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OZET

Amag: Bu calismada hemsireler ile hemsirelik boliimii 6grencilerinin merhamet diizeylerinin karsilagtirilmasi
amaglanmistir. Ayrica hemsirelerin ve hemgirelik 6grencilerinin merhamet diizeyleri ile sosyodemografik ve ¢alisma
ozellikleri iliskisi ortaya konulmaktadir.

Yontem: Bu kesitsel galisma Istanbul ilinde bir kamu hastanesi ve lisans diizeyinde hemsirelik egitimi veren bir
iiniversitede uygulanmistir. Veri toplama arac1 olarak “Merhamet Olgegi” ve sosyodemografik verilerden olusan bir anket
kullanilmigtir. Veriler ¢alismaya katilmaya goniillii olan 165 hemsire ve 105 6grenciden ¢evirim igi anket araciligi ile
toplanmustir. Analizlerde Mann Whitney U testi ve Kruskal Wallis testleri uygulanmustir. Istatistiksel anlamlilik p<0,05
olarak kabul edilmistir.

Bulgular: Hemsirelik dgrencilerinin ve hemsirelerin merhamet diizeyi arasinda anlamli farklilik vardir; 6grencilerinin
merhamet diizeyi daha yiiksektir. Hemsireler arasinda daha ileri yasta, evli, kadin, ¢ocuk sahibi olmayan ve toplam
¢aligma siiresi daha fazla olanlarin merhamet diizeyi daha yiiksektir. Hemsirelik 6grencilerinde ise baglantisizlik ve ilisik
kesme alt boyutlarinda 6grenim goriilen sinifa gére farklilik bulunmustur.

Sonug: Meslek oncesi ve meslekte caligma yili ilerledikge merhamet diizeyinin daha yiiksek oldugu ancak meslege adim
atilan ilk yillarda diisik oldugu goriilmektedir. Bu nedenle yeni baslayan hemsirelerde merhamet diizeyinin
yiikseltilmesine yonelik ¢alismalar 6nerilmektedir. Empati, iletisim, zor hasta ile basa ¢ikma gibi konularda hemsireler
desteklenmeli, hastanelerde insan kaynaklar1 uygulamalarinda merhamet kavramini ele alinmalidir.

Anahtar Kelimeler: Bakim, Hastane, Hemsire, Merhamet, Ogrenci.

ABSTRACT

Objective: It was aimed to examine the compassion level of nurses and nursing department students. In addition, the
relationship between the compassion levels of nurses and nursing students and their sociodemographic and working
characteristics is revealed.

Method: This cross-sectional study was implemented in a public hospital and a university providing undergraduate
nursing education in Istanbul. The “Compassion Scale” and a questionnaire consisting of sociodemographic data were
used as data collection tools. Data were collected through an online questionnaire from 165 nurses and 105 students who
volunteered to participate in the study. Mann Whitney U test and Kruskal Wallis tests were used in the analyses. Statistical
significance was accepted as p<0.05.

Results: There is a significant difference between the compassion level of nursing students and nurses; students have a
higher level of compassion. Among the nurses, compassion level is higher for older, married, female, have no children,
and have a longer total working time. There is a difference in the sub-dimensions of disconnection and dismissal based
on the class of education of nursing students.

Conclucions: It is seen the level of compassion is high as the pre-professional and professional working years progress,
but it is low in the first years of stepping into the profession. For this reason, studies to increase the level of compassion
in new nurses are recommended. Nurses should be supported on issues such as; empathy, communication, and coping
with difficult patients. And the concept of compassion should be addressed in human resources practices in hospitals.
Key Words: Care, Compassion, Hospital, Nurse, Student.
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GIRIS

Uluslararasi diizeyde tiim hemsirelerin sergilemesi gereken bes profesyonel degerden biri olarak taninan
merhamet, bagkalarina yardim etmek i¢in i¢sel bir diirtii olusturan bir duygudur (Alharbi ve ark., 2019;
Durkin ve ark., 2018). Daha genis bi¢cimde ifade etmek gerekirse; “Bir kimsenin veya bir bagka canlinin
karsilastigi kotli durumdan dolayr duyulan {iziintii, acima” olarak tanimlanmaktadir (TDK 2021).
Merhamet kavrami, siklikla acima veya empati gibi baska kavramlar ile karstirilabilmektedir. Oysa
merhamet duygusu bu iki duygudan daha genis kapsamlidir. Acima duygusunun her zaman pozitiflik
barindirmamasina karsin, merhamet yogun ilgi ve saygiy1 da iceren bir kavramdir. Benzer sekilde,
empati de karsisindaki kisinin duygularini anlama ile sinirli kalirken, merhamet karsidaki kisinin acisini
ya da var olan sikintistni gidermeye yonelik motivasyonu ve davranmigsal eylemleri de barindirir
(Akdeniz ve Deniz, 2016; Cingol ve ark., 2018).

Hemsireler, meslekleri geregi ac1 ¢eken, zor durumda olan, hatta ¢ogu zaman savunmasiz
bireyler ile yakin temastadir. Hatta meslekleri geregi zaman zaman bireylerin en 6zel anlarina tanik
olmaktadirlar (Cinar ve Eti Aslan, 2018; Erdem ve Kogak Uyaroglu, 2021). Merhamet duygusu bir
hemsirenin hastas1 ile empati yapabilmesi icin Onemlidir ve hasta odakli, insancil bir bakim
verebilmenin en Onemli araglarindan biridir (Cing6l ve ark., 2018; Tanrikulu ve Ceylan, 2021).
Merhamet, hemsirelige giiclii bir sosyal kimlik verir ve hemsirenin rolii her seyden 6nce 'merhametli’
olmaktir (Maxwell, 2017).

Saglik hizmetlerinde merhametin hastaya, hemsireye ve kuruma olumlu yonde katkilari
bulunmaktadir. Hasta agisindan bakildiginda; merhametli bakim hastanin hemsire ile iletisimini
saglamlastirarak giivende hissetmesini saglamakta ve tedaviye uyumunu kolaylastirmakta (Erdem ve
Kogak, 2021), hasta memnuniyetini (Pakis Cetin ve Cevik, 2021; Pehlivan ve Giiner, 2020) ve bakimin
kalitesini artirmaktadir (Karadag Arli ve Bakan 2018). Ayrica, hastalar1 giiclendirmekte, bas etme
yeteneklerini arttirmakta ve iyilesmeye yonelik umut gibi olumlu tutumlart deneyimlemelerine yardimct1
olmaktadir (Nijboer and Van der Cingel, 2018). Yapilan g¢aligmalar, hastalarin endiselerini ve
semptomlarini  merhametli saglik c¢alisanlarma daha kolay aktardigini, bdylece dogru tam
konulabildigini ve hastaligin daha iyi tedavi edildigini gostermektedir (Dietze and Orb, 2000; Eric and
Xin, 2007). Diger yandan hemsireler sefkatli bakim saglarken olumlu yonleri algilamakta, bu ise
hemsirelerde is tatminini ve hemsire-hasta iliskisine katilimi artirmaktadir. Sayet hemsireler merhameti
ifade edemez ve siirdiiremezlerse merhamet yorgunlugu riski artmaktadir. Merhamet yorgunlugu kisa
vadede diisiik 6zgliven, is tatminsizligi ve giiclii sucluluk duygusu gibi kaygilara, uzun vadede ise,
hastalardan ve hatta meslekten ¢ekilmeye neden olabilmektedir (Nijboer and Van der Cingel, 2018).
Kurumsal agidan degerlendirildiginde ise, hastalara sunulan bakimin standartlarimi yiikseltmektedir.
Boylece hastalarin bakimdan ve verilen hizmetten duyduklari memnuniyeti artirarak saglik
kuruluglarina fayda saglamaktadir (Younas and Maddigan, 2019). Hastalar, hemsireler ve saglk
kuruluslarina yonelik tiim bu olumlu katkilar1 nedeniyle, merhamet kavrami yalnizca hemsireler
tarafindan degil hastane idarecileri tarafindan da ele alinmalidir.

Van der Cingel, hemsireler ve hemsirelik Ogrencileri agisindan “hemsirelerin iyi bakim
yapabilmeleri i¢in ihtiya¢ duyduklar giiglendirici bir 6zellik” olarak tartisiimasi gerektigini ifade
etmektedir (Durkin ve ark., 2018). Ulkemizde hemsire ve hemsirelik 6grencilerinin merhamet diizeyini
olgen gesitli caligmalar mevcuttur (Cinar ve Eti Aslan, 2018; Cingol ve ark., 2018; Erdem ve Kogak
Uyaroglu, 2021; Karadag Arli ve Bakan, 2018; Orhan 2021; Siizen ve Cevik, 2020). Ancak sinirli sayida
olan bu ¢aligmalar, konu hakkinda daha fazla arastirma yapilmasi geregini ortaya koymaktadir. Ozellikle
hemsirelik meslegine giris dncesi olan 6grencilik donemindeki ve aktif olarak ¢aligilan donemdeki
merhamet diizeyinin incelenmesinin hemsirelik meslegine ve egitimine olumlu katkilar1 olacag:
distiniilmektedir.

Bu c¢alismada, hemsireler ile hemsirelik Ogrencileri arasindaki merhamet diizeyinin
karsilastirilmasi; hemsirelerde ve Ogrencilerde merhamet diizeyi ile sosyodemografik veya calisma
ozelliklerine gore farkliliklarin ortaya ¢ikarilmasi amaglanmistir. Elde edilen bulgularin hemsirelikte
meslek Oncesi ve hizmet i¢i egitime katki saglayacagi; ayrica, 6zellikli bakim gerektiren birimlerde
calisacak personelin secimi, kariyer gelistirme, egitim gibi insan kaynaklar1 uygulamalarinin
yapilandirilmasinda saglik yoneticilerine yol gosterecegi diistiniilmektedir.
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MATERYAL VE METOT

Tanimlayic1 ve kesitsel olarak tasarlanan ¢aligmada Istanbul ilinde bir egitim ve arastirma hastanesinde
gorevli hemsirelerin ve bir devlet {lniversitesinde hemsirelik fakiiltesi Ogrencilerinin merhamet
diizeyleri incelenmistir. Orneklem secilmemis olup hastanede ¢alisan tiim hemsire ve iiniversitede
O0grenim gbren tim hemsirelik 6grencileri ile online anket linki paylasilmistir. Hemsirelerden ve
hemsirelik 6grencilerden goniillii olanlarin anketi yanitlamasi istenmistir. Anket dncesi katilimcilara
yazili bilgi verilmis ve onaylar1 alinmigtir. Caligmaya 169 hemsire ve 105 hemsirelik boliimii 6grencisi
olmak iizere toplam 274 kisi katilmistir.

Veri toplama araci olarak Pommier (2011) tarafindan gelistirilen ve Akdeniz ve Deniz (2016)
tarafindan Tiirkge gegerlilik giivenirligi yapilan “Merhamet Olgegi” kullanilmustir. Olgek; Sevecenlik,
Umursamazlik, Paylasimlarin Bilincinde Olma, Baglantisizlik, Bilingli Farkindalik ve iliski Kesme
olmak iizere alt1 boyuttan ve toplam 24 ifadeden olugmaktadir. Katilimcilarin her maddeyi “hi¢bir zaman
(1)” ila “her zaman (5)” arasinda degisen 5°1i Likert tipi 0l¢ek tlizerinde degerlendirmeleri istenmistir.
Umursamazlik, baglantisizlik ve iliski kesme alt boyutlar1 olumsuz merhamet gelistirme diizeyini ifade
ettigi icin ters cevrilerek hesaplanmaktadir (Cinar ve Eti Aslan, 2018). Olgekten almabilecek en diisiik
puan 24 en yiiksek puan 120’dir ve alian toplam puan arttikca merhamet diizeyi de artmaktadir. Olcegin
Tirkee gegerlilik ve giivenirlik ¢aligmasinda Cronbach Alfa i¢ tutarlilik giivenirlik katsayisi 0,85 olarak
bulunmustur (Akdeniz-Deniz, 2016). Ayrica katilimcilara sosyo-demografik 6zelliklerine yonelik 6 soru
ile ilaveten hemsirelere ¢aligma durumlarina yonelik 3 soru ve dgrencilere 6grenimleri ile ilgili 2 soru
sorulmustur.

Istatistik analizler IBM Statistical Package for Social Sciences (SPSS), Version 22.0 ile
yapilmistir. Kolmogorov-Smirnov Testi uygulanmis ve verilerin normal dagilmadigi goriilmiistiir.
Veriler Mann Whitney U ve Kruskal Wallis testleri ve gruplar arasindaki farki ortaya koymak i¢in Mann
Whitney U testi ile analiz edilmistir. Istatistiksel anlamlilik p<0,05 olarak kabul edilmistir.

Yapilan giivenilirlik analizi sonucunda 6l¢ek ortalamasi Cronbach’s Alpha 0,90 olarak yiiksek
bulunmustur. Calisma 6ncesi Saglik Bilimleri Universitesi Siireyyapasa Gogiis Hastaliklar1 ve Gogiis
Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi Etik Kurulundan etik onay alinmustir (18/03/2021 tarih ve 104
sayil1). Caligma Helsinki Deklerasyonu Prensiplerine uygun olarak yiiriitiilmiistiir.

BULGULAR

Katilimcilarin  %61,7’si (169) hemsire ve %383’ (105) hemsirelik boliimii 6grencilerinden
olugsmaktadir. Hemsirelerin %80°1 kadin ve %20’si erkektir ve yas ortalamalar1 29,9+7,8 yildir. Toplam
¢aligma yili ortalamasi 7,6+7,3 ve goérev yaptiklart birimde c¢alisma yili ortalamasi 3,5+3,2°dir.
Ogrencilerin %89,5’i kadin ve %10,5’i erkek olup yas ortalamalar1 20,7+1,9’dur. Katilimcilarin
demografik, calisma ve 6grenim bilgilerine dair 6zellikleri Tablo 1’de gdsterilmistir.

Tablo 1. Katilimeilarin sosyo-demografik, ¢alisma ve 6grenim bilgilerine dair 6zellikleri

Hemsire Ogrenci
Say1 % Say1 %

Yas 30 yas alt1 114 67,5 104 99

30+ yas 55 32,5 1 1
Cinsiyet Kadm 135 79,9 94 89,5

Erkek 34 20,1 11 10,5
Medeni durum Evli 74 43,8 1 1

Bekar 95 56,2 104 99
Cocuk sahibi Evet 124 73,4 0 0

Hayir 45 26,6 105 100
Meslekte toplam 3 yil ve alt1 58 34,3 0 0
calisma yih 4-9 yil 68 40,2 0 0

10 y1l ve {izeri 43 254 0 0
Calisilan birim Palyatif B.U. 30 17,8 0 0

Yogun B.U. 70 41,4 0 0

Acil 8 4,7 0 0

Servis ve 53 31,4 0 0

poliklinik

Idari birimler 8 47 0 0
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Birimde toplam 3 yil ve alt1 113 66,9 0 0

calisma yih 4 yil ve iizeri 56 33,1 0 0

Suf 1 0 0 13 12,4
2 0 0 35 33,3
3 0 0 52 49,5
4 0 0 5 4,8

Boliim tercih Ilk 3 tercih icinde 0 0 69 73,4

sirasi (n=94) 4 tercih  ve 0 0 25 26,6
sonrasi

Tablo 2 toplam 6l¢ek puan1 bakimindan gruplar arasi farkliligi géstermektedir. Analiz sonucuna
gore farklilik istatistiksel olarak anlamhidir (p=0,001). Ogrencilerin merhamet diizeyi hemsirelerden
daha yiiksektir. Alt boyutlara ait sonuglar degerlendirildiginde; sevecenlik, umursamazlik, baglantisizlik
ve iliski kesme alt boyutlarinda istatistiksel olarak gruplar arasi farklilik bulunmustur. Paylasimlarin
bilincinde olma ve bilingli farkindalik alt boyutlarinda ise anlamli farklilik goriilmemistir (Tablo 2).

Tablo 2. Hemsire ve Hemsirelik Ogrencilerinin Merhamet Diizeyi Sonuglart

Olcek Sevecenlik ~ Umursamazhik Paylasimlari  Baglantisizhk — Bilincli iliski
toplam (ort£SS) (ort£SS) n bilincinde (ort+SS) farkindahk  kesme
(ort+SS) olma (ort£SS) (ort£SS
(ort£SS) )
Hemsire 96,37 16,31 £2,59 8,33 £3,14 16,53 £2.47 8,18 £2,71 16,22 £2.35 8,18
(n=169; +12,18 +2,83
%61,7)
Ogrenci 101,33 17,08 4239 7,29 2,97 17,01 £2,45 7,11 £2,45 16,64 2,15 6,99
(n=105; +10,51 +2,40
%38,3)
Test ve Z= Z=7208,50  Z=6938,00 Z=7745,00 Z=6635,50 Z=7899,00  Z=6593,
anlamhihk 6665,00 p=0,008 p=0,002 p=0,074 p<0,001 p=0,123 50
p=0,001 p<0,001

Z= Mann Whitney U Testi

Tablo 3’e gore hemsirelerin yaslart bakimindan toplam 6lgek puani ve alt boyutlarin tiimiinde
gruplar arasi farklilik bulunmustur. Daha gen¢ hemsirelerin genel merhamet diizeyleri ve sevecenlik,
paylasimlarin bilincinde olma, bilingli farkindalik alt boyut puanlar1 daha diisiiktiir (Tablo 3).

Hemsirelerin cinsiyetlerine gore, merhamet diizeylerinde gruplar arasinda istatistiksel olarak
anlamli farklilik bulunmustur. Olgek genel toplami ve tiim alt boyutlarda kadinlarin merhamet diizeyi
erkeklerden daha yiiksektir (Tablo 3). Hemsirelerin medeni durumlarina gore, merhamet diizeyi arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik goriilmektedir. Paylasimlarin bilincinde olma alt boyutu harig tiim
alt boyutlarda ve dlgek genelinde evli hemsirelerin merhamet diizeyi daha yiiksektir (Tablo 3).

Cocuk sahibi olan ve olmayan hemsire gruplar1 arasinda merhamet diizeyi arasindaki farklilik
istatistiksel olarak anlamlidir. Cocuk sahibi olmayan hemsirelerin merhamet diizeyi daha yiiksektir.

Toplam c¢aligma yili agisindan bakildiginda, gruplar arasi farklilik o6lgek genelinde ve
sevecenlik, umursamazlik ve bilingli farkindalik alt boyutlarinda istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur. Olgek toplam puani ve bahsedilen alt boyutlarda, 3 yildan az calisanlar ve 10 yildan fazla
caliganlar arasinda ve 4-9 yil arasi ¢aligsanlar ile 10 yildan fazla galisanlar arasinda istatistiksel olarak
anlamli farklilik bulunmustur (p<0,05). Toplam ¢aligma siiresi en uzun olan grubun merhamet diizeyi
diger gruplardan daha yiiksektir. Hemsirelerin galistiklar1 birim ve birimde toplam ¢alisma siireleri ile
merhamet diizeyleri arasinda iliski bulunmamugtir.
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Tablo 3. Hemsirelerin Sosyo-demografik ve Calisma Ozellikleri ile Merhamet Diizeyleri Arasindaki Iliski

Paylasimlarin bilincinde

Olgek toplam Sevecenlik Umursamazhk olma Baglantisizhik Bilingli farkindahik iliski kesme
Degisken Gruplar
medyan medyan medyan medyan medyan medyan medyan
ortt S8 (min-max) ort+ S8 (min-max) ort+ S8 (min-max) ortt S8 (min-max) ortt S8 (min-max) ort S8 (min-max) ort+ S8 (min-max)
30 yas alti
(n=114; 94,01+12,41 95(41-120)  15,82+2,51 16 (6-20) 8,73+3,32 8 (4-20) 16,17+2,62 17 (8-20) 8,55+2,83 8 (4-20) 15,854+2,39 16 (8-20) 8,55+3,04 8 (4-20)
%67,5)
30 ve iizeri
Yag {::555_ 101,25+10,14 103(73-118) 17,31+2,48 18 (9-20) 7,49+2,56 8 (4-14) 17,27+1,97 17 (12-20) 7,40+2,28 7 (4-14) 16,98+2,07 17 (12-20) 7,42+2,18 7 (4-12)
%32,5)
Test Z=2040,00 Z=2043,50 Z=2514,00 Z=2405,00 Z=2365,00 Z=2293,00 Z=2474,50
Anlamhhk p=0,000 p= 0,000 p=0,036 p=0,013 p=0,009 p=0,004 p=0,026
Kadin
(n=135; 98,29 +11,16 99 (68-120) 16,67+2,41 16 (9-20) 7,92+3,05 8 (4-20) 16,7+2,32 17 (10-20) 7,89+£2,60 8 (4-20) 16,4842,15 17 (10-20) 7,82+2,72 8 (4-20)
%79,9)
Erkek
Cinsiyet  (n=34; 88,74 £13,18 91(41-112)  14,88+2,80 15 (6-20) 9,94+3,03 10 (4-17) 15,56+2,83 16 (8-20) 9,32+2,89 9 (4-17) 15,1842,80 16 (8-20) 9,62+2,85 10 (5-19)
%20,1)
Test Z=1247,50 Z=1424,00 Z=1367,50 Z7=1669,50 Z=1569,50 Z=1647,50 Z=1437,00
Anlamhhk p=0,000 p=0,001 p=0,000 p=0,013 p=0,006 p=0,010 p=0,001
Evli
(n=74; 99,92 £9,55 99(75-118) 16,82 +2,45 17 (9-20) 7,45+£2,37 8 (4-13) 16,95+1,87 17 (13-20) 7,61+2,26 8 (4-14) 16,69+1,98 17 (11-20) 7,49+2,20 8 (4-13)
%43,8)
deni Bekar
miuemm (n=95; 93,60 +13,29 94(41-120) 15,91 +2,63 16 (6-20) 9,01£3,49 8 (4-20) 16,20+2,83 17 (8-20) 8,62+2,95 8 (4-20) 15,85+2,55 16 (8-20) 8,73+3,14 8 (4-20)
%56,2)
Test Z=2526,50 Z=2762,00 7=2621,50 Z=3085,00 Z=2809,50 Z=2810,50 Z=2730,00
Anlamhilhk p=0,002 p=0,016 p=0,004 p=0,169 p=0,024 p=0,024 p=0,012
Evet
(n=124; 94,23+12,46 106(82-118) 15,90+2,51 18 (9-20) 8,7743,29 7 (4-12) 16,24+2,64 17 (13-20) 8,48+2,74 7 (4-14) 15,8742,43 17 (12-20) 8,53+£2,98 8 (4-12)
%73,4)
Haywr
g;‘;:gll‘ (n=45; 102,27+9,16 95(41-120)  17,44+2,49 16 (6-20) 7,09+2,29 8 (4-20) 17,31+1,73 17 (8-20) 7,36+2,48 8 (4-20) 17,18+1,80 16 (8-20) 7224212 8 (4-20)
%26,6)
Test Z=1724,00 Z=1763,00 Z=1956,00 Z=2174,50 Z=2095,00 Z=1861,50 Z=2114,00
Anlamhilhk p=0,000 p=0,000 p=0,003 p=0,027 p=0,013 p=0,001 p=0,015
Toplam 3 yil ve ala
calisma (n=58; 94,40 +£12,23 94,5(68-113) 15,74 £2,48 15,5(11-20) 8,7+3,22 8 (4-17) 16,1+2,69 16(10-20) 8,0+2,50 8 (4-13) 15,7+42,35 16 (10-20) 85+2,62 8,5 (4-17)
yili %34,3)
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4-9 y1l
(n=68; 95,06+10,34 96 (72-120) 16,13 42,29 16 (10-20) 8,6+3,10 8 (4-20) 164+2,30 17 (10-20) 8,6+2,72 8 (4-20) 16,0+2,29 16 (11-20) 8242,99 8 (4-20)
%40,2)
10 yil ve
E‘;j;‘a 101,09 +13,74  104(41-118) 17,35 2,99 18 (6-20)  7,34296 7 (4-17) 17,142,38  18(8-20) 7,542,809 7 (4-17) 17,042,26 17(8-20) 7,5+2,80 8 (4-19)
%25,4)
Test 1=12,868 %2=15,368 w2=7121 22=4,465 22=4,961 %2=11,153 22=4,692
Anlamhihk p=0,002 p=0,000 p=0,028 p=0,107 p=0,084 p=0,004 p=0,096
P.B.U
(n=30; 954341062  95(78-112) 15,97 42,53 15,5(12-20) 8,7743,04 8,5 (4-16) 16,7742,49 17 (11-20) 8,47+2,43 8 (4-13) 16,5342,06 16 (12-20) 8,60+2,92 8 (4-15)
%17,8)
Y.B.U
(n=70; 95,56 +1157  96,5(72-120) 16,09 +2,37 16 (11-20)  8,39+3,08 8 (4-20) 16,3742,45 17 (10-20) 8,37+2,86 8 (4-20) 16,04+2,33 16 (11-20) 8,19+2,87 8 (4-20)
%A41,4)
'(“ngé_ w7y 99374807 100(89-109) 17,38 +2,13 17 (15-20)  7,75+1,83 7 (6-11) 16,1343,23 16,5(12-20) 6,38+1,19 6,5(4-8) 15634192 16(12-18) 7,63+1,92 8 (5-11)
Cabsti@i  jinjk-
birim poliklinik
(n=53; 96,72 £14,54 98 (41-116) 16,55 +3,02 17 (6-20)  821+3,50 8 (4-17) 16,4742,53 17 (8-20)  825+2,84 8 (4-17) 16,3042,67 17 (8-20)  8,15+2,93 8 (4-19)
%31,4)
;::gf;;;‘;‘; 101,63 49,18  100(88-118) 16,38 +1,96 16 (15-20)  7,50+2,98 7 (4-12) 17,75+1,39 18 (16-20) 6,75+191 75(4-9)  16,63+1,77 16,5(14-19) 7,3842,56 8 (4-12)
Test 1#=3,283 %2=4,808 %2=1935 $2=2,278 $2=7716 %2=1,909 $2=1373
Anlamlihk p=0,512 p=0,308 p=0,748 p=0,685 p=0,103 p=0,752 p=0,849
3 yil ve altr
(n=113; 95141312 97 (41-120) 16,01 £2,76 16 (6-20)  8,62+3,37 8 (4-20) 16,5142,56 17 (8-20)  831+2,87 8 (4-20) 159842,49 16 (8-20)  8,43+3,00 8 (4-20)
%66,9)
Birimde 4 yilve
EZI;";Ta E‘:f;g 98,84 +9,64 98 (73-118) 16,91 2,09 16 (13-20)  7,73£2,55 8 (4-14) 16,5542,30 17 (10-20) 7,91+2,36 8 (4-14) 16,70+1,95 16,5(12-20) 7,6842,39 7,5 (4-14)
1! - I}
yil %33,1)
Test Z=2755,00 7=2606,50 Z=2705,50 Z=3131,50 7=2943,00 7=2736,00 7=2684,00
Anlamlihk p=0,172 p=0,060 p=0,123 p=0,913 p=0,457 p=0,149 p=0,106

Ort.= ortalama; SS=Standart sapma; Min=en kii¢iik; Max= en biiyiik; Z = Mann Whitney U testi; 2 = Kruskal Wallis testi;
P.B.U = Palyatif Bakim Unitesi; Y.B.U= Yogun Bakim Unitesi

Tablo 4’te goriildiigii izere, hemsirelik bolimil dgrencilerinin cinsiyetine gdre merhamet diizeyleri, yalnizea iliski kesme alt boyutunda gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlamlilik gostermektedir. Bu alt boyutta erkeklerin puani kadinlarin puanindan daha yiiksektir (Tablo 4). Ogrenciler 6grenim gordiikleri yila

gore gruplandirildiginda baglantisizlik ve iligki kesme alt boyutlarinda gruplar arasinda anlamli farklilik vardir. Baglantisizlik ve iliski kesme alt boyutlarinda
farkliligin 2. Simif ve 3. Simif 6grencileri arasinda oldugu bulunmustur. Ayrica baglantisizlik alt boyutunda 3. siif ve 4. sinif arasinda anlamli farklilik vardir
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(p<0,05). Her iki alt boyutta 3. Sinif 6grencilerinin puan ortalamalar1 diger siiflardan daha diisiiktiir (Tablo 4). Hemsirelik boliimiinii tercih etme sirasi
bakimindan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamistir (Tablo 4).

Tablo 5. Hemsirelik Ogrencilerinin Cinsiyet ve Ogrenim Bilgileri ile Merhamet Diizeyleri Arasindaki Iliski

Paylasimlarin bilincinde

Olgek toplam Sevecenlik Umursamazhk olma Baglantisizhik Bilingli farkindahik iliski kesme
Degisken Gruplar
medyan medyan ?rﬁic:])fan medyan ?;?ﬁzan medyan ?rfi(:xan
ort+ SS (min-max) g MMM iss max) otrss  (MIMM) s max) ort+ SS (min-max) i gs max)
Kadin 17,03
(n=94: %895) 10183+10,59 103 (63-120) 17,094240 17(9:20) 7.15+295 6(4-18) )'oc 18 (9-20)  69642,36 6 (4-16) 16,644216 17 (6-20) 6,8242,37 7 (4-15)
Erkek 16,82
Cinsiyet  (n=11: %10.5) 97.00+907  96(85-116) 17004237 17(14-20) 8454298 B8(4-15) '3 18 (8-20) 8454321 8(4-16) 16,644216 16 (14-20) 845+2,16 8 (4-12)
Test 7=336,50 Z=497,50 7=353,00 Z=504,00 Z=355,00 7=483,50 7=289,00
Anlamhhik p=0,059 p=0,836 p=0,083 p=0,891 p=0,087 p=0,722 p=0,016
znsz“l‘;f, %12.4) 99,23+7,50 101 (86-112) 16,62+2,73 16 (13-20 8464373 7(5-18) 17,46+211 18(13-20) 8,46+3,80 7 (4-16) 17,38+1,39 17(15-20) 7,31+2,18 7 (4-12)
2 simf
(n=35: %33.3) 08201217 % (63-113) 16,89+2,84 17(9-20) 8,11+3,39 8(4-16) 16,89+2,11 17(9-20) 7,37+2,06 7 (4-11) 16,03+2,67 16(6-20) 8,03+264 8 (4-15)
VS rani 3 simf
o} § § . X . . .
yliglremm (n=52: %495) 104024080 105(76-120) 17312203 17(12-20) 6484231 6(4-14) 1690:274 18(8-20) 648225 6(4-13) 16,94+1.85 17(13-20) 617207 5(4-13)
4 simf
(N5 %4.8) 100204507 100(93-108) 17,201,902 17(1520) 680+1,30 7(5-8)  17.80:268 19(1420) 840167 B8(7-11) 1580179 16(14-18) 740+152 8 (5-9)
Test %2=7,182 22=0,845 ¥2=7341 22=1,651 22=9,190 22=5329 %2=13541
Anlamhhik p=0,066 p=0,839 p=0,062 p=0,648 p=0,027 p=0,149 p=0,004
g'iggt,e{/gg Z*’)i“de 10146+10,12 102 (63-117) 16,90:243 17 (9-20) 684228 6(4-14) 16,78:243 17(820) 7,012,190 7(4-13) 1646213 17(6-20) 683221 7 (4-15)
Hemgirelik 7' 727
boliimii E‘r']j’;s‘_‘f,zrz‘;g;c"‘ 100,80+12,28 100 (65-120) 17,1642,32 17(10-20) 8,16+377 8(4-16) 17,524249 18(9-20) 6,7242,05 6(4-11) 164442,24 16 (10-20) 7,44+2,83 8 (4-14)
tercih e !
sirast Test Z=851,50 Z=788,00 Z=740,00 7=682,50 Z=804,00 7=846,50 Z=760,50
Anlamhlik p=0,925 p=0,519 p=0,289 p=0,119 p=0,613 p=0,890 p=0,378

Ort.= ortalama; SS=Standart sapma; Min=en kii¢lik; Max= en biiyiik

P.B.U = Palyatif Bakim Unitesi
Z = Mann Whitney U testi
% = Kruskal Wallis testi

Y.B.U= Yogun Bakim Unitesi
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TARTISMA

Saglik hizmetlerinde hasta ve yakinlari ile en yakin ve yogun iliski i¢inde olan meslek grubu
hemsirelerdir. Hemsirelerin sundugu bakimin kalitesi tedavi siirecinde biiyiik etkiye sahiptir (Karaca ve
Durna, 2018. Hemsirelik bakimi, hastanin iyilesmesine olumlu katkida bulundugu gibi ayn1 zamanda
saglik hizmetlerinin etkili, verimli ve kaliteli sunulmasina yardimeci olur.

Calismada hemsirelik bakimimin en temel unsurlarindan biri olan merhamet kavrami ele
almmistir. Bir egitim arastirma hastanesinde gorev yapan hemsireler ve hemsirelik bolimii
ogrencilerinin merhamet diizeyleri karsilastirilmistir. Hemsirelerin merhamet 6lgegi puan ortalamasi
96,37+12,18 ve hemsirelik boliimii O6grencilerinin merhamet 6l¢egi ortalamalart 101,33 +10,51
bulunmustur. Iki grup arasinda merhamet diizeyi anlamli olarak farklilik géstermektedir. Ulkemizde
hemsireler ve hemsirelik O6grencileri iizerine yapilan farkli calismalarda iki grubun da merhamet
diizeyleri yiiksek sonug gostermektedir (Cinar ve Eti Aslan, 2018; Tanrikulu ve Ceylan, 2021; Karadag
Arli ve Bakan, 2018; Siizen ve Cevik, 2020). Her ne kadar literatiirde hemsireleri ve hemsirelik
Ogrencilerini birlikte ele alan calisma kisithiligi olsa dahi, farkli ¢alismalardaki hemsirelerin ve
hemsirelik Ogrencilerinin Slcek ortalamalart kiyaslandiginda hemsirelik 6grencilerinin merhamet
diizeyinin daha yiiksek oldugunu ortaya koyan caligsmalar vardir (Cingol ve ark., 2018; Pakis Cetin ve
Cevik, 2021; Ciray Giindiizoglu ve ark., 2019). Hemsirelerin merhamet diizeyinin gruplar arasindaki
farklilig1 incelendiginde; daha ileri yastaki hemsirelerin, kadinlarin, evli olanlarin, cocuk sahibi
olmayanlarin ve toplam galigma yil1 daha fazla olanlarin merhamet diizeyleri digerlerinden daha yiiksek
bulunmustur. Literatiirde benzer ve tersi sonuglara ulasan ¢alismalar vardir (Tanrikulu ve Ceylan, 2021;
Orhan, 2021; Ozan, 2019; Erdem ve Kogak Uyaroglu, 2021).

Yas gruplar1 bakimindan 30 yas iizeri hemsirelerin merhamet diizeyi daha yiiksek bulunmustur.
Fakat literatiirde konu ile ilgili farkli caligmalar yas gruplar agisindan merhamet diizeyinde farklilik
olmadigini ortaya koymaktadir (Tanrikulu ve Ceylan, 2021; Orhan, 2021; Ozan, 2019). Yas bakimindan
farkliligin daha iyi degerlendirilebilmesi i¢in daha genis katilimli ve farkli yas gruplarinda hemsirelerin
esit dagilimli oldugu calismalarin yapilmasi gerekliligi goriilmektedir.

Elde edilen bulgulara benzer sekilde Ozan’in (2019) calismasinda da kadin hemsirelerin
merhamet diizeyinin daha yiiksek oldugu belirtilmektedir, ancak cinsiyet gruplar1 arasinda farklilik
olmadig1 yoniinde bulgulara ulasan ¢aligmalar da vardir (Erdem ve Kogak Uyaroglu, 2021; Tanrikulu
ve Ceylan, 2021; Karadag Arli ve Bakan, 2018). Her ne kadar literatiirde farkli sonuglar elde edilmis
caligmalar olsa da, kadinlarin erkeklere gore daha duygusal olmasinin merhamet diizeylerini
artirabilecegi diistiniilmektedir.

Hemgirelerin medeni durumlarina gére merhamet diizeyleri degerlendirdiginde evlilerin
merhamete olumlu etki eden alt boyutlarda (sevecenlik, paylasimlarin bilincinde olma, bilingli
farkindalik) puan ortalamalar1 daha yiiksek iken olumsuz etki eden alt boyutlarda (umursamazlik,
baglantisizlik ve iligki kesme) puan ortalamalar1 daha diisiik bulunmustur. Farkli bir ¢aligma da bu
bulguyu desteklemekte ve evli hemsirelerin iliski kesme alt boyut puanlarinin bekarlarin puanlaridan
diisiikk oldugunu ortaya koymaktadir (Orhan, 2021). Bagka bir calismada ise medeni duruma gore
merhamet diizeyinde farklilik bulunmamistir (Tanrikulu ve Ceylan 2021). Bekarlarin daha bireysel
yasam tarzina sahip olmasina karsin evlilerin aile i¢i sorumluluklarinin olmasinin onlarin merhamet
diizeyine etki edebilecegi tahmin edilmektedir.

Cocuk sahibi olmayanlarin merhamet diizeyi daha yiiksek bulunmustur. Erdem ve Kocak
Uyaroglu’nun ¢alismasinda da (2021) sevecenlik alt 6l¢eginden alinan puanlar daha az gocugu olanlarda
daha yiiksektir. Cocuk sahibi olmak ya da sahip olunan g¢ocuk sayisi ile merhamet diizeyi arasindaki
iligkinin daha fazla sayida ¢alismayla desteklenmesi gerektigi diisiiniilmektedir.

Bu ¢aligmanin bulgulart meslekte toplam ¢aligsma y1l1 en yiiksek olan grubun merhamet diizeyini
daha yiiksek olarak gostermektedir. Ozan’m (2019) galismasinda da toplam ¢alisma siiresi daha fazla
olanlarin merhamet diizeyinin daha yiiksek oldugunu belirtilmektedir. Erdem ve Kogak Uyaroglu’na
(2021) gore sevecenlik alt dlgeginden alinan puanlar meslekte daha uzun siiredir ¢aliganlarda daha
yiiksektir. Benzer sekilde baska bir ¢alismada ise paylasimlarin bilincinde olma alt boyutunda, gérevde
caligma siiresi 1-5 yil olanlarm puanlarmin gorev siiresi 1 yildan az olanlarin puanlarindan yiiksek
oldugu agiklanmaktadir (Orhan, 2021). Cogu ¢aligmanin meslekte ¢alisma yil1 daha fazla olanlar lehine
bulgu goéstermesine karsilik Tanrikulu ve Ceylan’in (2021) calismasinda meslekte toplam g¢aligma
siiresine gore gruplar arasinda anlamli farklilik yoktur. Hemsirelerin meslekte deneyimleri arttikca
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hastalar ile empati kurma becerilerin gelistigi ve bunun etkisiyle merhamet diizeylerinin arttig1 tahmin
edilmektedir.

Bu calismada, hemsirelerin ¢alistiklart birim ve birimde ¢aligma yillarinin merhamet diizeyleri
acisindan farklilik olusturmadigi bulunmustur. Cocuk kliniginde calisan hemsirelere yapilan bir
calismada da benzer sekilde birimde ¢alisma siiresi farklilik olusturmamaktadir (Tanrikulu ve Ceylan
2021). Farkli bir ¢aligma ise, birimde ¢aligsma siiresinin bilingli farkindalik alt boyutuna etki ettigini;
daha uzun siire ¢alisanlarin puanlarinin anlamli derecede yiiksek oldugu ortaya koymaktadir (Erdem ve
Kocak Uyaroglu 2021). Ancak tiim c¢alismalarin 6rneklem grubunun kiiciik olmasi ¢alismalarin
kisitliligini olusturmaktadir ve birimler aras1 veya birimde ¢alisma yilina gore farkliliklari tam anlamiyla
yansitamayabilecegi goz ardi edilmemelidir.

Calismada hemsirelik boliimii 6grencilerinin cinsiyetine gore iliski kesme alt boyutunda gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamlilik vardir ve erkeklerin puani kadinlarin puanindan daha yiiksektir.
Ilisik kesme alt boyutu merhamete olumsuz etki etmektedir. Cingdl ve arkadaslarmin (2018)
calismasinda da kadin Ogrencilerde merhamete olumsuz etki eden alt boyutlar (umursamazlik,
baglantisizlik, iliski kesme) daha diisiik, buna karsin olumlu etki eden bilingli farkindalik alt boyutu ve
6lcek toplam puani daha yiiksektir. Pakis Cetin ve Cevik (2021) ve Cinar ve Capar (2019) ve Ciray
Giindiizoglu ve arkadaslar1 da (2019) kadin 6grencilerin merhamet diizeyini daha yliksek bulmustur.

Ogrenciler dgrenim gordiikleri yila gore gruplandirildiginda, merhamete olumsuz etki eden
baglantisizlik ve iliski kesme alt boyutlarinda {igiincii sinif Sgrencilerinin puanlar1 ikinci simif
Ogrencilerinin puanlarindan daha yiiksek bulunmustur. Ayrica baglantisizlik alt boyutunda {igiincii sinif
Ogrencilerinin puani dordiincii sinif dgrencilerinden daha yiiksektir. Baska bir ¢alismada, ikinci sinif
ogrencilerinin bilingli farkindalik puanlar1 dérdiincii sinif 6grencilerinden yiiksektir (Pakis Cetin ve
Cevik 2021). Ciray Giindiizoglu ve arkadaslarinin (2019) galismasinda da son siniflarda merhamete
olumlu etki eden alt boyut puanlar1 daha diigiik iken olumsuz etki eden baglantisizlik alt boyutu puan
daha yiiksektir. Birinci siniflarda sevecenlik tiim diger siniflardan daha yiiksektir ve umursamazlik puan
diisiiktiir. Saglik bilimleri fakiilteleri O6grencilerinde yapilan farkli calismada ise, birinci simif
ogrencilerinin sevecenlik ve paylagimlarin bilincinde olma alt boyutlar ile 6l¢ek toplam puani doérdiincii
siniflarin puanlarindan daha yiiksek bulunmustur (Cinar ve Capar 2019). Tip 6grencilerine yapilan bir
caligmada, klinik 6ncesi donemde palyatif bakim egitimi verilenlerin merhamet diizeylerinde egitim
sonrasi artis kaydedilmistir (Shih ve ark., 2013). Benzer sekilde geriatri dersi alan hemsirelik
ogrencilerinin yaslilara karsi daha fazla olumlu duygu ve empatik yaklagim gelistirdigini ortaya koyan
calisma vardir (Karaca ve ark., 2019). Bu agidan bakildiginda 6grencilerin merhamet, empati ve hasta
ile iletisim kurma gibi konularin ele alindigi dersleri aldiklar1 yil 6ncesi ve sonrasi merhamet
diizeylerinin farklilagabilecegi diisiiniilmektedir. Ayrica 6grencilerin mesleki uygulama derslerinin de
etkisi goz ardi edilmemelidir. Ancak literatiirde yer alan galigmalarin farkli iiniversitelerde yapilmisg
olmasi ve Ogrencilerin aldiklar1 derslere dair bilgi sahibi olunmadigindan dolay1 bu konuda kesin bir
yorum yapilamamaktadir.

Hemgirelik boliimiinii tercih etme siras1 bakimindan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlaml
farklilik bulunmamistir. Benzer sekilde Ogrencilerde meslegi isteyerek se¢cme veya tercih sirasi
bakimindan farklilik olmadigini ortaya koyan baska caligmalar da vardir (Cing6l ve ark., 2018; Pakis
Cetin ve Cevik 2021). Bununla birlikte, saglik bilimleri fakiiltesinde farkli boliimlerde 6grenim goren
Ogrencilerinin merhamet diizeylerinin incelendigi bir ¢alismada, hemsirelik boliimii 6grencilerinin dlgek
ortalamasinin diger biitiin boliimlerden daha yiiksek oldugu ifade edilmektedir (Cinar ve Capar, 2019).

Tek bir hastanede 165 hemsire ve tek bir iiniversitede 105 hemsirelik boliimii 6grencisinden
elde edilen veriler ile gerceklestirilmis olmasi arastirmanin kisithligini olusturmaktadir. Ogrenci
hemsireler ve aktif olarak ¢alisan hemsirelerdeki merhamet seviyesini daha net ortaya koyabilmek i¢in
daha genis kapsamli ¢alismalarin yapilmasi 6nerilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Hemsgirelik meslegi i¢in Onemli olan merhamet, ayn1 zamanda hastalarin tedaviye uyumunu
kolaylastirmasi, hasta memnuniyetini ve bakimin kalitesini artirmasindan dolay1 yoneticilerin de
dikkatini ¢eken bir unsurdur. Calisma hemsirelik 6grencilerinin merhamet diizeyinin hemsirelerden
daha yiiksek oldugunu gostermektedir. Hemsireler arasinda ise daha ileri yasta, evli, kadin, ¢ocuk sahibi
olmayan ve toplam c¢alisma siiresi daha fazla olanlarin merhamet diizeyi daha yiiksektir.
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Meslek oncesi ve meslekte ¢alisma yili ilerledikge merhamet diizeyinin daha yiiksek oldugu
ancak meslege adim atilan ilk yillarda diisiik oldugu goriilmektedir. Bu nedenle yeni baglayan
hemsirelerde merhamet diizeyinin ylikseltilmesine yonelik ¢aligmalar 6nerilmektedir. Empati, iletisim,
zor hasta ile basa ¢ikma gibi konularda hemsireler desteklenmelidir. Hemsirelerin meslekte ¢alisma yili
ile merhamet diizeyleri arasindaki iliskiyi inceleyen daha genis kapsamli caligsmalarin yapilmasi
Onerilmektedir.

Hastanelerde insan kaynaklar1 uygulamalarinda merhamet kavramini ele alinmalidir. Ozellikle
hastalarla yakin iligki icinde olan saglik ¢alisanlarinda merhamet duygusunu artirmaya yonelik
caligmalar yiiriitiilmelidir.

Cikar Catismasi: Yazarlar herhangi bir ¢ikar ¢atismasi olmadigini beyan ederler.

Yazar Katkilari: Plan, tasarim: OG, OO; Materyal, metot ve veri toplama: OG, OO, AV, Analiz ve
yorum: OG, Yazim ve elestirel degerlendirme: OG, OO.

Etik Beyam

Bu ¢aligmada, “Yiiksekdgretim Kurumlart Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi Yonergesi” kapsaminda
uyulmasi gerekli tiim kurallara uyuldugunu, bahsi gegen yonergenin “Bilimsel Arastirma ve Yayin
Etigine Aykir1 Eylemler” baglig1 altinda belirtilen eylemlerden higbirinin gergeklestirilmedigini taahhiit
ederiz.
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