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OZET

Amag: Bu calisma, hastalarin erkek hemsire algisini belirlemek amaciyla yapild.

Yontem: Calisma, bir egitim ve arastirma hastanesine basvuran ve arastirmaya katilmayi kabul eden 521 hasta ile
yapildi. Calismada, sosyodemografik 6zellikler soru formu ile arastirmacilar tarafindan literattir dogrultusunda olus-
turulan ve hastalarin erkek hemsire algisina iliskin gorislerini belirlemeye yonelik 3'li likert tipinde 16 maddeden
olusan 6nerme formu kullanildi.

Bulgular: Olgularin %30,7'si 30 yas ve altinda, %63,1'i kadin, %27,3't ilkogretim mezunu ve %33,4'0 ev hanimi
idi. Olgularin hastanede yatarak tedavi gérdiiklerinde kendi cinsiyetlerinde hemsirelerden bakim almak istedikleri
(p=0,001), hemcinsleri olmayan hemsireden bakim aldiklarinda ise utandiklari, cekindikleri ve sasirdiklar tespit
edildi (p=0,001). Aile Uyelerinde saglik profesyoneli olan hastalarin erkek hemsirelerin hastane ortaminda ayrim
yapilmaksizin her serviste calismasini ve kizlarinin hemsirelik meslegini secmesini onaylayabilecekleri saptandi
(p=0,028). Aile Uyelerinde saglik profesyoneli olmayan hastalarin ise, erkeklerin hemsirelik mesleginde bir degisiklik
yaratmayacadi diistincesine sahip olduklari belirlendi (p=0,025).

Sonug: Calismamizdan elde edilen bulgular degerlendirildiginde, hemsirelik mesleginin cinsiyete 6zgl olmadig,
erkek hemsirelerin tiim alanlarda ¢alismasinin kabul gérdiigu ancak hastalarin kendi hemcinsleri olan hemsireler-
den bakim almak istedikleri belirlendi. Bu kapsamda cinsiyetin, hemsirelik bakiminin kalitesini etkilemedigi
konusunda toplumun bilinglendirilmesi saglanmalidir.

Anahtar sozciikler: Erkek hemsire; bakim; tutum; cinsiyet; bakis agisi.

ABSTRACT

Objectives: This study was carried out to determine the male nurse perception of the patients.

Methods: The study was carried out with 521 patients who applied to a training and research hospital and agreed
to participate in the study. In the study, a sociodemographic characteristics questionnaire and a 3-point Likert-type
proposition form consisting of 16 items were used, which was created by the researchers in line with the literature
and to determine their views on the perception of male nurses.

Results: About 30.7% of the cases were between the ages of 30 years and under, 63.1% were women, 27.3% were
primary school graduates, and 33.4% were housewives. It was determined that the cases wanted to receive care
from nurses of their own gender when they were hospitalized (p=0.001) and were embarrassed, hesitant, and sur-
prised when they received care from a nurse who was not their same gender (p=0.001). It was determined that pa-
tients whose family members were health professionals could approve male nurses to work in every service in the
hospital environment without discrimination and for their daughters to choose the nursing profession (p=0.028). It
was determined that patients whose family members were not health-care professionals thought that men would
not make a difference in the nursing profession (p=0.025).
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Conclusion: When the findings obtained from our study were evaluated, it was determined that the nursing profession was not gender spe-
cific, male nurses were accepted to work in all fields, but the patients wanted to receive care from their fellow nurses. In this context, public
awareness should be raised that gender does not affect the quality of nursing care.

Keywords: Attitude; care; gender; male nurse; perspective.

emsirelik, hasta veya saglikli bireylerin is birligine

dayali olarak saghgin gelistirilmesini, hastaliklarin
Onlenmesini, hasta ve engelli insanlarin bakimini kapsa-
yan bir meslektir.[! Hemsireler, insan yasaminin tiim asa-
malarinda saglik, hastalik ve 6liim siireclerinin herhangi
bir yerinde cesitli mesleki rollerde gorev almaktadir.!?!
Toplumsal cinsiyet bakis acisiyla olusmus olan kadin mes-
legi algisinin temeli; kadin ve anne olma, bakim sunma,
sefkat ve sevgi verebilme 0zelliklerinden kdken alsa da ka-
din olarak hasta bakimi ile 6ne ¢ikan Florence Nightingale
ile iliskilendirilmektedir. Nightingale yazilarinda bu algiy1
desteklemis ve kadinlarin dogalar geregi hasta bakimina
ve hemsirelik meslegine daha uygun olduklarini vurgula-
mustir.3] Bu goriisler cercevesinde hemsirelik, yiizyillardir
kadinlarla birlikte anilmis ve kadinlara 6zgii olarak sembo-
lize edilmistir. Ancak hemsirelik cinsiyet ayrim1 olmadan
siirdiiriilebilecek mesleklerden biridir.[4! Bununla birlikte
erkekler, yiizyillardir kadinlara 6zgii kabul edilen hemsi-
relik meslegini tercih etmeye basladiklarinda kaliplasmis
olan mesleki roller risk altinda goriilmiis ve meslege ka-
bulde toplumsal direng ile karsilasmislardir. Uluslararasi
literatiirde de cinsiyetci roller nedeniyle erkeklerin kadi-
na 0zgii olarak sembolize edilen meslek dallarindan olan
hemsirelik mesleginde ¢cogu zaman problemler yasadiklar
belirtilmektedir.[>8] Ulkemizde 1954 yili Mart ayinda yii-
riirliige giren Hemsirelik Kanunu, erkeklerin hemsire ol-
masina engel olan bir yasal diizenleme idi.[®! Ancak, 2007
yil1 Ocak ayinda yayimlanan “Hemsirelik Kanununda De-
gisiklik Yapilmasina Dair Kanun” ile bu yasal diizenleme
degistirilmistir.[10 Béylece erkeklerin de hemsirelik mesle-
ginin birer iiyesi olabilmelerinin 6nii acilmis ve cinsiyetci
yaklasima son verilmistir. Son yillarda hemsirelik mesle-
ginde erkek calisan sayisinin artmasina ragmen Ingiltere,
Kanada ve Amerika Birlesik Devletleri’'nde erkek hemsire
oraninin %10, Ispanya’da ise %16,4 civarinda oldugu bildi-
rilmektedir.?11] Saglik Bakanhigrnim 2023 yilinda yayimla-
dig1 Saglik Istatistikleri Yillig1 (2021) verilerine gore Tiirki-
ye’de toplam hemsire sayis1 232.442°dir.[2] Fakat Tiirkiye’de
hemsirelik meslegini siirdiiren kadin ve erkek sayilarina
ulasilamamaktadir. Kanaatimiz erkek hemsire sayisinin
gecmis yillara gore artmis oldugu yoniindedir. Erkeklerin

hemsirelik yapmaya baslamas1 ve erkek hemsire sayisinin
calisma hayatinda artmasi ile hemsirelik meslegine yone-
lik toplumsal cinsiyet kaliplarinin da yikilmaya basladigi
diisiiniilmektedir. Tiirkiye’de hasta bakimini1 kadinlardan
almaya aliskin olan toplumun, erkek hemsire konusunda-
ki goriisii 6nemlidir. Bu bilgiler 1s1§1nda, toplumun erkek
hemsireler ile ilgili diisiince ve goriislerine yonelik arastir-
malara gereksinim oldugu gerekeesi ile ¢alismamiz plan-
land1 ve gerceklestirildi.

Galisma Tasarimi ve Katilimcilar

Arastirmanin evrenini Istanbul ili Anadolu Yakasrnda hiz-
met veren bir egitim ve arastirma hastanesine bagvuran tiim
hastalar, 6rneklemini ise bu bireyler arasindan; 18 yasindan
biiyiik, calismaya katilmay1 kabul eden ve iletisim problemi
olmayan 521 birey (G-Power analizi ile %80 gii¢, %95 giiven
araligi, 0,2 etki boyu alindiginda 6érneklem hacmi 450 birey
olarak belirlendi) olusturdu. Evrenin tamami, rastgele &r-
neklem yontemi ile arastirma kapsamina alindi. Arastirma-
ya baslamadan &nce Umraniye Egitim ve Arastirma Hasta-
nesi’nden etik kurul onay1 ve ¢alismanin gerceklestirilecegi
saglik tesisi yonetiminden yazili izinler alindi. Arastirmaya
katilmay1 kabul eden bireylere arastirmanin amact hakkin-
da bilgilendirme yapilarak onam formu imzalatildi. Arastir-
ma verileri 01 Mayis 2021-01 Haziran 2021 tarihleri arasinda
bir uzman hemsire tarafindan yiiz yiize goriisme teknigi ile
toplandi.

Olgiimler

Calismanin verileri arastirmacilar tarafindan literatiir
dogrultusunda olusturulan veri toplama formu ile elde
edildi.

Veri toplama formunun ilk béliimiinde; katilimcilarin yasi,
cinsiyeti, egitim durumu, meslegi, ailede saglik profesyo-
neli bulunma durumu, hemsirelik bakimi1 alma durumu ve
erkek hemsire olgusuna dair sekiz sorudan olusan sosyode-
mografik verileri sorgulandi.



Veri toplama formunun ikinci béliimiinde ise; calismaya
katilan olgularin erkek hemsire algisina iliskin goriislerini
belirlemeye yonelik 3’1i likert tipinde (katiliyorum, karar-
s1zim, katilmiyorum), 16 maddeden olusan 6nermeler kul-
lanildi.

istatistiksel Analiz

Calismadan elde edilen bulgular degerlendirilirken, istatis-
tiksel analizler icin IBM SPSS Statistics 22 (IBM SPSS, Tiirki-
ye) programi kullanildi. Calisma verileri degerlendirilirken
tanimlayici istatistiksel metotlarin (frekans) yani sira nite-
liksel verilerin karsilastirilmasinda ki-kare testi kullanildi.
Anlamlilik p<0,05 diizeyinde degerlendirildi.

Olgularin %30,7’si 30 yas ve altinda, %22,6’s1 45 yas ve iis-
tiinde, %63,1’i kadin, %273’ ilk6gretim mezunu, %33,41
ise ev hanimi idi (Tablo 1). Calismaya katilan olgularin
%18,8’inin saglik sektorii ile ilgili bir alanda calistigy,
%48,4'liniin aile iiyelerinden birinin saglik profesyoneli ol-

n %
Cinsiyet
Erkek 192 36,9
Kadin 329 63,1
Yas gruplari
30 yas ve alti 160 30,7
30-34 yas 60 11,5
35-39 yas 97 18,6
40-44 yas 86 16,5
45 yas ve Ustl 118 22,6
Egitim durumu
Okuryazar degil 26 5
Okuryazar 48 9,2
ilkdgretim mezunu 142 27,3
Ortadgretim mezunu 129 24,8
On lisans mezunu 84 16,1
Lisans mezunu 67 129
Yiiksek lisans mezunu ve Usti 25 4,8
Meslek
Memur 84 16,1
isci 71 13,6
Serbest meslek 51 98
Emekli 30 58
Ev hanimi 174 334
Diger 111 21,3

dugu, %72,2’sinin herhangi bir nedenle hemsirelik bakimi
aldig1, %89,1’inin de iilkemizde erkek hemsirelerin hizmet
verdiklerini bildikleri saptandi. Katilimcilarin erkek hemsi-
re algisina iliskin sorulan 6nermelere verdikleri yanitlarin
dagilimi Tablo 2’de sunuldu. Olgularin cinsiyetlerine gére
erkek hemsire algisina iliskin sorulara verdikleri cevaplarin
dagilimi Tablo 3’te goriilmekte olup; katilimcilarin hastane-
de yatarak tedavi gordiiklerinde kendi cinsiyetlerinde hem-
sirelerden bakim almak istedikleri (p=0,001; p<0,01) ve ka-
dinlarin erkeklere oranla hemcinsleri olmayan hemsireden
bakim aldiklarinda utandiklar, ¢ekindikleri ve sasirdiklari
tespit edildi (p=0,001; p<0,01). Kadin hastalarin, erkeklere
gore hemsireligi her iki cinsiyetin de yapacagi bir meslek
olarak algiladiklar1 belirlendi (p=0,018; p<0,05). Aile {iye-
lerinden birinin saglik profesyoneli olma durumuna gore
katilimcilarin verdikleri cevaplarin dagilimi Tablo 4’te veril-
mis olup; ailesinde saglik ¢alisani olan hastalarin “kizimin
hemsire olmasini onaylarim” ve “erkek hemsireler hastane
ortaminda ayrim yapilmaksizin her serviste calismalidir”
onermelerine (p=0,028; p<0,05), ailesinde saglik profesyo-
neli olmayan hastalarin ise “erkeklerin hemsirelik mesle-
ginde olmas1 herhangi bir degisiklik yaratmaz” énermesine
anlamli sekilde yiiksek puan verdikleri saptandi (p=0,025;
p<0,05).

Toplumsal cinsiyet algisi; insanlarin toplumdaki iletisimle-
rini, iliskilerini, g6revlerini ve beklentilerini sekillendiren
bir olgudur. Ayn1 zamanda kiiltiirel ve toplumsal olgu olan
cinsiyetlere iliskin roller zaman icinde degisim gostermekte-
dir. Cinsiyetlere bagl rollerin degisimi yiizyillar boyu kadin
meslegi olarak goriilen hemsirelik mesleginin de cinsiyet
algisinm degistirmistir. Ulkemizde 2007 yilinda Hemsirelik
Kanununun degisimiyle birlikte 16 yildir erkek hemsireler
gorevlerini icra etmektedir. Hemsirelik fakiiltelerinde 6gre-
nim goren erkek 6grenci sayisinin artisi hemsirelik is giiciin-
de erkek cinsiyet oraninin arttigini géstermektedir. Tiim bu
bilgiler 1s181nda artan erkek hemsire sayisina bagh olarak
toplumun erkek hemsireye bakis acgisini degerlendirmek
amaciyla bu ¢alisma planlandi.

Arastirmamizda olgularin; %30,7’sinin 30 yas ve altin-
da, %63,I’inin kadin, %?27,3’{iniin ilkogretim mezunu ve
%33,4{iniin ev hanimi oldugu saptandi. Kaya ve ark.[3!
(2011) tarafindan yapilan calismada olgularin %32’sinin
18-25 yas araliginda oldugu, %56'sinin kadin, %043,5’inin
lise mezunu ve %36,8’inin isci oldugu tespit edilmistir. Ye-



Katiliyorum Kararsizim Katilmiyorum
n (%) n (%) n (%)

Hemsirelik hem kadinlarin hem de erkeklerin yapacagi bir meslektir. 436 (83,7) 47 (9) 38 (7,3)

Hemsirelik mesleginde sadece kadinlar olmalidir. 83(15,9) 97 (18,6) 341 (65,5)
Hemsirelik mesleginde sadece erkekler olmalidir. 31 (6) 87 (16,7) 403 (77,4)
Erkekler hemsirelik meslegini kadinlara gére daha iyi yapar. 80 (15,4) 152 (29,2) 289 (55,5)
Kizimin hemsire olmasini onaylarim. 357 (68,5) 87 (16,7) 77(14,8)
Oglumun hemsire olmasini onaylarim. 284 (54,5) 127 (24,4) 110 (21,1)
Hastaneye yattigimda kadin hemsirenin bakim vermesini isterim. 346 (66,4) 89 (17,1) 86 (16,5)
Hastaneye yattigimda erkek hemsirenin bakim vermesini isterim. 161 (30,9) 165 (31,7) 195 (37,4)
Erkek hemsireler hastane ortaminda ayrim yapilmaksizin her serviste ¢aligmaldir. 278 (53,4) 98 (18,8) 145 (27,8)
Erkek hemsireler hastane ortaminda tiim pozisyonlarda ¢alismalidir. 274 (52,6) 110 (21,1) 137 (26,3)
Erkeklerin hemsirelik mesleginde olmasi herhangi bir degisiklik yaratmaz. 271 (52) 130 (25) 120 (23)
Erkeklerin hemsirelik mesleginde olmasi hemsirelik meslegini gelistirir. 253 (48,6) 156 (29,9) 112 (21,5)
Erkeklerin hemsirelik mesleginde olmasi hemsireligin daha kétiiye gitmesine neden olur. 66 (12,7) 106 (20,3) 349 (67)
Erkek hemsirenin bakim vermesinden utanirim. 180 (34,5) 88 (16,9) 253 (48,6)
Erkek hemsirenin bakim vermesinden g¢ekinirim. 167 (32,1) 94 (18) 260 (49,9)
Erkek hemsirenin bakim vermesinden sasiririm. 117 (22,5) 79 (15,2) 325 (62,4)

silfidan ve ark.["%! (2019) tarafindan yapilan calismaya ka-
tilanlarin yas ortalamasinin 43,0+19,4 yil, %45’inin kadin,
%35,2’sinin meslek sahibi ve %66,8inin ilk6gretim mezu-
nu oldugu saptanmustir. Uysal ve ark.[!! (2020) tarafindan
yapilan ¢alismada olgularin %38,7’sinin 52-70 yas arasinda
oldugu, %54,6'sin1in kadin ve %41,5’inin ilk6gretim mezunu
oldugu tespit edilmistir. Suveren ve ark.['6! (2020) tarafin-
dan yapilan arastirmada katilimcilarin %54,4’{iniin 53-72
yas aralifinda, %53,9’unun erkek ve %66,2’sinin ilkdgretim
mezunu oldugu belirlenmistir. Calismamizdan elde edilen
demografik verilerin literatiir ile paralellik gosterdigi tespit
edilmistir.

Kaya ve ark.[3! (2011) tarafindan yapilan calismada olgula-
11n %76,2’sinde, Yesilfidan ve ark.[4! (2019) tarafindan ya-
pilan calismada %66,8'inde, Uysal ve ark.!'>! (2020) tarafin-
dan yapilan calismada da %61,3’{inde aile iiyeleri arasinda
saglik profesyonelinin olmadig1 belirlenmis olup; literatiir-
den elde edilen veriler de arastirma sonucumuzu (%51,6)
desteklemektedir.

Unsal ve ark.["”] (2010) tarafindan yapilan arastirmada ka-
tilimeilarn %66,9’unun, Kaya ve ark.!3! (2011) tarafindan
yapilan calismada katilimcilarin %71,4{iniin ve calismamiz
sonucunda da katilimcilarin %89,1’inin erkeklerin hem-
sirelik meslegine katildigim bildikleri tespit edilmis olup;
arastirma sonucumuzun literatiir ile paralellik gosterdigi
saptanmistir.

Calismamizin sonucunda olgular (%83,7), hemsireligin her
iki cinsiyetin de yapacag1 bir meslek oldugunu belirtmis-
lerdir. Yesilfidan ve ark.4l (2019) tarafindan yapilan ca-
lismada katilimcilarin %62,8’inin hemsirelikte cinsiyetin
onemli olmadig1, Kaya ve ark.!3! (2011) tarafindan yapilan
calismada olgularin %62,6’sinin, Unsal ve ark.[”] (2010)
tarafindan yapilan ¢alismada ise %85,8'inin hemsireligin
her iki cinsiyetin de yapacagi bir meslek oldugu sonucu-
na ulasilmistir. Bu arastirma bulgular1 hemsireligin sade-
ce kadin meslegi olarak algilanmadigi, erkeklerin de artik
kabul g6rdiigii sonucunu ortaya koymaktadir. Bu sonuc,
hemsirelik mesleginde kaliplasmis olan cinsiyet algisinin
degistigini gostermektedir.

Arastirmamizdaki katilimcilarin = %68,5’inin  kizinin,
%54,5’inin de oglunun hemsire olmasini onayladiklar
tespit edilmistir. Cam ve ark.[8! (2022) tarafindan yapilan
calismada katilimcilarin %38,1’inin, Alan ve Ugur (2018)
[19] tarafindan yapilan calismada hasta ve hasta yakinlar-
nin %64,6’siin, Kaya ve ark.31 (2011) tarafindan yapilan
calismada katilimcilarin 9%29,4'tiniin, Kocaer ve ark.[20]
(2004) tarafindan hemsirelik 6gretim elemanlari ile yapilan
calismada ise %20,5’inin erkek yakinlarinin/cocuklarinin
hemsire olmasin1 onayladiklari/istedikleri saptanmistir.
Yapilan arastirmalar sonucunda katilimcilarin erkek cocuk-
larinin/yakinlarinin hemsirelik meslegini onaylamama ne-
denlerinin; katilimcilarin hemsire maaslarinin yetersizligi,
meslegin kosullan ve calisma sartlarinin zorlugunu bilme-
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Tablo 3. Galisma grubunun cinsiyete gore katiimcilarin erkek hemsire algisina iligkin dnermelere verdikleri cevaplarin dagilimi

Cinsiyet p
Erkek Kadin
n (%) n (%)

Hemsirelik hem kadinlarin hem de erkeklerin yapacagi bir meslektir.
Katilyorum 152 (79,2) 284 (86,3) 0,018+
Kararsizim 18 (9,4) 29 (8,8)
Katilmiyorum 22 (11,5) 16 (4,9)

Hemsirelik mesleginde sadece kadinlar olmaldir.
Katiliyorum 35(18,2) 48 (14,6) 0,182
Kararsizim 41 (21,4) 56 (17,0)
Katilmiyorum 116 (60,4) 225 (68,4)

Hemsirelik mesleginde sadece erkekler olmalidir.
Katiliyorum 15 (7,8) 16 (4,9) 0,070
Kararsizim 39(20,3) 48 (14,6)
Katilmiyorum 138 (71,9) 265 (80,6)

Erkekler hemsirelik meslegini kadinlara gore daha iyi yapar.
Katiliyorum 37(19,3) 43 (13,1) 0,144
Kararsizim 56 (29,2) 96 (29,2)
Katilmiyorum 99 (51,6) 190 (57,8)

Kizimin hemsire olmasini onaylarim.
Katiliyorum 134 (69,8) 223 (67,8) 0,687
Kararsizim 33(17,2) 54 (16,4)
Katilmiyorum 25 (13) 52 (15,8)

0glumun hemsire olmasini onaylarim.
Katiliyorum 105 (54,7) 179 (54,4) 0,777
Kararsizim 44 (22,9) 83 (25,2)
Katilmiyorum 43 (22,4) 67 (20,4)

Hastaneye yattigimda kadin hemsirenin bakim vermesini isterim.
Katiliyorum 104 (54,2) 242 (73,6) 0,007+
Kararsizim 47 (24,5) 42 (12,8)
Katilmiyorum 41 (21,3) 45(13,7)

Hastaneye yattigimda erkek hemsirenin bakim vermesini isterim.
Katiliyorum 90 (46,9) 71 (21,6) 0,007 **
Kararsizim 56 (29,2) 109 (33,1)
Katilmiyorum 46 (24) 149 (45,3)

Erkek hemsireler hastane ortaminda ayrim yapilmaksizin her serviste ¢aligmalidir.
Katiliyorum 100 (52,1) 178 (54,1) 0,793
Kararsizim 39 (20,3) 59 (17,9)
Katilmiyorum 53(27,6) 92 (28)

Erkek hemsireler hastane ortaminda tiim pozisyonlarda ¢aligmalidir.
Katiliyorum 103 (53,7) 171 (52) 0,767
Kararsizim 42 (21,9) 68 (20,7)
Katilmiyorum 47 (24,5) 90 (27,4)

Erkeklerin hemsirelik mesleginde olmasi herhangi bir degisiklik yaratmaz.
Katiliyorum 102 (53,1) 169 (51,4) 0,064
Kararsizim 38(19,8) 92 (28)
Katilmiyorum 52 (27,1) 68 (20,7)



Cinsiyet p

Erkek Kadin
n (%) n (%)

Erkeklerin hemsirelik mesleginde olmasi hemsirelik meslegini gelistirir.
Katiliyorum 105 (54,7) 148 (45) 0,036
Kararsizim 45 (23,4) 111 (33,7)
Katilmiyorum 42 (21,9) 70(21,3)

Erkeklerin hemsirelik mesleginde olmasi hemsireligin daha kétiiye gitmesine neden olur.
Katiliyorum 21 (10,9) 45(13,7) 0,171
Kararsizim 47 (24,5) 59 (17,9)
Katilmiyorum 124 (64,6) 225 (68,4)

Erkek hemsirenin bakim vermesinden utanirim.
Katiliyorum 30(15,6) 150 (45,6) 0,001 **
Kararsizim 17 (8,9) 71 (21,6)
Katilmiyorum 145 (75,5) 108 (32,8)

Erkek hemsirenin bakim vermesinden g¢ekinirim.
Katiliyorum 22 (11,5) 145 (44,1)  0,007**
Kararsizim 20 (10,4) 74 (22,5)
Katilmiyorum 150 (78,1) 110 (33,4)

Erkek hemsirenin bakim vermesinden sasiririm.
Katiliyorum 29 (15,1) 88 (26,8) 0,007 **
Kararsizim 15 (7,8) 64 (19,5)
Katilmiyorum 148 (77,1) 177 (53,8)

Ki-kare testi; * p<0,05; ** p<0,01.

lerinden kaynaklandig1 diisiiniilmiistiir. Ancak calisma so-
nucumuzda hemsirelik meslegine olan talebin, calismanin
gerceklestigi bolgenin demografik yapisi ile iliskili oldugu
ve hemsirelik mesleginin is garantili olarak algilanmasi se-
bebiyle daha fazla talep gordiigii diisliniilmiistiir.

Calismamizin sonucunda kadin hastalarin hastanede ya-
tarak tedavi gordiiklerinde kadin hemsirenin, erkek has-
talarin ise erkek hemsirenin bakim vermesini istedikleri
saptand1 (p=0,001; p<0,01). Suveren ve ark.[®! (2020) ta-
rafindan yapilan calismada kadinlarin zorunlu olmadikca
erkek hemsireden hizmet almak istemedikleri, Sis Celik ve
ark.2l (2012) tarafindan yapilan calismada katilimcilarin
%44,7’sinin, Kaya ve ark.[13] (2011) tarafindan yapilan ca-
lismada da olgularin hastanede yatarak tedavi gordiikle-
rinde %47,2’sinin kadin hemsireden bakim almak istedik-
leri tespit edilmistir. Basci ve Yilmazel (2016)[22] tarafindan
yapilan arastirmada katilimcilarin erkek hemsireden ba-
kim aldiginda kaba davranislarla karsilasma tedirginligi
ve hastaligi ile ilgili erkek hemsirelerle iletisim kuramama
endisesi nedeniyle kadin hemsirelerden bakim almak is-
tedikleri saptanmistir. Rivzi Jafree ve ark.[23] (2015) tara-

findan Pakistan’da yapilan calismanin sonucunda biitiin
hastalarin kadin hemsirelerden bakim almak istedikleri
belirlenmistir. Hemsirelik meslegi yiizyillardir tiim diinya-
da kadina 6zgii meslekler arasinda kabul goérmiistiir. Ay-
rica hemsirelik slitanne/nine ve kiz kardes gibi kadina ait
rol ve gorevler ile 6zdeslestirilmistir. Kadinlarin empati ve
iletisim yeteneklerinin erkeklerden daha iistiin oldugunun
diisiiniilmesi, hastalarin kadin hemsirelerden bakim alma
istegini aciklayabilir. Bununla birlikte kadin hemsireden
bakim alma isteginin muhafazakar ve ataerkil toplumlarda
hemsirelik ile kadinin geleneksel cinsiyete dayali rollerin-
den kaynaklandigi diisiiniilmektedir.

Arastirmamizda katilimcilar, erkek hemsirelerin hastane
ortaminda ayrim yapilmaksizin her serviste (%53,4) ve tiim
pozisyonlarda (%52,6) calisabilecegini belirtmislerdir. Ye-
silfidan ve ark.14 (2019) tarafindan yapilan calismada da
katilimcilarin ¢ok biiyiik bir cogunlugunun (%75,5) erkek-
lerin her serviste calisabilecegini belirttikleri, Kaya ve ark.
[13] (2011) tarafindan yapilan calismada ise katilimcilarm
erkek hemsirelerin 6zellikli alanlarda calismalarini (%39,7)
daha uygun bulduklar saptanmistir. Zamanzadeh ve ark.D!
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Tablo 4. Calisma grubunun ailesinde saglik personeli olma durumuna gore erkek hemsire algisina iligkin onermelere verdikleri
cevaplarin dagilimi

Ailede saglik personeli p
olma durumu

Evet Hayir
n (%) n (%)

Hemsirelik hem kadinlarin hem de erkeklerin yapacagi bir meslektir.
Katiliyorum 217 (86,1) 219 (81,4) 0,179
Kararsizim 22 (8,7) 25(9,29)
Katilmiyorum 13(5,2) 25(9,3)

Hemsirelik mesleginde sadece kadinlar olmalidir.
Katiliyorum 35(13,9) 48 (17,9) 0,468
Kararsizim 48 (19,1) 49 (18,2)
Katilmiyorum 169 (67,1) 172 (64)

Hemsirelik mesleginde sadece erkekler olmalidir.
Katiliyorum 17 (6,8) 14 (5,2) 0,748
Kararsizim 41 (16,3) 46 (17,1)
Katilmiyorum 194 (77) 209 (77,7)

Erkekler hemsirelik meslegini kadinlara gore daha iyi yapar.
Katiliyorum 41 (16,3) 39 (14,5) 0,805
Kararsizim 71(28,2) 81 (30,1)
Katilmiyorum 140 (55,6) 149 (55,4)

Kizimin hemsire olmasini onaylarim.
Katiliyorum 176 (69,8) 181 (67,3) 0,028+
Kararsizim 32(12,7) 55 (20,5)
Katilmiyorum 44 (17,5) 33(12,3)

Oglumun hemsire olmasini onaylarim.
Katiliyorum 138 (54,8) 146 (54,3) 0,857
Kararsizim 59 (23,4) 68 (25,3)
Katilmiyorum 55 (21,8) 55 (20,5)

Hastaneye yattigimda kadin hemsirenin bakim vermesini isterim.
Katiliyorum 160 (63,5) 186 (69,14) 0,175
Kararsizim 51(20,2) 38 (14,1)
Katilmiyorum 41 (16,3) 45 (16,7)

Hastaneye yattigimda erkek hemsirenin bakim vermesini isterim.
Katiliyorum 86 (34,1) 75 (27,9) 0,281
Kararsizim 78 (31) 87 (32,3)
Katilmiyorum 88 (34,9) 107 (39,8)

Erkek hemsireler hastane ortaminda ayrim yapilmaksizin her serviste ¢aligmalidir.
Katiliyorum 140 (55,6) 138(51,3) 0,023+
Kararsizim 55 (21,8) 43 (16)
Katilmiyorum 57 (22,6) 88 (32,7)

Erkek hemsireler hastane ortaminda tiim pozisyonlarda ¢aligmalidir.
Katiliyorum 138 (54,7) 136 (50,6) 0,068
Kararsizim 59 (23,4) 51 (19)
Katilmiyorum 55 (21,8) 82 (30,5)

Erkeklerin hemsirelik mesleginde olmasi herhangi bir degisiklik yaratmaz.
Katiliyorum 128 (50,8) 143(53,2) 0,025+
Kararsizim 75 (29,8) 55 (20,4)
Katiimiyorum 49 (19,4) 71 (26,4)



Ailede saglik personeli p
olma durumu

Evet Hayir
n (%) n (%)

Erkeklerin hemsirelik mesleginde olmasi hemsirelik meslegini gelistirir.
Katiliyorum 117 (46,4) 136 (50,6) 0,352
Kararsizim 83(329) 73 (27,1)
Katilmiyorum 52 (20,6) 60 (22,3)

Erkeklerin hemsirelik mesleginde olmasi hemsireligin daha kétiiye gitmesine neden olur.
Katiliyorum 35(13,9) 31(11,5) 0,716
Kararsizim 51 (20,2) 55 (20,5)
Katilmiyorum 166 (65,9) 183 (68)

Erkek hemsirenin bakim vermesinden utanirim.
Katiliyorum 93 (36,9) 87 (32,3) 0414
Kararsizim 38 (15,1) 50 (18,6)
Katilmiyorum 121 (48,0) 132 (49,7)

Erkek hemsirenin bakim vermesinden gekinirim.
Katiliyorum 86 (34,1) 81 (30,1) 0,555
Kararsizim 46 (18,3) 48 (17,8)
Katilmiyorum 120 (47,6) 140 (52)

Erkek hemsirenin bakim vermesinden sasiririm.
Katiliyorum 54 (21,4) 63(234) 0,683
Kararsizim 36 (14,3) 43 (16)
Katilmiyorum 162 (64,3) 163 (60,6)

Ki-kare testi; * p<0,05.

(2013) tarafindan iran’da yapilan bir calismada erkek hem-
sirelik 6grencilerinin hastalara bakim vermekten ziyade ofis
islerinde calismak istedikleri belirlenmistir. Literatiirde er-
kek hemsirelerin ¢alisma alanlan ile ilgili farkli bakis ac1-
larinin oldugu goriilmektedir. Bununla birlikte hemsirelik
imajindaki yiikselmenin erkeklerin ilgisini cektigini ve top-
lumun da erkek hemsireleri daha fazla kabullendigini soy-
leyebiliriz.

Calismamiz sonucunda katilimcilarin %48,6’s1 erkek hemsi-
renin bakim vermesinden utanmadig1, %49,9’u cekinmedigi
ve %62,41 de sasirmadigl saptanmistir. Ancak kadinlarin
erkeklere oranla hemcinsleri olmayan hemsireden bakim
aldiklarinda utandiklari, cekindikleri ve sasirdiklar tespit
edilmistir (p=0,001; p<0,01). Suveren ve ark.[16! (2020) tara-
findan yapilan ¢alismada kadinlarin %78,6’sinin, erkeklerin
ise %21,4{iniin erkek hemsirenin bakim vermesinden tedir-
gin olduklar belirlenmistir. Sis Celik ve ark.[2!l (2012) tara-
findan yapilan ve kadin dogum Kkliniklerinde tedavi géren
hastalarin erkek hemsireler hakkindaki diisiincelerini aras-
tirdiklan calismada olgularin %57’sinin herhangi bir prob-

lem yasadiklarinda erkek hemsireye ifade etmekte sikinti
yasayacaklarini belirttikleri tespit edilmistir. Kaya ve ark.[13]
(2011) tarafindan yapilan calismada olgularin %16,6’sinin
erkek hemsirenin bakim vermesinden utandigi, %15,9’unun
cekindigi ve %15,4’{iniin de sasirdig1 saptanmistir. Unver ve
Urkmez (2009)[24! tarafindan yapilan calismada kadinlarin
%40,41iniin, erkeklerin ise %14,1’inin erkek hemsireden
bakim aldiklar ve ¢ekingenlik duygusu yasadiklari belirlen-
mistir. Arastirma bulgularimiz, yillar icinde azalsa da toplu-
mun, erkek hemsirelerden bakim alirken hala utandiklarini
ve cekindiklerini gostermektedir.

Arastirmamizda katilimcilarin %55,5’i “erkekler hemsirelik
meslegini kadinlardan daha iyi yapar” ve %67’si “erkekle-
rin hemsirelik mesleginde olmasi hemsireligin daha kétiiye
gitmesine neden olur” énermesine katilmadiklar saptandi.
Katilimcilarin %52’si “erkeklerin hemsirelik mesleginde ol-
masi1 herhangi bir degisiklik yapmaz” ve %48,6's1 “erkek-
lerin hemsirelik mesleginde olmasi hemsirelik meslegini
gelistirir” 6nermesine katildiklar1 belirlendi. Kocaer ve ark.
[20] (2004) tarafindan yapilan calismada erkeklerin hemsi-



relik meslegine dahil edilmesinin meslege getirecegi katki-
lar incelenmis ve hemsirelik 6gretim elemanlarinin %89’u
meslegin toplumsal statiisiinde artma olacagini ve %66’s1
meslege dezavantaj getirmeyecegini belirtmislerdir. Tas-
c1 (2007)12%! tarafindan yapilan arastirmada ise hastalarin
%43,4'1i erkeklerin, hemsirelik meslegine iliskin negatif dii-
siinceleri degistirecegini belirtmistir. Kaya ve ark.[3! (2011)
tarafindan yapilan calismada katilimcilarin %70,6'sinin “er-
kekler hemsirelik meslegini kadinlara gore daha iyi yapar”
ve %81,41iniin “erkeklerin hemsirelik mesleginde olmasi
hemsirelik mesleginin daha kotiiye gitmesine neden olur”
Onermesine katilmadiklari, olgularin %¢43,5’inin “erkekle-
rin hemsirelik mesleginde olmasi, hemsireligin toplumdaki
statiisiinde herhangi bir degisiklik yaratmaz” &nermesine
katildig1, %34,5’inin ise “erkeklerin hemsirelik mesleginde
olmasi, hemsireligin toplumdaki statiisiinii gelistirir” éner-
mesinde kararsiz olduklari belirlenmistir. Arastirma bulgu-
larimiz yillar icinde toplumun erkek hemsire olgusunda ¢ok
Oonemli bir gelisme olmadig1 goriisiinii desteklemektedir.

Calismamizin bulgularina goére; hastalarin cogunlugunun
hemsirelik mesleginin her iki cinsiyet tarafindan da yapila-
bilecegini diisiindiikleri ancak, kadin cinsiyete sahip hemsi-
relerden bakim almak istedikleri, kadin hastalarin erkeklere
oranla, hemcinsleri olmayan hemsireden bakim aldiklarin-
da utandiklari, cekindikleri ve sasirdiklan belirlendi. Kati-
Iimcilarin erkek hemsirelerin tiim alanlarda calistirilabile-
cegini diislindiikleri, hastalarin cogunlugunun evlatlarinin
hemsire olmasini istedikleri, kadinlarin erkeklere gére hem-
sireligi her iki cinsiyetin yapacagi bir meslek olarak algila-
diklar1 ve ailesinde saglik profesyoneli olmayan hastalarin,
erkeklerin hemsirelik mesleginde bir degisiklik yaratmaya-
cag1 diisiincesine sahip olduklari saptandi.

Bu bulgular dogrultusunda; calisma 6rneklemimiz bir egi-
tim ve arastirma hastanesine basvuran hastalar ile sinirl
oldugu icin daha genis sosyodemografik (yas grubu, egitim
diizeyi, hasta ve saglikli bireylerin dahil edildigi) 6rnek-
lemler ile calismalarin yapilmasi ve erkek hemsire sayisi
arttikca calismalarin tekrarlanmasi onerilebilir. Cinsiyetin,
hemsirelik bakiminin kalitesini etkilemedigi konusunda
topluma bilin¢lendirme ¢alismalarinin yapilmasi ve Saghk
Bakanlig1 tarafindan, hemsirelik meslegine yonelik reklam
icerik ve gorsellerinde erkek hemsirelere de yer verilmesi
planlanabilir.
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