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OZET

Bu makalede, rehber hemsirelerin, ise yeni baglayan hemsirelerin klinik
egitimi icin gerekli olan rehberlik becerilerini gticlendirmek tizere ger-
ceklestirilen; alinan geribildirimlere ve rehber hemsirelerin yasadiklar:
giicliiklere gore yapilandirilan bir egitim programi érnegi sunulmustur.

Rehber hemsire egitim programu: Yazarlar tarafindan olusturulan “Reh-
ber Hemsire Egitim Programi”na (RHEP), bir Universite Hastanesi’nde
cahisan ve halen rehberlik yapan ya da rehber aday1 olan hemsireler
katilmistir. RHEP, alti grup ve toplam 199 hemsire ile 2007-2009 y1l-
larinda ytirttilmistir. Egitim programlar sekizer saat olarak diizen-
lenmis ve yetiskin egitim ilkelerine uygun sekilde gerceklestirilmistir.
Egitim programinin yarari ve etkinligi bes dereceli likert tipi sorularla
ol¢tlmiis ve egitimin olumluw/olumsuz yanlar iki acik uglu soru ile de-
gerlendirilmistir. Ayrica, rehber hemsirelerin yasadiklar gticltikler ve
¢oztm onerileri grup ¢alismasi ile saptanmistir.

Programin degerlendirilmesi: Rehber egitimine katilan hemsireler, al-
diklar1 egitim programinin yarar ve etkinligini bes tizerinden 4.5 puan
ve tstiinde degerlendirmislerdir. Hemsireler, egitimin, kendi rehberlik
becerilerini degerlendirmelerine yardimer oldugunu, yasanan giiclik-
lere ¢oztim tretilmesi ve rehber hemsirenin éneminin vurgulanmasini,
egitim icerik ve yontemlerini olumlu degerlendirmislerdir. Rehberlerin
en 6nemli sorunlari, hemsirelerin isten ayrilma oranlarinin fazla olmasi
nedeniyle, stirekli olarak yeni mezunlara rehberlik yapmanin getirdigi
yorgunluk ve titkkenmedir. Katihmecilar, egitim stiresinin daha uzun ol-
masini ve tekrarlanmasin 6nermislerdir.

Sonug: Ulkemizde rehber hemsire egitim programlarimn kurumsal-
lasmamus olmast nedeniyle; konuyla ilgili deneyimlerin paylasilmast,
rehber egitiminin yayginlastirlmasina ve hazirlanacak egitim program-
larinin zenginlestirilmesine katki saglayacakur. Egitime katlan rehber
ve rehber adaylarinin, yiiksek diizeyde memnun olduklar ve egitim-
den yararlandiklarim belirtmeleri, egitim programimin ise yeni baslayan
hemsirelerin uyum streclerinin iyilestirilmesine de katki saglayacagini
dustindtrmusttr. Okul-hastane isbirlikli rehber egitimi programlari-
nin yayginlastirilmast ve rehber egitiminin yeni hemsirelerin uyum st-
recini kolaylastirmasina etkisinin arastirilmasi énerilmistir.

Anahtar kelimeler: Rehber hemsire; ise yeni baslayan hemsire; rehber egitimi;
okul-hastane isbirligi.
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ABSTRACT

Objective: In this article an exemplary education program for
preceptor and novice nurses is presented in order to improve guidance
skills which are essential for clinical training. This training program
has been structured based on feedback and difficulties experienced by
the preceptor nurses.

Preceptor Education Program: Preceptor nurses or candidates
working in a university hospital attended the Preceptor Nurse
Education Program (PNEP) created by the authors. PNEP, formed with
a total of 199 nurses in 6 groups, was executed from 2007 to 2009.
The education program was organized and conducted over eight hours
accordance with the principles of adult education. The benefits and
effectiveness of the training program were measured by five Likert-
scale type items and two open-ended questions. In addition, any
difficulties faced by the preceptors and solutions to those problems
were discussed in groups.

Evaluation of Education Program: The participants gave over five
scores of 4.5 and above for the effectiveness of the education program.
Nurses positively evaluated the training content and methods of the
program on the grounds that it helped assess their guidance skills,
produce effective solutions to precepting problems, and highlight the
importance of precepting. Preceptors stated that the major problems
were due to high turnover rate, and continuous precepting to new
graduates made them experience fatigue and exhaustion. Participants
proposed that the program should be repeated from time to time and
also be lengthened.

Conclusion: Because PNEP programs are non-institutionalized,
sharing this experience in Turkey is important to disseminate such
programs and prepare others for success. Participants were highly
satisfied with the program and new nurses added that it will improve
their work during the adaptation period. The dissemination of school-
hospital collaborative education programs and the investigation into
the benefits of facilitating during the adaptation period of novice
nurses were proposed.

Key words: Preceptorship; novice nurses; preceptor education; school-hospital
collaboration.
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emsirelik 6grencileri, rol sorumluluk
H deneyimlerinin daha farkli oldugu klinik egitim
ortamina benzer bir ortamda ¢alisma beklentisi ile
mezun olmaktadirlar. Ancak, calisma hayatina
basladiklar1 bu gecis doneminde ¢alisma yasaminin gerceklerini
goren yeni mezun hemsireler; stres, ekip tyeleri ile iletisim
problemleri, basarisizlik korkusu, kendine giivensizlik,
problem ¢6zme becerisinde yetersizlik ve ortama uyumsuzluk
gibi sorunlar yasamaktadirlar. Bu belirtiler, yeni mezunun
gerceklik soku ile karst karsiya kaldigini gstermektedir.[1.2]
Gegis stirecinde yasanan bu sorunlar, yeni mezunlarda is
memnuniyetsizligi, is degistirme ve isten ayrilma ile
sonuclanmaktadir.B:41 Cowin’inl5! 2002 yilinda yaptig
calismada, yeni mezun hemsirelerin isten ayrilma niyetlerinin
deneyimli hemsirelere gore daha fazla oldugu gosterilmistir.

ve

Yeni mezun hemsirelerin yasadigl bu sorunlar ayni1 zamanda
saglik bakimi veren organizasyonlarda kaliteli hasta bakimini,
hasta gtivenligini ve maliyet etkililigini olumsuz yénde
etkilemektedir.[®l Organizasyon acisindan sorunlarin yasanma-
masl ve gecis siirecinin olumlu gegirilmesi; yeni mezunun sos-
yalizasyonunu, profesyonelligini, performansini, is memnuni-
yetini artiracak ve hemsire kayb1 énlenmis olacakuir. (78l

Yeni mezun hemsirelerin gecis stirecinde yasadiklar sorunlarn
azaltmak amaciyla uyum ve rehberlik programlariin etkinligi
ile ilgili calismalar yapilmaktadir.l9-111 Hemsirelerin uyum
doneminde is devir hizlarini diistiren kritik dgelerin; sosyalizas-
yonun saglanmasi, ¢alisanlarin destek vermesi ve rehber hem-
sirelerin etkili sekilde kog¢luk yapmasi oldugu vurgulan-
maktadir.1012.131 Konu ile ilgili calismalarda rehber egitim prog-
ramlarinin hemsirelerin kuruma, klinik ortama ve calisma
diizenine uyum saglamasinda etkili oldugull+15l; rehber hem-
sire ile olumlu deneyim yasayanlarin ¢alisma yasamlarimin ilk
yilinda isten ayrilma oranlarinin disitk oldugu belirtilmistir.116l
Rehber hemsire egitiminin, bakim kalitesi ve is doyumunu
artirdig1, hemsire ayrilma oramm diistirdugtt gosterilmistir.[17]
Ayrica egitimle gticlendirilmis rehberler, acemi hemsirelerin
ozglivenlerini ve uyumlarin artirarak onlarla calisan deneyimli
hemsirelerin ¢alisma kosullarinin iyilestirilmesine de katki
saglamaktadirlar. 18]

Ulkemizde de, bakim kalitesi ve gtivenliginin saglanmasinda
hemsirelerin tasidigl sorumluluklar, son yillarda daha fazla
giindemde olan konulardir. Hemsirelerin gorev yetki ve
sorumluluklarimin giincellendigi 2010 yilinda yayimlanan
Hemsirelik Yonetmeliginin 6-g maddesi hemsirenin egitim
sorumlulugu ile ilgilidir.1*%! Bu sorumluluk, ¢grenci hemsire ve
meslektaglarin egitimini de kapsamaktadir. Bu nedenle, rehber
hemsirelerin rol ve sorumluluklarinin belirlenmesi, yeni
mezunlarin gecis stirecinde daha az sorun yasamalari, rehberlik
becerilerinin giiclendirilmesi i¢in rehber hemsire egitim
programlarinin yapilandirilmasi ve yayginlastirilmasinin
ivedilikle ele alinmasina gereksinim vardir. Boylece, yeni ise
girenlere saglanacak etkili bir rehberligin mesleki ve kurumsal
olarak ¢ok yonli katkilarindan yararlanilabilir. Rehber hemsire

egitiminin kurumsallasmamis olmasi nedeniyle konuyla ilgili
deneyimler paylasilarak, hazirlanacak egitim programlarinin
zenginlestirilmesine katk: saglanabilir.

Rehber Hemsirelik Nedir?

Rehber hemsirelik, bireysellestirilmis bir egitim modelidir.
Rehber hemsire terimi Turnbulll20! tarafindan kullamlmstir.
Diinya literattirtinde “rehber hemsire” yerine “preceptorship,
mentorship” gibi farkl terimler kullanilmaktadir. Ulkemizde
gtinliik dilde daha ¢ok preseptor terimi tercih edil-mektedir. Bu
makalede, Turkce karsilik olarak “rehber hemsire” terimi
kullanilmistir. Rehber hemsirelerin, klinik uygulamalarda
deneyimli, bilgi ve beceri sahibi olmasi, rol modeli olabilmesi,
ogrencilere ya da yeni mezun hemsirelere meslektas anlayisiyla
yaklasabilmesi, egitimci gibi davranmasi ve profesyonel
hemsireligi 6gretmeye motive olmas: gerekir.[18.211

Rehber hemsirelik, yeni mezunlarin uyumu ve gelisimi i¢in
etkili ve 6nemli bir sosyalizasyon yontemidir. Literattirde, yeni
mezun hemsirelerin kurumsal sosyalizasyonunu saglamak icin
olusturulan uyum programinin bir boyutu olarak
tanimlanmaktadir. Rehber hemsirelik, yeni mezunun is
memnuniyetini artirmakta, bireysel 6grenmelerine, kurumu ve
meslektaslarini tanimalarina firsat saglamaktadir. Yeni mezunun
algisi, amaclari, idealleri, gereksinimlerini anlayarak acik,
durtst ve duyarh bir iletisimin kullanildig1 bir ¢alisma ortamu
yaratilmasinda rehber hemsireler énemli rollere sahiptir.[22.23]

Rehberlik, hastane ortaminda gittikce rutin bir ise dontismek-
tedir. Rehber hemsirelerin, hasta bakimi ve diger gorevlerinin
yani sira bu rolti tistlendikleri unutulmamalidir. Kalitatif olarak
yapilan bir calismada, hemsireler rehberligin stresli bir is
oldugunu, ancak ekibin yeni tiyesine destek olmak icin istekli
olduklarimi belirtmiglerdir.24 Alspach25! ise, rehber hemsire-
lerin %36’sin1in rolleri ile ilgili hoslanmadiklar: en énemli
noktanin rehberlik yaparken is ytklerinin azaltilamamasi
oldugunu ortaya koymustur. Uyum icin yetersiz zaman, uyum
performansinin degerlendirilmesi ve ¢ok fazla kayit olmasi ise
diger olumsuz yonleri olarak belirtilmistir.

Baltimore, 18] rehberlerin, hemsirenin uyum stireci boyunca
beceri ve davranislarini siirekli degerlendiren, iyi egitilmis
hemsireler olmalar1 gerektigine inanmaktadir. Uzun sureli
(longitiidinal) ve tanmimlayici olarak yapilan bir calismada, iki
aylik bir rehber hemsire egitimi sonunda yapilan degerlen-
dirmede egitimin rehber hemsire rolt icin olumlu ve yararh
oldugu bulunmustur.[26] Bu baglamda, rehber hemsirelerin bu
onemli ve zor gorevi yerine getirmelerine yardimei olacak bir
egitim programi, hem rehberler hem de onlardan rehberlik
alanlar icin son derece énemlidir.

Rehber Hemsire Egitim Programlar

Rehber hemsirelere yonelik egitim programlari, onlari yeni
rollerine hazirlamak ve sorumluluklarini yerine getirebilmeleri
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icin gticlendirmek amaciyla olusturulmustur.27l Hemsirelik
literattirtinde ozellikle Amerika ve Ingiltere gibi gelismis
tilkelerde 1970’li yillarin ortalarindan beri var olan rehber
egitim programlan konularina, deneyimlere ve projelere dayal
olarak yeni kavramlar eklenmektedir.128] Rehberler baslangicta
formal egitim programlari olmadan, sinirl egitim kaynaklari ile
ve performanslarina iliskin herhangi bir 6zel beklenti olmadan
hizmet vermislerdir. Yillar i¢cinde, rehberlerin ve acemi
hemsirelerin karsihkli gereksinimleri tanimlanmis, egitim
konular1 ve hedefleri olusturulmus; yapilan bu iyilestirmelerin
olumlu etkileri hem rehberlerde hem de acemi hemsirelerde
gortilmeye baglamistir.[27.29 Bu calismalar, ayni zamanda egitim
programlarina bir standart getirerek rehberler arasindaki
farkhliklarin gtivence altina alinmasini saglamistir. 30

Rehber egitim programlar konusunda ¢nemli noktalardan
birisi egitim programinin icerigidir. Kisa bir stirede 6ztimsenecek
ve gerekli olan bilgileri icermelidir.18 Rehber egitim
programlari, zaman icinde ve gereksinimlere gore hangi konu
ve kavramlara gerek oldugu konusunda gozden gecirilmistir.
Genel olarak programlarda yer alan kavramlar; rol ve
sorumluluklar, yetiskin egitim ilkeleri, liderlik bicimleri,
iletisim becerileri, catisma yonetimi, egitim yontem ve teknik-
leri, sosyalizasyon stireci, elestirel diistinme, kisilik uyumu,
gorev paylasimi, yeterlilik degerlendirme, geribildirim verme,
problem saptama, potansiyel ¢oztim gelistirebilmedir.[17.31]

Egitim programlarinin stireleri sekiz saatten iki gtinlitk
seminerlere kadar degisebilmektedir.132! Bircok rehber egitimi,
calistay seklinde, katilmcilara 6n okumalar saglamak icin
verilen kurs notlar1 ve tartismalarla, egitim sonunda
katihmcilarin degerlendirilmesi seklinde ytirtttilmektedir.
Biggs ve Schriner33l programlarn yurtttlmesinde kullanilan
egitim stratejilerinin, zellikle beyin firtinasi, tartisma etkinligi,
rol oynama, beceri gelistirme uygulamalari, video izleme, grup
paylasimlarimin kullanimi gibi egitim egzersizlerinin ¢nemine
deginmistir. Ayrica, rehberlerin stirekli destek gereksinimini
karsilamak tzere yillhk kutlamalar, odiillendirme sistemleri ve
stirekli egitim firsatlarinin saglanmasi 6nerilmektedir. Son
yillarda, rehber egitim program-lar uzaktan egitim yontemiyle
de yurtttlmektedir. (32341

Rehber Hemsire Egitim Programi: Uygulama Ornegi

Rehber Hemsire Egitim Programi; bir devlet tiniversitesinin
hemsirelik ytiksekokulunda 2007, 2008 ve 2009 yillarinda
sekiz saatlik programlar halinde alti gruba uygulanmistir. Yeni
mezun ve ise yeni baslayan hemsirelerin oryantasyonunu
saglamak tizere gerceklestirilen “rehber hemsire egitim
programinin amag ve hedefleri Tablo 1'de verilmistir.

Rehber Hemsire Egitim Programimin icerigi ve Siiresi

Yazarlar tarafindan, diinya 6rnekleri del35-37] incelenerek ha-
zirlanan rehber egitim programinin icerigi Tablo 2°de verilmistir.

Tablo I: Rehber Hemsire Egitim Programinin Amag ve
Hedefleri

: Bu egitim programinin amaci, rehber hemsirelere, rehberlik rol ve
i sorumluluklarini yerine getirmeleri icin gerekli olan bilgi ve becerileri
i kazanmalarina yardimci olmaktir.

Bu egitim programini tamamlayan rehber hemsirelerin:
ise yeni baglayan hemgirelerin;

* Klinik uygulamalara uyum stireglerine yardimci olabilmesi

i * Gegis sureglerine yardmar olmak tizere 6grenme hedeflerini birlikte :
: belirleyebilmesi :

i *» Rehber hemsirelerin yasadiklan giigliklere ¢6zim onerileri
: getirebilmesi

Tablo 2: Sekiz Saatlik Rehber Hemsire Egitim Programinin
icerigi ve Sireleri

Ise yeni baslayan hemgireler icin rehberligin dnemi 45 dakika
Acemilikten L.szlanhga“geg:@ strecinin yonetiminde 45 dakika
: rehber hemgirenin rolu
Rehber ve rehberligin tanimi, rehberin 6zellikleri ve 45 dakika
i sorumluluklari
Rehberin egitimci rold; hedef belirleme, igerik planla- .
: . . o : 90 dakika
ma, 6grenme-Sgretme sureci, degerlendirme
Rehberlikte iletisim ve geribildirimin &nemi 45 dakika
Rehberlerin yasadiklan gliglikler ve ¢6zim 6nerileri 30 dakika

Rehber Hemsire Egitim Programinin
Uygulanmasi

Yukarida belirtilen amag, hedefler ve icerik dogrultusunda
hazirlanan “Rehber Hemsire Egitim Programi”; asagida belirti-
len ogrenme-ogretme stireci ve degerlendirme basliklar:
dogrultusunda yetiskin egitimi ilkelerine uygun olarak
planlanmis ve uygulanmstir.

Egitimin Siiresi: Sekiz saat (bir gtin)

Egitim Ortami: Sunumlar sirasinda oturma planm “U” diizeni
seklinde hazirlanmistir. Buytik sif icinde kiictik grup
calismalarnm yiirtitebilecek bir egitim ortamu olusturulmustur.

Egitimciler: Egitim programi, Hemsirelik Yitksekokulu 6gretim
elemanlan tarafindan yuriitilmusttr.
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Ise Yeni Baglayan Hemsirelerin Uyumlanini Kolaylagtirmak Igin Haziranan Bir Rehber Hemsire Egitim Programi Omegi

Katilimcilar: Rehber Hemsire Egitim Programima, bir devlet
tiniversite hastanesinde ¢alisan ve halen rehber hemsirelik :

yapan ya da rehber hemsire aday1 olan hemsireler katlmistir.
Egitim, ttim Kkliniklerden hemsirelik hizmetleri yonetimi
tarafindan secilen iki grupla (n=67) 2007 yilinda baslatlmus;
2008 yilinda yine tiim kliniklerden t¢ grup (n=99) ve 2009
yilinda ameliyathane hemsirelerinden olusan bir grup (n=33)
olmak tizere toplam alti grupla gerceklestirilmistir. Egitime
katilan toplam hemsire sayist 199'dur. Her egitim oturumunda
katihmet sayist 30-35 arasindadr.

Arag ve Gerecler: Slayt sunumlari, déner levha

Yontemler: Sunum, soru-yanit, grup ¢alismasi, rol oynama,
vaka tartismasi

Egitim programi konular1 ve kullanilan bazi yontemler
asagida 6zetlenmistir:

e ise yeni baslayan hemsireler i¢in rehberligin 6nemi:
Hemsirelikte yeni mezunlarin sorunlarini irdeleyen kisa
bir makale okunmus ve yeni mezunun ogrencilik ve
mezuniyet sonrast donemlerde yasadig1i stirecler
tartisilmistir. Yeni mezunun ve ise yeni baslayan
hemsirelerin yasadigi sorunlar ve beklentilerini belirlemek
amactyla, katilimcilarin deneyimlerinin paylasiimasina da
firsat verilerek soru yanit teknigi kullanilmistir. Oturum
sonunda, konu ile ilgili temel bilgileri iceren bir sunum
yapimustir.

e Acemilikten uzmanhga gecis siirecinin yonetiminde
rehber hemsirenin rolii: Bu boltimde, egitimci tarafindan
daha oénceden yeni ise baslayan hemsirelerle yapilmis
goriismelerden elde edilen gerceklik soku ifadeleri
okunmus ve katilimcilar i¢in ne ¢agristirdigr sorulmus;
kendi gerceklik soku deneyimleri ve buna iligkin
duygularini paylasmalari istenmistir. Ayrica konu ile ilgili
temel bilgileri ve gecis stirecine gore rehber hemsirenin
sorumluluklarini iceren sunum yapilmis; tartismalar, soru
yanit teknigi ile yurittlmustir.

e Rehber ve rehberligin tanimi, rehberin 6zellikleri ve
sorumluluklari: Bu bslimde konu ile ilgili temel bilgilerin
sunumu yapilmis; soru yanit teknigi kullanilarak
tartismalar yurttilmustir. Rehber ozelliklerine iliskin
hazirlanan liste katilimcilara verilerek hangi ozelliklere

sahip olduklarini se¢meleri istenmis; ardindan buytk

grup ile tartisimustir.

e Rehberin egitimci rolii; hedef belirleme, icerik
planlama, §grenme-6gretme siireci, degerlendirme:
Konu ile ilgili temel bilgilerin sunumu yapilmis; sunum
sirasinda soru yanit teknigi kullamlmistir. Etkinlik olarak
grup calismasinda yeni mezun hemsirelerin yasadigi
sorunlardan olusan senaryolar gruplara verilmistir.
Katilimcilarin senaryolardaki sorunlardan egitim
gereksinimlerini saptamalar ve egitim plani yapmalari

istenmistir. Grup calismalar1 tamamlandiktan sonra her
grubun plani btiytik grup ile tartisilmistir.

e Rehberlikte iletisim ve geribildirimin énemi: Konuya
iliskin yasanan érnekler tizerinden soru yanit ve rol yapma
teknigi ile tartismalar yurttilmustir. Ardindan, konu ile
ilgili temel bilgilerin sunumu yapilmistir.

e Rehberlerin yasadiklan giicliikler ve ¢6ziim 6nerileri:
Rehberlik strecinde yasanan problemler ve ¢ozim
onerileri kuctik gruplarda tartisilmis, ardindan buyiik
gruba sunulmustur. Bu boliimden elde edilen bilgilere
gore, bir sonraki egitim programu icerigi ve kullanilan
orneklerde degisiklikler yapilmistir.

Rehber Hemsire Egitim Programinin
Degerlendirilmesi

Egitim programinin etkinligi, yazil ve sozel geribildirimlerle
degerlendirilmis ve alinan geribildirimlere gore egitim
programinda gerekli diizenlemeler yapilmistir.

Egitim programinin yarar ve etkinligi bes dereceli likert tipi
(1-hi¢ katilmyorum, 5-tiimiiyle katiliyorum) sorularla olctilmiis
ve egitimin olumlu/olumsuz yanlarn iki acik uclu soru ile
degerlendirilmistir. Rehber egitimine katilan hemsireler,
aldiklar egitim programinin yarari ve etkinligini bes tizerinden
4.5 puan ve usttinde degerlendirmislerdir.

Acik uglu sorulara verilen olumlu yamtlar

Egitimin icerigine iliskin degerlendirmeler: Katilimcilar, egitim
iceriginde yer alan; rehberin ve yeni hemsirenin yasadiklar
sorunlar, rehberin yasadigi sorunlara yonelik ¢éztim 6nerileri,
yeni baslayan hemsireye yaklasim, rehberin ve yeni hemsirenin
iligkilerinde dikkat edilecek noktalar, rehber hemsirelik egitim
stireci, geribildirim ve degerlendirme konularinin ele alin-
masini, egitimcilerin rehberlik ve geribildirim stirecini etkin
aktarmalarini yararli bulmuslar; konularin kendilerine katkist
olacagini, bu bilgilerin uygulamaya kolay gecirilebilecegini,
ayni zamanda rehber hemsirenin olumlu taraflarini gérmelerini
sagladigini belirtmislerdir. Egitim iceriginin, rehber hemsirenin
onemini daha iyi kavramalarina yardimei oldugunu vurgulamis-
lardur.

Egitimin uygulanmasina iliskin degerlendirmeler: Egitimin
uygulanmasi sirasinda olumlu bulduklari yanlari; katulimin
saglanmasi, egitimin eglenceli olmasi, sunumlar hi¢ stkilmadan
dinlemeleri, egitim iceriginin akici olmasi olarak siralamislardir.
Egitimcilere iliskin geribildirimleri; egitimcilerin anlatilan ko-
nulara hakim, samimi, gtiler ytizlit olmalart; iyi iletisim kurma-
lar1, gortsleri yargilamadan dinlemeleri; egitimin akademisyen
hemsireler tarafindan verilmesini olumlu bulduklarini belirt-
mislerdir. Egitimcilerin kendilerini anlamak icin ¢aba goster-
melerinin kendilerini degerli hissettirdigini; egitimi ¢cok destek-
leyici, deger verici ve dgretici bulduklarmi ifade etmislerdir.
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Tablo 3: Rehber Hemsirelerin, Kendileri ve Yeni Baglayan Hemsireler Yéniinden Yagadiklari Sorunlar ve Céziim Onerileri

Rehber hemsireligin is yikind artirmasi

Ise yeni baslayanlarin klinik &ncesi hazirliklan daha iyi yapilarak rehberin
ogretim yukd azaftilmali

Zaman yetersizligi

Calisma plani rehberlik sorumluluklar goéz ntine alinarak yapilmali

Rehberin hasta ve nbet sayisinin azaltiimamasi

Hasta sayisi azaltimali

: Yeni hemgirelerin stirekli aynlmalan ve rehber hemsireligin getirdigi ytke
: bagli tikenme

Rehberlere sosyal destek, danismanlik saglanmali, gidilenmeli ve 6ddl-
lendirilmeli

Strekli yeni mezunla galismaya bagli yorgunluk ve stres

Rehberlige zaman zaman ara verilmeli

Ayni anda birkag kisiden sorumlu olma; zorunlu olarak rehber olma

Rehberin yuku ve rehberlik sikligi ile ¢zellikleri g&z éntine alinarak
planlama yapilmali

Rehberlik becerileri agisindan zorlanma, yetersizlik hissetme

Surekli egitim ve danismanlik almali, géntilliler rehberlik yapmali

Rehberligin bir getirisinin olmamasi

Rehberlik performansi puanlandinimali

Yeni mezunlarin hatalarina bagli sikinti yasanmasi

Yeni ise baglayanlara klinige gelmeden &nce zayif yanlarini gliclendirecek
bir egitim verilmeli

i Temel becerileri bilmemeleri

llave beceri egitim programlar yapilmali
Erken dénemde yalniz birakilmamali, bakabilecegi sayida hasta veriimeli

Katiimcilarin egitim dizeyleri ve 6grenme bigimlerindeki farkliliklar

Ozel gruplar icin bireysellestirilmis egitim programlari yapilmali, farkli
ogrenme yasantilar saglanmali

Bulundugu klinikte ¢alismak istememe, genel olarak isteksiz olmalar

Destekleyici ortam ve sosyal destek saglanmali

Egitim yontem, ara¢ ve gereclerine iliskin degerlendirmeler:
Egitimde aktif ¢gretim yontemlerinin kullanilmasini, cesitli
gercek ve giincel drneklerin olmasini ¢cok begendiklerini, grup
calismalarinin sorun ¢ozme becerilerinin gelisimine ve rehber
hemsirelik konusunda eksiklerini gérmeye katkisi oldugunu
belirtmislerdir. Ayrica sunumlarda karikattirlerin ve mizahin
kullanilmasini, slayt sunumlarinin dikkat cekici olmasini,
tartisma ortami yaratilmis olmasini olumlu degerlendirmisler,
sunumlan akici ve zevkli bulduklarim belirtmislerdir.

Egitim ortamina iliskin degerlendirmeler: Egitim ortamina
iliskin en begenilen yonlerin oturma plani, karsihikli iletisim,
sicak bir simif atmosferi, olumlu bir egitim ortami, s6z hakk:
verilmesi ve herkesin kendini ifade edebilmesi olarak
siralamuglardir.

Egitimin yararlarina iliskin geribildirimler: Katihmcilar,
kendilerine yeni ise baslayan hemsire konumunda iken
yasadiklart sorunlari rahatlhikla ifade etmelerine firsat
taninmasini yararli bulmuslardir. Bu sorunlarini dile getirmeleri
rehber hemsirenin énemini vurgulamasi a¢isindan énemlidir.
Boylece, egitim programinin hatalarini gérme ve kendilerini
degerlendirmelerine ve rehberlik becerilerinin gticlendirilmesi
ve iyilestirilmesine yardimci olacagin ifade etmislerdir.

Kattlimecilar, kendilerini daha iyi tanidiklarini, daha iyi
hissettiklerini, bugtine kadar konusulamayan konularin

paylasildigini, insafsizca yargilamama, hosgorii ve sabrin
tizerinde duruldugunu, insanlarin onurlandirilmasinin
oneminden bahsedildigini, ezilmenin ve ezmenin kotu
oldugunun vurgulandigins, fikir ve deneyimlerin paylasiimasimn
egitimin 6nemli bir yani oldugunu ve herkesin diistincesine
saygl duyuldugunu belirtmislerdir.

Ayrica, egitimin rehber hemsire olarak yasadiklar sorunlara
¢6ztim bulmalarinda yol gosterici olacagini, egitimden sonra
daha iyi rehberlik yapabileceklerini diistindiiklerini
belirtmigslerdir. Yeni ise baslayan hemsirelere bakis acilarinin
degistigini, sabirl ve iyi davranmanin énemini anladiklarini ve
bu durumun yeni ise baslayanlarin isten ayrilmalarim
azaltacagini vurgulamislardir. Yeni hemsirelerin iyi bir rehberle
calisirlarsa basarih olacaklarini diistindiiklerini ifade etmislerdir.

Acik uclu sorulara verilen olumsuz yanitlar

Egitim sirasinda zaman yonetiminin yetersizligi, egitim
stiresinin kisa ve egitimin tam gin olmasinin yorucu olmasi
seklinde ifade etmislerdir.

Katihmcilarin diger 6nerileri

Katithmecilar, egitimin stiresinin daha uzun olmasin, egitimlerin
aralikli olarak devam etmesini ve bu egitimi daha fazla kisinin
almasini dnermislerdir.
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Rehberlerin Yasadiklan Sorunlar ve C6ziim Onerileri

Egitime katlan hemsireler, bu egitimi almadan 6nce de rehber
hemsire olarak calistiklari i¢in, rehberlik yaparken yasadiklar
sorunlari egitim programinin uygulandigi sirada belirtmislerdir.
Rehberlerin yasadiklari en énemli sorunlar, hastanedeki yiiksek
is devir hizi nedeniyle stirekli olarak yeni hemsirelere rehberlik
yapmak zorunda kalmak, rehberligin getirdigi bu ytike dayal
yorgunluk ve tikenmedir. Bu sorunlarin ¢ézimu igin
rehberlerin is ytikiinii azaltacak onlemler alinmasi ¢nerilmistir.
Yeni hemsirelerin, beceri yetersizliklerine bagl sorunlarinin da,
Kklinige baslamadan ¢nce yapilacak uyum programlarinda temel
becerilerin ogretilerek c¢oztimlenebilecegi belirtilmistir.
Rehberlerin yasadiklart sorunlar ve ¢6ztim 6nerilerine iliskin
yapilan kiiciik grup calismalarindan elde edilen diger gortsler
Tablo 3’de 6zetlenmistir.

Katilimcilar, rehberlik yaparken yasadiklari zorluklar:
hemsirelik hizmetleri mudirligiinden katlimceilarin oldugu bir
egitim ortaminda birlikte tartismalarinin, yonetimin de
iyilestirilecek konular1 gérmesine yardimei oldugunu ve yalniz
olmadiklarini hissetmelerini sagladigini belirtmislerdir. Bu
sorunlarin ve ¢oziim dnerilerinin yonetime iletilmesinin ¢6ztim
liretme stirecini baslatacagi icin olumlu degerlendirmislerdir.

Sonuc¢

Uygulanan rehber hemsire egitim programi sonucunda,
katihmecilarin rehber hemsirelerin egitim gereksiniminin farkina
vardiklari, egitim almadan yapilan rehberligin yeni mezun ya
da yeni ise baglayan hemsire tizerinde olumsuz sonuclar
dogurdugu, okul hastane isbirligi kapsaminda ytirtitiilmesinin
iligkileri olumlu yonde etkiledigi ve bu isbirliginin stirekliligi
acisindan da yarar sagladigi soylenebilir. Sunulan egitim
programi konusunda alinan geri bildirimler, egitim
programinin, katthmecilarin rehberlik roliine hazirlan-malarina
katki sagladigini gostermistir. Bu sonuclar, okul-hastane
isbirlikli rehber egitim programlarinin yayginlas-tirllmasinin
saglayacagl karsilikli yararlara dikkat cekmesi acisindan da
onemlidir.

Rehber hemsirelerin yasadiklari sorunlar diinya ornekleri
ilel24.251 benzerlik gostermektedir. Son yillarda, tlkemizde
sozlesmeli hemsirelerin isten ayrilmalarina ¢oztim bulamayan
kurumlara, bu calismada rehber hemsireler ve yeni mezunlar
icin belirlenen sorunlari ve c¢oztimleri dikkate almalar
onerilebilir.

Olumlu rehber hemsire deneyimlerinin hemsirelerin isten
ayrilma kararinda etkili olmasi; 16! rehber egitimlerinin yapildig
kurumlarda hasta bakim kalitesinin artmasi!7! gibi sonuclar,
literattirde rehberlik egitimi ile ilgili diger olumlu ¢ikular olarak
vurgulanmaktadir. Bu baglamda, rehber egitiminin etkinligi
egitim verilen kurumlarda isten ayrilmalar ve bakim kalitesi
izlenerek de degerlendirilmelidir.
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