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Giris

Ruh Saghg: ve Hastaliklar1 Hemgireligi, bireylerin kar-
silastiklar1 ruhsal sorunlara verdikleri yanitlarin degerlendi-
rilmesi, ruhsal bozukluklarin onlenmesi, bakimi ve tedavisi
ile ilgilenen bir hemsirelik disiplinidir."! Hemsirelik 6grenci-
lerinin, psikiyatri hemsireligi ve kavramlariyla kargilagmalar:
genellikle son sinifta Ruh Saglig: ve Hastaliklari Hemsireligi
dersi ile olmaktadir. Bu derste, hemsirelik kavramlar: gerce-
vesinde, bireyin duygu, disiince ve davraniglarini ele alarak,
ogrencilerin hastalarina ruhsal bakim saglamasi, kigileraras
iletisim becerileri kazanmasi, kendileri ve hastalarinin ruhsal
durumlarinin farkinda olmasini saglamak amaglanmaktadir.
) Bu farkindaligin saglandigi en onemli alan 6grencilerin
gergek diinya kogullarina uyumunun saglandigs, klinik dene-
yimlerin kazanildig1 uygulama alanidir. Uygulama alaninda
6grencinin motivasyonunu etkileyen bir¢ok faktér vardir.
Bunlarin en 6nemlilerinden birisi 6gretim elemanidir. Og-
rencilerin ihtiyaglarini degerlendirmek ve destek olmak, reh-
berlik yapmak, 6grencinin klinik ortamdan en st diizeyde
faydalanmasini saglamak ogretim elemaninin sorumlulu-
gudur.®) Ogretim eleman ile olumlu iletisim, Ggrencilerin
anksiyetesinin azalmasina ve 6grenme firsatinin artmasina
yardimer olmaktadir.*! Bu kapsamda bu yazida; Kuzey Kib-
ris Tirk Cumhuriyetinde bulunan Yakindogu Universitesi
Hemsirelik Boliimi 4. sinifinda 6grenim géren ve Ruh Sag-
Lig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi dersi uygulamasina katilan
6grencilerin uygulama siiresince sorumlu 6gretim eleman ile
internet tGzerinden online olarak yaptiklar: goriigmeler irde-
lenmis ve sonuglari sunulmustur.

Yakindogu Universitesi Kibris adasinda olup, Saglik Bi-
limleri Fakiltesi Hemgirelik Boliimii 4 yillik hemgirelik egi-
timi vermektedir. Bolimde Kibrish 6grenciler ile Turkiye'nin
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farkli sehirlerinden gelen toplam 898 6grenci egitim gormek-
tedir. Ruh saglig1 ve hastaliklar1 hemsireligi dersi 4. siniflara
gliz déneminde verilmekte olup, 2016-2017 gliz ddneminde
bu dersi alan 6grenci sayist 146'dir. Haftada 12 saat olmak
uzere 7 haftada toplam 84 saat blok teorik ders yapilmakta
olup; dersin uygulamas: teorik derslerin bitmesini takiben 28
is giinii olacak sekilde yapilmaktadir. Yakin Dogu Universitesi
Hastanesinde yatakli psikiyatri servisi bulunmamaktadir. Bu
nedenle, 6grencilerin uygulamalarini Kibris'in tek psikiyatri
hastanesi olan Barig Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesi’'nde
yapmalar1 planlanmistir. Ancak ayn1 donemde adada bulunan
bagka Universitelerin hemsirelik bolimi 6grencilerinin de
uygulamalarinin olmasindan dolay: hastane sadece 46 6gren-
ciyi kabul etmistir. Béylece geri kalan 95 6grencinin stajla-
rin1 Tirkiye'deki hastanelerde yapmalari giindeme gelmistir.
Tiirkiye'de staj yapacak 6grenciler i¢in, ¢alisacaklar: hastanede
mutlaka psikiyatri klinigi olmasina dikkat edilmis ancak bir-
kag hastanede, psikiyatri klinigine hasta yatirilmamasi, ¢ali-
san doktorun izin/kurs gibi gorevlerle klinikte olmamas: gibi
nedenlerle; 9 6grenci hastane bunyesinde bulunan dahili ya
da cerrahi kliniklerde stajlarini tamamlamuglardir. Ogrenciler
28 giin boyunca, klinik degistirmeden stajlarini tamamlamig
olup; 6grencilerin staj takipleri, staj yaptiklar: hastanelerin
egitim sorumlu hemsireleri tarafindan yiirttilmistir.

Ogrencilerin Tirkiyede farkli hastanelerde uygulama
yapacak olmasi, uygulama sirasinda yanlarinda bir 6gretim
elemani bulunmayacak olmass; teorik egitimin énemli bir ta-
mamlayicist olan uygulama alaninda gesitli engeller yarataca-
g1 endigesini giindeme getirmistir. Olusabilecek engelleri en
aza indirmek amaciyla; 6grencilerin uygulamalari stiresince
uygulama ile ilgili her tirli konuda dersin 6gretim tyesi ile
internet araciligiyla iletisim kurmalarini saglayacak bir onli-
ne danigmanlik yontemi kullanilmasina karar verilmigtir. Bu
amagla, ayn1 zamanda teorik derslerin de yiiriticisi olan
psikiyatri hemsireligi alaninda yardimer dogent olan 6gretim
liyesine ait mail adresi, mesenger hesap bilgisi gibi online ile-
tisim adresleri 6grenciler ile paylagilmig; uygulama ile ilgili
her tiirli konuda bu adresler araciligiyla 6gretim tyesi ile ir-
tibat kurabilecekleri ve danigmanlik alabilecekleri vurgulan-
migtir.
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28 giin stren staj boyunca, toplam 46 6grenci 6gretim
elemani ile internet tzerinden iletigim kurmusgtur. Bu 6gren-
cilerden 20 kisi e-mail, 26 kisi mesenger yolunu kullanmugtir.
Ogrencilerden 18’ staj boyunca en az 3 ya da 4 kez farkli
konularda mesaj atarak 6gretim elemanu ile iletisim kurmus,
geri kalam sadece bir konuda mesaj gondermistir. Ogrenci-
ler stajda olduklar: saat araliginda veya staj dist zamanlarda
da yagadiklar1 bir durum ile ilgili 6gretim elemanina mesaj
gondermislerdir. Ogretim elemani mesaji goriir gormez o an
cevaplayamasa da 6grenciye mesajini okudugunu ve en kisa
zamanda geri donecegi bilgisini veren bir geri bildirim mesajt
gondermistir. Ogrencilere en erken 3-5 dk. en geg 3-4 saat
sonra geri bildirim verilmistir.

Online danigmanlik alan 6grencilerin mesajlar: agagidaki
bagliklar altinda toplanmis olup, bu konularda génderdikleri
mesaj icerikleri su sekildedir:

Ogrencilerin Staj Yaptiklari Klinik ile ilgili Mesajlari

Ogrencilerin ilk hafta mesajlar1 arasinda ¢ogunlukla, staj-
larin1 yaptiklar: klinik bilgilerini iceren ve 6zellikle psikiyatri
kliniginde staj yapamayan 9 6grencinin kayg: yasadiklarina
dair mesajlar yer almugtur.

“Burada hasta yatirmiyorlarmug, ben psikiyatri hastas

gormezsem nasil olacak hocam, raporlarimi nasil yazacagim.”

“Cerrahi klinigindeyim, psikiyatri hastas1 gérmeyecegim
i¢in ¢ok tizginim umarim stajim bitene kadar psikiyatri kli-
nigine hasta almaya baglanir.”

“Cerrahide staj yaptyorum diye tiziiliyordum hocam, ama
su an bir psikiyatri vakam var. Mastit olan hastam megerse
postpartum depresyon yastyormus.”

Dahili ya da cerahi kliniklerde stajlarini tamamlamak
zorunda kalan 9 Ogrenci stajlarinin baglangic asamasinda,
psikiyatri kliniginde ¢alisamayacak olmanin dogurdugu bir
endiseye kapilmiglardir. Bu durum psikiyatri hemsireliginin
ozel bir alan1 olan “Konstiltasyon Liyezon Psikiyatri (KLP)
Hemsireliginin” 6neminin vurgulanmasi i¢in, danigman 6g-
retim Uyesi tarafindan bir firsat olarak degerlendirilmistir.
Hemsirelik 6grencileri, biitiincil yaklagim anlayigiyla egitim
almalarina ragmen ¢ogu zaman cerrahi ya da dahili klinikte
yatan hastalarini psikososyal agidan da degerlendirmeleri ge-
rektigini gozden kagirabilmektedirler.”) Bu anlamda 6gren-
cilere, teorik ders iceriginde yer alan KLLP hemsireligi tekrar
hatirlatilmig; hastalarin biitiinciil yaklagimla, biyopsikososyal
degerlendirilmesi gerektigi, hastaliklarina uyumlari, hasta-
liklarini nasil deneyimledikleri, bagetme yontemlerinin neler
oldugu gibi konularda gériismeler planlayabilecekleri vurgu-
lanmugtir.

Ogrencilerin Gézlem, Goériisme Raporu Yazma ve
Hemsirelik Tanilari ile ilgili Mesajlari

Calistiklar: kliniklere uyum saglayan o6grenciler, hemen

ardindan staj stiresince tamamlamalari gereken raporlarla il-
gilenmeye baslamislardir. Oncelikle gézlem raporunun nasil
yazilmast gerektigi ve igerigi sorularin ¢ogunlugunu olus-
turmugtur. Ogrenciler yazdiklari gozlem raporunu 6gretim
elemanina gondermisler ve nasil yazdiklarinin incelenmesini
istemiglerdir.

“Iyi aksamlar hocam ben bugiin boyle bir gozlem yazdim
olmug mu acaba, bakabilir misiniz?”

“Gozlemimi anlattifiniz sekilde yazmaya c¢alistim ama
nastl olmug merak ediyorum, okuyabilir misiniz?”

“Hastam hi¢ yerinde durmuyor, siirekli dolagtyor nasil go-
riisme yapacagimi bilemiyorum.”

“Hastam ilaglarinin kendisine fazla geldigini digtniyor,
icmek istemiyor bu konuda gértisme yapmak istiyorum, bir-
kag tane soru diisindiim ama ne sorsam emin degilim, soru-
lar1 size géndersem yardimci olur musunuz?”

“Cerrahi kliniginde oldugum i¢in bakim planimi yapar-
ken zorlaniyorum hocam, psikiyatri ile ilgili bir tan1 koya-
miyorum.”

Psikiyatri hemsireleri, hastalarini gézlemleyerek sorunla-
rin1 ve gereksinimlerini, yeterliliklerini, cevreyle uyum diizey-
lerini belirler ve degerlendirir. Gozlem ve gérisme becerisi
sayesinde hemsire, ayn1 zamanda hastas: ile birebir terapotik
iletisim kurarak, verecegi bakim i¢in veri toplamaktadir. Te-
rapotik ortam olugturma da psikiyatri hemsireleri i¢in vazge-
c¢ilmez olan bu iki becerinin gelistirilmesine yonelik olarak,
6grencilerimizden stajlart boyunca hastalarina ait giinlik
gézlem ve goriisme raporlar1 yazmalarini istenmistir. Ogren-
cilerin incelenmek tzere 6gretim elemanina gonderdikleri
gozlemlerde; ¢ogunlugunun hasta hakkinda yorum yapma-
dan, direkt gozlemledikleri verileri yazdiklari gorilmistir.
Ancak bazi gozlemlerde 6grencilerin hastas: ile giin i¢inde
neler yaptiklari, neler konustuklar: da ayrintili bicimde yer
almistir. Ogretim elemani geri bildirimlerinde, hastalarda
gozlem yapilacak alanlarin neler oldugunu tekrar hatirlatmus,
hasta ile birlikte neler yapildigindan ¢ok bu durum sirasin-
da hastanin verdigi tepkiler tizerinde durulmasi gerekliligine
Vurgu yapmistir.

OgrencilerinHasta ileiletisim HakkindakiMesajlari

Ogrenciler mesajlarinda, hastalari ile yasadiklar: iletigim
gugliiklerinden bahsetmisler ve nasil tepki verecekleri konu-
sunda yardim istemiglerdir.

“Bakim verdigim hasta ¢ok agresif, nasil yaklasacagimi bi-
lemedim, agik¢ast korktum hocam.”

“Hastam intihar etmeyi disiniyormus ailesinden sikil-
mug, bunaldim artik diyor. Bileklerini kesecekmis ne diyece-
gimi bilemedim, ne séylemeliyim.”

“Hastamin annesi yaninda refakatci olarak kaliyor ve
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onunla her goristigimde oglu i¢in agliyor, o aglayinca ben
de kendimi ¢ok ¢aresiz hissediyorum. Hastamla goriismemde
daha rahatim ama annesiyle konugurken gézlerim doluyor.”

“Gorigsmemizde hastam sana anlattiklarimi kimseye bah-
setme sakin” dedi, ben de tabi ki sizinle benim aramda dedim.
Ama bunu dememem gerektigini biliyorum, tekrar goriisme
planlamistik yine béyle derse bunu ona nasil agiklasam uygun
olur.”

Ogrenciler, gercek hayati test ettikleri ve biiyiik bir 63-
renme firsatt yasadiklar: klinik uygulamada; ruh sagligi bo-
zulmus bireyler, onlarin aileleri, saglik ekibi, klinik ¢evre ile
kargilagtiklarinda kendilerini bambagka bir yerde gibi hisse-
debilir, ne yapacaklarini bilemeyebilirler. Bu durum onlarin
kendilerini yetersiz hissetmeleri ve hata yapma korkusu ne-
deniyle stres yagamalarina neden olabilmektedir.!) Bu gibi
durumlar i¢in verilecek iyi bir destek, 6grencinin kendisini
iyi hissetmesini saglamakla birlikte, klinik 6grenme ortami-
nin degerini fark etmelerini saglamaktadir.”? Ogrencilerin
mesajlarindan; kendilerini en caresiz hissettikleri alanlarin,
hastalarinin soylediklerine ya da davraniglarina kargt ne di-
yeceklerini bilemedikleri anlar oldugu goriilmistiir. Ozellik-
le aglayan, anlattiklarinin saklanmasini isteyen ya da intihar
edecegini sdyleyen hastalar, 6grencilerin zorlandiklar: alanlar
olmugtur. Ogretim eleman:i geribildirimlerinde, 6grencinin
yasadig1 duyguyu fark etmeye ¢alisarak dncelikle, 6grencinin
endisesini azalmaya ¢aligmis; sonrasinda ne yapmasi gerektigi
konusunu vurgulamugtur.

Ogrencilerin Terapotik Ortam ile ilgili Mesajlar

Ogrenciler, hemsirelerin hastalara ve kendilerine yaklagi-
mu, hastalarin klinik aktivitelerinin yeterli olmamasi, kendi-
lerinin bu konuda neler yapabilecekleri konularinda danig-
manlik istemiglerdir.

“Hemsireler ya da diger personel hastalarla yeterince ilgi-
lenmiyorlar, benim yaptigim iyi seyler i¢inde (resim yapmasi
vs) hastalar1 aligtirma siz gidince bu davranglar: bizden de
istiyorlar dediler, ne yapsam kararsiz kaldim.”

“Merhaba hocam, ben fotografeilikla ilgileniyorum has-
talara ne katkim olabilir diye diigiindiim onlarla beraber bah-
¢ede, ugrasi odasinda fotograf ¢eksek sonra ben onlar: bastir-
sam sergilesek klinikte diyorum, olur mu yapalim mi.”

“Hocam biz egitim hemsiremiz ile hastalarimiza tiyatro
yapmaya karar verdik. Senaryoyu da kendimiz yazdik. Size de
gonderelim dedik, bakar misiniz.”

“Hocam, hastalarim ugras: salonunda ¢ok gtizel el isleri
yapiyorlar size gostermek istiyorum, ytzleri gériinmeden sa-
dece el islerinin fotograflarini ¢eksem olur mu?”

Terapétik ortam olusturmak, ¢evrenin hasta tzerindeki
etkisini bilmek ve bilingli olarak bunu hasta yararina kulla-
nabilmek psikiyatri hemsiresinin 6nemli becerilerinden bi-

risidir. Ogrencilerin terapotik ortamla ilgili danigmanlarina
bagvuru sebepleri arasinda; hastalarin giin boyunca ortam-
larinda sikildiklari, hemsirelerin terapétik ortam konusunda
¢ok destekleyici olmadiklar: ve bu konuda kendilerinin ne
yapabilecekleri yer almistir. Ogrencilerin istekli ve bu konu-
da caba gosteriyor olmalars; klinikte hemsirelerin tedavi edici
ortamin 6zelliklerini anlama ve sirdiirme sorumlulugunu ta-
simalari gerekliligi agisindan 6nemlidir. Ogretim elemaninca
verilen geri bildirimlerde hastalar i¢in yapilacak her bir et-
kinligin hasta yararina olmas: gerektigi, “yapacagim etkinlik
hastalara ne katacak?” sorusunu sormalar: gerektigi vurgulan-
migtir.

Ogrencilerin Online Danismanlik Hakkinda
Ogretim Elemanina Geri Bildirimleri

“Cok tesekkiir ederim hocam, stajda yanimda olsaniz bu
kadar ulagamayabilirdim size.”

“Hocam kendimi hi¢ yalniz hissetmedim, tesekkiir ede-

”

rim.

“Iyi ki sizin gibi bir hocaya sahibim, gergekten her soruma
aninda karsilik alabiliyorum.”

“Bu staj digerleri gibi degildi hocam, hastalarin sadece ya-
ninda durmak yetiyor ve bunu gorebiliyorum artik, size ¢ok
tesekkiir ederim, her an sanki yanimda oldunuz.”

«

.. mesajin size ulagtigs tik isaretini goriince rahatliyo-
rum, simdi cevap gelir diye.”

“Merak ettigim ya da endise duydugum her zaman size
msn den ulagmak hem ¢ok kolay oldu, hem de ¢ok verimli.”

“Once hoca bu sorularima cevap yazar mi, aman bogver
mesaj yazmayim dedim ama arkadaglarim hemen geri donii-
yor deyince sormak istedim...”

“Online hocasiniz, hep yanmimizda.”

“Hastalarla iletisim konusunda en zorlanacagim staj bu
olur derken; mesajlarinizla siz hep yanimda oldunuz hocam,
tesekkiir ederim.”

Online Danismanlik Siirecinde Yapilan Ornek

Mesajlasma icerigi

Ogrenci: Goriismemizde hastam “sana anlattiklarimi
kimseye bahsetme sakin” dedi, ben de “tabi ki sizinle benim
aramda” dedim. Ama bunu dememem gerektigini biliyorum,
tekrar goriisme planlamistik yine boyle derse bunu ona nasil
aciklasam uygun olur?

Ogretim iiyesi: Yapmaman gerektigini bildigin halde,
hastana sirrini paylasmayacagini sdylemigsin.

Ogrenci: Evet

Ogretim iiyesi: Ne hissettin peki

Ogrenci: Bu sir bana yiik gibi geldi, korktum aslinda.
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Hem de bunu hemsire hanima soyledim ve hastama yalan
soylemis gibi de oldum, kendime kizdim.

Ogretim tyesi: Korktun sanirim ve kendine kizdin. Peki
hastana ne demen gerekirdi sence?

Ogrenci: “Bu 6nemli bir konu, hemsirelere séylemem ge-
rekli” derdim.

Ogretim iiyesi: Yarin bu dedigin sekilde hastanla tekrar
konusabilirsin bence. Agik konugmak her zaman iyidir, has-
tanin sana olan giiveni i¢in 6nemli.

Ogrenci: Ben de hastam bana giivensin diye “s6ylemem”

dedim, bildigim halde.

Ogretim Uyesi: Aslinda, hastana ne séylemen gerektigi-
ni bilmen de énemli. Sen su an da 6grenme siirecindesin ve
bunu hemen yapman ¢ok da kolay degil; tekrarladik¢a 6gre-

neceksin. Artik unutmazsin bence.
Ogrenci: Bence de.. yarin yazarim size goristince hocam.
Ogretim Uyesi: Tamam, bekliyorum.

Ruh sagligi ve hastaliklari hemgireligi dersinin uygula-
ma basamagi, 6grencilerin teorik derslerde 6grendiklerinin
gergekle bulustugu; 6grencilerin 6grendikleri hastalik belir-
tilerini hastalarin nasil yasadiklari, bu belirtilere sahip has-
talara yaklagimin nasil olacagini kavrayabildikleri 6nemli bir
deneyimdir. Ogrencilerin iyi yonetilen bir klinik uygulamaya
ihtiyaglari vardir.®) Online danigmanlik ile 6grencilerin uy-
gulama stiresince yaninda olmasa da kolaylikla iletisim ku-
rabilecegi bir danigmana sahip olmalarinin klinik 6grenme
deneyimlerini olumlu yonde etkiledigi gorilmistir. Og-
rencilerin 6gretim elemanina kendi istekleri dogrultusunda,
yasadiklar1 zorlanmalar: karsisinda yardim isteme davranisi
gosterebilmelerinin ve bunu teknoloji (internet) araciligiyla
yapmalarinin; 6grencilerin hemgirelik bilisiminin bir yonu
olan bilgiye ulasma ¢abasinin 6nemli oldugu sonucuna va-
rilmigtir.

Ogrenciler, gercek hayat test ettikleri ve biiyiik bir 6gren-
me firsat: yasadiklar: klinik uygulamada; ruh saghig: bozul-
mus bireyler, onlarin aileleri, saglik ekibi, klinik ¢evre ile kar-
silastiklarinda kendilerini yetersiz hissedebilir ve hata yapma
korkusu nedeniyle stres yasayabilirler.®”) Ornek mesajlasma
iceriginde de goruldugi gibi; online damigmanlik sirasinda
ogrenciler kendilerini ¢aresiz hissettikleri, hastalarinin sdyle-
diklerine ya da davramslarina karsi ne diyeceklerini bileme-
dikleri durumlarda internet araciligiyla 6gretim tyesine kolay
ve hizlica ulagabilmigler ve nasil davranacaklari konusunda
aldiklar1 destek sayesinde kendilerini daha iyi hissetmislerdir.

Ogretim elemani agisindan degerlendirildiginde; stajla-
r1 sirasinda yaninda olamadigi 6grencilerin kendisine onli-
ne olarak ulagabilmelerini saglamak, uygulama basamaginin
amacina ulagmas: ve teorik derslerde islenen konularin geri

doniglerini alabilmek agisindan 6nemlidir. Baslangicta, kag
6grencinin bu yolla 6gretim elemanina ulagmak isteyecegi,
ulagan ogrencilere hizli geri dontis verilip verilemeyecegi,
mesaj iceriklerinin 6grenciler tarafindan dogru anlagilip an-
lagilmayacag: endigeleri yasanmistir. Ancak stire¢ icinde me-
sajlarin anlagilmamasi ya da geri bildirim siirelerinin uzamasi
gibi sikintilar yaganmamustur.

Ogrencilerin ¢ogu, zaman olarak giin icinde mesai saatle-
rinde mesaj yazmakla birlikte, ge¢ saatte 6gretim elemanina
mesaj yazan 6grenciler de olmustur. Saat konusunun 6nceden
mutlaka netlestirilmesi gerekir. Ogrencilerin mesajlasmak
i¢in internet baglantilarinin olmasi gerekmektedir. Bu sik-
likla miimkiin olsa da; internet sikintis1 yasayan 6grencilerin
mesai saatleri disinda ve genellikle e-posta araciliiyla yazig-
may tercih ettikleri gorilmustur.

Ogrencilerin teorik ders siiresince; genel olarak iletisim
ozellikleri, derse ilgisi, katilimi, giriskenligi gibi ¢esitli 6zel-
likleri g6zlenebilmektedir. Bu stirecte, teorik ders doneminde
etkili yliz ytze iletigim kuramayan 6grencilerin aktif olarak
mesaj yazarak, kendilerini mesaj yoluyla rahatlikla ifade et-
tikleri gorilmistir. Bu durum online danigmanlik strecinin
bu gibi iletisim sikintist yagayan 6grencilerin kazanilmasi i¢in
firsat olabilecegini disindirmugtur.

Sonug olarak; Ruh Sagligi ve Hastaliklar: Hemsireligi
uygulamasi stiresince 6grencilere, yardima ya da herhangi
bir goriise ihtiyag duymalari durumunda hizlica geribildirim
vererek, 6grencilerin yagayacagi olumsuzluklar: giderebilmek
amacindan yola gikilarak, online danismanlik verilmistir. Og-
rencilerin bu yontem sayesinde kendilerini yalniz hissetme-
dikleri ve giiven duygusu yasadiklari belirlenmis; bunun stajin
verimliligine yansidig1 gézlenmistir. Bunun yaninda; uzakta
da olsa 6grencilere online olarak hizh bir sekilde danigmanlik
yapabilmek, bu hizmeti veren 6gretim elemani agisindan da
kendisini yeterli ve dinamik hissetmesini saglamistir. Bu ne-
denle hemsirelik uygulamalarinda online danigmanhgin 6g-
renci ve 6gretim Uyesi agisindan verimli bir deneyim oldugu
sonucuna ulagilmistir.
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