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Hemflirelerin Klinik E¤itim Hemflireli¤i
Konusundaki Görüflleri

AYSUN ÇAKIR *
SEV‹M ULUPINAR ALICI**

Nurses’ Opinions about Clinical Training Nursing

ABSTRACTÖZET

Amaç: Bu araflt›rma, özel bir hastane grubunda çal›flan hemflirelerin
klinik e¤itim hemflireli¤i konusundaki görüfllerini belirlemeyi amaçlayan
tan›mlay›c› bir çal›flmad›r.

Yöntem: Araflt›rman›n örneklemini 502 hemflire oluflturdu. Veriler
anket formu ile topland›.

Bulgular: Kat›l›mc›lar›n %48.6’s› 21-25 yafl grubu aras›nda, %47.4’ü
sa¤l›k meslek lisesi mezunu, %45.0’i 1-5 y›ll›k mesleki deneyime
sahipti, %46.6’s› kurumda bir y›ldan az süredir çal›flmaktayd›.
Kat›l›mc›lar›n %99.2’si klinik e¤itim hemflireli¤ini gerekli buldu¤unu
ve en önemli faaliyetinin e¤itim rolü (%47.4) oldu¤unu ifade etti.
Kat›l›mc›lar, klinik e¤itim hemfliresinin görevlerini; e¤itimlerin etkinli¤ini
de¤erlendirme, ifle yeni bafllayanlar›n klini¤e ve ifle uyumunu sa¤lama,
e¤itim ihtiyaç analizi yapma ve araflt›rmalar› uygulamalara yans›tma
fleklinde s›ralad›.

Sonuç: Hemflirelerin klinik e¤itim hemflireli¤ine yönelik görüflleri
olumlu yöndeydi. Klinik e¤itim hemflirelerinin araflt›rmaya yönelik
performanslar›n›n gelifltirilmesi için, çal›flma koflullar›n›n iyilefltirilmesi
önerilmifltir.

A R A fi T I R M A

Anahtar sözcükler: Hemflire; görüfl; klinik e¤itim hemflireli¤i. 

Objectives: This research is a descriptive study aimed to determine
the opinions of nurses towards clinical training nursing in the private
hospitals.

Method: The study was carried out on a total of 502 nurses: 469 were
nurses and 33 were clinical training nurses. Data were collected with
a questionnaire.

Results: 48.6% of participants were between the ages of 21-25, 47.4%
were high school graduates, 45% have professional experience of 1-
5 years, and 46.6% of participants had been working for the institution
for less than one year. 99.2% of the participants found clinic training
nursing essential and 47.4 % expressed their most important role is
educator role. Participants considered the most important tasks of
clinical training nurses as follows: assessing effectiveness of training,
providing orientation of beginners, determining training need analysis
and reflecting research into practice. Participants agreed that clinical
training nursing has positive effects on the training of employees and
improvement of nursing services.

Conclusion: Participants’ ideas about the clinical training nursing
were positive. Improving the research participation and working
conditions of clinical training nurses were suggested.
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emflirelik insana hizmet sunan bir meslektir. Hemflireler
mesleki uygulamalar› s›ras›nda sa¤l›kl›/hasta birey
ve aileleri ile do¤rudan iletiflim içinde olduklar›ndan
bireysel ve mesleki niteliklerini sürekli gelifltirmek

zorundad›rlar. Bu zorunluluk, ö¤renmenin mezuniyetin ard›ndan
klinikte de devam etmesiyle sonuçlanmakta ve ö¤renme yaflam
boyu önemini koruyan bir sürece dönüflmektedir. Hemflirelerin
sürekli e¤itim faaliyetlerinden biri olan kurumsal e¤itimler,
hizmet içi e¤itim hemflireleri taraf›ndan yürütülmektedir.
Hemflirelik mesle¤inde ifle yeni bafllayanlar›n kurumsal ve mesleki
oryantasyonunu sa¤layan hizmet içi e¤itim hemflireleri, klinik

oryantasyon sürecinde aktif rol almamaktad›r. Yeni bafllayanlar›n
deneyimsiz olmas›, hasta bak›m›n›n kalitesini etkilemekte ve
t›bbi hata riskini art›rmaktad›r. Bu nedenle özellikle klinikte
görev alarak, ifle yeni bafllayanlar›n görevleri do¤rultusunda
uyumunu sa¤layacak ve motive edebilecek, çal›flanlar›n e¤itim
ve gelifliminin süreklili¤ini sa¤layacak hemflirelere ihtiyaç
duyulmaktad›r.[1-3] Bu ihtiyaç do¤rultusunda görev yapan
hemflireler klinik e¤itim hemfliresi/rehber hemflire olarak
adland›r›lmakta ve bu uygulaman›n daha çok özel hastanelerde
yayg›n oldu¤u bilinmektedir. Klinik e¤itim hemflireleri, hizmet
içi e¤itim hemflireleri ile benzer görevler üstlenmekle birlikte,
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as›l sorumluluk alan› çal›flt›¤› servisteki hemflirelerin e¤itim ve
geliflim etkinlikleridir. Klinik e¤itim hemfliresi ifl bafl›nda e¤itimden
sorumlu, ifle yeni bafllayanlar›n uyumunu sa¤layan, çal›flanlar›n
yetkinliklerini izleyen ve geliflimlerini art›rmay› amaçlayan,
e¤itimleri planlayan, uygulayan ve de¤erlendiren sa¤l›k
profesyonelidir.[4-7] Klinik e¤itim hemflirelerinde aranan özellikler;
lisans düzeyinde ö¤renime ve en az iki-üç y›l mesleki deneyime
sahip olma, belli klinik bak›m konular›nda uzmanlaflm›fl olma,
e¤itim, geliflim ve de¤iflime aç›k olma, analitik düflünme, elefltirel
düflünme, h›zl› karar verme ve uygulayabilme, etkili iletiflim,
e¤itim ihtiyaç analizi yapabilme, e¤itim yöntemlerini bilme ve
uygulama, e¤itimin geliflime katk›s›n› izleyebilme fleklinde
s›ralanmaktad›r.[8-12]

Araflt›rman›n yap›ld›¤› kurumda, klinik e¤itim hemflireli¤i 2003
y›l›ndan beri uygulanmaktad›r. Çal›flanlar›n klinik e¤itim
hemflireli¤i ile ilgili görüfllerinin belirlenmesinin, uygulaman›n
gelifltirilmesi gereken yönlerini ortaya ç›karaca¤›, dolay›s›yla
etkinli¤inin artmas›na katk›da bulunaca¤› düflünülmektedir.
Yurt d›fl›nda klinik e¤itim hemflireli¤i belli bir klinik alanda
uzmanlaflmay› gerektirmekte ve bu aç›dan araflt›rman›n yap›ld›¤›
kurumdaki uygulamalardan farkl›l›k göstermektedir. Bu
çal›flman›n amac›, özel bir hastane grubunda çal›flan hemflirelerin
klinik e¤itim hemflireli¤i ve görevleri hakk›ndaki görüfllerini
belirlemektir.

Araflt›rmada yan›tlanmas› beklenen sorular

• Hemflirelerin klinik e¤itim hemflireli¤i hakk›ndaki
görüflleri nelerdir?

• Klinik e¤itim hemflirelerinin kendi görevleri hakk›ndaki
görüflleri nelerdir?

Yöntem

Araflt›rman›n türü: Çal›flma tan›mlay›c› ve kesitsel bir alan
araflt›rmas›d›r.

Araflt›rman›n yeri ve tarihi: Araflt›rman›n verileri, ‹stanbul’daki
özel bir hastane grubuna ba¤l› üç hastanede May›s-Ekim 2007
tarihleri aras›nda topland›.

Araflt›rman›n evreni ve örneklemi: Araflt›rman›n evrenini, özel
bir hastane grubuna ba¤l› üç hastanede çal›flan 690 hemflire ve
ayn› grubun e¤itim biriminde çal›flan sekiz e¤itim ve geliflim
hemfliresi olmak üzere toplam 698 hemflire oluflturdu.
Örneklemini ise 676 (587 hemflire, 56 yönetici hemflire, 33
klinik e¤itim hemfliresi, 8 e¤itim ve geliflim hemfliresi) hemflire
oluflturdu. Klinik e¤itim hemfliresi olmayan birimlerde görev
yapan ve oryantasyon sürecini tamamlamayan hemflireler
örnekleme al›nmad›. Araflt›rma, çal›flmaya kat›lmay› kabul eden
ve ulafl›lan 502 (413 hemflire, 56 yönetici hemflire, 33 klinik
e¤itim hemfliresi, 8 e¤itim-geliflim hemfliresi) hemflire ile
gerçeklefltirildi. Araflt›rmaya kat›l›m oran› %74.2 idi.

Veri toplama arac›: Veri toplama arac› olarak, literatür ve
araflt›rmac›lar›n deneyimleri do¤rultusunda gelifltirilen anket
formu kullan›ld›. Anket formu, demografik ve mesleki özellikler,
klinik e¤itim hemflirelerinin görevleri, rolleri, sa¤lad›¤› yararlar
ile ilgili konular› içeren 24 sorudan ve iki bölümden oluflmaktayd›.
Birinci bölümde, tüm hemflirelere sorulan 14 soru, anketin ikinci
bölümünde ise yaln›zca klinik e¤itim hemflirelerine sorulan 10
soru yer ald›. Birinci bölüm araflt›rmaya kat›lan tüm hemflireler
taraf›ndan ortak, ikinci bölüm ise ek olarak yaln›zca klinik e¤itim
hemflireleri taraf›ndan dolduruldu.

Verilerin toplanmas›: Çal›flmaya bafllamadan önce ilgili
kurumdan izin ve etik kurul onay› al›nd›. Anketler çal›flan kifli
say›s›na göre kapal› zarf usulü ve kurumsal kurye hizmetleri
arac›l›¤› ile birimlere gönderildi. Çal›flanlara da¤›t›lan anketler,
kapal› zarf usulü ile klinik e¤itim hemflireleriyle iflbirli¤i yap›larak
topland›.

Verilerin de¤erlendirilmesi: Bulgular, SPSS (Statistical Package
for Social Sciences for Windows) paket program›nda %95 güven
aral›¤›nda; yüzdelik ve ortalama kullan›larak analiz edildi.
Araflt›rma sonuçlar›n›n, sadece çal›flma yap›lan kurumu temsil
etmesi, araflt›rman›n s›n›rl›l›¤› olarak kabul edildi.

Bulgular

Bulgular, hemflirelerin ve klinik e¤itim hemflirelerinin demografik
ve mesleki özellikleri, hemflirelerin klinik e¤itim hemflireli¤i
hakk›ndaki görüflleri ve klinik e¤itim hemflirelerinin kendi
görevleri hakk›ndaki görüflleri olmak üzere üç bafll›kta incelendi.

Hemflirelerin ve Klinik E¤itim Hemflirelerinin
Demografik ve Mesleki Özellikleri

Kat›l›mc›lar›n %48.6’s› (n=244) 21-25 yafl grubundayd›, %75.1’i
(n=377) kad›nd›, %47.4’ü (n=238) sa¤l›k meslek lisesi
mezunuydu; %45’inin (n=226) mesleki deneyimi 1-5 y›l idi,
%46.6’s› (n=234) bir y›ldan az süredir bu kurumda çal›flmaktayd›,
% 76.3’ü (n=383) servis hemfliresiydi.

Klinik e¤itim hemflirelerinin %66.7’sinin lisans mezunu,
%81.8’inin kad›n, %55’inin 1-5 y›l aras›nda mesleki deneyimi
oldu¤u, %45.5’inin bir y›ldan az süredir bu görevi yapt›¤› ve
%72.7’sinin bu konuda e¤itim ald›¤› belirlendi. Klinik e¤itim
hemflirelerinin tümü mesle¤ini sevdi¤ini ifade ederken iflinden
memnun olanlar›n oran› %66.6 idi (Tablo 1).

Hemflirelerin Klinik E¤itim Hemflireli¤i Hakk›ndaki
Görüflleri

Kat›l›mc›lar›n tamam›na yak›n› (%99.2) klinik e¤itim
hemflireli¤inin gerekli oldu¤unu ifade etti.

Klinik e¤itim hemfliresinin görevleri ile ilgili görüfller
incelendi¤inde; e¤itimlerin etkinli¤ini de¤erlendirme (%99.6),
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ifle yeni bafllayanlar›n oryantasyonunu sa¤lama (%99), e¤itim
ihtiyaç analizi yapma (%99), araflt›rma ve bilimsel geliflmeleri
izleme (%98.8), de¤iflime öncülük etme (%98), e¤itim materyalleri
gelifltirme ve servis hemflirelerinin e¤itimi (%97.8), çal›flanlar›n
geliflim plan›n› yapma (%96.8) görevleri daha fazla vurgulan›rken
son s›rada ise hasta bak›m› uygulamalar› (%69.5) yer ald›.

Kat›l›mc›lar, klinik e¤itim hemfliresinin rolleri aras›nda en önemli
rolünün e¤itimci rol oldu¤unu ifade etti, bunu araflt›rma yapma
ve dan›flmanl›k rolü izledi (fiekil 1).

 Kat›l›mc›lar›n, klinik e¤itim hemflireli¤inin sa¤lad›¤› yararlara
iliflkin görüflleri sorguland›¤›nda, büyük ço¤unlu¤unun görüflü
“kat›l›yorum” yönündeydi. Klinik e¤itim hemflireli¤inin
“çal›flanlar›n mesleki bilgi ve becerisini art›rma” (%92.2), “yeni
bafllayanlar›n kuruma oryantasyonunu kolaylaflt›rma” (%92.2),
“çal›flanlar›n mesleki hatalar›n› azaltma” (%91.8), “kurumda
verilen bak›m›n ayn› standartlarda olmas›n› sa¤lama” (%90.8)
konusunda yararl› oldu¤u ifadeleri, hemflirelerin tamam›na yak›n›
taraf›ndan kabul gördü (Tablo 2).

Klinik E¤itim Hemflirelerinin Kendi Görevleri
Hakk›ndaki Görüflleri

Klinik e¤itim hemflirelerinin bir günlük mesaisinde (10 saat)
uygulamalar›na ay›rd›klar› ve ay›rmalar› gereken zaman
soruldu¤unda, toplam sürenin mesai saatini geçti¤i belirlendi.
Mesai içindeki uygulamalara ay›rd›klar› süre ortalama 11.5 saat,
ayr›lmas› gereken süre yaklafl›k 11 saat olarak bulundu. Klinik
e¤itim hemflireleri, çal›flma süreleri içinde en fazla hasta bak›m
uygulamalar›na (yaklafl›k 5 saat), en az ise araflt›rma faaliyetlerine
(yaklafl›k 1 saat) zaman ay›rd›klar›n›; dan›flmanl›k faaliyetlerine
daha fazla (yaklafl›k 3 saat), yönetici rolüne ise daha az zaman
(yaklafl›k 1.5 saat) ay›rmalar› gerekti¤ini belirtti (fiekil 2).

Klinik e¤itim hemflirelerinin çal›flma koflullar› araflt›r›ld›¤›nda;
klinik e¤itim hemflireleri, her klini¤e ait bir e¤itim odas›n›n
(n=32, %96.9) ve kendilerine ayr›lm›fl bir bilgisayar›n (n=33,
%100) olmad›¤›n›, e¤itimler için bütçe ayr›lmad›¤›n› (n=27,

Özellikler n %

Ö¤retim düzeyi

Sa¤l›k Meslek Lisesi

Ön lisans

Lisans

Cinsiyet
Kad›n

Erkek

Mesleki deneyim

1–5 y›l

6–10 y›l

11–15 y›l

Klinik e¤itim
hemfliresi olarak
çal›flma süresi

1 y›ldan az

1-3 y›l

3 y›ldan fazla

Klinik e¤itim
hemflireli¤ine
yönelik e¤itim alma

Evet

Hay›r

‹flini sevme
Evet

Hay›r

‹flinden memnun
olma

Evet

Hay›r

10

1

22

30.3

3.0

66.7

26

7

81.8

18.2

18

13

2

55

39

6

15

12

6

45.5

36.4

18.1

24

9

72.7

27.3

33

0

100

0

22

11

66.6

33.4

Tablo 1: Klinik E¤itim Hemflirelerinin Demografik
Özelliklerinin Da¤›l›m› (n=33)

5
4.5

4
3.5

3
2.5

2
1.5

1
0.5

0

4.87

2.11

1.75
1.74

0.8

1.66

2.87 2.79

1.60

1.97

Hasta bak›m›
verme

Rehber olma
ve dan›flmanl›k

E¤itim
verme

Lider
olma

Araflt›rma
yapma

Ayr›lmas› gereken ortalama saatAyr›lan ortalama saat

fiekil 2: Klinik E¤itim Hemflirelerinin mesleki uygulamalar›na ay›rd›¤› ve
ay›rmas› gereken süre

n de¤eri yüzde

0

50

100

150

200

238
250

47.4

71

14.1

63

12.5

43

8.6

35

7

52

10.4

E¤itimci
rolü

Araflt›rmac›
rolü

Rehber ve
dan›flmanl›k

rolü

Yöneticilik
rolü

Hasta bal›m
verme rolü Yan›ts›z

fiekil 1: Hemflirelere göre Klinik E¤itim Hemfliresinin en önemli rolü
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Yararlar
Kat›lm›yorum

Hasta bak›m› kolaylafl›yor

Yöneticilerin yapt›¤› ifller azal›yor

Hasta bak›m›n›n kalitesi art›yor

T›bbi kay›tlar›n eksiksiz tutulmas› sa¤lan›yor

Çal›flanlar›n mesleki bilgi ve becerisi art›yor

‹fle yeni bafllayanlar›n oryantasyonu kolaylafl›yor

Çal›flanlar›n motivasyonu art›yor

Ekip içi iletiflim art›yor

Çal ›flanlar ›n  meslek i  hata lar ›  azal ›yor

Verilen bak›m›n ayn› standartta olmas›n› sa¤l›yor

Çal›flanlar›n kiflisel geliflimine yarar sa¤l›yor

Hasta flikayetleri azal›yor

Çal›flanlar›n iflten ayr›lma oran› azal›yor

Akreditasyon uygulamalar›nda yarar sa¤l›yor

Çal›flanlar›n performans› art›yor

Kat›l›yorum Yan›ts›z

n % n % n %

20

31

10

10

4

4

15

16

5

6

10

42

105

14

35

4

6.2

2

2

0.8

0.8

3

3.2

1

1.2

2

8.4

20.9

2.8

7

438

429

452

454

463

463

450

450

461

456

455

415

353

448

427

87.3

85.4

90

90.5

92.2

92.2

89.7

89.7

91.8

90.8

90.6

82.7

70.4

89.3

85.1

44

42

40

38

35

35

 37

36

36

40

37

45

44

40

40

8.7

8.3

7.9

7.5

6.9

6.9

7.3

7.1

7.1

7.9

7.3

8.9

8.7

7.9

7.9

Tablo 2: Klinik E¤itim Hemflireli¤inin Yararlar› Hakk›ndaki Görüfllerin Da¤›l›m› (n=502)

Tablo 3: Klinik E¤itim Hemflirelerinin Görevlerine ‹liflkin Duygu ve Görüflleri (n=33)

Duygu ve Görüfller

‹flimin çok önemli oldu¤unu düflünüyorum

Bu ifl için farkl› özellik ve yeteneklere sahip olmak gerekiyor

Yapt›¤›m ifle göre ald›¤›m ücret yeterli de¤il

Görevimin organizasyon flemas›ndaki yeri uygun de¤il

‹flimi yaparken çal›flanla yönetici aras›nda kal›yorum (n=29)

Yo¤un çal›flt›¤›m› düflünüyorum

‹flimden dolay› özel yaflant›ma ay›rd›¤›m zaman azal›yor

Hemflirelik becerilerinden uzaklaflt›¤›m› düflünüyorum

‹flimin beni çok gelifltirdi¤ini düflünüyorum

Üzerimde çok fazla sorumluluk oldu¤unu hissediyorum

‹flimin çal›flanlar taraf›ndan de¤er gördü¤ünü hissediyorum

‹flimin yöneticiler taraf›ndan de¤er gördü¤ünü hissediyorum

Evet Hay›r

n % n %

33

30

30

15

13

28

28

5

33

25

12

11

100

90.9

90.9

45.4

39.4

84.8

84.8

15.2

100

75.6

36.3

33.3

0

3

3

18

16

5

5

28

0

8

21

22

0

9.1

9.1

54.6

48.5

15.2

15.2

84.8

0

24.4

63.7

66.4
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%81.8) ifade etti. Bununla birlikte tamam› tüm koflul ve
olanaklar›n (her klinikte bir e¤itim odas›, internet ba¤lant›s›,
e¤itim materyallerinin olmas›, kendilerine ait bir bilgisayar›n
olmas›n› ve e¤itimler için ayr›lm›fl yeterli bütçe) sa¤lanmas›
gerekti¤ini düflünmekteydi.

Klinik e¤itim hemflirelerinin görevine yönelik duygu ve
düflünceleri incelendi¤inde; tümü, iflinin çok önemli oldu¤unu
ve kendilerini çok gelifltirdi¤ini, %66.4’ü yöneticiler ve %63.7’si
çal›flanlar taraf›ndan görevlerinin de¤er görmedi¤ini ifade etti
(Tablo 3).

Klinik e¤itim hemflirelerinin görevlerini nas›l alg›lad›klar›n›
belirlemek için ayr›ca aç›k uçlu bir soru soruldu. “Çal›flt›¤›n›z
kurumu bir insan vücuduna benzetirsek, sizce klinik e¤itim hemflireli¤i
hangi organ› temsil eder, niçin?” sorusuna flu yan›tlar verildi:
“Dünyadaki geliflmeleri takip edip, ifle daha farkl› bak›fl aç›s›
kazand›rd›¤›m, her fleyi bilmek ve görmek zorunda oldu¤um için göze
benzetiyorum” (n=2). “Birimimdeki tüm çal›flanlar› (sorumlu, ekip
lideri, staf) destekleyebildi¤imiz için kol ve bacaklara benzetiyorum”
(n=4). “Düflünüp, yönlendirdi¤imiz, ifle yeni bafllayanlar ve di¤er
çal›flanlara yol gösterdi¤imiz, alandaki organizasyona yön verdi¤imiz
ve çözüm yolu buldu¤umuz için beyne benzetiyorum” (n=8). “Tüm
alana sahip ç›kt›¤›m›z ve aktif rol oynad›¤›m›z için kalbe benzetiyorum”
(n=2). “Kan› temizleyip vücuda temiz kan sa¤lad›¤› gibi, e¤itimin de
insanlar› güçlendirip besledi¤ini ve hemflireli¤in gelifliminde gerekli
olan bilgi, beceriyi kuruma ve çal›flanlara sa¤lad›¤›m›z için akci¤erlere
benzetiyorum” (n=2).

Tart›flma

Elde edilen bulgular, klinik e¤itim hemflirelerinin demografik
ve mesleki özellikleri, hemflirelerin klinik e¤itim hemflireli¤i
hakk›ndaki görüflleri ve klinik e¤itim hemflirelerinin kendi
görevleri hakk›ndaki görüflleri olmak üzere üç bafll›kta tart›fl›ld›.
Klinik e¤itim hemflireli¤i ile ilgili ülkemizde yap›lan çal›flmalar›n
s›n›rl› olmas› ve yurtd›fl›nda bu kadroda yer alan hemflirelerin
görev tan›mlar›n›n farkl› olmas› nedeniyle bulgular›n ilgili literatür
ile tart›fl›lmas›nda s›n›rl›l›k yafland›.

Klinik E¤itim Hemflirelerinin Demografik ve Mesleki
Özellikleri

Klinik e¤itim hemflirelerinin mesleki özelliklerine yönelik bulgular
Tablo 1’de yer almaktad›r. Klinik e¤itim hemflirelerinin %66.7’si
lisans programlar›ndan mezundur. Klinik e¤itim hemflirelerinden
beklenen görevler düflünüldü¤ünde, niçin en az lisans mezunu
olman›n gerekti¤ini anlamak mümkündür. Ancak, araflt›rmadaki
lise ve ön lisans mezunu oran› beklenenden yüksekti. ‹stanbul’da
bulunan özel hastanelerde, klinik e¤itim hemflireleri için lisans
düzeyinde ö¤renim tercih edilmekle birlikte,[4,13,14] klinik deneyimi
fazla olan hemflireler için bu ölçüt öncelikli olmamaktad›r. Ancak,
‹ngiltere ve Amerika’daki hastanelerde en az lisans düzeyinde
ö¤renime sahip olmas› gerekmektedir.[9,11]

Araflt›rmaya kat›lan klinik e¤itim hemflirelerinin %55’i 1-5 y›l,

di¤erleri daha fazla mesleki deneyime sahipti. Kurumda klinik
e¤itim hemfliresi olabilmek için tercihen en az 3 y›l,[4] yurt
d›fl›ndaki uygulamalarda da en az 2–3 y›l hemflirelik deneyimine
sahip olmas› istenmektedir.[10] Bulgumuz, istenen süreyle
uyumluluk göstermektedir.

Klinik e¤itim hemflirelerinin %45.5’inin bir y›ldan az süredir bu
görevi yapt›¤› belirlendi. Bu bulgu, klinik e¤itim hemflirelerinin
bu pozisyonda çok uzun süre çal›flmad›¤›n› düflündürdü.
Görevden ayr›lmalarda en önemli etkenin, klinik e¤itim
hemflirelerinin yeni aç›lan hastanelerde bir üst pozisyona atanmas›
oldu¤u gözlenmifltir. Ayn› kurumda yap›lan bir baflka çal›flmada
da,[7] klinik e¤itim hemflirelerinin görev süreleri benzerdir.

Klinik e¤itim hemflirelerinin %72.7’sinin görevi ile ilgili e¤itim
ald›¤› belirlendi. Araflt›rman›n yap›ld›¤› kurumda, klinik e¤itim
hemflireleri göreve bafllad›ktan itibaren 4 ay süren “Klinik E¤itim
Hemfliresi Klinik Oryantasyon Program›”na kat›lmak zorundad›r.
Klinik e¤itim hemflirelerinin ço¤unlu¤u bu e¤itimi almakla
birlikte bu oran yeterli de¤ildir. E¤itim almayanlar›n tamam›n›n
bir y›ldan az süredir klinik e¤itim hemfliresi olarak çal›flt›¤›
belirlendi. E¤itim program›n›n bafllat›lmas› için yeni bafllayan
klinik e¤itim hemflirelerinin belli say›ya ulaflmas›n›n beklenmesi
ve kurumdaki ifl yo¤unlu¤u bu sonucu etkilemifl olabilir. Klinik
e¤itim hemflirelerine göreve bafllamadan önce e¤itim verilmesi
son derece önemlidir. Yap›lan çal›flmalarda,[15,16] özel bir e¤itim
alan e¤itim hemflireleri taraf›ndan yap›lan oryantasyon
program›n›n etkinli¤inin artt›¤› belirtilmifltir.

Hemflirelerin Klinik E¤itim Hemflireli¤i Hakk›ndaki
Görüflleri

Kat›l›mc›lar›n neredeyse tamam›n›n klinik e¤itim hemflireli¤inin
gerekli oldu¤unu belirtmesi, çal›flanlar›n klinik e¤itim hemflireli¤ini
destekledi¤ini gösteren bir bulgudur. Ünsar ve ark.[17] hemflirelerin
kendilerine destek olacak ve rehberlik yapacak bir uzmana her
zaman ihtiyaç duyabileceklerini belirtmifllerdir. 

Klinik e¤itim hemfliresinin görevleri ile ilgili görüfller
incelendi¤inde, e¤itimlerin etkinli¤ini de¤erlendirme, ifle yeni
bafllayanlar›n oryantasyonunu sa¤lama, e¤itim ihtiyaç analizi
yapma, araflt›rma ve bilimsel geliflmeleri izleme, de¤iflime öncülük
etme görevleri daha fazla vurgulan›rken son s›rada ise hasta
bak›m› uygulamalar› yer ald›. Çal›flman›n yap›ld›¤› kurumda
çal›flanlar›n ilk bir y›lda iflten ayr›lma oranlar›n›n, t›bbi hata ve
hasta flikayetlerinin azalmas›n› sa¤lamak amac› ile ifle yeni
bafllayanlar›n oryantasyonu ve e¤itiminden sorumlu olan klinik
e¤itim hemflire kadrosu oluflturuldu¤u belirtilmektedir.[18]

Kat›l›mc›lar›n da klinik e¤itim hemflirelerinin var olufl amac›n›
benimsedikleri dikkat çekmektedir. Literatürde klinik e¤itim
hemflirelerinin ifle yeni bafllayanlar›n oryantasyonu, çal›flanlar›n
geliflimine katk›da bulunma, araflt›rma yapma ve yap›lan
araflt›rmalar› klini¤e yans›tma, kurum standartlar›na uyumu
sa¤lama ve takip etme gibi görevleri oldu¤u belirtilmekte-
dir.[5-10] Hemflirelerin, klinik e¤itim hemflirelerinin görevleri ile
ilgili görüfllerini yans›tan bulgular literatürle uyumluluk
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göstermektedir. Klinik e¤itim hemflirelerinin görevleri aras›nda
hasta bak›m› uygulamalar› son s›rada yer almakla birlikte oran›
yüksektir. Bu sonuç di¤er bulgularla birlikte ele al›nd›¤›nda,
klinik e¤itim hemfliresinden do¤rudan hasta bak›m›na kat›lmaktan
ziyade, hasta bak›m› ve e¤itimini gelifltirmeye odakl› çal›flmalar›n
beklendi¤i izlenimi uyand›rm›flt›r. Yap›lan çal›flmalarda, hemflirelik
mesle¤inde hasta e¤itiminin çok önemli bir yeri oldu¤u[19] ve
kliniklerde hasta e¤itiminden sorumlu bir hemflirenin olmas›
gerekti¤i[20-22] belirtilmektedir. Klinik e¤itim hemfliresini de hasta
e¤itimi etkinliklerinin d›fl›nda tutmak mümkün de¤ildir.

fiekil 1’de görüldü¤ü gibi, klinik e¤itim hemfliresinin en önemli
rolünün e¤itim etkinlikleri oldu¤u ifade edildi. Roller aras›nda
öncelik s›ralamas› olmamakla birlikte e¤itimcili¤in ön plana
ç›kmas›, yürütülen görevler düflünüldü¤ünde beklenen bir
sonuçtu.

Kat›l›mc›lar›n, klinik e¤itim hemflireli¤inin sa¤lad›¤› yararlara
iliflkin görüflleri Tablo 2’de yer almaktad›r. Klinik e¤itim
hemflireli¤inin çal›flanlar›n mesleki bilgi ve becerisini art›rma,
yeni bafllayanlar›n kuruma oryantasyonunu kolaylaflt›rma,
çal›flanlar›n mesleki hatalar›n› azaltma ve kurumda verilen
bak›m›n standardizasyonunu sa¤lama konusunda yararl› oldu¤u
görüflü hemflirelerin neredeyse tamam› taraf›ndan kabul gördü.
Bu bulgular, kat›l›mc›lar›n klinik e¤itim hemflirelerinin görevlerini
bildi¤ini düflündürdü. Koç ve Ayaz,[18] klinik e¤itim hemflirelerinin
çal›flanlar›n geliflimine katk› sa¤lad›¤›, kurumdaki akreditasyon
kurallar›n›n benimsenmesinde önemli rol oynad›¤›n› ve ifle yeni
bafllayanlar›n uyum sürelerini k›saltt›¤›n›; Ulup›nar Al›c› ve
Çak›r,[23] ifle yeni bafllayan hemflirelerin, klinik oryantasyon
sürecinde klinik e¤itim hemflirelerinin rehberli¤ine gereksinim
duyduklar›n› ve bire bir rehberli¤in ifle uyumu art›rmada etkili
oldu¤unu belirtmifllerdir.

Klinik E¤itim Hemflirelerinin Kendi Görevleri
Hakk›ndaki Görüflleri

Klinik e¤itim hemflirelerinin tümü mesle¤ini sevdi¤ini ifade
ederken, iflinden memnun olanlar›n oran› %66.6 idi; sonucun
klinik e¤itim hemflirelerinin çal›flma koflullar› ile ba¤lant›l›
olabilece¤i düflünüldü.

Klinik e¤itim hemflirelerinin bir günlük mesaisi içinde, mesleki
uygulamalar›na ay›rd›klar› sürenin (ortalama 11.5 saat) mesai
süresini aflmas›, yo¤un çal›flt›klar›n› göstermektedir. Çak›r ve
ark.’n›n[6] çal›flmas›nda da, klinik e¤itim hemflirelerinde en çok
stres yaratan durumlardan birinin ifl yo¤unlu¤u oldu¤u
belirtilmektedir.

Klinik e¤itim hemflireleri, çal›flma süreleri içinde en fazla hasta

bak›m uygulamalar›na (yaklafl›k 5 saat), en az ise araflt›rma
faaliyetlerine (yaklafl›k 1 saat) zaman ay›rd›klar›n›; dan›flmanl›k
faaliyetlerine daha fazla (yaklafl›k 3 saat), yönetici rolüne ise
daha az zaman (yaklafl›k 1.5 saat) ay›rmalar› gerekti¤ini belirtti
(fiekil 2). Klinik e¤itim hemflirelerinin temel görevi, özellikle ifle
yeni bafllayanlar için dan›flmanl›k ve e¤itimdir. Ancak, klinik
e¤itim hemflireleri, eleman eksikli¤i ve servis yo¤unlu¤u nedeniyle
zaman zaman hasta bak›m› ile birebir ilgilenmekte, yönetici
hemflirenin yoklu¤unda ise ço¤unlukla yerine vekalet etmektedir.
Bu sonuçlar, klinik e¤itim hemflirelerinin hasta bak›m ve
yöneticilik faaliyetlerini üstlendikçe, araflt›rma ve dan›flmanl›k
görevlerini yeterince gerçeklefltiremediklerinin fark›nda olduklar›,
yönetsel görevleri daha az üstlenmek istedikleri fleklinde
yorumland›.

Klinik e¤itim hemflirelerinin çal›flma koflullar› araflt›r›ld›¤›nda;
klinik e¤itim hemflireleri, her klini¤e ait bir e¤itim odas›n›n
(n=32, %96.9) ve kendilerine ayr›lm›fl bir bilgisayar›n (n=33,
%100) olmad›¤›n›, e¤itimler için bütçe ayr›lmad›¤›n›n (n=27,
%81.8) ifade edilmesi; belirtilen tüm çal›flma koflul ve
olanaklar›n›n (her klinikte bir e¤itim odas›, internet ba¤lant›s›,
e¤itim materyallerinin olmas›, kendilerine ait bir bilgisayar›n
olmas›n› ve e¤itimler için ayr›lm›fl yeterli bütçe) sa¤lanmas›
gerekti¤inin düflünülmesi; çal›flma koflullar›n›n uygun olmad›¤›n›
göstermektedir. Araflt›rman›n yap›ld›¤› kurumda e¤itimler için
ayr›lan bir bütçe olmakla beraber, klinik e¤itim hemflirelerinin
bunu bilmedi¤i anlafl›lmaktad›r. Klinik e¤itim hemflirelerinin
yeni bilgileri izlemesi ve geliflimini sürdürebilmesi için kiflisel
bilgisayar ve internet gibi olanaklar›n sa¤lanmas› yararl› olacakt›r.
Çal›flmalarda da, hizmet içi e¤itimlerde uygun fiziksel ortam
sa¤lanmamas› ve bütçe yetersizli¤i[15,16] gibi sorunlar›n yafland›¤›
ifade edilmifltir.

Klinik e¤itim hemflirelerinin görevine yönelik duygu ve
düflünceleri incelendi¤inde (Tablo 3); hemflirelerin yapt›¤› ifli
sevmesi ve önemli bulmas› sevindirici bir durum olmakla beraber;
çal›flma koflullar›n›n iyilefltirilmesi ve sorunlar›n›n çözümlenmesi
önemli bir gerekliliktir. Bu sorunlar›n, görevden ayr›lmalarda
da etkili olabilece¤i düflünülmektedir. Çak›r ve ark.’n›n[6]

çal›flmas›nda, klinik e¤itim hemflirelerinin %84.6’s›n›n görevinden
memnun oldu¤u, en çok stres yaflad›klar› durumlar›n çal›flma
flekli ve saati, ekip çal›flmas›n›n yoklu¤u ve yetersiz ücret oldu¤u
belirtilmektedir. Hemflirelikte ücret yetersizli¤i en fazla ifade
edilen sorunlar aras›ndaki yerini hala korumaktad›r.[24]

Klinik e¤itim hemflirelerinin görevlerini nas›l alg›lad›klar›n›
belirlemek için kullan›lan benzetme sorusunda; beyin, kol ve
bacaklar, göz, kalp ve akci¤erler gibi vücudun vazgeçilmez
organlar›n› seçmeleri, görevlerini önemsedikleri ve bilinçli olarak
yapt›klar› bulgusunu destekleyen bir baflka sonuçtur (Tablo 3).

A R A fi T I R M A
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Sonuç ve Öneriler

Kat›l›mc›lar›n, klinik e¤itim hemflireli¤ine yönelik
görüfllerinin olumlu oldu¤u, bu uygulaman›n gerekli
oldu¤unu ve pek çok yarar sa¤lad›¤›n› düflündükleri
belirlendi. Klinik e¤itim hemflirelerinin de görevlerini önemli
buldu¤u ve sevdi¤i belirlendi.

Araflt›rma sonuçlar› do¤rultusunda;

• Klinik e¤itim hemflirelerinin çal›flma koflullar›n›n
iyilefltirilmesi, görev tan›mlar›n›n, ifl ve zaman planlar›n›n
ihtiyaçlar do¤rultusunda yeniden düzenlenmesi,

• Klinik e¤itim hemflirelerinin yetifltirilmesine yönelik e¤itim
programlar›n›n gelifltirilmesi,

• Klinik e¤itim hemflirelerinin araflt›rma yapmaya teflvik
edilmesi ve bu roldeki performans›n›n gelifltirilmesi,

• Klinik e¤itim hemflirelerinin görev devaml›l›¤›n›n
sa¤lanmas› için gerekli iyilefltirmelerin yap›lmas›
önerilmektedir.  
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