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Aile ici siddet dersinin hemsirelik 6grencilerinin
kadina yonelik siddet belirtilerini tanima ve
siddete karsi tutumlarina etkisi
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Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Béliimii, Dogum ve Kadin Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dal, istanbul

Ozet

Amag: Calisma, hemsirelik 6grencilerine verilen aile ici siddet dersinin, 6grencilerin kadina yonelik aile ici siddetle ilgili
bilgi diizeylerine, aile ici siddet magduru kadindaki siddet belirtilerini tanima bilgi diizeylerine ve aile ici siddete karsi
tutumlarina etkisini degerlendirmek amaciyla gergeklestirildi.

Gereg ve Yontem: On test — son test, kontrol gruplu yari deneysel tasarimdaki calisma, istanbul'daki bir iniversitesi-
nin hemsirelik bolimiinde, Eylil 2015-Aralik 2017 tarihleri arasinda gerceklestirildi. Toplam 200 katilimci (deney gru-
bu=100; kontrol grubu=100) ile gerceklestirilen ¢alismada, deney grubundaki katilimcilar 14 hafta sireyle haftada 2
saat (toplam 28 saat) aile ici siddet dersine katildilar. Veriler, tanimlayici bilgi formu, Kadina Yoénelik Aile ici Siddet Bilgi
Testi, Aile ici Siddet Tutum Olcegi ile Hemsire ve Ebelerin Kadina Yonelik Siddet Belirtilerini Tanimalarina iliskin Olcek
kullanilarak elde edildi.

Bulgular: Calismadan elde edilen bulgular degerlendirildiginde; hem deney hem de kontrol grubundaki katilimcilarin
egitim sonrasi kadina yonelik aile ici siddet bilgi puanlarinin egitim éncesine gore anlamli diizeyde arttigi (p<0.05) belir-
lendi. Deney grubundaki katilimcilarin egitim sonrasi hem fiziksel siddet belirtilerini tanima (p<0.05), hem de duygusal
siddet belirtilerini tanima (p<0.01) puanlari egitim dncesine gére anlamli diizeyde artmisti. Deney grubundaki katilim-
cilarin egitim sonrasi tutum puanlari egitim dncesine gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha diisuiktu (p<0.05).
Sonug: Elde ettigimiz bulgular; aile ici siddet dersinin, hemsirelik 6grencilerinin kadina yonelik aile ici siddetle ilgili bilgi
diizeylerini ve siddet magduru kadindaki siddet belirtilerini tanima bilgi diizeylerini artirmada etkili olabilecegini ve
bunun yanisira 6grenci hemsirelerde kadina yonelik aile ici siddete karsi olumlu tutum gelistirmede etkili olabilecegini
gostermektedir. Aile ici siddet dersinin hemsirelik miifredatinda ders olarak yer almasi dnerilir.

Anahtar Sozciikler: Aile ici siddet; hemsirelik egitimi; kadin.

adina yonelik aile ici siddet (KYAIS), hem (ilkemizde hem

de diinyada ¢oziimler Uretilmeye calisilan 6nemli bir halk
saghg sorunu ve kadin haklar ihlalidir."2 KYAIS arastirmasi
(2014) sonuglarina gore, Tirkiye'deki kadinlarin %35.5'i fizik-
sel, %43.9'u duygusal, %30'u ekonomik ve %12’si cinsel sid-
dete maruz kalmaktadir.®! Siddet magduru kadinlar sikhkla
fiziksel yaralanma (agri, travma, kiriklar, kanama vb.), mental
saghgin bozulmasi (bas agrisi, depresyon, post-travmatik
stress bozuklugu, yeme ve madde bagimhhg, intihar vb.) ve

jinekolojik sikayetlerle (vajinal kanama, istenmeyen gebelikler,
Ureme sistemi enfeksiyonlari vb.) saglk kuruluslarina (hastane
acil servisleri, psikiyatri poliklinikleri, jinekoloji poliklinikleri ve
aile saglig1 merkezleri) bagvururlar.>4

Hem Diinya Saglik Orgiiti (2013),!"” hem de Uluslararasi Hem-
sireler Birligi (2001)" hemsirelerin, saghk kuruluslarina basvu-
ran kadinlardaki KYAIS riskini ve belirtilerini tanilamada ve sid-
det magduru kadina destek saglamada anahtar rol oynadigini
ve konuyla ilgili egitilmesi gerektigini belirtmistir. Hemsireler,
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Konu hakkinda bilinenler nedir?

« Bircok hemsire lisans egitimi sirasinda kadina yonelik aile ici siddetle ilgi-
li yeterli egitim almadiklari icin kendilerini kadina yonelik aile ici siddete
mudahale edecek yeterlilikte hissetmezler.

Bu yazinin bilinenlere katkisi nedir?

- Calismada, aile ici siddet dersinin hemsirelik 6grencilerinin kadina yonelik
aile ici siddet hakkindaki bilgi, siddet belirtilerini tanima ve tutumlarini ar-
tirdig1 bulunmustur. Konuyla ilgili sinirl sayida arastirma oldugu icin elde
edilen bulgunun glincel literature katki saglayacagi disuntlmektedir.

Uygulamaya katkisi nedir?

« Aile ici siddet dersinin hemsirelik mifredatinda yer almasi gerekliligine
dikkat cekmesi agisindan ¢alismadan elde edilen bulgular 6nemli olabilir.

siddet magduru kadini tanilayabilmeli, gerekli tibbi bakimi
saglayabilmeli, kadinlari yardim alabilecekleri kurum ve kuru-
luslara yonlendirebilmeli ve yasal strecleri bilmelidirler.!"

Ne yazik ki hem diinyada hem de tilkemizde hemsireler lisans
egitimleri sirasinda KYAIS'le ilgili yeterli egitimi almadan me-
zun olmakta ve kendilerini KYAiS'e miidahale edecek ve soru
soracak yeterlilikte bulmamaktadirlar.*'3! Ayrica bircok hem-
sire sahip oldugu yanlis inanis ve olumsuz tutum nedeniyle
KYAiS'e miidahale etmek istemez.%'415) Hemsirelerin KYAIS'le
ilgili en dnemli yanhs inaniglari, aile ici siddet (AiS)in dusiik
sosyo ekonomik diizeye sahip bireylerde daha fazla gorilece-
gi, siddete maruz kalan kadina yardim edebilecek toplumsal
kaynaklarin yetersiz oldugu, siddete maruz kalan kadinin iste-
mesi halinde partneriyle iliskisini bitirebilecegi distincesidir.
115171 KYAiS'le ilgili bilgi eksikligi ve olumsuz tutum egitimle
ortadan kadirilabilir.79151718 Ogrencilerin, hemsirelik mesle-
gini ve profesyonel rollerini 6grendikleri hemsirelik egitimleri
stirecinde KYAIS'la ilgili yeterli egitimi almalari, onlari gelecek-
teki rollerine hazirlamada 6nemlidir.”'®

Son yillarda, 6grenci hemsirelere mezuniyet 6ncesi verilecek
KYAIS egitiminin, konuyla ilgili bilgi, olumlu tutum (KYAiS'e
karsi tutum) ve siddet belirtilerini tanimlama becerilerini artir-
mada mezuniyet sonrasi verilen kisa egitimlerden daha etkili
oldugu ve KYAIS'in hemsirelik miifredatinda yer almasi gerek-
tigi tizerinde durulmaktadir.67.41517-211 (Jlkemizde, 2006 yilinda
yapilan, Greme saghgi ve cinsel saghgin gelistirilmesi ¢ekirdek
miifredat calismasi sonug raporunda; AiS'in hemsirelik miifre-
datinda yer almasi gerektigi belirtilmis olmasina ragmen,??
hali hazirda, miifredatinda AiS’e ayri bir ders olarak yer veren
hemsirelik okulu yok denecek kadar azdir.

Calisma, AIS dersinin, hemsirelik 6grencilerin KYAiS'le ilgili
bilgi diizeylerine, AiS magduru kadindaki siddet belirtilerini
tanima bilgi diizeylerine ve AiS’e karsi tutumlarina etkisini de-
gerlendirmek amaciyla gerceklestirilmistir.

Hipotezler

Hipotez 1 = Deney grubundaki 6grencilerin egitim sonrasi
KYAIS Bilgi Testi (KYAISBT) ile Hemsire ve Ebelerin Kadina Yo-
nelik Siddet Belirtilerini Tanimalarina iliskin Olcegin (HEKYSB-
TO) Fiziksel Siddet ve Duygusal Siddet Belirtileri alt boyut pu-
anlar egitim 6ncesine gore daha yliksek olacaktir.

Hipotez 2 = Deney grubundaki égrencilerin egitim sonrasi AiS
Tutum Olcegi (AISTO) puanlan egitim dncesine gére daha dii-
stk olacaktir.

Gere¢ ve Yontem

Arastirmanin Tipi

On test - son test, kontrol gruplu yari deneysel tasarimdaki ca-
lisma, istanbul'daki bir Giniversitesinin hemsirelik béliimiinde,
Eylul 2015-Aralik 2017 yillari arasinda gergeklestirildi.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini, 2015-2016 ve 2016-2017 egitim 6g-
retim yillarinin giiz déneminde secmeli derslere (AIS, iletisim,
Hemsirelikte Glclendirme) kayit yaptiran 335 6grenci olustur-
du. SAS (istatistiksel analiz sistemi) V.9.4 kullanilarak yapilan
orneklem hesaplamasinda her gruba en az 64 katilimcinin
alinmasi gerektigi belirlendi. Hesaplama sirasinda glic=0.80,
Tip | hata p=0.05 ve gruplar arasindaki KYAISBT puan farkinin
ortalama 10+20 olacagi kabul edildi.

AIS dersini alan 179 6grenci deney, diger secmeli dersleri alan
156 o6grenci kontrol grubu olarak kabul edildi. Calismanin 6r-
neklem grubuna calismaya katilmaya istekli ve 6nceden KYA-
iS'le ilgili herhangi bir egitim almamis égrenciler alindi. Top-
lam 273 6grenci (Deney grubu n=145; kontrol grubu n=128)
drneklem kriterlerini karsiladi. AiS dersine 4 saat ve (izerinde
katilmayan, veri formlarini doldurmak istemeyen ya da eksik
dolduran 73 6grenci calisma kapsami disinda birakildi. Calis-
ma, 200 katilimci (Deney grubu: n=100, Kontrol grubu: n=100)
ile tamamlandi.

Veri Toplama Araclar

Tanimlayici Bilgi Formu: Arastirmaci tarafindan hazirlanan bilgi
formunda katilimcilarin yasi, cinsiyeti ve ailelerinin egitim du-
rumlari gibi sorular yer ald.

Kadina Yénelik Aile ici Siddet Bilgi Testi (KYAISBT): Toplam 10
sorudan olusan bilgi testidi ve arastirmaci tarafindan ders ice-
rikleri dikkate alinarak hazirlanmistir. KYAISBT'i katilimcilarin
KYAIS'in tirlerini, magdur kadinin ézelliklerini, magdur kadina
sunulan hizmetleri, magdur kadina saglik personeli tarafindan
uygulanacak yaklasimlari ve KYAIS'In yasal boyutunu bilme
durumlarini degerlendirir. KYAISBT'den alinabilecek en diisiik
puan 0, en yiiksek puan 100'dir. Calismamizda bilgi testinin
Cronbach’s Alpha puani 0.76 olarak bulunmustur.

Aile ici Siddet Tutum Olgegi (AISTO): Sahin ve Dissiz tarafindan
(2009) gelistirilen 6lcek,? saglk calisanlarinin aile ici siddete
yonelik tutumlarini lgmeyi amaclar. 13 maddeden olusan 6l-
cekteki her bir maddeye katiimcilar “Kesinlikle Katilmiyorum
= 1 puan”ile “Kesinlikle Katiliyorum = 5 puan” arasinda puan
verirler. Olcekten alinabilecek toplam puan 13-65 arasindadir.
AiS'e karsi olumlu tutum arttikca 6lcekten alinan toplam puan
azalir. Cahismamizda 6lcegin Cronbach’s Alpha puani 0.85 ola-
rak bulunmustur.
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Hemesire ve Ebelerin Kadina Yonelik Siddet Belirtilerini Tanimala-
rina lliskin Olcek (HEKYSBTO): Ebe ve hemsirelerin kadina yo-
nelik siddet belirtilerini tanima durumlarini degerlendirmek
amaciyla Arabaci ve Karadagh (2006)? tarafindan gelistiril-
mistir. Olcekte “dogru” ve “yanhs” seklinde yanitlanan, siddet
tarleriile iliskili bulgulariiceren ve bazilari ters ifadelerden olu-
san 31 madde bulunmaktadir. Olcegin, fiziksel siddet belirtileri
(13 madde) ve duygusal siddet belirtileri tanima (18 madde)
alt boyutlari mevcuttur. Olcegin toplamindan 0-31 puan puan
alinabilir. Siddet belirtilerini tanimayla ilgili bilgi diizeyi arttik-
¢a, 6lcekten alinan toplam puan artar.?? Calismamizda 6l¢egin
Cronbach’s Alpha degeri orijinaline benzer sekilde 0.76 olarak
belirlendi.

Verilerin Elde Edilmesi

Veriler, tanimlayici bilgi formu, KYAISBT, AISTO ve HEKYSBTO
kullanilarak, AIS dersinden énce ve AIS dersi sonlandiktan 2
hafta sonra elde edildi.

Aile ici Siddet Dersi

Dersin temel amaci, hemsirelik 6grencilerine KYAIS'le ilgili bilgi
ve tutum kazandirmaktir. Ders icerigi, glincel literatiir dikkate
alinarak arastirmaci tarafindan hazirlanmistir.>' Ders haftada
2 saattir ve 14 hafta sirer (toplam 28 saat). Arastirmaci tarafin-
dan yuritilen derste, bilgisayar sunumlari, kadina yonelik sid-
detle ilgili “Esitlik gticlendirir” ve “Kadin siginma evleri” isimli
spot filmler”, grup aktiviteleri (kurgulanmis vakalarla oyunlar)
ile yazili vaka calismalari kullanilmistir.2s AiS dersi kapsaminda
dgrencilere, 2003 ispanya yapimi, ydnetmenligini iciar Bolla-
in'in yaptigi, kadina yénelik AiS déngiisiinii anlatan, Gézlerimi
de Al (ispanyolca ad:: Te Joy Mis Ojob) (siiresi 1 st 54 dk) isimli
tematik film izletilmistir. Aile ici siddet ders programinin icerigi
Tablo 1'de sunulmustur.

Verilerin Analizi

Veriler bilgisayar ortaminda istatistiksel analizler kullanilarak
degerlendirildi. Deney ve kontrol grubundaki katilimcilarin
benzerlikleri ki-kare ve t-testi ile degerlendirildi. Kolmogo-
rov- Simirnov testi ile KYAISBT, AiSTO, HEKYSBTO and HEKYSB-
TO'nin alt boyutlarindan elde edilen puanlarin normal dagilim
gostermedikleri belirlendi. Bu nedenle hipotezleri test etmek
amaciyla Mann-Whitney U testi ile Wilcoxon's matched pairs

signed ranks testleri kullanildi.

Arastirmanin Etik Boyutu

Calismada, AISTO ve HEKYSBTO'ni kullanabilmek icin Sahin
ve Arabaci'dan e-posta yoluyla izin alindi. Universitenin Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu'ndan (Protokol No: 09.2015.298) ve
calismanin yapilacagi kurumdan yazili izin alindi. Ogrencilere,
calismanin amaci agiklandiktan sonra, calismaya katilmanin
gonullulik esasina bagh oldugu, katilmadiklar taktirde ders-
ten aldiklar notun etkilenmeyecegi, kisisel bilgilerinin gizli

Tablo 1. Aile ici siddet dersinin icerigi'!

Hafta Konular

1. Toplumsal cinsiyet kavrami, toplumsal cinsiyet rolleri
ve toplumsal cinsiyet gelisimi ve toplumsal cinsiyet
esitsizliginin sonucu olarak kadina yonelik siddet.

2. KYAIS'in tanimi, nedenleri ve siddet déngisii.

3. KYAIS'in cesitleri diinyadaki ve tilkemizdeki sikligi.
KYAIS'in belirti ve bulgulari, kadin saghgina olumsuz
etkileri.

5. KYAIS'in ortaya cikmasinin éniindeki engeller: toplum
ve kadindan kaynaklanan engeller.

6. KYAIS'in ortaya cikmasinin éniindeki engeller: saglhk
calislarindan kaynaklanan engeller.

7. Film gosterimi
Ulkemizde, KYAIS'le ilgili yasal diizenlemeler.

9. Siddet magduru kadina hizmet sunan kurumlar ve

sunduklari hizmetler.
10. KYAIS magduru ile iletisim.

11. KYAIS'in taranmasi ve tanilanmasi.

12. Siddet magduru kadinin givenlik riskinin
degerlendirmesi ve giivenlik plani gelistirme.

13. Siddet magduru kadini bilgilendirme ve yonlendirme.

14. Kadina yonelik aile ici siddetin kayit ve bildirimi.

kalacagi ve istedikleri taktirde calismadan cekilebilecekleriy-
le ilgili gerekli aciklamalar yapildi ve katilmak isteyenlerden
onam alindu.

Bulgular

Deney ve kontrol grubundaki katiimcilarin yas ortalamalari
sirastyla 20.4+0.73 ve 20.4+0.78 yildi (p>0.05). Gruplar arasin-
da yas, cinsiyet, ebeveynlerin egitim diizeyi, yasaminin ilk 12
yilini gecirdigi yerlesim yeri gibi bulgular arasinda istatistiksel
anlaml fark yoktu (Tablo 2).

Deney grubunun egitim sonrasi KYAISBT puani, kontrol gru-
bundan daha yuksekti ve gruplar arasinda istatistiksel olarak
ileri derecede anlaml fark bulundu (egitim sonrasi ortanca
deger deney grubu=80; kontrol grubu=70, p<0.01) (Tablo 3).

Gruplardaki katilimcilarin, egitim &ncesi ve sonrasi KYAISBT
puanlari incelendiginde; hem deney hem de kontrol grubun-
daki katiimailarin egitim sonrasi KYAISBT puanlarinin, egitim
Oncesine gore istatistiksel olarak anlamh diizeyde ytiksek ol-
dugu bulundu (ortanca deger deney grubu egitim oncesi=
70; egitim sonrasi=80, p<0.01) (kontrol grubu egitim 6ncesi ve
sonrasl ortanca=70, p<0.05) (Ortalama kontrol grubu egitim
Oncesi=66.6+16; egitim sonrasi=70.6+13.7) (Tablo 4).

Deney grubunun egitim sonrasi HEKYSBTO fiziksel siddet alt
boyut puani, duygusal siddet alt boyut puani ve toplam puani
kontrol grubuna gore anlaml diizeyde daha yuksekti (sirasiyla
p<0.05; p<0.01; p<0.01) (Tablo 3).

Deney grubunun egitim sonrasi HEKYSBTO fiziksel siddet alt
boyut puani (ortanca=9), duygusal siddet alt boyut puani



Tablo 2. Katiimcilarin demografik 6zellikleri

Deney grubu (n=100) Kontrol grubu (n=100) t/y? P
Degiskenler Ort.tSS n % Ort.tSS n %
Yas (y1l) 20.4+0.73 20.4+0.78 -0.37 0.70"
Kadin 87 87 90 90 44.2 0.56"
Annenin egitim durumu
ilkokul mezunu 64 64 58 58 1.7 0.61"
Babanin egitim durumu
ilkokul mezunu 56 56 60 60 2 0.57"
Yasaminin ilk 12 yilini gecirdigi yerlesim yeri (ilce) 33 33 32 32 0.50 0.91™
Ort.: Ortalama; SS: Standart sapma; *t-testi, **ki kare testi.
Tablo 3. Egitim 6ncesi ve sonrasi deney ve kontrol grubunun bilgi ve tutum puanlarinin karsilagtiriimasi
Egitim Oncesi Egitim sonrasi
Deney grubu Kontrol grubu z p’ Deney grubu Kontrol grubu z P
(n=100) (n=100) (n=100) (n=100)
Ortanca Ortanca Ortanca Ortanca
(25-75.ceyrek) (25-75.ceyrek) (25-75.ceyrek) (25-75.ceyrek)
KYAISBT puani 70 (60-77.5) 70 (60-80) -046 0.64 80 (70-90) 70 (60-80) -439 0.0"
HEKYSBTO fiziksel siddet 8.5(8-10) 8(7-10) -0.65 0.51 9(8-10) 8(8-9) -2.09 0.03™
belirtileri alt boyut puani
HEKYSBTO duygusal siddet 13(11-14) 12(11-14) -151 013 14 (12-15) 12 (10-14) -371 00"
belirtileri alt boyut puani
HEKYSBTO toplam puani 21 (20-23) 21 (18-23) -1.14 0.25 23 (21-24) 21(18.2-23) -3.7 0.0"
AISTO puani™ 21.5(19-24) 20 (17-25) -0.78 043 20(17.2-23) 20 (17-25) -1.97 0.04™
20.3£3.9 22.1+£5.6

*Mann-Whitney U testi; **p<0.01; ***p<0.05 ; ***Ortanca degerler esit ve istatistiksel olarak anlamli fark oldugu icin ortalama ve standart sapma degerleri de

verilmistir.

(ortanca=14) ve toplam puani (ortanca=23) egitim 6ncesine
gore (sirastyla; ortanca==8.5; ortanca=13; ortanca=21), istatis-
tiksel olarak anlamli diizeyde daha ytuksekti (sirasiyla; p<0.05;
p<0.01; p<0.01). Kontrol grubunun egitim dncesi ve egitim
sonrasi HEKYSBTO fiziksel siddet belirtileri alt boyut puanlari,
duygusal siddet belirtileri alt boyut puanlari ve toplam puan-
lari istatistiksel olarak benzerdi (p>0.05) (Tablo 4).

Gruplarin egitim éncesi AISTO puanlari benzerlik gdsterirken
(ortanca deger egitim 6ncesi deney grubu=21.5; kontrol gru-
bu=20, p>0.05), egitim sonrasi AISTO puanlar arasinda ista-
tistiksel olarak anlamli fark bulundu (ortanca deger egitim
sonrasl hem deney hemde kontrol grubunda=20, p<0.05) (Or-
talama deney grubu egitim sonrasi=20.3%3.9; kontrol grubu
egitim sonrasi=22.1+5.6) (Tablo 3).

Deney grubunun egitim sonrasi AISTO puanlarinin, egitim
Oncesine gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde azaldig
(p<0.01), kontrol grubunda egitim 6ncesi ve egitim sonrasi
AISTO puanlarinin benzer oldugu bulundu (p>0.05) (Tablo 4).

Tartisma

Giincel literatiirde, mezuniyet sonrasi KYAIS egitimlerinin et-
kisini inceleyen calismaya rastlanmakta iken,'826-39 ggrenci
hemsirelere verilen KYAIS egitiminin etkisini degerlendiren
sinirl sayida arastirmaya rastlanmistir.'®2%39 Sonuclarimiz,
AiS dersinin hemsirelik 6grencilerinde KYAIS'la ilgili bilgi ve
olumlu tutum gelistirmede etkili olabilecegini gostermistir. Bu
nedenle calismamizin giincel literatiire katki saglayabilecegi
dusinilmektedir.

Aile ici siddet egitimlerinin temel amaci, hemsirelere bilgi, tu-
tum ve beceri kazandir olmaldir.>'*21 Yapilan calismalar ko-
nuyla ilgili egitim almis hemsirelerin, aile ici siddeti tarama,
bilgilendirme ve yénlendirme sikliklarinin daha fazla oldugu-
nu, konuyla ilgili soru sormaya kendilerini daha hazir, yeterli
ve sorumlu hissettiklerini bildirmistir.[6161920262931-33 KYA|S'In
yasal yonlerini, KYAIS magduru kadina hizmet sunan kurum ve
kuruluslarin varoldugunu bilmek, hemsireleri, KYAIS magduru
kadina midahale etme konusunda cesaretlendirir.l" Calisma-



Tablo 4. Gruplardaki katilimcilarin egitim oncesi ve sonrasi bilgi ve tutum puanlarinin karsilastirilmasi

Deney grubu (n=100)

Kontrol grubu (n=100)

Egitim Egitim y 4 p’ Egitim Egitim 4 P
oncesi sonrasi oncesi sonrasi
Ortanca Ortanca Ortanca Ortanca

(25-75.¢ceyrek) (25-75.ceyrek)

(25-75.¢ceyrek) (25-75.ceyrek)

KYAISBT puani™ 70 (60-77.5) 80 (70-90) -59 0.0** 70 (60-80) 70 (60-80) -23  0.02™
66.6+16 70.6x£13.7

HEKYSBTO fiziksel siddet 8.5(8-10) 9 (8-10) -2.04 0.04™ 8(7-10) 8 (8-9) -043 0.66
belirtileri alt boyut puani

HEKYSBTO duygusal siddet 13(11-14) 14 (12-15) -39 0.0% 12(11-14) 12 (10-14) -11 024
belirtileri alt boyut puani

HEKYSBTO toplam puani 21 (20-23) 23 (21-24) -4.06 0.0** 21 (18-23) 21(18.2-23) -139 0.16
AISTO puani™ 21.5(19-24) 20(17.2-23) -3.09 0.002** 20 (17-25) 21 (17-25) -0.89 0.37

*Wilcoxon's matched pairs signed rank testi; **p<0.01; ***p<0.05; ****Ortanca degerler esit ve istatistiksel olarak anlamli fark oldugu icin ortalama ve standart

sapma degerleri de verilmistir.

mizda, deney grubunun egitim sonrasi KYAIS bilgi puaninin
egitim oncesine gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde artti-
g1 bulunmustur. Bulgumuzu destekleyecek sekilde diger calis-
malarda da deney grubundaki katimcilarin bilgi diizeylerinin
egitim oncesine gore arttigi bildirilmistir.'82°3% Mezun ebe ve
hemsirelerle yapilan ¢alismalarda da calisma bulgumuza ben-
zer sekilde, verilen egitimin hemsirelerin bilgi diizeyini artirdi-
g1 bildirilmistir.?”2" Elde edilen bu bulgu ile deney grubundaki
dgrencilerin egitim sonrasi KYAISBT puanlarinin egitim énce-
sinden daha yuksek olacagi hipotezi (H') dogrulanmistir.

Diger calismalara benzer sekilde kontrol grubundaki 6grenci-
lerin bilgi seviyelerinin de egitim dncesine gore anlaml diizey-
de yukselmesi, deney grubundaki 6grencilerin ortak kullanim
alanlarinda (kafeterya, yurt, derslik vb.) KYAIS dersinden edin-
dikleri bilgiyi kontrol grubundaki 6grencilerle paylastiklarinin
bir gostergesi olabilir.5”

Ulkemizde, Balci ve ark.nin® yaptiklari calismada (2019) kadin-
larin siddet magduru oldugu tespit edilene kadar cesitli sika-
yetlerle (gastrointestinal sistem sikayetleri, kas iskelet sistemi
sikayetleri ve psikiyatrik yakinmalar gibi) en az 1 ila 10 farkh
poliklinige basvurduklan bildirilmistir. Balci ve ark.nin ¢calisma-
s1 (2019), herhangi bir nedenle hastaneye basvuran kadinlarin
siddet belirtileri acisindan degerlendirilmesi gerekliligini or-
taya koymasi agisindan énemlidir. Saglik calisanlan 6zellikle
hasta ile daha yakin temas icinde olan hemsireler siddet be-
lirtilerini bilmelidirler. Siddet belirtilerini ayirt edemeyen sag-
ik cahsanlari, siddet magduru kadini gozardi edebilir.l'8343%
Calismamizda, deney ve kontrol grubundaki o6grencilerin
egitim oOncesi siddet belirtilerini tanilama puanlar Tambag
ve Turanin® (2014) calismasindakine benzer sekilde dusik
bulunmustur. Egitim sonrasinda ise deney grubundaki 6gren-
cilerin siddet belirtilerini tanima puanlari kontrol grubundan
daha yiiksek bulunmustur. Bu bulgu AiS dersinin dégrencilerin
siddet belirtilerini tanima puanlarini artirmada etkili oldugu-

nu géstermektedir. Bulgumuz mezuniyet dncesi verilen KYAIS
egitiminin 6grenci hemsirelerde siddet belirtilerini tanima be-
cerisini artirdigini acgiklayan diger calismalarla benzerlik gos-
termektedir.?” Elde edilen bu bulgu ile deney grubundaki 6g-
rencilerin egitim sonrasi HEKYSBTO fiziksel siddet ve duygusal
siddet belirtileri alt boyut puanlari egitim dncesine gore daha
yuksek olacaktir hipotezi (H') dogrulanmistir.

Hemsirelerin AS'i tarama ve miidahale etmelerinin éniindeki
en blyuk engellerden biri sahip olduklari yanlis inaniglar ve
olumsuz tutumdur.'%2 Yapilan ¢alismalar, hemsirelerin sahip
olduklari yanlis inanislar nedeniyle olumsuz tutuma sahip ol-
duklarini, siddet karsisinda sessiz kalan kadina karsi kizginlk ve
ofke duyduklarini bildirmistir.*'>-'72% Siddet magduru kadina
hizmet sunan kurum ve kuruluslarin yetersiz oldugu ve saglik
¢alisanlarinin konuya miidahale etmesinin dogru olmadigi yo-
nindeki duslince en yaygin yanhs inanislardandir ve tutumu
olumsuz yonde etkiler.*5-72% Qysa ki, tilkemizde aile ici siddet
yasal olarak bir suctur, saglik calisanlari 15 yas ve Gstl tim ka-
dinlar AiS acisindan taramak zorundadir ve siddet magduru
kadinlarin basvurabilecekleri ve licretsiz hizmet alabilecekleri
siddeti dnleme ve izleme merkezleri bulunmaktadir.”? Ogrenci
hemsirelerin sahip olduklari olumsuz tutumu ortadan kaldir-
mak amaciyla, AiS dersinde KYAIS magdurunun yasal haklari,
hizmet alabilecekleri kurum ve kuruluslardan bahsedilmistir.
Calismamizda, diger calismalara benzer sekilde egitim sonrasi
deney grubundaki 6grencilerin tutum puanlarinin anlamli di-
zeyde azaldigi bulunmustur.?”23% Tutum puaninin azalmasi
ogrencilerde olumlu tutum gelistigini gosteren bir bulguydu
ve olumsuz tutumun egitimle azaltilabileceginden bahseden
calismalari destekleyici nitelikteydi.*'>-1723¢1 Deney grubun-
daki dgrencilerin egitim sonrasi AISTO puanlari egitim énce-
sine gore daha duslk olacaktir hipotezi (H?) elde edilen bu
bulgu ile dogrulanmistir.
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Calismada, mifredata eklenen aile ici siddet dersinin, 6gren-
ci hemsirelerin, KYAIS ile ilgili genel bilgi ve siddet belirtilerini
tanimaya iliskin bilgi diizeylerini artirdigi, KYAIS'le ilgili olumlu
tutum gelistirmede etkili oldugu belirlenmistir.

Elde ettigimiz bulgular, hemsirelere KYAIS hakkinda, yeterli
bilgi ve tutumu kazandiracak egitimin mezuniyet dncesi do-
nemde verilmesini 6neren calismalari destekler niteliktedir.
KYAIS'in hemsirelik miifredatta bir kac saatlik konu olarak yer
almasindan ziyade, ayri bir ders olarak yer almasi hemsirelerin
¢6zimun bir parcasi olmasini saglamada etkili olabilir. Calis-
mamizda sonuglar degerlendirilen aile ici siddet dersinin, di-
ger hemsirelik okullarinin mifredatinda yer almasi 6nerilir.

Calismanin Sinirhiliklar

AIS dersinin klinik uygulamasinin olmamasi nedeniyle verilen
egitimin klinik uygulamaya etkisi degerlendirilememistir. Bu
durum calismanin énemli sinirliliklarindan biridir. Caismami-
zin bir diger sinirliig, tlkemizde, katiimcilarin KYAIS'le ilgili
bilgi duizeylerini dlcecek bir 6lcme araci bulunmamasi nede-
niyle arastirmaci tarafindan gelistirilen KYAISBT'nin kullanil-
masidir.
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