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ONSOZ

Oncelikle gerek tez ¢alismamda ve gerek doktora derslerim siirecinde engin
deneyim ve bilgi birikimleriyle bana kucak agan, ¢alismam boyunca motivasyonumu en
iist diizeyde tutmami saglayan ve bilimsel destegini esirgemeyen, 68rencisi olmaktan
gurur duydugum danigman hocam Dog. Dr. Esra Ugur’a ylirek dolusu tesekkiirlerimi

sunuyorum.

Universiteyi bitirdikten sonra meslegimi icra ederken; hep bir yanim, severek
yaptigim hemsirelik meslegine farkli agidan da bakmak, bilimsel ve akademik olarak
katkida bulunmak istegiyle doluydu. 19 yillik meslek hayatimda; bu istegimi
gerceklestirmek icin ilk akademik adimi atmami saglayan, bakis agimi zenginlestiren ve
2009 yilinda bana bu firsat1 veren, destegini hi¢ esirgemeyen hocam Prof. Dr. Mithat
Kiyak’a emeklerinden dolay:1 tesekkiirii bir bor¢ bilirim. Tiim Akademik egitimim
boyunca engin bilgileriyle katkida bulunan, emegi gegen tiim hocalarima ve tesekkiir
ediyorum.

Web sitemin uygulanmasinda, verilerinin toplanmasinda destegini esirgemeyen
meslektaslarima, sorumlu hemsirelere, kalite birimi c¢alisanlarina, egitim hemsirelerine
emek, katki ve desteklerinden dolay1 sonsuz tesekkiirlerimi iletiyorum.

Son olarak; yiiregimden gecen bu arzumu gergeklestirirken, istemeyerek de olsa
kizim ve esimden caldigim zaman igin, her anlamda destegini, sevgisini, sabrini,
anlayisini eksik etmeyen sevgili esim Akgiin Celik’e ve canim kizim Doga Celik’e

sonsuz sevgilerimi, 6zel ve yiirekten tesekkiirlerimi sunuyorum.

Calismamin Hemsirelik alanina 6nemli katkilar getirmesi dilegiyle.

Nurcan CELIK



BEYAN

Bu tez calismasinin kendi ¢alismam oldugunu, tezin planlanmasindan
yazimina kadar biitlin safhalarda etik dis1 davranigimin olmadigini, bu
tezdeki biitlin bilgileri akademik ve etik kurallar i¢inde elde ettigimi, bu tez
caligmasiyla elde edilmeyen biitiin bilgi ve yorumlara kaynak gosterdigimi
ve bu kaynaklar1 da kaynaklar listesine aldigimi, yine bu tezin ¢alisilmasi ve
yazimi sirasinda patent ve telif haklarmi ihlal edici bir davranigimin

olmadig1 beyan ederim.

NURCAN CELIK
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OZET

WEB TABANLI HEMSIRELIK ORYANTASYON EGITiMi
TASARIMI VE CALISMA ORTAM ALGISINA ETKISi

Bu arastirma ile bir egitim ve arastirma hastanesine yeni baslayan hemsirelere,
arastirmaci tarafindan hazirlanan web tabanli oryantasyon egitimi uygulanarak, egitim
sonras1 hemsirelerin hemsirelikle ilgili becerilerinin ve egitim Oncesi ve egitim sonrasi
caligma ortami algilarinin degerlendirilmesi amaglamistir. Arastirma tek gruplu ve yari
deneysel desende bir calismadir. Arastirmanin 6rneklemini bir egitim ve arastirma
hastanesi’nde Haziran-Aralik 2019 tarihleri arasinda oryantasyon siirecini yeni
tamamlamis ve siireci devam eden 38 hemsire olusturdu. Arastirmanin verileri;
aragtirmaci tarafindan olusturulan Tanitict Bilgiler Formu, Oryantasyon Egitiminin
Ierigiyle ilgili Genel Prosediirler Formu, Web Sitesi Degerlendirme Formu, Prosediir
Bilgi Degerlendirme Formu, Calisma Ortam Olgegi, Beceri Degerlendirme Formu ve
Web Sitesi Kullanict Goriis Formu ile toplandi. Veriler SPSS 17.0 programu ile analiz
edildi. Kategorik degiskenler i¢in say1 ve yiizde dagilimi, niceliksel veriler i¢in sayui,
minimum, maksimum, ortalama ve standart sapma analizi yapildi. Verilerin normal
dagilim analizi (Shapiro-Wilk) yapildi. Normal dagilan veriler i¢in parametrik testler,
normal dagilmayan veriler i¢in parametrik olmayan testler uygulandi. Anlamlilik diizeyi
p<0,05 olarak alindi. Egitimlerin 6n test-son test sonuglariin karsilastirmasinda; acil
ilag uygulama, acil kodlar, diigme riski ve hasta transferi egitimlerinde istatistiksel
olarak anlamli fark saptandi (p<0,05). Hemsirelerin beceri degerlendirme puan
ortalamasinin 65,05+1,64 oldugu saptandi. Mesleki deneyim ile beceri puani arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptandi (p<0,05). Arastirmada ¢alisma ortami
Olceginin On test-son test puan karsilagtirmasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
saptanmadi (p>0,05). Kullanicilarin web sitesi degerlendirme puani 209 bulundu.
Arastirma sonucunda; hemsireler tarafindan web tabanli oryantasyon egitiminin
oryantasyon ve beceri acisindan olumlu bulundugu, fakat calisma ortam algisinda

anlamli bir farklilik olusturmadig: saptandi.
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Anahtar Kelimeler: Beceri, Calisma Ortam Algisi, Oryantasyon Egitimi, Web
Tabanli Egitim
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ABSTRACT

WEB BASED NURSING ORIENTATION EDUCATION
DESIGN AND ITS EFFECT ON PERCEPTION OF WORKING
ENVIRONMENT.

With this research, it was aimed to evaluate the nursing skills of the nurses after the
training and their perceptions of the working environment before and after the training
by applying the web-based orientation training prepared by the researcher to the nurses
who have just started a training and research hospital. The research is a one-group and
quasi-experimental study. The sample of the study consisted of 38 nurses who had just
completed the orientation process in Istanbul Training and Research Hospital between
June and December 2019 and whose process is still ongoing. The data of the research
were collected with the Introductory Information Form, the General Procedures Form
Regarding the Content of the Orientation Training, the Website Evaluation Form, the
Procedure Information Evaluation Form, the Work Environment Scale, the Skill
Evaluation Form and the Web Site User Comment Form. The data were analyzed with
the SPSS 17.0 program. Number and percentage distribution for categorical variables,
number, minimum, maximum, mean and standard deviation analyzes were performed
for quantitative data. Normal distribution analysis (Shapiro-Wilk) of the data was
performed. Parametric tests were used for normally distributed data and non-parametric
tests were applied for non-normally distributed data. Significance level was taken as
p<0.05. In the comparison of the pre-test-post-test results of the trainings, a statistically
significant difference was found in emergency drug administration, emergency codes,
fall risk and patient transfer training (p<0.05). It was determined that the nurses' skill
assessment mean score was 65.05+1.64. A statistically significant difference was found
between professional experience and skill score (p<0.05). In the study, no statistically
significant difference was found in the pretest-posttest score comparison of the work
environment scale (p>0.05). The users' website evaluation score was 209. As a result of
the research, it was determined that the web-based orientation training was found to be
positive in terms of orientation and skills by the nurses, but it did not create a significant

difference in the perception of the working environment.
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BOLUM 1. GIRIS

Bilimde ve teknolojide yasanan degisim ve doniisiim, bilgiye erisime ve bilginin
nasil kullanilacagina iliskin egitim ihtiyacini da artirmaktadir. Egitim programlar1 ¢ok
cesitli olup kimi kez zorunlu, kimi kez de istege bagl olarak sunulmaktadir. ister kamu
olsun ister 6zel sektdr tim kurum ve kuruluslar, verimliligini artirmak, bilimsel ve
teknolojik degisimlere uyum saglanmak igin ¢alisanlarina, igleriyle ilgili egitim vermek
zorundadirlar (Gok Ugur, Aksu ve Hakyemez, 2020).

Orgiitlerde diizenlenen egitimlerle galisanlarm sahip olduklar bilgi ve becerilerin is
yerinin gerektirdikleri ile uyumlu hale gelmesi amaglanmaktadir. Bu amagla ¢alisanlarin
yeteneklerinin is yerinin verimliliginin artmasi i¢in de yonetilmesi s6z konusudur
(Karakas, 2011). Geleneksel yonetim anlayisina gore calisanlarin gelisimi oryantasyon
ve hizmet i¢i egitimlerle saglanmaktadir (Sofu, 2017).

Hizmet i¢i egitimler yasam boyu egitim kapsaminda ele alinabilecek siireclerdir.
Bireyin meslek yasamina adim attig1 giinden itibaren c¢esitli konularda egitim almasi,
bilgi ve becerilerini gelistirmesi, bu dogrultuda davranis degisiklikleri yasamasi hizmet
ici egitim ¢iktilart olarak goriilmektedir. Kurumlar ¢alisanlarinin gelisimlerine destek
olmak ve nitelikli personel giicli saglayabilmek adina cesitli egitim programlari
diizenlemekte ve ¢alisanlarina deger katmaktadir (Oztiirk ve Savaskan, 2008).

Kurumlarda galisan1 gelistirmek i¢in yapilan egitimlerden digeri de ise alistirma, yani
oryantasyon egitimidir. Oryantasyon; bir kuruma yeni gelen bireylere, Onceki
cevrelerinden yeni girdikleri ortama daha rahat gecis yapmalarina yardim etmek
amaciyla yiiriitiilen calismalardir (Sevim ve Yalgin, 2006).

Saglik hizmetleri de egitimin siirekli olarak siirdiiriilmesinin zorunlu oldugu en
onemli sektorlerden biridir. Saglik hizmetleri ayn1 zamanda bir¢ok uzmanlig1 kapsayan
faaliyetlerin stirdiirtildiigi ve multidisipliner gerektiren bir hizmet alanidir. Hemsireler,
saglik sektorii icerisinde bir¢ok alanda gorev alan ve genis bir yer kaplayan meslek
mensuplaridir. Giiniimiizde hizla gelisen ve degisen teknolojiler, bilgi ¢ag1 ve arzdaki
cesitlilik, saglik politikalari, bireylerin saglik gereksinimlerinin degigmesi gibi pek ¢ok

etkenlerden dolay1; saglik bakim hizmetleri yoneticilerinin, daha donanimli, kaliteli,



yenilenen saglik bakim gereksinimlerine cevap verecek hemsireleri istihdam etmelerini
zorunlu kilmaktadir. Bu zorunluluk hemsirelikte siirekli egitimin 6nemini daha da
arttirmaktadir (Kaynak, 2000, Barutcugil, 2014).

Oryantasyon egitimi c¢esitli sekillerde verilebilmektedir. Hastanelerde bu gorevi
egitim hemsgireleri Ustlenmistir fakat personel yetersizligi ve yoneticilerin ise yeni
baslayanlarin bir an Once ise baglamalarini istemeleri nedeniyle oryantasyon
egitimlerinin verimlilik agisindan yeterliligi siipheli hale gelmektedir. Bu nedenle ise
yeni baslayanlarin oryantasyon egitimlerinin yeni egitim faaliyetleriyle sunulmasi
onemli hale gelmektedir (Giinay, 2010).

Teknolojideki ilerlemelerle birlikte bilgisayar, akilli cep telefonu ve internet
kullanimi ¢ok yayginlasmis bir duruma gelmistir. Klasik yiiz ylize egitimler disinda agik
ve uzaktan egitimler de yayginlasmaktadir. Hizmet i¢i ve oryantasyon egitimlerinin de
hem zamandan tasarruf hem de calisanlarin erisimini kolaylastirmasi agisindan
degerlendirilmesi giiniimiizde 6nemli bir hale gelmistir (Giines, 2010).

Oryantasyon donemi; hemsireler, saglik kuruluslar1 ve bu kuruluglardan bakim alan
hastalar acisindan farkli zorluklar ve riskler icermektedir. Hemsirelerin yeni arag
gereclere ve calisma ortamina aligmalart verdikleri hizmeti etkilemektedir. Calisma
ortammma ve ekipmanlara yabanci olan bir hemsirenin bakim verme uygulamalari
esnasinda hata yapma ihtimali yiiksektir. Bu durum hem ¢aliganlar hem hizmet alanlar
hem de kurumlar igin risk teskil etmektedir (Tiyek, 2014).Devam eden hizmet icerisinde
ise yeni baglayan hemsirenin egitimi i¢in ayrilacak zamanin kisithligi nedeni ile
egitimlerin etkin ve verimli sekilde siirdiirilebilmesinde giicliikler yasanmaktadir.
Covid-19 pandemisiyle birlikte hemsirelerin is yiiklerinin artmasi, ¢ok sayida insanin
ayni ortamda ve yiiz ylize olmasinin salgin riskini arttirmasi gibi nedenler oryantasyon
programlarinin web tabanli uygulamalarla siirdiiriilmesini zorunlu kilmistir (Dost vd.,
2021).

Glinlimiizde ise yeni baslayan mezunlar Y Kusagi (1980-1999)’dir. Y kusagina
iliskin olarak ilk akla gelen Ozellikleri teknolojiye olan yatkinliklaridir. Y kusagi,
teknoloji becerilerini yaratict bir sekilde, sahip olduklar1 gorevleri basarmak ig¢in
kullanmaktadirlar (Behrstock-Sherratt,2010). Ayrica kusaklar arasindaki farklar,

oryantasyon egitiminin sunum sekli i¢in avantaja doniistiiriilebilir= Yoneticiler ¢calisma



ortamina hakim olan Y kusaginin bu &zelliginden faydalanarak; yeni teknolojik egitim
modelleri ve uygulamalar1 gelistirebilirler (Tiyek, 2014).

Oryantasyon egitimlerinin etkin, uygulanabilir ve egitime katilan hemsireler icin
o0grenmeyi tesvik edecek yenilik¢i 6gretim yontemleriyle desteklenmesine gereksinim
duyulmaktadir (Karadere, 2019). Bu aragtirmada, bir egitim ve arastirma hastanesinde
ise yeni baglayan hemsirelerin, oryantasyon egitim siireclerini desteklemek i¢in
tasarlanan web tabanli egitim programinin etkinliginin ve hemsirelerin ¢alisma ortami

algilar lizerindeki etkisinin degerlendirilmesi amaglandi.



BOLUM 2. GENEL BILGILER

Egitim; calisanlarin performanslarini yilikseltmek ve oOrgiit verimliligini arttirmak
amaciyla kullanilan gelisim araglarindan biridir. Egitim araciligiyla personelin ¢agin
gerekleri dogrultusunda gilincellenen bilgileri edinmeleri kolaylagsmaktadir. Ayrica
egitim sayesinde gelisim imkani bulan ¢alisanlarin is yerlerine olan bagliliklarinin da
arttig1 yoniinde veriler s6z konusudur. Gelisme imkan1 bulan c¢alisanlarin isten ayrilma
niyetlerinin de distigii goézlenmektedir (Sofu, 2017). Egitimlerin en temel amaci
isletmelerin dinamigini canli tutmak ve calisanla orgiitii uyumlu hale getirmektedir.
Donanimli personelin is giicii maliyetinde diigmeye neden olmasi ve ¢alisanlarin kisisel
doyumunun artmasit gibi durumlar egitimin en Onemli avantajlar1 arasinda
goriilmektedir (Cetin, Din¢ Elmal1 ve Arslan, 2017).

Calisanlarin is ortaminda karsilastiklar1 en biiylik sorunlardan biri kendilerini o
ortama ait hissetmemeleridir. Bu durumda calisanin is yerine uyum saglayamadigi
soylenebilir. Orgiit ile uyum saglayamamis bir ¢alisan icin etkin bir sekilde iiretim
yapmak veya hizmet vermek oldukga zordur. Orgiitler bu durumun &niine gegebilmek
i¢in ¢aliganlarmi oryantasyon egitimlerine tabii tutmaktadir (Ozer, 2010). Calisanin
orgiitle uyumlu hale gelmesinin saglanmasi en az igse alim siireci kadar 6nemli
gorilmektedir. Kuruma ilk defa girmis bir ¢alisanin ilk izlenimleri olduk¢a 6nemlidir.
Calisanlar tizerinde olumlu bir izlenim uyandirilmasi, ¢alisanin orgiite ait hissedebilmesi
acisindan gereklidir. Oryantasyon egitimleri ile personelden beklenen tutum ve
davraniglarin kazandirilmas: daha kolay hale gelmektedir. Aksi takdirde personelin
sahip oldugu bilgi ve becerilerin Orgiite fayda saglayabilmesi miimkiin degildir

(Unliiénen ve Boylu, 2016).

2.1. Oryantasyon Egitimin Tanim1 ve Amaclari

Oryantasyon egitimi ¢alisanin kurum kiiltiiriine dair farkindalik kazandigi ve bu
kiiltiiri benimseme yolunda ilk adimlarini attig1 siiregtir. Oryantasyon egitimleri ile
calisanin kuruma hizl bir sekilde uyum saglamasi, isin gereklerini yapabilecek duruma
gelmesi amaglanmaktadir (Noe, 2009). Oryantasyonla birlikte ¢alisanin ise girdigi ilk

andan itibaren Orgiitii benimsemesi saglanir. Bu sayede ortaya cikabilecek hatalarin en



aza indirilmesi ve hizmet kalitesinin belli bir standartta tutulmasi amaclanmaktadir
(Ozer, 2010).

Tim bu tanimlamalar dogrultusunda oryantasyonun, is yeni baslayan c¢alisanlarin
kurumun normlarmi, kurallarini, ¢calisma kosullarini, fiziksel mekani, is isleyisini ve
ekip arkadaglarini tanima siirecinin saglandig egitim oldugu sdylenebilir (Batili, 2010).
Oryantasyon egitimi sadece igse yeni baslamis calisanlar i¢cin degil farkli gorevlere
getirilmis meslek tyeleri i¢in de gereklidir. Kisinin ilk defa karsilastig1 her tiirlii gorev
veya durum igin oryantasyon egitimi uygulanabilmektedir (ileri, 2007).

Bir ise yeni baslayan veya gorev degisikligi yapmis olan calisanlarin biiyiik bir
boliimi yeni gorevleri i¢in heyecan ve stres hissetmektedir. Genellikle yeni baglanan
iste isi en 1yi bigimde yapabilme ve yoneticileri memnun edebilme arzusu ¢alisanlar i¢in
strese neden olabilmektedir. Bu gerginlik durumu motivasyon diisiikliglinii de
beraberinde getirebilmektedir. Kiiltiir soku ismi verilen bu durum c¢alisanlar igin
iistesinden gelinmesi gereken bir stres kaynagidir. Her yeni ortam beraberinde uyum
saglayabilme endisesini de getirmektedir (Unliiénen ve Boylu, 2016). Calisanlar is
ortamlarina uyum saglama krizi ile miicadele ederken kurumlar oryantasyon destegi ile
yardimci olmaya calismaktadir. Maslow’un ihtiyaglar hiyerarsisinde bahsedilen sevgi ve
ait olma ihtiyact is yerleri i¢in de gecerlidir. Calisanin ait olma ihtiyaci oryantasyon
egitimleriyle desteklenmeye ¢alisilir (Boylu, 2007).

Oryantasyon egitimlerinin en temel amaci ise yeni alinan ¢alisanlara kurum ile ilgili
bilgileri aktarma, kurum politikasini tanitmak, orgiitteki iiriin ve hizmetlerin isleyis
siireci hakkinda bilgi vermek ve calisanin gorev ve sorumluluklarini bildirmektedir. Bu
egitimlerde calisanlar igin gerekli olan bilgiler en temel hatlartyla ve bunaltmadan
verilmelidir. Ayn1 zamanda verilen bilgilerin yetersiz ve ylizeysel olmamasina da dikkat
edilmelidir (Sofu, 2017).

Oryantasyon egitimi calisanin ise ve Orgiite olan yabanciligini giderme amaci
giitmektedir. Calisanlarin is ortaminda sosyallesmelerini saglayabilmek, ortama
isinmanin  gereklerinden biridir. Oryantasyon siirecinde ekibiyle iletisim kurabilme
imkani bulan calisanlar kendini kurumun bir pargasi olarak gorebilmektedir. Ekibe
sonradan dahil olan kisilerin grubun bir iiyesi oldugunu hissetmesi i¢in digerlerinin
destegine ihtiyact vardir. Oryantasyon egitimleriyle bu destek saglanabilmektedir

(Sabuncuoglu, 2016).



Her kurum kendine has bir isleyis i¢indedir. Benzer islerin yapildigi her ¢alisma
ortam1 birbirinden farkli 6zelliklere sahiptir. Bu nedenle kisi meslegini uzun yillar
yapmis olsa bile yeni girdigi calisma ortamina uyum saglamasi i¢in zamana ihtiyact
vardir. Bu durum &rgiit icin de bir ¢alisan1 kuruma kazandirma siirecidir. Orgiitlerin
amact calisanlarin ihtiya¢ duyduklart bilgileri c¢alisana aktararak hizlica is giicii
devamliligin1 saglayabilmektir. Bu noktada orgiitler egitim programi hazirlarken su
soruyu temel almalidir “’Calisanin isini verimli bir sekilde gergeklestirebilmesi ve
ekibin bir parcasi olabilmesi i¢in hangi bilgilere ihtiyact var?’’ Bu sorunun yaniti
dogrultusunda hazirlanan egitimler, ¢alisanlarin kaynagsmasini saglayacak etkinlikler ve
bilgilendirmeler oryantasyonun temelini olusturmaktadir (Atik, 2015).

Oryantasyon egitimleri ¢alisanin 6grenme siirecinin sadece bir pargasidir. Hizmet i¢i
egitimlerin ilk asamasi olan oryantasyon ile c¢alisan1 kuruma karsi zoru duruma
kalabilecegi durumlarin Onlenmesi amaglanmaktadir. Bu durumlar ¢ekingenlik,
isteksizlik, ara¢ ve gerecleri kullanamama, isin nasil yapilacagini kavrayamama ve
iletisim kuramama gibi problemlerdir. Amacina uygun sekilde tasarlanmis oryantasyon
egitimleri ile bu problemlerin yaganmasi engellenebilmektedir (Askun, 2004).

Oryantasyon egitimleri ile amaclanan bir diger durum ise isten ayrilmalari
engelleyebilmektir. Bu sayede ¢alisan devir hizi ve maliyetin disiiriilmesi
saglanabilmektedir. Oryantasyon egitimi almamis ¢alisanin  kuruma uyum
saglayabilmesi i¢in deneme yanilma yontemini kullanmasi gerekmektedir. Bu yontem
ile olduk¢a uzun siirede uyum saglamak calisanda huzursuzluga, catismaya ve isten
ayrilma niyetine neden olabilmektedir (Karakas, 2014).

Ise yeni baslayan c¢alisanlar igin ortaya cikan belirsizlik durumunun asilmasi
oryantasyon egitimin bir diger amacidir. Is ile ilgili gercek¢i beklentiler
gelistirilebilmesi i¢in calisanin ¢alisma ortamint dogru Ogrenmesi gerekmektedir.
Oryantasyon egitimi sayesinde belirsizligi asabilen calisanlarin ortama karsi olumlu
tutum gelistirme ihtimali daha yiksektir (Yenilmez vd., 2016). Oryantasyon egitimi
sayesinde kuruma kars1 aidiyet hisseden ¢alisan iizerine yiiklenen sorumluluklara karsi
farkindalik gelistirebilmektedir. Ayn1 zamanda oryantasyon egitimi ile galisana verilen
deger de ortaya konulmaktadir. Calisanin karsi karsiya kalmis oldugu zor durumda

destek saglayan bir 6rgiit verdigi degeri somut olarak gosterebilmektedir (Sofu, 2017).



Oryantasyon egitimleri ile amaglanan bir diger durum ise orgiitlerin var olan rekabet
ortaminda avantajli hale gelmesidir. Teknolojik gelismelerin olduk¢a hizli ilerledigi,
rekabetin iist seviyede oldugu kosullarda calisanlarin niteligini arttirabilmek zorunlu
hale gelmistir. Calisanlarin degisen kosullar karsisinda donanimli hale gelebilmeleri igin
oryantasyon egitimlerine ihtiya¢ duyulmaktadir (Karakas, 2014).

Oryantasyon egitimleri ile iki temel duruma ulasmak hedeflenmektedir. Bunlar:

* Calisanin kurumdan elde edecekleri hakkinda fikir sahibi olmasi.

* Kurumun ¢alisandan neler beklediginin ortaya konulmasidir.

Oryantasyon siireci boyunca bu iki durumun agikliga kavusmasi hedeflenmektedir.
Bu iki durumun igveren ve calisan agisindan net bir sekilde ortaya konulmus olmasi
calisma siirecinde meydana gelecek belirsizliklerin yok edebilmektedir. Calisanin
ilerleyen zamanda aklim1 karistirabilecek konularin en basindan aciklanmasi isten
ayrilmalarin Oniine gecebilmek adina gereklidir. Oryantasyon egitimi ayni zamanda
onemli bir geribildirim mekanizmasi islevine de sahiptir. Calisana dair gozlenen
aksaklilar yoneticiler tarafindan oryantasyon siirecinde fark edilebilmekte ve geri
bildirimle gelisim desteklenebilmektedir. Bunun yami sira calisandaki eksiklerin
oryantasyonda fark edilmesi ile yeni egitimlerin tasarlanmasi da miimkiin olmaktadir
(Aldemir vd., 2004).

Oryantasyon egitimlerinin ger¢ekten verimli olmasi icin yiizeysel ve belge odakh
bilgilendirmelerden uzak durulmalidir. Calisan igin gerekli olan bilgilerin sadece yazili
bir belge ile iletilmesi ait hissetmeyi zorlastirmaktadir. Calisanin islevsel sekilde
tasarlanmig bir egitime tabii tutulmasi oryantasyonun amaglarina ulasmak i¢in gereklidir
(Askun, 2004).

Oryantasyonun ne zaman verilecegi de amaca hizmet edilebilmesi agisindan
onemlidir. Horst Schulze: “’bir ¢alisan hicbir zaman isteki ilk giinii kadar hevesli ve
yonlendirmeye uygun olamaz’’ diyerek ilk gilinlerin 6nemine vurgu yapmistir. Bu
dogrultuda oryantasyon egitimlerinin c¢alismanin ilk giinlerinde yapilmasmin uygun
oldugu goriilmektedir. Calisanin isteki ilk glinlini her zaman hatirlayacag:
diistintildiiginde bu ilk giinlerde olumlu deneyimler yasatilmasinin ne kadar onemli
oldugu goriilmektedir. Calisanin kurumuna dair sahip oldugu hafizanin 6nemli bir
boliimiinii ilk giinlii olusturacagi icin oryantasyon egitimin dogru zamanda ve

islevsellikte verilmesinin cok énemli oldugu gériilmektedir (Ozkasap, 2012).



Oryantasyon egitimin igerigi kadar egitiminden sorumlu olan yoneticilerin tutum ve
davraniglar1 da 6nemlidir. Oryantasyon i¢in gorevlendirilmis yoneticilerin bu gorev icin
yeterli zamani ayirmalari, uygun tasariylr yapmalari, karsilagilan problemlere ¢6ziim
odakli yaklasabilmesi ve ise yeni baslayan calisanlarla pozitif bir iletisim kurmasi
gerekmektedir. Oryantasyon egitimiyle yonetici ve c¢alisan arasindaki uyumun
yakalanmasinin amaglandigr da disiiniildiiglinde yoneticilerin sorumluluklar1 ortaya
cikmaktadir (Latif ve Ucgkun 2002). Yoneticinin ve ¢alisanin birlikte bir alisma siireci
icine girdikleri bu donemde destek veren tarafin yoneticiler olmasi gerekmektedir. Bu
stiregte yoneticilerin beklentileri olumlu ve agik bir sekilde aktarabilmeleri ¢alisanlarin
uyum saglamalarini kolaylastirict bir etken olacaktir (Karakas, 2014).

Oryantasyon egitimleri kurumun sahip oldugu kiiltiiriin devamliligi ve c¢alisana
aktarilmasi bakimindan da 6nem arz etmektedir. Her kurumun sahip oldugu kiiltiire ait
Ogelerin c¢alisana dogru bir sekilde aktarilmasi ve benimsetilmesi oryantasyonun
amaclarmdan biridir. Orgiit kiiltiiriiniin devamliligimin saglanabilmesi ancak islevsel bir
aktarimla miimkiin olabilmektedir. Bu nedenle oryantasyon egitimleri kurumun koklii
hale gelebilmesinin yollarindan biri olarak goriilmelidir (Sofu, 2017).

Kurumlarda oryantasyon egitimlerinin eksik veya yetersiz oldugu durumlarda
calisanlarin ihtiya¢ duydugu bilgileri is arkadaslarindan edindikleri gériilmektedir. Bu
durum kurum kiiltiiriinlin ¢alisana yanlis sekilde aktarilmasinin nedenlerinden biridir.
Calisanlar arasindaki iletisimde meydana gelen eksiklikler bilgilerin yetersiz veya yanlis
aktarimimna sebep olabilmektedir. Bu nedenle oryantasyon egitimiyle ¢alisanin ihtiyag
duydugu bilgilerin dogru ve eksiksiz bir sekilde aktarilmasi amacglanmaktadir (Tiyek,
2014).

Oryantasyon egitimlerinin calisgan ve kurum i¢in sagladigi faydalari su sekilde
6zetlemek miimkiindiir (Culha, 2008):

Orgiit ve ¢alisan i¢in zamandan tasarruf saglar.

Isten ayrilmalarin azalmasina olanak tanur.

Yeni ¢alisan kisiye ihtiya¢ duydugu bilgiler dogru ve agik bir sekilde aktarilabilir.

Calisanin ilk is glinlinde hissedebilecegi gerginligin, yabancilasmanin ve korkunun
azaltilmasi saglanir.

Calisanin is ortamiyla ilgili yasadigi endiselerin azaltilmasi saglanir. Pozitif duygular

deneyimleme sansi sunar.



Orgiit calisanlar1 arasinda sosyal kaynasma saglar.

Kurum i¢inde yasanabilecek olumsuz durumlarin 6nlenmesi i¢in firsat saglar.

Kurum kiiltiiriiniin ¢alisana benimsetilmesi saglanir.

Orgiit iginde farkli bakis agilar1 olusmasina zemin hazirlar.

Oryantasyon egitimleri her ne kadar uyum saglayici 6zelligi ile bilinse de dnleyici ve
koruyucu yonii de s6z konusudur. Oryantasyon egitimi almig ¢alisanlarin yapacaklari
hatalarin onlenmesi saglanir. Bu sayede ¢alisan ve orgiit tehlikelerden korunmus olur.
Orgiite kars1 heniiz yabaci olan calisanlarin yapacaklar1 hatalarin 6nlenmesi ¢alisanin
kuruma kazandirilmasi agisindan 6nem tagimaktadir (Yayli ve Temiraliyeva, 2006).

Oryantasyon egitimi c¢alisanin kuruma adim attig1 ilk andan itibaren baglamalidir.
Her calisanin uyum kapasitesi farkli oldugu icin kurumun saglayacagi destek de
calisana gore farklilasabilmektedir. Ise gelinen ilk giinden itibaren baslayan egitim bir
defa mahsus olmamalidir. Calisanin istenilen uyumu yakaladigindan emin olunana
kadar devam etmelidir. Bu sayede oryantasyonla hedeflenen amaglara
ulagilabilmektedir. Bu agidan bakildiginda oryantasyonun stabil degil dinamik bir
yapida olmasi gerektigi de sdylenebilmektedir (Oriicii ve Boz, 2014).

Oryantasyon egitimlerinin amacina uygun olmasi i¢in kapsamini dogru sekilde
tasarlanmas1  gerekmektedir. Calisanin  orgiitiin  taleplerini dogru bir sekilde
kavrayabilmesi ve kuruma ait hissedebilmesi i¢in oryantasyonun kapsamina Onem
verilmelidir. Aksi takdirde oryantasyon ile hedeflenen amaclara ulagilabilmesi miimkiin

degildir (Topaloglu ve S6kmen, 2003).
2.2. Oryantasyon Egitiminin Kapsam

Oryantasyon egitimlerinin kapsami islevsel bir program hazirlayabilmek i¢in oldukca
onemlidir. Detayli ve disiiniilerek hazirlanmis bir egitim programi Orgiitiin 15 giicli
devamliliginin saglanmasi ve g¢alisanlarin doyum saglayabilmesi agisindan gereklidir.
Bu nedenle oryantasyonun kapsami belirlenirken orgiitiin ve ¢alisanlarin ihtiyaglarinin
g6z Oniinde tutulmasi gerekmektedir (Sofu, 2017).

Artan rekabet ortami1 ve degisen kosullar kurumlarin insan kaynaklarini etkin bir
bicimde kullanma zorunlulugunu ortaya g¢ikarmistir. Bu nedenle giiniimiiz orgiitleri
sahip olduklar1 insan kaynagini dogru ve verimli bir bicimde kullanmak istemektedir.

Oryantasyon egitimleri bu istegin gerceklestirilmesini saglayabilecek en Onemli



firsatlardan biridir. Bu firsatin dogru sekilde degerlendirilebilmesi i¢in oryantasyon
kapsaminin islevsel bicimde kurgulanmis olmas1 gerekmektedir (Oriicii ve Boz, 2014).
Kurgulanan oryantasyon programi ile sadece ise yeni baslayanlar degil gorev degisikligi
yapmis olanlar da kapsanmalidir. Kapsami dogru bir bi¢imde belirlenmis egitimler ile
calisanlarin ve kurumun ihtiyaclar1 karsilanabilmektedir. Bu nedenle oryantasyon
egitimleri hazirlanirken ilgili tiim c¢alisanlara hitap edilmeli ve bilgi eksikligine yer
verilmemelidir (Unliiénen ve Boylu, 2016).

Oryantasyon egitimin kapsami belirlenirken 6rgiitiin kosullarinin da dikkate alinmasi
gerekmektedir. Kiiglik 6lcekli igletmeler daha dar kapsamli egitimler uygularken biiyiik
isletmeler i¢in daha genis kapsamli programlar olusturulabilmektedir. Her iki seviyedeki
programlar icin de Onemli olan egitimin amacina ulasabilecek nitelikte olmasidir.
Istenilen hedeflere ulasilabilecek programi hazirlarken calisan sayis1 ve kullanilacak
yontemler de g6z 6nlinde bulundurulmalidir (Yenilmez vd., 2016).

Oryantasyon egitimleri hazirlanirken kullanilacak yontem ve teknikler egitimin
kapsamma gore sekillendirilmelidir.  Kullanilacak  yontem ve  tekniklerin

belirlenmesinde agagida yer alan kriterlerden faydalanilmalidir (Giinay, 2010):

e Orgiitiin oryantasyon egitimi maliyeti i¢in ayrilan biitce

e Oryantasyon egitiminin amaci ve belirlenen siire

e Oryantasyona katilacak ¢alisanlarin pozisyonlari ve nitelikleri
e Egitime katilacak calisan sayisi

e ise alim kosullar

e Egitim yeri ve arag¢ gereg¢ olanaklari

e Egitimi verecek olan kisiler

Oryantasyonun kapsami olusturulurken kurumun ge¢misi hakkinda bilgilendirme
yaptlmalidir. Kurumun tarihgesi, misyonu, vizyonu, kurumsal yapisi, Kkiiltiirt,
kuruculari, organizasyon semast ve fiziksel ozellikleri gibi bilgilerin aktarilmasi
caliganlarin  merakim1  gidermeye yardimci olmaktadir. Bu bilgilendirmelerde
katilimcilarin aktif sekilde rol almasinin saglanmasi aktarilan bilgilerin kalici olabilmesi
icin gereklidir (Noe, 2009).

Oryantasyon egitimlerinin kapsami calisanlart motive etmeye destek olmalidir. Bu

egitimlerle kisa vadede degil uzun vadede basari elde etme amaci gilidiilmelidir.
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Egitimin kapsaminda gereksiz bilgilere yer verilmesi dinleyicilerin dikkatlerinin
dagilmasina neden olmaktadir. Bu nedenle uzun vadede basar1 elde edebilmek igin
dinleyicilerin ilgiyle dinleyecegi igerikler hazirlanmalidir. Kuruma dair hazirlanan
igeriklerin her pozisyondan calisana ulagtirilabilmesi tiim ekip iiyelerine esit 6nem
verildiginin gosterilmesini saglamaktadir (Karakas, 2014).

Sonug olarak oryantasyon egitimlerinin kapsaminda g¢alisanin siirece aktif sekilde
katilmasin1 saglayan ve islevsel bilgiler yer almalidir. Hazirlanan igeriklerde kurumun
Ozellikleri ve hitap edilen kitlenin biiyiikligli dikkate alinmalidir. Egitimin amacina
ulagabilmesi i¢in kapsamin yeterli seviyede bilgi igermesi ve aktarimin keyifli olmasina

onem verilmelidir (Noe, 2009).

2.3. Oryantasyon Egitimi Siireci ve Uygulanmasi

Hazirlanan oryantasyon egitimlerinin igerigi ve verilis zamani olduk¢a Snemlidir.
Hazirlanan egitimler ¢alisanlarin orgiite girdigi ilk anda baslamali ve ¢alisanin istenilen
uyum seviyesine gelene dek siirdiiriilmelidir. Verilen igeriklerin ¢alisanin gergekten
ihtiya¢ duydugu ve is i¢in gerekli olan bilgileri i¢erdiginden emin olunmalidir (Giinay,
2010).

Oryantasyon egitimi i¢in belirlenmis hedeflere hangi asamalardan gecilerek
varilacagl onceden planlanmig olmalidir (Karadere, 2019). Bu planlama ile calisanlari
gereksiz bilgilerle bunaltmanin 6niine ge¢ilmelidir. Calisana verilen asir1 bilgi de en az
yetersiz bilgi kadar zarar vericidir. Gereksiz bilgilerle hazirlanmis igeriklerin akilda
kaliciligi oldukca diisiiktiir. Bu egitimler ise alim siirecinin devami niteliginde
degerlendirilmeli ve programin nasil uygulanacagi Onceden detaylandiriimalidir
(Giinay, 2010).

Oryantasyon egitimlerinde igerigin verilis bi¢iminde grup ¢alismasimin kullanilmasi
oldukca 6nemlidir. Grup etkinlikleri ile verilen egitim sayesinde ¢aliganlar arasin sosyal
etkilesim saglanmig olur. Ayni zamanda egitim ortaminin Orgiitiin farkli alanlarinda
gerceklesmesi mekan oOryantasyonun da olusmasmi saglamaktadir. Kurumda hem
caligma arkadaglar ile etkilesim kurup hem de mekéni taniyan calisanlarin ise uyum
saglamalar1 kolaylasmaktadir (Ozkasap, 2013).

Yeni calisanlara sunulan egitim kisinin iginde basarili olabilecegine dair giiven

asilamalidir. Kisi isini yaparken basaracagi inancina sahip olmali ve kurumun kurallar
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dogrultusunda hareket edebilmelidir. Oryantasyon egitimi ile kurumun kurallarinin net
bir ¢ergcevede ¢izilmeli ¢alisanin hangi smirlar iginde 06zgiir olacagmi bilmesini
saglamaktadir. Bu baglamda oryantasyon egitimi siirecinin ¢alisanin ekip i¢i iliskisi,
yoneticileri ve kisileraras: iliskilrtini gelistirmesini saglama (benimsetme), ¢alisanin
gorevlerini yapabilmesi i¢in isi 6gretme (yeterlilik), ¢alisanin kurum igerisindekini
gorevini ve bu gorevle iliskili sekilde ¢alisma gruplart i¢inde rol alabilme (rol tanimi),
yeni ¢alisanin gorev ve roliinii yerine getirmesini ve degerlendirmesini kapsadigi
sOylenilebilmektedir (Karadere, 2019).

Oryantasyon siireci li¢ farkli adimda gergeklesmekte ve bu adimlar farkli gruplar
tarafindan yiiriitilmektedir. Siirecin ilk adimi genel oryantasyon, ikinci adimi bolim
oryantasyonu, iiclincii adimi ise mesleki oryantasyon seklinde ifade edilmektedir. Genel
oryantasyon insan kaynaklar1 departmaninin, boliim oryantasyonu boliim yoneticisinin
ve mesleki oryantasyon kidemli ¢alisanlarin sorumlulugundadir. Bu adimlarla genelden
0zele dogru bir uyum saglama siireci tasarlanmis olmaktadir (Giinay, 2010).

Egitimin verilis siirecinde ilk giin calisanlar iizerinde birakilmak istenen izlenime
odaklanilmaktadir. ilk giin planlanan siirecte yapilan etkinlikler calisanin nasil bir
orgiite dahil oldugunda dair ilk izlenimleri edinmesini saglamaktadir. Sonraki giinlerde
ise genelden 6zele dogru bilgi akisi saglanmali, ¢alisanlarin birlikte vakit gecirmelerine
olanak taniyacak planlama yapilmalidir (Atik, 2015).

Oryantasyon egitiminin verilisinin planlanmasinda dikkat edilmesi gereken noktalar
su sekilde siralanmaktadir:

Egitimden sorumlu Kkisilerin belirlenmesi: Oryantasyon egitimleri insan kaynaklari
departmaninin sorumlulugu altindadir. Bununla birlikte egitimin dnceden planlanmasi
ve yiiriitilmesinde kidem Orgiit calisanlar1 ve yoneticiler de ¢esitli sorumluluklar
almaktadir. Isletmenin tiim paydaslarinin oryantasyona katki saglamasi, ¢aliganlarin tiim
departmanlar hakkinda bilgi sahibi olmasimna da imkan tanimaktadir. Oryantasyonun
planlanmasina ve uygulanmasinda sorumlu olan kisilerin tutumlar1 egitimin basarisi
tizerinde oldukga etkilidir. Bu nedenle egitimden sorumlu kisilerin 6zenle secilmesi ve
gorevin Onemi hakkinda farkindalik kazandirilmasi gerekmektedir (Yenilmez vd.,
2016).

Egitime katilacak cahsanlarin o6zelliklerinin bilinmesi: Orgiite katilacak

calisanlarin genel ozelliklerinin ve niteliklerinin bilinmesi ve egitimin buna uygun
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sekilde planlanmasi gerekmektedir. Calisanlarin ortak noktalar1 ve farkliliklar1 g6z
oniinde bulundurularak planlama yapilmalidir (Bulgulu, 2008).

Egitimin uygulanis yontemlerinin belirlenmesi: Egitim verilis biciminde kullanilacak
yontemler olduk¢a dnemlidir. Katilimcilarda etki birakacak bir egitimin tiim duyulara
hitap edebilmesi, katilimcilarin aktif olmasi ve igerigin sikict olmamasi gerekmektedir.
Egitim boyunca bir¢ok teknigin bir arada kullanilmasi etkinligi arttiracak faktorlerden

birisidir. Egitimlerde kullanilacak bazi yontemler su sekildedir (Findikgi1, 2012):

e Sunum

e Is arkadas1 yontemi
e Ornek olay inceleme
e Gozlem

®  Acik oturumlar

e Grup toplantilar

e Astlarla yapilan goériismeler

o Geziler

e Yaynlar

e Gorsel ve isitsel teknikler

e Isbagsi egitimleri

e Yoneticiler ile yapilan goriismeler
¢ Online oryantasyon egitimleri

o Portallar

e Teknoloji destekli egitim teknikleri (Kamuran ve Atahan, 2021).

Yukarida siralanan yontemler konunun igerigine uygun olarak kullanilabilmektedir.
Ornegin kurumun tarihgesinin aktariminda konferans yontemi kullanilirken kidemlilerin
1s Ogretiminde is basi egitimlerinden faydalanilabilir. Segilecek yontemin aktarilan
konuyu en 1iyi sekilde dgretebilmesi temel hedeflerden biri olmalidir. Uygulama iceren
konularin sunum gibi sozel yollarla aktarilmasi O0grenimi yetersiz kilabilmektedir.
Egitim esnasinda katilimcilarin aktif katilimina ve geribildirim saglamalarmma 6nem
verilmelidir. Katilimer geri bildirimleri ile ¢alisanlarin uyum konusunda ne diizeyde

olduklarina dair izlenimler de edinilebilir (Giinay, 2010).
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2.4. Hastanelerde Oryantasyon Egitimi

Her sektor farkl bir isleyise sahiptir. Saglik sektorii ¢alisan hatalarinin neredeyse hig
olmamasimi gerektirmektedir. Saglik calisanlarinin hizmet verirken yaptiklar1 hatalar
Olimle dahi sonuglanabilecek durumlara yol agacagindan son derece dikkat
gerektirmektedir. Hastane ortaminda ¢ok sayida farkli meslek grubu ayni anda hizmet
vermekte ve ekip calismasi yapilmaktadir. Bu durum hastanelerdeki personel devrinin
de yiiksek olmasina neden olmaktadir. Hastaneye yeni katilan calisanlar ¢esitli
konularda acemilik yasayabilmekte ve uyum saglamakta zorlanabilmektedir. Hatanin
cok ciddi sonuglar dogurdugu saglik sektorii ¢alisanlarinin oryantasyonu toplum sagligi
ile de yakindan iliskilidir (Karadere, 2019).

Saglik hizmetleri insan sagligin1 temelinde isleyen bir alandir ve ¢esitli disiplinleri
icinde barindirmaktadir. Her meslekten saglik ¢alisanlarinin islerinde yaptiklari hatalar
insan yagamina dahi mal olabilmektedir. Bu nedenle saglik sektoriindeki oryantasyonun
hayati 6nemli oldugu sdylenebilir. Ise yeni baslayan saglik ¢alisanlarmin
oryantasyonlarmin hizlica saglanmasi gerekmektedir (Ozer, 2014).

Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigii Saglikta Kalite ve Akreditasyon Daire
Bagkanlig1 tarafindan 2015 yilinda giincellenen Saglikta Kalite Standartlari’nda
oryantasyonlarin nasil yapilmasi gerektigine dair agiklama yapilmistir. Saglik Bakanlig:
Uyum (Oryantasyon) egitimlerini SKS’de Kurumsal Hizmetler boliimii altinda bir
standart maddesi olarak belirlemis ve standardin karsilanip, karsilanmadigini veya ne
oranda karsilandigin1 degerlendirmek amaciyla Olciitler belirlemistir. Bu Olgiitler
asagidaki gibidir (SB, 2015):

1. Goreve yeni baglamis her g¢alisan i¢in genel uyum ve boliim uyumu egitimi
verilmelidir.

2. Genel ve bolim uyum egitimlerine iliskin konular, kurumun tiirti, hizmet sunum
alanlari, meslek farkliliklar1 gibi 6zellikler g6z 6niinde bulundurularak belirlenmelidir.

3. Genel uyum egitimi sorumlulari belirlenmelidir.

4. Meslek bazinda her boliim i¢in uyum egitimi sorumlular1 belirlenmelidir.

5. Genel ve boliim uyum egitimleri i¢in rehber hazirlanmalidir.

6. Uygulanan egitimlerin etkinlik ve etkililigi degerlendirilmelidir.

Oryantasyon konusu uluslararas1 akreditasyon kurulusu olan Joint Commission

International (JCI) standartlarinda da iki tiirlii tarif edilmektedir. Birincisi; “genel
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oryantasyon” ise yeni giren personele kurum politikalari, kurumun yapisi, giivenlik
tedbirleri, uyulmasi1 gereken kurallar, sosyal ve ozlik haklar1 gibi konularin
anlatilmasidir. Digeri ise; “birime 0zel (spesifik) oryantasyon” olup calisanin birime,
baska kurum ya da baska birimden gelmesi durumunda calisacagi ortam, yapacag is,
gorev, yetki ve sorumluluklari ve birimdeki siireclerle ilgili bilgilendirilmesi olarak
tanimlanmaktadir. JCI standartlarini inceledigimizde, “Ust Yonetim, Liderlik ve
Yonlendirme”, “Personel Nitelikleri ve Egitimi”, “Tibbi Mesleki Egitim”, “Hastalarin
Degerlendirilmesi”, “Enfeksiyonlarin Onlenmesi ve Kontrolii” ve “Tesis Yonetimi ve
Giivenligi” boliimlerinde hem genel oryantasyonun hem de spesifik oryantasyonun nasil
ve kimlere yapilacaginin tanimlanmis oldugu goriilmektedir. JCI standart setinde yer
alan Personel Nitelikleri ve Egitimi standardi, denetime tabi hastanelerin oryantasyon
egitimlerini “Tim klinik ve klinik dist calisanlara ilk ise basladiklarinda,
gorevlendirildikleri hastaneye, departmana veya iiniteye ve spesifik gorev,
sorumluluklarma yonelik bir oryantasyon egitimi verilir” seklinde tanimlamistir. T1bbi
Mesleki Egitim boliimiinde ise egitim veren hastaneleri denetlemesi nedeni ile
hastanede staj yapan O0grencilerin oryantasyon egitimlerinin nasil yapilacagi ve neleri
kapsayacagi tanimlanmistir. Hastalarin Degerlendirilmesi bolimiinde
“Departman/servis liderleri, tiim ¢alisanlara gorevlendirildikleri departman veya servis
alaniyla ilgili gorev ve sorumluluklari konusunda oryantasyon ve egitim vermektedir”
vurgusu yaparak birim sorumlularina da gorevler yiliklemektedir. Bir bagka standart,
Enfeksiyonlarin Onlenmesi ve Kontrolii boliimiinde ise enfeksiyon konusunun mutlaka
oryantasyon programinda olmasi ve personel ise baslar baslamaz bu egitimi almasinin
Oonemine isaret edilmistir (JCI, 2019).

Hemsirelik hizmetleri yoneticileri icin yeni baslayan hemsirelerin oryantasyon
egitimleri 27515 sayili Hemsirelik Yonetmeligi (08.03.2010) Madde 10/3-a’ya gore
“Servis/iiniteye yeni baslayan hemsirelerin uyumunu saglar. Hemsirelerinin mesleki
gelisimlerinde, hasta bakiminda rehberlik ve danigsmanlik yapar, is doyumu ve
motivasyonu yiikseltici diizenlemeler yapar. Egitim hemsiresi ile is birligi yaparak
hemsirelerin egitim gereksinimlerine yonelik Onerilerde bulunur. Hizmet i¢i egitim
programlarina katilir ve tinite/servis hemsirelerinin katilmalarin1 saglar” ifadeleriyle bir
sorumluluk olarak tanilanmistir. (SB, 2015). Hem yasal sorumluluk olmasi hem de

oryantasyon egitiminin c¢ok Onem arz etmesi nedeniyle; hemsirelik hizmetleri
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yOneticileri, meslege yeni baglayan hemsireler i¢in; mesleki bilgi, uygulama seviyelerini
g0z Oniine alarak, uygun, etkin ve bilisim cag1 gereksinimlerine gore oryantasyon

egitimi tasarlamalidirlar.

2.5. E-Ogrenme Kavram

Son yillarda teknolojide goriilen tahmin edilemez gelismeler bir¢ok alanda doniisiim
yagsanmasina neden olmustur. Teknolojik gelismelerin en fazla etki ettigi alanlardan biri
de egitimdir. Teknolojik araglar ve internet sayesinde saniyeler icinde bilgi paylagimi
yapabilme imkani egitimin de c¢evrimigi araglarla yapilabilmesini saglamaktadir.
Cevrimigi araglar sayesinde zaman ve mekan simirlamasi olmadan bilgi paylasimi
yapilabilmektedir (Giilbahar, 2009).

Basina e- oneki alan kavramlar internet tabanl elektronik ortamlari ifade etmektedir.
E-6grenme kavrami da elektronik ortamlar araciligiyla yapilan 6grenmeleri
karsilamaktadir. Bu yeni tanimlama son yillarda siklikla kullanilir hale gelmistir.
Ozellikle internet baglantili akilli cihazlara ulasgtmin kolaylasmasi e-6grenme
yapabilecek insan sayisini da arttirmistir (Cakir, 2012). Bilgiye ulagsmanin her gegen
giin daha kolay olmasi bireyin 6grenme sorumlulugunu iizerine alabilmesini saglamistir.
Egitim faaliyetleri artik daha kolay yapilabilmekte ve ¢ok biiyiik Kkitlelere
ulagilabilmektedir. Kurumlarin gelisen teknoloji ayak uydurabilmeleri elektronik
ortamlar1 aktif bi¢cimde kullanmalarini zorunlu kilmistir. Saglik sektorii de e-
ogrenmenin kullanildig: alanlarin basinda gelmektedir (Bozkurt, 2016).

Saglik alaninda kullanilan ¢evrimici egitim modellerinden biri internet temelli
egitimlerdir. Internet temelli egitim es zamanl ve mekandan bagimsiz olarak genis
kitlelere ulagabilme imkani saglamaktadir. Saglik alanindaki tiim paydaslar i¢in bilginin
hizli bir sekilde aktarimi ¢ok biiyiik bir avantaj haline gelmistir (Biger, 2019). Saglik
sektoriinde artan is yiikii ve yetersiz personel istihdami egitime ayrilan zamanin ve
mekanin kisithiigma yol agmaktadir. Internet temelli egitim sayesinde zamandan ve
mekandan bagimsiz sekilde egitimlere devam edilebilmekte ve personel i¢in gerekli
hizmet i¢i egitimler saglanmaktadir (Comez, 2016).

2020 yilinda Cin’in Wuhan kentinde baglayan Covid-19 salgini internet kullanimi
farkli boyutlara tagimistir. Salgin hastalik nedeniyle giindelik yasamin durma noktasina

gelmesi iglerin internet iizerinden yiiritiilmesini saglamistir. Bu donemde sosyal
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izolasyon nedeniyle kitlelerin ayni ortamda bulunamamalar1 ¢evrimi¢i ortamlarin biiyiik
Kitleler tarafindan kullanilmasini saglamistir (Telli ve Altun, 2021). Pandemi nedeniyle
saglik sektorii ¢alisanlar1 ¢ok biiyiik bir yiik altina girmis ve salginla miicadelenin ilk
siralarinda yer almistir. Bu donemde oldukg¢a yogun sekilde mesai yapan hemsirelerin
cesitli egitimleri e-0grenme araciligiyla almasi saglanmigtir. Salgin doneminde siklikla
kullanilan e-6grenme yoOntemi ile hemsirelerin mesleki gelisimlerinin ve uyum
siireclerinin saglanmasi hedeflenmistir (Kiraner ve Terzi, 2020).

E-6grenme kavramina daha yakindan bakildiginda c¢esitli donemler iginde gelisme
sagladigi goriilmektedir. E-0grenmeye geciste gozlenen stireci su sekilde siniflandirmak
miimkiindiir:

-Klasik Smif Egitimi Donemi (1983 oncesi): Bilgisayarli egitim yapilmadan 6nce
tim egitimler Ogrencilerinin evlerinin disindaki bir merkeze gitmesiyle birlikte
yapilmaktaydi. Birgok Ogrencinin ayni anda ayni simifta oldugu klasik egitimde
egitmenin Ogrenciye ayirabilecegi siire oldukca kisadir. Bu problemin ¢oziimii igin
egitimde farkli alternatiflerin arayisina girilmistir (Gezer, 2007).

-Coklu Ortam Donemi (1984-1993): Teknolojinin yavas yavas gelismesiyle birlikte
teknolojik araclar egitim ortamlarina girmeye baslamistir. Metin, ses, canlandirma ve
fotografin bilgisayar tarafindan islenmesiyle CD’ler yardimiyla 6grencilere aktarilmasi
saglanmistir. Bu tagmabilir CD’lerle 6grencilere istenilen bilgilerin aktarilmasi miimkiin
olmustur. CD-ROM isimli cihazi olan her 6grenci CD igerigindeki bilgiye erisebilmistir.
Bu donem geleneksel egitimin ilk alternatiflerini meydana getirmistir (Giilsegen, 2002).

-Web Baslangic Dénemi (1994-1999): internet kullaniminin baslamas: egitimde
ci1gir agacak doniisiimlerin baslangict olmustur. Ses ve goriintii aktariminin internet
tizerinden ¢ok hizli bir sekilde yapilmasi Ogrenciye ulasmayi kolaylastirmistir.
Boylelikle e-posta yoluyla metin ve gorsellerin 6grenciye ulastirildigi web tabanli
egitim yontemi ortaya ¢ikmistir. Bu yontemde aktarilan igerikler diisiik kalitede olsa
bile hizli sekilde etkilesim miimkiin olmustur (Gezer, 2007).

Yukarida siralanan evreler teknolojinin gelisimiyle internet tabanli egitimin islevsel
hale gelmesinin Onciisii olmustur. E-6grenme yoOntemi internet aginin neredeyse
diinyanin her yerine tasmmasiyla biiyiik kitlelere hitap eder hale gelmistir. Ilgili alan

yazinda e-0grenmeye dair su bilgiler yer almaktadir (Sahan, 2010):
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e Etkin bir 6grenme ortami olusturmak i¢in Web’in 6zelliklerini ve bilgisayar
teknolojisinin bulustugu siirectir.

e Bircok 0Ogrenme yonteminin ve egitsel bilgi dagitimmin kullanilabildigi
alternatif 6grenme ortamidir (Bingdl, 2003).

e  Web ozelliklerinin 6grenme ortamlarina entegre edilmesiyle olusmus is birligine
dayali 6grenme ortamidir (Yazici, 2004).

e Bilgisayar aglar1 iizerinde yer alan ve web tarayicilar1 araciligiyla izlenen

bireysellestirilmis 6grenme ortamidir (Sahan, 2010).

Uzaktan egitime gegis siirecinde yazili kaynaklarin kullanim ile ilgili bir doniisiim
yasanmistir. Kullanilan basili materyaller sanal ortama tasinmis, depolanmis ve dagitimi
saglanmustir. Internet ortaminin getirdigi bu firsat egitim i¢in énemli bir doniim noktasi
olmustur. Uzaktan egitimin kullanicilar i¢in sagladigr en 6nemli faydalardan biri ise
zaman ve mekandan bagimsiz bir sekilde 6grenme deneyimi yasayabilmek olmustur.
Bilgisayar teknolojileri ile basili materyallerin depolanabilmesi internet yardimiyla da
sinirsiz sayida aktarim yapilabilmesi bilginin ¢ok hizli bir sekilde yayilmasini
saglamistir (Kantoglu, 2012). Oyle ki artik diinyanin bir ucundan digerine hem senkron
hem de asenkron sekilde egitim faaliyetleri yapilabilmektedir. E-6grenme sayesinde
ozellikle ¢alisma yagsami nedeniyle egitimine devam edemeyen kisiler 6grenme imkani
bulmustur. E-6grenme ile edinilen bilgilerin is yasamina aktarilmasi ve personellerin
deger kazanmasi miimkiin olmustur. Yasam boyu 6grenme i¢in internet teknolojisinin
cok onemli bir kaynak haline geldigi goriilmektedir (Adiyaman, 2020).

E-6grenmeyi katilimcilar igin ¢ekici kilan en onemli 6zellik sliphesiz ki zaman ve
mekan esnekligidir. Bu 6zellik 6grenme sinirlarini kaldirmakta ve kiginin egitim
ortamina erisimini kolaylastirmaktadir. Bilgi paylasiminin 6nceki yiizyila gore ¢ok daha
kolay oldugu giiniimiiz kosullarinda kisilerin yasam boyu Ogrenme faaliyetlerine
katilimlar1 da artmistir (Ustiin vd., 2020). Geleneksel egitimin bireysellestirilmis egitim
ve katilimciya yeterli zamani ayiramama sorunlar e-0grenme ile biiylilk oranda
coziilebilmektedir. Bu yontemle kisi kendi 6grenme sorumlulugunu da {zerine
alabilmekte ve bilgiye ulasmada aktif rol oynayabilmektedir (Adiyaman, 2020).

Egitim faaliyetlerinde meydana gelen bu doniisiim kurumsal kimlige sahip orgiitlerin

de ¢aga ayak uydurmasii gerekli kilmistir. Cok sayida personele hizmet i¢i egitim
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verme yikiimliligi olan orgiitler e-6grenme yontemiyle ile hizmet i¢i egitimlerini

planlayabilmektedir

2.5.1. E-Ogrenmenin Kurumsal Gerekliligi ve Onemi

Erisim kolayligi ve es zamanli olarak biiyiikk kitlelere ulasabilme imkani ile e-
o0grenme kurumlar i¢in de popiiler bir egitim yontemi haline gelmistir (Kamuran ve
Atahan, 2021). Orgiitlerin belirledigi stratejik hedeflere ulasmak ve rekabet ortaminda
avantajli konuma gecebilmek personel egitimini zorunlu kilmaktadir. Kiiresel diinyanin
degisen kosullarina ayak uydurabilen personellerine sahip olabilmek i¢in kurumlar e-
O0grenme yonteminden faydalanmaktadir. Giinimiiz kosullarinda varligini siirdiirmek
isteyen Orgiitler teknolojinin getirdiklerine uyum saglamak ve personellerini de bu
yonde bicimlendirmek durumundadir. Rekabetin odagi olan kurumlarin gelisimlerine
devam edebilmek i¢in e-6grenmeyi aktif sekilde kullanmalar1 avantaj yakalamalarini
saglamaktadir (Tai, 2008).

Isyerinde; siirekli, esnek ve yasam boyu Ogrenmeyi destekleyen e-dgrenmenin
kullanim pratigine ragmen, uygulamalarin ¢ogu, calisanlarin 6grenmesi i¢in onlari
motive etmede yetersiz kalabilmektedir. E-6grenme s6z konusu oldugunda, kurum
c¢ikarlar1 ve 6grenen ihtiyaglart arasinda 6nemli bosluklar bulunabilmektedir. Calisanlar,
e-0grenme programlarina katilarak bilgi ve becerilerini artirabilmektedir. Ancak buna
ragmen e-6grenmenin faydali olmadigina dair goriis bildirebilmektedirler. Kurumsal e-
O0grenme siirecgleri, genel olarak organizasyonun vizyon ve misyonunu godzetmeden
tasarlanabilmektedir. Ayrica, mevcut kurumsal e-0grenme girisimleri, Ogretim
tasarimimin teknik konularina odaklanma egiliminde olup, etkili e-0grenme
programlarinin ele alinmasi icin gerekli olan bireysel, egitsel ve orgiitsel konulart goz
ard1 edebilmektedir (Ustiin, 2020).

Orgiitlerin kullandig1 e-6grenme uygulamalari agik uglu birer egitim ortami olarak
degerlendirilmelidir. Bu ortamlar yapis1 itibariyle 6grenme siirecinde katilimciy1
merkeze almaktadir. Kisinin hem bilgi edinme hem de bilgiyi liretme stireglerine destek
olmaktadir. E-6grenmede katilimc1 6grenme stirecinin aktif bir pargast olmakta ve kendi
sorumlulugunu iizerine almaktadir. Cesitli 6grenme tekniklerinin bir arada
kullanilmasiyla kalici 6grenmenin olugmasi amaglanmaktadir (Sara¢ ve Ciftgioglu,

2010).
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2.5.2. E-Ogrenmenin Kurumsal Olcekte Avantajlar, Dezavantajlar1 ve

Siirhiliklar:
2.5.2.1. Avantajlar

Kurumsal egitimlerde e-6grenme hem oOrgiite hem de katilimcilara birgok fayda
saglamaktadir. E-0grenmenin Orgiitler i¢in en Onemli faydalarindan biri egitim
maliyetlerinin daha az olmasidir. Seyahat, mekan ve is kaybi1 maliyetinin e-0grenme
sayesinde diismesi kuruma onemli getiriler saglamaktadir. Ayni1 zamanda e-6grenme ile
zaman esnekligi saglanmakta ve g¢alisanin zaman yoOnetimi sekteye ugramamaktadir
(Clarke vd., 2005).

Calisanlarin  isleri ile ilgili sahip oldugu tiim yetenekler zaman iginde
giincellenmelidir. Giinlimiiz ¢aginda bilgi ¢ok hizli iiretilmekte ve calisanlar bu hiza
yetisebilmek icin yasam boyu Ogrenme faaliyetlerine katilmaktadir. Calisanlarin
becerilerin giincel tutulabilmesi i¢in ihtiya¢ duyulan egitimin kazandirilmasi orgiitlerin
sorumlulugundadir. E-6grenme ile ¢alisanlarin bilgilerinin giincel tutulmasi miimkiin
olabilmektedir (Shankar, 2007). Ayn1 zamanda elektronik igerik sayesinde ¢alisanlarin
depolamak istedigi bilgileri saklamasi kolaylasmaktadir. Calisan i¢in her zaman gerekli
olan bilgiler elektronik ortamdan hizlica geri getirilebilmektedir (Sara¢ ve Ciftgioglu,
2010).

E-0grenmenin kurum bazindaki nihai hedefi calisanlarin iglerini daha verimli
yapabilmeleri i¢in gerekli olan donanimi saglayabilmektir. Calisanlarin e-6grenme
dogrultusunda edindikleri bilgileri becerilerine aktarabilmeleri Orgiit verimliligin
arttirilabilmesi icin gereklidir. Calisanlarin 6grenme siireclerinde bilgiyi sadece tek bir
kanaldan sunmak kalicilig1 azaltmaktadir. E-6grenme ortamlarinda video, ses, fotograf,
sunum ve grafik gibi bir¢ok materyalin ayn1 anda kullanilabilmesi 6grenme kaliciligin
arttirabilmektedir. Coklu ortam uygulamalar1 ile 6grenmenin bireysellestirilmesi de
miimkiindiir. Geleneksel 6grenme ortamlarinin yetersiz kaldigi yonleri e-6grenme ile

tamamlamak Orgiitler i¢in avantaj saglamaktadir (Peretti, 2008).
2.5.2.2. Dezavantajlar ve Simirhliklar

Kurumsal egitimlerde e-6grenme uygulamalar1 bazi dezavantajlar barindirmaktadir.

Bu noktalar1 su sekilde 6zetlemek miimkiindiir (Demir, 2013):
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e Teknolojik araglarin  kullanilabilmesi igin sabit yatirimlarda bulunmak
gerekmektedir.

e Uzaktan egitimin siirdiiriilmesi i¢in gerekli olan teknik altyapinin olusturulmasi
gerekmektedir.

e E-O0grenme ortamina calisanlarin katilabilmesi i¢in c¢alisanlarin sahip oldugu
cihazlarin internet baglantisinin olmasi gerekmektedir.

e Kullanicilarin sahip oldugu cihazlarin yeterli donanima sahip olmasi kosulu s6z
konusudur. Bununla birlikte teknolojik cihazi ve internet baglantis1 olmayan

calisanlar i¢in cihaz temini yapilmalidir.

Literatiirde, e-6grenme ile ilgili sayilan avantajlarin yaninda, bazi sirliliklar da

vurgulanmaktadir. lgili noktalar asagida siralanmistir (Demir, 2015; Sahan, 2010):

e E-6grenme faaliyetleri tiim kazanimlar i¢in optimum faydaya sahip degildir.
Biligsel kazanimlar icin yiiksek fayda saglarken duyussal ve psikomotor
kazanimlarda diistik etkinlige sahiptir.

e Pratik uygulamalarin 6grenimi zordur.

e Bireyin kendine ayirmasi gereken zaman diliminde Ogrenme faaliyetine
odaklanmas1 gerekebilmektedir.

e s yiikii ile birlestiginde 6grenim faaliyetlerinin etkinligi diisebilmektedir.

e Geligmis teknolojik alt yapiya sahip olmak gerekmektedir.

e Her ¢alisan teknolojiyi etkin sekilde kullanamamaktadir.

e Teknoloji kullanimi1 kaygisi olan galisanlar i¢in destek saglamak gerekmektedir.

e (Calisanlarin sosyal etkilesim kurmasini engelleyebilmektedir.

e lletisim ve haberlesme ile ilgili yasanan teknik aksakliklar grenme siirecini
engelleyebilmektedir.

e Dis denetim odagina sahip, diisiik motivasyonlu ve bagimsiz ¢alisma aligkanlig
olmayan kisilerin fayda saglayabilmesi oldukc¢a zordur.

e Her calisanin 6grenme hizi ayn1 olmadig1 icin es zamanl geri bildirim vermek
kitle ortaminda miimkiin olmamaktadir.

e (Calisanlarin is yasami disinda dinlenebilecekleri zamanin 6grenmeye ayrilmasi

motivasyonu diisiirebilmektedir.

21



2.6. Web Tabanh Uzaktan Egitim

Web Tabanli Uzaktan Egitim (WTUE), gelisen web teknolojileri ve bilgisayar
konferans sistemleri sayesinde zaman, mekan ve uzakliktan bagimsiz, 6gretmen ve
Ogrencilerin birlikte calisabildikleri bir egitim sitemidir (Eriimit, 2011). Bu sistemde,
genis iletisim aglart (Wide Area Network; WAN) veya yerel iletisim aglar1 (Local Area
Network; LAN) ile internete araciligi ile uzaktaki bireylere ulasilabilmektedir (Sakarya,
2011). WTUE’de hazirlanan ders igerikleri 6grenciye bilgisayar ile verilmektedir.
TCP/IP Protokol ve Web Tarayicis1 gibi standart internet teknolojileri kullanilarak
evrensel bir bilgi dagitim alani olusturulur (Erturgut, 2008). Bu bilgi dagitim alaninda,
coklu ortam araglar1 arasinda en sik kullanilan “www” (world wide web) ile internet
tizerinden yapilan egitim sekli, “WTUE” olarak adlandirilmaktadir. WTUE’in
gerceklestirilmesinde teknik altyapr i¢in gerekli olan teknolojiler; internet, donanim,
yazilim altyapilari, coklu ortam araglar1 ve egitim yonetim sistemi (EYS) olmak {izere

bes grupta incelenebilir (Demir, 2013).

2.6.1. Donanim-Yazilim-Web

Uzaktan egitimin donanim alt yapis1 genel olarak bilgisayar, video, sesli ve gortintiilii
konferans araglari, televizyon, telefon ve yazili materyallerden olugmaktadir. Bu
bilgilerin aktarilabilmesi i¢in iki adet sunucu cihaza ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu
cihazlardan birinden aktarilan bilgi digerine ulagmakta ve dgrenen ile egitim arasindaki
etkilesim baglamaktadir. Yapilacak olan egitimin icerigine gore ihtiya¢c duyulan
donanim araclar1 6nceden tespit edilmelidir. Hazirlanmis olan bilgisayar donaniminda
istenilen iglemleri yapabilmek igin bilgisayar yazilimlarina ihtiya¢ duyulmaktadir.
Bunlar; sunucu bilgisayarlar icin server isletim sistemleri, kisisel bilgisayarlar i¢in
isletim sistemleri, veri tabami yonetim sistemi yazilimi, giivenlik yazilimlari, web
sunucu yazilimi, Office programlari, animasyon yazilimlari, ses ve video aktarim

yazilimlari olarak siralanabilir (Koyunoglu, 2008).

2.7. Hemsirelik Egitiminde E-Ogrenme Kavrami

Gelisen teknoloji tiim sektdrlerde yapisal degisimlere neden olmustur. Tk defa 1995
yilinda Amerika Birlesik Devletleri’nde baslayan uzaktan egitim uygulamalar yillar

gectikce daha islevsel bir hale gelmistir. Hemsirelik meslegi insan sagligi temel almasi
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nedeniyle glincel bilgilere en fazla ihtiyag duyulan meslek kollarindan biridir.
Hemsireler i¢in diizenlenen ilk sanal kampiis 1999 yilinda Florida’da kurulmustur
(Koch, Andrew and Salamson, 2010). Ulkemizde ise web tabanli egitim 2009’da
Atatiirk Universitesi’'nde  gerceklestirilmistir. Ardindan 19 Mayis ve Indnii
Universitesi'nde de Saghik Bakanligi is birligi ile uzaktan egitim dersleri verilmistir
(Eloz, 2021).

Ilgili literatiir incelendiginde hemsirelik egitimi igin web tabanli egitimin yara
bakimi, farmakoloji ve elektro kardiyografi okuma gibi derslerde kullanildig:
goriilmektedir. Bu gibi derslerde bilissel beceri 6greniminin agirlikta olmasi uzaktan
egitimin islevsel olarak kullanilmasini saglamistir (Jang and Soon 2005; Jones and
Avery 2004; Ko, Park and Kang 2006). Hemsirelik meslegi insana direkt temas edilen
uygulamalar icerdigi i¢in bazi pratik konularda web tabanli egitimin sinirliliklarinin

oldugu goriilmiistiir (Oztiirk ve Ding, 2014).
2.8. Calisma Ortam Algisi

Calisma ortam1 insan yasaminin dnemli bir kisminin gegirildigi alandir. Bu nedenle
kisinin isinden aldig1 doyumdan ruhsal durumuna kadar bir¢ok durumun ¢aligma ortami
ile iliskili olabilecegi ©ne siiriilmektedir (American Nurses Association, 2016).
Hemsirelerin calisma ortamlar klinikler ve hastaneler oldugu i¢in ¢ok fazla insanla
iletisim i¢inde olmalar1 gerekmektedir. Bu ortamdaki olumsuz sartlar ve iletisimin
hemsireleri etkilemesi kaginilmaz bir sonugctur.

Calisma yasami insanlarin olmazsa olmaz bir pargasidir. Giindelik hayatta kisilerin is
doyumuna, ruhsal ve sosyal durumuna ve is kazalarinin yasanmasina etki ettigi icin
calisan saghigi acisindan Onemli bir rol almaktadir. Saglikli bir ¢alisma ortaminda
hemsirelerin hastalarla kaliteli bir iletisim ic¢inde olmalari, kendilerini gilivende
hissetmeleri ve verimli hizmet sunabilmeleri gerekmektedir (Kramer, Brewer ve
Maguire, 2013).

Amerika Birlesik Devletleri’nde bu konu ile ilgili yapilan ¢alismalar sonucunda
‘magnet’ hastane kavrami ortaya atilmistir. Magnet hastane ile hemsireler i¢in ¢ekici
calisma ortamlar1 yaratilmaya calisilmistir. Amerikan Hemsireleri Kredilendirme
Merkezi (ANCC) magnet hastaneler i¢in 14 kavram belirlemistir. Bunlar (American
Nurses Credentialing Center, 2005):
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e Hemsirelik Liderliginin Kalitesi
¢ Organizasyonel Yapi1

e Yonetim Sekli

e Personel Politikalar1 Ve Programlari
e Profesyonel Bakim Modelleri

e Bakim Kalitesi

o Kalite Gelistirme

e Danisma Ve Kaynaklar

e Otonomi

e Toplum Ve Saglk Orgiitii

e Egitici Olarak Hemsireler

e Hemsirelik imaj1

e Disiplinler Aras iliskiler Ve Profesyonel Gelisim

Yukarida belirlenen kavramlarin hastanelerde varlik géstermesi kaliteli hasta bakimi
ve is tatmini agisindan olduk¢a onemlidir. Saglikli bir ¢alisma ortaminda hemsirelerin
birim yoneticileri ile etkin bir iletisimleri vardir. Bu iletisim ayni zamanda calisma
ortamina ait kiiltiirii de olusturmaktadir. Hemsirelerin bilgi ve becerilerini en iyi sekilde
ortaya koyabilmeleri i¢in ¢aligma ortamindaki uygun kosullarin saglanmasi zorunludur
(Fackler, Chambers ve Bourbonniere, 2015).

Hemgirelerle yapilan ¢alisma ortami arastirmalari, sagliksiz ¢alisma ortaminin ise
devamsizlikta artiga; Orgiitsel baglihk ve is tatminde azalmaya neden oldugunu
gostermektedir (Lang, Patrician ve Steele, 2012; Paquet vd., 2013). Ayrica sagliksiz
calisma ortami hasta bakim kalitesinin diismesiyle birlikte hasta memnuniyetinde
azalmaya; enfeksiyon ve mortalite oranlarinda artigsa etki etmektedir (Aiken vd., 2012;
Vaughan ve Slinger, 2013). Bu a¢idan bakildiginda ¢alisma ortamindaki kosullarin hem

hemsireler hem de hastalar bakimindan yasamsal bir 6nemi oldugu goriilmektedir.

2.8.1. Calisma Ortaminin Ozellikleri

Klinik ¢alisma ortamlar1 diger sektorlere gore bazi farkli calisma ortami 6zelliklerine
sahiptir. Bu ozellikleri su sekilde siralamak miimkiindiir:

Is Yiikii: Is yiikii saglikhi bir ¢calisma ortammin en énemli degiskenlerinden biridir.

Hemsirelerin etkin bir sekilde hizmet verebilmeleri icin is ylikiiniin belli bir olgiide
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tutulmasi gerekmektedir. Yetersiz istihdam nedeniyle is yiikiinde artis meydana gelmesi
sagliksiz caligma ortamina neden olmaktadir (Torlak, 2019). Olumsuz c¢alisma
ortamindaki hemsirelerin otonomi eksikligi hissetmeleri, kaliteli iletisim kuramamalari
ve isten ayrilma karar1 almalar1 beklenen sonuglardandir. Is yiikiiniin azaltilmasi i¢in
yeterli istthdamin saglanmasi hasta bakim kalitesi ve is tatmini arttiracagi i¢in yapilan
maliyet topluma katki olarak degerlendirilmelidir (Kocaman vd., 2018).

Kariyer Planlama ve Gelisim Olanaklari: Kurumlar biinyesinde c¢alisan
hemsireleri gelistirebilmek igin ¢esitli egitimler diizenlemektedirler. Bu egitimlerle
hemsirelerin kendilerini gelistirmelerine destek olmak amaclanmaktadir. Kariyer
planlamasi ve gelisim imkanlar1 olumlu ¢alisma ortami 6zelliklerindendir (Cerit, 2009).

Is Giivenligi ve Sosyal Haklarin Korunmasi: Klinik ortamlar bulasici hastaliklar
basta olmak tizere saglig1 tehdit eden bir¢ok risk barindirmaktadir. Saglik calisanlarinin
tehlikelerden korunabilmesi ic¢in is giivenligi kurallarina uygun ortamlarda gorev
yapmalar1 gerekmektedir. Sosyal haklarin ve is giivenliginin saglanamadigi calisma
ortamlarinda hemsirelerin goérevlerini verimli sekilde yerine getirebilmeleri miimkiin
degildir (Cil, 2016). Uluslararas1 Hemsireler Birligi (ICN) 2006 yili ‘Giivenli Ortam-
Giivenli istihdam’ ve 2007 yili ‘Pozitif Uygulama-Calisma Ortam:’ temalarinda
calisanlar i¢in is saglig1 ve giivenligi ve ¢alisma ortaminin 6nemi islenmis olup; giivenli
calisma ortaminin hemsirelerin memnuniyet diizeyinden hasta giivenligine kadar tiim
konularda 6nemli oldugunu kanitlanmistir (Torlak, 2019).

Fiziksel Kosullar ve Ekipmanlar: Saglikli bir calisma ortaminin fiziksel 6zellikleri
olduk¢a onemlidir. Saglikta Doniisiim Programi’nin temalarindan biri olan etkili saglik
hizmetleri i¢in akreditasyonun saglanmasinda fiziksel kosullarin iyilestirilmesi 6nemli
bir yer tutmaktadir. Yogun bakim hemsireligi gibi yapay aydinlatma ve arac gereg
giiriiltiistiniin olduk¢a fazla oldugu c¢aligma ortamlar yiiksek diizeyde strese neden
olabilmektedir. Bununla birlikte hemsirelerin nitelikli bakim verebilmeleri ve
kendilerini koruyabilmeleri adina gerekli olan ekipmanlarin eksiksiz olmasi olumlu
calisma ortaminin gereklerinden biridir (Kocaman vd., 2018).

Ekip fIletisimi ve Tammnma: Hemsirelerin hasta bakimi sirasinda karsilastiklari
giicliikler ve artmis is yiikii stresi beraberinde getirebilmektedir. Bu durum ekip iiyeleri
arasinda ¢atismalara neden olabilmektedir. Ekip tiyeleri arasindaki ¢atisma ise diisiik is

tatmini, disiik Orglitsel baglilik ve isten ayrilma niyetini beraberinde getirmektedir.
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Bunun yani sira c¢alisanlarin 6zellikle yoneticileri tarafindan takdir gdrmemeleri,
onaylanmamalar1 ve taninmamalar1 da verimliligi diisiirebilmektedir (Watson, 2004).
Yonetim ve Liderlik: Amerikan Yonetici Hemsireler Birligi’ne gore hemsireler igin
olumlu olan ¢alisma ortamini yaratabilmek i¢in liderlige 6nem verilmelidir. Yapilan bir
arastirmada iligkisel liderlik tarzinin hakim oldugu ortamda hemsirelerin is doyumunun

daha yiiksek oldugu gosterilmistir (Wong vd., 2013).
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BOLUM 3. GEREC VE YONTEM

3.1. Arastirmanin Amaci ve Tipi

Bu arastirma Istanbul’da bir Egitim Arastirma Hastanesi’nde ise yeni baslayan
hemsirelerin oryantasyon egitiminde kullanilmak iizere gelistirilen web tabanl
oryantasyon egitim programinin, hemsirelerin mesleki prosediirleri iliskin bilgi ve
beceri diizeylerine katkisin1 ve c¢alisma ortam algisiyla iliskisini degerlendirmek

amactyla tek gruplu 6n test-son test yar1 deneysel desende gerceklestirildi.

3.2.Arastirma Sorulari

Arastirmada asagidaki sorulara yanit arandi.

1.Web tabanli olarak tasarlanan oryantasyon egitimi hemsirelerin mesleki
prosediirlere iliskin bilgi diizeylerine katkis1 nedir?

2.Web tabanli olarak tasarlanan oryantasyon egitiminin hemsirelerin mesleki
prosediirlere iliskin beceri diizeylerine katkisi nedir?

3.Web tabanli olarak tasarlanan oryantasyon egitim programinin hemsirelerin

calisma ortam algst ile iliskisi var midir?

3.3. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini Haziran-Aralik 2019 tarihleri arasinda Istanbul hizmet veren
bir egitim ve arastirma hastanesinde oryantasyon siirecini yeni tamamlamis ve siireci
devam eden 45 hemsire olusturdu. Orneklemin amaca uygunluguna bakilarak; calisma
grubunun se¢iminde seckisiz yontem kullanildi ve dahil edilme kriterlerine uyan tiim
hemsireler 6rnekleme alindi. Arastirmaya katilmayr kabul eden 38 hemsire 6rneklem
grubunu olusturdu ve web tabanli oryantasyon egitimi uygulandi.

Dahil edilme kriterleri; Kurumda oryantasyon siirecinde veya heniiz tamamlamis
(baslangictan itibaren en ge¢ 2 ay) olmak,

Dislanma kriterleri; Kuruma Baslangict 2 aylik siireyi ge¢mis ve oryantasyon

siirecini tiimiiyle tamamlamis olmak.
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3.4. Arastirmanin Veri Toplama Araclan

Aragtirmanin verilerini toplamak amaciyla;

3.4.1. Tamitic1 Bilgiler Formu (Ek 3)

Hemsire tanitim formu, arastirmaci tarafindan olusturulan, iceriginde yas, medeni
durum, egitim durumu, mesleki deneyim, meslegi isteyerek se¢cme, kuruma baslama
stiresi, pozisyonel gorevi, ¢alistig1 servis, ¢calisma sekli kurumda daha 6nce oryantasyon
egitimi alma durumu konularinda veri toplamak igin hazirlanan ve 9 sorudan olusan

formdur.

3.4.2. Oryantasyon egitimin icerigi ile ilgili genel prosediir bashklar1 i¢cin veri

toplama formu (Ek 4)

Web tabanli oryantasyon egitiminin igerigini belirlemek iizere; hastanede hemsirelerin
uyguladigi prosediirlerin basliklari, kalite dokiimanlart1 ve hemsirelik hizmetleri
oryantasyon egitim basliklarindan olusan bir liste olusturuldu. Daha sonra listede yer
alan basliklar 3’1t Likert (mutlak yer almali, yer almasi gerekir, yer almamali) seklinde
derecelendirilerek form haline getirildi (Ek 4). Formda yer alacak basliklar 2 servis

sorumlu hemsiresi, 1 kalite calisani, 1 egitim hemsiresinden uzman goriisii alinarak

secildi ve forma yerlestirildi.

3.4.3. Web Sitesi (Materyali) Degerlendirme Formu (Ek 5)

Arastirmada kullanilan Web sitesi (materyali) formu, Cetin tarafindan 2010 yilinda
gelistirilmistir (Cetin, 2010). Formlardaki soru maddeleri web sitesini “gérsel yeterlik”,
“teknik yeterlik” ve “igerik” olmak tlizere 3 boyutu 6l¢meye yonelik, 5’11 Likert tipinde
45 sorudan olusmaktadir. Formlardaki ifadelere yonelik katilimeilarin yanitlart olumlu
ve olumsuz maddelerin durumuna gore 1 ile 5 arasinda puanlandirilarak, her bir
maddeye iligkin ortalamalar hesaplanmaktadir. Puanin yiiksek olmasi web materyalinin
gorsel, teknik ya da igerik yeterliliginin yiiksek oldugunu gdstermektedir. Olgek web

sitesinin ve igeriginin uygulanabilirligini degerlendirmek amaci ile kullanildi.
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3.4.4. Cahsma Ortamu Olgegi (COO) (Ek 6)

Blegen ve ark. tarafindan 2004 yilinda gelistirilen 6lgegin, lilkemizdeki gegerlilik ve
giivenirligi Sezgin tarafindan yapilmistir (Sezgin, 2007). Olcek bes alt boyut olmak
lizere toplam 26 sorudan olusmaktadir. Olgekte her bir ifade 1’den 5’e kadar puanlanmus
ve her bir madde i¢in; 1- “kesinlikle katilmiyorum”, 2- “katilmiyorum”, 3- “kararsizim”,
4- “katiliyorum”, 5- “tamamen katili- yorum” seklinde degerlendirilmektedir. Olgekteki
6 madde (9,12,14,17,18,20) kurum Kkalite yonetimini, 3 madde (8,13,15) fiziksel
kaynaklari, 4 madde (10,11,16,19) mesleki iliskileri, 7 madde (1,2,3,4,5,6,7) personel
korkularmi, 6 madde ise (21,22,23,24,25,26) is doyumunu tanimlamaya yoOnelik
ifadeleri temsil etmektedir. Olgekten en az 26, en fazla 130 puan alinabilmektedir. Buna
gore kurum kalite yonetimi 30 puan; fiziksel kaynaklar 15 puan, mesleki iliskiler 20
puan, personel korkulart 35 puan ve is doyumunu 30 puan olarak degerlendirilmektedir.
Ayrica, bes alt boyuttan alinan toplam puan galigma ortami toplam puanini vermektedir.
Olgek puani arttikga caligma ortamma iliskin memnuniyet de artmaktadir. COO’ niin
toplam Cronbach’s Alpha katsayis1 0,74 (Sezgin 2007) ve bu arastirma i¢in 6l¢egin
toplam Cronbach’s Alpha katsayisi: 0,87 dir.

3.4.5.Prosediir Bilgi Degerlendirme Formu (On-son test) (Ek 7)

Olusturulan oryantasyon egitimi Web sitesinde, PowerPoint sunum olarak yer alan 7
egitimin etkinligini ve kazanimlarini 6lgmek i¢in; dokiiman analizi metodu ile bir egitim
hemsgiresi, bir kalite birimi ¢alisani, 1 hastane yoneticisi ve 1 hemsirelik alaninda gorevli
ogretim iyesinden goriis alinarak hazirlandi. Egitimlerin kapsam gegerligi g6z Oniine
alinarak her egitime ayr1 ayr1 ¢oktan se¢meli 5’ser soruluk toplam 35 sorudan olusan 6n
testler ve son testler hazirlandi. Testlerde her soruya 4 sikli ¢oktan se¢meli cevap
olusturuldu. 7 konu baslhig1 olan egitimleri uygularken; o6nce her egitimin 5 soruluk 6n
testi, egitim ve egitim sonrast yine 5 soruluk son test uygulandi. Egitimlerin basari
durumlart her egitimin kendi iglerinde 5 soruya verilen dogru cevap sayisi ile
degerlendirildi. Dogru cevaplara 1 puan, yanlis cevaplara 0 puan verildi. Her egitimden

en yiiksek 5 puan alinabilmektedir.
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3.4.6. Prosediir Beceri Degerlendirme Formu (Ek 8)

Arastirmact tarafindan hemsirelerin oryantasyon egitimi sonrasinda prosediirlere
iliskin uygulama becerisini degerlendirmek tizere olusturuldu. Beceri degerlendirme
Formu igeriginde 17 prosediir yer aldi. Formda prosediir basliklari, hemsirenin
uyguladigi tarih, uygulamay1 gézlemleyen ve degerlendiren gbzlemci/sorumlu hemsire
adi ve 5’li likert tipi (Basarisiz=0 puan, kismen basarili=1 puan, destekle basarili=2
puan, basarili=3 puan, ¢ok basarili=4 puan) olarak hazirlanan degerlendirme boliimi
vardir. Form, hemsirelerin web tabanli egitimi tamamlamalarindan sonra en erken 15
giin en ge¢ 30 giin i¢inde uygulandi.

Formdan alinabilecek en yiiksek puan 92, en diigiik puan ise 0’dir. 0-23 puan arasi
diisiik basari, 23-46 puan arasi kismen basarili, 47-69 puan arasi alanlar destekle

basarili, 70-92 puan alanlar basarili olarak kabul edildi.

3.4.7. Web sitesi kullanici goriisleri formu (Ek 9)

Web tabanli oryantasyon egitimi ile ilgili yorumlar1 elde etmek i¢in arastirmaci
tarafindan hazirlanan gorlis sorular1 formudur. Form igerigi;1-Kullandigimiz web
sitesinin oryantasyon doneminizde faydali oldugunu diigiiniiyor musunuz ?, 2-Bu tiir
web sitelerini diger hizmet i¢i egitimlerinizde de kullanmak ister misiniz?, 3-
Kullandigimiz web sitesinin en begendiginiz yonleri nelerdir (Onem derecesine gore
siralayiniz)?, 4-Web yoluyla egitimi, klasik egitim yontemleri ile karsilastirirsaniz
hangisini tercih edersiniz?, 5-Size gore Web yoluyla Ogrenmenin avantajli ve

dezavantajli yonleri nelerdir (A¢ik uglu) sorularini kapsamaktadir.

3.5. Arastirmanin Uygulama Siireci

Aragtirma {i¢ asamada gerceklestirildi. 1. Hazirhk asamasinda; hemsirelik
hizmetleri oryantasyon egitimindeki genel prosediir konularinin bagliklar1 belirlendi,
belirlenen egitimlerle ilgili konu sunumlari, videolar hazirlandi, egitim konular ile ilgili
Oon test ve son testler olusturuldu, Web sitesinin igerigi hazirlanarak, web sitesi
tasarlandi. 2.Pilot uygulama asamasinda; Web Sitesi (Materyali) Degerlendirme
Formu ile degerlendirilerek web sitesi uygulamaya hazir duruma getirildi. 3.Uygulama
asamasi; hazir hale getirilen web sitesi erisime agilarak hemsirelerin tamamlamasi

sagland1 ve asamal1 olarak veri toplandi.
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KLiteratﬁr okuma \

*Arastrmanin Planlanmasi

*Etik kurul izni ve uygulama izni ahnmasi

*Oryantasyon egitimin icerigi ile ilgili genel prosediir bashklar icin

veri toplanmas

*Kapsam gecerliligi icin egitim ve veri toplama araclarinin uzman

goriis vednerileri ile diizeltilmesi

l-Haerllk AsamaSl +*Web sitesi tasarim icin gorsel, isitsel materyallerini hazirlama
*Web tabanh oryantasyon egitiminin uzaman bir firma ile

\hazn‘lanmaSL /

\

- \
* Hazirlanan Web sitesi tasarommin bir 6n grupta
uygulanmasi, kullanilmasi
* Web sitesi (materyali) degerlendirme formu uygulanmasi
* Materyallerle ilgili ara degerlendirmenin yapilmasi ve web

2-Pilot Uyg“l ama sitesinin giincellenerek eksikliklerin giderilmesi
Asamas1 * Web sitesinin uygulamaya hazir duruma getirilmesi

<

J

\ 4

*Arastrmanin orneklemine ahmacak hemsirelerin belirlenmesi

*Egitimi alacak katihmci hemsireler ile goériisiip; web sitesinin
tamtilmasi

*Web sitesinin erisime acilmasi

*Uygulanan 6n test-son test, cahsma ortam algis1 olcegi, beceri
degerlendirme formu verilerinin toplanmasi ve diizenlenmesi

*Verilerin degerlendirilmesi
*Tezin yazilmasi

/

Sekil 1. Arastirmanin akis semasi
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3.5.1. Arastirmanin Hazirhk Asamasi
Aragtirmanin Hazirlik asamasinda Web tabanli oryantasyon egitiminin igeriginin

prosediir basliklar1 belirlemek i¢in hastanenin hemsirelik hizmetleri servis igi
oryantasyon egitimi ile ilgili kalite dokiimanlar1 ve literatiir incelenerek; 3°1i likert tipi
(mutlak yer almali, yer almasi gerekir, yer almamali), 23 egitim baslhigindan olusan,
Oryantasyon Egitimi Prosediir Basliklar1 Belirleme Formu olusturuldu. Oryantasyon
Egitimi Prosediir Basliklar1 Belirleme Formu uygulamasi igin son 1 yilda ise yeni
baslayan 68 hemsire, 19 sorumlu hemsire, 3 kalite birimi hemsiresi, 2 egitim hemsiresi,
1 enfeksiyon kontrol hemsiresi olmak iizere toplam 93 hemsire belirlendi. Belirlenen 93
hemsireden; 5 hemsire caligmaya katilmak istemedigi ve 7 hemsire izinli oldugu i¢in
toplam 81 hemsireye formlar uygulanarak anket yontemi ile gortis alind1 (Ek 3, tablo 4).
Sonuglar degerlendirilerek Onemli bulunan 11 prosediire yonelik web tabanh
oryantasyon egitim basligi belirlendi (Ek 3, tablo 4).

1. Hastay: Servise Kabul Etme ve Probel Sistemi I¢in Kullanilan Tabletten

Hasta Anamnezi Alma Egitimi (Video egitimi)
2. Acil Ilaglar Uygulama Protokolleri Egitimi (Powerpoint sunum)

Order Alma: Sozel Order Alma ve Probel Sistemi Uzerinden Yazili

w

Order Alma Egitimi (Powerpoint sunum)

Probel Sistemi Uzerinden Hemgirelik Bakim Plan1 Hazirlama Egitimi
Acil Kodlar Egitimi (Powerpoint sunum)

Atik Egitimi (Powerpoint sunum)

Hasta Transferi Gergeklestirme Egitimi (Powerpoint sunum)

Hasta izolasyonu Prosediirlerini Uygulama Egitimi (Powerpoint sunum)

© 0o N o 0 &

Cihaz Kullanimlar1 Egitimi (Pump Cihazi, Ekg Cihazi, Defibrator Cihazi
video egitimleri)
10. Mesai Devir-Teslim Egitimi (Video egitimi)
11. Diisme Riski Egitimi (Powerpoint sunum ve video egitimi)
Web sitesinde yer alacak 11 oryantasyon egitimi konulari ile hastanenin kalite
sistemi hizmetleri servis oryantasyon egitimi prosediirii ve talimatlar1 dogrultusunda 7
egitim i¢in konu sunumlari, 4 egitim i¢in video sunumlari hazirlandi. Hazirlanan konu

sunumlar ve videolar hastane yonetimi, kalite birimi, egitim birimi ile incelenerek son
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haline getirildi. Web tabanli hazirlanan oryantasyon egitiminin basarisin1 ve etkinligini
dlemek icin 7 powerpoint sunum egitimi i¢in; 5’er soruluk ¢oktan se¢meli On test ve
Son test, egitimlerin uygulanma basarisini1 6l¢mek i¢in de 23 genel prosediir bagligindan
olusan 5’11 likert tipi (1-Basarisiz, 2-Kismen Basarisiz, 3-Destekle Basarili, 4-Basarili,
5-Cok Basaril1) Beceri Degerlendirme Formu olusturuldu.

Web tabanli egitim modiili i¢in yazilim firmalan ile goriistildii, 6zel bir yazilim
firmas1 ile anlagsma yapildi. Yazilim firmasina, hazirlanan egitim sunumlari,
degerlendirme formlari, uygulanacak Olgekler ve web sitesi ile ilgili gorsel tasarim

planlar1 teslim edildi.
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Tablo 1. Web sitesi Icerigi

Egitim Konusu Sunum Sekli Siiresi/Slayt sayisi
1-Hastay1 Servise Kabul Etme ve Probel Video sunum 4 dk. 17 sn.
Sistemi Icin Kullanilan Tabletten Hasta
Anemnez Alma Egitimi
2-Acil Ilaglar Uygulama Protokolleri Egitimi Powerpoint sunum 42 Slayt

2 dk.
3-Order Alma: S6zel Order Alma Ve Probel Powerpoint sunum 11 slayt 50 sn.
Sistemi Uzerinden Yazili Order Alma Egitimi | Video sunum 1dk. 21 sn.
4-Probel Sistemi Uzerinden Hemsirelik Bakim | Video sunum 3 dk.46 sn.
Plan1 Hazirlama Egitimi
5-Acil Kodlar Egitimi Powerpoint sunum 24 Slayt

1dk 6 sn.
6-Atik Egitimi Powerpoint sunum 47 Slayt

3 dk 10 sn.
7-Hasta Transferi Gergeklestirme Egitimi Powerpoint sunum 33 Slayt

2 dk. 20 sn.
8-Hasta Izolasyonu Prosediirlerini Uygulama Powerpoint sunum 8 Slayt
Egitimi 32 sn.
9-Cihaz Kullanimlar1 Egitimi (Pump Cihazi, | Video sunum 7 dk. 37 sn.
Ekg Cihazi, Defibrator Cihaz1
10-Mesai Devir-Teslim Egitimi Video sunum 3 dk. 55 sn.

Powerpoint sunum 19 slayt
11-Diigsme Riski Egitim 1 dk. 30 sn.
Video sunum 3dk. 1sn.
Egitimin Toplam Siiresi Video sunum + power 23dk 57 sn. +11dk 28 sn. =
35dk 25 sn.

point sunum
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Hazirlanan Oryantasyon egitimi web sitesi iceriginde; ana sayfada sitenin amaci,
egitim basliklari, iletisim ve kullanic1 kayit giris butonlar1 yer almaktadir. Kullanicilar

sifre ve kullanici ad1 olusturarak kaydolmaktadir (Sekil 2).

Sekil 2. Web sitesi ana sayfa goriintiisii
Kaydolan kullanict kendi kisisel kullanim sayfasina aktarildiginda ilk dnce zorunlu

hemsire tanilama formunu ve ilk calisma ortam o6l¢egini zorunlu doldurmaktadirlar

(Sekil 3).
e >¢Cc @ htmi# a#x @
Online Hemsire Rs otk -
(e)owmmegmm 05056841826 info@hemsire.comtr
Platformu

ONLINE
ORYANTASYON

EGITIM
o

Sekil 3. Web sitesi kayit ve giris butonu

35



Daha sonra egitimleri sirali olarak almak zorundadir. Powerpoint olan egitimleri

almak istediklerinde ilk Once egitim Oncesi test yapilmakta, daha sonra egitim
acilmaktadir (Sekil 4, Sekil 5).

&« C @ ekinyazilim.net/HemsireOryantasyor w e :
= Mesut Anc v
Hemsire Oryantasyon 1.0.1
TAMS NAN EGI
= 0
DUYURULAR
T IKLER
Simdibic g
operatdr fle canl
sohbet edin!
L ]
Ekin Yazlim Tel: 0322 454 3546 bilgi@ekinyazilim.com Memsire Oryantasyon
Sekil 4. Kullanici sayfasi goriintiisii
< @ @ ekinyazilimnet/HemsireOryantasyon, a & 6
Hemgire Oryantasyon | MemitAna
Hemgire Oryantasyon 1.0.1
; LANAN EGTIM
Simdibe Y
cperatée e cordi
sohbet edin!
L]
n Yz 245 g Tako,a2im 0o Hemyare Oryantasysn

Sekil 5. Kullanici sayfasindaki egitimler
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Egitimler, belirli bir siirede, otomatik slayt gegisli olarak verilmektedir. Egitimin
etkin alinmasi i¢in belirlenen uygun siire dolmadan kullanici egitimi atlayamamaktadir.
Egitimi tamamlayan kullanic1 en son egitim sonrasi teste yonlendirilmektedir. Her
egitim ig¢in ayni siire¢ uygulanmaktadir. Ayrica arastirmaci yetkisinde olan egitimler
icin uygulanan 6n test ve son testlerin hesaplandig1 analiz butonu ve kullanicilarin web
sitesi kullanim, kayit listesinin goriilebildigi Test Sonuglar1 butonu tasarlanmistir (Sekil

6, Sekil 7).

Hemsire Oryantasyon Mesut Ana v

Acil ltagtar Son Test

Disgme Riski Son Test
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Sekil 7. Test sonuclar1 analiz sayfasi

3.5.2. Arastirmanin Pilot Uygulama Asamasi

Hazirlanan web sitesi tasarimin uygulanabilirliginin belirlenmesi ve uygulama oncesi
yeterliginin saptanmasi amaci ile 15.06.2019-15.07.2019 tarihleri arasinda pilot ¢alisma
yapildi. Pilot ¢alisma; servis sorumlusu 3 hemsire, kalite biriminde gorevli iki hemsire,
egitim biriminde gorevli iki hemsire, oryantasyon siirecinde olan 4 hemsire ve daha
Once oryantasyon egitimi almis 2 kidemli servis hemsiresi olmak iizere toplam 13
kisiyle yiritildi. Uygulama sonrasi, pilot ¢alismaya katilan kisilere Web Sitesi
(materyali) Degerlendirme Formu uygulandi. Formlardaki ifadelere yonelik
katilimcilarin yanitlart olumlu ve olumsuz maddelerin durumuna gore 1 ile 5 arasinda
puanlandirilarak, her bir maddeye iliskin ortalamalar1 degerlendirildi. Degerlendirme
formlarindan elde edilen bulgulardan yola ¢ikarak Web tabanli 6gretim igerigi ile ilgili

tasarlanan Web sitesi tekrar gozden gecirildi ve gerekli diizenlemeler yapildi.

Tablo 2. WEB sitesi Degerlendirme Formu Analizi

n Min. Maks. Ort.+SS
Gorsel Yeterlilik 13 53,00 58,00 55,84+1,62
Teknik Yeterlilik 13 85,00 92,00 88,38+2,18
Icerik 13 62,00 68,00 65,69+2,13
Toplam 13 202,00 217,00 209,92+4,46

Kullanicilarin - WEB  sitesine yonelik yaptiklar1 degerlendirmelerin - minimum,
maksimum ortalama ve standart sapma puanlar1 Tablo 2’ de yer almaktadir. Web sitesi
toplam puani1 209,92+4,46 olarak bulundu. Olgekten alinabilecek maksimum puanin 225
oldugu goz oniinde tutularak kullanicilarin web sitesini kullanish bulduklar1 seklinde

degerlendirildi.

3.5.3.Arastirmanin Uygulama Asamasi

Arastirmanin pilot uygulamasi tamamlandiktan sonra, uygulama asamasina gecildi.
Hastanenin personel biriminden hastaneye Haziran-Aralik 2019 tarihleri arasinda
oryantasyon egitimi devam eden hemsire sayis1 ve calistigi birimlerin listesi giincel
olarak aralikli siirelerde alindi. Listede ad1 gecen ve drnekleme uygun toplam 43 kisi ile
yiiz ylize goriisme yapildi. Yapilan goriismede arastirmanin amaci, 6nemi, tasarlanan
web sitesinin tanitimi anlatilarak hemsireler bilgilendirildi. Belirlenen 43 hemsireden 5

hemsire arastirmaya katilmay1 ve Web sitesi uygulamasini yapmayi kabul etmedigi i¢in
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orneklem disinda birakildi ve arastirma toplam 38 hemsire ile yiiriitiildii. Arastirmay1
kabul eden her hemsireden aydinlatilmis onam formu alinarak; web sitesi kullanimina
acildi. Web sitesine kayit yapan hemsireler bireysel kullanici adi ve sifre olusturarak
kendi kisisel kullanici egitim sayfasina eristi. Kullanici sayfasina giris yapan
hemsirelere ilk 6nce zorunlu doldurmasi gereken Tanitici Bilgiler Formu ve ilk Calisma
Ortam Olcegi uygulandi. Kullanicilar web sitesindeki 11 adet egitimi sirali olarak, her
bir egitimin 6ncesinde ve sonrasinda On testleri ve son testleri doldurarak Web tabanli
oryantasyon egitimini tamamladi. Web modiiliinii tamamlayan hemsireler egitimden 15-
30 giin sonrasina kadar aldig1 egitimlerin uygulamasindaki becerisini degerlendirmek
amact ile sorumlu hemsiresi tarafindan uygulamalari gozlemlenerek Beceri
Degerlendirme Formuna kaydedildi. Beceri degerlendirmesi tamamlanan hemsirelerin
tekrar son Calisma Ortam 6lgegini doldurmasi saglandi ve web sitesine iliskin goriigleri
sorgulandi. Web sitesini uygulama siiresinde problem ile karsilasan kullanicilara hem
cep telefonu ile hem de Web sitesinden canli operatdr sohbet butonu ile iletisim

kurularak danismanlik hizmeti verildi.

3.6. Verilerin Toplanmasi

Arastirmanin  Hemsire Tamtici Bilgiler Formu, Ilk Calisma Ortam Olgegi,
Egitimlerin On Testleri Ve Son Testleri, Web Sitesi Hakkinda Gériis Sorular1 Formu,
Son Caligma Ortam Olgegi verileri web sitesi (nurcancelik.com.tr) yoluyla cevrimigi
olarak toplandi. Beceri Degerlendirme Formu verileri basili formlar araciligiyla
toplandi. Veri toplama asamasi 15 Temmuz 2019 ve 31Aralik 2019 tarihleri arasinda

tamamlandi.

3.7. Verilerin Analizi

Arastirmanin analizi SPSS 17 programu ile yapildi. Kategorik degiskenler i¢in say1
ve yiizde dagilimi, niceliksel veriler i¢in sayi, minimum, maksimum, ortalama ve
standart sapma analizi yapildi. Verilerin normal dagilim analizi (Shapiro-Wilkcoxon)
yapildi. Normal dagilan veriler i¢in parametrik testlerden Paired Samples t testi, normal
dagilmayan veriler igin parametrik olmayan testlerden Wilcoxon Mann-Whitney U ve

Krusskal-Wallis testleri uygulandi. Anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak alindi.
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3.8. Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirmanin Etik Kurul onay1 (23.02.2018 tarih ve karar no:1191) alindi. (EK 12).
Uygulamanin gergeklestirilebilmesi igin 11 Saglik Miidiirliigii’nden arastirma uygulama
izni (09.05.2018 tarih ve sayi: 16867222/604.01.01) alindi. (EK 13). Arastirmaya
katilmay1 kabul eden tiim hemsirelerden uygulamalarinda Aydinlatilmis Onam Formu

araciligiyla yazili izin alindi1 (EK 11).

3.9. Arastirmanin Simirhliklar:

Arastirma web tabanli egitim programinin uygulandigi hastane oryantasyon egitim
gereksinimlerine gore ve hastanenin prosediirleri dogrultusunda hazirlandigindan veriler

diger kurumlara genellenemez.
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BOLUM 4. BULGULAR

Arastirmaya iligkin bulgular; hemsirelere iligskin tanitict 6zellikler, egitim basarisina
iliskin bulgular, caligma ortami algisina iligkin bulgular ve web sitesine iligkin

degerlendirmeler alt basliklarinda sunuldu.

4.1. Hemsirelere Iliskin Tanitic1 Ozellikler

Tablo 3. Hemsirelere Iliskin Tanitic1 Ozellikler (N=38)

n Ort+SS %
Yas Ortalamasi 24,97+2,39
Medeni Durum
Bekar 26 68,4
Evli 12 31,6
Egitim Durumu
Saglik Meslek Lisesi 7 18,4
Lisans 25 65,8
Lisans Ustii 6 15,8
Mesleki Deneyim
Deneyimli 24 63,2
Yeni Mezun 14 36,8
Meslegi isteyerek mi Sectiniz?
Evet 32 84,2
Hayir 6 15,8
Calisilan Servis
Acil 9 23,7
Cerrahi 20 52,6
Dahili 9 23,7
Calisma Sekli
Stirekli Glindiiz 13 34,2
Vardiyali 8 211
Giindiz ve Nobet 17 447

Hemsirelerin ve yas ortalamalart 24,97+2,39; %684 ’ii bekar; %65,8’1 lisans
mezunu; %63,2°si mesleki deneyime sahip; %84,2°si mesledi isteyerek se¢cmis;
%52,6’s1 cerrahi servislerde c¢alismakta; %44,7’s1 giindiiz ve nobet tutma seklinde

calismaktadir.
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4.2. Egitim Basarisina iligkin Bulgular

Tablo 4. Egitim On Test Son Test Karsilastirmasi

n Ort.+SS t p
. On test 38 440,95
Acil Ilag Uygulama Son test 38 4,541,084 -6,412 ,000
] On test 38 1,841,392
Acil Kodlar Son test 38 3151391 -7,477 ,000
o On test 38 1,970,788
Atik Yonetimi Son test 38 31340529 -1,290 ,205
o On test 38 3,57+1,244
Diigme Riski Son test 38 4.6:0.887 -5,098 ,000
. On test 38 3,1+£1,371
Hasta Izolasyonu Son test 38 2,820,081 ,681 ,500
. On test 38 2,840,718
Hasta Transferi Son test 38 2.0740,941 -7,255 ,000
} On test 38 2,68+1,093
Sé6zel Order Son test 38 2.94+0.868 -1,614 ,115

*Paired Samples t-test

Hemsirelere verilen egitimlerin 6n test son test sonuclarinin karsilagtirmasinda; acil
ilag uygulama, acil kodlar, diisme riski ve hasta transferi egitimlerinde istatistiksel
olarak anlamli fark saptandi (p<0,05). Atik y6netimi, hasta izolasyonu ve sdzel order

egitimlerinin puan karsilagtirmalarinda anlamli fark saptanmadi (p>0,05).
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Tablo 5. Beceri Degerlendirme Ol¢egi Puan Dagihm

n (38) Y%
Hastayi servise kabul etme
4 (Cok basarili) 38 100
Hasta anamnezi alma
4 (Cok basarili) 38 100
Order alma
3 (Basaril) 1 2,6
4 (Cok basarili) 37 97,4
Acil ila¢ Uygulama Protokolleri
2 (Destekle Basaril1) 8 21,1
3 (Basarili) 6 15,8
4 (Cok basarili) 24 63,2
Hemsirelik bakim plani1 hazirlama
4 (Cok bagarili) 38 100
Mavi kod prosediiriinii uygulama
4 (Cok basarilr) 38 68,4
Beyaz kod prosediirii uygulama
4 (Cok bagarili) 38 100
Atik egitimi
2 (Destekle Basarili) 5 13,2
3 (Basaril) 7 18,4
4 (Cok basarilr) 26 68,4
Hasta transferi gerceklestirme
4 (Cok basarili) 38 100
Hasta izolasyon prosediirlerini uygulama
4 (Cok bagarili) 38 100
Diisme riski
2 (Destekle Basarilr) 1 2,6
3 (Basaril) 10 26,3
4 (Cok bagarilr) 27 71,1
EKG aletinin kullanim
2 (Destekle Bagartli) 4 10,5
3 (Basarili) 8 21,1
4 (Cok basarili) 26 68,4
Defibrilator kullanimi
2 (Destekle Basarilr) 10 26,3
3 (Basaril) 8 21,1
4 (Cok basarili) 20 52,6
L.V. Pump kullanim
2 (Destekle Basarili) 2 53
3 (Basaril) 8 21,1
4 (Cok basarili) 28 73,6
Acil arabasi kontrolii ve sayimi
3 (Basaril) 4 10,5
4 (Cok basarili) 34 89,5
Narkotik ila¢ teslimi
4 (Cok basarili) 38 100
Malzeme teslimi ve nobet defteri yazim
4 (Cok basarili) 38 100

43



Tablo 6. Beceri Degerlendirme Puanlari

n Min. Maks. Ort.+SS

Beceri Degerlendirme 38 61 68 65,05+1,64

Hemsirelere verilen egitimler sonrasi becerilerini Olgmeye yonelik yapilan
degerlendirme puanlar1 tablo 6’da yer almaktadir. Buna gore kullanicilarin beceri
degerlendirme minimum puanit 38, maksimumum puani 68, ortalama ve standart

puanlari ise 65,05+1,64.

Tablo 7. Demografik Degiskenler ile Beceri Puaninin Karsilagtirmasi

n Ort.+SS *r p
Yas 38 0,133 0,425
Medeni Durumu U p
Bekar 26 61,5+1,33
Evli 12 61,91+1,62 1355 0,509
Egitim Durumu KW (X) p
Saglik Meslek Lisesi 7 61,14+1,46
Lisans 25 61,44+1,35 11,926 0,003
Lisans Ustii 6 63+0,89
Calisilan Servis KW (X) p
Acil 9 60,89+0,6
Cerrahi 20 61,55+1,63 6,122 0,047
Dahili 9 62,55+1,01
Mesleki Deneyim U p
Evet 24 61,41+1,53
Hayir 14 62+1,17 1195 0.132
Meslegi isteyerek secme durumu U p
Evet 32 61,56+1,48
Hayir 6 62+1,1 82 0,565
Kurumda calisma siiresi KW (X) p
0-1ay 20 61,5+1,6
1-2 ay arasi 14 61,64+1,21 0,874 0,646
2-3 ay arasi 4 62,25+1,25
Calisma sekli KW (X) p
Siirekli Giindiiz 13 61,46+1,2
Vardiyali 8 61,87+1,24 3,711 0,156
Giindiiz ve Nobet 17 61,64+1,7
Kurumda daha once oryantasyon egitimi
aldiniz mi? U p
Evet 30 61,46+1,48
Hayir 8 62,25+1,03 % 0.339

*p<0,05, Spearman Korelasyon, U: Mann-Whitney U test, KW: Kruskall-Wallis test

Tablo 7°de yer alan demografik degiskenler ile beceri puanin karsilagtirmasinda; egitim
durumuna ve caligilan servise gore beceri puaninda istatistiksel olarak anlamli fark
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oldugu belirlendi (p<0,05). Yapilan ileri analizde (Post-Hoc Mann-Whitney U) egitim
durumu degiskeninde lisans iistli mezunlarinin ortalama puanlarmin diger egitim
durumlarindan daha yiiksek ve anlamli sekilde farklilastigi;; calisilan servis
degiskeninde ise dahili serviste ¢alisanlarin puan ortalamalarinin diger servislere gore
daha yiiksek ve anlamli bir sekilde farklilagtigi goriildii.

4.3. Calisma Ortam Algisina Iliskin Bulgular

Tablo 8. Cahsma Ortam Olcegi ve Alt Boyutlarinin Toplam Puanlari (ilk Test)

n Min. Maks. Ort.+SS
Kurum Kalite 38 6 27 18,68+5,84
Fiziksel Kaynaklar 38 3 13 8,6+2,75
Mesleki Iliskiler 38 4 18 12,52+4,19
Personel Korkular1 38 7 35 20,57+6,3
Is Doyumu 38 10 26 18,42+4.38
Calisma Ortami Toplam 38 46 99 78,81+11,82

Calisma Ortam1 Algis1 Olgegi ve alt boyutlarmin (6n test) min., maks, ortalama ve
standart sapma puanlar1 Tablo 8’de yer almaktadir. Buna gore; kurum Kkalite alt
boyutunun 18,68+5,84; fiziksel kaynaklar alt boyutunun 8,6+2,75; mesleki iligkiler alt
boyutunun 12,52+4,19; personel korkulart alt boyutunun 20,57+6,3; is doyumu alt
boyutunun 18,42+4,38 ve 6l¢ek toplam puaninin 78,81+11,82 oldugu belirlendi.

Tablo 9. Cahsma Ortam Olcegi ve Alt Boyutlarinin Toplam Puanlari (Son Test)

n Min. Maks. Ort.+SS
Kurum Kalite 38 9 27 20,39+4.,44
Fiziksel Kaynaklar 38 5 11 9,05+1,64
Mesleki Iliskiler 38 4 19 13+£3,72
Personel Korkular: 38 8 33 21+5,96
Is Doyumu 38 10 26 18,74+3,6
Calisma Ortami Toplam 38 40 102 82,18+13,82

Calisma ortami algis1 6lgegi ve alt boyutlarmin (son test) min., maks., ortalama ve
standart sapma puanlar1 tablo 9’da yer almaktadir. Buna gore; kurum kalite alt
boyutunun minimum 20,39+4,44; fiziksel kaynaklar alt boyutunun 9,05+1,64; mesleki
iliskiler alt boyutunun 1343,72; personel korkular1 alt boyutunun 2145,96; is doyumu
alt boyutunun 18,74+3,6; 0lgek toplam puani 82,18+13,82 oldugu belirlendi.

45



Tablo 10. Calisma Ortam Olcegi ve Alt Boyutlarmm ilk Test-Son Test
Karsilastirmalan

n (38) Ort.SS z p

Kurum Kalite On test 18,685,84 1,314 0,188
Son test 20,39+4 .44

Fiziksel Kaynaklar On test 8,6£2,75 -0,609 0,542
Son test 9,05+1,64

. On test

Mesleki Tliskiler n tes 12,5244,19 0,393 0,694
Son test 13+3,72

Personel Korkulari On test 20,57+6,3 -0,22 0,825
Son test 214+5,96

. On test

fs Doyumu ntes 18,42+4,38 0,609 0,542
Son test 18,74+3,6

Toplam On test 78,81+11,82 126 0,207
Son test 82,18+13,82

Z: Wilcoxon isaret testi

Calisma ortami algisi 6lgeginin toplam puani ve alt boyutlarinin ilk test ve son test

karsilastirmasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark belirlenmedi (p>0,05).

4.4. Web Sitesine Iliskin Degerlendirmeler

Tablo 11. WEB Sitesinin Degerlendirme Puanlari

n Min. Maks. Ort.+SS
Gorsel Yeterlilik 13 53 58 55,84+1,62
Teknik Yeterlilik 13 85 92 88,38+2,18
Icerik 13 62 68 65,69+2,13
Toplam 13 202 217 209,92+4,46

Kullanicilarin  WEB  sitesine yonelik yaptiklart degerlendirmelerin - minimum,
maksimum ortalama ve standart sapma puanlar1 Tablo 11°de yer almaktadir. Buna gore
gorsel yeterlilik puami 55,84+1,62; teknik yeterlilik puan1 88,38+2,18; igerik puani
65,6942,13 ve web sitesi toplam puani ise 209,924+4,46 olarak bulundu.
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Tablo 12. WEB Sitesiyle Ilgili Kullanic1 Géoriisleri

n %
Kullandigimiz web sitesinin ise aliyma doéneminizde faydah oldugunu
diigiiniiyor musunuz?
Evet 28 73,7
Hay1r 3 7,9
Bilmiyorum 7 18,4
Bu tiir web sitelerini diger hizmet i¢i egitimlerinizde de kullanmak ister
misiniz?
Evet 29 76,3
Hayir 10,5
Bilmiyorum 5 13,2
Kullandigimiz web sitesinin en begendiginiz yonleri nelerdir?
Yanit yok 27 71,1
Egitimleri 1 2,6
Egitimlerin igerigi anlasilir ve sade 1 2,6
Gorsel olmasi 2 53
Her sekilde ulasilabilir 1 2,6
Her yerde ulagabilme 1 2,6
Hizli, zaman kazandiriyor, videolar etkin 1 2,6
Kolay kullanim 1 2,6
Konular giizel 6zetlenerek 6nemli alanlar net bir sekilde vurgulanmig, dikkat 1 2,6
cekici bir egiti
Online olmast 1 2,6
Videolu egitimler 2,6
Web yoluyla egitimi, klasik egitim yontemleri ile karsilastirirsamz hangisini
tercih edersiniz?
Klasik egitim yontemini 3 79
Web yoluyla egitimi 22 57,9
Her ikisi bir arada olan egitimi 13 34,2
Size gore Web yoluyla 6grenmenin avantajli ve dezavantajh yonleri
nelerdir?
Yanit yok 30 78,9
Avantaj
Zaman tasarrufu 5 13
Dezavantaj
Soru soramama 3 8,1

Web sitesini kullanan hemsirelerin siteyle ilgili goriisleri Tablo 12°de yer almaktadir.

Buna gore; web sitesinin ise aligma doneminde ise yaradigi belirten kullanicilarin orani

%73,7 iken benzer web sitelerini diger hizmet i¢i egitimlerde kullanmak isteyen

hemsirelerin orant %76,3’tiir. Web sitesinin en begenilen 6zelliginin goérsellik %5,3

oldugu, kullanicilarin %57,9’u web ile egitim yontemini daha ¢ok tercih edecekleri

belirlendi. Web sitesinin avantajli yoniiniin zaman tasarrufu, dezavantajinin ise egitim

sirasinda soru soramamak oldugunu bildirdiler.
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BOLUM 5. TARTISMA

Bu bolimde ise yeni baslayan hemsirelerin oryantasyon egitiminde kullanilmak
tizere gelistirilen web tabanli oryantasyon egitim programinin tasarimi ve ¢alisma ortam
algisiyla iligkisini degerlendirmek amaciyla yapilan arastirmanin bulgulari, hemsirelere
iliskin tanitict Ozellikler, egitim basarisina iliskin bulgular, ¢alisma ortami algisina

iligskin bulgular ve web sitesine iliskin degerlendirmeler alt bagliklar1 olarak tartisildi.

5.1. Hemsirelere Iliskin Tamitic1 Ozelliklerin Tartisiimasi

Arastirmaya katilan Hemsirelerin yas gruplari incelendiginde biiyiik ¢ogunlugunun
ortalama 25 yasinda ve geng¢ oldugu goriildii.

Medeni durumlarina bakildiginda katilimcilarin biiyiik cogunlugunun bekardir.

Hemsirelerin egitim durumlarina ve meslegini isteyerek se¢cme durumlarina
bakildiginda ortalamanin {istiinde ¢ogunlugun lisans mezunu oldugu ve meslegini
isteyerek sectigi goriildii.

Arastirmaya katilan hemsirelerin yarisindan fazlasinin mesleki deneyime sahip
oldugu saptandi. Mesleki deneyim becerinin artirilmasinda ve siirdiiriilmesinde 6nemli
bir yere sahiptir. Hemsirelerin yarisindan fazlast mesleki deneyime sahipken,
hemsirenin mesleki deneyimleri bulunmamaktadir.

Hemsirelerin egitim durumuna ve ¢aligilan servise gore beceri puaninda istatistiksel
olarak anlaml fark oldugu belirlendi (p<0,05) egitim durumu degiskeninde lisans tstii
mezunlarinin ortalama puanlarinin diger egitim durumlarindan daha yiliksek ve anlamli
sekilde farklilastigl; calisilan servis degiskeninde ise dahili serviste ¢alisanlarin puan
ortalamalarinin diger servislere gére daha yliksek ve anlamli bir sekilde farklilastig
gorildii. Teori ve uygulamali mesleklerde, kisilerin e8itim seviyesi arttik¢a bilgi ve
becerileri ayn1 dogrultuda artmaktadir. Hemsirelik mesleginde de egitim seviyesi
yiiksek hemsirelerin becerilerinin yiiksek ¢ikmasi beklenen bir sonugtur.

Arastirmada uygulama becerisi ile hemsirelerin yasi, medeni durumu, mesleki
deneyimi, meslegi isteyerek se¢gme durumu, kurumdaki gorev siiresi, ¢alisma sekli,
kurumda daha 6nce oryantasyon egitimi alma durumuna gore beceri puanlari arasinda

anlamli bir fark goriilmedi (p>0,05).
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5.2. Oryantasyon Egitimi Degerlendirilmesine Iliskin Bulgularinin

Tartisilmasi

Oryantasyon egitimi ¢alisanin ilk intibasinin olustugu, olumlu ya da olumsuz
diisiincelere sahip oldugu, kurum Kkiiltiirtine dair farkindalik kazandigr ve bu kiltiirii
benimseme yolunda attig1 ilk ve ¢ok onemli adimlar siirecidir. Oryantasyon egitimleri
ile ¢alisganin kuruma hizli bir sekilde uyum saglamasi, isin gereklerini yapabilecek
duruma gelmesi amaglanmaktadir (Noe, 2009)

Oryantasyon ile ¢alisan1 kuruma kars1 zor duruma kalabilecegi durumlarin 6nlenmesi
amaglanmaktadir. Amacia uygun sekilde tasarlanmis oryantasyon egitimleri ile
calisanin ¢ekingenlik, isteksizlik, ara¢ ve gerecleri kullanamama, igin nasil yapilacagini
kavrayamama ve iletisim kuramama gibi problemleri ortadan kalkar ve verimliligi,
kuruma baglilik artar, isten ayrilma niyeti, tilkenmisligi azalir. Basarili bir oryantasyon
egitimi ile bu problemlerin yasanmasi engellenebilmektedir (Askun, 2004).

Hemsirelik meslegi gibi uygulamali bilimlerde temel yaklagim; teori ve uygulama
arasindaki iligkinin ortaya konmasi ve teorinin uygulamaya gecirilmesiyle hayat
bulmasidir. Bu sebep ile hemsirelik bir meslek olarak tiim potansiyelini ortaya koymak
zorundaysa teorinin, arastirma ve uygulamaya yon vermesi son derece dnemlidir. Clinkii
teori, uygulama ve arastirma, hemsirelik bilimini tanimlayan dongiisel bir siirectir
(Ovayolu, 2020). Mesleki egitimlerde teori ve uygulama egitimleri biitlinciil
verilmelidir.

Arastirmada Web tabanli tasarlanan ve hemsirelere 11 prosediir basligi altinda
verilen oryantasyon egitiminin etkinligi; On test-son test ve beceri degerlendirme
yapilarak degerlendirildi. Arastirmada hemsirelere egitim Oncesi ve sonrasi uygulanan
On test-son test sonuclarinin karsilagtirmasinda; hemsirelerin acil ilag uygulama, acil
kodlar, diisme riski ve hasta transferi egitimlerinde istatistiksel olarak anlamli fark
saptand1 (p<0,05). Bu 4 prosediir baghiginda c¢aligmaya katilan hemsirelerin bilgi
diizeyine olumlu yonde etkisi oldugu goriildii. Fakat atik yonetimi, hasta izolasyonu ve
sozel order egitimlerinin puan karsilastirmalarinda ise anlamli bir fark olamadigi
(p>0,05) goriildi. Ortalama puanlara bakildiginda, son egitimlerin ortalama puanlarinin
ilk egitimlerden daha yiiksek oldugu (hasta izolasyonu haricinde) goriilmektedir.

Anlamli farkliligin buradan kaynaklandigi ve anlamli fark olan egitimlerin ¢alisanlara
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olumlu yonde yansidig1 sdylenebilir. Chang ve ark. (2016) yaptig1 ¢calismada; hizmet ici
egitim sonrasi hemsirelerin fiziksel kisitlamalarla ile ilgili bilgi diizeylerinde artis
oldugunu belirtilmistir. Basit” in (2019) Hemsirelik 6grencilerine yonelik web tabanli
hemsirelik siireci egitimi ¢alismasinda; 6grencilerin web tabanli 6gretimden sonra daha
fazla sayida hemsirelik girisimi planladigin1 ve hemsirelik bakim planin1 genel olarak
daha iyi hazirladigin1 saptanmistir ve miidahale grubunun son test puan ortalamalari
istatistiksel olarak anlamli bir sekilde yiiksek bulunmustur.

Selen, F.” nin, (2019) yaptig1 arastirmada; Web tabanli uygulanan Tip 2 diyabetli
bireylerin egitiminden sonra bireylerin diyabet 6z yonetim becerisinin arttig1 ve HbAlc
degerlerinin distiigi bildirmektedirler. Celik’in (2020) yaptigi arastirmada hemsirelere
verilen Web tabanli egitim sonrasi degerlendirmede sedasyon yonetimine iliskin
ifadelerin tamaminda, hemsirelerin dogru yanitlama oranlarinda artis oldugu
belirlenmistir. Hemsirelerin sedasyon yonetimi hakkindaki ifadeleri dogru olarak bilme
oranlarindaki artigin istatistiksel olarak anlamli oldugu gorilmiistiir (p<0.05).
Senyiiz’lin (2017) arastirmasinda calisma grubundaki 6grencilerin 6n basari testindeki
puanlari, kontrol grubundaki dgrencilerin basar1 puanlarindan diisiik olmasina ragmen,
calisma grubuna verilen web tabanli egitimin ardindan, ¢alisma grubunun son test ve
kalicilik testi bagar1 puanlarinin kontrol grubuyla benzer oldugu belirlenmistir (p>0.05).
Web tabanli yapilan egitimlerin arastirma sonuclarin bakildiginda; katilimcilarin bilgi
diizeylerine pozitif yonde etkisi oldugu sdylenebilir.

Arastirmada hemsgirelerin beceri degerlendirmede alinabilecek minimum puan O,
maksimum puan ise 68’tiir. Kesme puaninin 34 oldugu diisiiniildiigiinde ortalama puan
olan 65,05 puanin maksimuma yakin olarak bir hayli yiiksek oldugu goriilmistiir.
Burada verilen egitimlerin hemsirelerin becerilerine pozitif yonde etkide bulundugu
sOylenebilir.  Celik’in (2020) yaptig1 arastirmada hemsirelere verilen Web tabanli
egitim sonrast degerlendirmede; egitim Oncesi ve sonrasinda hemsgirelerin, sedatif
ilaglarin olusturdugu hemodinamik etkileri takip etmelerine yonelik hemsirelik
uygulamalarin1 yapma durumlari incelendiginde; egitim sonrast kalp hizi, kan basinci,
oksijen satlirasyonu ve arteriyel kan gazi degerlerinin takibini yapmaya yonelik
uygulama oranlariin arttigi séylenmistir (p<0.05). Dernek’ in (2021) hemsirelik
ogrencilerine enfeksiyondan korunma yontemleri ile ilgili yapilan web tabanli egitim

aragtirmasinda girisim grubu O&grencilerinin On test- son test puan ortalamalar

50



arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmus (p<0.05 ve O6grencilere yapilan
egitimin Ogrencilerin bilgi diizeylerinde ve tutumlarinda anlamli bir artis sagladigini
gostermistir.  Senyiiz’in (2017) arastirmasinda Web tabanli egitimin hemsirelik
uygulama becerileri iizerine etkisine bakildiginda, ¢alisma grubunun beceri puani,
kontrol grubuna gore yiiksek oldugu goriilmiistiir (p<0.05). Web tabanli egitimler ile
ilgili yapilan arastirmalar incelendiginde; Web tabanli olarak tasarlanan egitimlerin
hemsirelerin mesleki bilgi, beceri ve uygulama alanina pozitif yonde etkisinin oldugu
sOylenebilir.

Demografik degiskenler ile beceri puanin karsilagtirmasinda; egitim durumuna ve
calisilan servise gore beceri puaninda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlendi
(p<0,05). Egitim durumu degiskeninde lisans {iistii mezunlarinin ortalama puanlarinin
diger egitim durumlarindan daha yiiksek ve anlamli sekilde farklilastigi; ¢alisilan servis
degiskeninde ise dahili serviste calisanlarin puan ortalamalarinin diger servislere gore
daha yiiksek ve anlamli bir sekilde farklilastigi goriildii. Bu farkin servisler arasi is
yiikiindeki degisiklikten ve lisansiistii egitim alan kisilerin teori bilgilerinin daha ytliksek
olmasindan kaynaklandigi, yeni bir kuruma adaptasyonda olumlu yonde etkisi oldugu

sOylenebilir.

5.3. Calisma Ortam Algisina iliskin Bulgularin Tartisiimasi

Hemsireler ¢alisma ortamindan iy1 veya kotii olarak etkilenirler ve hizmet
verdigi kisileri de etkilemektedirler (Saygili ve Celik, 2011). Calisanlarin Calisma ortam
Olcegi 1ile 1ilgili yapilan arastirmalar incelendiginde; ¢alisanlarin c¢alisma ortam
memnuniyetlerinin yiiksek oldugunda, calisanlarda kurum kalite yonetimi artarak, is
doyumu artarak, personel korkular1 azalarak, verimlilik artarak, ekip c¢atigmalar
azalarak ve fiziksel kaynaklar etkin kullanilarak pozitif etkilendigi goriilmektedir
(Tambag ve dig., 2015; Cetin ve Basim, 2011 ve Dokg6z 2021).Bu arastirmada ¢alisma
ortami1 dlgeginin toplam puani ve alt boyutlarinin 6n test ve son test karsilagtirmasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark belirlenmedi (p<0,05). On test ve son test Olcekten
alimacak minimum puan 26, maksimum puan ise 130’dur. Alinan toplam puanlar 52
olan kesme puanin iizerinde olup, ¢alisma ortami algisinin 6n test ve son testte de orta
diizeyde oldugu sdylenebilir.  Arastirmada  hemsirelerin  ¢alisma  ortam

memnuniyetlerinin orta seviyede oldugu saptanmistir. Literatiir incelendiginde egitim

o1



Oncesi ve sonrasi ¢aligma ortam Ol¢egi degerlendirme arastirmasi olmadigi i¢in; ¢alisma
ortam Olcegi ile farkli parametrelerin karsilastirilmasinin yapildigr arastirma sonuglari
ile tartisildi. Dokgdz “lin (2021) Acil Servis ve Yogun Bakim Hemsirelerine yaptigi
arastirmada; ¢alisma ortam Ol¢egi toplam puani ortalamasi 86,69+13,01 dir, Mollaoglu
ve dig. (2010) ve Tambag ve dig., (2015) hemsirelerine yaptig1 arastirmada da galisma
ortam memnuniyetleri 88.87+17.03’diir ve c¢alisma ortam memnuniyetinin orta
diizeydedir. Yine Erdagi ve Nadiye (2015) arastirmasinda da hemsirelerin, c¢alisma
ortam memnuniyetinin orta diizeyde oldugu belirtilmis ve bu ¢alismalar arastirmamiz ile
benzer sonuglar gostermistir.

Arastirmada c¢alisma ortam Olgegi ve alt boyutlarinin  toplam puanlari
degerlendirildiginde istatistiksel olarak anlamli olmasa da egitim Oncesindeki alt
boyutlarin puanlarinin egitim sonrasinda yiikseldigi goriildii. Bingol ve Kutlu (2019)
hemsireler ile yaptiklari ¢alismada kurum Kkalite, personel korkulari, mesleki iligkiler alt
boyutlarinda puan ortalamalarini olumlu oldugunu belirtmistir.

Arastirmada calisma ortam o6lceginin alt boyutu olan kurum kalite puani egitim
oncesinde 15,56 puandan egitim sonrasinda 21,93 puana yiikseldi. Dokg6z ‘iin (2021)
yaptig1 arastirmada acil hemsirelerin kurum kalite tutumlar yiiksek diizeyde fakat
yogun bakim hemsirelerinin acil servis hemsirelerine gore kurum kalite yoOnetimi
tutumlart daha diisiik oldugu sdylenmistir. Tambag ve dig., (2015) Mollaoglu ve dig.
(2010) hemsgirelerin  ¢aligma ortam1 algilarinin  degerlendirilmesi  amaciyla
gerceklestirdikleri aragtirmada kurum kalite yOnetimi alt boyutunun orta diizeyde
oldugu ve arastirma ile benzerlik gosterdigi goriildi. Tan ve ark. (2012) hemsirelere
yaptig1 arastirmasinda cerrahi birimlerde calisan hemsirelerin kurum kalite yonetim
boyutu puan ortalamasinin daha ytiksek oldugu belirtilmistr.

Arastirmada egitim almadan 6nce uygulanan 6n test ¢aligma ortam dl¢eginde fiziksel
kaynaklar alt boyutu 8,6+2,75 puandan egitim aldiktan sonra uygulanan ¢alisma ortam
Olceginin fiziksel kaynaklar alt boyutu 9,05+1,64 puana yiikseldigi goriildii. Tambag ve
dig., (2015), Mollaoglu ve dig. (2010) fiziksel kaynaklar puani 8,29+2,27, Dokgdz’iin
(2021) hemsirelere yaptig1 arastirmada calisma ortam oOlgegi fiziksel kaynaklar puani
9,42+1,92 oldugu belirtilmistir. Ayrica acil servis hemsirelerinin yogun bakim
hemsirelerine gore fiziksel kaynaklar hakkindaki diisiincelerinin daha olumsuz

oldugunu sdylemistir.
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Arastirmada mesleki iligkiler alt boyutunun puani 12,52+4,19°den, egitim aldiktan
sonra uygulanan Calisma ortam oOl¢eginin mesleki iligkiler alt boyutu 13+3,72’e
yiikseldigi goriildii. Calisma ortami Olgeginde mesleki iligkiler alt boyutunun egitim
Oncesi ve sonrasindaki puanlar arasinda anlamli fark olmamasinin sebebinin; kisiler
aras1 bag ve iletisim kurulmasi i¢in zamana alismaya ihtiya¢ duyulmasi gerektigi icin
aragtirmaya katilan hemsirelerin  kuruma/birime kisa silire Once gelmesinden
kaynaklanabilecegi diisiiniildii. Dokgéz’iin (2021) yilinda ¢alisma ortam dJlgeginin
mesleki iligkiler alt boyutundan hemsirelerin tamami 14,14+£2,95 puan almistir.
Hemsirelerin mesleki iliskiler hakkindaki diisiincelerinin olumlu oldugunu sdylenmistir.

Arastirmada hemsirelerin oryantasyon egitimi almadan Once uygulanan on test
calisma ortam Olceginde personel korkular alt boyutunun puani 20,57+6,3’den, egitim
aldiktan sonra uygulanan ¢alisma ortam Ol¢eginin personel korkulari alt boyutunun
21+£5,96’e yiikseldigi goriildii. Bu olumsuz artisin sebebinin arastirmaya alinan
hemsirelerin oryantasyon donemimde olmalarindan, alinan egitim ile yeni bilgilere
sahip olmalarindan kaynaklandig1 ve hemsirelerde bu bilgileri uygulamadaki basarisiz
olma kaygisin1 veya hata yapma, hata yapar ise ayiplanma ve ceza alma korkularinm
arttirdig1 diislintildii. Bingol ve Kutlu (2019) yaptigi arastirmada da dlgegin personel
korkular1 madde puan ortalamasi 4’e yakin olmasi; “Hemsireler, ila¢ uygulama hatasina
bagli olarak hastaya bir sey olursa suglanirlar”, maddesine yiiksek oranda ve
“Hemsireler, ila¢ uygulama hatasi yaparlarsa, meslektaslarinin onlar1 yetersiz
olduklarimi diisiineceklerine inanirlar” maddesine diisiik oranda katildiklarimi ifade
etmistir. Koohestani ve Baghcheghi (2009) yaptigi arastirmada ise hemsirelerin tibbi
hatalar1 bildirdikleri fakat yonetimsel engeller ve korku nedeniyle tibbi hata bildirimi
yapmaktan c¢ekindiklerini belirtmistir. Dokgdz’iin (2021) yaptigr arastirmada da
personel korkularinin yiiksek diizeyde oldugu belirlenmistir.

Isin niteligi, is arkadaslari, calisma yerinin fiziki kosullar1, maddi kosullar1 ve bireyin
isinden beklentileri, ¢alisanin duygusal bir bakis acisi ile olusturdugu olumlu veya
olumsuz memnuniyet diizeyi is doyumu olarak tanimlanir (Cetin ve Basim, 2011).
Dokgoz’iin (2021) yilinda acil servis ve yogun bakim hemsireleri iizerinde yaptig
calismada hemsirelerin i3 doyumu hakkindaki diisiincelerinin olumlu ve is doyumu
diizeylerinin yiiksek oldugu belirlenmistir. Oryantasyon egitimi almadan once ve

sonrasinda is doyumu alt boyutunun puaninda ise bir degisiklik olmadig1 belirlendi.
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Oryantasyon donemi ¢alisanlarin yeni ise ve gerekliliklerine adaptasyon agamasinda
olduklari, mesleklerini tam kapasiteyle yerine getiremedikleri, hata yapma korkusu
tagidiklart ve ayni zamanda yeni bir kurum kiiltiiriinli benimseme, yeni iligkiler
yapilandirma siirecinde olduklar1 bir donemdir. Bu nedenle hemsirenin asil igine
odaklanmast ve bundan doyum saglama konusunda farkindalik olusturmasi
giiclesmektedir. Bingdl ve Kutlu (2019) da yaptig1 arastirmada hemsirelerin “Isimde,
cogu caligma arkadaslarimdan daha mutlu oldugumu diisiinliriim” maddesine yiiksek
oranda, bu isi yapmaya bagladigimdan beri, hayal kirikligina ugruyorum” maddesine

diisiik oranda kararsiz kaldiklarini belirtmislerdir.

5.4. Web sitesine iliskin degerlendirmelerin Tartisiimasi

Web Tabanli Egitimi (WTE) web tabanli egitim sistemlerini, web teknolojilerindeki
gelismeleri ve bilgisayar donanim sistemleri sayesinde yer ve zamandan bagimsiz bir
sekilde, birlikte calismayr saglayan  olusumlar olarak  tanimlamaktadir
(Manzanares,2004). Bilimin, teknolojinin ve internetin yayginlasmasi ve bilgiye ¢ok
hizli ulasilmasi ile birlikte, 6grenmeyi desteklemek amaciyla dijital Ogrenme
ortamlarinin kullanilmasi, diger meslek gruplarinin egitimlerinde oldugu gibi hemsirelik
mesleginde de giderek yaygin hale geldi. Web destekli egitim, katilimcilara egitim
materyaline ulagimi kolaylastirmak, egitmenle daha kolay iletisimi saglamak, mekana
bagli olmadan egitim almak, zamandan tasarruf gibi kolayliklar saglar. Ayrica
katilimcilarin sadece bilgi degil beceri diizeyine de katki saglamaktadir (Chao ve
ark.,2017).

Web tabanli egitim hazirlanirken; amag, uygun kitle, sinirlar ve hedef kitlenin bilgi
seviyesi, kullanilacak materyaller ve uygunlugu, derse ilgiyi yiiksek tutacak
yaklasimlar, iletisim igin gerekli olan sartlar ve onlemler iyi planlanmalidir (Topuz,
2010). Kullanicilarin WEB sitesine yonelik yaptiklart degerlendirmelere gore gorsel
yeterlilik, teknik yeterlilik, icerik puanlart ile web sitesinin geneline yonelik
degerlendirme puanlarinin yiiksek oldugu belirlendi. Bu durum web sitesinin kullanigh
oldugunu gostermektedir.

Web sitesini kullanan hemsirelerin biiylik bir boliimii web sitesinin oryantasyon

donemine faydast oldugunu belirtmekte ve benzer web sitelerini diger hizmet igi
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egitimlerde de kullanmak istemektedir. Bu sonuglara gore arastirmaya katilan
hemsirelerin web tabanli egitim ile ilgili olumlu diisiincelere sahip oldugu sdylenebilir.

Web sitesinin en begenilen 6zelliginin gorsellik oldugu saptandi.

Aragtirmada kullanicilarin yarisindan fazlasinin web ile egitim yontemini daha ¢ok
tercih etmek istedikleri, yarisina yakin bir boliimiiniin ise yiiz ylize egitimle birlikte
karma bir yontem olarak web tabanli egitimi tercih ettikleri belirlendi. Arastirmaya
katilan hemsireler, web tabanli egitimin avantajinin zaman tasarrufu, dezavantajinin ise
egitim sirasinda soru soramamak oldugunu bildirdiler. Cetin’in (2010) yaptig1 calismada
da Ogrencilerin biiyiik bolimiiniin Web tabanlh egitim ile ilgili geri bildirim olarak
“Web iizerinden dgretim oluyor, dgretmen hi¢ anlatmiyor. Ogretmen de anlatmali”
seklinde goriis bildirdikleri belirlenmistir. Belirtilen bu dezavantajdan dolayr etkili
egitim i¢in hem yiiz yiize hem de Web tabanli uzaktan egitimin birlikte yapilmasinin
faydali olabilecegi diisiiniildii. Cetin’in (2010) yaptigi calismada katilimcilarin ayrica
web tabanlt degil, web destekli bir Ogretimin daha yararli olacagini diisiindiikleri
goriildii. Teori egitiminin ve uygulama egitiminin ic¢cice oldugu ve birbirinden
ayrilmadigr profesyonel mesleklerde de teori kisminin web tabanli, uygulama
egitimlerinin birebir yliz ylize yapilmasmin daha etkili ve faydali olabilecegi
sOylenebilir. Bu baglamda uzaktan egitim ortamlar tasarlanirken 6grenen, 6greten ve
icerik ile bunlarin birbirleri arasindaki etkilesim distliniilerek uygun teknoloji ve

pedagojinin bir araya getirildigi bir tasarimin yapilmasi gerekmektedir.
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BOLUM 6. SONUC VE ONERILER

Istanbul’da bir Egitim Arastirma Hastanesi’'nde ise yeni baslayan hemsirelerin

oryantasyon egitiminde kullanilmak iizere gelistirilen web tabanli oryantasyon egitim

programinin hemsgirelerin mesleki prosediirlere iliskin bilgi ve beceri diizeylerine

katkisint ve caligma ortam algisiyla iliskisini degerlendirmek amaciyla tek gruplu 6n

test-son test yar1 deneysel desende gergeklestirilen arastirmanin sonuglarinda;

Arastirmaya  katilan  hemsirelerin  tanitict  Ozelliklerine  ait  verileri
degerlendirildiginde; hemsirelerin yas ortalamalarinin 25 oldugu, ¢ogunlugun
bekar ve lisans mezunu oldugu, cogunlugun mesleki deneyime sahip oldugu,
tamamina yakininin meslegini isteyerek sectigi gortildii.

Arastirmaya katilan hemsirelere verilen egitimlerin 6n test-son test sonuclarinin
karsilastirildiginda; acil ilag uygulama, acil kodlar, diisme riski ve hasta transferi
egitimlerinde istatistiksel olarak anlamli fark oldugu (p<0,05). Ancak atik
yOnetimi, hasta izolasyonu ve sdzel order egitimlerinin puan karsilastirmalarinda
anlamli fark olmadig1 goriildiigi (p>0,05),

Arastirmaya katilan hemsirelere verilen oryantasyon egitimleri sonrasi
becerilerini 6lgmeye yonelik yapilan degerlendirmede kullanicilarin beceri
degerlendirme puanlarimin yiiksek oldugu sonucu elde edildi.

Arastirmaya katilan hemsirelerin tanitict bilgi degiskenleri ile beceri puanin
karsilastirmasinda; calisilan servis, egitim durumu ile beceri puami arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark oldugu (p<0,05) goriildii.

Hemgirelerin yasi, medeni durumu, daha 6nce mesleki deneyimi olanlar, meslegi
isteyerek segme durumu, kurumdaki gorev siiresi, ¢alisma sekli, kurumda daha
Once oryantasyon egitimi alma durumuna gore beceri puanlar1 arasinda anlamli
bir fark olmadig1 (p>0,05) sonucu elde edildi.

Hemsirelerin ¢aligma ortam olcegi ve alt boyutlariin (6n test) toplam puaninin
78,81+11,82°den egitim sonrasinda uygulanan g¢alisma ortami Olgegi ve alt
boyutlarinin (son test) toplam puaninin 82,18+13,82’¢ yiikseldigi goriildii.
Calisma ortami 6l¢eginin toplam puani ve alt boyutlarinin 6n test ve son test

karsilastirmasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig: (p>0,05) goriildii.
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e Hemsirelerin ¢calisma ortam memnuniyetlerinin orta diizeyde oldugu sonucu elde
edildi.

e Hemsirelerin, web sitesine yonelik yaptiklar1 gorsel yeterlilik, teknik yeterlilik,
icerik puanlarinin ortalamadan yiiksek oldugu goriildii.

e Arastirmaya katilan hemsireler web sitesinin Ozelliklerinden en ¢ok sitenin
gorselligini begendikleri belirlendi.

e Web sitesini kullanan hemsirelerin ¢ogunlugunun web sitesinin oryantasyon
doneminde faydali buldugu ve benzer web sitelerini diger hizmet i¢i egitimlerde
de kullanmak istedikleri belirlendi.

e Hemsirelerin biiyiikk bir ¢ogunlugunun web yoluyla egitimi, klasik egitimden
daha ¢ok tercih ettikleri goriildii.

e Web sitesinin avantajli yoniiniin zaman tasarrufu, dezavantajinin ise egitim

strasinda soru soramamak oldugu cevaplari verildi.

Elde edilen sonuglara gore;

1.Web tabanli olarak tasarlanan oryantasyon egitiminin hemsirelerin prosediirlere
iligkin bilgi diizeylerine olumlu yonde katki sagladig,

2.Web tabanli olarak tasarlanan oryantasyon egitiminin hemsirelerin mesleki beceri
ve uygulama basarisina olumlu yonde katk: sagladigi,

3.Web tabanli olarak tasarlanan oryantasyon egitim programinin hemsirelerin
caligma ortam algisi ile iligkisi olmadig gortildii.

Tiim sonuglar dogrultusunda;

e Teknoloji ¢caginda zamandan ve mekandan bagimsiz egitimlerin tercih edildigi
bu donemde; teknolojik yeniliklere daha hizli gecis yapmak, maliyetin
distiriilmesi ve isteki zaman tasarrufu, insan kaynaklarini etkin kullanmak
amaciyla kamu-6zel saglik kurumlarmin da web tabanli egitimleri
desteklenmesi ve uygulanmasi,

e Hemsirelik mesleginin is yiikiiniin fazla ve yogun olmasi sebebiyle belirli bir
zaman ve mekanda islenme zorunlulugunun olmadigi web tabanli egitimin

yayginlastirilmasi,
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Kurumlarin c¢alisanlarmma, web tabanli egitimlerden faydalanabilmesi ig¢in
bilgisayar ve internet kullaniminda gerekli teknik destek ve alt yapinin
saglanmasi,

Tasarlanacak olan Web tabanli oryantasyon egitimlerinin egitimi alan kisileri
stkmayacak, dikkatini verebilecek ve gorsel olarak zengin igerikli hazirlanmasi,
Hemsirelerin saglikli ¢alisma ortamlarinda kurum kalite yonetimi, fiziksel
kaynaklar, mesleki iliskiler, is doyumu alt boyutlarini kapsayan ¢aligma ortam
memnuniyetini  yilksek tutmak i¢in yoOnetimsel gerekli iyilestirmelerin
yapilmast,

Oryantasyon doneminde olan hemsgirelerin, oryantasyon egitimlerinin hem web
tabanli hem de birebir yiiz yiize egitim olarak ortak verilmesi,

Etkili bir oryantasyon egitiminin ¢aligma ortam memnuniyetine pozitif yonde
etkisi oldugu i¢in kurumlarin oryantasyon egitim igerigine ve katilim
saglanmasina onem vermesi,

Hemsirelik uygulamalar1 alaninda web tabanli oryantasyon ve hizmet igi

egitimlerin etkinligi ile ilgili bilimsel ¢alismalarin yapilmasi 6nerilmektedir.
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EKLER

Ek 1 Tablo 3. Cahsilan Servis

Cahistig1 Servis n (81) %
Acil Servis 5 6,2
Acil Sorumlusu 1 1,2

Ayaktan Kemoterapi-Hemotoloji Servisi

Sorumlusu ! 1.2
Beyin-Noroloji Sorumlusu 1 1,2
Beyin Cerrahi Servisi 4 4,9
Dahiliye Servisi Sorumlusu 1 1,2
Dahiliye Servisi 8 9,9
Dahiliye Sorumlusu 1 1,2
Enfeksiyon Kontrol Hemsiresi 1 1,2
Enfeksiyon Servisi 5 6,2
Genel Cerrahi Servisi 2 2,5
Genel Cerrrahi Servisi Sorumlusu 1 1,2
Goz Servisi 2 2,5
GO0z Servisi Sorumlusu 2 2,5
Kalite Birimi 3 3,7
KBB Servisi 6 7,4
KBB Ameliyathanesi 2 2,5
KBB Ameliyathanesi Sorumlusu 1 1,2
KBB Sorumlusu 1 1,2
Kadm Dogum Servisi 3 3,7
Kadin Dogum Servisi Sorumlu 2 2,5
Egitim Koordinatorii 1 1,2
Noroloji Servisi 3 3,7
Noroloji Servisi Sorumlusu 2 2,5
Ortopedi Servisi 6 7,4
Ortopedi Ameliyathanesi Sorumlusu 1 1,2
Ortopedi Servisi Sorumlusu 1 1,2
Ortopedi Servisi Sorumlusu 1 1,2
Uroloji-Fizik Tedavi Servisi Sorumlusu 1 1,2
Yogun bakim Servisi Sorumlusu 2 2,5
Yogun Bakim Servisi 10 12.3
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Ek 2. Tablo 4. Oryantasyon Egitim Formu

SERVIS iCi ORYANTASYON EGiTiM FORMU

Egitim Konusu Mutlaka Yer Almas1  Yer Almasi Toplam
Yer Almal Gerek Onerilmiyor P
GENEL PROSEDUR n % n % n % n %
BASLIKLARI
1. Hastay1 servise kabul etme 75 926 5 6,2 1 1,2 100 100
2. Hasta anamnezi alma 68 84 11 13,6 2 2,5 100 100
3. Acil ilaglar uygulama 72 889 7 8,6 2 2,5 100 100
protokolleri
4. Order alma 55 67,9 13 16 13 16 100 100
5. Hemsirelik bakim plam 57 704 14 173 10 12,3 100 100
hazirlama
6. Mavi kod prosediiriinii 73 901 7 8,6 1 1,2 100 100
uygulama
7. Beyaz kod prosediirii uygulama 65 80,2 12 148 4 4,9 100 100
8. Atik egitimi 71 87,7 9 11,1 1 1,2 100 100
9. Hasta transferi gerc¢eklestirme 68 84 10 12,3 3 3,7 100 100
10. Hasta izolasyon prosediirlerini 76 93,8 4 49 1 1,2 100 100
uygulama
11. Diisme riski 72 88,9 8 9,9 1 1,2 100 100
12. EKG aletinin kullanimm 67 82,7 12 148 2 2,5 100 100
13. Defibrilator kullanimi 68 84 11 13,6 2 2,5 100 100
14. i.v. Pump kullanimi 62 76,5 11 13,6 8 9,9 100 100
15. Aspirator kullanim 71 87,7 10 12,3 0 0 100 100
16. Acil arabasi kontrolii ve sayin1 65 82 15 185 1 1,2 100 100
17. Narkotik ila¢ teslimi 73 90,1 7 8,6 1 1,2 100 100
18. Malzeme teslimi ve nobet 65 80,2 15 18,5 1 1,2 100 100

defteri yazinm
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Ek 3. Tamtic1 Bilgiler Formu

Tanitic1 Bilgiler formu

1.Kag yasgindasiniz?

2. Medeni durumunuz nedir?
a) Evli
b) Bekar

3. Egitim durumunuz nedir?
a) Saglik Meslek Lisesi
b) Lisans
€) Yiiksek lisans
d) Doktora

4.Daha 6nce mesleki deneyiminiz var mi1?
a) Evet
b) Hayir

5.Mesleginizi isteyerek mi sectiniz?
a. Evet
b. Hayir

5. Ne kadar siiredir bu kurumda gorev yapmaktasiniz?

6. Calistigimiz kurumda hangi pozisyonda gorev yapmaktasiniz?
a) Yonetici hemsire
b) Servis hemgiresi

7. CalistigIniz Servis.......coovvveveninnn.n.

8. Calisma sekliniz nasil?
a) Siirekli glindiiz
b) Siirekli gece
¢) Giindiiz ve bazen nobet
d) Vardiya degisimli

9. Kurumda daha 6nce oryantasyon egitimi aldiniz mi?
a) Evet
b) Hayir
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Ek 4. Oryantasyon egitimin iceri ile ilgili genel prosediirler bashklar:

icin veri toplanmasi1 Formu

GENEL PROSEDURLER BASLIKLARI

Egitim Konusu

GENEL PROSEDURLER

MUTLAKA
YER
ALMALI

YER ALMASI
GEREK

YER ALMASI
ONERILMiYOR

Birim tanitilmasi

Birim organizasyonu

Hastayi servise kabul etme

Hasta anamnezi alma

Acil ilaglar uygulama protokolleri

Order alma

Hemsirelik bakim plani hazirlama

Mavi kod prosediiriinii uygulama

Beyaz kod prosediirii uygulama

Numuneleri toplama ve transferleri

Atik egitimi

Hasta transferi gerceklestirme

Taburculuk egitimi

Post mortem hasta hazirlama

Hasta izolasyon prosediirlerini uygulama

Diisme riski

EKG aletinin kullanimi1

Defibrilator kullanimi

L.v. Pump kullanim

Aspirator kullanimi

Acil arabasi kontrolii ve sayimi

Narkotik ila¢ teslimi

Malzeme teslimi ve ndbet defteri yazimi

1= Mutlaka Yer Almali, 2= Yer Almasi Gerek, 3= Yer Almasi (")nerilmiyor.
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Ek 5. Web Sitesi (Materyali) Degerlendirme Form

verebilmektedir

S| =
® = = = =
2| 5 2| S |ES
GORSEL YETERLILIK
1 | Ekran tasariminda kullanilan renkler uyumludur
2 | Ekran tasariminda renkler uyarici niteligindedir
3 | Web sitesinin baGlik grafigi uygun yerdedir
4 | Yazilar okunabilir buyikliuktedir
5 | Yazilar yazim kurallarina uygun ve Turkgedir
Dikkat ¢ekilmek istenen sozciik ve nesneler parlak
6 ya da
7 | Goranti ve resimierin eKranda kalma sureleri
8 Goruntu ve resimler amaca uygun olarak yer
9 [ Goranta ve ses paralellik gostermektedir
10 | Goranta ve resimlerin birbiri arasindaki gegiGi
11 | Goranti ve resimler gercektir
12 | Web sitesi bol animasyon i¢ermektedir
TEKNIK YETERLIK
13 | Web sitesinde kullanilan yazilim diger yazihimlarla
uyumludur
14 | Web sitesi ¢ikti alma olanag: saglar
15 | Web sitesi cabuk yiikklenmektedir
16 | Web sitesi hatasiz ¢aligmaktadir
Ziyareteilerin sayfalar arasinda kolaylikla geciG
17 | yapabilmelerini saglayacak yonlendirmeler ve
baglantilar her sayfada yer almaktadir
18 | Kullanilan seslerin kalitesi yiiksektir
19 | Seslendirme ve miizik diizeyl uygundur
20 | Web sitesi kullaniGlilik agisindan pratiktir
21 | Web sitesi bireysel kullanim agisindan lyi
- Sitede dlger yaral sitelere eriGim i¢in gerekli linkler
mevcuttur
renci programi kullanmaya istedigi yerden
23 ?n%oduldgn) | Y &y
24 Web S|teS| kolay Kullanm i¢in yonergeler
\Websitesininherajamasinda kullanimla ilgili
25 | agiklamalari
igeren ve kolayca ulaGilabilen yardim ve ¢iki(
26 Web sitesi kullanict komutlarina Kisa strede cevap
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27

Kullanicr istedigi anda sitenin ayarlarini (ses,
gorinti, vb.)
degiGtirebilmektedir

28

Sitenin kullanimu ile tlgili olarak gerekli
yonlendirmeler site

igerisinde yer almaktadir

29

Sitedeki ¢oklu ortam ogelert ( ses, video, metin,
animasyon,

resim, vb.) yiiksek kalitede ve giincel

bilgisayar teknolojisinin imkanlarin:
kullanmaktadir

30

Site ekranindaki tim ogelerin 1Glevleri agik ve
anlaGilircr

31

Kullanicinin ekranda kolayca kullanabilecegi bir
arama

e

[CERIK

32

Ogretilen 1gerik ozet olarak sunulmaktadir

33

Web sitesi ders konularinin 6grenimini
desteklemektedir

34

Site kullaniciya alhiGtirma ve uygulama olanag:
saglamaktadir

35

Web sitesi Igerisinde farkl: soru tarleri
kullanilmaktadir

36

Konu anlatimi bilgi aki(: olarak dogrudur

37

Web sitesi konu bitimlerinde “6zet” sunmaktadir

38

Web sitesi ogrenmeyi kalici kilmaktadir

39

Web sitesi 6grenciye tekrar olanag: saglamaktadir

40

Web sitesi 6grenciyi aktif hale getirmektedir

41

Web sitesi sorularla tekrar olanag: saglamaktadir

42

Donitler ogrenmeyi pekiGtirict nitelik tagimaktadir

i3

Ogretilen i1gerikte yazim hatalari yoktur

44

Turkge dogru, giizel ve etkili kullaniimaktadir

45

Sitede kullamilan yonergeler acik ve anlagilir
niteliktedir

76




Ek 6. Cahsma Ortam Ol¢egi

Asagidaki boliimlerde hemsirelerin, ilag uygulama hatalarim rapor etmeme
nedenleri, {initedeki ¢alisma ortami ve isleri hakkindaki diisiincelerini yansitan ifadeler
yer almaktadir. Her bir ifadeyi okuduktan sonra, buna ne derece katildiginizi 6lgek
tizerindeki ilgili kisma isaretleyiniz.

Tlac uygulama hatalar ile ilgili olarak asagida verilen ifadeleri, iinitenizdeki
uygulamalan dikkate alarak yamitlayiniz.

I- Hemsireler, ila¢ uygulama hatasina bagli olarak hastaya bir sey olursa

suclanabilirler.

( ) Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( )
Tamamen katiliyorum
2- Hemsireler ilag uygulama hatasi yaparlarsa, meslektaglarinin onlarin yetersiz

olduklarim diistineceklerine inanirlar.

( ) Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ()
Tamamen katiliyorum
3-Hemsireler, ila¢ uygulama hatalarini rapor etmenin istenmeyen sonuglarindan

¢ekinirler.

( ) Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ()
Tamamen katiliyorum

4-Hastalar, olumsuz tutum gelistirebilirler.

( ) Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( )
Tamamen katiliyorum

5-Hemgsireler, hekimlerin tepkisini almaktan ¢ekinirler.

( ) Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( )
Tamamen katiltyorum

6- Hemsireler ilag uygulama hatasi rapor edildiginde, ceza almaktan ¢ekinirler.

( ) Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( )
Tamamen katiliyorum

7- Hemsireler, ilag uygulama hatalarinin medyaya yansimasindan kaginirlar.
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( ) Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ()

Tamamen katiliyorum

Asagidaki ifadeler iinitenizdeki calisma ortamimzi tammmlamaya yoneliktir. Uygun
secenekleri liitfen isaretleyiniz.

8-Unitem, hastalara en iyi bakim1 vermek igin ihtiyactm olan arag-gerece sahiptir.

() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( ) Tamamen
katiliyorum
9-Hemsireler, sorumlu hemsire ve baghemsire en yiiksek bakim kalitesini saglamak i¢in

birlikte ¢alisirlar.

() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( ) Tamamen
katiliyorum

10-Unitemdeki hemsirelerden rahatga yardim isterim.
() Kesinlikle katilmiyorum (') Katilmiyorum () Kararsizim ()
11- Unitemizdeki hemsireler, hasta bakiminda birbirlerine yardim ederler.

() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim () Katiliyorum ( ) Tamamen
katiliyorum
12- Unitemizde, hasta bakimmi gelistirmek icin kalite gelistirme siirecleri (Toplam

Kalite Y&netimi ve Siirekli Kalite Tyilestirme) kullanilir.

() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( ) Tamamen
katiliyorum

13- Bu iinitede, giivenli hasta bakimi i¢in yeterli alana sahibim.

() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( ) Tamamen
katiliyorum
14- Hastane olay (kaza) raporu verilerini, hasta gilivenlik sistemlerini gelistirmek i¢in

kullanir.

() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim () Katiliyorum ( ) Tamamen
katiliyorum

15- Mevcut imkanlar, hastalarima en iyi bakimi vermemi engeller.

() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim () Katiliyorum ( ) Tamamen

katiliyorum
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16-Bu tnitede, hasta bakim problemleri ile ilgili diisiincelerimi, meslektaslarimla ve

sorumlularimla acikca tartigabilirim.

() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( ) Tamamen
katiliyorum

17-Istenmeyen olaylara iliskin bilgiler (ilag uygulama hatalari, hasta diismeleri, yatak yaralari
vb.) hemsirelerle diizenli olarak paylasilir.

() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( ) Tamamen
katiliyorum
18-Unitemdeki ydnetici ve sorumlular hasta giivenligini dncelikli diisiiniirler.

() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmryorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( ) Tamamen
katiliyorum
19-Birlikte calistigim insanlara biiyiik bir giiven duyarim.

() Kesinlikle katilmiyorum () Katilmiyorum ( ) Kararsizim ()

20-Unitemdeki hemsireler hasta olaylarinin raporlandirilmast igin desteklenirler.

() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( ) Tamamen
katiliyorum

Asagidaki ifadeler sizin isiniz ile ilgili diisiincelerinizi tanmimhyor. Uygun
secenekleri liitfen isaretleyiniz.

21-Bu isi yapmaya bagladigimdan beri, hayal kirikligina ugruyorum.

() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( ) Tamamen
katiliyorum

22- Isimden gercekten hoslaniyorum.
() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( ) Tamamen
katiliyorum

23- Her isi giinii hi¢ bitmeyecek gibi goriiniir.
() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( ) Tamamen
katiliyorum

24- Cogu zaman ige gitmek i¢in kendimi zorlarim.
() Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmryorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( ) Tamamen
katiliyorum

25- Su ana kadar isimden memnunum.
( ) Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ( )
Tamamen katiliyorum

26- Isimde, ¢ogu ¢alisma arkadasimdan daha mutlu oldugumu diisiiniiriim.
( ) Kesinlikle katilmiyorum ( ) Katilmiyorum ( ) Kararsizim ( ) Katiliyorum ()

Tamamen katiliyorum

79



Ek 7. Prosediir Bilgi Degerlendirme Formlar: (On testler-son testler)

Acil Tlaclar Uygulama Protokolleri Egitimi On test-Son test

1-Kardiyak arrest geciren hastada asagidaki belirtilerden hangisi goriilmez?
a) Kalp sesleri duyulmaz, arteriyel kanama durur.

b) Solunum 1-3 dk i¢inde durur.

¢) Siyanoz veya solukluk goriiliir.

d) Biling aciktir.

2-Yetiskin resiisitasyonunda ka¢ kalp masaj1 yaphr ve kac¢ soluk verilir?
a) Her 15 kalp masajina 2 soluk, her soluk 1 saniye
b) Her 30 kalp masajina 3 soluk, her soluk 3 saniye
c) Her 30 kalp masajina 2 soluk, her soluk 1 saniye
d) Her 15 kalp masajina 2 soluk, her soluk 1 saniye

3-ileri yasam destegi 6zel ekipmanlari nelerdir?

I-Monitdrizasyon

II- .V damar yolu agilmast

111- Tlag tedavisi : Adrenalin,Atropin, Amiodarone, Lidokain, Magnezyum,
Sodyum bikarbonat

IV-Havayolunun giivenceye alinmasi (Entiibasyon,Larigeal maske vs.)
a)u-11-1v
b)i-11
c)u-1v

d)Hepsi

4-Asagidaki ilaclardan hangisi endotrakeal Tiipten Verilebilecek acil Tlaclar
arasinda yer almaz?

a)Adrenalin

b) Atropin

c)Lidokain

d)Vasopressin

e)Potasyum

5- Asagidaki acil ilaclarla ilgili verilen bilgilerden hangisi yanhstir?

a)Carena (Aminofilin), 5 mg/kg dozunda yavas bir sekilde intravenéz (IV) yoldan
uygulanir.

b)Adrenalin, Kardiyak arrestte baslangi¢ dozu 1 mg; Etki siiresi kisa : Her 1 dakikada
bir 2 doz seklinde tekrarlanir.

c)Aminodarone, VF/VT de 300 mg bolus; VF/VT de 150 mg ek doz
uygulanabilir.Takiben 24 saatte 900 mg infiizyon seklinde verilir.

d)Sodyum bi karbonat, karbon dioksit tiretimine neden olur, serebral ve miyokardiyal
fonksiyonlar1 deprese eder.
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Ek 7 (Devam)

Sozel Order Alma On Test-Son Test

1-Asagidakilerden hangisinde Sozel Order verilmez?

a) Steril girisimler sirasinda,

b) Hekimin hastanede ya da serviste olmadig1 durumlar,

¢) Acil olarak ilag verilmesi gerekli olan durumlar,

d) Hastanin rutin giinliik orderinda,

2-Sozlii telefon order alinamayacagi durumlar nelerdir?

I-Yiiksek hata potansiyeli nedeniyle kemoterapi ilaglart s6zel telefon talimati kabul edilemez.
I1-Yiiksek riskli ilaclar listesinde yer alan ilaclar icin (RESUSITASYON durumu hari¢) sdzel

telefon talimati kabul edilemez.

I11-Hata durumunun yiiksek oldugu bir bagka durum kan transfiizyon islemi olup yine bu durumun

degerlendirilmesi ve uygulamasinda sézel order uygulanmaz.

IV-Antibiyotik ila¢ uygulamalarinda.

a) 1-11-111

b) 11-11

c) 1-111

d) v

3-Asagidakilerden hangisi sozel order talimati icinde yer almaz?

a) Telefon order1 mutlaka REC tusuna basilarak (karsi taraftaki kisiye kayit altina alacagi
sOylenerek) kayit altina alinmalidir.

b) Hekim talimatin1 24 saat i¢inde yazili ordera kaydetmesi zorunludur. Hekimin hastanede gérevde
olmadigr (yillik izin, rapor, gecici gorev v.b.) zamanlarda yerine gorevlendirilen hekim tarafindan
yazil1 order kaydedilir.

¢) Order1 alan kisi verilen order1 6nce yazar, sonra geri okur ve talimati veren kisiye onaylatir,
liizumu halinde verilen ilag adinin kodlama yontemi ile tekrar edilmesi istenir.

d) Sozel order alinirken baska saglik calisan1 da sahitlik yapmalidir.

4- Hekim hastane icinde olmadigi durumlarda yazih olarak yapilirken nelere dikkat edilir?

a) Yazilan order anlasilir olmali, flacin dozu, ilacin verilis yolu, Siklig1 ve verildigi saat &zellikle
belirtilmeli ve hekim tarafindan imzalanip kaselenmelidir.

b) Yazilan order, hekim tarafindan kaselense bile; uygulama yapilmadan once telefonla teyit
edilmelidir.

¢) Hekim hastane disinda ise yazili order verirken ilacin verilis yolunu, dozunu belirtmesine gerek
yoktur.

d) Hekim hastane disinda bulunacak ise yazili order olarak narkotik ilag yazamaz.

5- Hekim talimati mesai saatinde ve mesai sonrasi telefonla verecek ise; Sozlii telefon
orderinda uyulmasi gereken kurallardan degildir?

a) Arayan kisi kendini tanitir (Adim ve soyadini, servisini v.b.)

b) Hastanin kim oldugunu tanimlar (Adin1 ve Soy adini, yattig1 odayi, teshisini,yasini v.b.)

¢) Mutlaka hastanin laboratuvar bilgileri aciklanir.

d) Orden alan kisi verilen order1 dnce yazar, sonra geri okur ve talimati veren kisiye onaylatir,
liizumu halinde verilen ilag adinin kodlama yontemi ile tekrar edilmesi istenir.
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Ek 7 (Devam)

Acil Kodlar Egitimi On test-Son test

1-Asagidakilerden hangisi acil kod degildir?
a) Beyaz kod 1111
b) Sar1 kod 1111

¢)Mavi kod 2222
d)Pembe kod 3333

2- Hastane ¢alisanlarina yonelik gerceklesen sozel ya da fiziksel saldir1 oldugunda, kayit
altina alinmasina, olaya maruz kalan personele gerekli bilgi ve destegin verilmesine yarayan
sistem nedir?

a) Mavi kod sistemi
b) Pembe kod sistemi
c¢)Sar1 kod sistemi

d)Beyaz kod sistemi

3-Acil Kod Sistemi_iizerinde herhangi bir ariza meydana geldigi durumda ve mavi kod
verilmesi gerekiyorsa hangi telefon numarasi aranarak mavi kod verilir?

a) 3333
b) 4444
c) 6666
d)1111
4-Acil kodlar nasil sonlandirilir?

a) Olay verine ilgili ekip ulastiktan sonra tekrar kod numarasi aranarak 2 tuslanir ve kod
sonlandirilmis olur.

b) Acil kodlar1 sonlandirmaya gerek yoktur.

¢)Acil kod ekipleri olay yerine geldiginde kayit tutarak kod sonlandirmis olur.

d)Acil kodlar1 miidahaleler bittikten sonra tekrar kod numarasi aranir ve 1 tusuna basilir.
5- Hangi durumlarda mavi kod verilmez?

a) Ani kalp durmasi durumlarinda.

b) Biling¢ kayb1 durumlarinda.

¢)Solunumun durmasinda.

d)Calisanlarin siddete maruz kaldig1 durumlarda.
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Ek 7 (Devam)

Atik Yénetimi Egitimi On test-Son test

1-Asagidaki siklardan hangisi atiklarin ayristirilmasinin amaglari arasinda yer almaz?

a) Calisan saglig1 ve giivenligini saglama,
b) Hastaliklarin yayilmasini 6nleme,

¢) Cevreyi koruma,

d)Hastanenin maliyetlerini arttirmak,

2-Siyah atik torbalarinda, hastanenin hangi boliimlerinin atiklar biriktirilmelidir?
a) Saglikli kisilerin bulundugu kisimlar,

b) Hastalarin muayene edildigi bdliimler,

¢) Ik yardim alanlar1, idari birimler, temizlik hizmetleri, mutfaklar, ambar ve atdlyelerden
gelen atiklardir.

d) Tiim idari birimler, mutfak, ambar, atolye vs. den kaynaklanan tekrar kullanilabilir, geri
kazanilabilir atiklar.

3-Asagidakileden hangisi tehlikeli atiklar arasinda yer alir?

a) Genotoksik ve sitotoksik atiklar, Farmasdtik atiklar, agir metal iceren atiklar,
b) Delici kesici atiklar,

c) Patolojik atiklar

d) Kan kan tiriinleri ve bunlarla kontamine olmus atiklar

4-Asagidakileden hangisi tibbi atik degildir?
a) Enfeksiyoz Atiklar

b) Patolojik Atiklar

c)Farmasotik atiklar

d)Kesici Delici Atiklar

5-Tibbi atiklarin toplanirken nelere dikkat edilmelidir?

a) Torbalar en fazla 3/4 oraninda doldurulur, agizlar sikica baglanir ve gerekli goriildiigii
hallerde her bir torba yine ayni1 6zelliklere sahip diger bir torbaya konularak kesin
sizdirmazlik saglanir.

b) Bu torbalar bosaltilarak tekrar kullanilir.

c)T1ibbi atik torbalarinin igerigi sikistirilarak ya da bagka bir kaba aktarilarak tasarruf
edilmelidir.

d)T1bbi atiklar mavi renkteki torbalarda biriktilir.
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Ek 7 (Devam)

Diisme Riski Uygulamasi Egitimi On Test-Son Test

1-Yetiskin hastalarda hangi diisme riski formu kullanilir?
a) Itaki Diisme Riski Olcegi Formu,

b) Harizmi Diisme Riski Olgegi Formu,

c)Olay bildirim formu,

d)Hemsire gozlem ve takip formu,

2-Asagidakilerden hangisi diisme riski formu uygulamasi icerisinde yer almaz?

a) 5 ve lizeri puan alan hastalar yiiksek risk grubu olarak tamimlanir ve Hemsgirelik Bakim Plan
Kartr acilir.

b) Yiiksek Risk Diisme Onlemleri alinan hastanin risk faktorleri ortadan kalkana kadar BYS’de
tanimlanmis olan Hemsire Bakim Plan Kart1 ve [taki Diisme Riski Olcegi Formu (Yetiskinler
icin), giinliik olarak doldurularak takipleri yapilir.

c) Toplam puani 5’in altinda olan hastalar diistik risk grubu olarak tanimlanir. Hasta, post-
operatif déneme girdiginde, diisme olay1 gerceklestiginde, boliim degisikligi yapildiginda ve
durum degisikligi oldugunda tekrar degerlendirilmeye gerek yoktur.

d) Tanimlayici, hasta tek kisilik odada ise hastanin odasinin giris kapisina, birden fazla hastanin
bulundugu odada ise yatak basina asilir.

3-Hangi hastalara diisme riski formu uygulanir?

a) Servise yatisi yapilan tiim hastalara diisme riski formu uygulanir.
b) Sadece ¢ocuk hastalara diisme riski formu uygulanir.

¢)Diisme riski formu yogun bakim hastalarina uygulanir.

d)Diisme riski formu diisen hastalara uygulanir.

4-Diisme riski hastanin hangi durum degisikliginde yeniden degerlendirilmez?

a) invaziv girisimsel islem yapilmasi (endoskopi, kolonoskopi, kontrasli BT- MRG vb herhangi
bir nedenle degisiklik oldugunda hasta

b) Hastanin taburculuguna karar verildigi durumda,

c)tedavisindeki ilag sayisi ve riskli ilag ila¢ kullanmaya baslamasi durumunda

d) Sedasyon hali, psikolojik ve emosyonel durumunda degisiklik olmasi durumunda

5-Asagidaki siklardan hangisi Diisme riski yiiksek c¢ikan (itaki formu yetisler icin S ve 5’in
iistii- harizmi formu ¢ocuklarda 15 ve 15 ‘iistii puan) hastalarda saghk ¢alisani tarafindan
alinan onlemler arasinda yer almaz?

a) Hasta odalarinda ve koridorlarda fazla olan elektrik ve telefon gibi kablolar hasta bakim
hizmetleri sorumlu hemsiresi tarafindan her giin kontrol edilir, gerekli 6nlemler alinir.

b) Diismeleri 6nleme hakkinda hasta ve hasta yakinlar bilgilendirme kesinlikle yapilmaz.

¢) Sedye ve yatak korkuluklari periyodik olarak servis hasta bakim hizmetleri sorumlu hemsiresi
tarafindan kontrol edilir.

d) Hastanin tedavisinde kullanilan ilaglar kontrol edilerek diismeyi olusturabilecek olasi yan
etkiler hakkinda hasta ve ailesine bilgi verilir.
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Ek 7 (Devam)

Hasta Izolasyonu Egitimi On Test-Son Test

1- Asagidakilerden hangisi izolasyonda standart 6nlemler icerisinde yer almaz?

a) Tiim hastalara enfekte olduklari diisiincesiyle yaklagmak.

b) Kan ve viicut sivilari, biitiinliigli bozulmus deri mukoz membranlarla temas dncesinde
“Nonsteril/Steril Eldiven Kullanma Talimati”na gore eldiven giyiniz. Eldiveni ¢ikardiktan
sonra ellerinizi “Hijyenik/Cerrahi El Yikama ve El Antiseptigi Kullanma Talimati "na gore
yikamak.

¢) Hastaya temas Oncesi/sonrast ellerinizi “Hijyenik/Cerrahi El Yikama ve El Antiseptigi
Kullanma Talimati "na gore yikamak.

d) igneleri her zaman zaman kilifina gecirerek, delinmeye dayanikli igne atik kutularina atmak.
2- Asagidakilerden hangisi Enfeksiyon bulasma yoluna yonelik dnlemlerdendir?

a) Yogun Bakim Unitesinde ve Enfeksiyon Hastaliklari Klinigi’nde, immiin yetmezlik gibi
enfeksiyon riski yiliksek olan hastalar icin pozitif basin¢li, solunum izolasyonu gerektiren
hastalar (tiiberkiiloz, vb.) i¢in negatif basingli havalandirma sistemi olan izolasyon odalar
kullanilir.

b) izolasyon uygulanan hasta odasinin kapisina servis sorumlu hemsiresi tarafindan bariyer
onlemlerine uyulmasi gerektigini gosteren resimli tablo astlir.

) Hastanin baska bir klinige nakli yapilacak ise ilgili klinik transferden once bilgilendirmeye
gerek yoktur.

d) Enfeksiyondan dolay1 izolasyona alinacak hastalar enfeksiyon kontrol hemsirelerine
yonlendirilmesine gerek yoktur.

3-Asagidakilerden hangisi Temas izolasyonunda alinacak énlemlerden degildir?

a) Hastayla veya hasta odasindaki her tiirlii yiizeyle temas 6ncesinde ve sonrasinda eldiven
giyilir.

b) Hasta odasini terk etmeden hemen Once eldivenler ¢ikartilir. Hasta bakimi sirasinda her
islem i¢in farkl eldiven kullanilir.

c) Hasta odasina girmeden 6nce 3M maske mutlaka takilir.

d) Steril olmayan temiz 6nliik giyilir, hasta odasini terk etmeden hemen 6nce 6nliik ¢ikarilir.
4- Asagidaki hastaliklardan hangisinde solunum izolasyonu 6nlemi alinmaz?

a) Tiuberkiiloz

b) Kizamik

c) Ebola

d) infulenza

5-Asagidakilerden hangisi damlacik izolasyonu 6nlemlerindendir?

a) Hastanin odas1 havalandirilir.

b) Steril olmayan temiz 6nliik giyilir, Hastanin 1 metre ve daha yakinina yaklasmak
gerekiyorsa N95 maske takilir.

¢) Hasta yakini ziyaretlerini kisitlamaya gerek yoktur.

d) Hasta yalniz kalmas1 6nlenmeli ve refakatci bulunmasi saglanmalidir.
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Ek 7 (Devam)

Diisme Riski Egitimi On Test-Son Test

1-Yetiskin hastalarda hangi diisme riski formu kullanilir?
a) Itaki Diisme Riski Olcegi Formu,

b) Harizmi Diisme Riski Olgegi Formu,

¢)Olay bildirim formu,

d)Hemsire gozlem ve takip formu,

2-Asagidakilerden hangisi diisme riski formu uygulamasi icerisinde yer almaz?

a) 5 ve lizeri puan alan hastalar yiiksek risk grubu olarak tamimlanir ve Hemsgirelik Bakim
Plan Karti acilir.

b) Yiiksek Risk Diisme Onlemleri alinan hastanim risk faktorleri ortadan kalkana kadar
BYS’de tanimlanmis olan Hemsire Bakim Plan Kart1 ve [taki Diisme Riski Ol¢cegi Formu
(Yetiskinler icin), giinliik olarak doldurularak takipleri yapilir.

c) Toplam puani 5’in altinda olan hastalar diistik risk grubu olarak tanimlanir. Hasta, post-
operatif déneme girdiginde, diisme olay1 gerceklestiginde, boliim degisikligi yapildiinda ve
durum degisikligi oldugunda tekrar degerlendirilmeye gerek yoktur.

d) Tanmimlayici, hasta tek kisilik odada ise hastanin odasinin giris kapisina, birden fazla
hastanin bulundugu odada ise yatak basina asilir.

3-Hangi hastalara diisme riski formu uygulanir?

a) Servise yatisi yapilan tiim hastalara diisme riski formu uygulanir.
b) Sadece ¢cocuk hastalara diisme riski formu uygulanir.

¢) Diisme riski formu yogun bakim hastalarina uygulanir.

d) Diisme riski formu diisen hastalara uygulanir.

4-Diisme riski hastanin hangi durum degisikliginde yeniden degerlendirilmez?

a) Invaziv girisimsel islem yapilmasi (endoskopi, kolonoskopi, kontrasli BT- MRG vb
herhangi bir nedenle degisiklik oldugunda hasta

b) Hastanin taburculuguna karar verildigi durumda,

c)tedavisindeki ilag sayisi ve riskli ilag ila¢ kullanmaya baslamasi durumunda

d) Sedasyon hali, psikolojik ve emosyonel durumunda degisiklik olmasi durumunda

5-Asagidaki siklardan hangisi Diisme riski yiiksek c¢ikan (itaki formu yetisler icin S ve
5’in iistii- harizmi formu cocuklarda 15 ve 15 ‘iistii puan) hastalarda saghk calisam
tarafindan alinan 6nlemler arasinda yer almaz?

a) Hasta odalarinda ve koridorlarda fazla olan elektrik ve telefon gibi kablolar hasta bakim
hizmetleri sorumlu hemsgiresi tarafindan her giin kontrol edilir, gerekli 6nlemler alinir.

b) Diismeleri dnleme hakkinda hasta ve hasta yakinlari bilgilendirme kesinlikle yapilmaz.

¢) Sedye ve yatak korkuluklari periyodik olarak servis hasta bakim hizmetleri sorumlu
hemsiresi tarafindan kontrol edilir.

d) Hastanin tedavisinde kullanilan ilaglar kontrol edilerek diismeyi olusturabilecek olas1 yan
etkiler hakkinda hasta ve ailesine bilgi verilir.
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Ek 8. Prosediir Beceri Degerlendirme Formu

Egitim Konusu

GENEL PROSEDURLER

UYGULAM
A TARIHI

GOZLEMCI/
SORUMLU
HEMSIRE

DEGERLENDIRME
Basarisiz Kismen Destekle Basarih
ok basarili
Basarisiz Basarih

Hastay1 servise kabul etme

Hasta anamnezi alma

Acil ilaglar uygulama protokolleri

Order alma

Hemgirelik bakim plani hazirlama

Mavi kod prosediiriinii uygulama

Beyaz kod prosediirii uygulama

Numuneleri toplama ve transferleri

Atik egitimi

Hasta transferi gergeklestirme

Hasta izolasyon prosediirlerini
uygulama

Diisme riski

EKG aletinin kullanimi

Defibrilator kullanimi

I.v. Pump kullanimi

Narkotik ilag teslimi

Malzeme teslimi ve ndbet defteri
yazimi

1= Basarisiz

2= Kismen Basaril
3= Destekle Basaril
4= Basaril

5= Cok Basarili
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Ek 9. Web sitesi kullanici goriisleri formu

Web sitesi kullanici goriisleri formu

1. Kaullandiginiz web sitesinin ise aligma déneminizde faydali oldugunu diisiiniiyor
musunuz?

2. Bu tiir web sitelerini diger hizmet i¢i egitimlerinizde de kullanmak ister misiniz?
Neden?

3. Kullandigimz web sitesinin en begendiginiz yonleri nelerdir? (Onem derecesine gore
siralayiniz)

4. Web sitesini gorsel yonden (ekranini) begendiniz mi? Neden?

5. Web yoluyla egitimi, klasik egitim yontemleri ile karsilastirir misiniz?

6. Size gore Web yoluyla 6grenmenin avantajli ve dezavantajli yonleri nelerdir
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Ek 10. Firma ile Web Sayfasi1 So6zlesmesi

Sayin : Nurcan Celik

Egitim Portall Internet Sitesi Tasarimi

kieri gorsel ppt s Jmia naviar

27/09/2018

89




Ek 11. Aydinlatilmis Onam Formu

AYDINLATILMI§ ONAM FORMU

Saymn Katilimet,

Bu aragtrma, “Hemgirelik Oryantasyon Egitim Siireglerini Desteklemek Amact ile
Tasarlanan Web Tabanli Egitim Programimin Etkinliginin ve Hemsirelerin Caligma Ortami
Algtlan Uzerine Etkisinin Degierlendirilmesi” amaciyla planlanmustir.

Bu aragtirmaya katilip katlmamakta serbestsiniz. Caliymaya katilmayt kabul ettikten
sonra vazgegme hakkina sahipsiniz. Cahsmaya katlim goniillilik esasina dayalidir. Bu
caligmaya katilmamz igin sizden herhangi bir ticret istenmeyecektir. Cahismaya katlldigimz
igin size ek bir ddeme de yapilmayacaktir. Bu aragtirma kapsaminda elde edilen bilgiler higbir
sekilde sizin isminiz belirtilerek agiklanmayacaktir, Caligma ile ilgili bir sorununuz oldugunda
ya da ¢ahyma ile ilgili ek bilgiye gereksiniminiz oldufunuzda agagidaki kisi ile litfen
iletisime geginiz.

ADI

GOREVI

TELEFON

Bu bilgileri okuyup anladiktan sonra aragtirmaya katilmak isterseniz formu imzalayimz.

Goniillis Katilimes
Imza Tarih ¢ oeefee =, 2018
Adr Soyad:

Sorumlu Aragtirmaci
[mza Tarih - - /2018
Adi Soyads
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Ek 12. Etik Kurul Onay1

Aragtirmanin Etik Kurul onayi Istabul Egitim ve Arastirma Hastanesi Etik Kurulundan (23.02.2018 tarih
ve karar no:1191) alind.
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Ek 12. Devam
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Ek 13. Uygulama izni Onay1

Uygulamanin gergeklestirilebilmesi igin i1 Saglik Miidiirliigii'nden arastirma
uygulama izni (09.05.2018 tarih ve say1: 16867222/604.01.01) alindi.
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Ek 14. intihal sayfasi

ORIJINALLIK RAPORU

w10 %16

BENZERLIK ENDEKSI INTERNET KAYNAKLARI

%

YAYINLAR

%3

OGRENCi ODEVLERI

BIRINCIL KAYNAKLAR

acikbilim.yok.gov.tr

internet Kaynag;

0t

o

www.researchgate.net

internet Kaynagi

%2

e

dergipark.org.tr

internet Kaynagi

%1

-~

hdl.handle.net

internet Kaynag

A

o

acikerisim.deu.edu.tr

internet Kaynagi

A

kalite.saglik.gov.tr 1
H internet Kaynagi <%
WWW.yumpu.com 1
internet Kaynagi <%
n www.sssjournal.com < 1
internet Kaynag %
n www.hemsirelikkongresi.org < 1
internet Kaynagi %
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OZGECMIS
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