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Hemsirelik Ogrencilerinin Fizik
Muayeneye Yonelik Deneyimleri:
Nitel Bir Calisma

Dilara SAHAN' (@) , Nurdan GEZER' ()

OZET
Amag: Calisma hemsirelik 6grencilerinin fizik muayeneye yonelik deneyimlerini belirlemek amaciyla yapilmistir.

Gereg ve Yontem: Arastirma bir hemsirelik fakiiltesinde dgrenim gormekte olan ve fizik muayene dersini alan toplam 10
ogreni ile yiiriitilmiistiir. Veriler fiziksel muayeneye yonelik deneyimlerini degerlendiren 11 soruluk yari yapilandiriimig
goriisme formu kullanilarak toplanmistir.

Bulgular: Calismamizda drencilerin cogu fiziksel muayeneyi“akciger seslerinin degerlendirilmesi” ve “bagirsak seslerinin
degerlendirilmesi” olarak tanimlamislardir. Fizik muayene yaparken muayene dncesi islemi aciklama ve kendini tanitma,
mahremiyeti koruma gibi durumlara 6zen gosterdiklerini, fizik muayene becerilerinde yeterli olmadiklarini ve daha
tnce tam bir fizik muayene yapmadiklarini ifade etmislerdir. Odem degerlendirmesi, bagirsak ve akciger sesi dinleme
becerilerinde iyi, hastayla nasil iletisime gegilecegini bilme becerilerinde kétii olduklarni bildirmislerdir. Ogrencilerin
hepsi cinsiyet farkinin hastalarin cekingenligini artirdigini ifade etmislerdir. Ogrendilerin cogu fizik muayenenin ise
yaradigini bildirmislerdir. Ders ile ilgili geri bildirimlerde ise dgrencilerin cogu teorik olarak eksik hissetmediklerini, ancak
teoriyi uygulamaya yansitamadiklarini, bu durumun ¢oziimlenmesi icin rol play ve maket iizerinde uygulama seklinde
onerilerde bulunmuglardir.

Sonug: Ogrencilerin cogunlugunun fizik muayene ile ilgili cesitli sorunlar yasadigi ve bunlara yonelik onerilerin oldugu
gorilmistir.

Anahtar Kelimeler: Fizik muayene, hemsirelik dgrencisi, beceri, nitel arastirma

The Physical Examination Experience of Nursing Students: A Qualitative Study
ABSTRACT
Aim: The aim of this study was to determine the experience of nursing students in physical examination.

Materials and Methods: The study was conducted with a total of 10 students studying in a nursing faculty and taking
a physical examination course. The data were collected using a semi-structured interview form consisting of 11 questions
evaluating students’ experiences in physical examination.

Results: In our study, most of the students defined physical examination as “evaluation of lung sounds” and “evaluation
of bowel sounds”. They stated that they pay attention to situations such as explaining and introducing the process before
the examination, protecting the privacy and they are not sufficient in physical examination skills and they did not perform
a full physical examination before. They reported that they were good at edema assessment, bowel and lung sound
listening skills, but bad in the ability to know how to contact the patient. All of the students stated that the gender
difference increased the shyness of the patients. Most of the students reported that physical examination works. In the
feedback about the course, most of the students suggested that they did not feel theoretically incomplete but they could
not apply the theory to practice. In order to solve this problem, they suggested “role play”and “practice on model”.

Condlusion: It was seen that the majority of the students experienced various problems related to physical examination
and they made some suggestions for them.

Keywords: Physical examination, nursing student, skill, qualitative research
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Fizik Muayenede Hemsirelik Ggrencilerinin Deneyimleri

Unumuzde saglk bakim sistemlerinde yasanan
G hizli degisimler, yeni yaklasimlar, yasalardaki go-

rev tanimlarinin yeniden yapilmasi, hemsireye
verilen yetkinin ve beklentilerin artmasi ile ilgili talepler
g6z o6nline alindiginda, klasik hemsirelik egitimi baska
bir boyut kazanmis, hemsirelerin ve egitimcilerin yeni ve
glincellenmis yetkinlikler gelistirmelerine olan ihtiyac gi-
derek artmistir (1,2). Hemsirelik, teorik ve pratik becerinin
birlesmesiyle uygulanan bir meslektir ve egitimin sire-
cinde o6grencilerin bilgi, beceri, tutum ve etik standartlari
icsellestirmesi ve bunlari davranislarinin bir parcasi haline
getirmesi gerekmektedir (3).

Komplike saglik problemi olan hastalarin sorunlarinin
dogru, eksiksiz ve hizli ¢cziimlenebilmesi amaciyla hem-
sirenin daha fazla veri toplamasi ve becerileri gelistirmesi
gerekmektedir. Kaliteli hemsirelik bakiminin ortaya ¢ika-
bilmesi icin toplanan veriler, hastaya ait normal ve anor-
mal bulgularin taninmasini, tedaviye bagh degisimlerin
go6zlemlenmesini ve kritik kararin verilmesini kolaylastir-
maktadir (4,5,6). Veri toplama asamasi, hemsirelik streci-
nin bes basamagindan birincisidir ve hastanin sorunlari-
nin belirlenip, 6zbakim gereksinimlerinin planlanmasinda
kullanilmaktadir. Veri toplama ile yapilan kapsamli deger-
lendirme, hastadan sozel olarak alinan bilgileri, tetkik so-
nuglarini ve fizik muayeneyi icermektedir (4,5).

Fizik muayene, hemsirelik egitiminin ayrilmaz bir parca-
sidir ve gecmis yillardan bu yana kabul goéren en 6nemli
veri toplama yontemlerinden biri olarak kabul edilmekte-
dir (1,7,8). Fizik muayene, bireyin fiziksel ve psikolojik yon-
den hemsirelik bakim gereksinimlerini belirlemek, bireyin
saghgi ile ilgili o guinliik bilgileri elde ederek objektif veri
tabani olusturmak, elde edilen verileri dogrulamak, viicut
sistemleri ve bolimlerinin fizik muayenesini, kisinin saglik
durumunun biylime ve gelisimine gore degerlendirmesi-
niyapmak, bireyin klinik belirtilerini anlamak ve hemsirelik
bakim kalitesini belirlemek amaciyla yapilmaktadir. Saglik
Orgutlerinin Akreditasyonu Ortak Komisyonu (JCAHO) ise,
hastanede yatan her hastaya hemsire tarafindan rutin ola-
rak ginliik fizik muayene yapilmasi gerektigini belirtmistir
(5,9,2). Fizik muayenenin hemsireler tarafindan dogru ve
zamaninda yapilmasi hasta giivenligini stirdirmenin en
onemli parcasidir (10). Ancak klinik hemsireler ve egitici
hemsirelerle yapilmis olan calismalara bakildiginda, kli-
nikte hastaya uygulanan fizik muayene degerlendirme-
lerinin ve bu ydntemi uygulamalarinin yeterli olmadigi
gorulmektedir (11,10). Bir ¢calismada, klinik hemsireleri-
nin 120 fizik muayene becerisi icerisinden %37'sini hic
kullanmadiklari, %29'unu glinlik/haftalik olarak uygula-
diklarini, %34’Gnu ise diizensiz araliklarla uyguladiklarini

bildirilmistir (11). Klinik hemsireleriyle yapilan baska bir
calismada, lisans dizeyinde 6gretilen 30 fizik muayene
tekniginden 20'sinin rutin, altisinin nadiren kullanildig,
dordiniin ise hi¢ kullanilmadigi bildirilmistir (2). Birks
ve arkadaslar (2013) ise, hemsirelerin 120 fizik muayene
becerisi icerisinden rutin olarak sadece %34’Unu uygula-
diklarini bildirmistir (12). Ulkemizde yapilan bir calismada
(13) hemsirelerin %41.5'inin fizik muayene becerilerinin
olmadigi, %77.9'unun bilgi eksikligi nedeniyle fizik mu-
ayene yapamadigi, diger calismada ise (14) hemsirelerin
%86.4'Unun fizik muayeneyi meslek icin gerekli gordiigd,
ancak %22.7'sinin fizik muayeneyi tanilayamadig bildi-
rilmistir. Bu calisma sonuglarina bakildiginda, hemsirelik
egitim programlari teorigin becerige dondstirilmesi
konusunda eksiktir ve egitimin en énemli yoni teori ve
becerilerin entegrasyonunu saglayarak klinikte kullanimi
artirmak olmalidir (3).

Ulkemizde  Hemsirelik  Yonetmeliginde  Degisiklik
Yapilmasina Dair Yonetmelik'e bakildiginda hemsire-
nin bagimsiz yaptigr uygulamalar arasinda yer alan fizik
muayene, hemsirelik egitimi muifredatina girmistir (15).
Hemsirelik egitiminde ise d6grenci, fizik muayene sonu-
cunda elde ettigi verileri bakim planina eksiksiz kaydede-
rek, birey ile diger ekip Uyeleri arasinda iletisimi ve baki-
min sirekliligini saglamayr 6grenmektedir (7,5). Hastanin
gereksinimi olan tim alanlarda bakim vermeyi 6grenmesi
gereken hemsirelik 6grencisinin, hastaya ait anormal ve-
rileri normalden ayirt etmek, ilgili verileri biraraya getir-
mek, eksik verilerin farkina varmak ve bunlara gore bakimi
planlayabilmek icin fizik muayenenin de icinde yer aldig
veri toplama asamasini tamamlamasi gerekmektedir (16).
Hemsirelik 6grencisi boylelikle, hastanin fiziksel ihtiyacla-
rini tanimlayabilmekte ve bu ihtiyaclari karsilamaya yone-
lik uygulamalarda da bulunabilmektedir (17). Ancak lite-
ratirde hemsirelik 6grencisinin derslerde ve klinikte fizik
muayene ile ilgili yasadigi sorunlari bildiren yeterli sayida
calisma bulunmamakla birlikte, konu ile ilgili nitel calis-
maya rastlanmamistir (18-24). Okullarda 6grenci sayisinin
fazla, egitimci sayisinin az, klinik ortamlarin kalabalik ve
yetersiz olmasi, derslerde teorik bilgilere cok agirlk veri-
lip klinikte nasil kullanilacagina dair yeterince deginilme-
mesi gibi nedenler teorik bilginin beceriye dondustirilme
firsatini azaltmaktadir (3). Ayni zamanda 6grencinin yan-
lis yapma endisesi, hastaya zarar verme korkusu, hasta
Uzerinde tekrar denemenin gerceklesememesi ve kendini
yeterli hissedememe endiseleri diger fizik muayene yapa-
mamanin nedenleri arasinda belirtilmektedir (25).

Ulkemizde vyapilan bu calismalar arasinda, literatiir-
de hemsirelik 6grencilerinin fizik muayeneye yonelik
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deneyimlerini arastiran herhangi bir nitel arastirmaya
rastlanmamistir. Bu calisma, hemsirelik 6grencilerinin fi-
zik muayeneye yonelik deneyimlerini belirlemek amaciyla
yaptlmistir.

YONTEM

Arastirmanin Tiirt

Hemsirelik 6grencilerinin fizik muayeneye yonelik dene-
yimlerini konu edinen bu ¢alismada nitel arastirma yonte-
minden yararlaniimistir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirma, bir Hemsirelik Fakdiltesi'nde 2016-2017 Ogretim
Yilinda 6grenim goren ve Fizik Muayene se¢cmeli dersini
alan ikinci sinif 6grencileri ile 14.03.2017-08.05.2017 ta-
rihleri arasinda yUrutilmusttr (N=46). Arastirmada, nitel
arastirma yaklagimina uygun olarak amacgli 6rnekleme
yontemi kullanilmistir. Niteliksel arastirmalarda doygun-
luk 6nemlidir ve amacli 6rnekleme ydntemlerinde aras-
tirmalardan herhangi bir farkli veri edilmeyene kadar veri
toplama devam ettirilir (26). Caismamizda katilimci sayisi
verilerin doygunluguna gore belirlenmistir. Veriler tekrar
etmeye basladiginda doygunluk noktasina ulastigi du-
stinilerek gorisme sonlandiriimistir. Veriler, toplam 10
hemsirelik 6grencisinden gondilllliik esasina dayali olarak
toplanmistir. Katilimcilarin %601 (n=6) kiz, %40t (n=4) er-

kek 6grencidir.

Arastirmanin Etik Yonu

Veri toplamaya baslamadan once, gonllik ve isteklilik
esasina gore katilim saglanarak 6grencilerden sézli onam,
fakilte yonetiminden ise calismanin yuratilebilmesi icin
kurum izni alinmistir. Ayrica 6gretmen ve 6grenci arasin-
daki iliskiye bagl dogabilecek sorunlar (dersten basarisiz
olmama, distik not almama gibi) konusunda 6grenciler

bilgilendirilmistir.

Veri Toplama Araglari

Veriler, ‘yari yapilandiriimis gortisme teknigi’ kullanila-
rak yliz-ylize bireysel goriismeler yoluyla toplanmistir.
Gorlsme sorularr arastirmaci tarafindan literatiir tarana-
rak hazirlanmis, konuyla ilgili bir nitel arastirma uzmani
tarafindan degerlendirilmistir. Gerekli diizenlemeler ya-
pildiktan sonra, ikinci sinif hemsirelik 6grencilerinden bir
kisi ile gorusulerek 6n uygulama yapilmis, ancak arastirma
bulgularina dahil edilmemistir. Pilot uygulamadan sonra
bir soru eklenerek gériisme formuna son sekli verilmistir.
Gorusme formunda arastirmanin amacina uygun 13 soru

bulunmaktadir. Bu sorulardan ikisi giris, 11'i temel gorus-
me sorulardir.

Verilerin Toplanmasi

Veriler toplanmadan 6nce arastirmanin amaciyla beraber
arastirmaya dahil edilen ikinci sinif hemsirelik 6grencile-
rine arastirma hakkinda bilgi verilmis ve s6zli onamlari
alinmistir. Gorismeler, 6grencilerin rahat iletisim kurabile-
cegidusunilen bos bir odada, sadece bir arastirmaci ve bir
Ogrenci arasinda yiiz ylize gergeklestirilmistir. Grismeye
baslamadan 6grencilere arastirmanin amaci, goriismenin
yaklasik 30 dakika slirecegi ve gortismelerin ses kayit ciha-
zina kaydedilecegi belirtilmistir. Gortismelerin kaydedil-
mesinde ses kalitesi iyi olan Sony ICD-PX440 Dahili USB'li
dijital ses kayit cihazi kullaniimistir. Tek seferde yapilan
gorusmeler ortalama 25 dakika stirmistur. Yari yapilandi-
rilmis goriismeler sadece ses kayit cihazina kaydedilmis ve
sonrasinda tekrar dinlenerek bilgisayar ortaminda yazili
dokiiman haline getirilerek toplam 44 sayfa ham gortisme
metni elde edilmistir.

Galismay! yuriten arastirmacilardan biri doktora ders do-
neminde “Kalitatif Arastirma Yontemleri” dersini basariyla
tamamlamis ve arastirmaya ait tim siirecler dersi veren

O0gretim elemanina danigilarak ytrattlmastar.

Verilerin Analizi

Elde edilen verilerin analizinde, timevarimsal icerik anali-
zi teknigi kullanilmistir. Verilerin analizinde veriler satir sa-
tir okuma teknigi ile birka¢ kez okunmus ve arastirmanin
amaci cercevesinde 6nemli olan boyutlar saptanmaya ¢a-
lhisilmistir. Temalarin olusturulabilmesi icin 6nce kodlar bir
araya getirilmis ve kodlar arasindaki ortak yonler bulun-
maya calisilarak tematik kodlama yapilmistir. Arastirmaci
tarafindan siniflandirilan bu benzer kodlardan ise temalar
olusturulmustur. Veri analizi arastirmacilar tarafindan elde

kodlama ile gerceklestirilmistir.

Arastirmanin Sinirlihklari

Nitel yontemler arasinda yer alan goriisme teknigi, insan-
larin bakis agilarini, deneyimlerini, duygularini ve algilarini
ortaya koymak icin kullanilmaktadir. Ancak nicel ¢alisma-
larla kiyaslandiginda kesin ve genellenebilir sonuglar or-
taya koymak yerine derinlemesine betimleme amaclan-
maktadir (26). Calismanin tek egitim kurumunda yapilmig
olmasi, sonuglari sadece bu 6rneklem grubuna genelleye-
bilir. Egitim benzerligi olan bir kurumda veya tlkemizde
konuile ilgili daha 6nce yapilmis olan nitel calismaya rast-
lanmamasi bu calismanin sinirhliklarini olusturmaktadir.
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BULGULAR

Arastirmaya katilan 6grencilerin bolim ile ilgili tanitici
bilgilerine bakildiginda 6grenciler; insanlara yardim etme
istegi, puanin hemsirelige yetmesi ve saglik alaninda ca-
lisma istegi gibi sebeplerle hemsirelik bolimanu tercih
ettiklerini ve bulunduklari kurumun egitiminden ve hoca-
larindan memnun olduklarini, ancak tniversite kaynakla-
rinin yetersiz kaldigini ifade etmislerdir.

Fizik muayene deneyimlerine yonelik sorularin yanitlarin-
dan elde edilen veriler 7 ana tema altinda toplanmistir;

1.0grencilerin fizik muayene ile ilgili tanimlamalari
2.0grencilerin fizik muayene yaparken dikkat ettikleri
uygulamalar

3.0grencilerin  kendi
degerlendirmesi

fizik muayene becerilerini

4.0grencilerin fizik muayene ile ilgili yasadiklari
sorunlar

5.Fizik muayenede toplanan verileri hemsirelik tanila-
rinda kullanabilme durumu

6.0grencilerin fizik muayene dersi ile ilgili geri
bildirimleri

7.0grencilerin fizik muayene dersi ile ilgili dnerileri

1. Ogrencilerin Fizik Muayene ile ilgili Tanimlamalari
Ogrencilerin fizik muayene ile ilgili tanimlamalara bakild-
ginda, 6grencilerin cogu fizik muayeneyi “akciger sesleri-
nin degerlendirilmesi’, “bagirsak seslerinin degerlendiril-
mesi” ve “inspeksiyon yapma” olarak agiklamiglardir.

Hemysirelik 6grencilerinin bazilari konuyla ilgili su gorisle-
ri ifade etmislerdir:

Ogrenci 3: “Bende ilk olarak gézlem yapiyorum, hani has-
tayr gbzlemleyerek hastanin sikintilarini daha iyi anlamak
amaciyla. Hani fizik muayeneyi daha ¢cok gézlem amacli
yapiyorum.”

Odrenci 4: “Badirsak sesleri olsun, akciger sesi olsun, o tarz
seyler geliyor aklima. Ben genelde badirsak seslerini dinliyo-
rum. Eee, sadece onu dinliyorum daha dogrusu.”

Ogdrenci 7: “Iste aklima gelen hastanin tansiyonu, atesi,
ektremitelerde sicaklik farki var mi mesela, ondan sonra kalp
atim hizi, iste akciger sesi, bagirsaklarin sesi. Bu kadar, boyle.
Hastanin fiziksel yasantisini devam ettirecek seylerin parca
parca gbzlemlemek.”

2. Ogrencilerin Fizik Muayene Yaparken Dikkat Ettikleri
Uygulamalar

Calismada hemsirelik 6grencilerine fizik muayene yapar-
ken dikkat ettikleri uygulamalar sorulmus, 6grencilerin

"o

bazilarn “muayene 6ncesi islemi agiklama’, “muayene on-
cesi kendini tanitma’, “mahremiyeti koruma” ve “inspek-
siyon ile baslama” gibi durumlara 6zen gosterdiklerini

bildirmislerdir.

Hemsirelik 6grencilerinin bazilari konuyla ilgili su gorisle-
ri ifade etmislerdir:

Ogrenci 2: “lilk énce hastaya kendimi tanitiyorum, sonra ya-
pacagim uygulamayi anlatiyorum ne icin yapacagimi, hangi
hastaligi icin ya da onun sonucunda da hani bir tani koymak
i¢in, bir yolda ilerlemek icin ne yapacadimi anlatiyorum.
Sonra, i mesela ne yapacaksam dinleme steteskopla, uygu-
lamada mahremiyetini de koruyorum bu arada. Sonra, 11 uy-
gulamami yapiyorum. Bastan asagi basladigim fizik muaye-
nede, ilk inspeksiyon, gézlemlemeyle. ilk hastanin durumunu
gozetliyorum....”

Ogrenci 7: “Oncelikle kendimi tanitirim, merhabalar ben X.
Hemsirelik 2.sinif 6grencisiyim, stajyerim. Simdi izin verirse-
niz, fizik muayenenizi yapmak istiyorum. Iste akciger sesinizi
dinlicem, tansiyonunuza bakacagim, bagirsak sesinizi dinle-
yecegim, bu kadar. Yardimci olursaniz sevinirim derim. Iste
hastanin mahremiyetini koruyacak sekilde fizik muayenemi
yaparim.”

Ogrenci 9: “Once hastanin bize giivenmesini saglamamiz ge-
rekiyor. Bizim kim oldugumuzu bilmesi gerekiyor. Sonra or-
tami uygun hale getirmemiz gerekiyor, isik, glirtilti olmasin,
hasta mahremiyetini koruyoruz. Yabanci biri olmasin, ¢carsaf
kullanmamiz gerekiyor mesela, daha viicudunu muayene
ederken.”

3. Ogrencilerin  Kendi Becerilerini
Degerlendirmesi

Calismada hemsirelik 6grencilerine kendi fizik muayene
becerilerini nasil degerlendirdikleri sorulmus, 6grencilerin
cogu “yeterli olmadigini,”“daha énce tam bir fizik muaye-
ne yapmadigini”ifade ederken, bazilari ise “fizik muayene-
de iyi oldugunu disiindigini” ifade etmistir.

Fizik ~ Muayene

Hemsirelik 6grencilerinin bazilari konuyla ilgili su gorusle-
ri ifade etmislerdir:

Odrenci 2: “Fazla uygulama yapmadigim icin hani béyle iyi
degerlendiremiyorum kendimi (gdiiliiyor), i iletisim agisindan
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kotiiyim sahsen, hastalarla iletisim. Hani béyle siz mesela
ya da hemsireler daha direk konuya girebiliyor, ama bende
daha o beceri tam olarak yok.”

Ogrenci 5: “lyi degerlendirmiyorum, ¢cok bilmiyorum. En bas-
ta fizik muayene icin gittigimde sadece bagirsak sesi dinleme
ya da iste apeksinden nabiz sayma o gibi seyler yapiyorum.
Yani tam daha fizik muayeneye baslayamadim.”

Odrenci 7: “lyii. Hani dogru sekilde mesela akcider sesini veya
akciger sesini dinlemede ¢ok iyi olmasam da, deneyimim
yok. Bagirsak seslerinde mesela daha iyiyim. Iste ¢iinkii ne-
yin ne oldugu belli degil. Tansiyonda, ateste, dedigim gibi o
ekstremiteler arasi isi farki, renk farki onlar1 ayirt edebiliyo-
rum. Genel olarak fizik muayenede kendimin iyi oldugunu
distintiyorum.”

Ogrencilerin fizik muayene ile ilgili iyi olduklarini diisiin-
diikleri uygulamalara bakildiginda ise “6demi degerlendi-
rebilme”, “bagirsak sesi dinleyebilme” ve “akciger sesi din-
leyebilme”yanitlarini vermislerdir.

Hemysirelik 6grencilerinin bazilari konuyla ilgili su gorusle-
ri ifade etmislerdir:

Ogrenci 4: “Yani hep ayni 6rnek ama badirsak seslerini din-
leyebiliyorum. Ondan sonra akciger sesi olsun, ddem takibi
olsun. Bu ligtinti yapabiliyorum, digerlerini yapmiyorum.”

Ogdrenci 5: “Odem muayenesini iyi yapiyorum (giiliyor).
Baska var mi?(dlisiiniiyor). Bagirsak sesini dinliyorum ama
cok adapte degilim, hani ¢ok iyi yaptyorum denmez, dinliyo-
rum. Akcider seslerini de dinliyorum ama tam algilayamiyo-
rum. O sekilde...”

Ogrenci 6: “Odem takibi ve akciger seslerinde iyi oldugumu
distintiyorum.”

Ogrencilerin fizik muayene ile ilgili kéti olduklarini di-
siindiikleri uygulamalara bakildiginda ise “oskiltasyon
yapamama’, “hastalara karsi ¢cekinme” ve “hastayla nasil
iletisime gecilecegini bilememe”yanitlari ortaya ¢ikmistir.

Hemsirelik 6grencilerinin bazilari konuyla ilgili su gorusle-
ri ifade etmislerdir:

Odrenci 2: “Dinleme, o da neydi oskiiltasyon. Evet oskiiltas-
yonda dinleme hani hastadan dolayi ¢ekindigim igin yeter-
sizim. Mesela hangi alanlar dinlemede sikintin var? (arastirmaa)
Akciger seslerini dinlemede, bagirsak seslerini dinlemede,

sonra kalp sesi dinlemede, baska ne olabilir. Baska yok.
Bunlari kendim uygulamadigim igin yetersizim.”

Ogrenci 3: “Ozellikle de hocam sey, oskiiltasyon dinleme.
Mesela hocam, palpe etmek, vurarak perkiisyon karaciger
muayenesi falan onda da yetersiz oldugumu diisiiniiyorum.”
Ogrenci 7: “Tansiyonla nabiz onlara zaten bakiyorum. Cok
da aklima gelmiyor zaten. Mesela hastanin psikolojik duru-
mu fizik muayeneye dahil mi hocam? Onda biraz eksikligim
olabilir. Hastaya sicak yaklasiyorum tabi ama. Cok dene-
yimim olamadigi icin mesela hastayi anlayamayabilirim.
Eksikligim olabilir, iletisim kaynakli. O da bazen hasta ya-
kinindan, benden, hastadan kaynakli olabilir. Bu da benim
acemiligimden kaynaklanan bir sey. Veya uygulama yapar-
ken mesela ben tedirgin oluyorum bazen, genelde. Ciinkdi
fazla uygulama yapmadim. Iste hastaya zarar geleceginden
korkuyorum. Korkarak yapiyorum daha sonra kendime gii-
veniyorum. Iste o yiizden, bazen sey olabilirim kétii.”

4. Ogrencilerin Fizik Muayene le ilgili Yasadiklar Sorunlar

Calismada hemsirelik 6grencilerine fizik muayene ile ilgili
yasadiklari sorunlar sorulmus, 6grencilerin hepsi “cinsiyet
farkinin hastalarin ¢ekingenligini artirdigini” ifade eder-
ken, codu ise “0grenciye saglik ¢alisani gibi yaklagiimadi-
gin1”ve “hasta yakinin stajyere miidahale ettigi” yanitlarini
vermiglerdir.

Hemysirelik 6grencilerinin bazilari konuyla ilgili su gorisle-
ri ifade etmislerdir:

Ogrenci 2: “Oncelikli olarak mahremiyet. Hani hastalar
cekiniyor, bir bayan ya da erkek bir hasta. li, hasta yakin-
lari da suan stajyer 6grenci oldugum igin, sen kimsin hani
der gibi bir gozle baktigini ben diisiinliyorum sahsen hani.
Gdrmedim ama, ben dyle algiliyor olabilirim. Bir de hani o an
hasta ya kendisi, kendim 6grenmek amacli yapacagim ama
deneme gibi geliyor, ondan ¢ekiniyorum...”

Odrenci 9: “Aslinda yasamadim Syle birebir ama hasta yakini
genelde hastadan daha ¢ok merak ediyor ve yani arkadan
bir gbz olarak bizleri izledikleri icin insan biraz ¢ekiniyor ba-
zen, hani yanlis yaparsam ya da onlar bize cok glivenmiyor
stajyer oldugumuz icin, bu sekilde genel olarak.”

Ogrenci 7: “Fizik muayene ile ilgili cok degil ama, mesela has-
tanin normal tansiyonuna nabzina bakmak icin hasta oda-
sini se¢tim iste ben sizin tansiyonunuza bakacagim falan de-
dim, ¢ik dedi ben stajyer istemiyorum falan dedi hasta yakini,
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hasta. Neden peki?(Aragtirmaa) Stajyerlere yonelik bir dnyargisi
var herhalde, bir 6nceki glinden kétii bir girisim olmus olabi-
lir stajyerlere yénelik. Benle alakali degildir ama genel staj-
yerlere yénelik. Bir seyi var, tepkisi vardi. Ben de peki dedim,
¢iktim zaten odadan. Ve genelde uygulama yapilmasini ya
da mahremiyeti fazla 5nemseyen hastalar oluyor. iste karni-
ni agmak istemiyor, gégsiinde iste fizik muayene yapacadiz
mesela, istemeyen olabiliyor.”

5. Fizik Muayenede Toplanan Verileri Hemsirelik Tanilarinda
Kullanabilme Durumu

Calismada hemsirelik 6grencilerine fizik muayenede
topladiklari verileri hemsirelik tanilarinda kullanabilme
durumlari soruldugunda 6grencilerin ¢cogu “fizik muaye-
nenin ise yaradigini’, “fizik muayene verilerini kullanarak
etkili tani koyduklarini” ifade ederken; bazilar ise “fizik
muayene verilerini kullanmlarina ragmen yetersiz tani
koydugunu” ifade etmistir. Ayrica en ¢ok “konstipasyon”
ve “sivi volim eksikligi/fazlahg” tanilarini kullandiklarini
bildirmislerdir.

Hemysirelik 6grencilerinin bazilari konuyla ilgili su gorisle-
ri ifade etmislerdir:

Ogrenci 1: “..Bence verim alabiliyorum. Ciinkii, bir kere
onun onunla iliskili olabildigini kurabiliyorum o arayla hani.
G6zlem yapip hani, fizik muayeneyi kullanarak, bu sekilde
tanilarla birlestirip bunu formuma yazabiliyorum. Bu konu-
da fizik muayenenin ise yaradigini diigtintiyorum.”

Ogrenci 3: “Tanilarda kullaniyorum hocam dedigim gibi, bir
de hastaya bakim verirken daha ¢ok ne yapacagima yénlen-
diriyor. O yiizden hani onda da kullaniyorum hani bakimda.
Onun disinda pek sey yapmiyorum.”

Ogrenci 4: “Ben genelde bilindik tanilar koyuyorum hocam.
Fizik muayeneye bakmiyorum. Ben kullanmiyorum ama
normalde kullanilabilir tabi. Kullanan insanlar oluyor da ben
direk daha ¢ok hastaligi ile iliskili, fizik muayeneyi icine kat-
madan, o sekilde tanilari koyuyorum.”

Ogrenci 5: “idrarla ilgili giinliik sivilarina falan bakip, sivi vo-
liim fazlaligini falan yazmistim. Sonra beslenmesiyle ilgili,
artmis azalmis durumunda, obezitesini, beden kitle indeksi-
ni bulup, hani gereksinimden fazla beslendigini tani olarak
yazmistim. Yani fizik muayeneden yararlandigim yerler ol-
mus (gdiliiyor.)”

Ogrenci 10: “Evet, mesela etkisiz solunum diyebiliyoruz ak-
ciger seslerine gore ya da iste bagirsak seslerini dinleyip

konstipasyon tanisi koyabiliyoruz yani tani koymada en
6nemli faktérler o bulgular oluyor.”

6. Ogrencilerin Fizik Muayene Dersi ile ilgili Geri Bildirimleri
Ogrencilerin fizik muayene dersi ile ilgili geri bildirim-
lerinde 6grencilerin cogu “teorik olarak eksik hissetme-
diklerini’, ancak “teoriyi uygulamaya yansitamadiklarini”
bildirmislerdir.

Hemsirelik 6grencilerinin bazilari konuyla ilgili su gérisle-
ri ifade etmislerdir:

Ogrenci 2: “Bilgi olarak tamam, beni hazirlamis olabilirler
hani sézel olarak da tamam ama bir uygulama yapmadigim
icin sézel olarak tamam diye disiiniiyorum. Yani yeterli buluyor
musun dersi?(aragtirmaa). Tam yeterli bulmuyorum hani bilgi
agisindan tamam ama belli bir sey ya da béyle canlandirma
gibi de, arkadagslarla birbirimizin lstiinde de en kétii deger-
lendirme yaparak bizim gelismemize katki saglayabilirler.”

Ogrenci 3: “Hocam hani illaki faydasi oluyor ama dedigim
gibi, uygulamada yetersiz hissediyorum hocam, sadece teo-
ride olmamali fizik muayene.”

Ogdrenci 7: “...Genel olarak iyiydi ders. Genel olarak hazirladi-
gini hissediyorum ama. Mesela hocam bu fizik muayene uy-
gulamali olabilecek bir ders. Teorik 6gretiyorsunuz ama uy-
gulama yapabiliriz. Herhangi bir maket lizerinde veya hasta
lizerinde mesela boyle bir ders ayri olabilir uygulamasi, daha
iyi olabilir”

7. Ogrencilerin Fizik Muayene Dersi ile ilgili Onerileri
Ogrencilerin fizik muayene dersi ile ilgili cogu derslerde
“rol play yapilmasi” ve “maket Uizerinde uygulama yapil-
masl1” ni Onerirken, bazi 6grenciler ise “arag-gereglerin si-
nifa getirilmesi” 6nerisinde bulunmuslardir.

Hemysirelik 6grencilerinin bazilari konuyla ilgili su gérisle-
ri ifade etmislerdir:

Ogrenci 2: “Dersle birlikte bir uygulama olmali. Mesela
kimler o uygulamaya katilmal, nasil daha etkili olabilecegini
diisiiniirsiin?(arastirmaci). Mesela hani grup, gruplara ayrilabi-
liriz. Ona gore herkes birbirine hasta-hemsire iliskisiyle diya-
log gerceklestirilebilir, hocanin gézlemi sirasinda. Aslinda bir
rol play...”

Ogrenci 6: “Hocam teorik acidan herhangi bir sikinti yasama-
mistim. Fakat i1 uygulama ya da fizik muayene yapilacak yer-
ler gosterilirken herhangi bir érnek, iste arkadaslarimizdan

ACU Saglik Bil Derg 2021; 12(1): 108-117

13



Kunter Dilara ve Gezen Nurdan

biri ¢ikip bir 6rnek listlinden gosterilirse ya da bir maket lize-
rinden daha iyi olabilir.”

Odrenci 9: “Mesela fizik muayene icin cok bir ara¢ gere¢ kul-
lanmiyoruz. Steteskopla bile ¢ok bir sey yapabiliriz. Mesela
bagirsak sesi, akciger, kalbi dinleyebilirdik. Mesela bunlari
derste kullanabilirdik, getirebilirdik mesela, daha yararli
olabilirdi.”

TARTISMA

Galismamizda, 6grencilerin cogunun fizik muayene ta-
nimlamalarinin yetersiz ve akciger, bagirsak sesi dinleme
ve inspeksiyon yapma gibi az sayida rutin olarak uygula-
diklar fizik muayene becerilerinin oldugu, yine cogunun
klinikte muayene sirasinda cinsiyet farkinin hastalarda ce-
kingenligi artirdigi ve 6grenciye saglik calisani olarak yak-
lasilmadigi gibi bazi sorunlar yasadiklari ve fizik muayene
verilerini kullanarak etkili tani koyduklari, bazilarinin ise fi-
zik muayene yaparken muayene 6ncesi islemi agiklama ve
mahremiyeti koruma gibi konulara dikkat ettigi sonuclar
ortaya cikmistir. Ayrica 6grenciler fizik muayene dersinin
islenmesinde rol play, video gdsterimi, maket tzerinde
uygulama gibi yontemlerin kullanilmasina yonelik bazi
onerilerde bulunmuslardir.

- Ogrencilerin Fizik Muayene ile ilgili Tanimlamalari

Ogrencilerin fizik muayene ile ilgili tanimlamalara bakil-
diginda, 6grencilerin ¢cogu fizik muayeneyi “akciger ses-
lerinin degerlendirilmesi’, “bagirsak seslerinin degerlen-
dirilmesi” ve “inspeksiyon yapma"” olarak agiklamislardir.
Douglas ve arkadaslarinin (2015) calismasinda hemsirelik
ogrencilerinin 126 fizik muayene becerisi icinden %12’sini
sik, %18'ini nadiren kullandig, becerilerin %42'sinin 6g-
renildigi ancak kullaniimadigi, %28'inin ise dgrenciler ta-
rafindan hic bilinmedigi bildirilmistir (27). Caismamizda
fizik muayene tanimlarina iliskin 6grenci ifadelerine bakil-
diginda, beceriler fizik muayenenin ¢ok az bir bolimuni
olusturmaktadir. Ogrencilerin sadece bu becerileri tanim-
lamalarinin nedeni cerrahi kliniklerde hasta izleminde en
stk kullanilan beceriler olmasindan kaynaklaniyor olabilir.

- Ogrencilerin Fizik Muayene Yaparken Dikkat Ettikleri
Uygulamalar

Calismada hemsirelik 6grencilerine fizik muayene yapar-
ken dikkat ettikleri uygulamalar sorulmus, 6grencilerden
bazilarinin “muayene 6ncesi islemi aciklama’, “muayene
oncesi kendini tanitma” ve “mahremiyeti koruma” gibi
durumlara 6zen gosterdikleri sonucu ¢ikmistir. Bu sonug,
beceriler 6gretilirken kullanilan kontrol listesindeki is-

lem basamaklarinin basinda ifade edilen girisimlerin yer

almasina bagh olarak 6grencilerin bu noktalari benimse-
melerinden kaynakh olabilir.

« Odrencilerin  Kendi Becerilerini
Degerlendirmesi

Galismamizda ogrencilerin ¢ogu fizik muayeneyi “akciger
seslerinin degerlendirilmesi’, “bagirsak seslerinin deger-
lendirilmesi” ve “inspeksiyon yapma” olarak agiklamislar-
dir. Douglas ve ark. (2015)'nin hemsirelik 6grencileriyle
yapmis oldugu calismada fizik muayeneye yonelik rutin
olarak en ¢ok yapilan uygulamalarin solunumun, kapiller
dolumun, ekstremite 1sisinin, cilt renginin ve lezyonlarin,
pupil refleksinin, distal nabizlarin, 6demin biling seviyesi-
nin ve Glaskow koma skalasinin degerlendirilmesi oldu-
gu bildirilmistir. Yine ayni calismada 6grencilerin klinikte
bagirsak ve akciger muayenesinde en sik inspeksiyon ve
oskiltasyon teknigini kullandigi, nadiren palpasyon ile
degerlendirmenin yapildigi; bas, kulaklar, goézler, boyun,
meme, sirt, karin, genital ve norolojik muayenelerin 6gre-
nildigi ancak nadiren uygulandig bildirilmistir (27). Haring
ve arkadaslarinin (2014) tip 6grencileriyle yapmis oldugu
calismada, 6grencilerin klinikte fizik muayene becerileri
arasindan sadece %40'in1 kullandiklari, en cok abdomenin
oskilte edilmesi, kan basincinin él¢tilmesi ve akcigerlerin
degerlendirilmesi becerilerini yaptiklari bildirilmistir (28).
Aydin ve Dortbudak’in (2004) hemsirelerle yapmis oldugu
bir calismada en ¢ok bilinen fizik muayene uygulamalari-
nin yasam bulgularini 6lgme, deriyi inceleme, viicut agir-
ligini ve boy uzunlugunu degerlendirme oldugu bildiril-
mistir (14). Calisma sonuglarimizin diger calisma sonucla-
riyla uyumlu oldugu gorilmektedir. Kliniklerde hemsireler
ve 6grenciler tarafindan derinlemesine fizik muayenenin
yapilmadigi ve en sik uygulanan rutin fizik muayene bece-
rilerinin oldugu soylenebilir.

Fizik ~ Muayene

- Ogrencilerin Fizik Muayene le ilgili Yasadiklari Sorunlar

Galismada hemsirelik 6grencilerine fizik muayene ile ilgili
yasadiklari sorunlar sorulmus, 6grencilerin hepsi “cinsiyet
farkinin hastalarin cekingenligini artirdigin1” ifade eder-
ken, cogu ise “6grenciye saglik calisani gibi yaklasiimadi-
gin1” ve “hasta yakinin stajyere miidahale ettigi” yanitlarini
vermislerdir. Kahraman'in (2013) yapmis oldugu calisma-
da ev ziyaretlerinde erkek 6grencilerin kadinlari muayene
ederken ¢ok zorlandigi, yasam bulgulari disinda herhangi
bir muayene yapamadigi ve mahrem konulari konusama-
digi bildirilmistir (29). Ergdl ve Kiirtlincti'nlin (2013) hemsi-
relik 6grencileriyle yapmis oldugu calismada, 6grencilerin
%32.4'Unun klinikte cinsiyet ayrimciligina maruz kaldigi
bildirilmistir (30). Tutuk ve arkadaslarinin (2002) calisma-
sinda, 6grencilerin %65.8'i hastalarla iletisimde zaman
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zaman guclik yasadiklarini ifade etmislerdir (31). Acar ve
Buldukoglu'nun (2017) calismasinda, hemsirelik 6grenci-
lerinin %24.5'inin klinikte iletisim gu¢ligine bagh en fazla
fizik muayene yaparken giiclik yasadigi bildirilmistir (32).
Calisma sonucumuzun diger calisma sonuglariyla uyumlu
oldugunu soyleyebiliriz.

« Fizik Muayenede Toplanan Verileri Hemsirelik Tanilarinda
Kullanabilme Durumu

Calismada hemsirelik 6grencilerine fizik muayenede
topladiklari verileri hemsirelik tanilarinda kullanabilme
durumlar soruldugunda 6grencilerin ¢cogu “fizik muaye-
nenin ise yaradigini’, “fizik muayene verilerini kullanarak
etkili tani koyduklarini” ifade ederken; bazilan ise “fizik
muayene verilerini kullanmalarina ragmen yetersiz tani
koydugunu”ifade etmistir. Ayrica en cok “konstipasyon”ve
“sivi volum eksikligi/fazlaligi” tanilarini kullandiklarini bil-
dirmislerdir. Uysal ve arkadaglarinin (2016) ¢alismasinda,
ogrenciler tarafindan fonksiyonel saglik oriintlisiine gore
konulan hemsirelik tanilarinin %30.0 oraninda en ¢ok bes-
lenme-metabolik alanina, %5.2 orani ile eliminasyon ala-
nina ait oldugu bildirilmistir (33). Aydin ve Akansel (2013)
ile Turk ve arkadaslarinin (2013) calismasinda da 6grenci-
lerin en sik kullandidi tanilar arasinda konstipasyonun yer
aldigr bildirilmistir (34,35). Calisma sonuglarimizin diger
calisma sonuglariyla uyumlu oldugu, 6grencilerin bakim
plani hazirlarken rutin olarak kullandiklari hemsirelik tani-
larinin oldugu, bunun da yeterli fizik muayene yapmaksi-
zin eksik verilerin toplanmasina bagl oldugu sdylenebilir.

- Ogrencilerin Fizik Muayene Dersi ile llgili Geri Bildirimleri
Ogrencilerin fizik muayene dersi ile ilgili geri bildirim-
lerinde 6grencilerin cogu “teorik olarak eksik hissetme-
diklerini’, ancak “teoriyi uygulamaya yansitamadiklarini”
bildirmislerdir.

Douglas ve arkadaslarinin (2015) calismasinda hemsirelik
ogrencileri fizik muayene yapabilmek icin yeterli klinik or-
tamin olmadigini ve calisan hemsirelerin bu konuda ken-
dilerini desteklemediklerini ifade etmiglerdir. Yine ayni ¢a-
lismada hemsirelik 6grencisi, fizik degerlendirmenin ¢ok
onemli bir hemsirelik becerisi oldugunu, ancak olmasi ge-
rektigi gibi 6gretilmedigini ifade etmistir (27). Karadag ve
arkadasglarinin (2013) yapmis oldugu bir cahismada, hem-
sirelik 6grencilerinin %33.8'inin klinikte sorun yasamalari-
nin temel nedeninin teorik bilgileri uygulamaya yansita-
mamak oldugu bildirilmistir (24). Elcigil ve Sari'nin (2007)
calismasinda, 6grenciler teorigi klinik uygulamaya donis-
taremediklerini, klinik ortamin sinifta anlatilandan cok
farkh oldugunu ve laboratuarda 6grendikleri becerilerin

hastanede ayni sekilde uygulanmadigini bildirmislerdir
(36). Terzioglu ve arkadaslarinin (2012) calismasinda da,
ogrencilerin cogunlugu klinik uygulama 6ncesi aldiklari
teorik egitimin klinikte beceriye donistirilmesi konusun-
da yetersiz hissettiklerini ve bu nedenle de hasta, hemsire
ve diger ekip Uyeleri ile sorun yasadiklarini ifade etmisler-
dir (37). Bizim calisma sonugclarimiza gore, fizik muayene
becerilerinin okullarda yeterince 6gretilemedigi, teorik
diizeyde kaldig ve kliniklerde yeterince uygulanamadigi
soylenebilir. Bunun nedeninin ise, fizik muayene dersinin
uygulama becerilerine dayanan bir ders olmasina ragmen
sadece teorik diizeyde anlatiimasi, 6grenci sayisinin fazla
olmasi ve beceri icin yeterli laboratuarin olmamasindan
kaynaklandigi distndulebilir.

- Ogrencilerin Fizik Muayene Dersi ile llgili Onerileri
Ogrencilerin fizik muayene dersi ile ilgili cogu dersler-
de “rol play yapilmasi” ve “maket Uzerinde uygulama
yapilmasi’ni dnerirken, bazi 6grenciler ise “arag-gereglerin
sinifa getirilmesi” 6nerisinde bulunmuslardir. Terzioglu
ve arkadaslarinin (2012) hemsirelik 6grencileriyle yapmis
oldugu calismada, 6grenciler klinik dncesi hazirhga iliskin
uyaran verildiginde tepki veren maketlerin gelistirilmesini,
video gosterimlerinin yapilmasini, 6grenci lizerinde bece-
rilerin gosterilmesini dnermislerdir (37). Uslusoy’un (2018)
calismasinda, hemsirelik 6grencileri laboratuarda maket
kullaniminin yaninda standart hasta, vaka tartismasi ve rol
play gibi gerceklige daha yakin yontemlere agirlik veril-
mesi gerektigi konusunda onerilerde bulunmuslardir (38).
Ogrencilerin klinik uygulama éncesi becerilerini pekisti-
rebilmek ve klinikte 6zgiivenle uygulayabilmek amaciyla
fizik muayene dersinin islenmesinde farkli 6gretim teknik
ve yontemlerin kullanilmasini istediklerini sdyleyebiliriz.

SONUC VE ONERILER

Hemsirelik 6grencilerinin fizik muayene tanimlarinin ye-
tersiz oldugu, sadece belirli uygulamalari fizik muayene
becerisi olarak gordiigu, klinikte yaptiklar fizik muaye-
ne ile ilgili uygulamalarda bazi sorunlan yasadiklari ve
klinik uygulama Oncesi becerilerin gelistirilmesi ama-
ayla daha gercekci ortamlarda egitim almak istedikleri
gorilmektedir.

Bu baglamda, hemsirelik egitiminin gelistirilmesi ve klini-
ge yansimasini saglamak amaciyla;

« Hemsirelik egitimcilerinin klinik icin gerekli olan
becerileri tekrar gézden gegirmesi ve bu becerilerin daha
aktif bir sekilde derslerde ve uygulamalarda yer almasi
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« Fizik muayene dersinin zorunlu olarak verilmesi
« Dersin laboratuar uygulamasinin yapilmasi

- Farkli 6grenme yontemlerinin (demo, simdlas-
yon, rol play, maket lizerinde 6grenme, web tabanli 6g-
renme vb.) kullanilmasi

- Kliniklerde fizik muayene becerilerinin uygulan-
masinda 6zguven artisini saglamak amaciyla 6grencilerin
egiticiler ve hemsireler tarafindan desteklenmesi

« Kliniklerde fizik muayene becerilerinin uygulan-
masinin rutin hale getirilmesi 6nerilir.
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