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Hemsirelik Ogrencilerinde Oliim Kaygisi,
Olmekte Olan Bireye Bakim Verme istegi ve Etkileyen Faktorler

Nursing Students’ Death Anxiety,
Influencing Factors and Request of Caring For Dying People

Merve SAHiN,1 Fatma DEMIRKIRAN,? FilizADANA?

OZET

Amag: Bu calisma hemsirelik 6grencilerinde 6lum kaygisi, 6Imekte olan
bireye bakim verme istedi ve etkileyen faktorlerin belirlenmesi amaciyla
yapilmistir.

Gere¢ ve Yontem: Kesitsel tipte planlanan arastirma 2014 Nisan—-Mayis
aylarinda Adnan Menderes Universitesi Aydin Saglik Yiksekokulu'nda
gerceklestirilmistir. Arastirmanin evrenini Hemsirelik BoIim 6grencileri,
orneklemini 233 hemsirelik 6grencisi olusturmustur. Aragtirma verileri,
kisisel bilgi formu ve Thorson-Powell Olim Kaygisi Olcegi (OKO) ile top-
lanmustir. Verilerin analizinde tanimlayici istatistikler, ki-kare ve student
t-testi kullanilmistir.

Bulgular: Calismaya katilan hemsirelik 6grencilerin yas ortalamasi
20.08+1.36'dir. Ogrencilerin %82.4't kadin, %17.6's erkektir. Ogrencilerin
¢ogunun 6lUmU yeni bir baslangi¢ olarak tanimladigi ve bakim verdigi
hasta 6ldikten sonra UzUntU hissettikleri anlasiimaktadir. Hemsirelerin
%37.8'i 6lmekte olan hastaya bakim vermek istediklerini belirtmislerdir.
Ogrencilerin lim kaygisi puan ortalamalar 59.15+14.94'ttr. Olmekte
olan hastaya bakim verirken kiz 6grencilerin erkeklere gore, tanidigi
birisini 6lim nedeniyle kaybedenlerin kaybetmeyenlere gore daha az
istekli olduklar bulunmustur. Kiz 8grencilerin 8lGm kaygisi, erkek 8gren-
cilere gore daha yUksek bulunmustur. Yasadiklari kayip/yas duygusu ile
bas etmeye yonelik hemsirelik 6grencilerinin cogunun aglama tepkisini
ve dua etme yontemini kullandiklari saptanmistir.

Sonug: Bu calisma, hemsirelik 6grencilerinin yaridan fazlasinin, yasamla-
rinin herhangi bir déneminde dlimle karsilastiklarini, bu durumun éldm
kaygilarini daha ¢ok artirdigini ve 8lUm kaygisi yiksek olan dgrencilerin
6lmekte olan hastaya bakim vermek istemediklerini gostermistir. Saglk
profesyoneli olacak hemsirelik 6grencilerinin 6lim kaygilarini azaltmaya
yonelik danismanlik hizmetlerine ve bas etme yéntemlerini etkin kulla-
nabilecekleri egitime ihtiyaclar oldugunu ortaya koymustur.

Anahtar sozciikler: Hemgsirelik 6grencisi; 6lim; 6lim kaygisi; 6lmekte olan bi-
reye bakim.
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SUMMARY

Objectives: This study is conducted to determine nursing students’
death anxiety, request of caring for dying people and influencing fac-
tors.

Methods: Cross-sectional planned research was conducted at Aydin
Health College of Adnan Menderes University, in April and May 2014. Re-
search field consisted of Nursing Departmen students and the research
sample comprised of two hundered and thirty tree nursing students. Re-
search data was collected with personal information form and Thorson-
Powell Death Anxiety Scale. Complimentory statistics, chi-square and
student-t test were used during the analysis of the data.

Results: The avarage age of the nursing students is 20.08+1.36. 82.4%
of students were female and %17.6 were male. It was understood that
most of the students define death as a new begining and they feel sad-
ness dfter the death of the paticient that they care for. 75% of students
indicated that they don’t want to care for a dying patient while 25% of
students expressed they were eager to care for. The avarage of all stu-
dents’ death anxiety point is 59.15+14.94. It was found that female
students compared to male students and students who lost someone
they know, compared to students who don't, were less eager to care for
a dying patient. The death anxiety of female students was found higher
compared to male students. It is determined that most of the nursing
students crying reaction and apply praying method in order to cope
with the sorrow.

Conclusion: This study indicates that more than half of the students
encoenter death at any term of their lifes, this situation increases death
anxiety and students with high death anxiety don’t want to care for a
dying patient. This study also points out that students who are going to
be health care staff need consulting service to decrease death anxiety
and education in which they efficiently use coping methods.

Keywords: Nursing students; death; death anxiety; caring for dying people.

Giris

Oliim, yasayan tiim organizmalarin paylastigi evrensel bir
gercektir."! Tanimlanmas: kolay olmayan 6lim olgusu kargi-
sinda insanoglu ona bir takim anlamlar ytiklemistir.?) Yik-
lenilen anlam dogrultusunda 6lim, kimine gére bir yok olug

iken, kimine gore de 6liimsiiz bir hayatin baglangicidur.!>%!

Insanin, “6lmek zorunda olan bir varlik” oldugunun bilin-
cinde olmasi onu derinden etkilemektedir.) Olmek zorunda
oldugu gergegi, insanda kaygi yaratirken ayni zamanda di-
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yalektik olarak onu yasama baglayan, varolusunu anlamlan-
diran bir neden de olabilmektedir. Insanin 6liim gergegini
kabullenmesi onu, korkulu ve koétiimser bir ruh haline sevk
etmekten ¢ok; degerlerini gerceklestirebilecegi bir yasama
yoneltecektir.!]

Yalom’a goére tim psikopatolojilerin ana kaynag: 6lim
kaygisidir. Oliimiin kaginilmaz bir olgu olasiliginin yani sira
Yalom’a gore: “Kaginilmaz olan 6limdiir, 6lim kaygis: degil”.
' Eric Fromm (1994) iki tirli olim kaygist oldugunu be-
lirtir. Birincisi, her insanin 6lim kargisinda yagadigi, 6lmek
zorunda olduguna iligkin normal korku; ikincisi ise, insani
siirekli tedirgin eden Glim kaygisidir. Insani siirekli tedirgin
eden 6liim kaygisi, hayat: iyi bir sekilde degerlendirememe
ve yagama konusundaki bagarisizliktan kaynaklanmaktadir.!*!

Giinimizde, bilimsel gelismeler ve buna paralel olarak
tip alanindaki ilerlemeler nedeniyle 6liim, yasamin dogal
sonu olmaktan ¢ok, basarisizlik, miicadele edilmesi gereken
bir durum olarak algilanmaktadir. Saglikla ilgili meslekler-
de calisan bireyler, 6zellikle hemsireler 6lim ve 6lmekte olan
hasta ile siirekli kargilasmaktadirlar. Oliimii yaklagan hasta-
nin bakimi ve 6lim olay: hemsirelik mesleginin en giig yonle-
rinden biridir. Olmek {izere olan hastayla ¢alisan hemsireler,
olim olgusunu yakindan yasarken hem kendi 6lim gerge-
giyle yizlesmekte, hem de 6lmekte olan hastaya ve ailesine
bakim vermek durumunda kalmaktadir.!”!

Hemsirelik 6grencilerine egitimleri siiresince yagami siir-
diirme sorumlulugu verilmekte; bireyi yasatma sorumlulu-
gunu kendinde goren 6grenciler i¢in 6limin 6nlenilemeyist,
onlarda farkli duygu ve disiincelerin ortaya ¢ikmasina neden
olabilmektedir.®! Hemgirelerin 6lmekte olan hasta ve ailesine
gerekli yardimi verebilmesi, 6ncelikli olarak hemsirelik egiti-
mi programlarindan mezun olmadan 6nce kendi duygularini
tantyp, kontrol edebilmeleri ile miimkiindir.>' Olmekte
olan bireylere bakim veren hemsireler durumun farkinda ola-
rak, mesleki etkinliklerinin bir aract olan hemsgirelik siirecini;
fiziksel, emosyonel, entellektiiel, sosyal ve spiritiiel boyutta
hazirlamalidir.!'

Ogrenciler, 6lmekte olan hastanin yaninda kendi 6lim
kaygilar: nedeniyle rahatsizlik duyabilir ancak ¢ogu kez bu
duygularinin neden kaynaklandigini fark etmeyebilirler.!!
Tagdemir ve Gok (2012) 6grenci hemgireler tizerinde yap-
tiklari bir ¢aligmada, 6grencilerin yasam sonu bakim verme
aninda, 6grencilerden ¢ogunun Uzinti ve korku, acima, ¢a-
resizlik, mutluluk, mutsuzluk gibi duygular karsisinda “Ne
hissettigini bilmeden bakim vermeye devam ettigini” belirt-
miglerdir.!*3)

Yapilan bazi ¢alismalarda 6lmek tizere olan hastaya bakim
veren hemsirelerin anksiyete,'"*"! yetersizlik, caresizlik,™!
ofke, sikinti, suglamal® gibi duygular yagadiklari, hastanin ba-
kiminda yetersiz ve bagarisiz olmaktan korktuklar: i¢in 6lim-

ctl hastalarin olmadif servislerde ¢alismay: tercih ettikleri
bildirilmektedir.’? Cooper ve Barnett’in (2005) 6grenimini
devam ettirmekte olan ¢alisan hemsirelerle ve 6grenci hemsi-
relerle yaptiklar: aragtirmada, yagam sonu dénemdeki hastaya
bakim verme roliiniin kaygi olusturdugunu ancak, bu kaygi-
nin kisisel 6lim korkularindan degil, hastaya ne yapacagini
ve ne soyleyecegini bilememeye bagli yetersizlik ve caresizlik
duygularindan kaynaklandiini saptamiglardir.!® Hare ve
Pratt (1989) tarafindan yapilan bir ¢caligmada da 6lim kaygis:
dustik olan hemsirelerin terminal donemdeki hastalarla daha
rahat ¢alistiklar: bildirilmistir.*!

Olim ile ilgili yasanan olumsuz duygular, hemsirelerin
hastalara etkin ve bitiincil bakim: vermesini ¢ogu zaman
etkilemektedir.'”! Ross (1997), hemsirelerin daha ¢ok has-
talarin fiziksel problemlerini ¢ézmeye yoneldiklerini ve bu
nedenle psikososyal ihtiyaclar: kargilamakta yetersiz kaldik-
larin: belirtmektedir."® Diger yandan hemsgireler, her ne ka-
dar stirekli olarak 6lmekte olan hastaya bakim verseler ve sik
stk 6liime tanik olsalar da, her bir hasta ve her bir 6lim olay1
hemsireler i¢in benzersiz ve keder vericidir.!"”!

Saglik profesyoneli olacak hemsirelik 6grencilerinin, me-
zun olduktan sonra dlmekte olan hastalar ile iletigim kur-
malari, onlara gereksinimleri olan destegi verebilmeleri i¢in
6grencilerin 6lim kaygisi belirlenmelidir. Boylece 6lim kay-
gisinin farkinda olan 6grenci hemsirelerin, lmekte olan has-
tanin i¢inde bulundugu durumu tanimas: ve 6limcil hastaya
sunulan bakimin kalitesini arttirabilecegi distinilmektedir.

Bu ¢aligma, hemsirelik 6grencilerinde 6lim kaygisi, 61-
mekte olan bireye bakim verme istegi ve etkileyen faktérlerin
belirlenmesi amaciyla yapilmistur.

Gere¢ ve Yontem
Orneklem

Kesitsel tipteki aragtirmanin evrenini 2013-2014 Egitim-
Ogretim yilinda Adnan Menderes Universitesi Aydin Saglik
Yiiksekokulu'nda kayith olan 589 hemsirelik 6grencisi olus-
turmaktadir. Orneklemini ise, goklu érnekleme yontemi ile
hesaplanan 233 hemsirelik 6grencisi (1.sinuf: 121, 2.simif: 45,
3.sinif: 36, 4.siuf: 31) olusturmustur. Aragtirma ile ilgili ku-
rum izni ve 6grencilerden sozli onam alinmigtur.

Aragtirmada Kullanilan Veri Toplama Araglar:

Aragtirma verileri, Kisisel Bilgi Formu ve Thorson-Powell
Oliim Kaygist Olgegi (OKO)nden olugan anket formu ile

toplanmustir.

1. Kisisel Bilgi Formu: Aragtirmaci tarafindan alanyazin
taranarak olusturulan 17 sorunun bulundugu formda; de-
mografik 6zellikleri iceren 6 soru, meslege yonelik 6zellikleri
iceren 1 soru, 6lume iligkin duygu ve digtinceleri belirlemeye
yonelik 10 soru bulunmaktadir.[!415:20-25]
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2. Thorson-Powell Oliim Kaygis: Ol;egi (OKO): Thorson-
Powell tarafindan gelistirilen, Yildiz ve Karaca (2001) tara-
findan Turkee’ye uyarlanan olgekte; 17’si olumlu, 8'i olumsuz
olmak tzere toplam 25 madde bulunmaktadir. Bes dereceli
Likert tipi 6l¢ektir. (Fikrime Cok Uygun=4, Fikrime Uy-
gun=3, Karasizim=2, Fikrime Aykiri=1, Fikrime Cok Ayki-
r1=0). Olgekte; Olumlu cimle yapisindaki maddeler: 1, 2, 3,
5,6,7,8,9,12, 14, 15, 16, 18, 19, 20, 22, 24 maddelerdir.
Olumsuz ciimle yapisindaki maddeler: 4, 10, 11, 13, 17, 21,
23, 25 maddelerdir. Olim Kaygis1 Olgegi’ nden en diisiik 0,
en yiksek 100 puan alinabilmekte olup, puanlarin yiiksek ol-
mast, 6lim kaygisinin yiliksek oldugu anlamindadir.*®!

Aragtirmamizda 6lgegin Cronbach Alpha degeri 0.84
olarak bulunmustur.

Istatistiksel Degerlendirme

Aragtirma grubuna, Thorson- Powell Oliim Kaygis1 Olge-
gi ve kisisel bilgi formunu igeren anket formu uygulanmigtir.
Anket formunun anlagilirhifini test etmek tizere 15 6grenci
tizerinde 6n uygulama yapilmistir. Formda anlagilmayan bir
ifade tespit edilmediginden mevcut haliyle 6grencilere uygu-
lanmigtir. Uygulamalar aragtirmacilar tarafindan yapilmigtir.
Ogrencilere anket formu uygulanma saati, ders programlari-
na gore diizenlenmis ve simiflarda uygulanmugtir. Ogrenciler
formu yaklagik 15 dakikada cevaplamiglardir. Veriler SPSS
istatistik paket programinda (Version 21, Chicago IL, USA)
degerlendirilmistir. Verilerin analizinde tanimlayici istatistik-
ler, ki-kare ve student t-testleri kullanilmigtir. Sonuglar %95
guven araliginda, anlamlilik p<.05 dizeyinde degerlendiril-
migtir.

Etik Ilkeler

Veriler toplanirken hemsirelik 6grencilerine aragtirmanin
amaglar1 aciklanmig ve aragtirmaya katilma konusunda zorla-
ma yapilmamistir. Calismanin yapilmas i¢in Adnan Mende-
res Universitesi Aydin Saglik Yiiksekokulu Midiirliigiinden
yazili izin alinmugtir. Calisma kapsamina alinan 6grenciler-
den sozel onamlar1 alinmigtir.

Bulgular

Calisma kapsamina alinan hemsirelik 6grencilerinin yas
ortalamasi 20.08+1.36 olup, %99.6’s1 bekardir. Hemsirelik
6grencilerinin %82.4'4 kadin, %17.6’s1 erkek; %71.2’si 1. simif
ve 2. siif, %28.8’1 3. siuf ve 4. siniftir.

Ogrencilerin %69.1i en uzun siire il merkezinde, %30.9u
kéyde yasadiklarini, %41.2%i dini inancim “gugli”, %39.5'i
“orta”, %8.2’si “cok gii¢li”, %8.2’si “zayif”, %3’ “hi¢ yok” ola-
rak degerlendirdiklerini ifade etmislerdir.

Hemsirelik 6grencilerinin %44.2’si 6liimi yeni bir baglan-
g1¢, %20.2’si yasamin son bulmasi, %13.7’si sevdiklerini bir
daha gérmemek, %11.6’1 bir yok olus, %7.7’si tiim acilarin
son bulmast olarak tanimlamiglardur.

Hemsirelik 6grencilerinin %35.6’s1 6lmekte olan hastanin
bakimina iligkin biraz bilgisinin oldugunu, %23.6’s1 ¢ok az
bilgiye sahip oldugunu, %23.6’: bilgisinin hi¢ olmadigins,
%12.9’u oldukga bilgili, %4.3’d bilgisinin ¢ok iyi oldugunu;
%39.9’u 6lmekte olan bir hastaya bakim verme deneyiminin
hi¢ olmadigini, %25.8’1 ¢ok az deneyimi oldugunu, %23.2’si
biraz deneyimi, %6.4’i olduk¢a deneyimli, %4.7’si ¢ok fazla
deneyim sahibi oldugunu ifade etmiglerdir.

Ogrencilerin %47.5(162)’i tanidig1 birisini, %39.3i (134)
ise yakinlarindan birisini 6lim nedeniyle kaybettigini ifade
etmiglerdir. Tanidig1 veya yakinlarindan birisini 6lim nede-
niyle kaybeden 6grencilerin hissettikleri en gii¢li duygular
uziinti %54.5, ¢aresizlik %20.6 ve anksiyete %9'dur.

Hemsgirelik 6grencilerinin %13.2°si klinik uygulamalar
sirasinda bakim verdigi bir hastay1 6lim nedeniyle kaybet-
tigini ifade etmislerdir. Klinik uygulamalar: sirasinda bakim
verdigi hasta oldikten sonra ogrencilerin, hissettikleri en
glcli duygular tziinti %27, caresizlik %18.9, basarisizlik
%16.7 ve korku %12.4’tir.

Ogrencilerin olmekte olan bir hastaya bakim verilmesi
ile ilgili goriglerin dagilimina bakildiginda, %37.8’1 6lmek-
te olan bir hastaya bakim vermek isterken, %62.2’si 6lmekte
olan bir hastaya bakim vermek istememektedir.

Tablo 1. Hemsirelik 6grencilerinin demografik 6zellikleri ile Oliim Kaygis1 Olcegi puan ortalamalarinin karsilastirilmasi

Demografik czellikler Thorson-Powell Oliim Kaygis1 Olcegi (OKO) t p
Ort.+SS

Cinsiyet
Kadin (n=192) 61.11+£14.20 4.53 .00*
Erkek (n=41) 49.92+15.06

Simf
1. simif ve 2. sinif (n=166) 60.77+14.99 2.64 .00
3. sinif ve 4. simif (n=67) 55.11+14.13

En uzun siire yasanan yer
Koy (n=72) 56.05+14.46 -2.12 .03*
il merkezi (n=161) 60.53+15.00

*p<.05; t: Student t-testi; Ort.: Ortalama; SS: Standart sapma.
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Tablo 2. Hemsirelik 6grencilerinin 6liim olgusu ile karsilasma durumlar ile Olum Kaygis1 Olcegi puan ortalamalarinin

karsilastirilmasi

Oliim olgusu ile karsilasma durumu Thorson-Powell Oliim Kaygis1 Olcegi (OKO) t p
Ort.+SS

Tamidig1 birisini 6lim nedeniyle kaybetme durumu
Evet (n=162) 59.76+15.44 0.94 .34
Hayir (n=71) 57.74+13.75

Yakinlarindan birisini 6lim nedeniyle kaybetme durumu
Evet (n=134) 61.31£14.93 -2.60 .01*
Hayir (n=99) 56.22+14.53

Klinik uygulamalan sirasinda bakim verdikleri bir hastay

olum nedeniyle kaybetme durumu
Evet (n=45) 55.02+13.64 -2.07 .03*
Hayir (n=188) 60.13+15.11

*p<.05; t: Student t-testi; Ort.: Ortalama; SS: Standart sapma.

Tablo 3. Hemsirelik 6grencilerinin cinsiyetlerine ve yakinini kaybetme durumlarina gore 6lmekte olan bir hastaya bakim

vermeyi isteme durumlarinin karsilastirilmasi

Olmekte olan bir hastaya bakim vermeyi isteme durumu X2 p
Evet Hayir
Say1 Yiizde Say1 Yiizde
Cinsiyet
Kadin 63 32.8 129 67.2 11.40 .001*
Erkek 25 61 16 39
Yakinlarindan birisini 6lim nedeniyle kaybetme durumu
Evet 66 49.3 68 50.7 17.70 .000*
Hayir 22 22.2 77 77.8

*p<.05; x2: Ki-kare testi.

Hemsirelik 6grencilerinin 6lim kaygist 6l¢egi puan orta-
lamalar1 59.15+14.94 olarak bulunmustur.

Hemsirelik 6grencilerin tanidig birisini 6lim nedeniyle
kaybedenlerin %46.9’u 6lmekte olan bir hastaya bakim ver-
mek isterken, %53.1’i 6lmekte olan bir hastaya bakim ver-
mek istememektedir. Tanidig1 birisini 6liim nedeniyle kay-
betme durumu ile 6lmekte olan bir hastaya bakim verme
istegi arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmugtur

(x*=18.91, p<.05).

Calismada 6grenci hemsireler, 6lim nedeni ile yaganan
kayip/yas duygusuyla bas etmek i¢in aglama tepkisini %36.1
ve dua etme %32.2, 6liimin dogal oldugunu disiinme-rahat-
lamaya ¢alisma %14.6, aile ile %6.4 ve arkadaglari ile %6 bu
durumu konusma yéntemlerini kullandiklarini ifade etmis-
lerdir.

Tartisma

Aragtirmamizda, hemsirelik 6grencilerinin %37.8’inin
olmekte olan bir hastaya bakim vermek istedikleri be-
lirlenmistir. Ogrencilerin 6lim kaygist puan ortalamala-
r1 59.15+14.94 olarak belirlenmistir. Bilge ve arkadaglar:
(2013) ogrencilerle yaptiklar: ¢aligmada, 6grencilerin 6lim

kaygis1 6lgegi puan ortalamalarini 54.27+11.30 olarak be-
lirtmiglerdir.?”]

Aragtirmamizda, hemsirelik 6grencilerinin klinik uygula-
malar1 sirasinda bakim verdigi hasta 6ldikten sonra hisset-
tikleri en glcli duygular Gziinti ve aresizliktir. Tagdemir ve
Gok (2012) ogrenci hemsirelerle yaptiklari ¢alismada, 6g-
rencilerin bakim verdikleri hastanin olimi kargisinda hisset-
tikleri duygulara bakildiginda; %35.2’si “Act, tiziinti, hizin,
kayg1” hissettiklerini ifade etmiglerdir.’¥) Kog¢ ve Saglam'in
(2008) hemsgirelik 6grencileri ile yaptiklar: ¢aligmada klinik
uygulamalar: sirasinda, 6liimle ilk kargilagma aninda aglama
ve Uzilme yagadiklarini ifade etmiglerdir.' Hemgirelerle
yapilan ¢aligmalarda, hemsirelerin ¢ogunlugunun meslek ha-
yatinda olimle karsilagmasinda en fazla tziinti ve garesizlik
hissettikleri belirtilmistir.[2%2328]

Aragtirmamizda, hemsirelik 6grencilerinin, yarisindan
fazlasinin 6lmekte olan bir hastaya bakim vermek istemedik-
leri belirlenmigtir. Tagdemir ve Gok (2012) 6grenci hemgire-
lerle yaptiklar: ¢aligmada, 6grencilerin %58.2’sinin dlmekte
olan hastaya bakim vermek istemediklerini belirtmiglerdir."s)
Cevik (2010) hemsirelerle yaptigi aragtirmada, hemsirelerin
%62.3’intin 6lmekte olan hastaya bakim vermek istemedik-
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lerini belirtmiglerdir.??! Karahisar (2006) yaptig1 bir calig-
mada, hemgirelerin %34.5’inin 6lmekte olan hastaya bakim
vermek istemediklerini ifade etmislerdir.?”!

Aragtirmamizda, hemsirelik o6grencilerinin  cinsiyetleri
ile 6lmekte olan bir hastaya bakim vermeyi isteme durum-
lar kargilagtirildiginda; daha ¢ok kadinlarin 6lmekte olan bir
hastaya bakim vermek istemedikleri bulunmustur. Ayrica,
tanidig: birisini 6lim nedeniyle kaybeden ve yakinlarindan
birisini 6lim nedeniyle kaybetmeyen hemsirelik 6grencile-
rinin 6lmekte olan hastaya bakim vermek istemedikleri bu-
lunmustur.

Aragtirma bulgularina gére, kiz 6grencilerin 6lim kaygi-
s1, erkek 6grencilerin 6liim kaygilarindan yiiksek bulunmus-
tur. Saglik elemanlarinin, cinsiyet fakt6ri ile 6lim kaygisini
kargilagtiran ¢aligmalarda; kadinlarin 6lim kaygisinin daha
yiksek oldugu bulunmustur.®*? Calismamizi destekleyen
nitelikte, bu durum kadinlarda 6lim kaygisinin daha ¢ok diga
vurulmas: ve erkeklerin geleneksel olarak cesur olmalarinin
beklendigi kiiltirlerin bir sonucu olarak, kadinlarin duygu-
larin: erkeklerden daha fazla ifade etmesine izin veren gele-
neksel cinsiyet rolleriyle agiklanabilecegi 6ne siirilmusgtir.5

Arastirmamizda, hemgirelik 6grencilerinin 6lmekte olan
bireyle daha ¢ok kargilasma ve 6lmekte olan bireye daha ¢ok
bakim verme durumlarina gére simf gruplamasi yapilmig-
tir. Ogrencilerden dgrenim gordiikleri siniflara gore, 1. ve
2. siuflarin 6lim kaygist, 3. ve 4. siniflara gore daha yiksek
bulunmustur. Bu sonucun, 3. ve 4. sinif 6grencilerin egitim
6gretimleri esnasinda aldiklari bilgilerden ve klinik uygula-
malar1 esnasinda kazanmig olduklari deneyimlerden olabi-
lecegi diisiiniilmektedir. Oz ve ark.nin (2012) 1. ve 4. sinif
hemsirelik 6grencileriyle yaptiklar: ¢aligmada ise, simiflara
gore 6grencilerin 6liim kaygisi puan ortalamalar: arasindaki
fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamugtir.’**

Aragtirmamizda, hemsirelik 6grencilerinin en uzun stire il
merkezinde yasayanlarin, kéyde yagayanlara gore olim kay-
gisinin daha yiiksek oldugu bulunmustur. Bulgularimizi des-
tekler nitelikte, Gashi (2011) 6grencilerle yaptig1 ¢alismada,
sehirlerde yagamanin olumsuz bir etkilenmeye ve dolayisiyla
olim kaygisinin yiikselmesine neden oldugunu ifade etmistir.
Ayrica, sehirlerde stres, trafik kazalari, giivenlik eksikliginin
daha yogun olarak yaganmasinin 6lim kaygisinin artmasina
neden olabilecegini de belirtmistir.?! Aver (2012) tniversite
ogrencileri ile yaptig1 arastirmada ise, 6grencilerin yasadig:
yere (koy, ilge, il, buytiksehirde) gore 6lum kaygisinin degis-
medigini belirtmektedir.[3¢!

Aragtirmamizda, yakinlarindan birisini 6lim nedeniyle
kaybeden ve klinik uygulamalar: sirasinda bakim verdikleri
bir hastay1r 6lim nedeniyle kaybetmeyen hemsirelik 6gren-
cilerinin 6liim kaygisinin daha yiiksek oldugu bulunmugtur.
Oz ve ark. (2012) hemsirelik 6grencileriyle yaptiklar1 galig-

mada, 6lim deneyimi olan 6grencilerin, 6lim deneyimi ol-
mayanlara gére 6lim kaygisinin daha yiiksek oldugunu ve
ozellikle birinci derece akrabasini kaybedenlerde 6lim kayg1-
sinin daha fazla goruldigini belirtmiglerdir.*¥ Chen ve ark.
(2006) hemsirelik 6grencileriyle yaptigi calismada da, yakin
birinin 6limiini deneyimleyenlerin 6lim kaygisinin daha
yiiksek oldugunu ifade etmiglerdir.?”) Alanyazinda, 6lim de-
neyiminin uygun sekilde bas edildiginde olumlu bir yagantiya
donistiigiint ve yasami anlamlandirdigini gosteren ¢aligma-

lar meveuttur. 83

Aragtirmamizda, hemsirelik 6grencilerinin 6lim nede-
ni ile yaganan kayip/yas duygusuyla bas etmek i¢in sirasiyla
aglama, dua etme, 6limin dogal oldugunu digiinme ve ra-
hatlamaya ¢aligma, aileyle ve arkadaglariyla bu durumu ko-
nusma yontemlerini kullandiklar: bulunmugtur. Menekli ve
Fadiloglu (2014) hemsirelerle yaptigi calismada, hemsirelerin
olim durumu kargisinda duygulariyla bas etmek i¢in aglama,
dua etme ve 6limin dogal oldugunu disiinme yontemlerini
kullandiklarini belirtmislerdir.*! Cevik (2010) hemsirelerle
yaptig1 aragtirmada, 6liim olgusu ile karsilagan hemgirelerin
sirastyla 6limin dogal oldugunu disiinme, dua etme, arka-
daslar1 ile konugma bas etme yontemlerini kullandiklarini
belirtmigtir.”) Iranmanesh ve ark. (2008) yaptiklar1 bagka
bir ¢aligmada; mesleklerinde yeni olan hemsirelerin hastalar:
oldukleri zaman giinlerce act ve Uzintd yasadiklarini belirt-
mislerdir.*”! Yaganilan bu duygular hemsirelik meslegi gere-
gince bireyi yasatma misyonundan kaynaklanabilmektedir.
Akbayrak ve ark.nin (2002) da belirttigi gibi aglamak pek
cok kisi tarafindan profesyonellige, mesleki iliski ilkelerine
aykur1 olarak disgtintilmesine ragmen kontrolsiiz ve zarar ve-
rici bir aglama olmadig: siirece gézlerin dolmasinin, sessizce
aglamanin kontrol edilmesi gereken bir duygu olmadig: di-
sintlmektedir.l*?!

Sharma ve ark. (1997) yaptiklar1 aragtirmada, hemsirelik
bolimiindeki 6grencilerin diger bolimlerde okuyan 6gren-
cilere gore, 6limden ve Sliimden sonra bedenlerinin zarar
gormesinden daha az korktuklari bildirilmigtir.*) Ertufan
(2000) tip 6grencileriyle yaptig1 caligmada; benzer aragtirma-
lardan farkli olarak psikiyatriyi secen tip 6grencilerinin, cer-
rahiyi segenlere gore 6lim kaygisi puanlarinin daha yiiksek
oldugunu belirtmigtir.5

Giintimiizde saglik alanindaki teknolojik ilerlemeler ne-
deniyle insanlar daha uzun siire yagamaktadirlar. Bu nedenle
insanlarin yagam strelerinin uzamasina bagl olarak hemsi-
relikte yasam sonu bakim daha da 6nem kazanmugstir Nite-
kim, Sherman ve ark. (2005) hemsirelerin yagam sonu kaliteli
bakim saglamak i¢in yalnizca bilgi ve beceriye sahip olma-
larinin yeterli olmadigini, ayn1 zamanda tutum ve davranis
da geligtirmeleri gerektigini belirtmiglerdir.* Olmekte olan
hasta ve ailesine bakim sunarken siirecin sonunda beklenen
olimiin gerceklesmesini bir basarisizlik olarak degil, sonuna



140

Psikiyatri Hemsireligi Dergisi - Journal of Psychiatric Nursing 2016;7(3):135-141

dek kaliteli olarak surdirilen yagamin degerli oldugu bilin-
ciyle bakim veren hemsire, 6lmekte olan hasta ve ailesine de
hak ettigi bakim1 sunabilir.

Sonug ve Oneriler

Aragtirma bulgulari, hemsirelik 6grencilerinin yaridan
fazlasinin, yagamlarinin herhangi bir déneminde 6liimle
kargilagtiklarint ve 6grencilerin 6lim nedeniyle kayip yaga-
malarinin, 6liim kaygilarini daha ¢ok artirdigini gostermis-
tir. Bununla birlikte, kiz 6grencilerin 6liim kaygilar: erkek
ogrencilere gore daha yiksek oldugu ve erkek 6grencilerin
kiz 6grencilere gore 6lmekte olan bir hastaya bakim vermeye
daha istekli oldugu séylenebilir. Ayrica, 6liim kaygis: yiiksek
olan 6grencilerin, 6lmekte olan hastaya bakim vermek iste-
medikleri de sylenebilir.

Bu bulgular dogrultusunda; saglik profesyoneli olacak
hemsirelik 6grencilerine, 6lim kaygilarina yonelik farkin-
dalig1, 6lime uyumu ve o6lime iligkin olumsuz tutumlarini
degistirmeleri ve 6liimle baga ¢ikmada kullandiklari bag etme
yontemlerini gelistirmeye yardimc: olmak i¢in 6lim egiti-
mi verilmesinin iyi bir ydntem olacag: diisinilmektedir. Bu
nedenle, 6lim egitiminin, derslerde veya bagimsiz seminer,
konferans gibi bilimsel etkinliklerde sunulmasi, 6grencilerin
olime iligkin duygular1 ve diisinceleri hakkinda konugma-
ya cesaretlendirilmesi, 6lime yaklagan hasta ve ailesi ile ko-
nusurken yaninda bulunulmasi, danigmanlik hizmetlerinin
verilmesi ve konunun olgu tartigmalar: ile somutlastirilmasi
onerilmistir.

Caligmanin Sinirlhiliklar:

Bu aragtirmadan elde edilen bulgular ele alinirken bir ta-
kim sinirhiliklarinin oldugu goz 6niine alinmalidir. 11k olarak,
aragtirmanin 6rneklemi sadece 2013-2014 Egitim-Ogretim
yillarinda, Aydin Saglik Yiksekokul'unda kayitli olan 1., 2.,
3., 4. stuf hemgirelik bolimi 6grencileridir. Bu nedenle, bul-
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