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Oz

Giris: Psikiyatri hemgireliginin temeli, bakim veren hemsire ile hasta arasindaki iligkidir. Hemsire-hasta iletigimi, iyilestirici bir iligki kurmanin
araci olarak kullanilmaktadir. Amag: Bu ¢aligmanin amaci ruh saghigi bolge hastanelerinde ¢aligan hemsirelerin bakim odakli hemsire-hasta
etkilesimine yonelik tutum ve davraniglarini belirlemektir. Yontem: Tanimlayici tipte olan bu ¢alisma, bes adet ruh sagligi bolge hastanesinin
yetigkin psikiyatri servisinde ¢alisan hemgirelerle yapilmistir. Caligmaya toplam 155 hemsire katilmigtir. Verilerin toplanmasinda “Hemgire
Bilgi Formu” ve “Bakim Odakli Hemsire-Hasta Etkilesimi Olcegi” kullanilmistir. Arastirmanin verileri IBM SPSS V25 progranu kullanilarak
degerlendirilmistir. Verilerin analizinde say1 (n), yiizde (%), ortanca (medyan) degerleri ile Kruskal Wallis H testi, Mann Whitney U testi ve
post-hoc testleri kullamlmustir. Bulgular: Calismaya katilan hemgirelerin %71°1 kadin, %74.2’si lisans mezunu ve %45.8’1 11 yil ve usti
calisma deneyimine sahiptir. Yag ortalamalari 34.5 + 8.8”dir. Hemsirelerin 6l¢ege ait toplam puan ortalamalari 6nemlilik alt boyutunda 311,
yeterlilik alt boyutunda 296, uygulanabilirlik alt boyutunda ise 283 olarak bulunmustur. Sonug¢: Calismaya katilan hemsirelerin bakim odakl
hemsire-hasta etkilesimine yonelik tutum ve davraniglarinin olumlu diizeyde oldugu saptanmistir. Hemsirelerin mezuniyet sonrasi ruh sagligi
alaninda lisansiistii egitim almalar1 konusunda tegvik edilmesi, iletisim ve iyilesme odakli bakim konularinda egitimlerin planlanmasi, bakim
odakli hemsire-hasta etkilesimine yonelik genis 6rneklem gruplar ile daha fazla ¢alisma yapilmasi 6nerilmektedir.

Anahtar Sozciikler: Psikiyatri Hemsireligi, Hemsire-Hasta Etkilesimi, lyilesme.

Abstract

Attitudes and Behaviors of Nurses Working in Psychiatric Clinics Towards Care-Focused Nursing-Patient Interaction
Background: The basis of psychiatric nursing is the relationship between the nursing nurse and the patient. Nurse-patient communication is
used as a means of establishing an enhancing relationship. Objective: The aim of this study is to determine the attitudes and behaviors of
nurses working in mental health region hospitals towards care focused nurse-patient interaction. Methods: This descriptive study was
conducted with nurses working in the adult psychiatric ward of five mental health regional hospitals. 155 nurses at total participated to the
study. "Nurse Information Form™ and "Care Focused Nurse Patient Interaction Scale" were used to collect of data. The data of the research
were evaluated using the IBM SPSS V25 program. Number (n), percent (%), median values and Kruskal Wallis H test, Mann Whitney U test
and post-hoc tests were used in the analysis of the data. Results: 71% of the nurses participating in the study are women, 74.2% are
undergraduate and 45.8% have 11 years or more of working experience. Their average age is 34.5 + 8.8. The total mean scores of the nurses
for the scale were found as 311 in the importance sub-dimension, 296 in the adequacy sub-dimension, and 283 in the feasibility sub-dimension.
Conclusion: The attitudes and behaviors of the nurses participating in the study towards care-focused nurse-patient interaction were found to
be at a positive level. It is recommended to encourage nurses to receive postgraduate education in the field of mental health, to plan trainings
on communication and recovery-oriented care and to conduct more studies with large sample groups on care-oriented nurse-patient interaction.
Keywords: Psychiatric Nursing, Nurse-Patient Interaction, Recovery.
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uh sagliginda iyilesme, bireylerin kendi yasamlari lizerinde s6z sahibi olmak, saghigini gelistirmek, iyilestirmek ve

ulasabilecegi en iyi diizeye gelmek igin gaba gosterdigi degisim siirecidir (1). Tyilesme odakli bakim giiniimiiz ruh saghg

hizmetlerinde en iyi uygulama olarak kullanilmaktadir (2). Iyilesme odakli bakim uygulamalari ile biitiinciil ve birey
merkezli bakim verilerek hastanin ihtiyaglarimin giderilmesi hedeflenmektedir (3). Hastanin ihtiyaglarinin karsilanmasi, hemsire-
hasta etkilesiminin odak noktasidir (4) ve hemsire-hasta arasinda iyi bir iligki ve is birligi kurulmasint gerektirmektedir (2).
Hemsire-hasta arasindaki etkili iletisim, hasta bakimi sonucunu etkilemektedir (5,6,7). Hemsirelik bakiminda kullanilan bazi
model ve kuramlar bakimda hemsire-hasta etkilesiminin énemini vurgulamaktadir. Hildegard Peplau’ nun Kisilerarasi Iliskiler
Kurami, hemsgire-hasta arasindaki karsilikli etkilesim siirecine odaklanarak (8), hemsire-hasta iliskisini ruh saglig1 hemsireliginin
temel tasi olarak kabul etmektedir (2). Paterson ve Zderad’in Hiimanistik Hemsirelik Kurami’nda hiimanistik hemsirelik,
hemsire-hasta arasindaki karsilikli 6znel bir etkilesim olarak tanimlanmistir (9). Watson, Insan Bakim Modeli ise; hemsire-hasta
arasindaki bakim iliskisine vurgu yaparak (10), hemsirelik bakimini iki kisinin karsilikli etkilesimini iceren profesyonel bir siireg
olarak tanimlamaktadir (11). Watson insan Bakim Modelinde bakim siireci; iyilestirme siirecleri, kisiler aras1 bakim iligkisi ve
bakim anindan olusmaktadir (11). Iyilestirme siiregleri; hiimanistik deger sistemi olusturmak, inang ve umudu saglamak, kendine
ve baskalarina karsi farkindalik ve duyarliliga sahip olmak, yardim edici bakim iligkisi kurmak, duygulart ifade etmek, sorun
¢ozmek, 6gretme ve dgrenmeyi desteklemek, destekleyici ve koruyucu bir ortam/gcevre olusturmak, ihtiyaglart belirlemek ve
kargilamak, kiiltiirel inanglar1 ve manevi ihtiyaglarin1 gidermeye destek olmaktir. Kisiler arasi bakim iliskisi ile giiven ve sefkate
dayal1 bir bakim sayesinde iyilesmenin saglanacagini belirtmektedir. Bakim ani ise; hemsire ile hastanin bir araya geldigi ve
kargilikli etkilesimin olustugu andir (12). Watson’in bakim yaklagimi hastay: biitiinciil ele almaya 6nem verir (4), ayn1 zamanda
hiimanistiktir (11). Bakimda hiimanistik yaklagim ile, hemsire ve hastanin karsilikli ihtiyaglar1 karsilanir (9), hemsire hastanin
secimlerini destekleyerek gelisimini saglar ve iyilegsmesini kolaylastirir (13).

Psikiyatri servislerinde iyilestirici bakim uygulanirken hemsire-hasta etkilesimini etkileyen ve engel olan birtakim
faktorler bulunmaktadir. Bu faktorler; hemsire kaynakli (olumsuz kisilik 6zellikleri, iletisim kurma becerisinin yetersiz olmast,
yorgunluk ve is tatminsizligi, hasta ile iletisim kurmanin onu zihinsel olarak etkileyecegi korkusu, hastanin iyilesecegine
inanmamasi), hasta kaynakli (bilgi eksikligi, hastalik kaynakli iletisimde bozulma) ya da orgiitsel kaynakli (hasta sayisinin fazla
olmas, asir1 ig yiikil, hemgire sayisinin yetersiz olmasi) olabilmektedir (14). Benzer sekilde, Harris (2), psikiyatri hemgirelerinin
iyilesme odakli bakim uygulamalarinda terapétik iliski kurarken karsilastiklar: engelleri zaman kisitliligs, iletisim sorunlari,
uygulamalar ve politikalar olarak siiflandirmistir. Bunlarin yani sira, hemsirelerin evrak isleri ve diger tedavi uygulamalartyla
gegirdikleri zaman miktari, hastada hemsirenin erigilebilirligi konusunda endise yaratarak hemsire-hasta etkilesiminde bir engel
olarak ortaya ¢ikmaktadir (2,15). Ayrica, hemsirenin, hasta ile iletisim kurmasina engel olan faktorlere yonelik farkindaliga sahip
olmamasi da hasta ile etkili iletisim kurmasini engellemektedir (2). Bu engellerin bilinmesi, bakimda hasta odakli ¢aligmay1
gelistirmektedir. Bununla birlikte, hemsireler iyilestirmeye yonelik tutum ve davranislari aktif bir sekilde kullanarak hastalar
iizerinde olumlu etkilerin gézlenmesini saglamaktadir (10).

Sonug olarak, iyilesme siirecinin olumlu yonde ve daha hizli ilerlemesi agisindan hemsirelerin bakim odakli hemsire-
hasta etkilesiminde tutum ve davranislarinin iyi diizeyde olmasi olduk¢a dnemlidir. Psikiyatri servislerinde iletisim becerileri
gelismis ve bu becerilerini hasta bakiminda etkin kullanabilen hemsirelere ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu konu ile ilgili literatiir
incelendiginde psikiyatri hemsireleri ile yapilmis sinirlt sayida ¢aligmaya rastlanmistir. Tiirkiye’de yapilmis bir ¢alismada (4)
psikiyatri servislerinde ¢alisan hemsirelerin tutum ve davraniglariin olumlu yonde oldugu ve hemsire-hasta etkilesimine 6nem
verdikleri goriilmektedir. Bunun yani sira, hemsirelik 6grencileri ve farkli servislerde ¢alisan hemsirelerin bakim odakli hemsire-
hasta etkilesimine yonelik tutum ve davranislarinin incelendigi ¢aligmalarda da (6,16,17,18,19,20,21) benzer sonuglar elde
edilmistir. Bu ¢alisma ile ruh sagligi bolge hastanelerinde ¢alisan hemsirelerin bakim odakli hemsire-hasta etkilesimine yonelik
tutum ve davranislarinin belirlenmesi amaglanmaktadir. Calisma sonuglarinin, psikiyatri hemsirelerinin bakim odakli hemsire-
hasta etkilesimine yonelik tutum ve davranislari ile ilgili eksik ya da ihtiya¢ duyulan konularda destekleyici olacagi
diistiniilmektedir. Ayrica, iyilesme odakli bakimin kalitesini arttirmak igin planlanan gelecekteki ¢aligmalara katki saglamast
beklenmektedir.

Aragtirma sorulari

1. Psikiyatri servislerinde ¢alisan hemgirelerin bakim odakli hemsire-hasta etkilesimi ile ilgili tutum ve davraniglari nedir?

2. Hemsgirelerin tanimlayici 6zellikleri bakim odakli hemsgire-hasta etkilesimi ile ilgili tutum ve davranislarini etkilemekte
midir?

Yontem
Arastirmanin Tipi: Arastirma tanimlayici tiptedir.
Arastirmanin Yapildigi Yer: Arastirma, Haziran-Kasim 2019 tarihlerinde Tiirkiye’deki bes ruh sagligi bolge hastanesinin
yetiskin psikiyatri servislerinde yapilmgtir.
Arastirmanin  Evreni/Orneklemi: Arastirmanim evreni Tiirkiye’deki bes ruh saghgi bolge hastanesinin yetiskin psikiyatri
servisinde calisan hemsirelerden olusmaktadir. Orneklem ise, igleme kriterlerini karsilayan hemsirelerden olusmaktadir.
Kurumlar ile yapilan goriismelerde net hemsire sayisina ulasilamadigi i¢in drneklem hesaplamasinda, evreni bilinen 6rneklem
hesaplama yontemi kullanilamamistir. Bundan dolay1 arastirmada, siirekli degiskenler arasindaki korelasyon iligkisi yaklagimi
iizerinden gii¢ analizi yapilmistir. Giig analizine gore, Cohen’in orta etki biiyiikliiglinde (p = .3), o tipi hata olasilig1 .05 igin .90
giicte ulagilmasi gereken en kiiclik 6rneklem biiytikliigii 112 olarak hesaplanmistir. Ancak, ulagilabilen ve i¢cleme kriterlerini
kargilayan biitiin hemsireler 6rnekleme dahil edilerek, arastirma 155 kisi ile tamamlanmistir. Arastirmanin igleme kriterleri,
hemsirelerin yetiskin psikiyatri servisinde galisiyor olmasi ve arastirmaya goniillii katilmasidir. Diglama kriteri ise; dogrudan
hasta ile birebir ¢aligmamak, yalnizca servis idari islerinden sorumlu olmaktir.
Veri Toplama Araglari: Verilerin toplanmasinda “Hemsire Bilgi Formu” ve “Bakim Odakli Hemsire-Hasta Etkilesimi Olgegi
(BOHHEO)” kullanilmugtir.
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Hemgsire Bilgi Formu: Arastirmaci tarafindan hazirlanan bu form; yas, cinsiyet, egitim durumu, toplam c¢alisma siiresi, halen
calisilan servisteki ¢aligma siiresi ve ¢alistig1 servis, mezuniyet sonrasi “ruh sagligi ve psikiyatri” alaninda herhangi bir egitim
programina katilma durumunu igeren 8 adet sorudan olugmaktadir.

Bakim Odakli Hemsire-Hasta Etkilesimi Olgegi: Hemsirelerin tutum ve davraniglarmin degerlendirilebilmesi amactyla 2005
yilinda Cossette ve ark. (22) tarafindan gelistirilen bu 6lgek, Watson’1n insan Bakim Modeli’nde yer alan 10 iyilestirici fak toriinii
kapsamaktadir. Tiirk¢e gegerlik-giivenilirligi 2012 yilinda Atar ve Ast1 (23) tarafindan yapilmistir. 3 alt boyut ve 10 alt Slgegi
kapsayan toplam 70 maddeden olusmaktadir. Alt dlgekler Watson’in Insan Bakim Modeli’nde, bakim siireci asamalarinda
kullandig1 iyilestirici faktdrler olan; “Hiimanizm, Umut, Duyarlilik, Yardim edici iligski, Duygularin ifade edilmesi, Sorun ¢ézme,
Ogretim, Cevre, Gereksinimler, Maneviyat” seklinde ifade edilmektedir. Alt boyutlar ise, “Onemlilik”, “yeterlilik”,
“uaygulanabilirlik” seklindedir. Her ii¢ alt boyutta da 6lgek maddelerinin Likert tipi ifadeleri Hi¢ (1), Biraz (2), Orta derece (3),
Cok (4), Son derece (5) olarak siniflandirilmaktadir. Bu sayede, katilimci i¢in dlgekteki her bir ifadenin “ne kadar onemli
oldugu”, “gerceklestirilmesinde ne kadar yeterli veya rahat hissedildigi” ve “ne derece uygulanabilir oldugu” ayni anda
degerlendirilebilmektedir. Olgegin tiim alt boyutlarinda almabilecek en diisiik puan 70 ve en yiiksek puan 350°dir. Olgekten
alman puanin artmasi, bakim odakli hemsgire-hasta etkilesimine yonelik tutum ve davraniglarin olumlu yonde arttigin
gostermektedir. Olgegin Cronbach’s alpfa degerleri dnemlilik, yeterlilik, uygulanabilirlik alt boyutlar1 i¢in sirastyla .99, .98 ve
.99°dir (23). Bu arasgtirmanin Cronbach’s alpha degerleri ise dnemlilik, yeterlilik, uygulanabilirlik alt boyutlarin her biri igin
.97 olarak bulunmustur.

Veri Toplama Araglarinin Uygulamasi: Arastirma, gerekli izinler alindiktan sonra Haziran 2019-Kasim 2019 tarihleri arasinda
uygulanmistir. Aragtirmaci, hemsirelere calistiklart serviste 08.00-20.00 saatleri arasinda ulasmistir. Hemsirelere ulasilmasinda,
kurumun egitim birimi sorumlusu ve servis sorumlu hemsgirelerinden destek alinmistir. Veri toplama araglari, yiiz yiize goriisme
yoluyla yazili ve sozlii bilgilendirilmis onamlar1 alinarak hemsireler tarafindan doldurulmustur. Veri toplama araglarinin
doldurulmasi yaklasik 15 dakika siirmiistiir.

Verilerin Degerlendirilmesi: Aragtirma verilerinin degerlendirilmesinde IBM SPSS V25 programi kullanilmistir. Tanimlayici
ozellikler say1(n) ve yiizde (%) seklinde belirtilmistir. Siirekli degiskenler minimum, maksimum, ortalama, standart sapma ve
ortanca degerleri ile sunulmustur. Arastirmanin bagimsiz degiskenleri cinsiyet, toplam ¢aligma siiresi, su anda ¢aligilan servisteki
caligma siiresi, egitim durumu ve mezuniyet sonrasi ruh sagligi alaninda egitim alma durumudur. Bagimli degiskenler;
hiimanizm, umut, duyarlilik, yardim edici iligki, duygularin ifade edilmesi, sorun ¢dzme, 6gretim, gevre, gercksinimler,
maneviyat alt Ol¢ekleridir. Bagimsiz iki grubun karsilastirilmasinda Mann Whitney U testi, c¢oklu bagimsiz grup
karsilastirilmasinda ise Kruskal Wallis H testi kullanilmigtir. Coklu gruplarin ikili karsilastirmalarinda post-hoc testlerinden
Dunn testi kullanilmistir. Tiim testlerde anlamlilik diizeyi p < .05 secilmistir.

Arastirmamin Etik Yonii: Arastirma icin ilk dnce Ol¢ek sahibinden, bir {iniversitenin Etik Komisyonundan (14/02/2019-
E.20573) tarih ve sayili) ve arastirmanin uygulanacagi hastanelerin bagli bulundugu il saglik miidiirliiklerinden yazili izin

alinmistir. Arastirma ve yayin etigi ilkelerine uyulmustur. Arastirma uygulanirken mahremiyet, aydmlatilmis onam ve gizlilik
etik ilkeleri gozetilmistir. Hemsirelerden yazili ve sozlIii bilgilendirilmis onam alinmstir.

Bulgular
Hemsirelerin %71°1 kadmn ve yas ortalamasi 34.5 + 8.8dir. %74.2’si lisans mezunu, %45.8’1 11 y1l ve {istii caligma tecriibesine
sahiptir. Ayrica hemsirelerin %69’unun erkek servisinde g¢alistig1 ve %37.4’ iiniin halen calistiklar1 serviste 2-4 yil siireyle
calistig1 goriilmistiir. Hemsirelerin %20.6’s1 mezuniyet sonrasi ruh saglig1 alaninda bir egitim programina (hizmet i¢i egitim,
sempozyum, kongre ya da sertifika programi) katildigini belirtmistir.
Hemsirelerin BOHHEQ’i toplam puanlari, énemlilik alt boyutunda 311, yeterlilik alt boyutunda 296, uygulanabilirlik alt
boyutunda 283 bulunmustur (Tablo 1).
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Tablo 1. Hemsirelerin BOHHEO Puanlar

Onemlilik Yeterlilik Uygulanabilirlik
Alt lcekler X [Min — Max] X [Min — Max] X [Min — Max]
Hiimanizm 27 [15-30] 25 [13-30] 24 [8-30]
Umut 32 [19-35] 29 [18-35] 28 [8-35]
Duyarhhk 25 [14-30] 24 [10-30] 22 [10-30]
Yardim edici iligki 33[19-35] 30 [18-35] 29 [14-35]
Duygularin ifade edilmesi 27 [18-30] 24 [12-30] 24 [10-30]
Sorun ¢ozme 26 [18-30] 24 [10-30] 24 [6-30]
Ogretim 41 [27-45] 38 [21-45] 36 [15-45]
Cevre 31 [20-35] 29 [19-35] 28 [7-35]
Gereksinimler 48 [30-50] 46 [26-50] 43 [14-50]
Maneviyat 27 [18-30] 24 [13-30] 23 [6-30]
Toplam 311 [220-350] 296 [191-350] 283 [131-350]

X: Ortanca (Medyan), Min: Minimum, Max: Maksimum

Hemsirelerin cinsiyeti, egitim durumu, toplam calisma siiresi, calistig1 servise gore, BOHHEO-6nemlilik alt boyutu
toplam puani ve alt 6lgeklerinin ortancalari arasinda istatistiksel olarak anlaml bir fark saptanmamistir (p > .05). Hemsirelerin
halen ¢aligilan servisteki ¢aligma siiresine gore, dnemlilik alt boyutunda alt dlgeklerin ortancalari karsilastirildiginda, “6gretim”
alt dlgeginde 1 y1l ve alt ile 5 yil ve istii ¢aligsma siiresi olan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark elde edilmistir (p
=.049). Hemsirelerin mezuniyet sonrasi ruh sagligi alaninda egitim alma durumlarina gore, 6nemlilik alt boyutunda alt 61geklerin
ortancalari karsilastirildiginda “umut” alt 6l¢eginde gruplar arasi istatistiksel agidan anlamli fark elde edilmistir (U = 1508, p =
.040). Mezuniyet sonrasi ruh saglig1 alaninda egitim alan hemsirelerin ortancasi anlamli olarak diigiiktiir (p = .044) (Tablo 2).
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Tablo 2. Hemsirelerin Halen Calisilan Servisteki Calisma Siiresi ve Mezuniyet Sonrast Ruh Saghg Alaninda Egitim Alma
Durumlarina Gire BOHHEQ-Onemlilik Alt Boyutu Puanlart

Onemlilik Alt Boyutu

X [Min — Max] X [Min — Max]

X [Min — Max] Test istatistigi
. L 1 y1l ve alt1 2-4 yil 5 yil ve iistii
Halen ¢alisilan serviste ¢alisma siiresi n=47 n=58 n=50
- a - - a =
Ogretim 39[27-45] 42[27-45] 41[27-45] KV\/_ 6.481
p=.041
Mezuniyet sonrasi ruh saghgi alaninda Evet Hayir
egitim n=32 n=123
32[21-35] 33[19-35] U = 1508

Umut p = .040*

*p < .05, X: Ortanca (Medyan), Min: Minimum, Max: Maksimum, a: Dunn testine gére aralarinda istatistiksel agidan fark vardir,
p<.05

Hemsirelerin cinsiyeti, egitim durumu, ¢alistig1 servis, halen ¢alisilan servisteki ¢alisma siiresi, mezuniyet sonrasi ruh
saglhg1 alaminda egitim alma durumlarma gore, BOHHEO-yeterlilik alt boyutu toplam puani ve alt dlgeklerin ortancalar
karsilastirildiginda, istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamuistir (p > .05). Hemsirelerin toplam g¢alisma siiresine gore,
yeterlilik alt boyutunda alt dlgeklerin ortancalari karsilagtirildiginda “sorun ¢6zme” (KW = 6.265; p = .044) ve “duygularin ifade
edilmesi” (KW = 7.922; p = .019) alt dlgeklerinde gruplar arasinda anlamli fark tespit edilmistir (p < .05). “Sorun ¢dzme” alt
6lceginde, 6-10 yil ile 5 yil ve altinda caligma siiresi olan hemsirelerin ortancalar1 arasinda anlamli fark oldugu goérilmistiir (p
= .044). “Duygularm ifade edilmesi” alt 6lgeginde ise 6-10 yil ile 11 yil ve iistii ¢alisma siiresi olan hemsirelerin ortancalari
arasinda anlamli fark elde edilmistir (p = .016) (Tablo 3).

Tablo 3. Hemgsirelerin Toplam Calisma Siiresine Gore BOHHE O-Yeterlilik Alt Boyutu Puanlar
Yeterlilik Alt Boyutu

X[Min — Max] X[Min — Max] X[Min — Max] Test istatistigi
N 5 yil ve alt1 6-10 y1l 11 yil ve iistii
Toplam calisma siiresi =50 n=34 n=71
Duygularin ifade 25[18-30] 23.5[12-30] @ 26[15-30] @ KW =7.922
edilmesi p =.019*
- a - =
Sorun ¢ozme 24[14-30] 2 23.5[10-30] 24[14-30] KF\)N: 0&1.325

*p <.05, X: Ortanca (Medyan), Min: Minimum, Max: Maksimum, a: Dunn testine gore aralarinda istatistiksel agidan fark vardir,
p<.05

Hemsirelerin cinsiyeti, halen ¢alisilan servisteki ¢alisma siiresi ve mezuniyet sonrasi ruh sagligi alaninda egitim alma
durumlarma goére, BOHHEO-uygulanabilirlik alt boyutu toplam puani ve alt dlgeklerinin ortancalari karsilastirildiginda,
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir (p > .05). Hemsirelerin egitim durumuna gére uygulanabilirlik alt boyutu
toplam puani ve alt 6lgeklerinin ortancalar1 karsilastirildiginda, lisansiistii ve lise mezunlar1 arasinda “uygulanabilirlik toplam
puani” (KW = 8.215; p =.042), “duyarlilik” (KW = 8.534; p = .036) ve “maneviyat” (KW = 11.087; p = .011) alt dlgeklerinde
anlaml fark elde edilmistir (p < .05). Lisansiistii mezunu olan hemsirelerin ortancasi anlamli olarak diistiktiir. Hemsirelerin
calistig1 servise gore, uygulanabilirlik alt boyutu alt 6l¢eklerinin ortancalari karsilastirildiginda, “maneviyat” alt 6lgeginde
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark elde edilmistir (U = 1917, p = .011). Erkek servisinde calisan hemsirelerin
ortancasi anlamli olarak diistiktiir. Hemsirelerin toplam c¢alisma siiresine gore, uygulanabilirlik alt boyutu alt dl¢eklerinin
ortancalar1 karsilastirildiginda “duygularin ifade edilmesi” alt &lgeginde gruplar arasinda anlamli fark elde edilmistir (KW =
9.823; p =.007). 6-10 yil ile 11 y1l ve st (p =.017) ve 6-10 yil ile 5 yil ve alt1 galigma siiresi olan gruplar arasinda (p =.011)
anlaml fark tespit edilmistir (p <.05). 6-10 y1l arasinda ¢aligma siiresi olan hemsirelerin ortancast anlamli olarak diisiiktiir (Tablo
4).
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Tablo 4. Hemsirelerin Egitim Durumu, Toplam Calisma Siiresi ve Calistigi Servise Gére BOHHEO-Uygulanabilirlik Alt
Boyutu Puanlar

Hemgire-Hasta Etkilesimi 8

Uygulanabilirlik Alt Boyutu

X [Min — Max] X [Min — Max] X [Min —Max] X [Min — Max] Test istatistigi
Esitim d Lise On lisans Lisans Lisansiistii
sitim curumu n=13 n=11 n=115 n=16
- - - a =
Duyarlilik 24[18-30] * 22[17-30] 23[10-30] 19.5[12-30] KVV_ 8.534
p=.036
- a - - - a =
Maneviyat 26[16-30] 24[13-30] 23[6-30] 20.5[12-25] KW_ 11.287
p=.011
- a - - - a =
Uygulanabilirlik toplam 289[252-339] 286[210-350] 284[131-350] 255[133-305] K;N: 022;%5
Toplam ¢alisma siiresi S y;l:vgg It 6r;1:03?’ A:l 1 yr:lzvsf stu
- b _ ab _ a -
Duygularin ifade edilmesi 24[16-30] 21[10-30] 24[12-30] KVV_ 9.833
p =.007
< . Kadin Erkek
Calistigi servis n=48 n =107
Maneviyat 24.5[10-30] 22[6-30] L; ; %91117*

*p < .05, a: Dunn testine gore aralarinda istatistiksel a¢idan fark vardir, b: Dunn testine gore aralarinda istatistiksel agidan fark
vardir, p <.05
** X : Ortanca (Medyan), Min: Minimum, Max: Maksimum

Tartisma

Hemsirelerin 6nemlilik, yeterlilik ve uygulanabilirlik alt boyutlarinda aldiklari toplam puanlarinin yiiksek oldugu goriilmektedir.
Buna gore, bakim odakli hemsire-hasta etkilesimine yonelik tutum ve davraniglarinin olumlu diizeyde oldugu sdylenebilir.
BOHHEO nin alt boyutlara gore puanlari incelendiginde, uygulanabilirlik alt boyutu puanmin, énemlilik ve yeterlilik alt boyut
puanlarma gore diigiik oldugu goriilmektedir. Hemsireler ile veri toplama sirasinda yapilan gdézlemlere dayanarak, psikiyatri
servislerinde saldirgan/ajite hasta sayisinin fazla olmasi, hastalarin iletisime kapali olmasi, is yiikii fazlalig1, hemsire sayisinda
eksiklik, mesleki tecriibe yetersizligi, servis kosullarinin uygun olmamasi gibi nedenlerin hemsirelerin bakim odakli hemsire-
hasta etkilesimini davraniga doniistiirmesinde etkili oldugu diisliniilmektedir. Yapilan aragtirmalar incelendiginde; Kagmaz ve
Cam (4)in psikiyatri servisinde calisan hemsirelerle yaptigi ¢aligmasinda puan ortalamalari, Snemlilik alt boyutunda
313.08+30.45; yeterlilik alt boyutunda 283.79+37.43; uygulanabilirlik alt boyutunda 268.01+46.65 bulunmustur. Cerit ve
digerlerinin (18) bir iiniversite hastanesinin genel servislerinde ¢alisan hemsirelerle yaptigi ¢alismasinda, hemsirelerin puan
ortalamalar1 6nemlilik alt boyutunda 299.33438.65; yeterlilik alt boyutunda 284.56+38.94; uygulanabilirlik alt boyutunda
267.73+50.21 olarak bildirilmistir. Bayraktar ve Eser (24)’in dahili ve cerrahi servislerde c¢alisan hemsirelerle yaptig
caligmasinda puan ortalamalari, 6nemlilik alt boyutunda 296.754+39.95; yeterlilik alt boyutunda 265.07+46.12; uygulanabilirlik
alt boyutunda 241.394+48.95 bulunmustur. Bu ¢alismalar da, bizim ¢alismamizla benzer sonuglar gériilmektedir.

Hastalar, kendi sagliklari ile ilgili bilingli kararlar verebilmek i¢in, tanilarini, mevcut tedavilerini ve hastaligimnin
gidisatin1 bilme hakkina sahiptir. Hemsireler, bakimda devamliligi siirdiirmek amaciyla hastanin gerekli bilgi ihtiyacini
saglamaktadir. Hastaya 6zgii planlanan 6gretme yontemleri ile gerekli bilgiyi saglamak, bakim kalitesini iyilestirmekte ve
hastada olumlu davranig degisikliklerinin olusumunu desteklemektedir (10). Calismamizda, ayn1 serviste 5 yil ve {istii ¢alisan
hemgireler, “6gretim” alt 6lgegindeki tutum ve davraniglari daha 6nemli bulmaktadir. Hemsirelerin halen calistiklar servisteki
calisma siiresine gore, Olgegin yeterlilik ve uygulanabilirlik alt boyutu “6gretim” alt Slgeginde gruplarin ortancalari
incelendiginde de 5 yil ve {istii ¢alisan hemsirelerin ortancalarmin daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Buna gore, ayni serviste
5 yil ve iistli ¢alisan hemsirelerin, bu tutum ve davraniglar konusunda kendileri yeterli hissettikleri ayn1 zamanda uygulanabilir
bulduklar1 da s6ylenebilir. Bu durum uzun siire ayni serviste ¢alisanlarin, servisin isleyisine daha iyi hakim olmasi, ilag tedavisini
planlama, hastaya bakim ve tedavisiyle ilgili bilgi verme ve hastay1 destekleme konusunda deneyim kazanmalar1 ile agiklanabilir.
Bizim bulgumuzdan farkli olarak Kagmaz ve Cam (4)’m psikiyatri servislerinde ¢alisan hemsirelerle yaptigi calismasinda,
kurumda ¢alisma yilina gore 6nemlilik alt boyutu “6gretim” alt 6lgeginde anlamli bir fark bulunmamustir.

Hemysirenin, profesyonel ve hasta merkezli bakim uygulamasinin énemli bir kosulu problem ¢6zme becerisine sahip
olmasidir (25). Calismamizda, ¢alisma siiresi 5 y1l ve daha az olan hemsirelerin, 6-10 yil arasinda olanlara gore, sorun ¢ézme
konusunda kendilerini daha yeterli hissettikleri goriilmektedir. Calisma siiresi 5 y1l ve altinda olan hemygirelerin kendilerini sorun
¢ozme konusunda daha yeterli hissetmeleri; meslege yeni basladiklari i¢in hemsirelik egitiminde aldiklar1 bilgileri uygulamaya
aktarma konusunda daha istekli ve hasta ile iletisim kurma konusunda daha aktif olmalarindan kaynaklanabilir.

Hemysirenin hastanin duygu ve diisiincelerini ifade etmesini saglama, hastay1 dinleme ve yaninda oldugunu hissettirme
gibi davraniglar1 hemsire hasta iligkisinin gelismesinde dnemli bir yere sahiptir (10). Caligmamizda, 11 yil ve iistii ¢aligma siiresi
olan hemsirelerin olumlu ve olumsuz duygulari ifade etme ve destekleme konusunda kendilerini daha yeterli hissettikleri ve daha
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uygulanabilir bulduklar1 goriilmektedir. Hemsireler mezuniyet dncesi aldiklar1 egitimin yani sira, meslege basladiktan sonra
hizmet i¢i egitimler, lisansiistii egitim, sertifika, kongre/sempozyum gibi egitim programlarina katilarak, iletisim becerilerini
gelistirebilmektedir. Caligma siireleri arttikga, aldiklar1 egitimler ve kazandiklari tecriibeleri sayesinde, hastay1 dinleme, anlama,
hastanin yaninda var oldugunu hissettirme davranislar1 ve sorun ¢6zme konusunda daha deneyimli hale gelmektedirler. Bununla
iliskili olarak literatiirde hemgirelerin mesleki deneyimleri arttik¢a, problem ¢dzme (25,26) ve iletisim becerilerinin (27) arttigini
gosteren ¢aligmalar mevcuttur. Bizim bulgumuzun aksine Kagmaz ve Cam (4)’1n psikiyatri servislerinde ¢alisan hemgirelerle
yaptiklar1 ¢alismada, hemsirelerin galigma siiresi ile yeterlilik ve uygulanabilirlik alt boyutlar1 “duygularin ifade edilmesi” alt
6lcegi arasinda anlamli bir fark saptanmamuistir.

Hemgsirelerin hasta ile empati kurma, manevi ihtiyaglarma ve inanglarina saygili olma ve dini uygulamalar
yapabilmesinde destek olma gibi manevi bakim davranislarini uygulamasi, bireyin sagligini korumak, hastalikla basa ¢ikmasimni
saglamak ag¢isindan 6nemlidir (10,28). Kagcmaz ve Cam (4)’m psikiyatri servislerinde ¢alisan hemsirelerle yaptig1 ¢caligmasinda,
hemsirelerin manevi destek algilariin artmasiyla bakim odakli hemsire-hasta etkilesimine verdikleri 6nemin arttig1, kendilerini
daha yeterli algiladiklar1 ve uygulanabilir bulduklar1 goriilmektedir. Calismamizda, lise mezunu hemsirelerin lisans {istii
mezunlaria gore “maneviyat” alt 6l¢egindeki tutum ve davranislari daha uygulanabilir buldugu saptanmistir. Kagmaz ve Cam
(4)’mn galigmasinda psikiyatri hastalarina bakim veren hemsirelerin egitim diizeyi arttikga maneviyat alt Slgegindeki tutum ve
davranislar1 daha uygulanabilir buldugu sonucu elde edilmistir. Bu sonug, bulgumuzu desteklememektedir. Literatiirde, farkli
servislerde ¢alisan hemsirelerin egitim seviyelerinin artmasiyla manevi bakim puanlarinin arttig1 ¢alismalar (29,30) mevcuttur.
Ayrica, hemgirelerin egitim durumunun maneviyat ve manevi bakim ile ilgili algilarini etkilemedigi ¢alismalar (28,31,32) da
bulunmaktadir.

Calismamizda, kadin servisinde ¢alisan hemsireler erkek servisinde ¢alisanlara gore, maneviyat alt dlgegindeki tutum
ve davranislar1 daha uygulanabilir bulmaktadir. Calismanmn yapildigi kurumlarda, kadmn servislerinde daha c¢ok kadin
hemsirelerin ¢alistigi gézlemlenmistir. Literatiirde de kadin hemgirelerin manevi bakim ile ilgili puanlarinin anlamli derecede
yiiksek oldugu caligmalar yer almaktadir (32,33). Kadin servisinde ¢alisan hemsirelerin maneviyatla ilgili tutum ve davraniglari
daha uygulanabilir bulmasi, bu durum ile aciklanabilir.

Hemsirenin duyarlilik diizeyinin en uygun seviyede olmasi, hastanin iyilesmesini ve ruh sagligini olumlu yonde
etkilemektedir (34). Calismamizda, lisans istii mezunu hemsirelerin “duyarlilik” alt 6lgegindeki tutum ve davranislar: daha az
uygulanabilir buldugu goriilmektedir. Veri toplama sirasinda elde edilen bilgilere gore; psikiyatri servisinde ¢alisan hemsireler,
diger servislerde galisan hemsirelere gore daha soyut diisiiniilen bir ¢alisma ortami igerisinde bulunmalari, ¢gogunlukla kronik
ruhsal rahatsizlig1 olan hastalarla ¢aligmalari, hastalarin aile/sosyal desteginin yetersiz olmasi nedeniyle is birligi kuramamalart,
ajite ve saldirgan hastalar tarafindan fiziksel siddete maruz kalmalar, is yiikiiniin fazla olmasi nedeniyle hastaya yeterli vakit
ayrramamalar1 gibi nedenlerle yorgun ve tilkenmis hissedebilmektedir. Lisansiistii hemsgirelerin duyarlilik ile ilgili tutum ve
davranislarin uygulanabilirligini diisiik bulmalar1 bu durumla iliskilendirilerek, bu tutum ve davraniglart 6nemli bulmalarina
ragmen bilgi ve becerilerini bu ortamda rahat uygulayamadiklar diistiniilebilir. Kagmaz ve Cam (4)’1n psikiyatri servislerinde
calisan hemgsirelerle yaptig1 calismasinda hemsirelerin egitim seviyesi yiikseldikge, “duyarlilik” alt 6lgegindeki tutum ve
davranislar1 daha uygulanabilir bulduklar1 goériilmektedir. Compton, Gildemeyer, Reich ve Mason’in ¢aligmasinda (35) ise,
egitim seviyesi ile bakima yansiyan tutum ve davraniglar arasinda pozitif bir iligki oldugu saptanmistir. Bu bulgular, bizim
calisma sonucumuzu desteklememektedir.

Kisithliklar
Aragtirmanin yiiksek lisans tezi olmasi, ilgili kurumlarla protokol imzalama siirecinin uzamasi, hastanelerin farkli sehir ve
bolgelerde yer almasi nedeniyle zaman kisitliligi ortaya ¢ikmistir. Aragtirmanin yapildigr siirelerde dogum izni, rapor ve yillik
izin sebepleriyle kurumlarda ¢alisan hemsirelerin bazilarina ulasilamamistir. Veri toplama sirasinda, tiim servislerin kapali
psikiyatri servisleri olmasit nedeniyle giivenlik kontroliinden gecerek, hastalardan ayri boliimlerde hemsirelere ulasilmistir.
Bununla birlikte, servislerde is yogunlugunun fazla olmasi, hemsirelerle goriisiilecek alanin her zaman miisait olmamasi,
katilimeilar ile aragtirmacinin is birligi kurmasini zorlagtirmistir. Ayrica, 6lgek madde sayisinin fazla olmasi ve her bir maddenin
ii¢ alt boyutta ayr1 ayr1 degerlendirilmesi nedeniyle doldurulmasi zaman alacagindan arastirmaci agisindan siire kisitliligi ortaya
cikmigtir. Arastirma kurum izni alinan bes ruh sagligi bolge hastanesinin yetigkin psikiyatri servisinde ¢alisan hemsgirelerle
strhidir.
Sonuglarin Uygulamada Kullanimi

Ruh sagligi bolge hastanelerinin yetigkin psikiyatri servisinde ¢alisan hemsirelerin bakim odakli hemgsire-hasta etkilesimine
yonelik tutum ve davraniglar1 olumlu diizeydedir. Ancak, hemsgirelerin bakim odakli hemsire-hasta etkilesimi ile ilgili tutum ve
davranislar1 6nemli bulduklari, ayn1 diizeyde kendilerini yeterli hissetmedikleri ve uygulanabilir bulmadiklar1 goriilmektedir.
Hemgirelerin “sorun ¢6zme” ve “duygularin ifade edilmesi” ile ilgili tutum ve davraniglarda kendilerini yeterli/rahat hissetmeleri;
ayni zamanda “duygularin ifade edilmesi” ile ilgili tutum ve davramiglari uygulanabilir bulma diizeyleri, toplam c¢alisma
stirelerinden etkilenmistir. Hemsirelerin “6gretim” ile ilgili tutum ve davraniglart 6nemli bulma diizeyleri, su anda ¢alistiklar
servisteki c¢alisma siirelerinden etkilenmistir. Hemsirelerin “maneviyat” ile ilgili tutum ve davraniglart uygulanabilir bulma
diizeyleri, egitim durumlarindan ve su anda ¢aligtiklar1 servisten etkilenmistir. Hemsirelerin “duyarlilik” ile ilgili tutum ve
davraniglar1 uygulanabilir bulma diizeyleri, egitim durumlarindan etkilenmistir. Hemsgirelerin “umut” ile ilgili tutum ve
davranislar1 6nemli bulma diizeyleri, mezuniyet sonrasi ruh sagligi alaninda egitim alma durumlarindan etkilenmistir. Bu
sonuglar neticesinde; psikiyatri servisinde c¢alisan hemsirelerin bakim odakli hemsire-hasta etkilesimi ile ilgili tutum ve
davraniglarinin gelistirilmesine yonelik, hemsirelik egitiminde ve mezuniyet sonrasinda iletisim ve iyilesme odakli bakim
yaklagimi ile ilgili konulara detayli yer verilmesi ve egitimler planlanmasi 6nerilmektedir. Hemsireler, ruh sagligi alaninda
lisansiistii egitim almalar1 i¢in tesvik edilmelidir. Hasta ile iletisimi etkileyen uygulama ve politikalardan kaynakli sorunlar
azaltmak, rahat bir ¢aligma ortami olusturulmasini saglamak ve hemsirelerin motivasyonlarini arttirmak amaciyla; kurumlarda
hemgirelerin yoneticilerle is birligi calismalar1 yapmasi, yonetim-hemsire-hasta arasinda iyi bir iletisim ag1 kurulmasi

Dokuz Eyliil Universitesi Hemsgirelik Fakiiltesi Elektronik Dergisi https://dergipark.org.tr/tr/pub/deuhfed



DEUHFED 2022, 15(1), 3-12 Hemsire-Hasta Etkilesimi 10

planlanabilir. Psikiyatri servislerinde ¢alisan hemsirelerin bakim odakli hemsire-hasta etkilesimini etkileyen faktorlerle ilgili
hemsirelerin farkindaliklarmi belirlemek amaciyla gelecekte nitel ¢alismalarin planlanmasi ve daha genis 6rneklem grubuyla
daha fazla ¢alismanin yapilmasi dnerilmektedir.
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