AMPULDEN iLAC HAZIRLAMA VE DOZ HESAPLAMA UYGULAMASI
BECERI DEGERLENDIRME FORMU

DEGERLENDIRME BASAMAKLARI DOGRU | YANLIS
(LPUAN) | (0 PUAN)

Hasta ve Ila¢ Bilgilerini Hekim Isteminden Kontrol Etme

El Yikama

Malzemeleri Hazirlama

Malzemeler I¢in Temiz Bir Alan Se¢me

Tlaca Iliskin Bilgileri Gozden Gegirme

Uygun Enjektdr ve Igne Ucu Segme

Ampul I¢indeki Ilac1 ilag Istemi ile Karsilastirma

Ilacin Son Kullanma Tarihini Kontrol Etme

Ilag Dozunu Hesaplama ve iki Kez Kontrol Etme

Enjektorii Plastik Kilifindan Dogru Teknikle Cikarma

Sulandirict Ampuliin Bag Kismina Vurma

Alkollii Pamuk Tamponu Ampuliin Boyun Kismina Yerlestirme

Sulandiric ve Toz ilag Igeren Ampulii Uygun Sekilde Kirma

Ampulleri Diiz Bir Zemine Yerlestirme

Igne Ucundaki Kilifi Cikarma ve Enjektdrii Tutma

Ampulii Uygun Sekilde Tutma

Igne Ucunu Uygun Sekilde Sulandirict Ampuliin Igine Yerlestirme

Ampuldeki Sulandirici Stviy1 Tamamen Enjektore Cekme

Igne Ucunu Uygun Sekilde Toz Ampuliin igine Yerlestirme

Sulandiric1 Siviy1 Tamamen Toz flag Ampuliin I¢ine Yavasca Bosaltma

Igneyi Ampulden Cikarma

Igne Kilifim Takma

Ampulu Calkalama ve Sivi I¢inde Partikiil Kalip Kalmadigim Gozleme

Igne Ucundaki Kilifi Cikarma

Hekim Isteminde Istenen Ilag Miktarini Enjektdre Cekme

Igne Kilifim Takma

Enjektordeki Fazla Havay1 Doz Kaybi Olmadan Disar1 Verme

Enjektore Cekilen flag Dozunu Tekrar Kontrol Etme

Igne Ucunu Degistirme

Enjektor Govdesine Ilag Etiketi Yapistirma

Malzemeleri Uygun Atik Kutularima Atma

Enjektorii Tedavi Tepsisine Yerlestirme
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Ek 10. Oz-Etkililik-Yeterlik Ol¢egi

OZ-ETKILILIK-YETERLIiK OLCEGI

Sevgili 6grenciler, bu anket herhangi bir durumda insanlarin nasil davranacaklarii ve diisiineceklerini
anlatan 23 maddeden olusmustur. Anketi cevaplarken, liitfen her bir ifadenin, kargisinda yer alan Beni ¢cok
iyi tammmhyor (5), Beni iyi tammmhyor (4), Kararsizim (3), Beni biraz tammhyor (2), Beni hig¢
tammmlamiyor (1) seceneklerinden size en uygun olamini isaretleyiniz. Ilginiz ve katkilariniz igin tesekkiir

ederim.

Ars. Gor. Cigdem Gamze OZKAN

Dog. Dr. Birsel Canan DEMIRBAG

kazanirim.

g | ol N
Ef | 2E| 8| 58| OF
22185 3|95 3¢
1.Yaptigim planlari, gerceklestirecegimden eminim. 1 2 3 4 5
2.Yapmam gereken bir ige girisememe gibi bir problemim vardir 1 2 3 4 5
3.Bir isi bir seferde yapamiyorsam, yapincaya kadar devam ederim. 1 2 3 4 5
4.Kendim i¢in dnemli hedefler koydugumda,nadiren basaririm 1 2 3 4 5
5.Isleri yapip sonuglandirmadan yapmaktan vazgegerim. 1 2 3 4 5
6.Zorluklarla karsilasmaktan kaginirim. 1 2 3 4 5
7.Bazi isler ¢ok karigik goriiniiyorsa yapmak i¢in sikintiya girmem. 1 2 3 4 5
8.Hoglanmadigim ancak yapmam gereken isler varsa bitirinceye 1 2 3 4 5
kadar devam ederim.
9.Bir seyi yapmaya karar verdigimde onun iizerinde ¢aligmaya 1 2 3 4 5
devam ederim.
10.Yeni bir seyler 6grenmeye calistigimda, baslangicta bagarilt 1 2 3 4 5
olamazsam hemen vazgecerim.
11.Beklenmedik problemler ¢iktiginda iizerinde fazla durmam. 1 2 3 4 5
12.Benim i¢in ¢ok zor goriindiiklerinde, yeni seyler 6grenmek i¢in 1 2 3 4 5
caba gostermekten kaginirim.
13.Basarisizlik beni daha ¢ok tesvik eder. 1 2 3 4 5
14 Bir seyleri yapabilme konusunda kendime fazla giivenmem. 1 2 3 4 5
15.Ben kendime giivenen bir insanim. 1 2 3 4 5
16.Kolaylikla vazgegerim. 1 2 3 4 5
17.Hayatta ortaya ¢ikan problemlerin iistesinden gelme yetenegini 1 2 3 4 5
kendimde bulamam.
18.Yeni arkadas edinmek benim i¢in zordur. 1 2 3 4 5
19.Tanigsmak istedigim birisini goriirsem, onun bana gelmesini 1 2 3 4 5
beklemek yerine ben giderim.
20.Arkadaslik kurulmasi giig, ilging biriyle tanigirsam,o kisiyle 1 2 3 4 5
arkadas olmaktan hemen vazgecgerim.
21.Bana ilgi gdstermeyen birisiyle arkadas olmaya ¢alistigimda 1 2 3 4 5
kolaylikla vazgegmem
22.Sosyal toplantilarda kendimi rahat hissetmem. 1 2 3 4 5
23.Arkadaglarimi, arkadas edinmede kisisel yeteneklerimle 1 2 3 4 5
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Ek 10. (Devam)

Gonderen: SEBAHAT GOZUM <sgozum_25@hotmail.com>
Gonderildi: 21 Haziran 2017 Carsamba 17:48

Kime: C.Gamze GENC OZKAN <ozkan 551907@hotmail.com>
Konu: Re: OZETKILILIK-YETERLIK OLCEGI KULLANIM iZNi

Saymn Ozkan,

Oz Etkililik- Yeterlik Olgegini ¢alismanizda kullanmaniza izin veriyorum. ilgili makaleyi
ekte bulabilirsiniz.

Iyi calismalar

Sebahat Gozim

From: C.Gamze GENC OZKAN <ozkan 551907 @hotmail.com>
Sent: Wednesday, June 21, 2017 2:15 PM

To: sgozum_25@hotmail.com

Subject: OZETKILILIK-YETERLIK OLCEGI KULLANIM iZNi

Saym Sebahat Hocam,

Gegerlilik ve giivenilirligini yaptigimz Oz Etkililik- Yeterlik Olgeginizi doktora tez
calismamda kullanmak tizere izninizi istiyorum.
Saygilarimla

Aras. Gor. Cigdem Gamze OZKAN
Karadeniz Teknik Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiilltesi
Hemsiirelik Esaslar1 ve Yonetim AD
Farabi Cad. 61080 Trabzon

Tel:462 230 88 62

Res. Asist. Cigdem Gamze OZKAN

Karadeniz Technical University

Faculty of Health Sciences

Fundamentals and Management of Nursing Department
61080 Trabzon

Tel: =90 462 230 88 62
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Ek 11. TYSM’ye iliskin Ogrenci Goriis Formu

HEMSIRELIK OGRENCILERININ HEMSIRELIK ESASLARI DERSINDE UYGULANAN TERS
YUZ SINIF YONTEMINE YONELIK GORUSLERI

Bu anket Hemsirelik Esaslart dersinin islenigine iliskin goriislerinizi tespit etmek amaciyla hazirlanmistir.
Gorligleriniz sadece bilimsel aragtirma amacgli kullanilacaktir. Bu ¢alisma sonunda olusturulacak olan
raporlarda kisisel bilgileriniz dogrudan veya dolayli olarak asla kullanilmayacaktir. Katkilariniz i¢in tesekkiir
ederiz.
Ars. Gor. Cigdem Gamze OZKAN
1. Bu derste ders hocasi ile;
a. Ders disinda haftada ortalama kag kez iletigime gectin?
a)Hi¢c b)lkez c)2kez d)3kez e)dkez f)S5Skez g)5’ten fazla
b. Ders esnasinda haftada ortalama kag kez iletisime gegtin?
a)Hi¢c b)lkez c)2kez d)3kez e)dkez f)5Skez g)5ten fazla
2.Bu derste sinif arkadaslarinla ders esnasinda kag kez soru sorma ve birlikte ¢alisma firsat1 yakaladin?
a)Hic b)lkez c)2kez d)3kez e)dkez f)Skez g)5’ten fazla
3.Bu derste grup halinde yaptiginiz ¢aligmalar senin;
a.Derse kars1 motivasyonunu nasil etkiledi?

a) Olumlu b) Olumsuz
b.Konuyu 6grenmeni nasil etkiledi?
a) Olumlu b) Olumsuz

4.Bu dersin iglenis yontemini nasil degerlendirirsin?

Evet Hayir

DersiEglenceliHaleGetiren
OgrenmeyiKolaylagtiran
BuDerslginGerekli
DerseMotiveEden
DersiSikiciHaleGetiren
DersinKaliciliginiArttiran

Diger... . v
5. Yontem hakk1ndak1 11k 1zlen1m1n1z1 size en uygun olan segenegi isaretleyerek belirtiniz.
EVET HAYIR
Sagirdim
Merak Uyandirdi

Beni Zorlayacagini Diisiindiim
Basaramayacagimi Diigiindiim
Endiselendim

Dersin Cok Eglenceli Olacagini Diigiindiim
Dersin Sikici Olacagini Diiglindiim

Derste Aktif Olacagimi Diislindiim

Dersin Kolay Olacag1n1 Diisiindiim
Diger...

6. Yontem hakkmdakl son 1zlemmmlzl size uygun olan secenegi isaretleyerek belirtiniz.
EVET | HAYIR

Dersin Kaliciligini Arttiran Bir Yontem

Tam Bu Derse UygunBir Ydntem

Klasik yonteme Gore Daha Etkili BirYontem
Derse Kars1 Bakis A¢im OlumluYdnde Degisti
Diger...
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Ek 12. Belirtke Tablosu

Bilgi Testine Yonelik Belirtke Tablosu Soru No

Yasam Bulgular1 Konusuna iligkin;
e Yagam bulgularini degerlendirmede kullanilan arag-gereci bilme 7
e Yasam bulgularini etkileyen ve 6l¢iilmesinde dikkat edilecek faktorleri bilme 1,3
e Yasam bulgularina iliskin terimleri ve kavramlar1 bilme 2,45
e Yasam bulgularinin ne zaman Sl¢iilmesi gerektigini bilme 3
e Normal ve normal olmayan yasam bulgularin1 degerlendirebilme 2,34
e Yasam bulgularinin 6l¢iimiine iligkin islem basamaklarini degerlendirebilme 9,10,11
e Yasam bulgularinin 6l¢iimiine iligkin dogru yontemi tartisabilme 6,8,9
e Yasam bulgulari arasindaki iligkiyi analiz edebilme 3
e Yasam bulgularinin 6l¢iimiine iligkin yonergeleri degerlendirme 10,11
Beslenme Uygulamasina fliskin;
e Beslenme sirasinda gelisebilecek hemsirelik problemlerini analiz etme 16
e Beslenme tiipiiniin yerlestirildigi bolgeyi tanimlayabilme 13
e Mide entiibasyonu sirasinda uygulanacak pozisyonlari belirleyebilme 15,17
e  Mide entiibasyonuna iligkin islem basamaklarini degerlendirebilme 18
e Nazogastrik sonda yerlestirilmesi sirasinda goriilebilecek komplikasyonlari bilme 12
e Enteral beslenmeyi, yontemlerini bilme ve etkinligini degerlendirebilme 14,19
e Total parenteral beslenmeyi bilme ve etkinligini degerlendirebilme 40
o  Glukometre ile kan sekeri 6l¢iimiine iliskin dikkat edilmesi gereken faktorleri 39

tartisabilme
Ilag Yonetimi ve Parenteral ilag Uygulamasina Hazirlik Konusuna iliskin;
o Tlag hazirlarken dikkat edilecek dogru ilkeleri bilme 22,23
o [lacin istenmeyen etki tiirlerini degerlendirme 32
e {lac alerjisi dykiisii olan hastada uygun hemsirelik yaklasimim tartisabilme 21
e ilacin uygulama yolunu ve kullanilacak malzemeleri analiz edebilme 23,31
o Tlag istemine iliskin dogru uygulamalari bilme 26,39
e Hekim isteminde belirtilen doz hesabini1 yapabilme 26,27, 28,29
e Hazirlanan ilacin 6l¢ii miktarimi belirleme 26,27,37,38
e ilag hazirlamada dikkat edilmesi gereken basamaklari analiz etme 22,30,31
e ilaci uygularken dikkat edilecek basamaklari degerlendirme 23,34
e ilag uygulamalarinda kullanilan pozisyonlar1 belirleyebilme 2031
e ilag uygulama yollarina gore ilacin emilim hizini tartigabilme 33
e Parenteral ila¢ uygulamalarina iliskin genel bilgiye sahip olma 35,36
o Istenilen bir ilac1 6nerilen yonerge ve islem basamaklarina gore hazirlayabilme 25
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Ek 13. Bilgi Testinin Pilot Uygulama Sonras1 Madde Ayirt Edicilik ve Madde Giicliik
Analiz Sonuclan

Madde Madde
Soru | Giicliigii | Aywricahk [Madde Giigliik ve Ayirt Edicilik icin Degerlendirme
() Giicii (r)
M1 0.749 0.315  |Tipik iyi bir madde
M2 0.687 0.114 Uzerinde ¢ahisilmasi gereken madde
M3 0.343 0.348  |Zor fakat ayirt edici bir madde-Eger yiiksek standartlara sahipseniz bu soru iyidir
M4 0.700 0.249  |Tipik iyi bir madde
M5 0.257 0.273  |Zor fakat ayirt edici bir madde-Eger yiiksek standartlara sahipseniz bu soru iyidir
M6 0.643 0.314  |Tipik iyi bir madde
M7 0.329 0.314  |Zor fakat ayirt edici bir madde-Eger yiiksek standartlara sahipseniz bu soru iyidir
M8 0.371 0.312  |Zor fakat ayirt edici bir madde-Eger yiiksek standartlara sahipseniz bu soru iyidir
M9 0.743 0.343  |Tipik iyi bir madde
M10 0.729 0.486  |Tipik iyi bir madde
M11 0.498 0.244  |Zor fakat ayirt edici bir madde-Eger yiiksek standartlara sahipseniz bu soru iyidir
M12 0.529 0.246  |Zor fakat ayirt edici bir madde-Eger yiiksek standartlara sahipseniz bu soru iyidir
M13 0.763 0.217  |Tipik iyi bir madde
M14 0.614 0.371  |[Tipik iyi bir madde
M15 0.479 0.057  |Zor ve ayirt edici olmayan madde-Bu madde kullanilamaz
M16 0.329 0.309  |Zor fakat ayirt edici bir madde-Eger yiiksek standartlara sahipseniz bu soru iyidir
M17 0.814 0.257  |Tipik iyi bir madde
M18 0.771 0.342  |Tipik iyi bir madde
M19 0.714 0.343  |Tipik iyi bir madde
M20 0.886 0.229  |[Tipik iyi bir madde
M21 0.700 0.314  |Tipik iyi bir madde
M22 0.757 0.429  |Tipik iyi bir madde
M23 0.800 0.286  |Tipik iyi bir madde
M24 0.671 0.257  |Tipik iyi bir madde
M25 0.217 0.057 Zor ve ayirt edici olmayan madde-Bu madde kullamlamaz
M26 0.443 0.371  |Zor fakat ayirt edici bir madde-Eger yiiksek standartlara sahipseniz bu soru iyidir
M27 0.843 0.210  |Tipik iyi bir madde
M28 0.743 0.229  |[Tipik iyi bir madde
M29 0.598 0.247  |Zor fakat ayirt edici bir madde-Eger yiiksek standartlara sahipseniz bu soru iyidir
M30 0.886 0.345  [Tipik iyi bir madde
M31 0.486 0.514  |Zor fakat ayirt edici bir madde-Eger yiiksek standartlara sahipseniz bu soru iyidir
M32 0.757 0.429  |Tipik iyi bir madde
M33 0.702 0.299  [Tipik iyi bir madde
M34 0.771 0.400  |Tipik iyi bir madde
M35 0.871 0.297  |Tipik iyi bir madde
M36 0.700 0.371  |Tipik iyi bir madde
M37 | 0.900 0.029  |Uzerinde cahsilmasi gereken madde
M38 0.500 0.371  |Zor fakat ayirt edici bir madde-Eger yiiksek standartlara sahipseniz bu soru iyidir
M39 | 0.729 0.143  |Uzerinde cahsilmasi gereken madde
M40 0.871 0.257  |Tipik iyi bir madde
M41 0.671 0.210  |Tipik iyi bir madde
M42 0.657 0.400  |Tipik iyi bir madde
M43 0.743 0.343  |Tipik iyi bir madde
M44 0.686 0.297  |Tipik iyi bir madde
M45 0.743 0.343  |Tipik iyi bir madde
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Ek 14. Simif i¢i Ders Plam

I. BOLUM

Dersin adi Hemgirelik Esaslari

Simif 1

Konunun Adi Yasam Bulgulan

Onerilen siire 360 dk

ILBOLUM

Kazanimlar 1-Yasam bulgularinin 6nemi, etkileyen faktorleri, dogru olglimii ve normal

degerleri bilir, agiklar ve tartigir.

2- Hastaya iliskin verilen bilgilerden yasam bulgularina ilisgkin dogru ya da
hatali uygulamalar1 gerekgeleriyle tartisir.

3-Kan basinc1 6l¢iimiinde yapilan yanlis uygulama ve 6l¢iim hatalarim fark eder
yorumlar.

4-Yasam bulgularini islem basamaklarina uygun sirada ve dogru bir sekilde
gerceklestirir.

5-Kan basinci 6l¢iimiinii islem basamaklarina gére dogru ve bagimsiz olarak
uygular ve tamamlar.

Bireyi bilgilendiririr.

Bireye ve ekstremiteye uygun pozisyonu verir.

Nabiz alman bolgelerini tespit eder.

Manseti kola uygun sekilde yerlestirir.

Manometreyi uygun hizada tutar.

Manometereyi sifir mmHg 6l¢iisiinde ayarlar.

Puvar1 uygun sekilde kapatir ve agar.

Korotkof sesleri tanir ve tespit eder.

Diyaframu yerlestirecegi bolgeyi belirler.

Mangonu uygun hizda sisirir ve bosaltir.

Tahmini sistolik kan basincini tespit eder.

Sistolik ve diastolik kan basicini belirler.

Kan basinci degerini ifade eder ve yorumlar.

Kan basinci degerini kaydeder.

AN N N N N N N NN

Ogretme-6grenme
yontem teknikleri

Takim galismalari Bireysel Calisma

Bilgi yarismasi
Vaka analizi
Beceri Gelistirme Cabalari

Gosterip- yaptirma
Laboratuvar ¢aligmasi

Arag ve gerecler

Sfigmomanometre, ¢ift kulaklikli steteskop, kol saati, ates Glcer, kalem-kagit,
calisma yapraklari, bilgisayar, tablet ya da akilli telefon, projektdr, hemgire
gozlem kagid.

09:00-09:30 Ogrencilere “Yasam bulgular ifadesini daha énce duyup duymadiklar1 sorulur.
Konuya ilgi cekme Sizin ya da bir tanidigimizin yasam bulgulari 6l¢iildii mii? Bu dl¢iimler kim
Isinma Aktivitesi tarafindan ve nasil yapildi? Sizce yanlis yapilan islem basamaklar1 var miydi ve
(10 dk) bunlar hakkinda ne diisiindiiniiz?” sorulari sirasiyla sorulur.

Dersin Kapsamina Giris
(5 dk)

“Arkadaslar bu dersin sonunda yasam bulgularinin neler oldugu, insan hayatini
nasil etkiledigi, hemsirenin yasam bulgularin dogru 6l¢iimii ve takibindeki
sorumluluklar1 ve o&l¢iimlerin nasil yapilmasi gerektigi konusunu &grenmis
olacaksiniz” ifadesi aktarilir.

Derse gecis
(5 dk)

“Degerli 0grenciler, yasam bulgularinin dogru O6l¢limii ve yorumlanmasi
hemgirelik yonetmeliginde de belirtildigi gibi Oncelikli olarak hemsirenin
sorumlulugudur. Bireylerin yasam sekilleri, beslenme aligkanliklari, sosyo
ekonomik diizeyleri, hastaliklar1 v.b. faktdrler yasam bulgularini siirekli olarak
etkilemektedir. Bu derste insanin hayati fonksiyonlarinin dnemli bir gostergesi
olan yasam bulgularinin Snemini ve etkileyen faktorleri, normal ve normal
olmayan degerlerini, dogru &lgiim igin gerekli olan sartlart ve hangi islem
basamaklarinin takip edilmesi gerektigi” konularinda bazi etkinlikler yapacagiz
“ifadesi paylasilir.
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Ek 14. (Devam)

Derse Baslangic ve Giris
(10 dk)

Kahoot uygulamasi yapilir. Kahoot ve ders videolarindaki yanlig cevap verilen
sorularin cevaplari 6gretim elemani tarafindan agiklanir. Dersin kisa ozeti
yapilarak, 6grencilerin evde c¢alistiklart videolarda anlamadiklar1 konular, yanit
bulamadiklar1 sorular ve merak ettikleri 6gretim elemani tarafindan yanitlanir.
Sonrasinda sinif i¢i etkinlikler hakkinda 6grencilere bilgi verilir.

Ogretim 6@renme siireci

Ogrenme Egzersizleri

Egzersiz ve Laboratuvar
Uygulamalari

09:30-09:50

10:00-10:50

SINIF DISI ETKINLIKLER

Yasadiginiz evde ya da yurtta kalan bir bireyin, nabiz ve solunum degerlerini
videoda anlatilan iglem basamaklarma uygun sekilde o6l¢iiniiz. Sonuglari
degerlendiriniz. Hangi islem basamaginda zorlandiniz sinifta tartisiniz.

Kan basincinin yanlis ya da hatali Sl¢glimiine neden olan uygulamalar
gerekceleriyle tartisarak yaziniz. Hazirladiginiz 6devi smifa geldiginiz giin
Ogretim elemanina teslim ediniz.

Kan basinct Ol¢iimiine iligkin konu sonunda yer alan korotkof sesleri,
manometre okumayi, sistolik ve diastolik kan basinct degerlerini ve 6lgim
sonucu ¢ikan degeri yorumlamanizi saglayacak “Kan Basinci Simiilatoriinii”
kullaniniz.

SINIF ICi ETKINLIKLER

Bilgi Yarismasi

Ogrencilerden evde, yasam bulgulari konusuna iliskin hazirladiklar1 sorulari
(yasam bulgularin 6nemi, etkileyen faktorleri, dogru Ol¢iimii ve normal
degerleri) dagitilan kiigiik renkli kdgitlara yazmalar: istenir (Sorular 6gretmen
tarafindan derse gelmeden kontrol edilmis ve kolay-orta ve zor olarak
ayrilmstir). Ogrenciler kura yontemi ile bes alt1 kisilik, bir tane bes kisilik alt1
gruba aywrilir ve her bir gruba verilen numaralarla tekrar kura gekilerek
yarisacak gruplar belirlenir. Siif ortami karsilikli yerlestirilmis iki masa ve
ogrencilerin oturabilecegi alan olarak diizenlenir. Her grup kendisine bir isim
belirler ve yarisma kurallart belirtilerek oyun baslatilir. Bir 6grenci siire tutar.
Sorular bir kutudan g¢ekilerek 5 soru sorulur ve her bir soruya en kisa siirede
dogru cevap veren puan kazanir. Biitiin gruplar yaristiktan sonra dersin son 10
dakikasi ogrencilerin sorular1 ve yanlis yapilan sorularin cevaplandirilmasina
ayrilir ve ders tamamlanir.

Ornek Olay Analizi

Yasam bulgularina iliskin bilgilerin verildigi ve kan basimeci Sl¢limiine iligkin
hatali uygulamalarin gorsellestirildigi bir fotografin incelenmesi istenir.
Fotografta kan basinct Olglimiiniin yanlis okunmasina neden olabilecek
faktorleri gerekgeleriyle tartismalart istenir.

Ogrenciler daha 6nce belirlenen sekilde takimlara ayrilir. Her bir takim kiime
olacak sekilde birlesir. Ogrencilere fotografi analiz etmek ve grup ici tartisma
yapmak igin 15 dk verilir. Ogretmen gruplara rehberlik etmek i¢in takimlarin
etrafinda dolasir. Gruptaki her 6grenci aktif olmali ve grup ig¢i tartigmaya
kesinlikle katilmalidir. Sonrasinda ilk olarak birinci gruptan baslanarak tiim
gruplarn fikirlerini sGylemesi istenir. Biitlin gruplar fikirlerini belirttikten sonra
farkli goriisler varsa tekrar simif iginde tartisilir. Ogretmen yapilan tartigmalar
sonrast eklemek ya da diizeltmek istedigi konulara deginerek etkinligi
sonlandirir.

Ornek Olay

Bayan OZKAN kan basinci kontrolii ve haftalik diizenli olarak kullandig1 1V
ilag tedavisi igin acil servise bagvurur. Bayan OZKAN tedavi saatine gecikme
endisesiyle hastaneye kosarak gelmistir. Acil serviste ise yeni baslamig hemsire
arkadagmiz Bayan OZKAN’ 1n nefes nefese kaldigimi ve biraz da terledigini
fark eder.
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Egzersiz ve
Laboratuvar
Uygulamalar

11:00-11:50

13:00-13:50

Acil servis ¢ok yogun oldugu i¢in hi¢ beklemeden hemen damar yolunu agarak
tedavisini uygular diger yandan da zaman kaybetmeden hemen yasam bulgularini
kontrol etmek i¢in harekete gecer. Hastanin yagam bulgular1 viicut sicakligi: 36.7
C (Temporal bolgeden), nabiz: 128 atum/dk, Solunum: 28/dk, Kan Basinci:
150/100 mm Hg olarak dlgiilmiistiir. Size verilen resmi de inceleyerek dogru,
hatal1 ve yanlis gordiigiiniiz uygulamalar1 degerlendiriniz ve tartiginiz.

Beceri Gelistirme Cabalar1

Smf i¢i siiregte tiim dgrencilerin karsilikli olarak birbirlerinin yasam bulgularini
olgmeleri ve degerlendirmeleri istenir. Ogrenciler ikiserli grup olacak sekilde
ayrilir ve her gruba sfigmomanometre, ¢ift kulaklikli steteskop ve temporal ates
dlger dagitilir. Ogrencilerden kendilerinin hem hasta hem de hemsire olarak
diistinmeleri istenir. Videolarda anlatildig1 gibi islem basamaklarina uygun 6l¢iim
yapmalar1 amaciyla serbest zaman aktivitesi olarak calismalar1 saglanir. Ogretim
eleman1 6grencilerin arasinda dolagarak ilgili becerilerin alistirma uygulamalari
sirasinda 6grencilere rehberlik yapar.

Viicut sicakhg Olciimii, Nabiz ve Solunum Sayma, Oksijen Saturasyonu
Ol¢me

Ogrencilerden birinci olarak viicut sicaklig1 dl¢iimiiniin calisilmasi istenir. Ikinci
olarak radial ve brakiyal arter tespiti ve bu bdlgelerden nabiz alma, solunum
sayma becerisi ve oksijen saturasyonu &lgme ile devam edilir. Ogretim elemani
sirayla tiim gruplart kontrol eder ve Ogrencilerden uygulamalari dogru
gerceklestirene kadar aligtirmalart siirdiirmesi beklenir. Her 6grenciden olgiime
iliskin dogru sayisal degeri tespit etmesi, 6l¢lim sonucunu “Hemsire Gozlem
Formu”na uygun sekilde kaydetmesi ve ol¢iim degerlerini dogru bir sekilde
yorumlamasi beklenir.

Kan Basme Olgiimii Becerisi Calismalar

Nabiz 6l¢me becerisini tam olarak gerceklestirdikten sonra kan basinct 6lglimii
icin gruplar ¢alismaya devam eder. Kan basinci 6l¢limii islem basamaklarini
gerceklestirmek icin gerekli olan teknik becerilerin pratikleri sirayla uygulanmaya
baslanir. Ogretim elemani sirayla incelenmesi/gerceklestirilmesi gereken
uygulamalari sesli olarak belirtir. Oncelikli olarak her grup sfigmomanometrenin
boliimlerini inceler ve tamir. Ogrenciler karsilikli olarak aletin pargalarmi
birbirlerine sorar ve 6grenir. Manometrenin “sifir mmHg” 6l¢iisiine ayarlanmasi
i¢cin mangonun bosaltilmasi ve manometre kontrolii, puvar vidasinin uygun siklik
ve gevseklikte acilip kapatilmasi, mansonun havasinin bosaltilma hizinin puvar
vidasinin a¢ilip kapatilmak suretiyle saniyede 2-3 mmHg olacak sekilde pratiginin
yapilmasi, radial ve brakiyal arter tespiti, mansetin kol {izerinde yerlestirilecegi
yerin belirlenmesi ve sikliginin ayarlanmasi, korotkof seslerin dinlenmesi,
manometre okuma, sistolik ve diastolik kan basincinin belirlenmesi gibi
becerilerin 6grenciler tarafindan gergeklestirilmesi istenir. Sinif i¢i materyallerde
yer alan simiilator uygulamasiyla korotkof seslere asina olan &grencilerden
ozellikle korotkof seslerin daha farkinda olarak ¢aligsmalart istenir. Cift kulakliklt
steteskopla 6grenciler korotkof sesleri dinleyerek sesleri belirlemeye calisir. Bu
becerileri ¢alisgirken 0gretmen her asamada Ogrencilere rehberlik ederek aym
zamanda beceri basamaklarinin da dogru gergeklestirilip gergeklestirilmedigini
kontrol etmis olur. Kan basinci dl¢limii pratigi uygulamasi tiim dgrenciler islem
basamaklarin1 dogru gergeklestirinceye kadar devam eder. Her 6grenciden dlgiime
iligkin dogru sayisal degeri tespit etmesi, sonucunu “Hemsire Gézlem Formu’na
uygun sekilde kaydetmesi ve olgiim degerlerini dogru bir sekilde yorumlamasi
beklenir.

IIL. BOLUM

Olg¢me ve
degerlendirme
14:00-16:00

Ogrencilerden Kan Basmci Olgiimiinii islem basamaklarma uygun sekilde
gerceklestirmeleri istenir ve es zamanli olarak 6gretim elemani tarafindan beceri
degerlendirmeleri yapilir.
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I. BOLUM

Dersin ad1 Hemsirelik Esaslari
Simf 1

Konunun Adi Beslenme
Onerilen siire 360 dk
ILBOLUM

Kazamimlar

e Bireyin beslenme durumunu tanimlayarak, etkileyen faktorleri ve hemsirelik
tanilarini belirler.

e Beslenme sirasinda gergeklesebilecek komplikasyonlari bilir ve uygun
hemsirelik girigimlerini agiklar.

e Beslenme bozuklugu olan bireye uygun entiibasyon yolunu belirler ve
gerekgeleriyle tartisir.

e  Enteral beslenenen bir bireyde islem basamaklarina gore bireyi beslemeyi

bilir, yanlig/hatal1 yapilan uygulamalar: fark eder ve sonuglarini

degerlendirir.

Nazogastrik sonda takma ve ¢ikarma uygulamasini islem basamaklarina gore

dogru ve bagimsiz olarak uygular ve tamamlar.

v/ Bireye uygun pozisyon verir.

v" NG takilacak uygun burun deligini tespit eder.

v" NG sonda 6l¢limiinii yapar.

v" NG sonday1 uygun sekilde tutar.

v" NG sonda takma iglemi sirasinda basa uygun pozisyonlar1 verir.

v Uvuladan sonda kontroliinii yapabilir.

v Ogiirme refleksini tanimlayabilir.

v Solunum sikintisini tanimlar.

v' Ng sondayi ilertecegi 6l¢iiyii bilir.

v Sondanin ucunun mide iginde olup olmadigim kontrol eder.

v" Beslenme tiipiiniin yerini dogrulamak amaciyla pH 6l¢limii yapmay1 bilir ve
tartisir.
NG sondayi tespit eder.

e  Glukometre ile bireyin kan sekerini islem basamaklarina gore dogru ve
bagimsiz olarak 6lgebilir.
v" Kan sekeri 6l¢limii i¢in glukometre, delme kalemi ve stribi hazirlar.
v Olgiim yapilacak uygun parmag: belirler.
v Delinme bélgesinin temizligini saglar.
v' Parmagi uygun olan bolgeyi delme kalemiyle deler.
v Kan sekeri 6l¢iimiinii uygun sekilde yapar.
v’ Atiklari uygun sekilde uzaklagtirir.
v" Kan sekeri 6l¢iim sonucunu degerlendirir.

Ogretme -6grenme Takim caligmalari Bireysel Calisma
yontem teknikleri
Vaka analizi Gosterip- yaptirma
Beceri Geligtirme Cabalari Laboratuvar ¢aligmasi

Aracg ve gerecler

Nazogastrik Sonda Takma Malzemeleri
Glukometre ile Kan Sekeri Olgiimii Malzemeleri

1.Ders 09:00-09:30

Konuya ilgi cekme
Isinma Aktivitesi
(10 dk)

Ogrencilere  “Beslenmenin  insan yasamindaki ©onemi, birey yeterli
beslenemediginde hangi sorunlarla karsilagabilecegi? sorulari1 yoneltilir. Kendi
kendine beslenemeyen hastalar nasil beslenebilir? Mideye yerlestirilen bir tiiple
beslenme seklini daha 6nce duydunuz mu? Nasil bir yontem olduguna iliskin
neler biliyorsunuz?” Beslenemeyen bir bireyin beslenme seklini ya da diizenini
bir hemsire olarak nasil planlayabiliriz? Cevrenizde kan sekerini diizenli olarak
takip eden bireyler var mi1? Kan sekeri 6l¢limiinii nasil yaptiklarini gézlemleme
sansiniz oldu mu? sorulari sirastyla sorulur.
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Dersin Kapsamina
Giris

“Arkadagslar bu dersin sonunda beslenmeyi siirdiirmenin insan hayati igin
Onemini, beslenemeyen bireylerde ortaya ¢ikabilecek hemsirelik problemlerini,

(5 dk) uygulanabilecek hemgirelik girisimlerini, kendi kendine beslenemeyen
bireylerde uygun enteral yolu belirlemeyi ve uygulamayi, enteral tiiplerle nasil
beslenecegini, beslenme durumunun takibi ile birlikte kan sekeri nasil
6l¢limiiniin nasil yapildigini 6grenmis olacaksiniz” ifadesi aktarilir.

Derse gecis “Degerli 6grenciler bu derste bireyin beslenme durumunu tanimlayarak, bireyin

(5 dk) beslenme ihtiyacini karsilamak amaciyla bilinci kapali, ¢igneme ve yutma

yetenegi zarar gormiis bir bireyin hangi beslenme yoluyla beslenebilecegine karar
verebileceksiniz. Bununla birlikte bireye uygun entiibasyon yolunu belirleyerek,
hangi islem basamaklarinin takip edilmesi gerektigi ve beslenmenin takibi i¢in
ozellikle kan sekeri 6l¢iimii uygulamasini nasil gergeklestireceginizi
deneyimleyeceginiz bazi uygulamalar yapacagiz”. ifadesi paylasilir.

Derse Baslangic ve
Giris
(10 dk)

Kahoot uygulamasi yapilir. Dersin kisa Ozeti yapilarak, ogrencilerin evde
calistiklart videolarda anlamadiklart konular, yanit bulamadiklari sorular ve
merak ettikleri Ogretim elemani tarafindan yamitlanir. Kahoot ve ders
videolarindaki yanlis cevap verilen sorularin cevaplari Ogretim elemani
tarafindan agiklanir. Sonrasinda smif i¢i etkinlikler hakkinda 6grencilere bilgi
verilir.

Ogretim 6grenme
siireci

Ogrenme egzersizleri

Egzersiz ve
Laboratuvar
Uygulamalari

09:30-09:50

SINIF DISI ETKINLIKLER

Makale Okuma

Nazogastrik Tiip ve Hemsirelik Girisimleri )
Kaynak: Celik, N. (2013). Nazogastrik tiip ve hemsirelik girisimleri. SDU
Saghik Bilimleri Enstitiisti Dergisi, 4(2), 108-113.

Glukometre ile Kan Sekeri Olciimii Saha Calismasi

Diabet hemsiresi ile randevu olusturulur. Randevu saatlerinde ilgili klinige giden
ogrencilerden hangi durumlarda kan sekerinin 6lgiildigii, glukometre, strip ve
delme kaleminin kullanimina iligkin bilgi almalar1 ve grup iiyelerinden goniilli
olan bir kisinin hemsire tarafindan kan sekerinin dlciilmesi istenir. Ogrencilerin
smifta 6l¢lim yontemi ve sonucuna iligkin deneyimlerini ve gdézlemlerini sinif
icinde tartigarak islem basamaklarinin teorik olarak tekrarinin saglanmasi istenir.

SINIF iCi ETKINLIKLER

Diisiin-Esles-Paylas (Vaka Analizi)

Beslenme durumu bozulan bir bireye iliskin verilen 6rnek vakada istenilen
sorularin diisiin-esles-paylas yontemiyle tartigmalari istenir. Ogrenciler ikiser
kisilik 18 grup olacak sekilde ayrilir. Her alt1 gruba bir soru verilir. Vaka sunum
tahtasina yansitilir ve 6grencilerden once bireysel olarak sonra da eslestikleri
arkadastyla vakayr degerlendirmeleri, sonrasinda ise vakaya iligkin yorumlarini
paylasmalar1 istenir. Ogretim eleman1 gruplara rehberlik etmek igin takimlarin
etrafinda dolasir. Biitiin gruplar fikirlerini belirttikten sonra farkli ya da hatal
oldugu diisiiniilen yorumlar varsa tekrar simf i¢inde tartisilir. Ogretmen yapilan
tartismalar sonrasi eklemek ya da diizeltmek istedigi konulara deginerek
etkinligi sonlandirir.

Vaka Analizi

84 yasindaki Aydin Bey gecirdigi Serebral Vaskiiler Olay nedeniyle hemgire
olarak caligtiginiz ndroloji servisine yatirilmistir. Hastaniz daha 6nce uzun siire
bir bakim kurumunda kalmistir. Hastaneye yatisindan 2 giin 6nce odasinda
diigmiis bir sekilde bulunan Aydin Bey, genel durumunda bozulma,
konusamama, sol tarafinda gii¢siizliik sikéyetleriyle acil servise getirilmistir.
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Egzersiz ve
Laboratuvar
Uygulamalar

10:00-10:30

10:30-10:50

11:00-11:50

13:00-13:50

Hasta ¢igneme ve yutma sirasinda zorlanmakta, kat1 gidalari tiikketememektedir.
Hastanin 3 giin boyunca oral yoldan beslenip beslenemedigi kontrol edilmis
ancak tolere edemedigi ve 3 giin iginde 2 kg kaybettigi tespit edilmistir. Aydin
beyin hemsiresi olarak;

Soru-Cevap-Tartisma

Verilen vakada;

*Hastanin oral beslenmesi sirasinda hangi tiir besinleri se¢melisiniz, beslenme
sirasinda ortaya ¢ikabilecek hemsirelik problemlerini belirleyerek, uygun
hemsirelik girisimlerini planlayiniz.

Aydin beyin hekimi tarafindan nazogastrik sonda ile beslenmesi istem
edilmistir. Hastanmiza nazogastrik sonda uygulayacaksiniz.

*Nazogastrik sonda uygulama sirasinda en Onemli islem basamaklari
hangileridir, gerekgeleriyle agiklaymiz.

*Hastanizin beslenmesi sirasinda uyulmasi gereken 6nemli kurallari nedenleriyle
tartiginiz.

Glukometre ile Kan Sekeri Ol¢iimii Saha Cahsmasi

Diabet hemsiresi ile goriismeler sonrasinda dgrencilerin sinifta 6l¢iim yontemi
ve sonucuna iligkin deneyimlerini ve gbzlemlerini sinif i¢inde tartigarak islem
basamaklarinin teorik olarak tekrarinin saglanmasi istenir

Beceri Gelistirme Cabalar1

6 gruba ayrilan 6grenciler laboratuvar ortamina alinir. 4 grup nazogastrik sonda
takma uygulamasina, 2 grup ise kan sekeri 6l¢gme uygulamasina yonlendirilir.
Uygulama gruplart kendi igerisinde doniisiim yaparak her grubun her iki
uygulamay1 da yapmasi saglanir. Uygulamaya iligkin bilgilendirme yapilir.

Nazogastrik sonda takma uygulamasina iligkin malzemeler ve maketler
laboratuvar ortaminda hazirlanarak her bir grup dgrenciye 1 maket ve 1 malzeme
tepsisi teslim edilir. Ogrencilerden malzemeleri kontrol etmeleri ve uygulamayi
videoda anlatildig1 sekilde islem basamaklarina uygun olarak gergeklestirmek
i¢in pratik yapmalari istenir.

Kan sekeri 6l¢iimii i¢in kullanilacak malzemeleri inceleyerek tanimalari istenir.
Delme kalemini kullanmadan kan sekeri l¢limiiniin uygulama basamaklarina
iliskin aligtirma yapmalari istenir.

IIL. BOLUM

Olcme ve
degerlendirme
14:00-16:00

Ogrencilerden nazogastrik sonda takma ve kan sekeri 6lcme uygulamasini islem
basamaklarina uygun sekilde gergeklestirmeleri istenir ve es zamanli olarak
Ogretim elemani tarafindan beceri degerlendirmeleri yapilir.
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L. BOLUM

Dersin ad1 Hemgirelik Esaslari

Simf 1

Konunun Adi Ilag Yénetimi — Parenteral ilag Uygulamalarina Hazirlik
Onerilen siire 360 dk

ILBOLUM

Kazamimlar 1. Tlag yénetiminde hemsirenin rol ve sorumluluklarim bilir, agiklar ve tartisir.

2. Yanlis ila¢ uygulamalarmin dnlenmesinde hemsirenin sorumluluklarint bilir.

3. llacin ismi, etken maddesi, dozu ve uygulama yoluna iligkin bilgileri
tanimlayabilir.

4- Tlag uygulamalarina iliskin dogru ilkeleri bilir, agiklar ve tartigir.

5- ilag uygulama yollarini bilir, analiz eder ve tartigir.

6. Ilag uygulamalarinda kullanilan l¢iim ve agirlik birimlerini bilir.

7. 1lag istemindeki 6geleri bilir ve degerlendirir.

8. Hekim isteminde belirtilen bir ilaca iligkin istenilen dozu giivenli bir sekilde
hesaplar.

10 -Parenteral ilaglarin uygulanmasinda gereken arag-gereci bilir ve hazirlar.

11- Toz ilag igeren ampul formundaki ilact hazirlayabilir.

12. Toz ilag ve siv1 ilag igeren flakon formundaki ilact hazirlayabilir.

13 Enjektor lizerindeki ¢izgi araliklarinin nasil okunacagini bilir ve ilag dozunun
hacim olarak karsiligini enjektor iizerinde gosterir.

14. Hekim istemindeki ilact istenilen dozda hesaplayarak islem basamaklarina
uygun olarak hazirlayabilir.

Ogretme -6grenme
yontem teknikleri

Takim c¢aligsmalari Bireysel Caligma

Beceri Gelistirme Cabalar1 Gosterip- yaptirma

Laboratuvar ¢aligmasi

Arac ve gerecler

Farkli formlarda ilaglar, ilag¢ kutulari, ila¢ kadehi, oral ila¢ enjektori, ilag kirict —
ezici aletler, farkli hacimlerde ve 6zelliklerde enjektorler, igne ucu, kesici- delici
alet kutusu, pamuk, kalem-kagit, caligma yapraklari

09:00-09:30

Konuya ilgi cekme
Isinma AKktivitesi
(10 dk)

Ogrencilere “ Ila¢ kullanimina iliskin deneyim paylasimi yapmalari istenir. Daha
once yanlis ila¢ kullanan ya da ilag allerjisi gelisen bir durumla karsilagtiniz mi?
Yazili ya da gorsel medyada yanlis ilag uygulanan bireylere iliskin haberler
okudunuz mu? Neler olmustu, hemsire nasil degerlendirilmisti, neler
diisiinmiistiiniiz? Bir hemsire ila¢ hazirlarken ya da uygularken hangi konulara
dikkat etmelidir?” ifadesi paylagilir.

Dersin Kapsamina
Giris
(5 dk)

“Degerli 6grenciler, ilaglarin giivenli bir sekilde hazirlanmasi ve uygulanmasi
oncelikli olarak hemsirenin sorumlulugudur. Her ilacin etki mekanizmasi, etken
maddesi, uygulama yolu ve dikkat edilmesi gereken noktalar farklidir. Her
hemsire, ilag uygulama siirecinde “neyi bilmiyorum? veya “ilag hazirlama ve
uygulama siirecini giivenli bir sekilde yonetebilmek igin neyi bilmem gerekiyor?”
sorularini  sorgulamali ve kendini mutlaka gelistirmelidir. Bireylerin yasam
sekilleri, beslenme aligkanliklari, sosyo ekonomik diizeyleri, hastaliklari v.b.
faktorler ilag uygulama siirecinde ilaca yaniti ve sonrasinda gelisebilecek
istenmeyen ya da beklenen durumlar etkileyebilmektedir. Bu nedenle hemsire bu
siireci yonetebilmek i¢in ilaglarin terapotik etkilerini, normal uygulama dozunu,
laboratuvar verilerinde beklenen degisiklikleri ve yan etkilerini bilmelidir.” ifadesi
paylasilir.

Derse gecis
(5 dk)

“Degerli 6grenciler, bu dersin sonunda ilaglara iligkin genel tanimlarla birlikte, ilag
hazirlamadan o©nce, ilag hazirlama-uygulama sirasinda ve sonrasinda dikkat
edilecek ilkeleri 6grenmis olacaksiniz. Bununla birlikte oral ve topikal ilag
uygulamayi, bu siirecte hemsirenin goérev ve sorumluluklarinin neler oldugunu
6grenmis olacaksiniz. Ayrica hekim istemi alma, isteme gore ilag dozu hesaplama
konularinda dikkat edilecek ana noktalart anlamis ve gerceklestirmis olacaksiniz.”
ifadesi aktarilir.
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Derse Baslangic ve
Giris
(10 dk)

Kahoot uygulamasi yapilir. Kahoot ve ders videolarindaki yanlis cevap verilen
sorularin cevaplart 6gretim elemani tarafindan agiklanir. Dersin kisa &zeti
yapilarak, 6grencilerin evde calistiklar1 videolarda anlamadiklari konular, yanit
bulamadiklar1 sorular ve merak ettikleri 6gretim elemani tarafindan yanitlanir.
Sonrasinda sinif i¢i etkinlikler hakkinda 6grencilere bilgi verilir.

Ogretim 6grenme
siireci

Ogrenme Egzersizleri

Egzersiz ve
Laboratuvar
Uygulamalarn

09:30-09:50

10:00-10:30

10:30-10:50

11:00-11:50

13:00-13:50

SINIF DISI ETKINLIKLER

*Evinizde/ yurdunuzda bulunan ilaglara iligkin bilgileri inceleyerek ilacin adi,
etken maddesi, dozu, uygulama yolu, formu, endikasyon ve kontrendikasyon gibi
ilaca 6zel bilgileri inceleyiniz ve bu bilgileri not aliniz.

*Caligma yapraklarinda bulunan ila¢ dozu hesaplama problemlerini ¢dzerek sinifa
geliniz.

*Enjektorde dogru doz okuma ve dogru dozu enjektére ¢ekme simiilatoriini
kullanarak ilag dozu hesaplama problemlerini ¢6ziiniiz.

SINIF iCi ETKINLIKLER

Ilaclara iliskin Bilgileri inceleme

Ogrenciler daha énceki derslerde belirlenen gruplara ayrilir. Her bir gruba, iginde
ilag bulunan farkli formlardaki ila¢ kutulari dagitilir. Ilaca iliskin bilgileri
incelemeleri istenir. Her 6grencinin her ilag formunu incelemesi i¢in ilag degisimi
saglanir.

Hekim istemini Hemsire Gozlem Formuna Kaydetme

3 farkli formda verilmis ilaca ait hekim istemini ilacin adi, dozu, verilis siklig1,
miktari, uygulama yolu ve verilme saatlerini de icerecek sekilde hemsire gozlem
formlarina kaydetmeleri istenir. Ogrencilere hemsire gdzlem formlari dagitilir.
Formlarin ad-soyad kismina her 6grenci kendi adini soyadini yazar. Hekim
istemleri tahtaya yazilarak her bir 6grencinin hemsire gézlem formlarina ilaglari
uygun sekilde kaydetmeleri istenir. Ug ilag da tamamlandiktan sonra her bir
ogrenci yanindaki arkadasiyla kagidim degiserek degerlendirme yapar. Ogretim
elemani bu siiregte 6grencilerin kagitlarini inceleyerek, degerlendirmelerini dinler.

ilac Dozu ve Miktar1 Hesaplama

Ogrenciler tarafindan bireysel olarak

Farkli ila¢g dozu hesaplama problemleri,

Gerekli tablet/kapsiil sayist ya da ev 6l¢ii birimi hesaplama problemleri ¢oziiliir.
Ogretim eleman: simfta dolasarak dgrencilerin ¢dziimlerini inceler ve onlar1 dogru
¢Oziim i¢in yonlendirir.

Enjektorde Dogru Doz Okuma ve Dogru Dozu Enjektore Cekme Uygulamasi
Ogrencilerin laboratuvar ortaminda dikddrtgen bir masa etrafina siral1 bir sekilde
oturmalar1 saglanir. Ogrencilere tedavi tepsisi igerisinde bulunan ilag hazirlama
uygulamasina ait malzemelerden (ampul ve flakon formunda ilaglar, enjektorler,
pamuk, delici ve kesici alet kutusu, el antiseptigi) almalari istenir. Ampul kirma,
ampul ve flakon formundaki ilac1 hazirlama, ilacin tamamini enjektore ¢ekme,
enjektorde doz okuma ve hacim ayarlama alistirmalar1 yapilir. Ogretim elemani
tarafindan her bir 6grenciye belirli bir dozu hesaplayarak ilac1 hazirlamasi ve
enjektore ¢ekmesi istenir. Verilen hekim istemine gore doz hesaplamasi yapilarak
dogru dozda ve hacimde ila¢ hazirlanmasi i¢in 6gretim elemani rehberliginde
aligtirmalar yapilir. Toz ilag igeren ampul ve flakon formunda olan ilaglarin islem
basamaklarina uygun sekilde hazirlanmasi saglanir.

III. BOLUM

Olcme ve
degerlendirme
14:00-16:00

Ogrencilerden hekim istemine gore verilen bir ilacin doz hesaplamasini yaparak
ilac1 ila¢ hazirlama islem basamaklarina uygun sekilde gergeklestirmeleri istenir ve
es zamanli olarak dgretim elemani tarafindan beceri degerlendirmeleri yapilir.
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Ek 15. BAP onay yazisi
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OZGECMIS

KIiSISEL BiLGILER
Soyadi, Adi : OZKAN, Cigdem Gamze
Uyrugu
Dogum Tarihi ve Yeri
Telefon (i)
E-Posta
Yazisma Adresi (Is)
Hemsirelik Boliimii / Trabzon
EGITIM BILGILERI
Derece Mezun Oldugu Kurumun Adi
Doktora KTU Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemsirelik ABD
Yiiksek Lisans  Erzurum Atatiirk Universitesi Saglik Bilimleri
Enstitlisti Hemsirelik Esaslart ABD
Lisans Atatiirk Universitesi Hemsirelik Yiiksek Okulu
Lise Erzurum Atatiirk Siiper Lisesi

AKADEMIK/MESLEKI DENEYIMi

Gorevi

1. Hemsire

2. Hemsire

3. Hemsire

4. Arastirma
Gorevlisi

5. Arastirma

Gorevlisi
YABANCI DiL

Ingilizce

Kurum

Manisa Akhisar Mustafa Kirazoglu Devlet
Hastanesi

Erzurum Nihat Kitapgt Gogiis Hastaliklar
Hastanesi

Erzurum Boélge Egitim ve Arastirma Hastanesi
Manisa Celal Bayar Universitesi Saglik Bilimleri
Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

Karadeniz Teknik Univeristesi Saghik Bilimleri
Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii (35. madde)
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