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Turkiye’de ve Diinyada Kadin Saghgi Hemsireligi
Women’s Health Nursing in Turkey and in The World

Serivan KARAKUT?, Feray KABALCIOGLU BUCAK?

OZET

Hemysirelik bir toplum hizmeti olarak eski tarihlerden itibaren var olan, insanlarin rahatligmni saglamak, saglikli kilmak, hastaya
bakmak ve hastanin giivende oldugu duygusunu saglamak istegi ile ortaya ¢ikmis bir meslektir.

Bugiin bilgideki artig ile teknolojinin saglik bakimi tizerine etkisi nedeniyle, bircok hemsire alani gittik¢ce genisleyen,
uzmanlagmig ya da ileri diizey uygulayici rollerde ¢alismayi talep etmektedir.

Kadin sagligi hemsireligi, kadinlarin tiim yasam donemi boyunca, kadin merkezli biitiinciil bir yaklasimla, hastaliklarin
onlenmesi, sagligin korunmasi ile gelistirilmesinde egitim, danigmanlik, kanit temelli ¢aligma, arastirma ve bilimsel bilgi tiretimi,
bakimin maliyetini azaltma ve toplum memnuniyetini yiikseltme rollerini {istlenmektedir.

Amerika, Ingiltere ve Tayland gibi kadin saglig1 hemsireliginin gelistigi, temel saglik hizmetlerinin sunumunda kadin merkezli
biitiinsel bir yaklagim saglayan, yiiksek lisans veya doktora diizeyinde uzmanlik bilgisi gerektiren, dinamik ve son derece 6zerk
rolleri olan, ileri hemsirelik uygulamalarinin 6zel bir alanidir.

Gelismekte olan iilkelere bakildiginda kadin sagligi hemsireliginin gelismedigi ve bu iilkelerde toplum temelli hemsireligi veya
ebelik adi altinda yiiriitiildigi goriilmektedir.

Ulkemizde 2011°de kadm sagligi hemsireligi rol ve sorumluklar1 agiklanmis fakat 6zel alanlara yer verilmemistir. Bu kapsamda
tirojinekoloji, infertilite, perinatoloji, jinekoloji ve jinekolojik onkoloji, cinsel saglik, menopoz gibi 6zel alanlarin gelistirilmesi,
uzman hemsirelerin rol ve sorumluluklarinin yeniden diizenlenmesi ve bunlarin yasal diizenleme kapsaminda desteklenmesi
gerekmektedir.

Anahtar kelime: Kadin saghigi hemsireligi, diinyada kadin sagligi hemsireligi, yasal diizenleme, rol ve sorumluluk

SUMMARY

Nursing, as a community service, is a profession that has existed since ancient times, with the desire to make people healthy, to
ensure the comfort of people, to take care of the patient and to provide the patient with a sense of safety.

Due to the impact of technology on healthcare, and with the increase in knowledge, many nurses today are seeking to work in
an expanding, specialized or advanced practitioner role.

Women's health nursing undertakes the roles of education, counseling, evidence-based work, research and scientific knowledge
production, reducing the cost of care and increasing community satisfaction, with a woman-centered holistic approach at each
life stage of women, in order to prevent diseases, and to protect and improve health.

In developed countries in the field of Women's Health Nursing, such as the USA, England and Thailand, women's health nursing
is a very special field of advanced nursing practices, which provides a woman-centered holistic approach, in the delivery of
primary healthcare services, requiring master or PhD level expertise, and has dynamic&highly autonomous roles.

Considering the developing countries, it is seen that women's health nursing is not really developed and it is carried out under
the name of community-based nursing or "midwifery" in these countries.

In 2011, women's health nursing roles and responsibilities were announced in our country, but its special fields were not included.
In this context, it is necessary to develop special fields such as urogynecology, infertility, perinatology, gynecology and
gynecological oncology, sexual health, menopause, as well as reorganize the roles and responsibilities of specialist nurses and
all these should be supported within the scope of legal regulation.
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GiRiS

Hemsirelik, insanlarin saglikli olmasini ve rahathigini
saglamak, hasta bakimini yerine getirmek ve hasta olan
bireylere giiven duygusunu hissettirme amaci ile ortaya
cikmig, eski donemlerden beri hizmet veren bir saglik
profesyonelidir. Dunden bugune kilturel, sosyal ve
teknolojik degisimlerle yenilenmeyi basarmigs hemsirelik
meslegi, hasta veya saglikli her yas grubundan birey, aile ve
topluma bakim vermeyi amaglayan, diger saglik meslek
gruplari ile isbirligi i¢inde ¢alisma becerisine sahip, temelini
bilim ve sanattan alan bir saglik disiplinidir (1).

WHO bildirisine gore bugiin bilgi ve teknolojideki artig
saglik bakimini etkilemis, birgok hemsire alani gittikce
genisleyen, uzmanlasan veya ileri diizey de hemsirelik
rollerinde ¢alismay1 gerektirmistir (2). Hemsirelik hizmeti
artik sadece yonetici hemsirelik, klinik hemsireligi, egitici
hemsgirelik gibi genel gruplandirmalarla ifade edilemeyecek
kadar 6zellesmistir (3).

WHO bildirisine gore profesyonel hemsirelerin
tiniversite diizeyinde aldig1 egitimlerinin kiiresel diizeydeki
calismalarint  yapabilmek i¢in, Oncelikle, O6grenme
onceliklerini, toplumun kiiltiirel yapisi, tecriibe ve ilerleme
secenekleri gibi tiim farkliliklar: dikkate alarak iilkelere has
stratejilerin  belirlenmesi  gerekmektedir.  (4).Ulkelerde
hemsirelik lisans programina kabul edilmeden 6nce 12 yillik
genel egitim sart1 kabul edilmistir. (5).

Tiirkiye’de Hemsirelikte Uzmanlagsma alaninda; 2007°de
yenilenen “Hemsirelik Kanunu” ile birlikte hemsirelik
mesleginde uzmanlagma yasal olarak tanimlanmistir. Resmi
gazetede 2010 yilinda yayimlanan Hemsirelik Yonetmeligi
ile uzman hemsireligin tanimi; «Uzman hemsire: Meslegiyle
ilgili lisansiistii egitim alarak uzmanlasan ve diplomasi
Bakanlik¢a tescil edilen hemsire» sekliyle tanimi
yapilmistir. Yonetmelikte Uzman Hemsire asagidaki
seklinde tanimlanmuigtir.

“Uzman hemsire MADDE 7 - (1) Lisans mezunu
hemsirelerden; yurti¢inde hemsirelik anabilim dallarinda ve
bunlarin altinda agilan lisansiistii egitim programlarindan
mezun olan ve diplomalar1 Bakanlikga tescil edilen
hemsireler ile yurtdisinda bu programlardan mezun olup,
diplomalarmin  denklikleri onaylanan ve diplomalar1
Bakanlik¢a tescil edilen hemsireler alanlarinda uzman
hemsire olarak c¢alisirlar (2). Uzman hemsireler, temel
hemsirelik rollerinin yani sira uzmanligini yaptigi alana
yonelik klinik bilgi, beceri, saglik arastirmalari, danismanlik
hizmetleri, saglik egitim hizmetlerinin programlanmasi,
uygulanmast ve degerlendirilmesinde sorumluluk alir,
uygular ve degerlendirir (Hemsirelik Yonetmeligi 2011).

Ulkedeki tiim lisansiistii egitim diizeyleri ~Tiirk
Yiiksekogretim Kurulu (Yiiksek Ogretim Kurumu — YOK)
tarafindan kontrol edilmektedir. Bu Konsey, yeni bir Yiiksek
Lisans (Yiiksek Lisans ve Doktora) programina bagvuran
tiim tliniversitelerin standartlarini belirler ve yeni kurumlarin
standartlarim1  karsilamasini  gerektirir. 1968  yilinda
Hacettepe Universitesi Hemsirelik Yiiksek Lisans Programi,
1972 yilinda hemsirelik doktora programi baglamistir.

Hemsirelik doktora egitimi hemsirelikte tek bir program
olarak bagladi ve Tiirkiye'de hemsirelikte lisansiistii egitim
icin kapsanan alanlar Hemsgirelik, Hemsirelik Esaslari,
Cerrahi Hemsirelik, Kadin Hastaliklar1 ve Dogum
Hemsireligi, Pediatrik Hemsirelik, Psikiyatri Hemsireligi, i¢
Hastaliklart Hemsireligi, Hemsirelik Yonetimi ve Halk
Sagligr Hemsireligidir (7).

Diinyada Kadin Saghg Hemsireligi
iran

fran’da lisansiisti program 4 ila 6 donem devam
etmektedir.4 uzmanlik alani olan i¢ cerrahi hemsireligi,
psikiyatri hemsireligi, pediatrik hemsirelik ve toplum temelli
hemsireligi kapsamaktadir. Lisansiistii program pratik
becerilerinden ziyade teorik bilgilere odaklanir ve temel,
klinik ve uygulamali dersleri igerir. Ayrica son yillarda
saglik  hizmetlerindeki  degisiklikler ~yogun bakim
hemsireligi, pediatrik yogun bakim hemsireligi, askeri
hemsirelik, rehabilitasyon hemsireligi, acil hemsireligi ve
yasli bakim hemsgireligi gibi yeni disiplinlerin ortaya
¢ikmasina neden olmustur. fran’da kadin saghigi hemgireligi
yoktur. Kadn saghgi alaninda yapilan uygulamalar toplum
temelli hemsirelik ve ebelik brangi adi altinda yapilmaktadir

).

Japonya

Calisma alanlar1 arasinda hemsirelik egitimi, yonetimi, ileri
klinik hemsirelik, kadin ve ¢ocuk bakimi hemsireligi, ebelik,
yasli bakimi, psikiyatri-atrik hemsirelik, toplum temelli
hemsirelik, evde bakim hemsireligi ve uluslararasi
hemsirelik bulunmaktadir (8).

Japonya Hemsireler Dernegi’ne misyon ve vizyonuna
bakildiginda kadin sagligi hemsireligi ve ebelik kadin sagligi
alaninda ortak alanlarin1 kapsamaktadir. Kadin sagligiin
odak noktasi, bir kadinin- hem bedeni hem de zihni- yagami
boyunca ve sosyal ¢evresi iginde kisisel saglik bakimidir ve
kadmlarin benzersiz deneyimlerine iliskin belirli bir
farkindalik  ve  isteklerine saygi gibi  faktorleri
icermektedir. Ebelikte odak noktasi, kadin ve ailesinin is
birligi ile oOzellikle hamilelik, dogum ve cocuk bakimi
sirasinda maksimum potansiyelini glivenli ve giivenli bir
ortamda gerceklestirmesini saglamak icin kadinlara destek
saglamaktir. Kadin Sagligi Hemsireligi / Ebelikte pratik
calisma ve arastirmanin vurgusu kadin merkezli bakima
yoneliktir (9).

ABD ve ingiltere

ABD’de dogum ve kadin saghigi hemsireligi alaninda
uzmanlagmak i¢in; lisansiistii sertifika ve diploma alinmasi
gerekmektedir. Sertifika programini tamamlayan sertifikali
hemsire (Registered Nurse-RN) denmektedir. Lisans
programindan sonra 2 yil siiren hemsirelikte yiiksek lisans
programinin tamamlanmasi ile beraber kadmn sagligi
alaninda uzman hemsgire unvam verilmektedir. Sertifika ve
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yiiksek lisans programlarmin egitim igerigi birbirine benzer
gorinse de gorev, yetki ve sorumluluklar1 farklilik
gostermektedir.

Kadin saghigi hemsireligi alaninda sertifika almis
hemsirelerin rolleri uzman hemsireligin rollerine oranla daha
sinirhidir.  Sertifika almig hemsireler ana-gcocuk sagligi
(gebelik, dogum, lohusa ve yeni dogan bakimi) ile Ureme
sagligt (CYBH ve AP Danigmanligi) gibi kisith konularda
bakim hizmeti verirken, uzmanlagsmigs hemsireler ise tiim
bunlara ek olarak kronik ve mental saglik sorunlarinda
bakim, kolposkopi, inseminasyon uygulanmasi gibi bazi tani
testlerinin uygulanmas: gibi daha ¢ok hemsirelik alaninda
uzmanlik gerektiren bakim hizmetlerini sunmaktadir.
Sertifika ve yiiksek lisans mezunu kadin sagligi hemsirelik
programlarinin amaci; kadin sagligin1 korumak, gelisimini
saglamak ve bu alanda hizmet veren hemsirelerin bilgi ve
becerilerini artirmak ve kadin saghg ile ilgili temel
konularda hemsirelerin teorik bilgi ve pratigini gelisimini
saglamaktir (10,11,12).

ABD'de Hemsirelikte Bilim Doktoru (DSN) ve
Hemgirelik Pratigi Doktoru (DNP) iki doktora derecesi
bulunmaktadir. Uygulama odakli doktora programlar1 (DSN
veya DNP) kiigiik bir yiizdeyi olusturur; programlarin
cogunlugu arastirma odakli iken, 6rnegin Doktora Odakli
doktora hemgirelik programlari, uzman ve ileri diizey klinik
hemsireleri tesvik etmeyi amaglamaktadir. Uygulama odakli
programlara iligkin aragtirmalar kanita dayali ve yenilik¢idir.
Ayrica klinik ortamlarda giivenilir arastirma bulgularinin
uygulanmasi Onerilmektedir. Arastirma odakli programlar
hemsire akademisyenleri ve bilim adamlar yetistirmek i¢in
tasarlanmigtir. Bu programlar bilimsel yeniden arama
metodolojisi ve igerigi iizerinde vurgular. Buna ek olarak, bu
programlar orijinal arastirma projeleri gerektirir. Bu iki tir
doktora programi, mezunlart i¢in farkli yetkinlikler
gelistirmek icin farkli hedeflerle tasarlanmigtir (13).
Ornegin, dogum ve kadin saglig1 hemsireligi alaninda DNP
derecesi olan ileri kadin sagligi hemsiresi kurullar tarafindan
onaylanan, is birligi ile ¢alistig1 hekimle anlagma ile gorev,
yetki ve sorumluluk siirlari genisletilmektedir. Bu alandaki
hemsireler doktora egitimi dogrultusunda liderlik,
savunuculuk, aragtirma ve yonetim alanlarinda daha fazla rol
ustlenmektedir (10).

ABD’de Ulusal Kadin Sagligi Hemsireligi Dernegi
(NPWH), kadin sagligi hemsirelerinin 6zel alanlarda
uzmanlagmasini desteklemekte ve kontrasepsiyon, kanser
tanillama ve Onleme, menopoz, kolposkopi ve servikal
hastaliklarin yonetimi, cinsel yolla bulasan hastaliklar,
gebelik, kadm saghgi, cinsellik, kadin saghiginda primer
bakim, kadinlarda idrar sorunlarinin yonetimi gibi konularda
egitim  programlar1  diizenlemekte  veya  katkida
bulunmaktadir (10,11).

Tayland

Hemsirelik lisansiistii programlar kadin hastaliklar1 ve
dogum, pediatri, yetiskin saglig1, geriatrik, psikiyatrik ve ruh
sagligi hemgireligi ve halk sagligt hemsireligini igerir.
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Tayland'da hemsirelik egitiminin lisansiistli programlari
yiiksek lisans ve doktora diizeylerinden olusmaktadir.
Tayland Hemsireler Birligi'ne goére, tiim yiiksek lisans
programlar1 iki yil ¢alisma gerektirir(13).Gliney Kore ve
Tayland, kadin sagligi alaninda ustalar diizeyinde ozel
programlar  sunmaktadir. Bu c¢aligma  programlart
kapsaminda Ogrenciler, kadm saglik hizmetlerinin tlm
yonleri hakkinda derinlemesine hazirlanmaktadir. Ureme
sagligina, sagligin gelistirilmesine ve hastaligin 6nlenmesine
giiclii bir vurgu yapilmaktadir. Tayland'daki saglik sistemi,
kadin ve ¢ocuklarla ilgili mevcut saglik sorunlarima iliskin
endigelerin bir sonucu olarak, kadinlarin yasam kalitesini ve
haklarini artirma konusunda olumlu bir tutum sergilemistir.
Kadinlarin saglik sorunlarina ve kadina yonelik siddete
vurgu yapilmaktadir. Tayland Saglik Yasasi Taslagi'nda
‘kadin sagligi, dogumdan oliime kadar bir kadinin tiim
yasam dongiisiiniin biitiinsel sagligini etkileyen {ireme
sistemleri nedeniyle spesifik ve karmagsik oldugu, bu
nedenle, kadin sagligi tesvik edilmesi gerektigi, korunmali
ve riskli saghk davranislarindan korunmaya yonelik
onlemler alinmali’ maddesiyle kadin sagligimin Onemi
vurgulanmstir (14).

Cin

Hemsirelik kurslar1 temel hemsirelik, cerrahi ve tibbi
hemsirelik, kadm hastaliklar1 ve dogum hemgsireligi,
pediatrik  hemgirelik, psikiyatri hemgirelik, geriatrik
hemsireligini igerir. Mezunlarin, genel hastanelerde, iyilesen
hastanelerde veya toplum hastanelerinde hastalara dogrudan
bakim saglamak ic¢in kayithh hemsire lisans muayenesine
almalar1 gerekmektedir (13).

Ispanya

Son zamanlarda, aile ve toplum saglig1 hemsireligi, geriatrik
hemsirelik, is sagligi hemsireligi, tibbi cerrahi hemsirelik ve
pediatrik hemsirelik alan1 bulunmaktadir. Kadin saglig: aile
ve toplum temelli hemsireligi adi altinda yiiriitiilmektedir
(15).

Gulney Afrika

Mezuniyet siiresi agisindan, Giiney Afrika'da, bir 6grencinin
doktora derecesi i¢in kaydedilebilecegi minimum siire 2
yildir ancak ¢ogu Ogrencinin programi tamamlamak i¢in 4
veya daha fazla yila ihtiyaci vardir. Bir¢cok durumda, bu
standart g6z ard1 edilir, ¢iinkii birgok dgrenci i¢in smirli bir
fakiilte uzmanlig1 fakiltelerin ¢ok az mevcut olmasi
nedeniyle herhangi bir uzmanlik alan1 mevcut degildir (16).

Kore

Son yillarda diinya ¢apinda hizla artan hemsirelik doktora
programlari, Kore igin bu tiir bir egitimin kalitesi konusunda
endiseye neden olmustur. Kore'deki doktora programlari
1978'de Yonsei Universitesi'nde basladi ve 1970'lerde 2'ye,
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1980'lerde 5’e ve 2007'de 21'e yiikseldi. 1980'lerde 69 olan
doktorali hemsire sayis1 2006'da 1058'e yiikselmistir (14).

Hollanda

Kadin Sagligi Hemsireleri (WHNP), menarstan hayatlarinin
geri kalanina kadar kadinlara 6zgii kosullar igin bakim ve
erkekler igin {ireme sagligi bakimi saglamaya odaklanir.
Uzmanlar, ¢esitli ayakta tedavi ve akut bakim ortamlarinda
kapsamli bakim saglanmasinda liderlik ve isbirligi saglar.
Hemsirelik bitirdikten sonra doktora programina girmeye
hak kazanir. Doktora program siiresi minimum bes yil ve
kadin saghgi hemgireligi programi  bulunmaktadir.
Hollanda’da verilen doktora program egitimi Amerika ile
benzer olup DNP ve DSN dereceleri bulunmaktadir ve
kriterleri karsilayan Kadin Sagligi Hemsireleri cift dal
derecesine sahip olmaktadir.

Almanya

Hemsirelikte yiiksek lisans derecesi, Yetiskin-Gerontoloji
Hemsireligi, Aile Hemsgireligi, Pediatri Hemsireligi,
Psikiyatrik Ruh Sagligi Hemsireligi ve Kadin Saglig
Hemgireligi ve Yeni dogan Hemsireligi de alami da dahil
olmak tizere yiiksek lisans derecesi bulunmaktadir.

Almanya’da Kadin Saglig1 Hemsireligi doktora programi
bulunmaktadir. Doktora derecesi Hemsirelik Pratigi Doktoru
(DNP)’dir. Kadm saglign  hemsireleri pratisyenleri,
kadmlarmm ortak birinci basamak jinekolojik olmayan
problemleri, jinekolojik bakimi, erkek cinsel sagligi ve
normal ve yiiksek riskli dogum oncesi ve dogum sonrasi
bakimm saghiginin tesviki bakiminda kanita dayali
degerlendirme tedavisi ve yonetimi saglar.

Ulkemizde Kadin Saghg Hemsireligi

Kadin Sagligi Hemsireliginin amaci; kadmin yagam dénemi
boyunca sagligint korumasimi ve yiikseltmesine yardimecit
olmak, gebelik, dogum ve lohusalik siirecinde anne ve
bebegi risklerden korumak, saglhigi korumak ve hastalik
durumunda tedaviye yardimci olup iyilesme siirecine
yardimc1 olmak, gerekli rehabilitasyonunu saglamak, yagsam
kalitesini ylkseltmektir.

ABD Kadm Sagligi Obstetrik ve Yenidogan Hemsireleri
Dernegi (AWHONN) 2019 yilinda Kadmm Saghig:
Hemysireliginin bakim standartlarini su sekil belirlemistir:

-Kadin ve yeni dogan saghig ile ilgili veri toplamak ve
degerlendirmek,

-Belirlenen veriler dogrultusunda analiz yapmak,
-Sonuglar1 tanimlamak,
-Bakim plan1 gelistirmek,

-Koordineli bakim  dogrultusunda
surdirmek, onarmak,

saghign  korumak,

-Beklenen sonugclarla ilgili olarak miidahalelerin niteligini
degerlendirmek,

-Hemsirelik uygulamalarinin  kalitesini, giivenligini ve
etkinligini iyilestirici onlemler almak,

-Mevcut kanita dayali uygulamay: yansitan bilgi ve
yeterlilikleri edinmek ve siirdlirmek,

-Giivenli ve etkili bakim saglamak i¢in kadmlar, aileler,
saglik hizmet saglayicilar1 ve toplumla is birligi ve iletisim
halinde olmak,

-Kadin Saghigi Hemsireligi rolleri dogrultusunda, saglik
profesyonellerine rol model, danigmanlik ve aragtirmact
olarak hizmet vermektir(17).

WHO, ABD Kadin Sagligi Obstetrik ve Yenidogan
Hemsireleri Dernegi (AWHONN) ve Ulusal Kadin Sagligt
Hemsireligi Dernegi (NPWH) 6nerilerine gore, Dogum ve
Kadin Sagligi Hemsireligi, tim yasam boyunca kadinlara
biitinciil bakim saglamak, hastaligin olusumuna engel
olmak, sagligi korumak ve gelisimini saglamak amaci ile
egitim, danmigsmanlik, kanita dayali profesyonel bakim
saglama, bilimsel bilgi liretme, bakim maliyetini azaltmak ve
memnuniyeti artirma  gdrevini  istlenmektedir  (18).
Ulkemizde Dogum ve Kadin sagligi hastaliklar1 hemsireligi;
hemsirelik egitiminden sonra yiiksek lisans programiyla
edinilen bir uzmanlik alanidir (19).

Ulkemizde Kadin Sagligi Alaninda 702 kadm saghgi
hemsireligi ile ilgili derslerin yiiriitiilmesini saglayan toplam
702 akademik personelin evren olusturdugu 165 kisiyle
yapilan calismada %45,5’1 Yiiksek lisansim1 ve %52,1°1
doktorasint Dogum ve Kadin Sagligi Hemsireliginde, %18,8
yiiksek lisansini ve %8,5°1 doktorasini ebelikte yapmuislardir.
%12,1’t KS Hemsireliginde, %]1,2’si Ebelikte Dogent
olmustur. Bu sayilar iilkemizde Kadin Saghigi Hemsireligi
alaninda hizmet sunan akademik insan giiciiniin giinden giine
iyilesmeye dogru gittigini gostermektedir(20).

2011 yilinda diizenlenen Hemsirelik Yonetmeligine gore
Kadin Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi nin gorevleri:

KADIN SAGLIGI VE
HEMSIRELIGI

Gorev, yetki ve sorumluluklar

HASTALIKLARI

Hemsirenin genel gorev, yetki ve sorumluluklariin
yani sira;

a) Ciftlere, gebelik oncesi egitim ve danigmanligimi yapar.

b) Kadinin gebelik donemine 0zgl bakim ve izlemlerini
yapar.

¢) Gebelikte gelisebilen riskli durumlar1 erken dénemde fark
eder ve onerilen tedavileri uygular ve gerektiginde sevk eder.

¢) Dogumun
hastay1 yonlendirir.

uygun  kosullarda  yapilmast igin

d) Dogum eylemiyle ilgili normalden sapmalari izler ve
bildirir.
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e) Yeni dogan bebegin bakimini ve muayenesini yapar.

f) Erken ve gec lohusalik doneminde anne ve yeni dogan
bakimin1 yapar.

g) Anacocuk sagliginin korunup gelistirilmesinde kadina
egitim ve danigmanlik yapar. (aile planlamasi danigmanligi,
emzirme danigmanligi, saglikli cinsel yasam, genetik
hastalik riski tasiyan ailelere danigmanlik, periyodik
jinekolojik ve meme kontrol, pap smear vb. testler icin yol
gosterir ve yardimci olur) (Hemsirelik Yonetmeligi 2011).

Ulkemizde 2011 yénetmeligine bakildiginda bu alandan
mezun olmus bireyler, uzmanligimi aldigi alan ile uyumlu
bilgi ve becerilerin uygulanmasi, danigmalik ve egitim
programlarinin uygulanmasi ve degerlendirilmesi gibi
rollerde diizenlemeler yapilmistir. Bunlara ilaveten kritik
durumlarin yasandig: tibbi tani ve tedavi islemlerinde karar
verilmesi, danigmanlik yapilmasi, hemsirelere mesleki
gelisim dogrultusunda yardimci olunmasi, ¢alisilan kurumda
etik kurullarda gorev alinmasi ydniinde getirilen yeni
diizenlemeler ile yiiksek lisans mezunlarinin rol ve
sorumluluklar genisletilmistir (11).

Kadin sagligi hemsireligi rol ve sorumluklarina
bakildiginda yasam boyu gebelik, dogum, postpartum, yeni
dogan bakima yonelik kapsamli ve biitiinciil bakim saglamak
oldugu goriilmektedir. Birgok dezavantajli kadin i¢in, egitim
ve faaliyet etkinlikleri ile katilimlarin1 kolaylagtirarak kadin
merkezli bakim saglamaktadir. Kadin yasam siiresinin
artmast ve jinekolojik hastaliklarin artmasi kadin sagligi
hemsireliginde 6zel alanlar1 giindeme getirmektedir. Fakat
lilkemizde tarama, tanilama, uygulama, cinsel yolla bulagsan
hastaliklara, menopoz, infertilite, jinekolojik kanser gibi
donemlere yonelik herhangi bir diizenlemenin olmadig:
goriilmektedir. Kadin Sagligi Hemsireligi unvanini aldiktan
sonra branglagsmayi destekleyecek yonetmeliklerin olmasi
gereklidir.  Gelismis ilkelerde oldugu gibi uzman
hemsirelerin rol ve sorumluluklarin yeniden diizenlenmesi,
gelistirilmesi ve 0zel alanlarin yasal diizenlemelerle
desteklenmesi gerekmektedir.
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