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ve Simiilasyon Tipleri

The Use of Simulation in Nursing Education

and Simulation Types

AYLIN DURMAZ EDEER*

AKLIME SARIKAYA**

oz

Guntimtizde hemsirelik egitiminde bilgi ve becerinin gelistirilmesi
icin bircok egitim yontemi ve stratejisi denenmektedir. Egitim yéntem
ve stratejilerinin énemli bir grubunu simtilasyonlar olusturmaktadir.
Simtilasyon bir olay, ya da gercek yasam durumlarimin gercege
uygun bir modelinin gelistirildigi ya da gercege yakin kosullarin
olusturuldugu bir yontemdir. Simtilasyon hasta bakimini gelistirmek
ve hasta giivenligini saglamasi nedeniyle hemsirelik egitiminin 6nemli
bir parcasidir. Bu makalede 6grenme cevresinin yapilandirilmasiyla
birlikte bilgi ve beceri kazandiran simiilasyonlarin, basitten karmasiga
dogru, gercek durumlara benzerligini artiran farkli bircok cesidi
tanitilmig ve simiilasyonun tstiin yanlarmdan bahsedilmistir.

Anahtar kelimeler: Hemsirelik egitimi; simiilasyon; simulasyon tipleri.

asamasinda farkli ogretim teknolojileri kullanilmakta-

dir. Hemsirelik egitiminde bilgi ve becerilerin gelisti-
rilmesi i¢in bircok egitim yontemi ve stratejisi denenmektedir.
Egitim yontem ve stratejilerinin énemli bir grubunu, bilgisayar
destekli egitim, simtilasyon ve uzaktan egitim yaklasimlari olus-
turmaktadir. Ogrencilerin hasta bakim yonetiminde yeterliligi-
ni gelistirmesi ve yetkinlik kazanmasi i¢in benimsenen yontem-
lerinden biri simiilasyondur.

( : tintimtizde egitim ortamlarinda, 6gretim stirecinin her

Diinya Saglik Orgiitit (DSO),I1 hemsireler icin egitimdeki altim
standartlar yaymlamis olup bu standartlara gore dgrenme ve
dgretme icin hemsirelik okullarinin programlarinda elektronik
dgrenme ve simiilasyon yontemlerinin kullanilmasini énermek-
tedir. Amerikan Hemsirelik Kolejleri Dernegi (American Asso-
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ABSTRACT

Today, many educational methods and strategies are tried in order
to improve skills and knowledge in nursing education. Simulation
constitutes a large part of educational methods and strategies. It is a
method of imitating real life situations, events or conditions. Simulation
is an important part of nursing education as it helps to improve patient
care and provides patient security. In this article, many different types
of simulations that range from simple to complex depending on the
similarity to real life situations and that provide knowledge and skills
alter configuring the learning environment are discussed, and the

advantages of simulations are also mentioned.

Keywords: Nursing education; simulation; simulation types.

ciation of Colleges of Nursing=AACN) ve Amerika Birlesik Dev-
leti (ABD) Hemsirelik Eyalet Kurullar: Ulusal Konseyi (National
Council of State Boards of Nursing=NCSBN) hemsirelik egiti-
minde simtlasyon ve on-line 6grenme yontemlerinin kullanil-
masinin yararli oldugunu bildirmektedir.12.3 ABD Ulusal Hem-
sirelik Birligi de (National League for Nursing=NLN) bildirdigi
hemsire egiticilerin temel yeterliliklerinde, dgrencilerin dgren-
mesini kolaylastirmak ve &grenme siirecini desteklemek i¢in
bilisim teknolojilerinin (bilgisayar programlari, simtilasyonlar,
web v.b.) kullanilmasim dnermektedir. 4!

Ogrenmedeki yeterliligi ve yetkinligini saglamak i¢in kullanilan
simtlasyon, gercek dinyanin 6zelliklerini yaratmak icin giri-
simde bulunulan bir teknik veya aractir.I5! Daha genis tanimi
ile simtilasyon bir olay, etkinlik ya da gercek yasam durumlari-
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nin gercege uygun bir modelinin gelistirildigi ya da gercege
yakin kosullarin olusturuldugu, taklit edildigi veya tekrar yapi-
landirnldig bir yontemdir.[6.7] Simtilasyonun Ttirkgesi benzetim
veya benzesme olarak ifade edilmektedir. Sanal laboratuarlar,
ucus simtlatorleri ve ti¢ boyutlu gorintiiler simtilasyona or-
nektir.

Simtilasyon 1970’li yillardan once, askeri manevralar ve
havacilikta kritik beceri tekniklerini gretmede kullanilan etkili
bir yéntem olarak kabul edilmistir. Son 40 yil agkin bir stiredir
de, saglik bakim profesyoneli &grencilerinin egitiminde
simtilasyon cok degerli bir egitim araci olarak kabul
gormektedir. Saglik egitiminde simtilasyon, klinik uygulamalara
benzetilmek i¢in yapilan olaylar veya durumlar olarak
tamimlanmaktadir.[8-101 Ayn1 zamanda simiilasyon; dogrudan
algilanmasi zor olan, laboratuarda ya da smif ortaminda
gosterilmesi tehlikeli, pahali olan, ¢ok hizli ve ¢ok yavas olan
bazi materyallerin, olaylarin veya durumlarin canlandirlarak
gosterilmesidir. [11]

Simtlasyonun dgrenme cevresinde kullanimini artiran bircok
faktor bulunmaktadir. Bu faktérler; tubbi bilginin biiytimest,
saglhk egitimdeki degisiklikler, hasta gtivenliginin éneminin
artmast, hastanin hazir bulunmasi, 6grencinin hazir bulunmasi,
egitimin standartlastirilmasi, tekrar edilebilir olmast ve simtilas-
yonun gercekeilik dtizeyidir.121 Simtilasyon hasta bakimin ge-
listirmesi ve hasta gtivenligini saglamasi nedeniyle hemsirelik
egitiminin énemli bir parcasidir. Simulasyonun hemsirelik egi-
timinde kullanilmasinin bir¢ok tsttin yam vardir. Bunlar; kli-
nik ortam gercek sekilde canlandirlabilir; elestirel dustinme,
Kklinik karar verme ve problem ¢dzme becerisinin gelismesini
destekler; simtilasyonla egitimde spesifik bir durum/beceri ve-
ya drmek olgu durumu cok yonlt canlandinlabilir. Boylece bi-
tiin ogrencilere aktif 6grenme firsat sunularak tutarh ve karsi-
lastinilabilir deneyimler olusturulmasi saglanabilir; 6grencilerin
bilgi ve becerilerini btittinlestirmesine yardimei olunabilir. Og-
renme stirecinde dogruyu yapincaya kadar tekrar edebilme fir-
sat1 yaratarak gercek yasamda hatali uygulamalar1 azaltur ve
gtivenli hasta bakimini gelistirir.[5.13.14]

Saghk bakimi egitiminde, dgrenme cevresinin yapilandirlma-
styla bilgi ve beceri kazandiran simtilasyonlarin, basitten kar-
masiga dogru, gercek durumlara benzerligini artiran farkh bir-
¢ok ¢esidi bulunmaktadir. Simulasyon cesitleri incelendiginde;
hizla degisen ve gelisen teknolojinin etkisi ile genis bir egitim
materyali gelistirilmistir./15!

Simiilasyon Tipleri

Distik teknolojik ozelliklere sahip manken veya maketler,
saglikl bir birey tarafindan hasta roltntin canlandirilmast,
bilgisayar destekli simtilasyonlar, kompleks fonksiyonlarin
ogrenilmesinde kullanilan simtlasyonlar ve buttnlesik
simtlasyonlar seklinde simiflandirlir (Tablo 1).

Diisiik Teknolojik Ozelliklere Sahip Manken veya
Maketler

Diistik teknolojik ozelliklere sahip manken veya maketler (part
task trainers); statik modelellerdir. insan viicudunun secilen
anatomik boltimlerini temsil eder. Temel psikomotor beceri
adimlarinin 6grenilmesinde kullanilir. Damar yolu a¢gmay1
ogretmek icin kullanilan kol maketi veya kardiyopulmoner
resusitasyonu (KPR) 6gretmek icin kullanilan basit manken
buna ¢rnektir. Bu simtilasyonlarin maliyeti digerlerine gore
dtigtikeir. [5.8.14.16-191 Ulkemizdeki birgok saglik ytiksekokulunda
psikomotor beceri adimlarinin &gretilmesinde (6rn: damar yolu
acmak, intramusktiler enjeksiyon uygulama gibi) yaygm olarak
kullanilmaktadr.

Saglikl Bir Birey Tarafindan Hasta Roliiniin
Canlandirilmasi

Saglikl bir birey tarafindan hasta roliiniin canlandirilmast;
standardize /simule hasta (simulated patients) uygulamasi
olarak tanimlanmaktadir. Simtle hastalar yapilandirilmis
adimlara uygun olarak hazirlanan rolti oynayarak hastay1 ve
yasadiklarini canlandirir. Bu yontem hemsirelik ve tip
egitiminde yaygin olarak kullanilmaktadir. Standardize /simule
hasta ile kullanildiginda 6grencilerin iletisim becerileri ile dykt
alma ve fizik muayene becerilerinin gelistirilmesi saglanir. Bu
simtlasyon tipinin maliyetinin ytiksek olmasi, ayrica strecin
yapilandirilmast ve planlanan sekilde yuriitilmesindeki
zorluklar basa c¢ikilmast gereken giicliiklerdendir.[5.8.14.17.19]
Ulkemizde kullanimi oldukca simirhdir. Hemsirelik egitiminde,
ozellikle iletisim ve fizik muayene becerilerinde genellikle de
yapilandirilmadan grencilerin canlandirma yapmasi seklinde
kullanilmaktadr.

Bilgisayar Destekli Simiilasyonlar

Bilgisayar destekli simiilasyonlar (screen-based computer
simulators) insan fizyolojisini, belirli gérevleri veya ortamlari
cesitli yonleriyle modellemek icin tasarlanmistir. Bu
simulasyonlar cesitli bilgisayar yazilimlar1 sayesinde egitilenin
durum hakkinda klinik karar vermesini ve eylemlerin
sonuglarmi gozlemlemesini saglar. Bilgisayar destekli ¢gretim
programlar ve web temelli programlar bu simtlasyonlardandir.
Bilgisayar destekli simtilasyonlarin maliyeti digerlerine gore
dustikttr, bireysel veya gruplar halinde kullanilabilme
ozelligine sahiptir. Bu tip simtlasyonlar grenciye istedigi
zaman, istedigi yerden simiilasyona ulasabilme, yeniden
kullanabilme veya istedigi kadar tekrar yapabilme firsat1
sunmaktadir.5.8.14.17.19211 Bu simtilasyonlar, gercekligi ytiksek
simiilasyon kullaniminin ytikledigi maliyeti azaltmakta ve
ogrencilere herhangi bir kampiise kayit zorunlulugu
getirmeden, 6grencinin dgrenme ortamiyla arasindaki mesafeyi
ortadan kaldirmaktadir.122]

Bilgisayar destekli simtilasyonun kullaniminin kolay olmasi,
ayrica 9grenciye ve egitimciye daha az stres yaratmasi, zarar
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Tablo I: Simiiasyon Tipleri ve Ozelliklerit'>'7*"

SIMULASYON TiPLERI

OZELLIKLERI

DUSUK OZELLIKLI SIMULASYONLAR
(PARTIAL TASK TRAINERS- LOW-TECH SIMULATORS)

Bazi basit teknikleri ve prosedurleri 6grenmek, uygulamak ve yeterilik
kazanmak igin tekrarli kulalanilan modeller ve mankenlerdir.

STANDARDIZE HASTALAR

(STANDARDIZED PATIENTS)

Vaka ¢alismalarinda ve rol-playlerde kullanilabilir Bireyler, 6grenciler ve
Ucret 6denen aktorler gergekgi ve tutarli bir durumda hastayr tanimla-
yabilir Standardize hasta yki alma, fizik muayene tanilama ve iletisim
becerileri egitimi igin kullanilabilir

BILGISAYAR DESTEKLI SIMULASYONLAR

(SCREEN-BASED COMPUTER SIMULATORS)

Program, bilgi elde etmek, bilgiye ulasma yetkinligini degerlendirmek,
klinik bilgi ve elestirel distinme becerileri ile ilgili geribildirim saglamak
icin kullanilir

Programlar klinik bilgi ve karar vermeyi saglamak ve degerlendirmek icin
kullanilmaktadir. Perioperatif kritik olay yonetimi, kardiyolojide fiziksel
tani, akut kardiyak yasam destegi gibi konular bunlara drnektir

: KOMPLEKS FONKSIYONLARIN OGRENILMESINDE KULLANI-

LAN SIMULASYONLAR
(COMPLEKS TASK TRAINER)

Bilgisayar ile entegre edilmistir ve yuksek gerceklige sahip ses, dokunma
ve gercek araglar bulunmaktadir: Sanal gerceklik cihazlari ve similatorler-
de; ultrason, bronkoskopi, laparoskopik cerrahi, artroskopi, sigmoidosko-
pi gibi klinik ortamlar kopyalanmaktadir:

HEAD2015-2.indd 123

BUTUNLESIK SIMULASYONLAR
(FULL-SCALE SIMULATION-MEDIUM TO HIGH FIDELITY)

vermeden Ogrenme deneyimi sunmast tercih edilme
nedenlerindendir.['8! Bu nedenlerle bilgisayar destekli
simtilasyonlarin kullanimi yayginlasmistir.[14] Bu simtilasyon
tipi psikomotor adimlar yogun olan beceri egitiminde pek fazla
kullanilmamaktadir. Ulkemizde web tabanli, teorik temelli ve
gercek durumlarin video gosterimi ile canlandirilmasi
desteklenen egitimlerde kullanilmaktadir. Bu tip egitimlerde
gercek ortam tam olarak saglanamadigi icin simtlasyon
ozelligini gerceklestirmede sorunlar yasanmaktadir.

Kompleks Fonksiyonlarin Ogrenilmesinde Kullanilan
Simiilasyonlar

Kompleks fonksiyonlarin ogrenilmesinde kullanilan
simtilasyonlar (complex task trainers); sanal gerceklik
ortaminda, yapilan girisimlerin simtlasyon icindeki alicilar
tarafindan alarak dokunmaya (haptic) yanit olan mekanik
etkiyi ve fizyolojik tepkiyi canlandiran elektronik sistemlerdir.
Bilgisayar temelli egitim teknolojilerinin en ytiksek seviyesini
temsil eder ve dgrenciye en tst diizeyde 6grenme firsat verir.

Simiilasyon, uygulayicinin eylemlerine gercekgi fizyolojik yanit vermek igin
programlanabilir bir bilgisayarli tam viicut mankeni igerir. Bu simulasyon
gercekgi bir ortam ve gercek tibbi ekipman ve sarf malzemelerinin
kullanilmasini gerektirmektedir:

Simtile edilen karmasik ve yiiksek riskli klinik durumlarda kullanilmak-

tadir. Ekip egitimi ve birden fazla similasyon cihazinin entegrasyonunu
kapsayan simulasyonlardir.

Bu yontem ozellikle; 6grencinin hastay: tanilamasi ve egiticinin
actkca gozleyemedigi durumlarda ogrenciye etkili 6grenme
ortami sunar. Ornegin, 6grenci pelvik muayene yaparken,
egitici tarafindan bunun dogru yapildiginin saptanmasi zordur.
Bu guclik, dokunmatik sistem teknolojisinde pelvik modelin
icine yerlestirilen sensor ile giderilmistir. Ogrencinin pelvik
muayene sirasinda olusturdugu dokunma basinct sensor ile
almarak bu alan hakkinda geribildirim saglar. Fiziksel etkilesim
sanal cevre icinde olustugu icin kompleks fonksiyonlarin
ogrenilmesinde calistirict simiilasyonlar, diisiik teknolojik
ozelliklere sahip manken veya maketler ile kombinedir.
Laparoskopi gibi cerrahi tekniklerde, intravaskiiler girisimlerde,
hemsirelik ve tip egitiminde simiilasyonun bu tipinin kullanim
yayginhgn artmistir. Bu teknolojinin digerlerine gore olumsuz
yani daha pahali olmasi, tstiin yani ise tekrar kullanilabilir
olmasidir.[5.14.18.19.23]

Ulkemizde Istanbul il Saghk Midiirltgi btinyesinde kurulan
simiillasyon merkezinde (SIMMERK) asistan hekimlere
dokunmaya yanit (haptic) ozelligi olan “Videoendoskopi
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Hemsirelik Egitiminde Simulasyon Kullanimi ve Simtlasyon Tipleri

simtilatort ve Laparoskopi Simiilatort” ile ilgili durumlarda
beceri egitimi yapilabilmektedir.[24l Bu simtlasyon tipinin
hemsirelik egitiminde kullanimina rastlanmamuistir.

Biitiinlesik Simiilasyonlar

Buttnlesik (entegre) simitilasyonlar (integrated simulators),
daha gercek¢i 6grenme deneyimini saglamak icin bilgisayar
teknolojisi viicudun bir parcast veya timiint canlandiran
manken ile birlestirilmistir. Simtilasyonun gerceklestigi yapilar
simtlatorlerdir. Bu sistemde olusturulan “canlandirmamn
gercegine uygunluk derecesini” bilgisayar teknolojisinin ve
manken arasindaki yapinin karmasikhigi belirler. Gercege
uygunluk; benzetilen sistemin goriintim ve fonksiyonu ile ona
benzetilen similatértin gortintim ve fonksiyonun
canlandirilabilme duizeyi olarak ifade edilir. Bu yaklasima gore
entegre simulatorler; gercegine uygunluk diizeyi acisindan
dustk, orta ve yiiksek sistemler olarak siniflandirilir.
[5,8,14,17,23]

Hasta insan simtilatorleri (Human Patient Simulator) entegre
simiilasyonlara ¢rnektir. Bu similatorler, hemsirelik ve tp
egitimindeki egitim yontemlerinden en son teknolojik
ilerlemeler arasindadir. Bu etkilesimli mankenler solunum,
nabiz, kalp sesleri, akciger sesleri ve pupil reaksiyonu gibi
gercek fizyolojik yanitlar verebilmeyi canlandiran yetenekleri
yansitabilirler. Daha ileri modeller 6grenci ile basit ve temel
iletisime gecebilir.[5,8,14,17,23] Guintumitz kosullarinda
gercek durumlara benzerligi ytksek olan simiilasyonlarin
maliyetinin oldukca ytiksek olmasi ve dgrencinin istedigi
zaman ulasamamasi olumsuz yanlardir.[12!

Ulkemizde Istanbul il Saghk Midirlagi btnyesinde kurulan
simtilasyon merkezinde (SIMMERK) hasta insan simiilatorleri
(Human Patient Simulator) ile temel ve ileri yasam destegi, ha-
va yolu yonetimi konusunda anestezi asistanlarina ve acil ser-
viste calisan hekimlere uygulamali egitim verilmektedir.[24
Bircok hemsirelik egitim kurumlarinda kullanimi yayginlasma-
ya baslamistir. Fakat maliyeti nedeniyle simirli sayida bulun-
maktadir. Elektronik ortamda ulasilabilenlere drnek olarak;
Istanbul Universitesi Florence Nightingale Hemsirelik Fakiilte-
si, hemsirelik esaslar1 laboratuarmda, 25! Gazi Universitesi Sag-
lik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Bolumit hemsirelik uygulama
laboratuarinda,26) Ko¢ Universitesi Hemsirelik Ytiksekokulu
hemsirelik beceri laboratuvarindal?”! ve Celal Bayar Universite-
si Manisa Saglik Ytiksekokulu Hemsirelik Boltiimtntn “Simii-
lasyon Destekli Egitim Beceri Laboratuvarinda hasta insan sii-
milatoral28] verilebilir. Bu simiilatdrde girisimsel olan (intrave-
noz girisimler vb.) ve olmayan (yasam bulgulari vb.) becerilerin
uygulamalari gerceklestirilebilmektedir.[28] Bilgisayar tizerinde
senaryo olusturulma programu ile 6nceden veya sonradan olus-
turulan senaryolarla vaka yonetimi de yapilabilmektedir.

Klinik uygulamalar1 giivenli sekilde yaptirabilmek icin
simtilasyon kullanimi 6nerilmektedir. Bu amacla, Ttrkiye'de
Hacettepe Universitesinin icinde bulundugu hemsirelik

egitiminde kalitenin ytkseltilmesinde bir egitim ve dgretim
yaklasimi olarak simtilasyonun kullanimina yonelik Avrupa
Birligi tarafindan finanse edilen Hayat Boyu Ogrenme programi
Leornardo Da Vinci yenilik transferi kapsaminda “Simtilasyon
Kullanimi: Ogrencilerin Klinik Yeterliliklerini Gelistirmede Bir
Egitim Stratejisi (US:ESDCCN)” basghikli 7 paydash bir proje
yurtittdlmiisttr.[29 Bu girisimlere ragmen, saglik egitiminde
sadece sinirli yerlerde bulunmaktadir.

Ulkemizde yapilan bu girisimler hemsirelik egitimi acisindan
umut vericidir. Fakat yurtdisindaki simtilasyon ile ilgili
ilerlemeler dogrultusunda simiilasyonun egitime etkisi
sistematik incelemeler ve meta analizler ile incelenmektedir.
Yapilan bir sistematik incelemede, simtilasyonun ¢grenme
ortami yaratmada yaygin olarak kullanildigi, ¢grencilerin bilgi,
beceri ve 6zglivenlerine katki sagladigi belirtilmistir. Bu
incelemede, bu kazanmimlarin klinik ortama transferinde bosluk
oldugu bildirilmistir.[20 Diger taraftan baska bir sistematik
incelemede, yitksek gerceklige sahip simtilasyonlarin sagladig
yararlara ragmen, ogrencilerin yeterliligini ve 6zgiivenini
gelistirdigini gosteren giicli kanitlar bulunamamistir.
Ogrencilerin simiilasyon egitimi ile kazandig1 yeterlilik ve
ozguveni, klinikte/alanda gercek bir durumla karsilastiginda
gosterecegi 6zgitiven ve yeterlilik ile ayni olmayacagi ya da farkh
olacag: belirtilmistir. Bu nedenle daha fazla arastirmada
simiilasyonda kazanilan deneyiminin gercek hasta/duruma
aktarilabilmesinin incelenmesine gereksinim oldugu
bildirilmistir.31l Ayrica, bu egitim yaklasimindan yeni mezun
olan hemsirelerin, gercek hasta bakim yonetimine
uyumlandirilmast icin yapilan oryantasyon programlarinin
uzadigina dikkat cekilmistir. Ulkemizde simtilasyon ile
yapilacak calismalarda bunlarin goz éntine alinmast énemlidir.

Sonug¢

Guntimiuizde saghk sistemine maliyeti, hasta gtivenligi, etik ve
yasal yaptirimlar, saghk egitiminde gercek hastalar tizerinde
bircok becerinin kazandirilmasini sinirlamistir. Son 20 yildir
egitimde ¢oziim olarak, bircok tsttin yani oldugu belirtilen si-
miilasyonun kullanimi ¢ok yaygmlasmustr. Ulkemizde de hem-
sirelik egitiminde simtlasyonun kullanimi, égrenci sayisinin
artmast, egiticilerin sayisindaki simirlilik ve en 6nemlisi hasta
gtivenligini saglamak amaciyla 6nem kazanmaktadir. Simiilas-
yonun, geleneksel temel beceri dgretimine alternatif bir egitim
yontemi olarak kullanihp degerlendirilmesine gereksinim var-
dir. Ozellikle gtivenli hasta bakimu igin 6grencilerin gercek 6g-
renme semalarmim genisletilmesi ve dgrenmesi zor olan olgu/
durum/konularin hazirlanmasi, bunlarin klinik ortama uygun
hazirlanmasi, 6grencilere kolay ulasilabilir ve tekrarlayabilir
dgrenme olanaklarmin sunulmast énerilmektedir. Ulkemizde,
hemsirelik egitiminde gelisen bu teknolojinin sagladigi olanak-
larin kullanilmasi ve degerlendirilmesi gereken bir firsattir. Bu-
nunla birlikte, tilkemizde yayginlastirilmaya calisilan simtilas-
yon laboratuarlarmin maliyetinin ve egitim sonuclarinin klinik
uygulamaya aktarilabilirligi gozden gecirilmelidir. Bu laboratu-
arlar maliyet/yarar etkililigine dayal olarak yapilandirilmalidir.
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KAPAK KONUSU

Bu gerekeeler goz ontine alinarak, tilkemizde simtilasyon ile

yapilan egitimin kalitesini ve maliyet/yarar etkinligini inceleyen

calismalarin yapilmasit 6nerilmektedir. Bunun ayn1 zamanda

yoneticilere ve egiticilere ytiklenen bir sorumluluk oldugu unu-

tulmamahdir.
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