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Amag: Bu ¢alisma, hemgirelik 6grencilerinin uygulama alanlarindaki siddet deneyimlerini ve siddet yonetimi yeterliklerini belirlemek
amaciyla yapildi.

Yontem: Tanimlayici ve kesitsel tipte yapilan aragtirmanin evrenini, bir devlet {iniversitesinin 2022-2023 akademik yil1 bahar donemi
igerisinde hemygirelik boliimiinde aktif 6grenim gdrmekte olan 296 lisans Ogrencisi olusturdu. Aragtirmada Srneklem sec¢imine
gidilmeksizin aragtirma kriterlerine uyan 225 hemsirelik boliimii 6grencisi arastirmaya dahil edildi. Aragtirmanin verileri, “Tanitict
Bilgiler Formu’’ ve “Hemsirelik Ogrencileri I¢in Uygulama Alanlarinda Siddet Yonetimi Yeterlik Olcegi’> kullanilarak topland.
Bulgular: Ogrencilerin %24.4’{iniin klinik uygulamalarda siddete maruz kaldigi, %48.9’unun siddete maruziyetlerinin klinik
uygulamalarin: etkiledigi, %70.2’sinin meslek hayatinda siddet yasama endisesi duydugu ve %94.7’sinin lisans miifredatinda siddet
yonetimine yonelik ders iceriklerine yer verilmesi gerektigini diisiindiigii tespit edildi. Ogrencilerin Siddet Yonetimi Yeterlik Olcegi
toplam puan ortalamalar1 94.0+27.5 olarak bulundu. Hemsirelik 6grencileri i¢in uygulama alanlarinda siddete maruz kalindiginda ne
yapilmasi gerektigini bilme durumu ile siddet bilgi yonetimi alt boyut ve toplam puan ortalamalari arasinda anlamli iligki saptandi
(p<0.05).

Sonug: Hemsirelik 6grencilerinin dortte birinin uygulama alanlarinda siddete maruz kaldigi, yaklagik dortte {igiiniin meslek hayatinda
siddet yasama endisesi duydugu ve uygulama alanlarinda siddet yonetimi yeterliklerinin orta diizeyin tizerinde oldugu belirlendi.
Anahtar kelimeler: Hemsirelik, siddet, siddet yonetimi, 6grenci, yeterlik

ABSTRACT

Objective: This study was carried out to determine the violence experiences and violence management competencies of nursing
students in the field of practice.

Methods: The population of the descriptive and cross-sectional study consisted of 296 undergraduate students actively studying in the
nursing department of a state university in the spring semester of the 2022-2023 academic year. In the study, 225 nursing students who
met the research criteria were included without choosing a sample. The data of the research were collected by using the "Descriptive
Information Form" and "The Violence Management Competency Scale in the Fields of Application for Nursing Students".

Results: It was determined that 24.4% of the students were exposed to violence in clinical practices, 48.9% of them were exposed to
violence in their clinical practice, 70.2% were worried about experiencing violence in their professional life and 94.7% thought that
violence management course content should be included in the undergraduate curriculum. The mean scores of the students on the
Violence Management Sufficiency Scale were found to be 94.0+£27.5. A significant relationship was found between the state of
knowing what to do when exposed to violence in practice areas and the violence knowledge management sub-dimension and total score
averages for nursing students (p<0.05).

Conclusion: It was determined that one-fourth of the nursing students were exposed to violence in their practice areas, nearly three-
quarters of them were worried about experiencing violence in their professional life in the future and their violence management
competencies in their practice areas were above the medium level.
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Giris
Siddet, Latince “Violentia” (sert veya acimasiz
kisilik, giic) kelimesinden gelmektedir

(Samadzadeh ve Aghamohammadi, 2018). Diinya
Saglik Orgiiti'ne gore siddet, “Fiziksel gii¢ veya
zorlama, kasith olarak fiziksel zarar verme veya
kendine, baska bir kisiye, bir gruba veya topluluga
zarar verme, psikolojik zarar, Oliim, gelisimsel
sorunlara yol agma” olarak tanimlanmaktadir
(World Health Organization, 2008). Tiirk Dil
Kurumu siddeti, “Karsit goriiste olanlara kaba
kuvvet  kullanimi,  bireylerin  duygu  ve
davraniglarinda asirilik™ seklinde ifade etmektedir
(Tiirk Dil Kurumu, 2020). Saglik kurumunda siddet
ise “Hasta, hasta yakinlar ya da diger herhangi bir
bireyden gelen, saglik ¢alisani igin risk olusturan;
tehdit davranisi, sézel tehdit, ekonomik istismar,
fiziksel saldir1 ve cinsel saldiridan olusan durum”
olarak tanimlanmaktadir (Polat ve Cirak, 2019).

Insanlik tarihi kadar eski bir kavram olan siddet,
toplumun her kesiminde meydana gelebilmektedir.
Fakat diger meslek gruplarma oranla saglk
personelleri i¢inde bulunduklari durumun dogasi
geregi daha stresli, 6fkeli ve ajite 6zelliklere sahip
bireylere hizmet ettigi i¢in siddete daha ¢ok maruz
kalabilmektedir (Altun ve ark., 2021). Yapilan
calismalarda da, saghk calisanlariin diger
sektorlerde calisan bireylere gore daha fazla is yeri
siddetine maruz kaldigi bildirilmistir (Liu ve ark.,
2019; Pariona-Cabrera ve ark., 2020; Yiiksel ve
Erzincanli, 2020).

Hemsireler, saglik galisanlar arasinda en fazla
siddete maruz kalan meslek gruplarindan biridir
(Cerit ve ark., 2018). Yapilan bir caligmada,
hemsgirelerin %66.0’min klinik ¢alisma hayatinda
siddete maruz kaldig1 ve diger meslek gruplarina
gore daha fazla siddete ugradiklar1 belirlenmistir (Er
ve ark., 2021). Farkli bir c¢aligmada ise yine
hemsirelerin - %67.1’inin  uygulama alanlarinda
siddete maruz kaldig1, maruz kalinan siddet tiiriiniin
en fazla sozel siddet oldugu ve siddetin hasta ve
hasta yakini tarafindan uygulandigi tespit edilmistir
(Dinger ve ark., 2023).

Saglik sektoriinde siddet, bireylerin fiziksel ve
ruhsal sagligr lzerinde olumsuz etkiler meydana
getiren 6nemli bir sorundur (Budden ve ark., 2017,
Maffissoni ve ark., 2021). Saglik profesyonelleri
arasinda hemsirelik Ogrencileri, geng¢ yaslar,
yetersiz klinik deneyimleri, klinik uygulamada sik
rotasyon yapmak zorunda kalmalari, hasta ve
hemsirelerle iletisim kurma giicliigli yasamalari
nedeniyle siddete daha fazla maruz kalmakta ve bu
durumdan olumsuz etkilenmektedir (Cheung ve
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ark., 2019; Newman ve ark., 2021). Yapilan bir
calismada, hemsirelikdgrencilerinin ‘deneyimsizlik,
stk servis degisikligi, yeni c¢evre ve hastalarla
karsilasma’ nedeniyle saldirganliga maruziyet
konusunda en yiiksek riske sahip grup olduklar
bildirilmistir (Ferns ve Meerabeau, 2008). Siddet,
hemsirelik 6grencilerini  fiziksel ve psikolojik
acidan olumsuz etkilemesinin yani sira 6grencilerin
hemsirelik meslegine yonelik bakis acilarini,
mesleki tutumlarint1 ve rollerini de olumsuz
etkilemektedir (Park ve ark., 2017; Tee ve ark.,
2016). Aym1 zamanda siddet, hemsirelik
Ogrencilerinin is doyumunu azaltmakta, egitimin
kalitesini ve hasta bakim standartlarini olumsuz
etkilemekte, dolayisiyla Ogrencilerin hastalar ve
diger saglik profesyonelleri ile iletisim becerilerini
bozmaktadir (Budden ve ark., 2017; Tee ve ark.,
2016).

Saglik sektoriinde siddetin O6nemli bir sorun
haline geldigi giiniimiizde siddet yonetimi kavrami
da O6nem kazanmigtir. Literatiirde saglk
calisanlarinin siddet yonetimi igin ¢atigma ¢dziimii,
risk farkindaligi ve siddet yonetimi konusunda
egitim  almalarn  gerektigi  vurgulanmaktadir.
Siddetin 6nlenmesi ¢aligma alanlarinda saglikli ve
giivenli bir ortamin saglanmasi, ¢calisanlarin bilgi ve
farkindalik diizeylerinin arttirilmast ve siddeti
onleme ve yonetme programlarinin etkin bir sekilde
planlanmas1 ve uygulanmasi ile miimkiin olacaktir
(Cal ve Cavusoglu, 2020; Us ve Erdem, 2018).

Tirkiye'de saglik calisanlarina yonelik siddet
giderek artmaktadir (Cerit ve ark., 2018; Erten ve
ark., 2019; Tokgdz, 2019). Saglik calisanlarina

yonelik  siddet olaylarindan  ve  olumsuz
sonuglarindan hemsirelik ogrencileri de
etkilenmektedir. Bu  baglamda  hemsirelik
ogrencilerinin  klinik  uygulamalarda  siddet

deneyimlerinin ve siddet yonetimi yeterliklerinin
belirlenmesi, bu alanda gerekli onlemlerin alinmasi
ve Ogrencilerde siddet yonetimi yetkinliginin
arttirllmasi i¢in gerekli stratejilerin planlanmasi
acisindan onemlidir. Klinik ortamda karsilastiklar
siddet olaylariyla basa g¢ikma konusunda egitim
almamis hemsire adaylan egitim-6gretim siirecinde
bazi sorunlar (klinik uygulamalarda gereginden
fazla devamsizlik yapma, gelecekte meslegini icra
etmek istememe, Ozgiiven eksikligi, meslege bakis
acisinin olumsuz etkilenmesi vb.) yasayabilecegi
disiiniilmektedir. Bu nedenle bu ¢aligma, hemsirelik
ogrencilerinin  klinik uygulamalardaki  siddet
deneyimleri ve siddet ydnetimi yeterliklerini
belirlemek amaciyla yapildi.
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Arastirma Sorulari
* Hemsirelik  6grencilerinin
alanlarindaki siddet deneyimleri nelerdir?

uygulama

* Hemgsirelik  Ogrencilerinin  uygulama
alanlarindaki siddet yoOnetimi yeterligi hangi
diizeydedir?

*  Hemsirelik Ogrencilerinin siddet

deneyimleri ile uygulama alanlarindaki siddet
yonetimi yeterligi arasinda fark var midir?

Yontem

Arastirmanin tiirii

Bu arasgtirma, tanimlayici ve kesitsel niteliktedir.

Arastirmanin Yapildig1 Yer ve Zaman

Caligsma, Tirkiye’nin Kuzeydogusunda yer alan
bir devlet iiniversitesinde dgrenim gérmekte olan
hemsirelik ogrencileri ile yapildi. Arastirmanin
verileri Mart-Nisan 2023 tarihleri arasinda ¢evrimigi
olarak toplandi.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Calismanin evrenini bir devlet iiniversitesinin
2022-2023 akademik yil1 igerisinde Saglik Bilimleri
Fakiiltesi hemsirelik boliimiinde aktif dgrenim
gormekte olan 296 lisans Ogrencisi olusturdu.
Orneklem biiyiikliigliniin hesaplanmasinda
OpenEpi, versiyon 3, genel kullanima agik istatistik
yazilimi kullanildi ve Orneklem biiyiikligii; .05
yanilg1 diizeyi, %95 giiven aralifi ve %95 evreni
temsil etme yetenegi ile en az 168 &grenci olarak
belirlendi (Dean ve ark., 2013). ikinci, iigiincii ve
dordiincti simif hemsirelik boliimii 6grencisi olan,
internet erisim problemi olmayan, e-posta adresi
olan ve caligmaya katilmaya goniilli olan 225
ogrenci ¢alismanin 6rneklemini olusturdu. Birinci
sinif 6grencileri, verilerin toplandigr siire igerisinde
klinik uygulamalara ¢ikmadigi igin arasgtirmaya
dahil edilmemistir. Arastirmada 6rneklem se¢imine
gidilmemistir.

Veri Toplama Araclar

Arastirmanin verileri, “Tanitict Bilgiler Formu”’
ve “Hemsgirelik Ogrencileri Igin  Uygulama
Alanlarinda Siddet Yonetimi Yeterlik Olgegi’’

kullanilarak toplandi.
Tanticr Bilgiler Formu: Bu form arastirmacilar
tarafindan  hazirlanmis  olup,  Ogrencilerin

sosyodemografik dzellikleri ile ilgili (yas, cinsiyet,
smif) 3 soru ve uygulama alanlarindaki siddet
deneyimleri ile ilgili 22 soru olmak iizere toplam 25
sorudan olusmaktadir.
Hemgirelik Osrencileri I¢in Uygulama
Alanlarinda Siddet Yonetimi Yeterlik élg:egi
Olgek, Lu ve arkadaslar1 tarafindan 2021 yilinda
gelistirilmistir (Lu ve ark., 2021). Olgegin Tiirkge
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gecerlik ve gilivenirlik c¢aligmasi Karabey ve
arkadaslari tarafindan 2022 yilinda yapilmig ve
Cronbach alfa degeri 0.88 bulunmustur. Olgek,
Ogrencilerin klinik uygulamada siddeti
deneyimleme ve yonetme konusundaki
yeterliklerini anlamalarma ve egitim ihtiyaglarim
belirleyip degerlendirmelerine yardimci olmak i¢in
gelistirilmistir. Olgek besli likert tipte olup, 28
madde igermekte; “olay sonrasi iyilesme” (1-10),
“siddet bilgi yonetimi” (11-19), “siddete miidahale
ve etkilesim” (20-25) ve siddete miidahale (26-28)
olmak {iizere toplam dort alt boyuttan olugsmaktadir.
Olgekten alinabilecek en diisiik puan 28, en yiiksek
puan 140'tir. Toplam puan arttikca hemsirelik
ogrencilerinin siddet yonetimi yeterlik diizeyleri de
artmaktadir (Karabey ve ark., 2022). Bu ¢aligmada
Olcegin Cronbach alfa degeri 0.97 olarak bulundu.

Verilerin Toplanmasi

Veriler, arastirmacilar tarafindan  Google
Formlar'da olusturulan yapilandirilmis bir anketin
Ogrenci isleri birimi araciligiyla Ogrencilerin
kurumsal e-posta adreslerine gonderilmesiyle
toplandi. Katilimcilar, dijital bilgilendirilmis onam
formu ile ¢aligmaya katilmay1 kabul etti ve ¢alisma

gonillilik  esasina  dayandirildi.  E-postada
arastirmanin  amaci, higbir  kisisel  verinin
toplanmayacagi ve verilen yanitlarin anonim

kalacag1 belirtildi. Her katilimci i¢in online anket
stiresi yaklagik 10-15 dakika stirdii.

Verilerin Degerlendirilmesi

Aragtirma sonucunda elde edilen veriler
Statistical Package for Social Sciences (SPSS) 20.0
paket programinda, normal dagilima uygunluk
Kolmogorov-Smirnov/Shapiro wilk testi ile yapildi.
Ayrica verilerin analizinde frekans, yiizdelik,
minimum, maksimum degerler ve standart sapma
kullanildi. Bagimsiz degiskenlerin arasindaki farkin
analizinde normal dagilima uymayan ikiden az
gruplu veriler i¢in Mann Whitney U testi, ikiden
fazla gruplu veriler icin Kruskall Wallis testi
kullanildi. Iliskisel c¢ikarimlarda normal dagilima
uydugu i¢in Pearson korelasyon analizi kullanildi.
Elde edilen veriler, p<0.05 anlamlilik diizeyinde
degerlendirildi.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmaya baslamadan 6nce, Recep Tayyip
Erdogan Universitesi Bilimsel Arastirmalar Etik
kurulundan etik kurul onayi1 (Tarih: 15.02.2023,
Karar no: 2023/054) ve RTEU Saglik Bilimleri
Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii’'nden kurum izni
almmustir. Olgegin kullanilabilmesi igin gegerlik ve
giivenirligini yapan yazarlardan e-posta yoluyla
yazili izin alindi. Ayrica, ¢evrimigi anketin giris
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sayfasinda c¢alisma hakkinda bilgi verilerek kisisel
bilgilerinin korunacagi belirtildi ve goniilliiliik
esasina dayali olarak calismaya katilmay1 kabul
eden 6grenciler anketi yanitladi. Arastirma ve yayin
stirecinde arastirma ve yaym etigi kurallarina

uyuldu.

Bulgular

Arastirmaya katilan 6grencilerin yas ortalamasi
21.59+1.35 olup, %74.2°1 kadin, %35.1°1 dordiincii
sinifta 6grenim gormektedir (Tablo 1).

Tablo 1. Ogrencilerin sosyodemografik
ozelliklerinin dagilimi (n=225)

) Mean+SS n(%)
Ozellikler (Min. Max.)

Yas 21.59+1.35 (19-27)

Cinsiyet

Kadin 167 (74.2)
Erkek 58 (25.8)
Smif Diizeyi

2. sinif 72 (32.0)
3. siif 74 (32.9)
4, simf 79 (35.1)

Ogrencilerin  %24.4’i  klinik uygulamalarda
siddete maruz kalmis, siddete maruz kalanlarin
%21.3’line  siddet hasta yakim1 tarafindan
uygulanmig ve %32’si soOzel siddete maruz
kalmistir. Ayrica 6grencilerin %50.2’si siddete tanik
olmus ve tanik oldugu siddetin %43.6’s1 hemsirelere
uygulanmugtir. Tanik olunan siddetin %52.9°u sozel
siddettir. Ogrencilerin %48.9°u siddete maruz kalma
durumunun klinik uygulamalarmi  etkiledigini
belirtmis, %24.8’1 bu durumun klinik uygulamada
devamsizhigmi  etkiledigini, %70.2’si  meslek
hayatinda siddet yasama endisesi duydugunu ifade
etmistir.  Yine Ogrencilerin  %36’s1t  maruz
kalinan/tanik olunan siddet olaylarinin meslege
bakis agisini etkiledigini ve %90.7’si bu etkinin
olumsuz yonde oldugunu belirtmistir. Ogrencilerin
%33.3’l siddetle basa c¢ikmada somut obje
kullandigt ve 9%70.7°si hasta/hasta yakinlarmnin
iletisim becerilerinin eksikligi nedeniyle siddetin
ortaya giktigin1 ifade etmistir. Ogrencilerin %50.7’si
klinik uygulamada siddete maruz kaldiginda kismen
ne yapmast gerektigini bildigini ve %39.6’s1 ders
iceriklerinde siddet iceriginin yer almadigini ifade
etmisti.  Ogrencilerin =~ %94.7’sinin  lisans
miifredatinda siddet yonetimine yonelik destekleyici
programlara ve %96’smin hastanelerde siddet
yonetimi ile ilgili egitimlere yer verilmesi
gerektigini diislindiigii tespit edilmistir (Tablo 2).

Ogrencilerin Siddet Yonetimi Yeterlik Olgegi
toplam puan ortalamalar1 94.0+27.5’dir. Olay
sonrast iyilesme alt boyut puan ortalamasi
35.0¢10.5, siddet bilgi yoOnetimi alt boyut puan
ortalamas1 28.6+8.6, siddet tepkisi ve iletisim alt
boyut puan ortalamasi 20.9+6.3 ve siddete miidahale
alt boyut puan ortalamas1 9.4+3.3’tiir (Tablo 3).

Tablo 2. Ogrencilerin siddet deneyimlerinin
dagilimi (n=225)

Degiskenler n %

Klinik  Uygulamalarda  Siddete

Maruz Kalma Durumu

Evet 55 244
Hayir 170 75.6
Siddeti Uygulayan Kisi*

Hasta Yakini 48 213
Hemgire 43 19.1
Hekim 12 5.3
Personel 10 44
Arkadas 7 3.1

Maruz Kalinan Siddetin Tiirii*

Sozel 72 320
Psikolojik 58 258
Cinsiyet Ayrimcilig 15 6.7

Fiziksel 10 44
Ekonomik 5 2.2

Cinsel 3 1.3
Siddete Tanik Olma Durumu

Evet 113 50.2
Hayir 112  49.8
Tanik Olunan Siddet Olayina Maruz

Kalan Kisi*

Hemsgire 98 436
Personel 38 169
Hasta/Hasta yakini 35 156
Hekim 30 133
Arkadas 16 7.1

Tanik Olunan Siddetin Tiirii*

Sozel 119 529
Psikolojik 66 29.3
Fiziksel 29 129
Cinsiyet ayrimciligi 19 8.4

Ekonomik 9 4.0

Cinsel 5 2.2

Siddete Maruz Kalmanin Klinik Uygulamay:
Etkileme Durumu

Evet 55  48.9
Hayir 26 227
Kismen 32 284

Siddet Yasama Endisesinin Klinik Uygulama
Devamsizhigina Yol A¢ma Durumu

Evet 56 248
Hayir 127 564
Kismen 42  18.7
*Coklu yanit
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Tablo 2. (Devam)  Ogrencilerin  siddet
deneyimlerinin dagilimi (n=225)
Siddet deneyimleri n %
Meslek Hayatinda Siddet Yasama
Endisesi
Evet 158 70.2
Hayir 25 111
Kismen 42 18.7
Meslek Hayatinda Siddet Yasama
Endisesi
Evet 158 70.2
Hayir 25 111
Kismen 42 18.7
Maruz Kalinan/Tamik Olunan
Siddetin Meslege Bakis A¢isimi
Degistirme Durumu
Evet 60 36.0
Hayir 58 34.7
Kismen 60 29.3
Maruz Kalinan/Tamik Olunan
Siddetin Gelecege Dair Meslegi
Etkileme Durumu
Olumlu 21 9.3
Olumsuz 204  90.7
Karsilagilan Siddetin Nedeni*
Hasta/hasta yakinlarinin iletisim 159  70.7
becerilerinin eksikligi
Hasta/hasta ~ yakimlarmin  hastanedeki 143  63.6
kurallara uymak istememeleri
Hasta/hasta yakinlarinin egitim seviyesinin 142 63.1
distiklugi
Saglik personelin is yogunlugunun fazla 140 62.2
olusu
Genel olarak izlenen saglik politikalari 112 498
Karsilasilan Siddetle Basa Cikma Stili*
Somut obje kullanimi 25 333
Kendini sinirlandirma 67 29.8
Kabullenme 44 19.6
Sigara/Alkol/Madde kullanimi 17 7.6
Klinik Uygulamalarda Siddete
Maruz Kalindiginda Ne
Yapilmasi Gerektigini Bilme Durumu
Evet 66 29.3
Hayr 45 20.0
Kismen 114  50.7
Lisans Egitiminde Ders
iceriklerinde Siddete Yonelik
Konularin Yer Alma Durumu
Evet 65 28.9
Hayr 89 39.6
Kismen 71 31.6
Lisans Egitiminde Siddete Yonelik
Destekleyici Programlara Yer
Verilmesi Diisiincesi
Evet 213 947
Hayir 12 53
Hastanelerde Siddet Yonetimi
ile flgili Egitimlerin Verilmesi Diisiincesi
Evet 216  96.0
Hayir 9 4.0
*Coklu yanit

Tablo 3. Hemsirelik 6grencileri i¢in uygulama
alanlarinda siddet yonetimi yeterlik 6l¢egi toplam ve
alt boyut puan ortalamalarinin dagilinm

Olgek ve alt boyut puan Min-Max.  Ort+SS

ortalamalar

Toplam Olgek 28-140 94.0+£27.5
Olay Sonrasi lyilesme 10-50 35.0£10.5
Siddet Bilgi Yonetimi 9-45 28.6+8.6
Siddet Tepkisi ve Iletisim 6-30 20.94+6.3
Siddete Miidahale 3-15 9.4+3.3

Yas, cinsiyet, sinif diizeyi, klinik uygulamalarda
siddete maruz kalma durumu, maruz kalinan/tanik
olunan siddetin meslege bakis acisini degistirme
durumu, siddetin gelecekte meslegi olumlu veya
olumsuz etkileme durumu ile toplam 6lgek ve alt
boyut puan ortalamalar: arasinda istatistiksel olarak
anlamh farklilik yoktur (p>0.05). Calismada klinik
uygulamada siddete maruz kalindiginda ne
yapilmasi gerektigini bilme durumu ile siddet bilgi
yonetimi alt boyut ve toplam puan ortalamalari
arasinda anlaml farklilik saptandi (p<0.05). Klinik
uygulamalarda siddete maruz kalma durumunda ne
yapacagini bilen 6grencilerin siddet bilgi yonetimi
alt boyutu ve toplam dlgek puan ortalamalart diger
gruplara gore anlamli derecede yiiksek bulundu
(Tablo 4).

Tartisma

Hemsirelik 6grencileri, uygulama alanlarinda
siddeti siklikla deneyimleyen gruplar arasinda yer
almaktadir. Dolayisiyla bu grubun siddetle basa
cikmak icin siddet yonetimi yeterliklerinin ne
diizeyde oldugunu belirlemek 6nemlidir. Bu ¢alisma
hemsirelik Ogrencilerinin uygulama alanlarindaki
siddet deneyimlerini ve siddet ydnetimi
yeterliklerini belirlemek i¢in yapildi.

Calismada, hemsirelik 6grencilerinin dortte biri
klinik uygulamalarda siddete maruz kaldigini,
siddeti uygulayan kisilerin daha ¢ok hasta yakini ve
hemsireler oldugunu ve en fazla maruz kalinan
siddet tiriiniin ise so6zel ve psikolojik siddet
oldugunu ifade ettiler. Yapilan bir c¢alismada,
hemsirelik ~ 6grencilerinin =~ %38.8’inin  klinik
uygulamalarda siddete maruz kaldigi, siddet
gorenlerin %69.6’sinin  psikolojik siddet gordiigi
saptandi (Arslantas ve ark., 2012). Yapilan farkl
calismalarda bu ¢alisma sonuglari ile benzer olarak,
hemsirelik 6grencilerinin daha ¢ok sozel siddete
maruz kaldigi ve siddetin meslektaglarnn ve
hasta/hasta yakinlan tarafindan uygulandigi tespit
edildi (Budden ve ark., 2017; Ergél ve Kiirtiinci,
2013; Keser ve ark., 2014; Kog¢ ve Batkin, 2016).
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Tablo 4. Hemsirelik 6grencileri i¢in uygulama alanlarinda siddet yonetimi yeterlik 6l¢egi toplam puan ve alt
boyut puan ortalamalarinin bazi sosyodemografik ve siddet deneyim 6zelliklerine gére dagilim

Olay Sonrasi Siddet Bilgi  Siddet Tepkisi Siddete Olcek Toplam

lyilesme Yonetimi ve Etkilesim Miidahale Puan
Mean+SS Mean+SS Mean+SS Mean+SS Mean+SS
Degiskenler Med. (Min.- Med. (Min.- Med. (Min.- Med. (Min.- Med. (Min.-
Max.) Max.) Max.) Max.) Max.)
Yas
r=-0.061 r=-0.037 r=-0.075 r=-0.052 r=-0.059
p=0.360 p=0.577 p=0.266 p=0.440 p=0.379
Cinsiyet
Kadin 35.449.9 28.5+7.9 21.1£6.0 9.4+3.2 94.5+25.4
38(10-50) 30(9-45) 23(6-30) 10(3-15) 100(28-140)
Erkek 34.0+12.1 28.8+10.3 20.2+7.3 9.4+3.8 92.5+32.9
38(10-50) 29.5(9-45) 23(6-30) 10(3-15) 98.5(28-140)
p 0.731* 0.536* 0.820* 0.874* 0.989*
Sinif Diizeyi
2. siif 34.9+10.8 29.2+8.8 20.9+6.6 9.7£3.4 94.8+28.8
38.5(10-50) 31(9-45) 23(6-30) 10(3-15) 103(28-140)
3. smif 35.1+£10.3 28.2+8.3 20.8+6.2 9.4+3.3 93.7+26.6
37(10-50) 29(9-45) 22(6-30) 10(3-15) 98(28-140)
4. simif 35.0+10.6 28.4+8.7 21.0+6.4 9.1+3.3 93.74£27.3
38(10-50) 30(9-45) 23(6-30) 9(3-15) 99(28-140)
p 0.978** 0.442** 0.850** 0.394** 0.655**
Klinik Uygulamalarda Siddete
Maruz Kalma Durumu
Evet 34.5£10.2 27.5+8.0 21.2+6.2 9.2+3.4 92.5+26.0
37(10-50) 28(9-45) 22(6-30) 10(3-15) 96(28-140)
Hayir 35.2+10.6 28.9+8.8 20.8+6.4 9.5+£3.3 94.5+28.0
38(10-50) 30(9-45) 23(6-30) 10(3-15) 101(28-140)
p 0.333* 0.135* 0.969* 0.363* 0.229*

Maruz Kalinan/Tanik Olunan Siddetin
Meslege Bakis Acisini1 Degistirme Durumu

Evet 35.4+10.9 28.7+8.8 21.0+6.4 9335 94.5+27.8
39(10-50) 30(9-45) 23(6-30) 10(3-15) 100(28-140)
Hayir 33.8+11.3 28.149.3 20.4+6.9 9.5+3.6 92.0+30.3
38(10-50) 29(9-45) 23(6-30) 10(3-15) 98(28-140)
Kismen 35.940.0 29.147.3 21.345.7 9.542.8 95.9423.4
37.5(10-50) 30.5(11-45) 22(6-30) 10(3-15) 99.5(30-140)
p 0.526%* 0.875** 0.882** 0.889** 0.888**

Maruz Kalinan/Tamk Olunan Siddetin
Gelecege Dair Meslegi Etkileme Durumu

Olumlu 34.1+11.3 26.2+8.0 19.846.1 8.9+2.9 89.1+26.9
38(11-50) 27(9-40) 22(6-30) 9(3-14) 98(29-121)
Olumsuz 35.1+10.4 28.848.6 21.0+6.4 9.5+3.4 94.5427.5
38(10-50) 30(9-45) 23(6-30) 10(3-15) 100(28-140)
p 0.786* 0.137* 0.336* 0.310* 0.485*

Klinik Uygulamada Siddete Maruz Kalindiginda
Ne Yapilmasi Gerektigini Bilme Durumu

Evet 35.3+£12.9 29.2+10.4 23.1+£7.6 9.8+3.7 95.7+£34.0
40(10-50) 39(9-45) 24(6-30) 10.5(3-15) 107.5(28-140)
Hayir 33.2+10.4 26.0+8.3 19.846.3 8.7£3.6 87.8+26.7
36(10-50) 27(9-45) 22(6-30) 9(3-15) 93(28-140)
Kismen 35.6+8.9 29.2+7.3 21.2455 9.5+2.9 95.6+23.0
38(10-50) 30(10-45) 23(6-30) 10(3-15) 99(30-140)
p 0.065** 0.015** 0.067** 0.190** 0.016**

r: Pearson Korelasyon testi, *Mann Whitney U testi, **Kruskal Wallis H
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Farkli bir calismada ise, arastirmaya katilan
hemsirelik  6grencilerinin =~ %15.2’sinin ~ klinik
uygulamalarda siddete maruz kaldig1, dortte birinin
(%75.8) sozel siddet gordiigii, yarisindan fazlasinin
(%58.3) hasta ve hasta yakinlarindan, iigte birinin
(%35.0) ise hemsirelerden siddet gordiigii belirlendi
(Yiiksel ve Erzincanli, 2020). Bu sonuclara gore,
hemsirelik Ogrencilerinin en az dortte biri klinik
uygulamalar sirasinda siddete maruz kalmakta,
maruz kalinan siddet tiirli cogunlukla sozel siddet

olup, siddet uygulayanlarin c¢ogunlugunu ise
hasta/hasta yakinlar ve meslektaglar
olusturmaktadir.

Bu calismada, hemsirelik &grencilerinin

yarisinin klinik uygulamalarda siddete tanik oldugu,
tanik olunan siddete maruz kalanlarin daha ¢ok
hemsireler oldugu ve hemsirelerin yarisinin sozel
siddete maruz kaldig1 belirlendi. Yapilan bir
caligmada, hemsirelik 6grencilerinin % 40.2’sinin
klinik uygulamalarda siddete tanik oldugu ve tanik
olunan siddetin daha ¢ok (%85.7) psikolojik siddet
oldugu belirlendi (Daglar ve ark., 2020). Farkli bir
calismada, hemsirelerin yarisindan fazlasinin
(%66.0) calisma alanlarinda siddete maruz kaldigs,
uygulanan siddet tiirliniin daha c¢ok sozel siddet
oldugu saptandi (Er ve ark., 2021). Yine bu
caligmalarla benzer olarak farkli ¢alismalarda da
hemsirelerin saglik personelleri arasinda en fazla
siddete maruz kalan meslek grubu oldugu ve daha
cok sozel siddet tiirliniin uygulandig1 tespit edildi
(Cerit ve ark., 2018; Park ve ark., 2015). Sonug
olarak, hemsgireler saglik profesyonelleri arasinda
siddeti en sik deneyimleyen ve daha ¢ok sozel
siddete maruz kalan gruptur. Bu durumun,
hemsireligin hasta bireyler ile daha fazla temas
etmek ve iletisim kurmak zorunda olan bir meslek
grubu olmasindan kaynaklandig diigiiniilebilir.
Siddet, hemsirelik  Ogrencilerinin  klinik
uygulama davraniglarini ve  motivasyonunu,
meslege yonelik bakis agisini, tutumunu, isten
memnuniyet diizeyini ve meslekle iliskili gelecege
yonelik diigiincesini olumsuz etkileyebilmektedir
(Tiilice ve Sahin, 2022). Bu ¢alismada, 6grencilerin
yaklagik yarisinin siddetin klinik uygulamalarini
etkiledigi, dortte birinin siddet yasama endisesi
nedeniyle uygulamalarda devamsizlik yaptigi,
yaklasik {igte ikisinin gelecekte meslek hayatinda
siddet yasama endisesi duydugu, ligte birinin siddet
nedeniyle meslege bakis agisinin degistigi ve biiyiik
¢ogunlugunun siddetin gelecege yoOnelik mesleki
diistincesini olumsuz etkiledigi saptandi. Yapilan bir
calismada, hemsirelik 6grencilerinin yaklasik beste
birinin  (%19.8) siddet nedeniyle hemsireligi

DOI:10.38108/ouhcd.1298040

birakmay1 diistindiikleri belirlendi (Tee ve ark.,
2016). Farkli bir ¢aligmada da bu ¢aligsma sonuglart
ile benzer olarak, klinik uygulamalarda siddete
maruz kalan hemsirelik Ogrencilerinin  kaygi
diizeylerinin arttig1 ve buna paralel olarak klinik
uygulama siireglerinde devamsizlik siirelerinin de
arttig1 belirlendi (Scherer ve ark., 2015). Sonug
olarak, siddetin hemsirelik o6grencilerinin klinik
uygulama deneyimini, meslege bakis agisini ve
meslegi icra etme diislincesini olumsuz etkiledigi
diisiintilebilir.

Bu c¢alismada Ogrencilerin biiyiik ¢ogunlugu
siddetin hasta/hasta yakinlarinin iletisim
becerilerinin  eksik olmasina bagl gelistigini
belirtmistir. Yapilan bir c¢alismada, hemsirelik
ogrencilerinin beste biri (%18.7) siddete maruz
kalma nedenini karsidaki kisinin kisiligi seklinde
bildirmistir (Yiiksel ve Erzincanli, 2020). Farkli bir
calismada da, Ogrencilerin siddete maruz kalma
sebeplerini ‘nedeni yok, kiskanglik, egitim durumu
ve stajdaki basarisizliklar’® olarak belirtmigtir
(Oztiirk ve Karaahmetoglu, 2019). Sonuc olarak,
klinik uygulamalarda siddetin hem hasta/hasta
yakini hem saglik personeli kaynakli birden fazla
nedeni bulunmaktadir.

Ogrencilerin iigte birinin karsilasilan siddetle
basa ¢ikma stili olarak somut objeler kullandig1 ve
%29.8’inin  kendini smurlandirdigr  belirlendi.
Yapilan bir c¢alismada, siddete maruz kalan
hemsirelik Ogrencilerinin dortte birinin  (%24.3)
aninda tepki verdigi, beste birinin (%22.3) durumu
arkadaglar ve ailesiyle paylastig1 belirlendi (Yiiksel
ve Erzincanli, 2020). Literatiirde yapilan
calismalarda hemsirelik  G6grencilerinin  siddet
karsisinda en ¢ok verdikleri tepkinin ailesi ve
arkadaslariyla durumu paylagsmak oldugu saptandi
(Ates ve ark., 2014; Tonkus ve Coskun, 2021).

Bu c¢alismada Ogrencilerin biiyiik c¢ogunlugu
hemsirelik miifredatinda ve hizmet igi egitimlerde
siddet ve siddet yonetimi ile ilgili egitimlere yer
verilmesi  gerektigini  diisiinmektedir.  Fakat
ogrencilerin sadece iicte biri lisans egitimi siirecinde
ders iceriklerinde siddete yonelik konularin yer
aldigimi belirtmigtir. Bu ¢aligma sonuglarina gore,
siddet ve siddet yonetimi ile ilgili egitim ve
programlarin gerekli oldugu diistiniilmektedir.

Bu calismada, 6grencilerin uygulama alanlarinda
siddet yonetimi yeterliklerinin orta diizeyin {istiinde
oldugu belirlenmistir. Aym1 zamanda klinik
uygulamalarda siddete maruz kaldiginda ne yapmast
gerektigini bilen 6grencilerin siddet bilgi yonetimi
ve siddet yonetimi yeterlik diizeylerinin daha
yiiksek oldugu belirlenmistir. Literatiirde 6grenci
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hemsirelerin siddet yonetimi yeterliklerini dlgen bir
calismaya rastlanmamugtir. Yapilan bir ¢aligmada,
hemsirelik 6grencilerinin uygulama alanlarinda
karsilagtiklart siddet karsisinda sakin kalmaya
calistigt  ve hastanin  isteklerini  dinleyerek
sakinlestirmeye calistigi, nefes teknigi kullandigi,
empati yaptigi ve sinirlarini belirleyerek hastay1
yonlendirdigi  belirlenmistir (Martinez, 2019).
Yapilan farkli bir c¢aligmada da, hemsirelik
ogrencilerinin siddete ¢cogunlukla maruz kaldiklari,
bu nedenle siddet yonetimi ve bas etme stratejileri
ile ilgili konu veya derslerin mutlaka hemsirelik

miifredatina  eklenmesi gerektigi bildirilmistir
(Ozcan ve ark., 2014). Farkli bir calismada da
hemsirelik  Ogrencilerinin ~ siddetle bas etme

yollarinin yetersiz oldugu, uygulama alanlarinda
uygulanan siddetin ortadan kaldirilmasi igin
onlemler alinmasinin ve 6grencilere uygun bas etme
stratejilerinin dgretilmesi gerekliligi vurgulanmistir
(Nazik ve ark., 2023). Bu ¢alisma sonuglarina gore
Ogrencilerin siddet yoOnetimi yeterlikleri orta
diizeyin  ilizerinde olsa da yeterliklerinin
gelistirilmesi ve silirdiiriilmesi i¢in, hemsirelik
egitim miifredatinda siddet olgusunun kapsamli bir
sekilde islenmesi, ayni zamanda uygulama
sahalarinda hizmet ici egitimlerle “iletigim”, “Gfke
kontrolii”, “siddet davranisina karsi tedbir alma” ve

“siddet yonetimi” konulu egitimlerin diizenlenmesi

ve periyodik olarak tekrarlanmas1 gerektigi
diistiniilmektedir.

Sonuc ve Oneriler

Hemgirelik Ogrencilerinin uygulama
alanlarindaki siddet deneyimlerini ve siddet

yonetimi yeterliklerini belirlemek amaciyla yapilan
bu ¢aligmada 6grencilerin;

o (dortte birinin uygulama alanlarinda siddete
maruz kaldigi,

* icte birinin sdzel siddete maruz kaldigi,

* vyarisinin giddete maruz kaldiginda ne yapmasi
gerektigini kismen bildigi,

e uygulama alanlarindaki  siddet yOnetimi
yeterliklerinin orta diizeyin iizerinde oldugu,

* klinik uygulamalarda siddete maruz kaldiginda
ne yapmasi gerektigini bilen &grencilerin siddet
yonetimi  yeterliklerinin daha yiiksek oldugu
belirlendi.

Hemsirelik 6grencilerinin siddeti dnlemek ve
uygulama alanlarinda siddetle dogru bir sekilde basa
¢tkmalarina yardimci olmak igin desteklenmesi
gerektigi disiiniilmektedir. Hemsirelik
ogrencilerinin siddet yonetimindeki yeterliliginin
gelistirilmesi  i¢in  Oncelikle lisans  egitim
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miifredatina siddetle miicadele ve siddet yonetimi
ile ilgili derslerin eklenmesi gerekmektedir. Buna
ilaveten Ogrencilerin egitim siiresince iletisim
becerileri, ¢atisma, basa ¢ikma ve Ozgliven
gelistirme konularinda bireysel gelisimlerinin
saglanacag etkinliklerin ve toplantilarin yapilmasi,
uygulama alanlarindaki siddeti 6nlemek amaciyla
egitim kurumlan ile uygulama alanlar arasinda
igbirliginin saglanmasi ve siirdiirilmesi, uygulama
alanindaki saglik personeline konuya iliskin
egitimlerin verilmesi ve yonetimsel anlamda
tedbirlerin alinmasi 6nerilmektedir. Ayni zamanda
bu calisma sonuglarim1i  desteklemek veya
karsilastirmak i¢in hemsirelik 6grencilerinin siddet
yonetimi yeterliklerini belirleyen yeni calismalarin
yapilmasi gerekmektedir.

Arastirmanmin Simirhliklar:
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Calisma Literatiire Ne Katt1?

¢ Giinlimiizde saglikta siddet Onemli bir sorundur.
Dolayisiyla son zamanlarda bu sorun ile bag etmek ve
yonetmek de biiyiik dnem kazanmistir. Bu calisma
sonuglarinda da  goriildiigli  {lizere  hemsirelik
ogrencilerinin dortte biri uygulama alanlarinda bu
olumsuz durumu deneyimlemektedir ve siddet yonetimi
yeterlikleri orta diizeyin lizerindedir.
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e Hemsirelik miifredatina siddet yonetimi ile ilgili

derslerin  eklenmesi ve &grencilerin bu konuda
desteklenmesi ile hemsirelik 6grencilerinin siddet
yonetimindeki yeterlik diizeylerinin artacagi on
goriilmektedir.
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