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OZET

Amag: Bu calisma, ebelerde mentorliik siirecini incelemek ve akran mentdrliigiiniin kuruma alisma siirecine,
isi kavramaya ve ise hazir olus ilizerine etkilerini saptamak

Methot: 2022 yilinda, tanimlayici tipte gerceklestirilen ¢aligmanin 6rneklemini, goreve yeni baglayan 64
menti, onlara mentorliik eden 33 mentdr ebe ve akran mentorliigii uygulamasinin; klinige uyum ve hasta
bakimu iizerini etkisini saptamak amaci ile menti ebelerin calistigi kliniklerde ¢aligan ve evreni bilinen
orneklem hesabina gore 72 kisi olarak belirlenen kidemli ebeler olusturdu. Arastirma verileri; kisisel bilgi
formu, mentdrliigiine iligkin goriisler formu ve ebelikte akran mentorliigli degerlendirme 6lcegi ile toplandi.
Bulgular: Mentilerin; %76.6’sinin mentorliik siirecini gerekli ve siiresini yeterli bulduklari, %67.2’sinin
akran mentdrliigiinii yardimer akran olarak tanimladiklar: ve ayni oranda mentorliik siireci sonrasi hastaya
bakarken kendilerini daha yetkin hissettiklerini ifade ettiler. Akran mentorliigii degerlendirme 6lgeginden
alman ortalama toplam puanin 55.05+17.21 oldugu olgek alt basliklarindan alinan en yiiksek puan
ortalamalarinin ise sirasiyla mentiye katki 22.32+7.14, mentor Ozellikleri 17.01£5.11, akran iligkileri
16.17+4.27 alt basliklarina ait oldugu belirlendi.

Sonug¢: Akran mentdrliigiiniin rehberlik siireci i¢in gézden kagan 6nemli bir insan kaynagi oldugu disiiniilmiis
ve bu kaynagin kullaniminin mesleki gelisime biiyiik katkilar saglayacagi kanaatine varilmistir.

Anahtar Kelimeler: Akran, Ebe, Klinik Uyum, Menti, Mentorlik.

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to examine the mentoring process in midwives and to determine the
effects of peer mentoring on the acclimatization process, job comprehension and job readiness.

Method: The sample of the descriptive study conducted in 2022 consisted of 64 newly recruited mentees, 33
mentor midwives who mentored them, and 72 senior midwives working in clinics where mentee midwives
worked to determine the effect of peer mentoring on clinic adaptation and patient care. The research data were
collected by personal information form, opinions about mentoring form and peer mentoring evaluation scale
in midwifery.

Results: Mentees; 76.6% of the mentees found the mentoring process necessary and its duration sufficient,
67.2% defined peer mentoring as a helpful peer, and the same percentage stated that they felt more competent
while caring for the patient after the mentoring process. The mean total score obtained from the peer
mentoring evaluation scale was 55.05+17.21, and the highest mean scores obtained from the subheadings of
the scale belonged to the subheadings of contribution to the mentee 22.32+7.14, mentor characteristics
17.01+5.11, and peer relations 16.17+4.27, respectively.

Conclusion: Peer mentoring was considered to be an important human resource that is overlooked for the
guidance process and it was concluded that the use of this resource will make great contributions to
professional development.
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GIRIS

Mentdr terimi, baba figilirii olarak hizmet veren ve gelisime destek sunan bir kisiyi ifade eder. Kokleri
Yunan mitolojisinde Odesa'ya yardim eden, bilge ve giivenilir bir akil hocasinin karakterine kadar uzanir
(Crisp ve Cruz, 2007). Mentor, gegmis deneyimlerini paylasan bir rol modeli olarak mesleki kariyer
egitimi i¢in kaynak saglayabilir, ise yeni baslayan ve yeni aldig1 kararlarin olast sonuglarin1 danigsmak
isteyen mentinin didaktik, klinik dongiilerini ve adaptasyonunu kolaylastirmaya yardimci olabilir
(Hallam ve Choucri, 2019). Yeni mezunlarin mesleki roliint, is yetkinligini, mesleki tatminine olumlu
katkililar saglayacak sekilde tasarlanan mentorliik siireci mentinin kendine gilivenlerini artirir (Burgess,
Diggele, Mellis, 2018).

Geleneksel mentorliik modellerindeki zorluklar akran mentorligiiniin ortaya ¢ikmasini
tetiklemistir. Genel bir terim olarak akran; yas, cinsiyet, egitim, statii gibi 6zellikler bakimindan benzer
bir topluluga dahil olan kisiler igin kullamlmaktadir (Unver, Akbayrak, 2013). Akran mentérliigiindeki
temel amag iletisimin kolaylastirilmasidir. Akranlar arasinda iletisimin daha kolay saglandigi goriilmiis,
bireylerin daha giivende hissettigi ve daha kolay 6grendigi gozlemlenmistir. Bu sayilanlarin da
mentOrliik siirecinin basarilt olma olasiligini artirdig1 ve meslegi sahiplenmede 6nemli bir rol oynadigt
goriilmektedir (Douglass, Smith, Smith, 2013).

Ebeler, genis bir yelpazede anne ve bebek sagligi hizmetleri sunmaktadir. Bu nedenle anne ve
bebek oOliimlerinin azaltilmasi ve iilkelerin gelismislik gostergelerinin yiikseltilmesinde kilit saglik
profesyonellerinden biridirler (Unfpa, 2021). Ebelik faaliyetlerine ve yeni mezun ebelere yonelik
rehberlik hizmetleri onlarca yildir sunulmasina ragmen mentorliik siirecine iliskin ¢ok az sayida ¢alisma
tespit edilebilmektedir. Bu ¢alismalarin tamami, mentdrliigiin menti i¢in bir dizi faydasinin oldugunu
gostermektedir. Bu faydalar arasinda gilivenin artmasi, bilgi ve beceri kazanilabilirligi, uygulama ve
klinik karar vermede iyilesme, rol doniisiimiiniin hizlanmasi, saglik profesyonelleri arasinda ekip
baglarinin gii¢clendirme ve meslekten ayrilma oranlarinda azalma yer almaktadir (Bradford et al., 2022).
Saglik mesleklerinin basarili bir sekilde klinik uyumu i¢in ebelik ve tiim saglik mesleklerinde yeni nesil
mentorliikk programlarinin gelistirilmesine ve liderlere ihtiyag vardir (Choi, Moon, Steinecke, Prescott,
2019).

Bu ¢alismanin amaci ebelerde mentorliik siirecini incelemek ve akran mentdérliigiiniin kuruma
alisma siirecine, isi kavramaya ve ise hazir olus iizerine etkilerinii saptamaktir.  Ayrica akran
mentOrliigii uygulamalar ile alakali varsa olumsuz durumlari ortaya cikarip iyilestirilmesi igin
caligmalar yapmak, bu sayede ise yeni baslayan personelin kuruma ve klinige uyumunu daha hizli
saglamak hedeflenmektedir.

GEREC VE YONTEM
Arastirmanmn Tiiri
Bu ¢alisma kesitsel, tanimlayici, analitik ve iligki arayici nitelikte planlandi.

Arastirmanin Yeri -Zamam ve Orneklemi

Bu calisma, 2022 yilinda Istanbul Ili Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, Kadin Dogum
Hastanesinde yapildi. 2022 yilinda kuruma Saglik Bakanli1 tarafindan ilk kez atanan ve yeni goreve
baglayan 64 lisans mezunu ebe ¢alismanin 6rneklem grubundaki mentileri olusturdu. Hastaneye yeni
baglayan tiim ebe ve hemsirelere Saglik Bakanligi mevzuatlarina uygun olarak {i¢ tam giinliik rehberlik
egitimi uygulandi. Bu rehberlik siirecine ek olarak; 2022 yilinda goreve yeni baslayan 64 ebeye akran
mentOrliigii uygulandi. Mentilere; tercihen alaninda yiiksek lisans yapmis, en az iki yil mesleki
deneyimli ve goniillii ebeler mentdrliik yapti. Mentor ebelere 3 tam giinliik, teorik ve uygulamali “rehber
ebelik egitimi” diizenlendi. Mentilere kurumun kalite birimi, egitim birimi, birim sorumlulart ve kidemli
ebelerinin goriisleri alinarak hazirlanan boliime 6zel rehberlik formlar1 kapsaminda belirlenen stirelerce
akran mentorliigli uyguland1 (Tablo 1). Rehberlik formlari; klinigin fiziksel yapisi, hasta caligan
giivenligi, enfeksiyon kontrol 6nlemleri, hasta bakimi, cihaz kullanimu vs. gibi alti ila sekiz alt bagliktan
olustu. Tablo 1°de belirlenen rehberlik siiresinin sonunda; mentdr, menti, kadin dogum hastanesi egitim
birimi, ilgili blok saglik bakim hizmetleri miidiirii siireci birlikte degerlendirdi. Bu degerlendirme ile
mentdrliik siirecinin uzatilmasina, teorik egitim tekrarina ya da rehberlik siirecinin sonlandirmasina
karar verildi. Siirecte 33 mentor gorev aldi. Mentorliik siiresince mentinin aylik ¢alisma listesi mentor
ile ayn1 planlandi. Menti, mentoriin gozetiminde mentor ile ayni hastalara bakim verdi. Rehberlik
formunda yer alan tiim uygulama basliklar1 mentor tarafindan mentiye anlatildi. Her bir uygulamay1
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rehberlik siirecinde en az bir kez; mentor uyguladi menti gozledi, menti yardim ile uygulamay1 yapti,
menti uygulamay1 tek basina yapti ve mentdr gézlemledi. Mentdrlere hali hazirda yiirtittiikleri islere ek
olarak bu sorumlulugu da siirdiirdiikleri i¢in ilgili ayda %20 doner sermaye odiillendirmesi yapildi.
Calismada yer alan 64 mentinin goreve basladigt; dogum {initesi, kadin dogum acil klinigi, kadin
dogum klinikleri ve bebek odalari, perinatoloji klinigi ve jinekoonkoloji kliniginde gorevli kidemli
toplam 210 ebe bulunmaktadir. Akran mentorliigli uygulamasinin; klinige uyum ve hasta bakimi {izerini
etkisini saptamak amaci ile evreni bilinen 6rneklem hesabina gore belirlenen oran minimum 60 kisi
olarak hesaplanmistir ve caligsmaya katilmaya goniillii olan 72 kidemli ebeye siire¢ degerlendirme anketi

uygulanmustir.
Tablo 1. Mentorliik Siiresince Kullamlan Formlarin Calisma Alanina Gore Ozelliklerinin Dagilim
Klinik Form adi Alt bashklar Konu Me?tor!uk
sayisi siiresi
Dogumhane isleyisi ve mevzuat, SKS,
Dogumhane T1bb1 ekipman kullanimu,
Dogumhane Rehberlik Hastanin degerlendirilmesi, bakim, tedavi
Formu uygulamalari,
Partograf, LATCH formu 142 3ay
Dogum acil isleyisi ve mevzuat, SKS,
< . Acil obstetrik bakim yonetim rehberi,
< Dogum Acil .
Kadin D_ogum Rehberlik T1bb1 ekipman kullanima,
Acil Formu Acil hasta kabuli,
Hastanin triyaji, bakim ve tedavi 142 1ay
uygulamalari
Kadin KDS isleyisi ve mevzuat, SKS,
Kadin dogum dogum T1bb1 ekipman kullanimu,
.o servisleri Hasta danigmanlik, bakimi ve tedavi
servisleri -
rehberlik uygulamalar1
formu 142 1ay
Perinotoloji Perinotoloji servileri igleyisi ve mevzuat,
Perinotoloji servisi SKS,
servisi rehberlik T1bb1 ekipman kullanimu, 111 1ay
formu Riskli Gebeliklerde Bakim Yo6netim Rehberi
Jinekoloji ve Jinekoloji ve jineko-onkolojik servileri
Jinekoloji ve Jineko- isleyisi ve mevzuat, SKS...
jineko- onkoloji Tibb1 ekipman kullanimu,
onkolojik servisleri Hasta kabulii, hasta danismanlik, bakimi ve
servisler rehberlik tedavi uygulamalari,
formu Jinekolojik kanserler ve bakimi 93 1lay

Veri Toplama Araclar

Arastirmacilar tarafindan literatiir taranarak gelistirilen kisisel bilgi formu (menti ve mentdr igin),
rehberlik siirecine iligkin goriisler formu (menti igin), mentorliik siirecini tamamlayan ebeler ile ¢alisan
kidemli ebelerin akran mentorliigiine iliskin goriisleri formu (gézlemci ebeler igin) ve ebelikte akran
mentorliigii degerlendirme Olgegi kullanildi. Kisisel veriler rehberlik siirecinden Once onamlar
alindiktan sonra ylizyiize goriisme yontemi ile kidemli ebelerin, mentér ve mentilerin rehberlik siiresi
sonunda, siirece iligkin goriisler ve akran mentorliigii lgegi verileri ise google form aracilig ile toplandi.
Kisisel Bilgi Formu

Arastirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda hazirlanan kisisel bilgi formlar1 mentér, ve mentilerin
yas, egitim durumlari, mesleki tecriibeleri, ¢alisma yeri, yillari, kosullari, meslegi ve calistig1 birimi
se¢me, isteme durumlari saptamaya yonelik 14 sorudan olugmaktadir.

Rehberlik Siirecine Iliskin Gériigler Formu

Arastirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda hazirlanan form rehberlik siirecinin siiresi, etkinligi,
gerekliligi, gii¢lii ve zayif yanlarini, zorluklarini, fayda, katki, ¢alisan klinige uyuma etkisini, ¢alisan ve
hasta giivenligine uyumunu saptamaya yonelik toplam 8 sorudan olugsmaktadir.
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Mentorliik Siirecini Tamamlayan Ebeler ile Calismaya Yonelik Goriisler Formu

Yeni goreve baslayan ebelere bakanlik mevzuatlar1 geregi verilen uyum egitimine ek olarak basladigi
klinige gore degisen siirelerce akran rehberligi/mentorliigi stireci uygulanmis olup, bu ebelerin calistig
kliniklerde ¢alisan kidemli ebelerin, menti olarak ¢alisan ebelerin adaptasyonuna iligkin goriislerini
saptamay1 amaglayan 13 sorudan olustu. Sorular; mentilerin mesleki olarak acemilikten uzmanlagmaya
gecisleri, mentilerin mesleki bakis acist ve ekip ruhu kazanmalari, kurum kiiltiirii, birim adaptasyonu
hizlarna iligkin goriislerini saptamaya yonelik hazirlandi.

Akran Mentorliigii Degerlendirme Olgegi

Akran Mentorliigii Degerlendirme Olgegi Arkiin Kocadere tarafindan 2015 yilinda gelistirilmistir. 10
maddeden ve mentiye katkilari, mentdr 6zellikleri ve akran iliskisi olarak 3 alt boyuttan olusur. Olgek
yedili likert tipi oOlgeklendirme ile puanlanmaktadir (1- kesinlikle katilmiyorum, 7- Kesinlikle
katiliyorum). Olgegin, Cronbach Alfa degeri 95'tir. Olgegin alt boyutlar1 ve Cronbach Alfa degerleri su
sekildedir;

Mentiye Katkisi: Mentdr, tavsiye ve geri bildirim verme, motive etme gibi mentdr davranislari, 1 ile 4.
arasindaki maddeler ile dlciilmektedir. Orijinal 6lgegin Cronbach Alfa degeri 93'tiir.

Mentériin Ozellikleri: Mentoriin, konulara yetkinligi ve iletisim becerileri 5 ile 7. maddeler ile
Olciilmektedir. Orijinal 6lgegin Cronbach Alfa degeri 89'dur.

Akran Iligkisi: Mentér ile menti arasindaki iletisimi 8 ile 10. maddeler ile 6lgiilmektedir. Orijinal dlgegin
Cronbach Alfa degeri 81'dir (Kocadere, 2015).

Olgek her bir alt boyut ayr1 ayr1 ya da toplam puan hesaplanarak kullamilabilir. Puan yiikseldikce
mentorliik siirecinin bagarisi artmaktadir. Bu ¢aligma igin Glgek, Cronbach Alfa degeri 0.92 olarak
belirlendi.

Mentdrliik Siirecini Tamamlayan Ebeler ile Calisan Kidemli Ebelerin Akran Mentorliigiine Iliskin
Goriisleri Formu

Saglik Bakanligi (SB) temel uyum programi ve buna ek akran mentorliigii uygulanan her iki ebe
grubuyla da calisan dogumhane, dogum acil, kadin dogum klinikleri ve bebek odasi kidemli ebelerine
uygulanan formdur. Formda kidemli ebelerin demografik 6zellikleri; yas, egitim durumu ve caligma
deneyimlerini saptama yonelik sorularin yaninda akran mentorliigii sonrasi goreve baglayan ebelerin
uyum siireclerine yonelik 15 sorudan olustu. Bu form; temel uyum egitimine ek olarak akran mentorliigii
uygulanan 64 ebe ile diger ebelerin; alana uyum, kurum kiltiiriinii benimseme, hasta bakimindaki
etkinlikleri arasindaki farklar1 saptamaya yonelik sorulardan olusmaktadir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin istatiksel analizi Statistical Package for Social Science (SPSS) 20.0 paket programi ile
degerlendirildi. Mentor ve mentilerin sosyo-demografik 6zellikleri, rehberlik siirecine iliskin goriisleri
ve akran mentorliik 6lgeginden aldig1 puanlarin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistiksel yontemler
(yiizdelik hesaplamalar, ortalama, standart sapma, medyan) kullanildi. Iki ortalama arasindaki fark
Anova testi ile analiz edildi.

Arastirmanin Etik Yonii

Bu arastirmanin etik agidan uygunlugu, Istanbul Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu’nun 12.2022 tarihli toplantisinda miizakere edilip, etik agidan uygun olduguna
karar verildigi (karar no: 2022/418); Istanbul Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi 2022.12 tarihli
418 sayili yazisi ile bildirilmistir. Verilerin toplanmasi i¢in ¢aligmaya katilan mentér ve mentilerden
yazili onamlar1 alinmistir, menti ve mentorlere c¢alisma hakkinda bilgilendirme yapilmis,
bilgilendirilmis olur formu ile yazili onamlar1 alindiktan sonra veriler toplanmuistir.

BULGULAR

Bu caligma kapsamina alinan menti ve mentorlerin sosyo-demografik ozellikleri incelendiginde;
mentdrlerin %75’ inin 26-29 yas araliginda oldugu, %87.5’inin lisans mezunu, %12.5inin yiiksek lisans
mezunu oldugu, caligma ay/y1l ortalamalarinin 3.5 y1l ve %31.2’sinin ilk gorev yerlerinin hastanemiz
oldugu saptandi. Mentiler icin ise; yas gruplarinin %75.6 oraninda 22-25 yas araliginda oldugu,
%100’liniin lisans mezunu oldugu, ¢alisma ay/y1l ortalamalarinin 8 ay ve %57.8’inin ilk gorev yerlerinin
hastanemiz oldugu belirlendi. Mentilerin %73.4’{iniin lisans egitimleri esnasinda uzaktan egitim aldigi,
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%9.3’linlin staj uygulamalarinm1 eksiksiz yapamadigi ve eksik staj saatine sahip kisilerin yalnizca
%16.6’s1n1n telafi staj1 yapabildigi goriildi (Tablo 2).

Tablo 2. Tammlayic1 Ozelliklerin Mentér ve Menti Gruplarinin Dagihmi

Gruplar
Menti Mentor
<. (n:64) (n: 33)
Degiskenler n % n %
Yas grubu
22-25 yas 48 75.6 1 31
26-29 yas 11 169 24 75.0
30-33 yas 3 45 4 125
34 yasg ve listii 2 30 3 9.4
Egitim durumu
Lisans 28 87.5
Yiiksek Lisans 64 100 4 125
Doktora 0
Medeni durumu
Evli 15 23.1 11 333
Bekar 49 76.9 22  66.7
Lisans egitiminde uzaktan egitim alma durumu
El‘a’leytlr 47 738
17  26.2 - -
Son sene stajimizi eksiksiz yapabildiniz mi?
Evet 55 86.2
Hayir 9 138 33 100
Telafi staji yaptiniz m1? (n:9)
Evet 1 11.11
Hayir 8 88.89 - -
Hastanemiz ilk ¢aliyma yeriniz mi?
Evet 20 308 7 219
Hayir 44 69.2 26 88.1
Kuruma baslamadan once ki is deneyimi siireniz
1 yil alts
13 yil 20 308 14 437
4-5 yil 26 584 8 250
7 10.8 10 313
Hastanemizde ¢alistigimiz birim
Dogum Acil 19 29.2 5 15.6
Dogumhane 26 39.3 15 538
Bebek odast 4 6.0 5 156
Kadin dogum servisi 15 25.5 8 250

Akran mentorliigli degerlendirme Slgegi on sorusu i¢in alinan min-maks ve ortalama puanlar tablo 3’te
sunulmustur. Mentilerin her soruya hem minimum hem de maksimum puan olan 1 ve 7 puanlarim
verdigi, en yiiksek puan ortalamasina sahip {i¢ madde sirasi ile; “Mentoriim galistigim konuya hakimdi.”,
“Mentorim karsilastigim problemleri ¢dzmeme yardim etti.”, “Mentériim objektif davrandi.”
Sorulardir.
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Tablo 3. Akran Mentorliigii Degerlendirme Olcegi Sonuclar

Akran Mentorliigii Degerlendirme Olcegi Maddeleri Min Maks Ortalama
(7 iizerinden)
Mentoriim ¢aligtigim konuyu daha iyi anlamami sagladu. 1 7 5.56
Mentoriim karsilastigim problemleri ¢ozmeme yardim etti. 1 7 5.73
Mentoriim yapict doniitler verdi. 1 7 5.59
Mentdriim beni motive etti. 1 7 5.45
Mentériim ¢alistigim konuya hakimdi 1 7 5.78
Mentdriimiin iletisim becerileri kuvvetliydi. 1 7 5.59
Mentdriim objektif davrandi 1 7 5,64
Mentdriim akranim oldugu i¢in daha kolay iletisim kurdum. 1 7 5.59
Mentdriimil 6gretmenim kadar ciddiye aldim 1 7 5.35
Mentoriimiin destegi 6gretmeniminki kadar etkili oldu 1 7 5.23

Ug alt basliktan olusan akran mentérliigii degerlendirme dlgeginden alman ortalama toplam puanin
55.05+17.21 oldugu 6l¢ek alt basliklarindan alinan en yiiksek puan ortalamalarinin ise sirasiyla mentiye
katk1 22.3247.14, mentor 6zellikleri 17.0145.11, akran iligkileri 16.17+4.27 alt basliklarina ait oldugu
belirlendi (Tablo 4).

Tablo 4. Akran Mentorliigii Degerlendirme Olgegi Alt Boyutlar: ve Toplam Puan Ortalamalari

Alt Bagliklar Min Maks Ortalama
Mentiye katki 4 28 22.32
Mentdr Ozellikleri 3 21 17.01
Akran iligkileri 3 21 16.17
Toplam puan ortalamast 7 70 55.05

Mentilerin; %76.6’sin1in mentorliik siirecini gerekli ve siiresini yeterli bulduklari, %67.2°sinin akran
mentOrliigiinii yardimci akran olarak tanimladiklar1 ve ayni oranda mentorliik siireci sonrasi hastaya
bakarken kendilerini daha yetkin hissettiklerini ifade ettiler. Akran mentorliigiiniin giiglii ve zay1f yanlari
soruldugunda mentilerin %34.4’inlin mentoriiniin akranimin olmasinin servise adapte olmasim
kolaylastirdigin1 ve akranlarinin mentdrleri olmalarinin %39.0 oraninda higbir sorun yaratmadig: ifade
edildi. Buna kargin akran ment6rliigiiniin zayif yanlariin sorgulandigi soruya; %29.8’1 akran mentoriin
sOzlerini emir gibi algiladiklari ve %23.4’linii yaslarinin yakin olmasi nedeni ile egitici-egitmen
seviyesinin korunmadigini ifade etti. Mentorlerin akran mentdrliigiine iliskin goriisleri incelendiginde;
%72.8 oraninda siireci gerekli ve faydali gordiikleri, buna karsin %38.7 oranminda da yorucu olarak
tanimladiklar1 goriildii. Akran mentorligi sonrast 64 mentinin kendileri, mentérleri ve ilgi amirlerin
katildig1 siire¢ degerlendirmelerinde %86.0 oraninda mentorlilk siireci yeterli ve basarili olarak
degerlendirilmis ve mentilerin ilgi gérev yerlerinde ¢alismaya devam etmelerine karar verildi (Tablo 5).
Yapilan degerlendirmeler neticesinde, yedi mentinin mertorlilk siiresi uzatilmis ve iki mentinin ise
kliniginin degistirilmesine karar verilmistir. Mentilerden akran mentorliigi  siirecine iliskin
diisiincelerini 1-10 aras1 bir anolog skala iizerinde degerlendirmeleri istendi ve alinan puan ortalamasinin
7.144+2.15 oldugu ve siirece iliskin olumlu diistindiikleri saptandi.
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Tablo 5. Mentilerin Mentérliik Siirecine fliskin Goriislerinin Dagilimi(n: 64)

Sorular n %

Akran mentorliigii siireciniz ne kadar siirdii

lay 55 85.9
2 ay 5 7.8
3ay 4 6.3
Akran mentoriiniizii nasil tanimlarsiniz?

Yardimci akran 43 67.2
Ogretmen akran 16 25.0
Patron Akran 5 7.8
Mentoriiniiz akranimiz olmasinin giiclii yonii asagidakilerden hangisidir?

Mentoriimiin akranim olmasi egitim siirecinde ondan ¢ekinmememi sagladi. 16 25.0
Mentdriimiin akranim olmasi servise adapte olmamda kolaylik sagladi. 22 34.4
Mentdriimiin akranim olmasi meslek pratigime katki sagladi. 3 4.7
Mentdriimiin akranim olmas1 kuruma uyumumu kolaylastirdi. 11 17.2
Mentoriimiin akranim olmasinin giiglii bir yonii yoktu. 10 15.6
Mentoriiniiz akranimiz olmasinin zayif yonii asagidakilerden hangisidir?

Mentoriim akranim oldugu icin arada ki mesafe gerektigi kadar korunmadi. 15 23.4
'Ebe abla' figiirii olmadig1 i¢in bazen konusma ciimlelerini emir gibi algiladim. 19 29.8
Mentoriim akranim oldugu i¢in uyumum ve adaptasyonum ile ilgilenmedi 5 7.8
Herhangi bir giicliik yasamadim. 25 39.0
Mentorliik siireci gerekli idi

Evet 49 76.6
Hay1r 15 23.4
Mentorliik sonrasi kendimi hastaya bakar iken daha yetkin hisettim

Evet 43 67.2
Hay1r 21 32.8
Mentorliik siiresi yeterli idi

Evet 49 76.6
Hay1r 15 23.4
Mentorliik siireci sonucu;

Basarili klinikte devam 55 86.0
Klinikte devam mentorliik siiresi uzatildi 7 11.2
Klinik degistirildi 2 2.8

Yeni ebelerin basgladigi kliniklerde minimum bir yildir ¢alisan klinigin mevcut ebelerine; sadece
bakanlik prosediiriine uygun uyum egitimi alan ebeler ve mentdrliikk siirecini tamamlayan ebeler ile
caligmanin farklar1 soruldu. Mentorliik siirecinin, bagimsiz bir goz ile mentdr ve menti siirecinde yer
almayan klinik ebeleri tarafindan da degerlendirmesi igin mentlerin goreve basladigi; dogumhane,
dogum acil, kadin dogum klinikleri ve bebek odasinda gorev yapan toplam 72 kidemli ebeye tablo 4’teki
sorular soruldu. Gozlemci ebelerin; %75.7isinin 25-28 yas araliginda oldugu, %12.5’inin yiiksek lisans
mezunu, digerlerinin lisan mezunu oldugu saptandi. Kidemli ebelerin bu kurumda ise baglamadan da
calisma deneyimi olan gruptan olustugu; %42.4’ iniin bir yildan az, %27.2’sinin 1-3 yil arast,
%18.2’sinin 3-5 yi1l aras1 ve %12.2’sinin ise bes yil iizeri i deneyiminin oldugu saptandi. G6zlemci
ebelerin akran mentdrliigli rehberlik siirecini tamamlayan ebelerin sadece saglik bakanligi temel
oryantasyon egitimi alan ebelere gore; %80.8 oraninda birim, hasta bakimi ve klinik adaptasyon hizlarini
yiiksek bulduklarini ifade ettigi goriildii. Mentoriin akran olmasinin; yeni baslayan ebeler ile ¢aligan
ebeler arasinda iyi iligkiler kurulmasini olumlu etkiledigi gbzlemci ebelerin %50 oraninda belirttigi
olumlu goriisler arasinda yer aldi. Akran mentdrliigii siireci ile ise baslayan ve sadece temel uyum ile
ise baslayan ebeler arasinda kuruma adaptasyon, siiregleri daha hizli kavrama agisindan olumlu yonde
farkliliklar oldugu ve gozlemci ebelere gore mentorliik siirecinin olumlu degerlendirildigi goriildii.
“Mentilerin mesleki olarak acemilikten uzmanlasmaya gecisleri daha hizli/kolay oldu.”, “Mentilerin
mesleki bakis agis1 ve ekip ruhu kazanmalar1 daha hizli oldu.”, “Mentiler kurum kiiltiiriinii daha hizli
kavrayarak sorumluluk alma bilingleri daha yiiksek oldu.” sorularina gézlemci ebelerin sirasi ile; %75.0,
%81.5 ve %75.0 oraninda evet cevabi verdikleri saptandi. Akran mentorliigi siirecine dahil edilen
ebelerin sadece onunun (%30.3) oraninda bir y1l igerisinde yer degisikligi talebi oldugu belirlendi (Tablo
6).
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Tablo 6. Mentorliik Siirecini Tamamlayan Mentiler ile Cahsan Kidemli Ebelerin Siirece iliskin Goriisleri

Sorular n %

Ise yeni baglayip akran mentorliigii uygulamasi ile oryantasyonunu tamamlayanlar

Birime daha hizli ve daha saglikli adapte oldular 22 65.6

Klinik hastalarina ve bakimlarina daha hizli adapte oldular. 3 9.1

Kurum isleyisi ve yonetime daha hizli adapte oldular. 2 6.1

Mentorliik egitimi almayan ebelerle aralarinda bir fark yoktu. 5 19.2

Akran mentorliigii uygulamasi;

Alana uyum hizlandi, sahiplenmeyi, hakimiyeti ve aidiyeti arttirdi. 15 455

Alanda caligan ebeler ve yeni baslayan ebeler arasinda iyi iligkiler olusturdu. 16 48.5

Diger (mentor is yiikii artirdi) 2 6.0

Akran Mentorliigii ile oryante olanlar ve mentdrliik egitimi almayanlar

Mentdr egitimi alan, egitim almayan ebelere gore klinige ve kuruma daha hizli adapte oldu 13 35.6

Mentdr egitimi alan ebelerin, egitim almayan ebelere gore klinikteki personellerle iliskisi daha giiclii ve 8 242

saglikli oldu.

Mentor egitimi alan ebelerin klinikteki hastalara ve hastalarin bakimina yaklasimi egitim almayan 7 21.0

personele gore daha dogru ve sicakti.

Mentor egitimi almalari herhangi bir fark yaratmamigti. 5 19.2

Mentilerin mesleki olarak acemilikten uzmanlagsmaya gegisleri daha hizli/kolay oldu.

Evet 25 75.0

Hayir 8 25.0

Mentilerin mesleki bakis agisi ve ekip ruhu kazanmalar: daha hizh oldu.

Evet 27 815

Hayir 6 18.5

Mentiler kurum Kiiltiiriinii daha hizh kavrayarak sorumluluk alma bilingleri daha yiiksek oldu.

Evet

Hayir 25 75.0
8 25.0

Mentilerin ¢alistiklar: birimlerden degisim talepleri daha az goriildii.

Evet 23 69.7

Hayir 10 30.3

Tablo 7 incelendiginde; mentorliik siiresi ile akran mentorliigii 6lgegi alt basliklart ve 6lgekten alinan
toplam puan ortalamalar1 arasinda anlamli bir farklilik olmadigi goriildii. Akran mentorliigii siireci, bir
puan ile on puan arasinda mentilere degerlendirtilmis ve dokuz puan ve iizeri puan veren grubun 6lgegin
akran iliskileri alt baslig1 ve dlgek toplam puanindan aldigr ortalamanin diger gruplara gore yiiksek
oldugu ve bu puan artiginin istatistiki agidan anlamli oldugu saptand: (f: 5.548, f: 6.103; p<0.05).
Mentdriinii yardimci akran olarak tanimlayan mentilerin; dlgegin mentiye katki, akran iliskileri alt
bagliklar1 ve toplam puanindan aldigi ortalama puanin diger gruplardan yiiksek oldugu bu farkinda
istatistiki agidan anlamli oldugu saptand: (f: 6.243, f: 4.987, f: 6.117, p<0.05).

Tablo 7. Mentilerin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gére Akran Mentorliigii Degerlendirme Alt Bashklarindan
Aldiklar1 Puanlarin Dagilimu

Mentiye katki Mentor Oz. Akran ilis. Toplam
Mentorliik siiresi
1lay 19.12+4.18 18.17+£2.18 19.31+3.81 49.31+9.81
2 ay 19.78 £3.28 17.91+3.28 19.71+2.87 47.97+6.17
3ay 20.13+5.21 19.98+£538  20.72+4.28 48.75+8.78
Istatistik Anova 3.113 2.891 3.011 4.987
p >0.05 >0.05 >0.05 >0.05
Menti Deg. P. 1-4 puan
5-8 puna 22.12+4.18 18.17£2.18 17.17£2.18 47.31+£9.81
9p ve iistii 23.78 £3.28 17.91+3.28 18.31+£3.28 48.97+6.17
24.13+5.21 19.98+5.38 20.08+5.38 52.75+8.78
Istatistik Anova 2.206 3.011 5.548 6.103
p >0.05 >0.05 <0.05 <0.05
Yardimci akran 26.82+5.18 19.47+4.38 20.54+6.35 53.19+10.02
Menti tanim Ogretmen akran 24.08 £6.28 18.97+4.32 18.31+5.28 48.07+8.45
Patron Akran 23.13+4.32 17.78+4.51 17.03+4.08 46.55+7.29
Istatistik Anova 6.243 2.765 4.987 6.117
p p<0.05 >0.05 P<0.05 <0.05
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TARTISMA

Ebelik mesleginin dogasi fizyolojik eylemlere destek olmak temelli olsa da, gebelik, dogum an1 ve/veya
sonrasinda yaganan sikintilar %200 6liim ve sakatlik riski nedeni biiyiik krizlere neden olabilir (Bradford
ve ark, 2022). Covid pandemisi diinya egitim sisteminde koklii degisiklere sebebiyet vermistir. Ozellikle
pratik uygulamanin 6nemli oldugu saglik profesyonelleri egitiminin uygulama/staj egitimi beceri kismi
digital/hibrit egitim sisteminden olduk¢a olumsuz etkilenmistir. Covid donemi; yonetim kadrolar1 ve
0zel dal hemsirelerinin yogunlugu, hasta sayisinin artis1 goz oniine alindiginda covid dénemi dncesi
goreve baslayan akran ebeler gozden kagirilmamasi gereken en 6nemli mentdrliik siireci insan kaynagi
olarak diisiiniildii.

Calisma yeni mezun ebelere uygulanan akran mentdrliigiiniin; mentilerin ise basladiklart kadin
hastaliklart ve dogum kliniklerine uyum siirecine etkisini ve mentdrliik siirecine iligkin goriislerini
saptamak amaci ile yapildi. Literatiir incelendiginde yapilan ¢alismalarin birgogunun kidemli 6grenci-
kidemsiz Ogrenci mentorliigii veya hemsire personellerin akran mentorliigii kapsaminda oldugu
gorlilmiis ve ¢alisma sonuglari bu bulgular ile tartisilmistir. Calismanin ebelik mentorliik stirecine iliskin
az say1 da olan calisma sayisina ve literatiire katki saglayacag diistiniilmektedir.

Mentilerin, akran ment6rliigii 6lgeginden aldiklari puanlar incelendiginde, yedi puan {izerinden
degerlendirilen maddelere verilen puan ortalamasinin 5.23 ila 5.78 arasinda degistigi gozlendi.
Mentilerin 6l¢cek maddelerine verdigi en diisilk puan ortalamasmna sahip iki sorunun sirasi ile;
“Mentdriimiin destegi dgretmeniminki kadar etkili oldu.”, “Mentdriimii dgretmenim kadar ciddiye
aldim.” oldugu belirlendi. Literatiirde 6grencilerle yapilan benzer bir ¢aligma incelendiginde ise, dl¢ekte
en diisiik puan verilen sorulari sirasi ile “Mentoriim beni motive etti.” ve “Mentdriim ¢alistigim konuyu
daha iyi anlamami sagladi.” oldugu goriilmektedir (Kocadere, 2020). Bu farkliligin iki ¢aligmanin
orneklem grubu farkliligindan kaynaklandigi diisiiniildii. Bu ¢alismada 6l¢ek maddelerinden en yiiksek
puan alian sorular “Mentoriim ¢alistigim konuya hakimdi..” ve “Mento6riim karsilastigim problemleri
¢ozmeme yardim etti.”, maddelerine ait oldugu ve ¢alisma sonucunun bu agidan egitim bilimleri
alaninda elektronik mentorliik ¢aligmasi ile paralellik gosterdigi saptandi. Adi gegen calisma da
“Mentoriim karsilagtigim problemleri ¢ozmeme yardim etti.” Maddesinin en yiiksek puan ortalamasina
sahip soru oldugu goriilmiistiir (Kocadere, 2020).

Calismada mentilerin; %76.6’sinin mentorliik slirecini gerekli ve mentorlilk siiresini yeterli
bulduklar1 goriildi. 2021 yilinda yapilan bir ¢alismada menti grubunun %78.5’1 akran mentorliigi
programini bizim ¢aligmamiza benzer sekilde yeterli buldugu saptanmistir (Ergiin, Sahin Orak, Islatti
Mutlu, Kolag, 2021).

Mentilerin %67.2°sinin hasta bakiminda mentorliik siireci sonrasi kendilerini daha yetkin ve
bakim verirken daha giivende hissettiklerini ifade ettiler. Hemsirelik 6grencileri iizerinde 2021 yilinda
yapilan bir ¢calismada akran desteginin kaygi diizeyini ve hastalara bakim verirken ki korku diizeylerinin
azaldig1 saptanmistir (Pehlivan Costu ve Bilgig, 2021).

Ogrenci ebeler, akil hocaligi, siireklilik, egitimci, dogum odasi, deneyimler kelimeleri
kullanilarak yapilan bir veri tabani arastirmasinda; mentorliiglin stirekli 6grenme ve klinik uygulama
deneyimini gelistirdigi vurgulanmigtir (Hallam ve Choucri, 2018).

fran> da 60 ameliyathane hemsiresi ile kontrol deney grubu seklinde gerceklestirilen calisma da;
deney grubuna temel uyum siireci ve egitimlerine ek olarak mentorlik uygulanmis ve algilanan
preoperatif yeterlilik 6lcegi ile mentdrliik siirecinin mesleki yeterlilige etkisi incelenmistir. Deney
grubunda miidahale Oncesi ve sonrasi preoperatif yeterlilik 6lgeginden almman puan ortalamasinin
anlamli diizeyde yiikseldigi (p<0.001), girisim sonrasi kontrol ve deney gruplar1 mesleki yeterlilik puani
acisindan kiyaslandiginda deney grubundaki puan artisinin kontrol grubuna gore istatistiki anlamlilik
yaratacak diizeyde yiiksek oldugu saptanmustir (Ajorpaz, Tafreshi, Mohtashami, Zayeri, Rahemi, 2016).

Hasta giivenligi icin klinik akran koglugunun etkinligi {izerine gergeklestirilen bir ¢aligmada;
akran koclugunun hasta giivenliginin korunmasina yardimei oldugu, herkesin hasta giivenligine
odaklandig1 ve ekip iiyelerine hasta giivenligi hedeflerini hatirlattigi sonucu elde edilmistir (Maynard,
2012).

Akran mentorliigliniin giiclii ve zayif yanlar1 soruldugunda mentilerin %34.4’{inlin mentoriiniin
akranimin olmasinin servise adapte olmasimi kolaylastirdigini ve akranlarinin mentérleri olmalarinin
%39 oraninda higbir sorun yaratmadigimni ifade etmislerdir. 2020 yilinda yapilan bir ¢alismada da
mentilerin mentorliik programi uygulamasi i¢in %75’inin oldukg¢a yiiksek, %25’nin nispeten diisiik
memnuniyete sahip oldugu— goriilmektedir (Kocadere, 2020).
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Bu ¢alisma, siliregten memnuniyet, kendini hasta bakimi esnasinda daha yetkin ve giivende
hissetme sonuglari agisindan diger ¢aligmalar ile benzer sonuglar igermektedir.

Buna karsin akran mentorliigiiniin zayif yanlarimin sorgulandigi soruya; mentilerin %29.8’1
akran mentoriin sdzlerini emir gibi algiladiklarint ve %23.4°1i yaslarinin yakin olmasi nedeni ile egitici-
egitmen seviyesinin korunmadigini ifade etmistir. 2014 yilinda yapilan bir ¢aligmada 6grencilerin
%36,6’s1 yas1 biiylik olan bir mentoriin deneyiminin daha fazla olacagini ve kendisine daha iyi yon
verecegini ifade ettigi goriilmektedir (Maynard, 2012). Calisma verilerimiz bu agidan diger c¢aligma
sonucu ile benzerlik gostermekte ayrica bu g¢alismada en disiik puan aliman “Mentoriimiin destegi
ogretmeniminki kadar etkili oldu.”, “Mentoriimii 6gretmenim kadar ciddiye aldim.” maddeler olmasi
sonucu ile de paralellik gostermektedir.

Bu calismada, mentiler 7.14+2.15 puan ile mentorliik siirecini olumlu, faydali ve gerekli olarak
tanimlamis, mentiler, gerek mentorler gerekse klinik gozlemciler tarafindan siire¢ olumlu sekilde
degerlendirilmistir.

2017 yilinda ebelik boliimii {iniversite 6grencileri ile yapilan bir ¢aligma mentiler i¢in akran
desteginin degerini ortaya koymakta, mentor ve mentilerin %80'inden fazlasi, programin mentilerin
ebelik klinik yerlesimlerine uyum saglamalarina yardimei oldugunu hissettigini bildirmistir (Hogan,
Fox, Barratt-See, 2017).

Akran ko¢lugunun dogasi ve kullanim sikligini belirlemek amaciyla saglik egitim ve dgretimi
ile ilgili literatiiriin gozden gecirildigi bir ¢aligma da 137 makaleye rastlanmis ve 16°s1 calisma
kapsamina alinmistir. Caligmada akran kog¢lugunun temel yonleri tartisilmig ve kullanim durumu/sikligi
incelenmistir. Konuya iligskin ¢alisma sayisinin son on yilda arttigi ve 6zellikle Kuzey Amerika da
hemsirelik ve tip alaninda ¢alisma yapildigi saptanmustir. Calismalarin hepsi akran mentorliigii
kullanimini desteklemis ve hastanelerde uygulamanin yayginlastirilmasini 6nermistir. Caligmalarin iigii
mentdrlik uygulamanin yayginlastirilmas: ve etkinligi i¢in yOnetim destegi ve egitim Onerisinde
bulunmustur. Calismalarda akran mentorliigii raporlarinin coskuyla sunuldugu, akran mentorliigiiniin en
etkili personel olmay1 vaat ettigi, mentilerin 6grenme ve uygulama becerilerinin artigi, kisiler arasi
iligkileri gelistirdigi, en biiylik faydasmmin ise kaygi duygusunu azaltmak oldugu belirtilmistir
(Schwellnus ve Carnahan 2014).

Alamgir ve ark. tarafindan yapilan calismada geri bildirimlerin hem menti hem ment6rden
alinmasi gerektigi ve katilimcilarin kogluk siirecinden keyif aldigi, mentorle 6grenme anlarini sevdikleri
seklinde geri bildirimler saptanmistir (Alamgir  ve ark., 2011). Yine benzer ¢aligmalarda; akran
koglugunun giinliik personel gelisiminin bir parcasi olmasi ve akran ko¢lugunun fayda saglayan hatiri
sayilir zaman ve gaba gerektiren bir siire¢ oldugu ama buna degdigi vurgulanmistir (Schwellnus ve
Carnahan 2014).

Bu ¢alisma da akran mentorliik siireci mentor, menti ve bu ebeler ile ¢alisan kidemli ebeler dahil
edilerek tiim siire¢ katilimcilarinin goriiglerinin alinmasi hedeflendi. Calisma sonunda gerek mentilerin
gerek mentorlerin gerek klinikte ¢alisan diger kidemli ebelerin akran mentorliigi stirecini gerekli ve
olumlu tanimladigi belirlendi. Bu ¢alisma; mentilerin klinik degistirme taleplerinin daha az olmasi ve
kendilerini hasta bakim uygulamalarinda daha giivende hissetmeleri sonucu ile benzer ¢aligmalar ile
paralellik gostermektedir.

SONUC

Bu calisma da ebelere uygulanan akran mentorliigii siirecinin; klinik uyumu, ekip i¢i kisiler arasi
iligkileri/iletisimi, hasta bakim uygulamalarinda kendini daha giivende hissetmeyi, klinikten ayrilmak
istememe gibi pek ¢ok parametreyi olumlu etkiledigi goriildii. Menti ve mentlerin siireci gerekli, faydali
ve siiresini yeterli olarak tanimladiklar1 belirlendi. Buna karsin mentorlerin iigte birinin siireci yorucu
ve emek gerektiren bir siire¢ olarak tanimladiklar1 goriildi.

Akran mentorliigii ile ilgili calismalara son on yilda hiz verilmis, ¢aligmalarda akran mentorligi
raporlarinin coskuyla sunuldugu, akran mentorliigiiniin en etkili personel olmay1 vaat ettigi, mentilerin
Ogrenme ve uygulama becerilerinin artigi, kisiler arasi iligkileri gelistirdigi, en bilyiik faydasinin ise
kaygt duygusunu azaltmak oldugu belirtilmistir (Schwellnus ve Carnahan 2014). Bu ¢alisma sonucu géz
ontine alindiginda akran koglugunun tilkemiz i¢in yeni baglayan ebelerin oryantasyonunda gozden
kagirilmamasi gereken bir kaynak oldugunu diistindiirdii.

Akran mentorligii uygulamasinin ve yararlarini igeren yayin sayisinin artmasi uygulamanin
ulusal diizeyde kabul ve yayiliminda 6nemli katkilar saglayacaktir. Mentorliik yapacak ebelerin egitici
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egitimlerinin olmasi ve mentorliik siiresince sorumluluklarinin/hasta yiiklerinin azaltilmasi siirecin
sahiplenilmesi ve basarisi agisindan 6nemli katkilara sahip olacaktir.

Tiim bu sonuglar 15181nda akran mentorliigiiniin rehberlik siireci i¢in gdzden kagan 6nemli bir
insan kaynagi oldugu diisiiniilmiis ve bu kaynagin kullanimimin mesleki gelisime biiyiik katkilar
saglayacagi kanaatine varilmistir.

Cikar Catismasi
Yazarlar arasinda ¢ikar ¢atigmast yoktur.
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