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ABSTRACT

Amag: i1k kez klinik uygulamaya ¢ikan birinci smuf hemsirelik dgrencileri
ile akran egitimini yapacak olan dérdtincii simif 6grencilerinin, akran
egitimi yontemine yonelik gortslerini belirlemektir.

Yontem: Calisma, bir devlet tiniversitesinin Hemsirelik Fakiiltesi birinci
ve dordiincti simf dgrencileriyle yapilmistir. Kalitatif olarak yapilan bu
cahismada yan yapilandirilmis odak grup goériisme teknigi kullanilmistir.
Dort odak grup gortismesinde 22 birinci sinif, 23 dorduncti simif dgrencisi
olmak tizere 45 &grenci ile goriisme tamamlanmustir.

Bulgular: Birinci smif 6grencileri, hasta ile ilk iletisimi baslatma ve
stirdtirme, bilgi yetersizligi, hata yapma endisesi, not kaygisi ve hastanin
reddetmesi nedeniyle anksiyete yasadiklarini, fakat akran egitiminin
bu anksiyetelerini azaltmada etkili oldugunu belirtmislerdir. Aym
zamanda, dordiincii smif 6grencilerini gozlemleyerek hemsireligi
se¢cmis olmaktan mutlu olduklarini ve mesleklerini benimsemelerine
olumlu katk: sagladigini vurgulamislardir. Uygulama sirasinda
ogrenciler; kendini degerli ve giivende hissettiklerini, heyecan
duyduklarini, cesaretli ve énemli hissettiklerini belirtmislerdir. Birinci
smf grencileri dérdiincti siif 6grencilerinin destegiyle hemsirelik
bilgilerini somutlastirabildiklerini ve klinik uygulamada nasil
kullanacaklan konusunda fikir edindiklerini vurgulamslardir. Akran
egitimi uygulamasinim doérdiincti smif 6grencilere olumlu ve olumsuz
katkilanna bakugimizda; akran egitiminin 6grencilerde sinir koyamama,
hata yapma endisesi/rol modeli olamama kaygisina neden oldugu
belirlenmistir. Fakat akranlarina danismanlik yapmaktan ¢ok olumlu
kazamimlar elde ettiklerini, kendine givenlerinin arttigim belirtmislerdir.
Kendilerini mezuniyete hazir hissettiklerini ve stire¢ icindeki gelisimlerini
gorduiklerini belirtmislerdir.

Sonug: Hemsirelik klinik egitiminde akran egitim modelinin
uygulanmasi hem egitim alan hem de veren 6grenciler acisindan farkh
katkilar saglamaktadir. Bu nedenle bu egitim programi yapilandirilmis
bir sekilde daha uzun uygulamalarda kullanilarak etkinligi
belirlenmelidir.

Anahtar sozciikler: Hemsirelik egitimi; klinik uygulama; akran egitimi; kalitatif
arastirmad.
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Aim: The aim of this study was to determine the views of first-year
nursing students in their first clinical practice and fourth-year students
regarding the use of peer education methods in clinical practice.

Method: The participants were first and fourth-year students at one
state university nursing faculty. A qualitative, semi-structured focus
group technique was used. Four focus group interviews were conducted
with 45 students, of which 22 were first-year and 23 were fourth-year
students.

Results: First-year students reported they experienced anxiety from
encountering their first patient, having a lack of information, and
making a mistake; however, they stated that the support of fourth-
year students was effective in reducing their anxiety. During the
practice, students reported that they felt excited, brave, safe, worthy,
and important. At the same time they reported that they got an idea
about how to use their nursing knowledge in practice effectively.
Peer-education also contributed both positive and negative outcomes
to the fourth-year students. They were worried about being unable to
set boundaries and making mistakes/being good role models. At the
same time, guiding and advising the first-year students increased their
self-confidence. As a result, fourth-year students felt ready to graduate
and work as nurses.

Conclusions: The implementation of a peer education model in clinical
nursing education is helpful for all students. Therefore, in order to
fully evaluate the effectiveness of this program, longer and more
structured peer-education activities should be carried out.

Key words: Nursing education; clinical practice; peer education; qualitative
research.
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Hemsirelik Ogrencilerinin Klinik Egitimde Akran Egitimine iliskin Goriislerinin incelenmesi

linik egitim, hemsirelik egitiminin énemli bir kismidir.
Ciinkt hemsirelik egitim muifredatimn énemli bolimiint
klinik uygulama olusturmaktadir.!!! Klinik egitimin
amacl dgrencinin profesyonel gelisimi icin gerekli olan bilgi,
beceri ve tutumu gelistirebilecek bir 6grenme ortami saglamaktir.
Ogrenci, sinif ortammda hemsirelik meslegine iliskin bircok
bilgi ve beceri ile donatilmaktadir. Fakat en ¢nemli asama elde
ettigi bu bilgi ve beceriyi klinik ortamda kullanabilmesidir.-?!

Bilginin klinik ortama aktarilmastyla gercek bir grenme miimkuin
olabilmektedir.?! Ancak bu oldukea gtic bir stirectir. Literattirde
ozellikle ilk klinik uygulama sirasinda dgrencilerin dnemli
sikintilar yasadiklar1 belirtilmistir. Bu sikintilarin en énemlisi
dgrencinin yasadig strestir.?-*! Bunun yam sira klinik ortamda
is yogunlugunun olmast, klinik ¢alisaninin yetersizligi, dgrencinin
saghk personeli tarafindan desteklenmemesi, egitim icin
kaynaklarin yetersizligi gibi bir ¢cok sorun belirtilmistir. Yapilan
calismalarda; 6grencilerin klinik ortamda uygun rol modeli
bulamadiklari, yetersiz ve diizensiz destek aldiklan ve teorik
bilgiyi uygulamaya aktaramadiklar belirlenmistir.”-10! Ogrencilerin
Kklinikte yalniz kaldiklar: ve kendi ¢grenme yollarmi kendilerinin
bulmaya calistiklar, deneme-yanilma yoluyla 6grendikleri, kanita
dayali uygulamalan da kullanmadiklari saptanmstir. !

Ulkemizdeki okullarda yeterli sayida 6gretim elemaninin
bulunmamasi ve rehber hemsirelik kavraminin hentiz tam
gelismemis olmasi nedeniyle hemsirelik klinik egitimi olumsuz
olarak etkilenmektedir. Elgigil ve Yildirim Sari®'nin yapug
kalitatif calismada ogretim elemanlan ile birlikte ytirtittilen klinik
uygulama sirasinda ¢grencilerin yetersiz danismanlik aldiklar
ve egiticiler aras1 farkliliklarin onlari olumsuz etkiledikleri
belirlenmistir. Ayrica bu ¢ahismada dgretim elemanin uygulamada
ogrencilerin yaninda olmasi, degerlendirilme kaygisi, iletisim
sorunlari, yogun calisma gibi sorunlara da neden oldugu
belirtilmistir.®! Chesser-SmythP!, ilk kez klinik uygulamaya
cikan ogrencilerin yogun anksiyete yasadiklarini belirlemistir.
Egitimde anksiyetenin az diizeyde olmasi 6grenmeyi motive
etmektedir. Ancak, ytiksek diizeyde anksiyete 6grenmeyi olumsuz
yonde etkilemektedir. Ik kez klinige ¢ikan hemsirelik 6grencisinin
yasadigl yiksek diuizeyde anksiyete motivasyonunu
azaltabilmektedir. Bu durum &grencinin mesleki sosyalizasyonunu
da olumsuz y6nde etkileyebilmektedir. !4

Hemsire 6grencilerin klinik uygulama alanlarmdan en tist diizeyde
yararlanabilmelerini saglamak icin hemsire egitimciler farkl
yontemlere bagvurabilmektedir. Bu yontemlerden biri de akran
egitimidir. Akran egitimi; sosyal etkilesimi olan, birbirleriyle esit
statiide yer alan, benzer dil, tutum ve davranisa sahip olan
gruplarda bilgi, davranis ve tutum degistirmek amaciyla kullanilan
planl bir egitim yéntemidir.[>! Akran destegi; konumu birbirine
yakin olan Kkisilerin kendilerine benzer durumda olan kisilere
verdikleri destektir.[') Bu durum 6zellikle egitimi alan kisilerin
kendilerini daha rahat ve gtivende hissetmelerini saglayarak ifade
ozgurlugini artiracaktir. Ayrica egitimi sunan Kisilerin de

gonully, iyi iletisim becerilerine sahip, liderlik 6zellikleri olan
bireyler olmalar1 gerekmektedir. Akran egitiminin énemli
ozelliklerinden biri de egitim 6ncesinde iyi bir 6én hazirhk
yapilmasmimn gerekliligidir.!’! Konumu birbirine yakin olan
kisilerin kendilerine benzer durumda olan Kkisilere destek olmak
amaciyla etkilesimlerinin tirtini de akran destegidir.'® Akran
egitiminin hemsirelik egitiminde kullanimina iliskin Ammonn
ve Schroll!’un yaptiklar bir calismada, bu uygulamanin
ogrencinin kendine giivenini ve organizasyon yetenegini
gelistirdigini belirtmislerdir. Literattirde akran egitiminin
etkinligini gosteren bircok calisma gortlmektedir.['7-23 Fakat
tilkemizde bu modelin 6grenci egitiminde kullanimina yénelik
verilere ulasilamamistir. Ogrencilerin klinik uygulamadan en
ust diizeyde yararlanmasin saglayacak etkili modelleri belirlemek,
hemsire egiticilerin sorumlulugudur.

ik kez Klinik uygulamaya gikan birinci sinif hemsirelik
ogrencileri ve akran egitimini yapacak olan dordiinci
sinif 6grencilerinin akran egitimi yontemine yonelik
goruslerini belirlemektir.

Arastirmanin Tipi: Kalitatif bir calismadir. Yar1 yapilandirilmis
odak grup gortismesi teknigi kullanilarak yapilmistir.

Arastirmanin Yeri: Arastirma bir devlet tiniversitesinin hemsirelik
fakiiltesinde yapilmustir.

Evren ve Orneklem Secimi: Arastirmaya katilan 6grenciler;
birinci siif muifredatini tamamlayan ve ilk kez klinik uygulamaya
cikan birinci simf ¢grencileri ile mezun konumundaki dérdtnct
smif 6grencileridir. Calismanim yapildigi désnemde birinci smifta
62, dordunct smifta 59 dgrenci mevcuttur. Bu ¢alismada iki
odak grup gortisme dordunct sinif 6grencileri ile, iki odak grup
gorisme de birinci sinif 6grencileri ile yapilmistir. Gruplar
ortalama 10-12 kisiden olusmustur. Dért odak grup gortismesinde
22 birinci smif dgrencisi, 23 dordiinctt simf dgrencisi olmak
tizere toplam 45 6grenci yer almaktadir.

Birinci smif 6grencileri ilk yilda saghgi koruma odakh bir egitim
aldiklar icin birinci siifta koruyucu saghk alanlarmda uygulama
yapmaktadir. Birinci yilin hedefleri arasinda hemsirenin
profesyonel kimligini anlama ve hemsirenin farkli calisma
alanlarini tanima hedefleri bulunmaktadir. Bu uygulamanin
amacl, birinci sinif dgrencisinin bu hedeflere ulasmasidir.

Dorditinet suf dgrencileri icin ise, 6grencilerin bagimsiz ¢alisma
deneyimini artirmasi1 ve daha az destek alarak calismalar1
hedeflenmistir. Dérdunct sinif uygulamasinda, dgrenciler
uygulama yaptiklar1 kliniklerde hemsireler ile bire bir esleserek
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cahismaktadirlar. Dérdtunct smif uygulamasinda 6grenciler
dontisiimlii olarak birer dénem dahili ve cerrahi birimlerde
uygulama yapmaktadir. Akran egitimi uygulamasi ikinci dénemin
son haftasinda yapilmistir.

Aragtirmanin Etik Yonii: Ogrencilere calismanin amaci ve
uygulanma sekli hakkinda a¢iklama yapilmistir. Calismaya
katilmay1 kabul eden 6grencilere, isimlerinin calismada
kullanilmayacag: ve istedikleri anda ¢alismadan ayrilabilecekleri
konusunda bilgi verilmistir. Kabul eden 6grenciler calismanin
orneklemini olusturmustur. Ayrica ¢alisma icin fakulte
yonetiminden izin alnmustir.

Veri Toplama

Akran egitiminin planlanmasi

Akran egitimi i¢in planlanan klinik uygulama toplam dort saattir.
Bu calismada her bir dérdtncii smif 6grencisine iki/ti¢ birinci
sinif 6grencisi diisecek sekilde eslestirme yapilmistir. Her bir
klinikte 10-12 birinci siif dgrencisine 4-5 doérdtncti sinif
dgrencisi ve bir egitimci olacak sekilde bir planlama yapilmstir.
Calisma sirasinda dordunct sinif ggrencisinin sorumlu oldugu
hastalarin bakimini ytrtitmesi, birinci smif 6grencilerinin de
onlarn gozlemlemesi planlanmistir. Bu sirada dordunct smif
ogrencilerinin birinci siif 6grencilerine hasta bakimi, klinik
rutinleri, hemsirenin sorumluluklar konusunda bilgi vermeleri,
dgrencilerin sorularmi yanitlamalar: istenmistir.

Uygulamadan iki giin 6nce birinci ve dordincti simf 6grencileri
ile ayr1 ayri toplanti yapilmustir. Bu toplantilarda 6grencilere
uygulamanin amacinin ne oldugu, ayrica hangi klinikte hangi
dordunci simif/birinei siif dgrencisi ile eslestirildigi konusunda
bilgi verilmistir. Klinikte ¢alisma planinin ne olacag: anlatilmis,
sorular1 yanitlanmistir. Ayrica klinik uygulamanin yapilacag
sabah her iki grup ve danisman egitimciler bir araya getirilerek
tamistiritlmistir. Akran calismasi sirasinda her bir grubun
sorumluluklar: Sekil 1’de 6zetlenmistir.

Odak grup gériismesi

Bu calismada iki odak grup gortisme dordunci smif dgrencileri
ile, iki odak grup gortisme de birinci simf 6grencileri ile yapilmustr.
Her bir grup ortalama 10-12 kisiden olusmustur. Odak grup
gortismeleri arastirmacilar tarafindan yurittilmustir. Gortismeler
hemsirelik fakiiltesinin sessiz bir odasinda yapilmistir. Her bir
gortusme yaklasik 45-60 dakika stirmustiir. Gortismeyi yapan
arastirmaci tarafindan birinci ve doérdtincii siiflar icin ayr ayr
hazirlanmis yan yapilandirlmis goriisme formu kullanilmistir.
Gortsmeler sirasinda bir arastirmact goriismeleri yurtitiirken,
diger arastirmaci gozlem yaparak not tutmustur. Gortismeler
ses kayit cihazi ile kaydedilmistir.

Veri Analizi: Gortismelerin sonunda ses kayitlart ¢coztimlenmis
ve analiz edilmistir. Veriler icerik analiz yontemi kullanilarak
analiz edilmistir. Arastirmacilar verileri birbirinden bagimsiz

olarak ayri ayn kodlamis ve daha sonra karsilastirmistir.
Karsilastirma sonucunda kodlardan, ana temalar ve alt temalar
olusturulmustur (Tablo 1).

Arastirmanin Siirhiliklar: Bu arastirmanin sinirhhigi, akran
egitimi uygulamasinin doért saat gibi kisa bir stirede yapilmis
olmasidir.

Bulgular ve Tartisma

Arastirmaya katilan ogrencilerin yas ortalamasi 20.5+2.7 ve
tamami kiz 6grencidir. Verilerden sekiz ana tema ve 27 alt tema
olusturulmustur. Ana temalar ve alt temalar Tablo 1'de yer
almaktadir.

Birinci Stmf Ogrencileri ile Yapilan Goriismelerden

Elde Edilen Tema ve Alt Temalar

Birinci sinif 6grencilerinin odak grup gortismeleri sonucunda
yapilan veri analizinde: anksiyete, program, profesyonellik,
bireysel kazanim ve bilgi, beceri ana temalar1 belirlenmistir.

Anksiyete

Bu calismada birinci sinif ogrencileri uygulama éncesinde
anksiyete yasadiklarini ifade etmislerdir. Literattirde de ilk kez
uygulamaya cikacak dgrencilerin yogun anksiyete yasadiklart
bircok calismada belirtilmektedir. B+ Sheu ve ark. (3! ggrencilerin
klinik uygulamadaki anksiyete nedenlerinin hasta bakim
sorumlulugu alma, egitimciler, is yuku, akranlar, cevre,
profesyonel bilgi ve beceri eksikligi oldugunu saptamuislardir.
Sprengel ve Job!?*l ilk kez klinige ¢ikacak olan grencilerin
anksiyetesini azaltma amaciyla hazirlanan akran programi
sonrasinda dgrencilerin anksiyetelerinin azaldigini, pozitif bir
dgrenme ortami gelistigini belirtmislerdir. Benzer sonug olarak
Yates ve ark.(?’ akran egitimi uygulamasinin alt siniftaki
ogrencilerin anksiyetelerini azaltugini saptamiglardir.

Bu calismada ogrenciler yasadiklar: anksiyetenin nedenini; hasta
ile ilk iletisim, bilgi yetersizligi, hastanin aglamasi, hastanin
reddetmesi, yanhs yapma korkusu ve not korkusu olarak ifade
etmislerdir. Fakat dorduncti siuf 6grencilerinin destegi sayesinde
anksiyetelerini ¢ok kisa stirede astiklarini ifade etmislerdir. Bu
cok 6nemli bir bulgudur. Dort saat gibi kisa bir stirede dgrencilerin
bu sorunla bas edebilmeleri akran desteginden
kaynaklanmaktadir. Ogrencilerin anksiyete yasama nedenleri ve
akran uygulamasmin bu anksiyeteyi azaltmadaki etkinligi
asagidaki ifadelerde yer almaktadir.

¢ Hasta ile ilk iletisimi baslatma ve siirdiirme

“Nasil iletisime gececegim ve siirdiirecegim konusunda cok
endiseliydim, dordiincti stnif arkadasim bana ¢ok yardimet oldu.”
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e Bilgi yetersizligi

“Hastalar soylememize ragmen birinci simif oldugumuzu
anlamadilar, bize sikayetlerini anlatiyorlar, hastaliklarn hakkinda
bilmedigimiz sorular soruyorlar, ¢ok tuhaf oldum, disan ciktik
dordiincii simf ggrencisiyle konustuk, rahat ol dedi, biz de bayleydik
dedi, rahatlatti.”

e Hastanin reddetmesi

“...hasta bunun bana bir yararn yoksa yaptirmayacagim dedi, orda
dordincii simf arkadas girip bir agiklama yapmasaydi biraz daha
zor olurdu benim icin.”

* Not Kaygis1

“...klinige ilk kez hocalarla degil de dordiincii simf dgrencisiyle
ctkmak iyi oldu, yani ister istemez hoca oldugunda heyecan-

Tablo 1: Ana Tema ve Alt Temalar

laniyorsun, hastayr tanimiyorsun, yaninda hocan var, yanhs
yaparsan notunun diiseceginden korkuyorsun, bayagi gergin
oluyorsun.”

¢ Hata yapma endisesi

“...hastanmin yamna gittigimde birazcik heyecan ve korku oldu,
clinkii gercekten karsinizda bir hasta var ve ona eksiksiz, hata
yapmadan bir islem yapmamiz gerekiyor. Bu anksiyete olusturdu.
Bu konuda dordiincti sinmif 6grencileri bizi rahatlatict sekilde
konustular, yani orada yabancilik cekmememizi sagladilar, bu

»

sekilde anksiyete gidince daha hos bir uygulama oldu.”

“...dordiincii simif 6grencisi sonugta, dgrenciler hata yaparlar biz
de 0grenciyiz hata yapanz diyorsun ama hocaya 6yle bakmuyorsun,
hocalar hata yapmamislar ki hoca olmuslar diyorsun, gergin
oluyorsun bu nedenle bir sey yaparken...”

Temalar

Alt Temalar

Birinci Sinif Ogrencileri

Anksiyete

Hasta ile ilk iletisimi baglatma ve strdirme
Bilgi yetersizligi

Hastanin reddetmesi

Not kaygisi

Hata yapma endigesi

Dérdiinci sinif 6grencisinin olumsuz yaklasimi

Akran Egitim Programi

Program siiresinin yetersizligi

Profesyonellik

Meslege uygunlugu sorgulama
Hemesirelik rolleri konusunda farkindalik
Hemsireligi se¢mis olmaktan mutlu olma
Kendini hemsire gibi hissetme

Bireysel kazanim

Kendini degerli hissetme
Cesaret

Minnet duyma

Guvende hissetme
Ozenme/Hayranlik
Heyecan duyma
Bagimsiz hissetme

Bilgi, beceri

Dordlncu sinif 6grencisinin destegdi ile somutlastirma
Bakim planinda zorlanma

Dérdiincii Sinif Ogrencileri

Anksiyete

Sinir koyamama
Hata yapma endisesi/Rol modeli olamama kaygisi

Bireysel ve profesyonel kazanim

Kendi ile gurur duyma
Kendine giiven

Mezuniyete hazir hissetme
Gegmisle bu ani karsilastirma

Birinci sinif 6grencilerine kazandirdiklari

Anksiyeteyi azaltma
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“Hastamn yaklasimi bana nastl olacakti ben nasil etkilenecektim
bu soru isaretleri cok fazla vardi kafamda. Dordiincii simf 6grencileri
beni cok rahatlatti. Yanhs yapar miyim korkusu yok oldu. Onlann
da bizim gibi 6grenci olmast bu uygulamada beni olumlu etkiledi”.

Bir 6grenci dordtnct simif grencisi ile ¢alismanin onun
anksiyetesini artirdigini ifade etmistir. Bu ele alinmast gereken
onemli bir sorundur. Akran egitiminde yer alacak ¢grencilerin
secimi ve programa hazirlanmasi ¢ok énemlidir. Ozellikle bilgi
ve beceri konusunda yetersizlikleri olan 6grenciler kendi
anksiyetelerini akranlarina daha cok yansitabilirler.[22.23]
Dordinct sinifta bulunan tiim 6grencilerin akran egitimi
programina kabul edilmeleri bu sonucu dogurmus olabilir.
Akran egitimi i¢in uygun olmayan 6grencilerin akran egitiminde
yer almamasl bir ¢dztim olabilir ya da programda yer alacak olan
ogrencilerin dzelliklerine gore 6zel bir hazirlik yapilabilir. Ayrica,
egitim icin istekli ¢grencilerin programa kabul edilmesi basariy
arttirabilir.

¢ Dordiincii sinif §grencisinin olumsuz yaklasimi

“...benim dordiincti simif 6grencim cok mesguldii, ben kendisinin
yanina yardim almak igin gittigimde kendi yansitma (reflection)
raporunu yaziyordu. Baska bir seylerle ugrasacagini ve bana
zaman ayiramayacagint séyledi, uygulamayr kendi kendime
yapmaya ¢ahstim.”

Akran Egitim Programi

Programa katilan ¢grenciler programdan memnuniyetlerini
belirtmisler, ancak stirenin yetersizliginden sz etmislerdir.
Klinik uygulamalarda uzun streli akran egitim modelinin
kullaniminin, 6grencilerde bilgi eksikligi olusturabilecegini
belirten ¢alismalar oldugu gibi bunun aksini savunan calismalar
da bulunmaktadir.?>%3 Bu nedenle uzun stireli planlanacak olan
akran egitimi programinda bilgi ve beceri acig1 olusturmayacak
bir egitim planinin yapilmasi gerekmektedir.

¢ Program siiresinin yetersizligi

“...uygulama hemsirelik roliinii benimsememiz ve farkindahgimizi
artirmamiz amactyla biraz daha uzun siirebilirdi.”

“...bu uygulama bir-iki giin olabilirdi ya da birkag kere olabilirdi.”

“...yanm giinde neyi nastl yapacagimizi cok net kestiremedik.”

Profesyonellik

Bu uygulamaya katilan birinci simf 6grencileri ilk kez klinik
uygulamaya cikmislardir. Daha ¢nce koruyucu saghk
uygulamalarmda sahada calisan hemsireler ile birlikte olmuglardir.
Bu uygulama sirasinda ise 6grenciler, klinik ortamda ¢ok farkl
rolleri olan meslektaslarini ve akranlarini gozlemleme firsati
bulmuslardir. Bunun sonucunda da birinci siif dgrencileri;

farkl hemsirelik rollerini gozlemleme ve meslegin kendilerine
uygun olup olmadigini sorgulama firsati bulmuslardir.
Ogrencilerin ¢cogunlugu, kendilerini hemsire gibi hissettiklerini
ve hemsireligi secmis olmaktan mutlu olduklarm belirtmislerdir.

Turkiye’de ogrencilerin cogu hemsireligi ilk siralarda
secmemektedir. Bu nedenle birinci siniftaki grenciler meslege
uyum sorunlari yasayabilmektedir. Bu uygulamada akranlarinin
olumlu rol model olmalari 6grencilerin mesleklerini
benimsemelerine katki saglamis olabilir. Loke ve Chow!??!
calismasinda, tictincti simiflar ile ikinci simiflar arasindaki akran
egitimi sayesinde dgrencilerin isbirlik¢i grenmeyi saglamis
olduklarim belirtmistir. Bensfield ve ark.? hazirladiklar: akran
egitim programinin dgrencilerin profesyonel sosyalizasyon,
iletisim, isbirligi ve organizasyon ozelliklerini gelistirdigini
belirtmislerdir. Secomb?! yaptig1 sistematik derlemede akran
egitiminin 6grencinin kendine giivenini artirmada, kognitif ve
psikomotor becerilerini gelistirmede etkili oldugunu
belirtmektedir.

¢ Meslege uygunlugu sorgulama

“...bu uygulamammn birinci simifta yapilmasi ¢ok faydal bence,
clinkii klinige ¢tkmak, hasta ile beraber olmak ¢ok farkl. Kendini
klinikte nasil gordigiin, dordincii simif arkadasina bakarak 3 yil
sonra nasil olacagn, bunlart simdiden gormek ve diistinmek dnemli.
Meslege yakin olup olmadigin, meslegi yapip yapamayacagin
konusunda fikir olusturabiliyor.”

¢ Hemsirelik rolleri konusunda farkindalik

“...ilerde hemsire olursam sorumlulugu alacagimi ve her konuda
hastalara yardimci olabilmek icin her seyi bilmem gerektigini
anladim, mesela hasta benim dérdiincii sismiftaki arkadasima bir
sey soruyordu, o onu hemen hatirliyordu, ben de kendime boyle
bir hedef aldim, yani hastalanimla iyi iletisim kuracagim, dyle
gorevimi yapip gitmeyecegim.”

Hemsireligi secmis olmaktan mutlu olma

“...ben gercekten meslegim oldugunu hissettim, kiictik de olsa
bugiin meslegim icin bir seyler yaptigumu hissettim.”

“...severek geldigim bir meslek degildi, ama daha sonra hele
dordiincii simiftaki arkadaslarimi gordiikten sonra, bir seyler
degistirmek icin ugrastiklannt gordigiimde iyi ki gelmisim dedim,
yani hep birlikte bir agir acacagiz diye diisiindiim, farkh bir bakis
agist katacagim diistindiim ve sectigim icin mutlu oldum.”

“...bu meslege nadir olarak isteyerek gelenlerden olmama ragmen
kuskulanm vardi acaba uygulamaya gktigimda pisman olacagim
durumlar olacak mu diye, bu uygulama ile okulda bunlarla bas
edebilecek becerileri kazanabilecegimi dordiincii ssmf arkadaslanma
bakarak gordiim ve bir kez daha kendi kendime sen bu meslekte
mutlu olacaksin dedim.”
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¢ Kendini hemsire gibi hissetme

“Ilk defa klinige gkacagim icin cok heyecanlydim. Ciinkii profesyonel
olarak ilk defa bir hemsire aday1 olarak orada bulunacaktim.”

“...1lk kez forma giydik, bir meslegin oldugu bilincinde oluyorsun,
ben koridordan gecerken hemsire hamm burasi nerde diye sordular
mesela. Beni hemsire olarak gorityorlardi.”

“...kendimi hemsire gibi hissedemiyordum, ama klinige akinca
dordiincti simf dgrencilerle tamsinca hemsirelige ilk adim atmis
gibi hissettim kendimi.”

Bireysel kazanim

Bu uygulama sirasinda grenciler; kendini degerli hissetme,
gtivende hissetme, cesaretli hissetme, heyecan duyma, énemli
hissetme gibi olumlu duygulardan séz etmislerdir. Oysa ilk kez
uygulamaya cikan 6grencilerin genellikle yogun anksiyete
hissettikleri ve genellikle olumsuz duygular ifade ettikleri
bilinmektedir.!*°! Yates ve ark.[*! calismasinda akran egitimi
uygulamanin alt simiftaki 6grencilerin 6zgiivenlerini artirdigin
saptanustir. Bu calismada da dgrencilerin yogun olarak olumlu
duygulardan stz etmeleri akran egitiminin bir sonucu olabilir.
Ogrenciler akranlart ile cahgirken, onlara dzendiklerini, hayranhk
duyduklanm belirtmeleri bunun nedeni olabilir. Ayrica dgrenciler
bu olumlu deneyimi yasamalarina neden oldugu i¢in dérdinct
smif grencilerine minnet duyduklarmu ifade etmislerdir. Bu da
profesyonel bir davranis gelistirmeye ¢nemli bir katkidir.

¢ Kendini degerli hissetme

“...hastalar siz normal hemsire gibi degilsiniz, cok iyisiniz, cok
giiler yiizliisiiniiz ve insamn buna ihtiyact var dedi, yani boyle bir
heveslendim iste motive oldum.”

e Cesaret

“...dordincii stmflar bize siz de boyle olacaksimz, biz de biyle
idik, ne yapacagimiza bilmiyorduk, korkuyorduk, sonra bgyle olduk
dediler, o beni cok rahatlatti benim icin gercekten yararl oldu bu
uygulama.”

“...yargllamadilar, zamanla dgreneceksiniz, klinige aktikca zamanla
oturacak her sey, merak etmeyin dediler.”

“...balkim plam hazirlamakta zorlamnca benim dordincti simf
dgrencim, biiytitecek bir sey yok dedi, ne biliyorsan onu yaz dedi,
sen birinci simfsin zaten ona gore degerlendirileceksin, hi¢ bir
seyden korkmana gerek yok dedi.”

“...dordincii simif ogrencileriyle cikilmast gayet iyiydi, tamam
hocalanimiz da soyliiyor, daha bircok modiil var goreceksiniz
bunlan diyorlar ama hani insan gérmeyince inanmiyor gibi bir
seydi, fakat onlart gordugiimde gercekten demek ki ben biyle
olacagim hissi uyandirdi bende.”

e Minnet duyma

“...ben akciger seslerini duyamamistim, bana yol yordam gosterdi,
birlikte tekrar dinledik ve duydum, cok mutlu oldum, kendime
glivenim geldi.”

Giivende hissetme

“...tansiyonu dlcememistim, dordiincii simftaki arkadasim yammda
olmasa ¢ok telaglanirdim, onunla denedik ve bana gosterdi, dlctiik.”

Ozenme / hayranlhik

“...bu zamana kadar gordigimiiz hemsireler belliydi, hani dyle
hasta ile pek ilgilenmeyen, dordiincii sumflan gordigimde aradaki
farkin ¢ok biiyiik oldugunu sezdim, onlarn ¢ok daha fazlasim
bildiklerini fark ettim ve ilerde bizim de onlar gibi olacak olmamiz
beni cok mutlu etti.

“...normalde hemsireler bir seyleri doktor istedigi icin yaptyor ama
bizim dordiincii ssmflar boyle degil, yaptigindan emin, yaptigim
biliyor ve her seyi hastasina agikliyor, hastaya ilact neden verdigini
¢ok iyi biliyor, hastasina agiklayarak hastay: da tatmin ediyor.”

“...bir an énce dordiincti sinif olsam keske dedim, onlart goriince
cok heveslendim, gercekten cok donanimh olmuslar, bunu teslim
strasinda birbirlerine anlattiklarindan anladim.”

“...dordiincti stmiflart goriince arkadaslar da cok donammblard:
yani, gercekten hastalar da giiveniyorlar, siz de hemsire ablalariniz
gibi olun diyotlar, onlar ok iyi diyorlardi.”

“...dorduncti sinif arkadasim profesyonel geldi, hastayla iletisimine
dikkat ettim, bizim gibi degil aym derste gordiigiimiiz ciimlelerle
konusuyor, sorulart ayni derste gordugtimiiz gibi soruyordu.”

Heyecan duyma

“...dorduncii ssmflar gordiikee, gordigiim hemsirelerden farkh
olabilecegimi farkl yaklasabilecegimi, farkl hareket edebilecegimi
gordiim, meslegimde farklh olabilecegimi hissettim, bu heyecan
verici.”

Bagimsiz hissetme

“...bagimsiz yontimiizii daha iyi gosterebildik, yani hoca oldu mu
ister istemez ona bagltymis hissi uyandirtyor.”

Bilgi, beceri

Egitimde bilginin uygulamaya aktarilmasinda énemli giiclikler
yasanmaktadir. Hemsirelik egitiminde bakim plani yapma ve
bunu uygulamaya aktarma 6grenciler i¢in 6nemli bir
sorundur.327:281 Scott!?Pun ¢ahsmasinda akran egitiminin, derin
ogrenme, problem ¢dzme ve kritik diistinme, sistematik yaklasim,
isbirlik¢i 6grenmeyi sagladigy belirtilmistir. Bu ¢calismadaki birinci
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siif 6grencileri de bakim plani yapmakta zorlandiklarmi ifade
etmisler, ancak daha sonra dordtincti simf grencilerinin destegiyle
somutlastirabildiklerini belirtmislerdir. Egiticiler hemsirelik bilgi
ve becerilerinde daha tist duizeyde bilgiye sahip olmalarina
ragmen, dgrencinin klinik anksiyetesi bu bilgiyi almasini
engelleyebilir. Dordiinctt sinif 6grencisinin birinci sinif
dgrencisinin akrani olmast 6grencinin anksiyetesini azaltarak,
dgrencinin kendini daha gtivende hissetmesine neden olabilir.
Birinci sinif ¢grencilerinin dérdiinct sinif grencilerine hayran
olmasi, 6zenmesi dgrenmeyi olumlu etkileyebilir. Ayrica
dgrencinin bilgi ve becerileri daha iyi 6grenmesini saglayabilir.

Literattirde akran egitiminde bilgi kazanimi konusunda farkl
sonuglar yer almaktadir. Loke ve Chow??! yaptiklari calismada
katilimcilar, bazi danisman 6grencilerin yetersiz bilgiye sahip
olduklarini ve uygulamada danisan 6grenciyi pasiflestirdiklerini
belirlemislerdir. Akran egitiminde bu olasihigi dustniip énlemler
alinmahdir. Bizim ¢cahsmamizda danisman ogrencilerin dérdinct
smif olmasi, mezuniyetten iki hafta énce bu uygulamanmn
yapilmasl ve uygulamanin kisa stireli olmasi nedeniyle bu sorun
belirtilmemis olabilir.

¢ Dordiincii sinif 6grencisinin destegi ile somutlastirma

“...ilk basta dordincii simiflarla birlikte cikacaksimz dediklerinde
bana sey geldi, hani aym okuldayiz, simdi gelirler biz biiytigiiz
diye hava atarlar diye diisiindiim, ama olmadh, her seyi gayet giizel
anlattilar, kafamizdakileri somutlastirdilar.”

“...akciger seslerini dinlerken anormal bir ses duydum, dordiincii
sinif ablaya sdyledim, o da dinledi, yok bu fizyolojik dedi, hoca
olsaydi belki soylemezdim bile dyle duydugumu.”

¢ Bakim planinda zorlanma

“...ben bakim planmi ilk defa hazirladim, derslerde yapiyoruz

ama gercekten onu tek basina yapmamiz cok giic, dordiincii simf

arkadasimin destegi yararl oldu.”

Dérdiincii Smuf Ogrencileri ile Yapilan Goriismelerden

Elde Edilen Tema ve Alt Temalar

Kiucik smiflarda oldugu kadar buyik siniflarda da akran
egitiminin 6nemli etkileri bulunmaktadir. Uygulamanin,
dordiincti siif 6grencileri icin en énemli olumsuzlugu anksiyete
yasamalaridir. Ancak bu uygulamanin kendilerine 6nemli bireysel
kazanimlar sagladigini ve birinci siniflar i¢in ¢ok yararh
bulduklarimi ifade etmislerdir.

Anksiyete

Dordiinct siif dgrencileri bu uygulama sirasida siir koyamama,
hata yapma endisesi/rol modeli olamama kaygisi yasadiklarin
ifade etmislerdir. MorrisP% yapug calismada 6grencilerin, bir
baska ogrencinin egitim sorumlulugunu almaktan

hoslanmadiklarini belirtmistir. Bu calismada ogrenciler
sorumluluk almaktan hoslandiklarini, ancak yeterli olamama
kaygist yasadiklarini belirtmislerdir. Bizim calismamizin kisa
stireli olmasi nedeniyle dgrenciler bu sorunu yasamanus olabilir.

¢ Smir koyamama

“...arkadaslarimizin birinci sinyf oldugunu unutup sorduklart
sorulara derin bilgi verince kafalari karisti, cok detaya girmemekte
fayda varnus.”

Hata yapma endisesi/Rol modeli olamama kaygisi

“...ben o giin uygulamaya cok endiseli geldim. Seni rol modeli
olarak aliyorlar. En ufak bir hatanda ya da yaptigin en ufak bir
olumsuz davramstan cok fazla etkilenip hemsirelik mesleginin bu
oldugunu diistintip boyle yerlestirecekler kafalanna.”

“...meslekle ilgili cok fazla bilgileri yok, kimi isteyerek gelmis,
kimi istemeyerek, o giin onlara ¢ok iyi rol modeli olmam gerektigini
hissettim. Cok biiytik bir ytik hissettim omuzlarimda.”

“...biz de stresliydik, onlar bize cok stresliyiz diyorlardi ama
onlarin stresini artirmamak icin biz stresli oldugumuzu belli
etmemeye calistik.”

Bireysel ve profesyonel kazanim

Bu calismada 6grenciler akranlarna danismanhk yapmaktan
cok olumlu kazanimlar sagladiklarim belirtmislerdir. Ogrenciler
bu deneyimden sonra, kendilerine gtivenlerinin arttigini ve
kendileri ile gurur duyduklarmu ifade etmislerdir. Ayrica 6grenciler
kendilerini mezuniyete hazir hissettiklerini, gecmisle bu ani
karsilastirdiklarini ve ne kadar ¢ok gelistiklerinin farkina
vardiklarmi belirtmislerdir. Shoran ve Dinah!?°! akran egitimi
veren Ust smiftaki 6grencilerin énceki yillarda ne kadar ¢ok sey
ogrendiklerini fark ettiklerini belirtmislerdir. Bu sonu¢ hem
danismanlik alanin hem de verenin olumlu sonuclar elde etmesi
acisindan énemlidir. Danismanin bu duygulari, danmisana daha
etkili bir damismanhk yapmasini saglayacakur. Bensfield ve ark.1?!
hazirladiklar: akran egitim programi sonucunda da profesyonel
sosyalizasyon, iletisim, isbirligi, organizasyon ve liderlik
ozelliklerini gelistirme gibi benzer becerilerin kazanildigini
belirtmistir. Scott!*! akran egitiminde 6grencilerin liderlik ve
yonlendiricilik becerilerinin gelistigini belirtmistir. Yates ve
ark 12! ise destegi veren akranlarn klinik ortamdaki sorunlarin
cozimit konusunda destegi alan akranlara stratejiler ogrettiklerini
belirtmislerdir. Bos!!®! cerrahi kliniginde, tist simf 6grencinin
belirli bir yénerge dogrultusunda bir giin boyunca alt simiftaki
ogrencilere klinikte akran liderligi yapmalarini saglamistir. Bu
uygulama sonucunda, akran liderleri 6z-degerlendirme yaparak
uygulamanin; hemsirelik bakiminin ¢nceligini belirleme, kritik
dustinme, egitim, akranlar1 anlama ve yonetim becerilerini
gelistirdigini belirtmistir.
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Dordiinct Sinif Ogrencisi

e Sorumlulugunda olan hastalara bakma

e Birinci sinif 6grencilerinin sorularini
yanitiama

e Sorumlu oldugu 6grencilere danismanlik
yapma

Ogretim Eleman

e Klinik ortami organize etme

Programin planina uygun olarak
yurittlmesini saglama

Birinci sinif 6grencisine uygun hasta
segimini yapma

Dordlinci ve birinci sinif 6grencilerine
destek saglama

Birinci Sinf Ogrencisi

* Hastalar ile iletisimi baslatma ve
slrdiirme

e Hastalardan veri toplama

® Hemsirelerin ve dérdunci sinif
ogrencilerinin uygulamalarini
g6zlemleme

e Bu dogrultuda rapor hazirlama

Ogrencilere geribildirim verme

"

Sekil 1: Akran egitimi programinda égrenci ve 6gretim elemaninin sorumluluklari.

¢ Kendi ile gurur duyma

“...fazla sorumluluk hissettim en basta fakat on-on bes dakika
sonra her sey yoluna girdikten sonra birine bir sey dgretmenin
hazzim yasadim. Ben biliyorum, birine anlatiyorum ve o da
anladigim sdyleyip mutlu oluyor, bu cok keyifli bir sey, meslekle
ilgili bir seyler ogretmek cok keyifli. Cok zevk aldim.”

“...sorduklan sorulara rahathkla cevap verince vay biliyorum ya
falan oldum, onlar ne giizel 6grenmissiniz her seyi biliyorsunuz
deyince gurur duymak geldi icimden.”

“...bana giivenildigini hissettim, giivenildi ki bu kadar énemli bir
sorumluluk bana verildi diye diisiindiim.”

“...hasta odasina girip, bunlar hemsirelik yiiksekokulu birinci sinif
arkadaslanimiz diye onlar hastaya takdim etmek bile biiyiik bir
seydi, ctinkii onlar bunu yapamyorlardi.”

Kendine giiven
“...kendimi gercekten dnemli hissettim dzellikle soru sorduklarinda
ve cevapladigimda.”

“...bize cok cok cok sey biliyorlar, ¢ok iyiler demisler, eeee tabi
dort yilin birikimi.”

Mezuniyete hazir hissetme

“Evet biiytidiim dedim ve bu klinikte iyi calsmisim bu klinigi iyi
dgrenmisim hakimmisim ben dedim. Bu klinikte tek basima calistrim
dedirtti bana, aslinda meslege hazir hissettim kendimi...”

* Gecmisle bu am karsilastirma
“..mesela ilk basta ben kendimi hatirliyorum, aman Allah’im ben
nereye geldim felan demistim, goztimde ¢ok biiytimiistii, iletisime
gecmek bile goziimde biiytimtistii.”
“...ne kadar ¢ok yol aldgimzi §grenmis olduk. Bir kere daha
gormiis olduk okul bitmeden.”

“...kendimizin yansimasiydi, birinci simifta halimiz buydu simdi
biz nereye gelmisiz bunu fark ettik.”

Birinci Simf Ogrencilerine Kazandirdiklar

¢ Anksiyeteyi azaltma

“...ila¢ odasimin tamtum bittikten sonra baktim hepsinin suratlar
asildi, bakin dedim bunlarin hicbirini bilmek zorunda degilsiniz,
ama senaryoda ila¢ odast deyince kabaca goziiniizde canlansin, o
yiizden gdsterdim, kasmayin germeyin kendinizi, rahatladilar
bayag dyle mi dediler.”

“.hocalarla giksalardr soru sormada sikinti yasayabilirlerdi, bir
de biz iki kisi ile cahstik, 6gretim gorevlileri ile olsalardi bir kisi
ile iki kisi calisabilir miydi o kadar. Stirekli yanlanndaydik.
Yaptigimiz her seyi nedenleriyle anlattik, hocanin bu kadar vakti
olamazdi, bu onlan rahatlatt, bizimle olmamn daha iyi oldugunu
soylediler bize.”

“...biz hocayla bu uygulamayr yapmistik, yanhs yaparsam hoca
kizar ya da hoca yanlisimi grmesin boyle endiselerimiz vards,
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onlarda bayle endise yoktu, ciinkii bizi yardimct bir arkadas olarak
goriyorlardi. Rahatca uygulamalanm yaptilar ve rahatlikla
sorulanim sordular.”

“...uygulamada hoca degil de dérdiincii sinifin aktif olmast iyi
diisiiniilmiis bir sey, sonucta bastmizda hoca olmast bir stres
kaynag, sonucta biz de dgrenci oldugumuz icin onlann ihtiyaclarn
daha iyi anlayabiliyoruz.”

“...rahat iletisim kurabildiler, sormak istediklerini daha rahat
sorabildiler, daha rahat yardim isteyebildiler.”

“...uygulamada bizim yammizda cok rahatlard fakat uygulamanin
sonunda hocaya geribildirim verirlerken tedirginlerdi, cok iyi

gozlemleyebildim ben bunu, elleri, sesleri titriyordu.”

[lk kez klinik uygulamaya ¢ikan birinci simf hemsirelik 6grencileri
ile akran egitimini yapacak olan dordiinct smif dgrencilerinin
akran egitimi yontemine yonelik goriislerini belirlemek amaciyla
yapilmis bu cahismada, hem birinci siif hem de dérdiincii simf
ogrencileri akran egitimi uygulamasinda olumlu duygular
yasadiklarimi ifade etmislerdir. Klinige ilk kez ¢ikan birinci smif
dgrencilerinin anksiyetelerini azaltmada akranlarin énemli bir
faktor oldugu belirlenmistir. Ogrenciler, program stiresinin
yetersizliginden s6z etmislerdir. Akran egitim programlarini
hazirlarken programin etkinligini ve sorun olabilecek noktalar1
daha iyi gorebilmek i¢in uygulamanin hedefine yonelik uygun
stirenin belirlenmesi oldukc¢a onemlidir. Akran egitimi,
ogrencilerin hemsirelik meslegine kendine uygun hissetme,
hemsirelik rollerinin farkmna varma, hemsireligi se¢cmis olmaktan
mutlu olma, kendini hemsire gibi hissetme gibi profesyonellikle
ilgili bircok kazanim saglamistir. Birinci sinif hemsirelik
ogrencilerinin sosyalizasyonunda meslege devam ya da ayrilmanin
oldugu smifur. Ogrencilere bu sorgulamayi saglamasi acisindan
akran egitiminin 6nemli oldugu dustintlmistur.

Dordunct sinif ogrencilerinin bu egitim modeline iliskin
yasadiklari olumsuz duygular da olmustur. Siir koyamama ve
hata yapma endisesi/rol modeli olamama kaygisi yasamiglardir.
Ogrencilerin bu olumsuz duygulan yasamasmi azaltmak amaciyla
programin 6n hazirhk kismi daha uzun tutulabilir. Ayrica bu
arastirmada dordinci siif 6grencileri ile birinci simf dgrencileri
uygulama sirasinda tamistinilmiglardir. Ogrencilerin bir hafta
once planh bir sekilde tanistirilmast modeli ile uygulama sirasinda
tanistirlmast modelinin akran egitimi tizerine etkisinin bir baska
calisma ile degerlendirilmesi ¢nerilebilir.
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