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ÖZ

COVID-19 pandemisi tüm dünyada hızla yayılan ve hemen her alanı etkilemiş olan zorlu bir süreç 
olarak devam etmektedir. Bu dönem   belirli çalışma alanlarının ve eğitimin zorunlu olarak dijitalleş-
me sürecine girmesine neden olmuş, eğitimde acil uzaktan eğitim kavramını gündeme getirmiştir.  
Özellikle hemşirelik gibi uygulamalı bilimlerin eğitim süreçlerinde acil uzaktan eğitim hem öğren-
ciler hem de eğiticiler için yeni zorluklara ve endişelere neden olmuştur. Uzaktan eğitimin teorik 
altyapısının, kavramlarının, uzaktan eğitimde kullanılan öğrenme sistemlerinin ve araçlarının bu 
bağlamda hemşirelik eğiticileri tarafından incelenmesi ve tanınması gerekmektedir. Bu derlemede, 
COVID-19 pandemisi ile birlikte değişen eğitim ihtiyaçlarını karşılamada yaygın olarak kullanılan 
uzaktan eğitim ile ilgili kavramları, hemşirelikte uzaktan eğitim kullanımının dünyadaki örnekleri, 
uzaktan eğitimde kullanılan yöntem ve araçları ortaya koymak amaçlanmıştır.  

Anahtar Kelimeler: COVID-19, hemşirelik eğitimi, uzaktan eğitim, acil uzaktan eğitim, karma 
öğrenme

Abstract

The COVID-19 pandemia continues as a challenging process that is spreading rapidly all over 
the world and has affected almost every area. This period caused certain fields of study and 
education to enter digitalization, bringing the concept of emergency remote education to the 
agenda. Emergency remote education, especially for the education of applied sciences such 
as nursing, has caused new challenges and concerns for both students and educators. In this 
context, the theoretical background, concepts, learning systems and tools used in distance 
education should be examined and recognized by nursing educators. In this review, it is aimed 
to reveal the concepts related to distance education, examples of the use of distance educa-
tion in nursing, methods and tools used in distance education which is widely used to meet the 
changing educational needs with the COVID-19 pandemia.
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Giriş

Günümüzde bilim ve teknolojinin hızla gelişmesi ve Koronavirüs hastalığı 2019 (Corona Virus Disease, COVID-19) gibi küresel sağlık sorunları 
nedeniyle teknoloji kullanımı, birçok alanda tercih olmaktan çıkmış ve zorunluluk haline gelmiştir. Özellikle COVID-19 pandemisi, çalışma ve 
eğitim hayatında uzaktan teknolojilerin kullanımına hızlı bir geçiş yapılmasına yol açmıştır. Teknolojinin bu süreçte en yaygın olarak kullanıl-
dığı ve etkilediği alanlardan biri de uygulamalı bir disiplin olan sağlık bilimleri eğitimi olmuştur.1,2

Eğitim yoluyla kazanılan bilgi, beceri, tutum ve davranışlar, teknoloji kullanımı ile daha etkin, verimli, sistemli ve bütüncül hale gelmektedir.3 
Eğitimde yaygın olarak kullanılan geleneksel (sınıf içi) yöntem ve tekniklerden bazıları; anlatma, soru-cevap, tartışma, problem çözme, göz-
lem, vaka analizi, rol-playing, beyin fırtınası, grup çalışmaları ve eğitsel oyunlardır.4,5 

Geleneksel eğitim yöntemlerinin yetersiz kaldığı durumlarda, teknolojik gelişmelere de paralel olarak eğitim ve öğretimde yeni yöntem ve 
modellere ihtiyaç duyulmaktadır. Uzaktan eğitim de bu ihtiyaca yanıt veren bir eğitim-öğretim sistemi olarak karşımıza çıkmaktadır. Bu der-
lemede uzaktan eğitim ile ilgili kavramları, hemşirelikte uzaktan eğitim kullanımının dünyadaki örnekleri, uzaktan eğitimde kullanılan yöntem 
ve araçları ortaya koymak amaçlanmıştır.

Uzaktan Eğitim

Uzaktan eğitim, elektronik olan ya da olmayan sistemler aracılığıyla, senkron (etkileşimli) ya da asenkron (etkileşimsiz) olarak, zaman ve 
mekân sınırlaması olmadan kullanıcılara planlı, tasarlanmış ve kapsamlı bir öğrenme deneyimi sağlayan bir yöntemdir.5 Verimli bir uzaktan 
öğrenme süreci, karmaşık öğrenme ortamlarını şekillendiren ve yönlendiren eğilimler üzerine eleştirel düşünebilmeyi gerektirir. Araştırmalar, 
öğrencilerin ihtiyaçlarına karşılık verecek bir uzaktan eğitim programının teorik olarak Sosyal Yapılandırmacılık’a (Konstrüktivizm)’e dayandı-
ğını göstermektedir. Toplumda bilgi inşa etmede kültür ve bağlamın önemini vurgulayan sosyal konstrüktivizm eğitimcilerin materyal yerine 
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öğrenciye odaklanmasını; öğrencinin de kendi bilgi ve gerçekliğini ya-
ratmasını sağlar.6,7

Teknolojik gelişmelere paralel olarak uzaktan eğitimde kullanılan yön-
temler de zaman içinde çeşitlenmiştir. Bu uzaktan eğitim yöntemleri 
bilgisayar tabanlı öğretim, çevrimiçi öğretim, elektronik öğretimi kap-
samaktadır. Bilgisayar tabanlı öğretim, bilgisayar donanımları (Com-
pact Disc-CD, Digital Versatile Disc-DVD, vb) kullanılarak; çevrimiçi 
öğretim, internet gibi bilgisayar ağları ya da internete bağlı olmayan 
yerel ağlar, e-posta, web tarayıcısı gibi hizmetler kullanılarak; elektro-
nik öğretim ise hem bilgisayar ağı hem de ağdan bağımsız bilgisayar 
teknolojileri (uydu yayını, televizyon yayını, video yayını, internet, intra-
net, CD, DVD) kullanılarak gerçekleştirilmektedir.5,8,9

Uzaktan eğitim, COVID-19 pandemisinden önce bir eğitim yöntemi se-
çeneği iken pandemi ile birlikte eğitimin devamlılığını sağlayabilmek 
için bir zorunluluk haline gelmiştir. Bu zorunluluk, COVID-19 pandemi-
sinde geliştirilen eğitim uygulamalarını tanımlamak üzere “acil uzak-
tan eğitim” kavramını ortaya çıkarmıştır. Uzaktan eğitimi, acil uzaktan 
eğitimden ayırmak eğitim sürecinin verimli bir şekilde planlanabilmesi, 
yürütülmesi ve değerlendirilebilmesi açısından önemlidir. Uzaktan eği-
tim tercihe bağlı olarak kullanılan, yaşam boyu öğrenmeyi destekleyen 
ve kalıcı çözümler sunan, eğitimi planlı ve sistematik olarak sürdüren 
bir yöntem iken acil uzaktan eğitim, zorunlu olarak kullanılan, ihtiyaca 
göre geçici çözümler sağlayan ve kriz durumlarında eğitimi sürdüre-
bilmeyi hedefleyen uygulamaları içermektedir.10,11 Bu bağlamda hızlı 
geçiş sürecinden dolayı uzaktan eğitimin eksik/yanlış planlanması ve 
tasarlanmasının uzun vadede daha büyük sorunlara yol açacağı belir-
tilmektedir.12 Bozkurt13, uzaktan eğitimde karşılaşılan sorunlara yalnız-
ca çevrimiçi eğitim araçları gibi somut teknolojilere odaklı çözümler 
getirmenin yeterli olmadığını, sürecin ayrıca eğitim kuramları, yakla-
şımları ve stratejileri gibi soyut teknolojiler yönünden de zenginleştiril-
mesi gerektiğini vurgulamaktadır.

Hemşirelikte Uzaktan Eğitim

Uzun yıllardır uygulamada olan ve COVID-19 pandemisi ile birlikte daha 
da önem kazanan uzaktan eğitim, tıp, diş hekimliği, fizik tedavi ve 
rehabilitasyon ve hemşirelik gibi sağlık bilimleri alanlarında eğitimin 
önemli bir parçası haline gelmiştir.14 Hızla gelişen ve kullanımı gide-
rek yaygınlaşan uzaktan eğitimin hemşirelik eğitiminde kullanılması, 
eğitim ortamlarının zenginleştirilmesi, öğrencilerin kendi hızlarında 
öğrenebilmeleri ve etkin öğrenmenin gerçekleşmesinde önemli bir rol 
oynamaktadır. Hemşirelik eğitiminde, geleneksel yüz yüze öğrenme 
sistemlerinin eğitim ve iletişim teknolojisiyle birleştirilmesi için yeni 
yöntemler oluşturulmaktadır.7,15

Uluslararası Tıp Enstitüsü (The Institute of Medicine-IOM) 2010 yılında 
yayınladığı Sağlık Disiplinlerinde Sürekli Eğitimin Yeniden Tasarlanma-
sı başlıklı raporunda, hemşirelik öğrencilerinin yetkinliklerinin gelişti-
rilmesi için eğitimcilere bilişim/simülasyon gibi teknolojileri kullanarak 
hemşirelik eğitimini yeniden tasarlamalarını önermiştir. Diğer yandan 
Robert Wood Johnson Vakfı ve IOM Hemşireliğin Geleceği Birimi, hem-
şirelik eğitiminin geliştirilmesi ve hemşireler için uyarlanabilir, esnek, 
erişilebilir ve klinik çıktılara odaklanan bir yaşam boyu öğrenim sü-
recinin önemini vurgulamaktadır. IOM, hemşirelik okullarının, bilim ve 
teknolojideki gelişmelerle programlarını güncel tutmaları gerektiğini 
belirtmektedir.7,16 

Uzaktan eğitimin hemşirelik lisans eğitiminde kullanılmasıyla ilgili ya-
pılan çalışmalarda video ve simülasyon gibi uzaktan öğretim yöntem-
leri kullanılan teknolojilerin hemşirelik öğrencilerine klinik becerilere 
yönelik rehberlik sağladığı, öğrencilerin kaygısını azalttığı, öğrenmeye 
katılımını desteklediği, klinik becerilerin öğrenilmesiyle ilişkili stresini 
azalttığı ve yetkinliğini artırdığı, bakım sağlamak için güvenlerini ar-

tırdığı ve iletişim becerilerini geliştirdiği ancak klinik performanslarını 
önemli ölçüde artırmadığı bulunmuştur.17-19 Yapılan çalışmalar, uzaktan 
eğitimin lisans düzeyinde hemşirelik eğitiminde kullanımının öğren-
meyi desteklediğini göstermektedir. Lisansüstü eğitimle ilgili yapılan 
çalışmalarda ise öğrencilerin çalışma koşulları, aile içi ve bireysel so-
rumlulukları göz önüne alındığında esneklik, erişim kolaylığı ve maliyet 
etkinliği sağlayan uzaktan eğitimin, kampüs derslerine kıyasla daha 
iyi bir seçenek olduğu vurgulanmaktadır.20,21 Hemşirelik lisans ve lisan-
süstü öğrencilerle yapılan bir sistematik derlemede web tabanlı uzak-
tan eğitimin öğrencilerin bilgi, beceri, öz-yeterlilik ve memnuniyetinin 
artmasında etkili olduğu bulunmuştur.22 Sonuç olarak, çoğunlukla ça-
lışan ve sorumlulukları fazla olan lisansüstü hemşirelik öğrencileri için 
uzaktan eğitim tercih edilebilmektedir.

Sağlık bilimleri eğitiminde elektronik öğrenmeyi (e-öğrenme) etkileyen 
faktörlerin incelendiği bir sistematik derlemede bu faktörler kolaylaş-
tırıcı ve engelleyiciler olmak üzere iki grupta incelenmiştir. E-öğrenme 
ile ilgili kolaylaştırıcı faktörler, öğrenmeyi kolaylaştırması, öğrenmeye 
sistematik bir yaklaşım sağlaması, müfredata entegre edilebilirliği ve 
klinik beceriler için rehberlik sağlaması kolaylaştırıcı faktörler arasında 
bulunmaktadır. Engelleyici faktörler ise düşük motivasyon ve beklenti 
(zayıf pedagojik tasarım, program amaç ve hedeflerinin açıkça belirtil-
memesi), kurumlar için kaynak yoğunluğu (zaman, bütçe, materyal ve 
ölçme değerlendirme araçları vb kaynaklar), her disiplin ve içerik için 
uygun olmaması ve bilişim teknolojileri becerilerinin yetersizliği olarak 
belirtilmektedir.14

Hemşirelik öğrencilerinin uzaktan eğitime ilişkin olumlu ve olumsuz 
görüşlerinin incelendiği çalışmalarda öğrenciler uzaktan eğitimin 
olumsuz yönlerini eğitimci-öğrenci, öğrenci–öğrenci etkileşiminin 
azalması, sosyalleşmenin azalması, öğrenme güçlüklerini anında çö-
zümleyememe, uygulama ağırlıklı konuların işlenmesinde sınırlılıklar 
olarak bildirmişlerdir. Olumlu yönler ise ekonomik olması, bilginin gün-
celleştirilebilmesi, çevrimiçi iş birliğine olanak sağlaması, mezuniyet 
sonrası sürekli eğitime olanak sağlaması, bireysel öğrenmeyi destek-
lemesi, zaman ve mekân sınırını en aza indirmesi ve ileri teknoloji kul-
lanma imkânı sağlaması olarak ifade edilmiştir.23,24

Uzaktan Eğitimde Kullanılan Yöntemler

Uzaktan eğitim asenkron, senkron ve karma (harmanlanmış, hibrid) 
öğrenme yöntemlerini içermektedir. 

Asenkron öğrenme yöntemlerinde eğitici ile öğrenciler arasında belir-
lenmiş bir zaman veya konum sınırı olmadan öğrenciler programlarına 
uygun herhangi bir zamanda derslerine giriş yapabilmekte, eğitim ma-
teryallerine erişebilmekte ve ödevlerini tamamlayabilmektedir.25,26 

Senkron öğrenme yöntemleri, eğitmen-öğrenci etkileşimi sağlamak 
için herhangi bir mekânsal sınırlama olmaksızın, aynı zaman diliminde 
katılım gerektirir.25,26

Karma (Hibrid-Harmanlanmış) Öğrenme Modeli: Karma öğrenme mo-
deli ise uzaktan ve yüz yüze etkileşimlerin bir kombinasyonudur.25,26 
Karma öğrenmenin temelini geleneksel sınıf içi eğitim ile çevrimiçi öğ-
renmenin bir araya getirilmesi oluşturmaktadır. Karma öğrenme, eği-
timde sınıf içi ve sınıf dışı faaliyetleri bütünleştiren bilgi ve beceri ka-
zandırmayı amaçlayan bir süreçtir. Aynı zamanda bu süreç, öğrencinin 
zaman, mekân ve öğrenme hızı üzerindeki öz-denetimine; geleneksel, 
uzaktan, elektronik ve mobil öğrenme teknolojilerinin kullanımına ve 
karşılıklı etkileşime dayanmaktadır.27,28 Hemşirelik öğrencilerine karma 
model ile etik eğitimi verilen bir çalışmada, etik odaklı oluşturulmuş 
çevrimiçi öğrenme senaryoları, sınıf içi öğrenme ortamına entegre 
edilmiş ve öğrencilerin karma öğrenme memnuniyetinin artması ile 
vaka analizi tutumlarının olumlu yönde arttığı bulunmuştur.29 
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Karma ve yüz yüze öğrenme modellerinin hemşirelik öğrencilerinin kar-
diyopulmoner resüsitasyon (Cardiopulmonary Resuscitation-CPR) bilgi 
ve tutumları üzerindeki etkisini karşılaştıran randomize kontrollü bir 
çalışmada; karma eğitimin bilgi ve duygusal tutumu artırmada etkili 
olduğu; ancak öz-yeterlik, davranışsal ve bilişsel tutum geliştirmede 
etkili olmadığı bulunmuştur.30 Yapılan bir diğer randomize kontrollü ça-
lışmada karma öğrenme ve çevrimiçi öğrenme yoluyla klinik süpervizör 
eğitimi alan hemşirelik öğrencileri karşılaştırılmış ve karma öğrenme 
ile eğitim alan öğrencilerin tutum, motivasyon ve bilgi puanlarının çev-
rim içi gruba göre daha yüksek olduğu bulunmuştur.31 İncelenen bu 
çalışmalar hemşirelik eğitiminde geleneksel yöntemlerin yanı sıra kar-
ma eğitim modelinin de öğrencilerin bilgi, tutum ve motivasyonlarını 
arttırmada etkili olabileceğini göstermektedir. 

Karma öğrenme modelleri eğitici ve öğrencilerin ihtiyaç ve beklentile-
rine göre kendi içinde çeşitlenmiştir. Bu modeller Şekil 1’de gösterildiği 
gibi rotasyon, esnek, kendinden harmanlanmış ve zenginleştirilmiş sa-
nal modeli olmak üzere 4 grupta incelenmiştir.32-35

Rotasyon model: Rotasyon modelinde öğrenciler hem geleneksel hem 
de çevrimiçi oturumlara katılmaktadır. Çalışma düzeni öğrencilerin en 
az bir çevrimiçi eğitim alacak şekilde planlanmalıdır. Rotasyon modeli 
İstasyon-Rotasyon, Laboratuvar-Rotasyon, Bireysel-Rotasyon ve Ters 
Yüz (Tersine Çevrilmiş) Sınıf olmak üzere dört alt modeli içermektedir. 
İstasyon-rotasyon modelde belirli bir ders veya konu için çevrimiçi 
yöntemler rotasyonlu şekilde kullanılmaktadır. Laboratuvar-rotasyon 
modelde ise öğrenciler laboratuvarda dönüşümlü olarak bireysel ve 
çevrimiçi eğitim almaktadırlar. Bireysel-rotasyon modelde öğrenciler 
kişiselleştirilmiş bir çalışma programına sahiptir. Bireysel çalışma 
programları bir algoritma veya öğretim elemanı tarafından planla-
nır.32-34 

Ters Yüz Sınıf, öğrencilerin dersten önce kanıta dayalı makale ve te-
orik okumalarını uzaktan tamamlaması ve daha sonra sınıf içi pratik 
çalışmalar yaptıkları bir pedagojik modeldir. Bu modelde vaka senar-
yoları, küçük grup tartışmaları veya diğer etkileşimli aktiviteler yoluy-
la, öğrenci ile iş birliği içerisinde aktif olarak öğrenim sürdürülmek-
tedir.32,36,37 

Ters Yüz sınıf ve geleneksel yöntem kullanarak hemşirelik öğrencile-
rinin dahiliye ve cerrahi hemşireliği dersleri için öğrenme çıktılarının 
karşılaştırıldığı bir çalışmada; iki öğretim yaklaşımı arasında istatistik-
sel olarak anlamlı bir fark bulunmamış ancak ters yüz öğrenmenin ge-
leneksel pedagoji kadar etkili olduğu sonucuna varılmıştır.38 Başka bir 
çalışmada; hemşirelik öğrencilerinde ters yüz sınıf modelinin, gelenek-
sel yönteme kıyasla insülin kalemi uygulama becerisini önemli ölçüde 
etkilemediği bulunmuştur.39 

Esnek model: Esnek modelde eğitim içeriğinin çevrimiçi olarak veril-
mekte ve öğrenciler önceden belirlenen programa göre bağımsız ça-
lışmaktadır. Eğiticinin rehber olarak hareket edebileceği esnekliği sağ-
layan bu modelde, grup projeleri, anlaşılması zor konular için küçük 
gruplarla sınıf içi danışmanlıklar düzenlenmektedir.33-35 

Kendinden harmanlanmış model: Kendinden harmanlanmış modelde 
öğrenciler, sınıf içi çalışmalarına ek olarak kendi öğrenme ihtiyaçlarına 
göre çevrimiçi dersler alabilir ve öğrenme zamanlarını tamamen kişisel 
olarak planlayabilmektedir.33,34

Zenginleştirilmiş sanal model: Zenginleştirilmiş sanal modelde eğitim 
çoğunlukla çevrimiçi olmakta fakat öğrenciler istediği zaman dersler 
yüz yüze de yapılmaktadır. Öğrencilerin yüz yüze derslere katılma zo-
runluluğu bulunmaz, katılım sadece isteğe bağlıdır.32-35 

Literatür incelendiğinde hemşirelik eğitiminde karma eğitim modelleri 
arasından en yaygın ve uygun olarak ters yüz sınıf modelinin kullanıl-

dığı görülmekle birlikte daha fazla çalışmaların yapılmasına ihtiyaç du-
yulduğu belirtilmektedir.36,40 

Uzaktan Eğitimde Kullanılan Araçlar

Uzaktan eğitim araçları; ders materyalleri, tartışma panoları, simülas-
yon, videolar, mobil teknolojiler ve sosyal medya platformlarını içer-
mektedir.3

Ders Materyalleri 

Uzaktan eğitim için sıklıkla kullanılan ders materyalleri, etkileşimli su-
numlar, satın alınabilen kodlarla erişim sağlanan video içerikleri ya da 
öğrenme yönetim sistemleri modülleridir. Hemşirelik eğitiminde ise 
Khan Academy ve Next Gen U gibi zengin içeriğe sahip ve ücretsiz eri-
şilebilen eğitim materyali platformları bulunmaktadır. Moodle, Sakai, 
Google Classroom, Blackboard ve CenturyTech en sık kullanılan dijital 
öğrenme yönetim sistemleridir. Kahoot, Quizizz, Brainpop, Gimkit, Zoom, 
Teams, Canvas, Udemy, Piktochart, Edpuzzle ve Edmodo uzaktan eği-
timde destekleyici amaçla kullanılabilecek aktif öğrenme araçlarıdır.7,41

Tartışma Panoları

Tartışma panoları, derslerde öğrencileri daha aktif hale getirebilmek 
için kullanılabilecek çoklu etkileşim platformlarıdır. Çevrimiçi tartışma 
panoları ile eğiticinin belirleyeceği bir konu başlığına öğrencilerden ge-
lecek cevaplarla tartışma ve forum ortamları oluşturulabilir.7

Simülasyon

Simülasyon hemşirelik eğitiminde bilişsel-psikomotor becerilerin ka-
zandırılmasına katkısı olan etkili bir teknolojidir. Sağlık hizmetleri te-
sislerine sınırlı erişim ya da COVID-19 gibi pandemilerin yaratabileceği 
uygulama alanı kısıtlılıkları nedeniyle eğitimde simülasyon kullanımı 
hemşirelik programları için öne çıkan bir alternatiftir. EHR Go (Electro-
nic Health Record) ve NovEx (Novice to Expert), hemşirelik öğrencileri 
için simüle edilmiş vakaları görebileceği ve performans öz değerlendir-
mesi yapabilecekleri simülasyon platformlarıdır.3,7,42

Öğretim Videoları

Öğretim videoları hemşirelik eğitiminde kaçırılan dersleri izleme ya da 
tekrar etme imkânı, bilgiye zaman ve mekândan bağımsız olarak eri-
şim, kalıcı öğrenmeyi ve kavramayı sağlayan eğitim araçlarıdır.3,43 Jo-
hnston ve ark.44 hemşirelik eğitiminde Fizyoloji dersi için geliştirdikleri 
ve YouTube’a yükledikleri videolar öğrenciler tarafından oldukça ilgi 
görmüş ve geniş çapta erişim sağlanmıştır.

Mobil Teknolojiler

Akıllı telefon, tablet, taşınabilir bilgisayar ve akıllı saat gibi kolay taşı-
nabilir ve kablosuz erişime sahip mobil araçlar öğrenciler için eğitim 

Şekil 1. Karma eğitim modelleri32-35
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materyallerine erişimi ve öğrenmeyi kolaylaştırmaktadır.3,45 Merill-Ear-
lene46, mobil teknolojilerin öğrencilerin klinik uygulamalarında hemşi-
relik sürecini ve hastaların takibini sağlaması açısından önem kazana-
cağını vurgulamaktadır.

Sosyal Medya

Sosyal medya, kullanıcıların bilgi, fikir, kişisel mesaj ve diğer içerikleri 
paylaşmak için Twitter, Facebook gibi çevrimiçi topluluklar oluşturduk-
ları bir elektronik iletişim biçimidir.47,48 Hemşirelik eğitiminde ise sosyal 
medya, hemşirelik uygulamalarını geliştirmek için uluslararası ve ulu-
sal platformlara erişim ve fikir alışverişinde bulunabilmek için olanak 
sağlamaktadır. 48,49 Hemşirelik eğitimine sosyal medya kullanımının dâ-
hil edilmesi, öğrencilerin yaratıcı düşünme, eleştirel düşünme, sorgu-
lama, analiz ve üretme becerilerini de geliştirmektedir.

Sonuç

COVID-19 pandemisi ile birlikte ülkemizde ve dünyada yaygınlaşan 
uzaktan eğitim, senkron (etkileşimli) ya da asenkron (etkileşimsiz) ola-
rak, zaman ve mekân sınırlaması olmadan sunulabilmektedir. Hemşire-
lik gibi uygulamalı bilimler için klinik uygulamalar ve laboratuvar mo-
düllerinin yürütülmesi gibi konularda uzaktan eğitimin yeterli olmadığı 
görülmektedir. Bu nedenle uygulamalı bilimlere, çevrimiçi ve yüz yüze 
yöntemlerin birlikte kullanıldığı karma eğitim modeli önerilmektedir. 
Hemşirelikte karma eğitim modelinin kullanıldığı ulusal ve uluslararası 
literatür çalışmaları incelendiğinde, karma eğitimin bir türü olan ters 
yüz sınıf modelinin pedagojiyi desteklediği ve öğrencilerin öğrenme 
çıktılarını olumlu yönde etkilediği için diğer modellere göre daha çok 
önerildiği görülmektedir. Uzaktan eğitimde öğrenmeyi kolaylaştırma-
ya yönelik çevrimiçi ders materyalleri, tartışma panoları, simülasyon, 
videolar, mobil teknolojiler ve sosyal medya platformları gibi araçların 
hemşirelik eğitiminde kullanılması ve yaygınlaştırılması önerilmektedir. 
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