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GIRIS ve AMAC: Hemsirelik ogrencilerinin, okul ve
giinliik yasamlarindaki stresi azaltmada

tamamlayicy/biitiinciil tedavileri yaklagimlar ve kullanma
durumlarin belirlemek amaciyla yapilmistir.

YONTEM ve GERECLER: Arastirmada miks metod (nicel
ve nitel) kullamlmigtir. Arastirmada orneklem se¢imine
gidilmeden 132 ogrenci ile gergeklestirilmistir. Sorularin
cevaplanmast yaklasik 15 dakika siirmiistiiv. Ogrencilerin
tamtict 6zelliklerinin analizinde sayi ve yiizdelik, actk uglu
sorularda tematik analiz yontemi kullanilmistir.

BULGULAR: Ogrencilerin %77,27’si (n=102)
tamamlayici/biitiinciil tedavileri “tavsiye ederim ve
kullamlirim”, %6,07 ’si (n=38) “tavsiye etmem ve kullanmam” ve

%16,66°s1 (n=22) “fikrim yok” cevabini vermislerdir. Streslerini|

azaltmak i¢in yaptiklart uygulamalar alti bashk altinda
toplanmustir. Ayni zamanda ogrencilerin %53,03 (n=70) i
tamamlayici/biitiinciil tedavilerin genel etkileri tanimlarken,
%46,96 (n=62) s1 ozel etkileri tammlamiglardir. Genel etki
tammlayanlarin %52,85°i (n=37) pozitif, %635,71°i (n=25)
negatif ve %11,42’si (n=8) emin olmadigini belirtmislerdir.

TARTISMA ve SONUC: Hemsirelik 6grencilerinin okul ve
giinliik yasamdaki streslerini azaltmak icin tamamlayici/biitiinciil
tedavileri kullandiklar: ve bu konularda daha fazla bilgiye
ihtiyac duyduklar: belirlenmigtir. Bu nedenle dgrencilerin egitim
ddnemi i¢inde tamamlayic/biitiinciil tedaviler konusunda
bilgilendirilmeleri ve profesyonel kisilerden stres azaltan
yontemleri uygulamali olarak 6grenmeleri tavsiye edilebilir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik égrencileri, stres yonetimi,
tamamlayici/biitiinciil tedaviler

ABSTRACT

INTRODUCTION: It was carried out to determine the

complementary / holistic treatments approaches and use
situations of nursing students in reducing stress in their
school and daily lives.

METHODS: In the research, mixed method (quantitative and
qualitative) was used. The research was carried out with 132
students without selecting the sample. Answering the questions
took about 15 minutes. In the analysis of students' introductory
features, number and percentage, and thematic analysis
method was used for open-ended questions.

RESULTS: 77.27% (n = 102) of the students “recommend and
use” complementary / holistic treatments, 6.07% (n = 8) “do

not recommend and use” and 16.66% (n = 22) They answered

“I have no idea”.The applications they made to reduce their
stress are gathered under six headings.At the same time,

53.03% (n = 70) of the students defined the general effects of
complementary / holistic treatments, while 46.96% (n = 62)
defined the special effects.52.85% (n = 37) of those who defined |
the general impact stated that they were not positive, 35.71% (n |
= 25) were negative and 11.42% (n = 8) were not sure.

DISCUSSION and CONCLUSION: It has been determined
that nursing students use complementary / holistic treatments to
reduce their stress in school and daily life and need more
information on these issues. For this reason, it may be
recommended that students be informed about complementary /
holistic therapies during the education period and learn
methods that reduce stress by practicing professionals.
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GIRIS

Universitede 6grenci olmak ve {iniversite yasami
kaygi ve stres iretecek bir ortam niteligi
tasimaktadir. Ogrenciler iiniversite yasamlarmin
baslamasiyla birlikte, bir siire sonra beklediklerini
bulamama,  diisindiiklerini  gerceklestirememe,
bolimu  benimseyememe  gibi
sorunlarla karst karsiya kalmaktadirlar. Bunun
yaninda sosyal, kiiltiirel ve ekonomik degisikler

yerlestirildikleri

nedeniyle kaygi ve stres gibi ruhsal agidan olumsuz
yasayabilmektedirler ~ (1-3).Ozellikle
literatiirde hemsirelik bolimiindeki 6grencilerin
yogun stres yasadiklar1 bildirilmektedir (4-7).
Arastirmalar hemsirelik 6grencilerinin akademik

duygular

performans, klinik zorluklar, hastalarm 6liimii ve aci
cekmesi, kendinden beklenilenler, akran beklentileri,
degigiklikler  gibi stres
yasadiklarini belirtmektedir (8,9). Ayn1 zamanda
klinik ortamdaki hemsgire diger saglik
calisanlarmin desteginin olmamasi, klinikte yetersiz

cevredeki sebeplerle

Ve

olma korkusu gibi durumlar da strese neden
olmaktadir (8,9). Bu durumun hemsirelik
Ogrencilerinin akademik basarilarm1  ve yasam

kalitelerini diislirdiigii (4) uzun donemde strese
maruz kalmanin ise profesyonel kimliklerini ve
saglik durumlarini olumsuz etkiledigi, diisiinme ve
karar alma yeteneklerini zayiflattigi belirtilmektedir
(10,11). Tim bu etkiler 6grencilerin stres ile etkili
bir sekilde basa ¢ikma stratejini kullanamadiklarini
gostermektedir (12,13). Ancak, egitim ile ilgili stres

unsurlarint  6nleme, yonetme ve hafifletme
stratejileri tam olarak arastirilmamistir. Oysaki
Ogrencilerin yasadig1 stresi azaltmak, saglikli

davranislar1 tesvik etmenin yollarmi bulmak, hem
genel sagligt korumayr hem de okul ve giinliik
yasamdaki performanslarin1 arttirarak gelecekte
saglikli ig ortamlarinin olugmasina katki saglayabilir.
Bu nedenle 6grencilerin egitim ortamlarindaki stresi
Onleme stratejilerini arastirmak oOnemlidir (14).
Giliniimiizde, hemsirelik ve saglik programlarinda
bas edebilmek
tedavilerin

strese baghh zorluklar ile

tamamlayict/

igin
biitiinciil kullanimina
yonelik giderek artan bir ilgi ve bilgi birikimi vardr.
Ayrica, bu tiir calismalar {iniversite ortamlarinda
daha fazla sorgunlamaya baslanmistir (7,8,15).
Ozellikle meditasyon ve yoga gibi zihin beden
temelli farkindalik programlari, terapdtik dokunma
gibi enerji temelli uygulamalar ve masaj gibi

manipulatif/viicut temelli uygulamalarin kullanimi
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her gecen giin artmaktadir (16). Bu uygulamalar,
hemsirelik Ogrencilerinin, egitim ve uygulama
ortamlarinda ve disinda ¢esitli yasam durumlariyla
Ulkemizde
Ogrenci hemgirelerin egitimlerine iliskin algiladiklar1
stres, stres stres ile

basa c¢ikmalarinda degerli olabilir.
bas etme
davraniglarmin  belirlenmesine yonelik  yapilmig
caligmalar (9,17,18) olmakla birlikte &grenci
hemsgirelerin stresi azaltmada tamamlayicy/ biitiinciil
tedavi  kullanimin1  degerlendiren  ¢aligmalara
ulasilamamustir.  Bu nedenle, bu c¢alisma ile
hemsirelik  6grencilerinin,  okul giinliik
yasamlardaki stresi azaltmak i¢in tamamlayici/

diizeyleri ve

veE

butiincil tedavileri kullanma durumlarimi ve bu

uygulamalara  bakiglarim  belirlemek amaciyla
yapilmustir.
GEREC ve YONTEM

Arastirmanin Tiiri

Aragtirmada tanimlayici tipte miks metod (nicel
ve nitel) kullanildi. Arastirma sorular1 literatiir
incelenerek arastirmacilar tarafindan
yapilandirilmamis ii¢ agik uglu sorulardan olustu.

Arastirmanin Yeri ve Zamam

Istanbul ilinde bir vakif iiniversitesinin Saglik
Bilimleri  Fakiiltesi Hemsirelik  Bolimii’nde
egitimine devam eden Ogrenciler ile Ocak -—
Temmuz 2019 tarihleri arasinda gergeklestirildi.

Evren ve Orneklem

Aragtirmanin evrenini, bir iiniversitenin Saglik
Bilimleri  Fakiiltesi  Hemsgirelik  Boliimii’nde
egitimine devam eden birinci, ikinci, liglinclii ve
dordiinci  simftaki 187  6grenci  olusturdu.
Aragtirmada Orneklem se¢imine gidilmeden veri
toplama tarihlerinde calismaya katilmay1 kabul eden
ve okulda bulunan 132 6grenci ile gergeklestirildi.
Aragtirmada Hemgirelik Boliimii  6grencilerinin
tercih edilmesi aragtirmacilarm bu béliimde calisiyor
olmasi ve kolayda oOrnekleme yapabilmesinden
kaynaklanmaktadir. Sonug olarak, evrenin yaklasik
%70,5’ine ulasilarak caligma tamamlandi.

Veri Toplama Araclarn

Aragtirmanin verilerinin toplanmasinda
ogrencilerin sosyo- demografik ozelliklerini iceren
soru formu ve aragtirmacilar tarafindan literatiir
incelenerek gelistirilen {i¢ agik uglu sorudan olusan
yapilandirilmanmis soru formu kullanildi.  Sorular
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Ozel bir duruma ya da olaya 6zgii deneyimleri ortaya
cikaracak sekilde olusturuldu.

Sosyo- demografik Soru Formu

4 sorudan olusan anket formu yas, cinsiyet, sinif
dizeyi, medeni durumu igeren sorulardan
olusmaktadir

Yapilandirilmamus ii¢ a¢ik u¢lu soru:

1- Tamamlayicy/ biitiinciil tedavileri kullanma ve
tavsiye etme  konusunda  bakisiniz  nedir?
Aciklaymniz.

2-Okul ve gunlik stresini yonetmede hangi
aktivite ve yontemleri kullanirsiniz? Agiklayiniz.

3-Kullandiginiz aktivite ve yontemlerin kisisel
sagliginiz tizerine etkileri nelerdir? Agiklayimiz.

Verilerin Toplanmasi

figili form, smif ortaminda, &grencilere
dagitilmig, bireysel olarak doldurmalari saglanmig
ve ayni giin arastirmaci tarafindan teslim alinarak
veriler toplanmigti. Sorularin cevaplanmasi yaklasik
15 dakika stirmiistiir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Ogrencilerin tamtic1 6zelliklerinin analizinde say1
ve ylizdelik kullanilmistir. Ag¢ik uglu sorulardan elde
edilen veriler ise;

Soru 1'e verilen yamtlar, tanimlayici istatistikler
kullanilarak analiz edilmis; yanitlar ii¢ kategoriye
ayrilmistir:  “tavsiye ederim ve kullanilirim”,
“tavsiye etmem ve kullanmam” ve “fikrim yok”
olarak say1 ve ylizde olarak ifade edilmistir.

Soru 2 icin, katilimcilardan okul ve gilinlik
stresini  yonetmede hangi aktivite ve yodntemleri
kullandiklarin1 yazmalar1 istenmistir. Ogrencilerin
birden fazla yontem yazmalar1 nedeniyle veriler iki
arastirmaci tarafindan olusturulan temalarma gore alt
gruplara ayrilmis ve cevaplar analiz edilmistir.

Soru 3, Tamamlayicy/ biitiinciil tedavilerin kisisel
saglik iizerindeki etkisinin algilanmasiyla ilgili
oldugundan, metinsel cevaplarda tekrar eden
temalar1 tamimlamak i¢in tematik analiz yapilmistir.

Tematik  analizde, cevaplar arastirmacilar
tarafindan ayr1 ayr1 kategorize edilmis ve sonuglar
karsilagtirilmigtir. Daha sonra yeniden ortak
inceleme yapilarak kategorilere ayrilan veriler icin
temalar olusturulmustur.

Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirmaya  baslamadan oOnce, bir vakif
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Universitesinin Etik Kurulu'ndan kurul (Etik no:
06/12/2018 tarihli ve 2018/07 sayili)izin alindi. Veri
toplama oncesinde bilgilendirme ile 6grencilerin,
arastirmaya katilmak istediklerine iliskin, sozlii ve
yazili izinleri alind.

Arastirmanin Simirhliklar

Calismanin tek merkezde ve sadece hemsirelik
bolimii  &grencileri ile yapilmast simirliliklar
arasindadir.

BULGULAR

Ogrencilerin ~ sosyodemografik  dzelliklerine
bakildiginda, yas ortalamalar1 20,73+20 olan
ogrencilerin ¢ogu kadin %79,5 (n=105), %27’si
erkek (n=27), %99,2°si  bekardir (n=131).
Ogrencilerin %34,8’i 1.simf (n=46), %26,5’1 2.
Smif (n=35), %19,7’si 3.smif (n=26), %18,9’u 4.
smifta (n=25) 6grenim gérmektedir.

Soru 1: Tamamlayic/ biitiincil tedavileri
kullanma ve tavsiye etme konusundaki bakisin
belirlendigi soruya O6grencilerin %77,27 (n=102)
“tavsiye ederim ve kullanilirirm”, %6,07 ( n=8)
“tavsiye etmem ve kullanmam” ve %16,66 (n=22)
“fikrim yok” cevabimi vermislerdir. Ogrencilerden
“tavsiye ederim ve katilinm ‘“cevabmi veren 3
Ogrenci bu yaklagimlarm kullanimiyla ilgili olarak
“daha fazla bilgiye sahip olmaya ve alternatifleri
O0grenmeye ihtiyag duydugunu”, “stres iizerinde
etkilerinin c¢alismalar ile kanitlanmis olma
durumlarin1  bilmek istediklerini” ve “hekim
tarafindan oOnerilerek uygulanmasin1 daha dogru
bulduklarini” belirterek uygulamaya yonelik 6n
sartlarin1 bildirmislerdir.

Soru 2: Okul ve glnlik stresini yonetmede
hangi aktivite ve yontemleri kullanirsimiz sorusuna
katilmcilar birden fazla aktivite kullandigini
belirttigi igin cevaplar 6 Kkategoride; fiziksel
aktiviteler ~ (Manipulatif ve beden temelli
uygulamalar), zihin-beden temelli uygulamalar,
dikkat dagitma, sosyallesme, sanatsal /yaratici
faaliyetler ve diger etkinlikler olarak gruplandirildi.
Bu soruda tamamlayici/ biitiinciil tedavilere
“tavsiye ederim ve kullanilirim”, tavsiye etmem ve
kullanmam” ve “fikrim yok™ cevabin1 veren
Ogrencilerin tamaminin (n=132) stresli olduklarinda
stresi azaltmak i¢in kullandiklar1 tiim uygulamalar
ele alindi.
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Fiziksel aktiviteler (Manipulatif ve beden
temelli uygulamalar): Ogrencilerin toplamda 54
kez tekrarladigi; masaj, dogada yiiriiyiis, ylizme,
egzersiz, voleybol oynamak, ata binmek, plates,
buz hokeyi gibi spor katilimlar1 bu gruba alind.

Zihin beden temelli uygulamalar: Ogrencilerin
toplamda 19 kez tekrarladigi; nefes egzersizleri,
yoga, meditasyon, ibadet etme ve miizik dinlemek
gibi konsantrasyonu temsil eden aktiviteler,
dikkatin hem ruhsal hem de beden (izerindeki
etkileri diisiiniilerek bu sekilde gruplandirilmistir.

Dikkatin baska yone cekilmesi (dikkat dagitma):
Ogrencilerin yine 19 kez belirttigi, kitap okumak,
bahge ve toprak ile ugrasma, film izlemek, video
oyunu  oynamak, aligveris  yapmak  gibi
aktivitelerden olustu.

Sanatsal ve yaraticaa faaliyetler: Ogrencilerin
toplamda 12 kez belirttigi; miizik aleti ¢almak,
¢izim yapmak, dans etmek, yazmak, sarki s6ylemek
gibi faaliyetleri icermektedir.

Sosyallesme: Ogrencilerin 21 kez tekrarladigi
aileyle birlikte olma, arkadaslar ile birlikte olma ve
birlikte vakit gecirme ve sohbet etmeden
olusmaktadir.

Diger: Uyumak, yalniz kalmak, kendine zaman
ayirmak gibi 22 kez tekrarlanan ve biitiinciil
tedaviler disinda kalan uygulamalar bu gruba dahil
edildi.

Bu kategorilerden  stres  yonetimi icin
ogrencilerin 92 kez tekrarladigi uygulamalar,
tamamlayic/ biitiinclil terapileri temsil eden;
fiziksel aktivite, beden zihin uygulamalari (dua ve
meditasyon) dikkat dagitma, sanatsal ve yaratici
faaliyetler,19-21 cevaplarin yarisindan (%62,59)
fazlasint  olustururken, O&grencilerin 55 kez
tekrarladiklar1 cevaplar (%37,41) tamamlayict/
bitinctl  tedaviler  disindaki ~ uygulamalar
kategorilerini olusturdu (Sekil 1).

Ogrencilerin tamamlayici/ bitiincil tedavi kullanma
durumlari (n=102), %

90
50 [DEGER] n=102
70

60
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20 [DEGER] n=22
10 [DEGER] n=8

T layiai/alternatif tedavi 1/alternatif tedavi kullanmayanlar m Fikrim yok

Sekil 1. Hemsirelik Ogrencilerinin Tamamlayic/Biitiinciil
Tedavi Kullanma Durumlart

Soru 3: Tamamlayici/ biitiinciil tedavilerin
kisisel saglik {izerindeki etkisinin ag¢iklanmasi ile
ilgiliydi. Ogrencilerin bir kism1  bu soruyu,
tedavilerin saglik iizerindeki genel etkileri (pozitif,
negatif ve emin degilim) seklinde tanimlarken, bazi
Ogrenciler bu tedavilerin kendileri tizerindeki 6zel
etkilerini paylagmiglardir.

Genel Etki: Ogrencilerin %53,03 (n=70)’ii
genel etkileri tammlarken, %46,96 (n=62)’s1 6zel
etkileri tamimlamuglardir. Genel etki tanimlayan
%53,03 (n=70) ogrencinin de %52,85’1 (n=37)
pozitif, 9%35,71°’1 (n=25) negatif ve %11,42’si
(n=8) emin olmadigini belirtmislerdir (Sekil 2).

Ozel Etkiler: Ozel etki tammlayanlarin
cevaplar1 her iki arastirmaci tarafindan once ayri
ayr1 kodlanmis, daha sonra bu kodlamalar
karsilagtirilmig ve bazi cevaplarin ortak bir sekilde
yeniden kodlanmasi siirecine gidilmistir. Bdylece
veriler, stresin azaltilmasi ve rahatlama, sagligin
korunmas1 ve ylikseltilmesi, dengelenme ve armma
olmak iizere ii¢ baslik altinda gruplandirilmistir.

Ogrencilerin genel etkiyi tanimlama durumlan (n=70), %

60
52,85 n=37

40 35,71n=25

30

20
11,42 n=8

. -
0
W Pozitif Negatif mEmin degil

Sekil 2. Hemsirelik Ogrencilerinin Genel Etkiyi Tamimlama

Durumlari
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TARTISMA

Ogrenci hemgirelerin egitimleri siiresince hem
okulda hem de klinik uygulamalarda yogun sekilde

stres yasadiklar1 ve bu durumun o6grencilerin
yeteneklerini  etkileyebilecekleri  bilinmektedir
(9,14,22). Ogrencilerin  stres ile bas etme

yontemlerinin belirlenmesine yonelik farkli 6lgekler
kullamlarak yapilan ¢aligmalarda,
“kendine giivenli yaklagim,

ogrencilerin
iyimser yaklagim,
problem ¢oézme yontemleri ve stres diizeyi arttikca
kaginma yaklagimlar1” kullandiklart belirlenmistir
(9,22). Oysa ginimizde kullanim
yayginlasan ve uygun maliyetli tamamlayict/

biitlinciil tedaviler giivenli alternatifler arasinda

giderek

yerini almaya baslanustir (14). Ogrenci hemsirelerin
okul ve giinliik stresini yonetmede tamamlayici/
butlincul tedavileri kullanma ve bu tedavilerin
kisisel saglik tlizerine etkilerini belirmek amaciyla
yapilan ¢alismada, Ggrencilerin yaridan fazlasinin
(%77,27, n=102) bu yontemleri kullandigi ancak bu
yontemleri kullanan katilimcilarin bu yaklagimlarin
kullammuyla ilgili olarak daha fazla bilgiye sahip
olmaya alternatifleri  6grenmeye ihtiyag
duyduklar1 belirlenmistir. Kinchen ve Loerzel’in
yaptig1 calismada da Ogrencilerin bu tedavi
yontemlerini (%70) kullandiklar1 (4), benzer sekilde
Oztekin ve ark.” min 640 hemsirelik yiiksekokulu
Ogrencisi  arasmnda  yaptiklari  ¢alismasinda,
ogrencilerin yarisindan fazlasinin miizik terapisi,
masaj ve manipulasyon yontemlerini kendileri igin
kullandiklar1  bildirilmis sonuclarim  bizim
calismamiz ile benzerlik gosterdigi saptanmistir
(23). Ogrencilerin daha fazla bilgiye ihtiyac
duymalari, tamamlayic1 tedavi yaklagimlarini hem
kendi streslerini yonetmede hem de saglik bakim
sistemi icerisinde hastalara tibbi tedavilere ek
tamamlayict/ biitiinciil tedavileri 6gretme ve 6nerme
konusundaki bilgilerini de arttirabilir. Bu durum
hemsirelik egitim miifredatlar1 icinde bu konulara

Ve

A%

yer verilmesinin gerekliligini gostermektedir. Uzun
ve Tan’in 276 hemsirelik 6grencisi ile yaptiklar
calismada da Ggrenciler (% 64.5,n=178) bu tedavi
yontemlerini  hemsirelik  miifredatina  entegre
edilmesini istediklerini ve klinik uygulamada (%
62.3, n = 172) kullamildigin1 belirtmistir. Yapilan

calismalarda da  benzer sekilde Ogrenciler
tamamlayict/ biitiinciil tedavilerin egitim
programlarina alinmasini istediklerini
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bildirmislerdir (24-26).

Ogrencilerin okul ve gunlik stresini yénetmede
kullandiklar1 yontemlerden “fiziksel aktiviteler”
(Manipiilatif ve beden temelli uygulamalarm)
merkezi ve periferik sinir sisteminden salgilanan
endojen opioid ve endorfin hormonunu arttirdigs,
bunun da ofori, analjezi ve mizagta olumlu
degisikliklere yol actig1 ve bu etkinin stres diizeyini

belirgin derecede diigiirdiigli sOylenebilir. Bos
zamanlarim sportif faaliyetlere aymran kisilerin,
hareketsiz  bir yasam siirenlere gore stres

seviyelerinin daha diisiik oldugu, yasamdan aldiklari
zevkin daha yiiksek oldugu (27), bunun yaninda kalp
ve damar hastaliklar1 riskininin azalmasi basta olmak
izere pek ¢ok rahatsizligin 6nlenmesinde, sagliginin
korunmasi ve gelistirilmesinde ayni zamanda
depresyon, stres, anksiyete gibi sorunlarinin
azaltilmasinda etkili oldugu bildirilmistir (19,28).
Ogrencilerin bir kismi streslerini azaltmak igin,
zihin-beden ve ruh baglantili aktivileri segmislerdir.
Bu aktiviteler ile beden, zihin ve ruh bitiinligini
sagladiklarini, streslerini azalttiklarim1 ve kendilerini
dengede hissettiklerini belirtmislerdir. Bu yorumlar
Ogrencilerin egitim ortamlarinda stres yasadiklarinda
kendilerini dengede hissetmediklerini
gostermektedir. Beden zihin temelli uygulamalarin
kisilerin tiim yoOnlerini ele aldiklarini, boylece
yasamlarinda dengeye ulasmak igin bir firsat
sundugu sOylenebilir. Yapilan caligmalar
incelendiginde beden zihin temelli uygulamalarin
stresi  azalttig1 yasam kalitesini arttirdigy,
ogrencilerin genel sagligi lizerinde olumlu bir etkiye
sahip oldugu, fiziksel ve uyku bozuklugu belirtilerini
iyilestirdigi, kaygi ve depresyonu azalttigini ve
sosyal islevlerini gelistirdigini gostermistir (29-31).
Tamamlayicy/ biitlinciil tedaviler i¢inde yer alan ve
farmokolojik olmayan “dikkatin baska yone
cekilmesi (dikkat dagitma), sanatsal ve yaratici
faaliyetler” de azaltilmasinda, yasam
kalitesinin  yiikseltilmesinde  kullanilan  etkili
yontemler arasinda yer almaktadir. Yapilan bir

vE

stresin

arastirmada, farmakolojik olmayan miidahalelerin,
hemsirelik 6grencilerinin depresif semptomlarini ve
depresyonunu azaltmada, umut verici yaklasimlar
olarak hizmet edebilecegi belirtilmektedir (32). Bu
uygulamalarin ayni zamanda Ogrencilerin
karsilastiklar1 sorunlar karsisinda, onlar iyilestirmek
icin olumlu eylemde bulunmalarimi saglayan bir yol
ve ayn1 zamanda enerjilerini ve amaglarmi yenilen
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aktiviteler olarak degerli uygulamalar olduklari
soylenebilir.

SONUC ve ONERILER

Ogrencilerin ¢ogunlugu tamamlayicy/ biitiinciil
tedavileri kullandiklarmi ve bunlarin pozitif etkisi
oldugunu belirtmislerdir. Ayrica, ¢aligmalarda da
belirttigi gibi dgrenciler bu uygulamalarin stresin
azaltilmasi ve rahatlama, sagligin korunmasi ve
yukseltilmesi,
sagliklari

dengelenme ve arinma gibi kisisel
etkileri  oldugunu ifade
etmiglerdir. Bu durumun, Ogrencilerin streslerini
yonetmede yatistiricilar veya diger farmokolojik

uzerine

ajanlar1 tercih etmek yerine bu uygulamalar: tercih
etmis olmalarmnin bir avantaj oldugu, dolayisiyla
egitim programlarinda oOgrencilerin tamamlayic/
butincul  tedaviler ~ konusunda daha fazla
bilgilendirilmelerinin 6nemli oldugu sdylenebilir.
Aym zamanda sadece kendi kigisel sagliklarinin
korunmasi ve yiikseltilmesinde degil, c¢aligma
ortamlarinda ihtiya¢ duyan hastalarin dogru sekilde
bilgilendirilmeleri ve bilin¢glendirilmelerinde 6nemli
oldugu diistiniilmektedir. Bu nedenle &grencilerin
egitim  donemi icinde tamamlayicy/biitiinciil
tedaviler ~ konusunda  bilgilendirilmeleri  ve
profesyonel kisilerden stres azaltan yontemleri
uygulamali olarak 6grenmeleri tavsiye edilebilir.

KAYNAKLAR

1.  Inan¢ N, Savas HA, Tutkun H, Herken H,
Savas E. Gaziantep iiniversitesi mediko-
sosyal merkezi’'nde psikiyatrik agidan
incelenen ogrencilerin klinik ve
sosoyodemografik  &zellikleri.  Anadolu
Psikiyatri Dergisi 2004;5:222-30.

2. Ozdel L, Bostanct M, Ozdel O, Oguzhanoglu
NK. Universite &grencilerinde  depresif
belirtiler ve sosyodemografik 0zelliklerle
iligkisi. Anadolu  Psikiyatri ~ Dergisi
2002;3:155-61.

3. Aylaz R, Kaya B, Dere N, Karaca Z, Bal Y.
Saglik yiliksekokulu 0Ogrencileri arasindaki
depresyon siklig1 ve iliskili etkenler. Anadolu
Psikiyatri Dergisi 2007;8:46-51.

4, Maville JA, Tucker BA, Kranz PL. Perceived
stress reported by nurse practitioner students.
Journal of the American Academy of Nurse
practitioners 2004;16(6):257-62.

5. Ashcraft PF, Gatto SL. Care-of-self in
undergraduate nursing students: A pilot
study. Nursing Education Perspectives

124

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

2015;36:255-6.

Nevins CM, Sherman J. Self-care practices of
baccalaureate nursing students. Journal of
Holistic Nursing 2016;34:185-92.

Galbraith ND, Brown KE, Clifton E. A survey
of student nurses’ attitudes toward help-
seeking for  stress. Nursing Forum
2014;49:171-81.

Crary P. Beliefs, behaviors, and health of
undergraduate nursing students. Holistic
Nursing Practice 2013;27:74-88.

Karaca A, Yildirim N, Ankarali H, A¢ikgdz F,
Akkus D. Nursing students' perceived levels
of clinical stress, stress responses and coping
behaviors. Journal of Psychiatric Nursing
2017;8(1):32-9.

Altiok HO, Ustun B. The stress sources of
nursing students. Educational  Sciences:
Theory & Practice 2013;13(2):747-66.
Edwards D, Burnard P, Bennett K, Hebden
UA. Longitudinal study of stress and self-
esteem in student nurses. Nurse Educ Today
2010;30:78-84.

Sheu S, Lin HS, Hwang SL. Perceived stress
and physio-psycho-social status of nursing
students during their initial period of clinical
practice: the effect of coping behaviors. Int J
Nurs Stud 2002;39:165-75.

Chan CK, So WK, Fong DY. Hong Kong
baccalaureate nursing students’ stress and their
coping strategies in clinical practice. J Prof
Nurs 2009;25:307-13.

Kinchen EV, Loerzel V. Nursing students’
attitudes and use of holistic therapies for stress
relief. J Holist Nurs 2019;37(1):6-17.

James PB, Bah AJ, Kondorvoh IM. Exploring

self-use, attitude and interest to study
complementary and alternative medicine
(CAM) among final year undergraduate

medical, pharmacy and nursing students in
Sierra Leone: A comparative study. BMC
Complementary and Alternative Medicine
2016;16:121-9.

Galbraith  ND, Brown KE. Assessing
intervention effectiveness for reducing stress
in student nurses: quantitative systematic
review. Journal of Advanced Nursing
2011;67(4):709-21.

Temel E, Bahar A, Cuhadar D. Ogrenci
hemsirelerin stresle bas etme tarzlar1 ve
depresyon diizeylerinin belirlenmesi. Firat
Saglik Hizmetleri Dergisi 2007;2(5):107-18.
Ergin E, Cevik K, Pakis Cetin S. Hemsirelik
Ogrencilerinin egitimlerine iliskin algiladig
stres ve stresle basetme davraniglarinin
incelenmesi.  Hemsirelikte  Egitim  ve
Aragtirma Dergisi 2018;15(1):16-22.



Akman O ve ark.

Kocaeli Med J 2020; 9; 2:119-125

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

217.

28.

29.

30.

Kartm  PT. Miizik  terapi.  Ankara:
Akademisyen Tip Kitabevi, 2015;1-4.
Complementary & alternative therapies in
nursing (Internet) Ulasim adresi:
http://1ghttp.48653.nexcesscdn.net/80223CF/s
pringerstatic/media/samplechapters/97808261
96125/9780826196125 chapter.pdf (Ulagim
tarihi: 09/09/2019).

Mariano C. Holistic nursing: Scope and
standards of practice. Burlington: Jones &
Bartlett Learning, 2013;59-80.

Giiler O, Cmar S. Hemsirelik 6grencilerinin
algiladiklar1  stresorler ve kullandiklari
basetme yoOntemlerinin belirlenmesi. Maltepe
Universitesi Hemsirelik Bilim ve Sanati
Dergisi Sempozyum Ozel Sayisi 2010;253-
61.

Oztekin DS, Ucuzal M, Oztekin 1, Issever H.
Nursing students' willingness to use
complementary and alternative therapies for
cancer patients: Istanbul survey. Tohoku J
Exp Med 2007;211(1):49-61.

Uzun O, Tan M. Nursing students' opinions
and knowledge about complementary and
alternative medicine therapies. Complement
Ther Nurs Midwifery 2004;10(4):239-44.
Laf¢c1 D, Kara Kasikgt M. Yatakli saglik
kurulusunda gorev yapan saglik personelinin
tamamlayici ve alternatif tedavi yontemlerini
bilme ve kullanma durumlari. Giimiishane
University Journal of Health Sciences
2014;3(4):1-18.

Hopper I, Cohen M. Complementary
therapies and the medical profession: A study
of medical students’ attitudes. Alternative
Therapies in Health and Medicine 1998;4:68-
73.

Stresle Basa Cikmada Egzersizin Onemi
(Internet).Ulasim adresi:
http://www.antalyapsikiyatri.com/uz-dr-
aykut-uluhan/stresle-basa-cikmada-
egzersizin-onemi, (Ulasim
09/09/2019).

Kodama S, Tanaka S, Heianza Y, Fujihara K,
Horikawa C, Shimano H, et al. Association
between physical activity and risk of all-
cause mortality and cardiovascular disease in
patients with diabetes: A metaanalysis.
Diabetes Care 2013;36(2):471- 9.

Sakamoto M, Ando H, Tsutou A. Comparing
the effects of different individualized music
interventions for elderly individuals with
severe  dementia. Int Psychogeriatr
2013;25(5):775-84.

Yazdani M, Esmaeilzadeh M, Pahlavanzadeh
S, Khaledi F. The effect of laughter Yoga on
general health among nursing students.

tarihi:

125

31.

32.

Iranian Journal of Nursing and Midwifery
Research 2014;19(1):36.

Burgstahler MS, Stenson MC. Effects of
guided mindfulness meditation on anxiety and
stress in a pre-healthcare college student
population: A pilot study. Journal of American
College Health 2019;1-7.

Chen D, Sun W, Liu N, Wang J, Guo P,
Zhang X, Zhang W. Effects of
nonpharmacological interventions on
depressive symptoms and depression among
nursing students: A systematic review and
meta-analysis. Complementary Therapies in
Clinical Practice 2019;34:217-28.



	GİRİŞ
	Üniversitede öğrenci olmak ve üniversite yaşamı kaygı ve stres üretecek bir ortam niteliği taşımaktadır. Öğrenciler üniversite yaşamlarının başlamasıyla birlikte, bir süre sonra beklediklerini bulamama, düşündüklerini gerçekleştirememe, yerleştir...
	GEREÇ ve YÖNTEM
	Araştırmanın Türü
	Araştırmada tanımlayıcı tipte miks metod (nicel ve nitel) kullanıldı. Araştırma soruları literatür incelenerek araştırmacılar tarafından yapılandırılmamış üç açık uçlu sorulardan oluştu.
	Araştırmanın Yeri ve Zamanı
	İstanbul ilinde bir vakıf üniversitesinin Sağlık Bilimleri Fakültesi Hemşirelik Bölümü’nde eğitimine devam eden öğrenciler ile Ocak – Temmuz 2019 tarihleri arasında gerçekleştirildi.
	Evren ve Örneklem
	Araştırmanın evrenini, bir üniversitenin Sağlık Bilimleri Fakültesi Hemşirelik Bölümü’nde eğitimine devam eden birinci, ikinci, üçüncü ve dördüncü sınıftaki 187 öğrenci oluşturdu. Araştırmada örneklem seçimine gidilmeden veri toplama tarihlerinde...
	Veri Toplama Araçları
	Araştırmanın verilerinin toplanmasında öğrencilerin sosyo- demografik özelliklerini içeren soru formu ve araştırmacılar tarafından literatür incelenerek geliştirilen üç açık uçlu sorudan oluşan yapılandırılmamış soru formu kullanıldı. Sorular öze...
	Sosyo- demografik Soru Formu
	4 sorudan oluşan anket formu yaş, cinsiyet, sınıf düzeyi, medeni durumu içeren sorulardan oluşmaktadır
	Yapılandırılmamış üç açık uçlu soru:
	1- Tamamlayıcı/ bütüncül tedavileri kullanma ve tavsiye etme konusunda bakışınız nedir? Açıklayınız.
	2-Okul ve günlük stresini yönetmede hangi aktivite ve yöntemleri kullanırsınız? Açıklayınız.
	3-Kullandığınız aktivite ve yöntemlerin kişisel sağlığınız üzerine etkileri nelerdir? Açıklayınız.
	Verilerin Toplanması
	İlgili form, sınıf ortamında, öğrencilere dağıtılmış, bireysel olarak doldurmaları sağlanmış ve aynı gün araştırmacı tarafından teslim alınarak veriler toplanmıştı. Soruların cevaplanması  yaklaşık 15 dakika sürmüştür.
	Verilerin Değerlendirilmesi
	Öğrencilerin tanıtıcı özelliklerinin analizinde sayı ve yüzdelik kullanılmıştır. Açık uçlu sorulardan elde edilen veriler ise;
	Soru 1'e verilen yanıtlar, tanımlayıcı istatistikler kullanılarak analiz edilmiş; yanıtlar üç kategoriye ayrılmıştır: “tavsiye ederim ve kullanılırım”, “tavsiye etmem ve kullanmam” ve “fikrim yok” olarak sayı ve yüzde olarak ifade edilmiştir.
	Soru 2 için, katılımcılardan okul ve günlük stresini yönetmede hangi aktivite ve yöntemleri kullandıklarını yazmaları istenmiştir. Öğrencilerin birden fazla yöntem yazmaları nedeniyle veriler iki araştırmacı tarafından oluşturulan temalarına göre...
	Soru 3, Tamamlayıcı/ bütüncül tedavilerin kişisel sağlık üzerindeki etkisinin algılanmasıyla ilgili olduğundan, metinsel cevaplarda tekrar eden temaları tanımlamak için tematik analiz yapılmıştır.
	Tematik analizde, cevaplar araştırmacılar tarafından ayrı ayrı kategorize edilmiş ve sonuçlar karşılaştırılmıştır. Daha sonra yeniden ortak inceleme yapılarak kategorilere ayrılan veriler için temalar oluşturulmuştur.
	Araştırmanın Etik Boyutu
	Araştırmaya başlamadan önce, bir vakıf Üniversitesinin Etik Kurulu’ndan kurul (Etik no: 06/12/2018 tarihli ve 2018/07 sayılı)izin alındı. Veri toplama öncesinde bilgilendirme ile öğrencilerin, araştırmaya katılmak istediklerine ilişkin, sözlü ve ...
	Araştırmanın Sınırlılıkları
	Çalışmanın tek merkezde ve sadece hemşirelik bölümü öğrencileri ile yapılması sınırlılıkları arasındadır.
	BULGULAR

