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Yasama Hazirlamada Yil I¢ci ve Yaz Stajlarinin Katkisi
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Balikesir Universitesi Balikesir Saglik Y tiksek Okulu, Ogretim Goérevlisi, Balikesir.
Uludag Universites Tip Fakultes Biyoistatistik Anabilim Dali, Uzman Doktor, Bursa.

OZET

Saglik Yuksek Okulu ogrencilerini mesleki yasama hazirlamada klinik egitim onemlidir. Bu calisma, ebelik birinci sinif dgrencilerini
medeki yasama hazirlamada yil iGi ve yaz stajlarinin katkisini belirlemek amaciyla, tanimlayici olarak yapildi. Veriler 2001 yilinda 40,
2002 yilinda 31 ebelik birinci sinif Ggrencisine Teme ilke ve Uygulamalar ders kapsaminda 6grencilerden kazanmalari beklenen uygu-
lama becerilerine iligkin 48 soruluk anket uygulanarak elde edildi. Her iki yilda 6grencilerin yil igi klinik egitimlerinde karsilasmadiklari
uygulamalarin sayisl ve cesidi degismez iken, yaz stajinda genel olarak yil iginde karsilasmadiklari uygulamalar ile daha fazla karsilastik-
lari saptanmistir. Yaz staji 6grenciler igin beceri gelisimi agisindan 6nemli bir firsat saglamaktadir. Ogrencilerin dersin hedefleri dogrultu-
sunda daha fazla ve gesitli uygulama ile karsilasmasl ve yapabilmes igin okul ile hastane arasinda isbirligini saglayan protokoller dizen-
lenmelidir.

Anahtar Kelimeler: Ebelik 6 grencileri. Klinik e gitim. E gitmen.

Additive effects of the school time practice and the summer time practice on the preparation of
Vocational School of Health Services’ students for their profession

ABSTRACT

Clinical practice isimportant to prepare the students of Vocational School of Health Services for their professional life. This descriptive
study aimed to evaluate the additive effects of the school time practice and the summer time practice on the preparation of the first year
midwifery studentsfor their professon. In 2001, 40 and in 2000, 31 midwifery students were included into the study. To collect the data, a
guestionnaire form, which was made up of 48 questions that were prepared according to the basi ¢ principles and practise on nursing, was
used. The number and types of practice during the school time that the student performed or not faced with were not different between two
years. But during the summer time practice, they were much more faced with the non—frequent practices. Summer time practice provides
an important opportunity for the studentsto improve their skills. Protocol es between the school and the hospital should be arranged so that
health students can face with and perform a plenty of practices.

Key Words: Midwifery students. Clinical education. Instructor.

Uygulamaya dayal1 tim disiplinlerin egitim program-
larinda oldugu gibi, Hemsirelik ve Saglik Y Uksek
Okullarinda teorik bilgi ve uygulama birbirini ta-
mamlamalidir. Klinik uygulamalar hemsirelik egiti-
minin énemli bir bdlimund olusturur. Klinik egitim
teorik bilgi ile uygulamanin bittinlesmesini, 6grenci-
lerin gercek ortamda yaparak ve yasayarak 6grenme-
sini saglar'. Hedef, o6nce ogrencilerin psikomotor
becerilerinin gelistirilmesini saglamak, sonra teorik
bilgilerini teknik becerileri ile birlestirerek/ biitiinles-
tirerek kalicl davranis degisiklikleri olusturmaktir®.
Ogrenci, klinik yasantisi araciligiyla etkin bilissd ve
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psikomotor gelisimler gostererek profesyondligin
gerekleri olan hizmet sunumunda yeterlilik, iletisim,
karar verme ve ekip Uyes olarak calisabilme beceri-
leri gelistirir.

Chapman ve Orb'un hemsirdik dgrencilerinin klinik
deneyimleriyle ilgili arastirmasinda, klinik egitimci-
ler ile uygulama yapilan hastane personelinin rol
modeleri olarak ve bir pozitif 6grenme cevres yara-
tarak dgrenci egitimini gelistirecegi sonucuna varil-
mistir. Klinik personelin, dgrencileri saglik ekibinin
birer Gyesi olarak calismaya katmalari ve onlari des-
teklemelerinin zorunlu oldugu; klinik egitimcilerle
klinik personelin ishirliginin dgrenci egitiminde te-
mel bir rol oynayabilecegi belirlenmistir®.
Hemsirenin islevieri bagimli ve bagimsiz olarak iki
temel grupta yer air. “Profesyonel Hemsirdik” hasta
degerlendirmesine dayali hemsirdik tanisi koyma,
tani ve bakimin amacina uygun hemsirelik uygula-
malari yapma gibi bagimsiz hemsirelik islevlerini



kapsar. Ulkemizde ise hemsirelik daha cok temelde
hekim istemleri olan bagimli islevieri uygulayan bir
meslek olarak kendini ortaya koymaktadir®.
Hemsirelik egitiminin vazgecgilmez bir 6gesi olan
klinik uygulamalar, Ogrencilerin kendilerine drnek
alabilecekleri cok sayidaki rol modelleri ile uzun siire
birlikte olma imkani vermes nedeniyle olumlu dav-
ranis degisikliginin gergceklesmesini saglar. Ancak,
Ogrencilerde kalici davranis degisiklikleri olustura-
bilmek icin uygulama alanlarinin egitimin amacina
uygun olmasi gerekir. Klinik egitim planlanirken,
uygulama alanlarinin egitim agisindan uygunlugunun
yani sira, uygulama aanlarinda dgrencileri denetle-
yip, degerlendirecek egitimcilerin sayr ve nitdikleri
de 6nemlidir. Klinik uygulama esnasinda egitimcinin
roli ve fonksiyonu, 6zdlikle egitimlerinin ilk iki
yilindaki 6grenciler icin cok dnemlidir. Yeterli klinik
egitimci destegi, klinik uygulama alaninin gdlistiril-
mes ve izlenmesi, &grencilerin uygun Kliniklere
yerlestirilmesinde hagtane yonetimi ile artmis isbirli-
gi pratikte 6grenmeyi destekleyen ti¢ unsurdur>’
Hemsirelik ve Saglik Yuksek Okullarinda egitime
baslayan birinci sinif dgrencilerini mesleki yasama
hazirlayan Teme ilke ve Uygulamalar dersi kapsa-
minda 6grencilere ilk 6nce yuklu bilgi aktarimi yapi-
lir, sonra bu bilgiler laboratuar ortaminda ve yil ici,
yaz stajl klinik uygulamalariyla hayata gecirilmeye
caisilir.

Teme ilke ve Uygulamalar dersi, hasta merkezli
bakimin temel kavram, ilke, kural, yontem ve teknik-
lerini kazandirmay! amaglar. Bu dogrultuda dgrenci-
lere glivenli gevre saglama, ilag uygulamalari, yasam
bulgulari takibi, solunum, bosaltim, bedenme, uyku,
hijyen gereksinimini karsilama, sicak soguk uygula-
malar, preoperatif- postoperatif bakim, bilincsiz hasta
ve Olen hagta bakimi teorik ve pratik olarak verilmek-
tedir.

Bu calisma, Balikesir Universites Balikesir Saglik
Y uksek Okulu birinci sinifinda okuyan ebelik 6gren-
cilerinin yil ici ve yaz staji klinik uygulamalarinin,
Temd ilke ve Uygulamalar dersinin hedeflerine
ulasilmasinda katkisini degerlendirmek ve dgrencil eri
medeki yasama hazirlamada énemli olan klinik egi-
timeiliskin 6nerilerde bulunmak amaciyla yapildi.

Gereg ve Yontem

Tanimlayicl nitelikteki bu arastirmanin érneklemini
Balikesir Universites Balikesir Saglik Y iiksek Oku-
[u'nun 2000-2001 egitim yilinda 40, 2001-2002 egi-
tim yilinda 31 olmak Uzere, Temd Ilke ve Uygula-
malar (TIU) dersini alan toplam 71 ebdlik birinci
sinif 6grencis olusturdu. Her iki yilda dgrenciler icin
bu dersin kredisi ile haftada 1 giin yil ici uygulamala-
rini yaptiklari hastane ve servisler ayni idi. TiU ders
icin yaz stajl ise, Baikesir Universites Balikesir
Saglik Yiksek Okulu uygulama yonergesine goére

10

T. Caliskan. Ark.

gunde 8 saatten 15 is gini olmak Uzere Saglik Ba-
kanlgina, Sosyal Sigortalar Kurumuna bagli hastane-
ler ile diger kamu kuruluslarindaki tam tesekkdlll
hastand erde yapiimak zorundaydi.

Calismamizda il Devlet Hastanesinde yaz sajini
yapan 48, ilce Devlet Hastanesinde 18 ve bir Univer-
site Hastanesinde yaz stajini yapan ise 5 Ogrenci
bulunuyordu. Farkll hagtanelerde yaz stgjinin yapil-
masinin, égrencilerin her bir uygulamaile karsilasma
ve yapma oranlarl Uzerinde bir etkisi olmadigl sap-
tanmis olup, detayll olarak bagka bir ¢calismada agik-
lanmistir®,

TiU dersi kapsaminda 6grencilerden kazanmalari
beklenen uygulama becerilerine iliskin 12 alt boyut
atinda 23 uygulamayla ilgili toplam 48 sorudan
olusan bir anket formu hazirlandi. Her iki gruptaki
Ogrencilere anket formu, yil icinde bahar donemi
sonunda ve yaz stajini takip eden egitim ogretim yili
basinda arastirmaci gézetiminde uygulandi.
istatistiksel Analiz: Verilerin anaizinde SPSS for
Windows ver. 11.0 paket programi kullanildi. Veriler
siklik (n,%) ve ortalama (+ standart sapma) olarak
sunuldu. Her bir 6grenci grubunun yil ici ve yaz staji
uygulamalari icin sikliklar Mc-Nemar test ve ortala
madar eslestirilmis t-testi ile karsilastirlldi. Her iki
yildaki 6grencilerin ortalamaarinin karsilastiriima-
sinda ise bagimsiz gruplarda t-test kullanildi. TUm
istatistiksel analizlerde 0.05 anlamlilik diizeyi olarak
kabul edildi.

Bulgular

TIU ders kapsaminda Ggrencilerden kazanmalari
beklenen uygulama becerilerine iliskin 12 alt boyut
atinda 23 uygulamayla ilgili olarak, uygulamalarla
karsilasma ve yapma durumlarinin dagilimlari hem
toplam 71 6grenci hem de 2001 senesindeki 40, 2002
yilindaki 31 6grenci icin incelendi.

Tablo I'de ebelik birinc sinif égrencilerinin yil ici ve
yaz stajinda en az karsilastiklari uygulamaar ve
Tablo II'de ise en fazla yaptiklari uygulamalar icin
dagilimlari sunulmustur.

Hem 2001 hem de 2002 yilinda yil ici ve yaz staji
hastane uygulamalari sirasinda Ogrencilerin en az
karsilastiklar1 uygulamalar hijyen gereksinimi, bes-
lenme gereksinimi, bosaltim gereksinimi, sicak-
soguk uygulamalar ve diger uygulamalar alt boyu-
tunda idi (karsilasma oranlart  yil  icin-
de %0'dan %31'e yaz dsajinda %1.4'den %39.4'e
degisiyordu) (Tablo1).

Her iki egitim 6gretim donemindeki dgrencilerin yil
ici ve yaz dt@jl hastane uygulamalari sirasinda en
fazla yaptiklarl uygulamaar ise yasam bulgulari, ilag
uygulamalari, diger ilag uygulamalari at boyutun-
daydi(yapma oranlar1 yil icinde %63.4’ den %100.0'a,
yaz stajinda %71.8 den 100.0’a degisiyordu) (Tablo

).
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Tablo I. Ebdik birinci sinif dgrencilerinin yil ici
klinik egitiminde ve yaz stajinda en az karsi-
lastiklar uygulamalar

eldiven uygulamasi ile karsilasmayan 38 dgrencinin
25'i (%65.8) (p<0.001) yaz stajinda bu uygulamalar-
lakarsilasmistir (Tablo 111).

i i YILIGI | YAZ STAJI S " o .
T'ldedﬁgjgn:’gﬁflar ¢ Tablo Ill. Ebdlik birinci sinif 6grencilerinin yil ici
0 0 .. ~rar as .
nf% | n| % klinik egitime gore yaz stajinda uygulama-
El-yuz temizligi 8(113(13] 183 larla karsilasma durumlari
Hijyen -
Gereksinimi Perine bakimi 314210 141 o YAZ STAJI
Agiz bakimi 15211 |12 169 YILIGITIU Tool P
— p—ny UYGULAMALARI Karsilasmadi | Karsilagti | Toplam degeri
esenme. Snel YWemeyen - 1ao[282| 19 | 268 n| % |[n|l%
Gereksinimi hastanin beslenmesi
Oksijen | Karsilasmadi | 22 | 489 |23 |51.1 45 p<0.001
Bosaltim Lavman uygulamas! -] 0 [16]| 225 o
Geroksinmi tedavisi | Karsilagt 3 | 115 |23|885| 26
erexsinimi Siirgii verme 22| 31 | 28| 394
Mesane | Karsilasmadi | 27 | 50.0 |27 |50.0 54 p=0.001
Sl;galiasn?glt;l; Kuru sicak 6184 |10] W | fhateteri Pt | 7 | 412 |10 |588] 17
Oturma banyosu o L I Pre- | Karglagmadi | 50 | 794 |13 |20.6 | 63 | p=0021
Diger Pre-postop hasta bakimi 81113118 254 postop Karsilast 3 375 | 5 625 8
uygulamalar Olen hasta bakimi 7|99 [19] 268 hasta
Oliimeiil | Kargilagmadi | 47 | 73.4 |17 |26.6 | 64 |p=0.017
%- toplam 71 &grenci Uzerinden satir ylizdesi hasta Karsilati 5 | 714 | 2 | 286 7
Tablo Il. Ebeik birinci sinif ogrencilerinin yil ici Eildr'::g” Karstlagmad: | 13 | 342 |25]65.8| 38 |p<0001
klinik egitiminde ve yaz stgjinda en faza | Karglast | 5 | 152 1281848 | 33
yaptiklari uygulamalar 9%-Satir yiizdesi
TiU dersi alt boyutlar YILICI YAZ STAJI p- Mc-Nemar test p-degeri
ve uygulamalari nl % n %
Yasam Viicut 1sis| 66| 93.0 | 67| 944 Tablo IV. Ebdik birinci sinif dgrencilerinin yil ici
bulgular Solunum 66| 930 | 66| 93.0 klinik egitime gore yaz stajinda uygulama-
akibi Nabiz 68| 958 | 68| 958 lar1 yapma durumlari
Tansiyon  |71| 1000 | 71 | 100.0 vILIgiTiU YAZ STA
- Yapmadi Yapti Toplam | p-degeri
llag uygula- Oral 45| 634 | 62| 873 UYGULAMALARI T T o
malari IM 67| 944 |67 944
Siirgti Yapmadi 71 500 | 7| 500 14 | p=0.016
vV 67| 944 | 68 95,8 Lerme Voot oo 3 To00 3
apt - . .
sC 5] 634 | 51| 718 i
Diger uygu- Serumtakma 66| 93.0 | 68 95,8 Kan alma Yapmadi | 1| 111 | 8 | 889 9 | p=0.039
lamalar Kanama  |57| 803 | 64 | 901 Yapt 1] 18 |56] 982 5
Oralila¢  |Yapmadi 1| 56 |17 | 944 18 | p<0.001
%- toplam 71 Ggrenci Uzerinden satir ylizdesi Yapti 1 00 1451 1000 45
Toplam 71 ogrencinin oksijen tedavisi, mesane %-Satir ylzdesi

kateteri, pre-postop hasta bakimi, dlen hasta bakimi
ve ddiven uygulamas ile karsilasma sikliklarinda
(Tablo I11); strgl verme, kan ama ve oral ilag uygu-
lamalarinda ise yapma sikliklarinda yil ici ve yaz
stajl arasinda istatigiksel olarak anlamli farkhlik
bulundu (Tablo V).

Oksijen tedavisi, mesane kateteri, eldiven uygulamasl,
pre-postop ve dlen hasta bakimi icin yaz staji esna-
sinda karsilasma oranlari yil icine gére anlamli olarak
daha fazla idi. YIl icerisinde oksijen tedavisi uygu-
lamasl ile karsilasmayan 45 dgrencinin 23' (1 (%51.1)
(p<0.001); mesane kateteri uygulamas ile karsilas-
mayan 54 dgrencinin 27's (%50.0) (p=0.001); pre-
postop hasta bakimi ile karsilasmayan 63 Ggrencinin
13'0 (%20.6) (p<0.05); dlimcll hasta bakimi ile
karsilasmayan 64 6grencinin 17's (%26.6) (p<0.05);

p- Mc-Nemar test p-degeri

Y1l icerisinde sirgli verme uygulamasi yapmayan 14
Ogrencinin 7’s (%50.0) (p<0.05); kan ama uygula-
masl yapmayan 9 6grencinin 8'i (%688.9) (p<0.05);
oral ilag uygulamas yapmayan 18 dgrencinin 17's
(%94.4) (p<0.001) yaz stajinda soz konusu uygula-
maar1 yapmistir (Tablo V).

2001 yilinda TIU dersini alan 40 ebelik birinci sinif
Ogrencis icin oksijen tedavis (yil i¢i %42.5, yaz
stajl %72.5), mesane kateteri uygulama (yil ici %27.5,
yaz stajl %52.5), pre-postop (yil ici %10.0, yaz sta-
j %30.0) ve dlen hagta bakimi (yil ici %2.5, yaz
staji %20.0), ediven giyme (yil ici %5.0, yaz sta-
j1 %37.5) ve perine bakimi uygulamasl (yil ici %47.5,
yaz stajl %82.5) ile yaz gl sirasinda karsilasma
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oranlari yil icine gore igatistiksel olarak anlamli bir
sekilde daha fazladir. Kan dma (yil ici %725, yaz
stajl %85), slirgll verme (yil ici %7.5 yaz staj1 %25)
ve ora ilag (yIl ici %47.5, yaz staji %87.5) uygula-
madarini yapma oranlari yaz stajl sirasinda yil icine
gore daha fazladir. Ancak 6grencilerin sadece siirg
verme ve oral ilag uygulamalari icin yapma sikliklari
arasinda igtatistiksd olarak anlamli farklilik saptan-
mistir (p<0.05).

2002 yilinda TIU dersini alan 31 ebelik birinci sinif
Ogrencis icin oksijen tedavis (yil i¢i %29.0, yaz
staj1 %54.8), mesane kateteri uygulama (yil ici 9%619.3,
yaz sajl %51.6), pre-postop hasta bakimi (yil
ici 9129, yaz stajl %19.3) ve ediven giyme (yil
ici 9%45.2, yaz stajl %64.5) uygulamalari ile yaz stajl
sirasinda karsilasma oranlari yil icine gore daha fazla
olmasina karsin, yalnizca oksijen tedavis ve mesane
kateteri uygulamalari ile karsilasma oranlari istatis-
tiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05). Kan
ama (yil ici %90.3, yaz staji %96,8) ve oral ilag (yil
ici 983.9, yaz staji %87.1) uygulamalarini yapma
oranlari ise yaz stgjl sirasinda yil icine gére daha
fazla olmasina karsin, hicbir uygulamada i statistiksel
olarak anlamli farkhlik saptanmamistir (p>0.05).
Tablo V' de dgrencilerin yil ici ve yaz stajinda yaptik-
lari uygulamalarin TiU dersinin toplam 23 uygula-
masl icerisindeki ylzdderinin ortalamalari sunul-
mustur.

Hem yil icinde hem de yaz stgjinda 2001 ve 2002
yillarindaki Ogrenciler arasinda ortalama uygulama
yapma yilzdderi acisindan (yil icinde sirasiyla %43.3
ve %43.6, yaz stgjinda sirasiyla %53.2 ve %49.8)
istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamistir
(p>0.05) (Tablo V).

Tablo V. Ebdlik birinci sinif grencilerinin TIU ders
yil ici Klinik egitimde ve yaz stgjinda uygu-

lama yapma ylzdel eri
TOPLAM | 2001 YILI 2002 YILI sp-degeri
(n=71) (n=40) (n=31)
YIL G 434+71 | 433+80 | 436+58 | p>0.05
YAZ STAJI | 51.7+98 | 53.2+11.0 | 498+7.6 p>0.05
yp-degderi p<0.001 p<0.001 p<0.001
Ort. + Std. sspma

*p- Bagimsiz grupl arda t-test
Yp -Eslestirilmis érneklemlerde t-test

Toplam 71 dgrenci icin yaz stajinda uygulama yapma
ylzdeerinin ortalamasi (%51.7) yil ic¢i uygulama
yapma yizdderinin ortalamasindan (%43.4) istatis-
tiksel olarak anlamli bir sekilde daha yuksektir (far-
kin %95 given araigl 6.0-10.5). Her iki yilda ise,
Ogrencilerin yaz stajinda uygulama yapma yizdel eri-
nin ortalamasl (2001 senesinde %53.2 ve 2002 sene-
sinde %49.8) yil ici uygulama yapma ylzdelerinin
ortalamasindan (2001 senesinde %43.3 ve 2002 sene-
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sinde %43.6) istatistiksel olarak anlamli bir sekilde
daha yiksektir (sirastyla farkin %95 given araliklar
6.4-13.4ve 3.7-8.6) (Tablo V).

Tartigma

TiU dersinin amaci, 6grenciye himanistik yaklasim
dogrultusunda psikomotor beceriler ve hasta merkezli
bakim geistirme becerisini kazandirmaktir. Calis-
mamizda dgrencilerin yasam bulgular1 ve ilag uygu-
lamalarini fazla yapmis olmalari, € becerilerinin
artmasl ve kendilerine olan glvenlerinin gelismes
acisindan 6nemlidir. Ancak, bunlar dersin hedeflerine
ulasilmasl icin yeterli degildir.

Ogrencilerin yil icinde ve yaz stajinda bagimsiz hem-
sirelik fonksiyonlari ile yiiksek oranda karsilasmama-
lar1, buna ragmen temelde hekim istemleri olan ba-
gimli hemsirelik fonksiyonlari ile belirgin sekilde
daha fazla karsilasmalari ve yapmalari dersin hedef-
lerinden cok, servis calisma dizenini rol modeli
olarak aldiklarini dustindirmektedir.

Karadz, Hemsirelik Esadari dersini dan birinci sinif
Saglik Hizmetleri Medlek Y Uksek Okulu 6grencileri-
nin %56.7'sinin  klinikte uyguladiklari islemleri,
derste Ogrendikleri sekilde yeterince gerceklestire-
mediklerini saptamistir. Ogrenciler derste 6grendikle-
ri islemlerin bir ¢ogunu, 6zelikle de calismamizla
uyumlu olarak hemsirenin bagimsiz islevlerini, klinik
egitim sirasinda yapamadiklarini belirtmistir°.

Cope ve arkadaslari, hemsirdik dgrencilerinin klinik
uygulama aanlarinda, diger klinik personel tarafin-
dan hem sosyal olarak kabul edilme hem de medeki
yeterliligin gosterilmesine dayanan bir profesyonel
kabul edilmeyi tecriibe ettiklerini saptamistir®. Oz ve
Ustiin, hemsirelik birinci sinif dgrencilerinin klinik
uygulamalarda iletisim ve yaklasimda giiclik cektik-
lerini, anksiyete yasadiklarini bildirmistir'®. Bu ne-
denle, egitim ve 6gretim sirecinin heniiz ilk yilinda
klinik uygulamalarda 6grencinin bitincl hemsirelik
yaklasimini gergeklestirmesinin zorlugu distnil erek,
Ogrencinin ilk yildan itibaren klinige ¢cikmasl yerine,
dersin klinik uygulamasinin ikinc sinifta yapiimas
onerilmektedir™.

Calismamizda 6grencilerin yil icinde ve yaz stajinda
bagimli hemsirelik fonksiyonlari ile belirgin sekilde
daha fazla karsllasmaar1 ve yapmalari, egitimlerinin
ilk yilinda olan dgrencilerin kendilerine olan giiven
eksikligi ve klinik anksiyeteleriyleiliskili olabilir.

Arastirmamizda her iki yilda égrencilerin yil ici kli-
nik egitimlerinde karsilasmadiklari uygulamalarin
sayisl ve gesidi degismez iken, yaz stajinda gened
olarak yil icinde karsilasmadiklari uygulamalar ile
daha fazla karsilastiklari saptanmistir. Ogrencilerin
karsilasmadiklari bu uygulamalar genelde hemsirenin
yari bagimli ve bagimsiz fonksiyonlari olup, yaptik-
lar1 uygulamalar ise bagimli fonksiyonlarindandir.
Yaz dagjinda degisik ve fazla sayida uygulama alani-
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nin kullanilmasi nedeniyle ya da yaz stgji sirasinda
hastane bashemsirelerince grencilerin klinik dagi-
limlarinin dersin amaci dogrultusunda degil de klinik
personelinin yillik izinde olmasi gibi ihtiyaclara gore
ayarlanmasl sebebiyle dgrencilerin yaptiklari uygu-
lamalar fazla olmus olabilir. Ancak, her iki yilda da
Ogrencilerin uygulamalar ile karsilasma ve yapma
ortdlamalarinin yaz stajlarinda artmis olmasi, TiU
dersinin pratik egitiminde yaz stajinin gdlistirilmeye
acik, énemli bir firsat sundugunu disuindirmektedir.
Bu sonuglar dogrultusunda TiU dersinin hedeflerine
ulasmak icin dneriler sunlardir:

e Okul ile hastane arasinda ishirliginin saglanmasi
icin, yil i¢i uygulamalarin yapildigl hastane yone-
timinin TiU dersi hedeflerinden haberdar edilme-
S'!

* Yil i¢i uygulamalarin yapildigi hastane servis
hemsgirderinin 6grencilere olumlu rol moddi ola-
bilmeleri icin, hizmet ici egitim programlarinin
duzenlenmesi,

» Yaz staji TiU dersi programinin énemli bir unsu-
ru oldugu icin, yaz stajini gelistirmek amaciyla
Ogrencilerin gidecegi il digi veya il i¢i hasanele-
rin okul tarafindan secilmesi,

+ TIU ders hedeflerine ulasilabilmes icin, yaz
stajinda secilen hastanenin bashekimligi ile okul
arasinda 6grencinin yapacag! uygulamalara yone-
lik ayrintili ve resmi protokal yapilmasi 6nem ta-
simaktadir.

Ogrencilerin uygulamalari dogru yapip yapmadiklari,
kac kez yaptiklari, 6grenci basina disen hasta sayisi
ve uygulamalarin ve 6zellikle yaz stajinda uygulama-
larin kimin sorumlulugu ve denetimi altinda yapildig
konusunda bilgilerin olmamas ¢calismamizin eksik-
likleridir. Bundan sonra yapilacak benzer calismala

rin bu husudari dikkate alarak dizenlenmesinin ge-
rekli oldugu kanisindayiz.
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