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Ozet

Amag: Bu arastirma, hemgirelik bolima son sinif 6grencilerinin
kanguru bakimi (KB)'na iliskin bilgi diizeylerinin belirlenmesi ama-
ayla yapilmistir.

Gereg ve Yontem: Tanimlayici tiirdeki arastirmanin érneklemi 572
6grenciden olusmustur. Veriler arastirmacilar tarafindan gelistirilen
anket formu araciligi ile toplanmistir. Verilerin degerlendirilmesin-
de sayi, frekans, ortanca, minimum ve maksimum degerler, Mann
Whitney U testi ve Kruskall Wallis testleri kullaniimistir.

Bulgular: Ogrencilerin %83,7'si kadin ve %49,7'si ise 22-24 yas
grubundadir. Ogrencilerin %65,2'si KB hakkinda bilgisi olmadigini
belirtmistir. Bilgi sahibi olanlarin %72,2'si bilgiyi egitimleri sirasinda
aldigini, %54,6's1 aldigi bilginin yetersiz oldugunu ifade etmistir. 0g-
rencilerin KB ile ilgili bilgi ortanca puanlari incelendiginde; KB uygu-
lama bilgisi ortanca puanlari 8,0 (min 0, max 13); KB'nin yenidogana
faydalarina yonelik ortanca bilgi puanlari 6,0 (min 0, max 13); KB'nin
ebeveynler agisindan faydalarina yonelik ortanca bilgi puanlar 8,0
(min 0, max 10); ebeveyn 6zelliklerine yonelik ortanca bilgi puanlari
ise 5,0 (min 2, max 7) olarak saptanmistir. Ogrencilerin KB toplam
bilgi ortanca puanlari 28,0 (min 3, max 42) olarak hesaplanmistir.
Sonug: Arastirmada, 6grenci hemsirelerin KB ile ilgili bilgi diizeyle-
rinin orta diizeyde oldugu belirlenmistir. Sonuglar dogrultusunda
ogrencilerin KB etkinligi hakkindaki bilgi ve farkindaliklarini iyiles-
tirmek ve uygulamaya aktariimasini saglayabilmek icin teorik egi-
timin yani sira klinik egitim kapsaminda bu konulara yer verilmesi
onerilmektedir.

Anahtar Sozciikler: Bilgi; hemsirelik; hemsirelik 6grencisi; kanguru
bakimi.

Abstract

Introduction: The aim of this study was to determine the knowledge
level of nursing department students about kangaroo care (KC).
Methods: The sample of the descriptive research was composed of
572 students. The data were collected through a questionnaire devel-
oped by the researchers. Number, frequency, median, minimum and
maximum values, Mann Whitney U test and Kruskal Wallis tests were
used to evaluate the data.

Results: In this study 83,7% of the students were female and 49,7%
were in 22-24 age group. Majority of the students stated that they
did not know about KC and 72,2% of those who have knowledge
have received the information during their education and 54,6%
have stated that the information they received is insufficient. When
the average scores of students' knowledge about BP are examined;
KC application information median scores 8,0 (min 0, max 13); The
median scores of information on newborn benefits of KC are 6,0
(min 0, max 13); The median scores of the information about the
parent's benefits are 8,0 (min 0, max 10); The median scores of the
information on parental characteristics for KC are calculated as 5,0
(min 2, max 7) and the total information score for the KC is 28,0 (min
3, max 42).

Discussion and Conclusion: It was determined that the level of
knowledge of the nursing students about KC was moderate. In line
with the results, it has been recommended to include these issues
within the scope of clinical education as well as theoretical training in
order to improve the knowledge and awareness of students about KC
practice and to ensure their transfer to practice.
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Kanguru bakimi (KB), 6zellikle yenidoganlarin bakiminda,
ebeveynlere 6gretilmesi ve mimkin oldugunca tesvik
edilmesi gereken bir hemsirelik uygulamasidir. KB, yenidoga-
nin ebeveyni ile ten tene temasinin saglandidi bir uygulama
olup, yenidoganin dis ortama uyum saglamasini ve ebeveyn
bebek baglanmasini kolaylastiran, mortalite oranlarini azaltan
bir uygulamadir.'? KB, bebegin emme basarisini arttirarak
hipoglisemiyi 6nleyip, bliylime ve gelisme hizinda iyilesme
saglamaktadir. KB uygulamasinin bebek sagligi ve ebeveyn
bakimindan erken dénemde ve uzun vadede bircok faydasi
oldugu belirtiimektedir. KB yasamin erken déneminde bebek-
lerin kalp, solunum hizi ve viicut 1sisinda stabilite saglamakta,
metabolik adaptasyon sirecini hizlandirmaktadir.®-*! Ayrica
ebeveyni ile ten tene temas eden bebeklerin daha cabuk uy-
kuya gecip daha uzun siire uyuduklari, daha sakin olduklari,
aglama ve huzursuzluk siirelerinin kisaldigi saptanmistir.e-
KB'nin uzun vadede ebeveyn-bebek baglanmasini olumlu
yonde etkiledigi belirtiimektedir. KB yenidogan bebeklerin pa-
rametrik sonuclarini iyilestiren etkili bir miidahale olup, yeni-
dogan bakimi icin rutin olarak uygulanmasi 6nerilmektedir.l'

Dogum sonu bakim sirecinde yer alan hemsireler ve 6gren-
ci hemsireler, ilk ebeveyn-bebek temasinin saglanmasinda,
ebeveynleri bebede dokunma, tutma ve bakim vermeye tes-
vik etmede 6nemli rol oynamaktadirlar.”-'" Bununla birlikte,
Turkiye'de dogum sonu bakim siirecinde yer alan hemsireler
ile 6grenci hemsirelerin kanguru bakimi hakkinda bilgi ve tu-
tumlarina iliskin sinirli sayida arastirma bulunmaktadir.'? Bu
nedenle arastirmamiz KB hakkinda 6grenci hemsirelerin bil-
gilerinin belirlenmesi ve bu konuda farkindalik olusturulmasi
amaciyla yapilmistir.

Gere¢ ve Yontem

Tanimlayici tipte olan arastirmanin evrenini 15 Ocak-18 Ma-
yis 2018 tarihleri arasinda bahar déneminde Ankara, Bolu ve
Sakarya'da bulunan Ug¢ kamu Universitesinin Saghk Bilimleri
Fakdltesi hemsirelik bolim son sinif 6grencileri (n=690) olus-
turmustur. Orneklemin dérdiincii sinif grencilerinden secil-
mesinin nedeni 6grencilerin 6nceki yillarda aldiklari Kadin
Saghgi ve Hastaliklari Hemsireligi ile Cocuk Sagligi ve Hastalik-
lari Hemsireligi dersleri kapsaminda kanguru bakimina iliskin
bilgi sahibi olma olasiliginin yiiksek olmasi diistincesidir. Aras-
tirmada orneklem secimine gidilmemis evrenin tamamina
ulasmak hedeflenmistir. Ancak cesitli nedenlerden dolayi (uy-
gulamanin yapildigi tarihlerde devamsizlik yapmalari, calis-
maya katilmak istememeleri vb.) 118 6grenciye ulagilamamis,
572 6grenci (katihm orani=%83) érneklemi olusturmustur.

Arastirma, Universitelerin hemsirelik bolimiinde okuyan son
sinif 6grencilerinin kanguru bakimina iliskin bilgi diizeylerinin
belirlenmesi amaciyla yapilmistir. Arastirmada 6grencilerin
kanguru bakimi uygulamasi ile ilgili bilgileri, KB'nin bebek agI-
sindan faydalari, KB'nin anne ve babaya faydalari ve KB uygu-
layacak ebeveynde olmasi gereken 6zelliklere iliskin sonuglar
incelenmistir. Veriler arastirmacilar tarafindan gelistirilen anket
formu aracihigi ile toplanmistir. Kanguru bakimi ile ilgili bilgile-

ri iceren anket sorulari arastirmacilar tarafindan literatir bilgi-
lerine dayanarak olusturulmustur. Hazirlanan veri toplama for-
mu; Hemsirelik Bolimu'nde gorev yapan alaninda uzman g
Ogretim Uyesinin gorisiine sunulmustur. Uzmanlardan gelen
oneriler dogrultusunda forma son hali verilmistir. Uygulamaya
baslamadan 6nce, sorularin anlasilirhdini degerlendirmek icin
10 dgrenci ile 6n uygulama yapilmistir. On uygulama yapilan
anketler arastirma verilerine dahil edilmemistir. Arastirma ve-
rileri icin anket formlar hemsirelik bolim 6grencilerinin en
cok katilimlarinin oldugu temel derslerde kurum izni ve etik
kurul izni alindiktan sonra dersin sorumlu 6gretim tiyesinden
izin alinarak ders baslaman 6nce uygulanmistir. Anket uygu-
lanmadan 6nce 6grencilere arastirma hakkinda bilgi verilmis
ve gonilli oldugunu sozel olarak belirten 6grenciler 6rnek-
leme dahil edilmistir. Verilerin toplanmasi sirasinda formlar
ogrencilere dagitilmis, doldurulan formlar arastirmacilar tara-
findan geri alinmistir. Ogrencilerin veri toplama formunu dol-
durmasi yaklasik 15-20 dakika stirmustir.

Veri Toplama Araglari

Veri toplama formu iki bolimden olusmaktadir. Birinci bo-
limde 6grencilerin bireysel 6zelliklerini belirlemeye yonelik 9
soru, ikinci bolimde ise 6grencilerin kanguru bakimina iligkin
bilgi diizeylerini belirlemek amaciyla gelistirilen 43 soru yer
almaktadir.

Kanguru bakimina iliskin bilgi formunda yer alan 13 soru kan-
guru bakimi uygulamasi ile ilgili bilgileri, 13 soru bebek sagli-
gina faydalarina iliskin bilgileri, 10 soru ebeveynlere yararlari-
na ve 7 soru da kanguru bakimi yapacak ebeveynlerde aranan
kosullar/6zellikleri icermektedir. Anket formunda toplam 43
soru bulunmaktadir. Ogrencilerin bilgi sorularina verdikleri ya-
nitlar puanlanmistir. Dogru yanitlar 1 (bir) puan, yanhs yanitlar
0 (sifir) puan olarak degerlendirilmistir. Uygulama bilgileri alt
basliginda minimum 0 (sifir), maksimum 13puan; bebek acI-
sindan faydalari alt bashginda minimum 0 (sifir), maksimum
13 puan; anne/babaya faydalari alt basliginda minimum 0 (si-
fir), maksimum 10 puan; kanguru bakimi yapacak ebeveynde
aranan kosullar/6zellikler alt bashginda minimum 0 (sifir) ve
maksimum 7 puan; KB toplam bilgi puani olarak minimum 0
(sifir), maksimum 43 puan alinabilmektedir.

Aragtirmanin Etik Yonu

Veri toplama isleminden dnce uygulamanin yapilacagi 6gre-
tim kurumlarindan yazili, Abant izzet Baysal Universitesi Sos-
yal Bilimlerde insan Arastirmalar Etik Kurulu'ndan etik izin
(protokol no: 2017/291) alinmistir. Arastirmaya dahil edilen
kamu Universitelerinin isimleri etik agidan, A, B ve C olarak
kodlanmis olup, katiimcilara arastirmada toplanan bilgilerin
gizli kalacagi ve kendilerinden kimlik bilgilerinin istenmeye-
cegi aciklanmistir. Arastirma Helsinki Deklarasyonu Prensiple-
ri'ne uygun olarak yapilmistir.

istatistiksel Analiz

Veriler SPSS 15.0 istatistik programinda depolanmistir. Veri-
lerin degerlendirilmesinde sayi, frekans, ortanca, minimum
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Tablo 1. Ogrencilerin kanguru bakimina iliskin bilgi sahibi olma dzelliklerine gére dagilimi (n=572)

Kanguru bakimina iligkin bilgi sahibi olma 6zellikleri Sayi (n) Yiizde (%)
Kanguru bakimina iliskin bilgi sahibi olma durumu

Olan 199 34.8

Olmayan 373 65.2
Kanguru bakimina iliskin bilgi kaynagi*

Ogretmenler 144 72.2

Arkadaslar 6 3.0

Saglik personelleri (doktor/hemsire) 20 10.1

Medya, kitap ve dergiler, diger 29 14.7
Kanguru bakimi hakkinda bilgi sahibi oldugu ders**

Kadin Sagligi Hemsireligi 91 66.0

Cocuk Saghgi Hemsireligi 47 34.0
Sahip oldugu bilginin yeterliligine iliskin gorugsler**

Yeterli 103 454

Yetersiz 124 54.6
Bilgiyi yetersiz bulma nedeni***

Uygulanma zamani anlatiimadi 8 6.4

Nasil uygulanacadi anlatiimadi 17 13.7

Uygulanma kriterleri anlatilmadi 31 25.0

Uygulama sirasinda dikkat edilmesi gereken konular anlatilmadi 45 36.3

Yorum yok 23 18.6
Kanguru bakimi konusunda bilgilenme istegi****

Evet 427 75.6

Hayir 138 244

*Bilgi aldigini ifade edenler analize dahil edilmistir (n=199); ** Yanitlayanlar analize dahil edilmistir. Yiizdeler n Gzerinden hesaplanmistir; *** Bilginin yetersiz oldugunu ifade

edenler analize dahil edilmistir (n=124); **** 7 6grenci cevap vermemistir.

ve maksimum dederler, Mann Whitney U testi ile Kruslkall
Wallis testleri kullanilmistir. istatistiksel anlamhlik olarak
verilerin degerlendirilmesinde %95'lik giiven araliginda
p<0,05 kabul edilmistir.

Aragtirmanin Siirhiliklan

Arastirma orneklemi li¢ devlet Universitesinin Saghk Bilimleri
Fakultesi Hemsirelik Bolimi son sinif 6grencileri ile sinirlidir.
Arastirmaya katilmayi kabul eden 6grenciler dahil edilmistir.

Bulgular

Tabloda gosterilmemekle birlikte, arastirmanin érnekleminin
%383,7'sini kadin ve %49,7'sini 22-24 yas grubunda olan 6g-
renciler olusturmaktadir. Orneklemi olusturan &grencilerin
Uc Universiteye gore dagihimlari sirasiyla A:%45,4; B:%31,5 ve
C:%23,1'dir. Ogrencilerin kanguru bakimina iliskin bilgi sahibi
olma o6zelliklerine gore dagihmlari Tablo 1'de yer almaktadir.
Ogrencilerin %34,8'i KB hakkinda bilgi sahibi oldugunu, bilgi
alanlarin %72,2'si bilgiyi 6gretmenlerden aldigini ve %54,6'si
aldigi bilginin yetersiz oldugunu ifade etmislerdir. Ogrencile-
rin KB hakkindaki bilgisini yetersiz bulma nedenleri arasinda
%36,3 ile “uygulama sirasinda dikkat edilmesi gereken konular
anlatilmadi” ifadesi yer almistir. Ogrencilerin %66,0't KB egiti-
mini Kadin Saghgi ve Hastaliklari Hemsireligi dersinde aldigini

ifade ederken, %75,6's1 bu konuda bilgi almak istediklerini be-
lirtmislerdir (Tablo 1).

Tablo 2'de 6grencilerin KB ile ilgili bilgileri iceren sorulara ver-
dikleri yanitlar incelenmistir. KB uygulamasi ile ilgili bilgileri
iceren 13 soruya verilen yanitlar incelendiginde, KB'nin tani-
minin yapildigi ilk maddeyi dogru cevaplayan dgrenci orani
%71,2 olarak belirlenmistir. Ogrencilerin en yiiksek oranda
dogru bildikleri iki ifade %82,3 ile “Kanguru bakimi konusunda
anne ve babalara birlikte egitim verilmelidir” ve %78,3 ile“Kan-
guru bakimi yapilan bebeklerin kanguru bakimi yapilmayan
bebeklere gore ebeveyn iliskisi daha olumlu olur” ifadesi ol-
mustur. Ogrenciler tarafindan en yiiksek oranda yanlis yanitla-
nan ilk iki ifade %78,3 oran ile “Kanguru bakimi iyi bakterilerin
deride bulunmasini saglar. Bebekte gelisebilecek enfeksiyonu
onlemek icin de kullanilir” ve %69,8 orani ile “Kanguru bakimi
anne ve baba ile oldugu gibi tiim aile bireyleri tarafindan da
yapilabilir” ifadeleridir (Tablo 2).

Ogrencilerin kanguru bakiminin bebek ve ebeveyn sagligina
faydalarina iliskin sorulara verdikleri yanitlarin dagilimi Tab-
lo 3'te yer almaktadir. Ogrencilerin KB'nin yenidogan acisin-
dan faydalar konusunda bilgileri incelendiginde; %77,1'inin
“Nazokomiyal enfeksiyon riskini azaltir” ifadesine hatal ce-
vap verdikleri, %83,7'sinin “Stresi azaltir” ifadesine dogru
cevap verdikleri belirlenmistir. Ogrencilerin KB'nin ebevey-
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Tablo 2. Ogrencilerin kanguru bakimi uygulamasina yonelik sorulara verdikleri yanitlarin dagilimi (n=572)

Kanguru bakimi uygulamasina y6nelik sorular

Ogrenci yanitlari

Evet Hayir

Sayi(n) Yiizde (%) Sayi(n) Yiizde (%)
Kanguru bakimi, ebeveyn ile bebek arasinda etkilesimi saglayan ve yalniz bezi bulunan
bebegin ebeveynin ¢iplak gogsu lzerine yiiziistl, dik pozisyonda yerlestirilmesi ile
ten tene temasin saglanmasi yontemdir 407* 71.2 165 28.8
Kanguru bakimi sadece hastaligi olan yenidoganlar icin uygulanabilir 169 29.5 403* 70.5
Kanguru bakimi iyi bakterilerin deride bulunmasini saglar. Bebekte gelisebilecek
enfeksiyonu 6nlemek icin de kullanilir 124* 21.7 448 783
Kanguru bakimi dogum sirasindaki stresin etkilerini azaltarak annenin ve bebegin
rahatlamasina, anksiyetenin azalmasina katkida bulunur. 397* 69.4 175 30.6
Kanguru bakimi sirasinda bebegin gégsii ebeveynin gégsiiniin tistiine yerlestirilmeli,
bebegin basi tek bir yone dogru déniik ve ekstansiyonda olmalidir. 274*% 47.9 298 52.1
Kanguru bakimi sirasinda mevcut cevrenin ve fiziksel kosullarin hazirlanmasi gerekir.
Ortam 1sis1 22-24 °C arasinda ise bebek kanguru pozisyonunda alt bezi ve beresi ile
ciplak olarak tasinabilir. 248* 434 324 56.6
Kanguru bakimi miimkiin oldugunca kisa yapilmalidir. 300 525 272*% 47.5
Kanguru bakimi sadece hastane ortaminda yapilmalidir 195 44.0 377* 66.0
Kanguru bakimi anne ve baba ile oldugu gibi tiim aile bireyleri tarafindan da yapilabilir. 173* 30.2 399 69.8
Kanguru bakimi hastanelerde rutin bir hemsirelik bakimi olarak uygulanabilir 399*% 69.8 37 30.2
Kanguru bakimi yapilan bebeklerin kanguru bakimi yapilmayan bebeklere gére
ebeveyn iliskisi daha olumlu olur 448* 783 124 21.7
Kanguru bakimi konusunda anne ve babalara birlikte egitim verilmelidir 471* 823 101 17.7
Ulkemizdeki tiim hastanelerde kanguru bakim uygulamasina gereksinim vardir 353 61.7 219*% 383

*Dogru yanit verenlerin sayisi.

nler acisindan faydalar konusunda bilgileri incelendiginde,
%47,4'iniin “Ozelde aile saghginin, genelde toplum saghgi-
nin korunma ve gelistirilmesine katkida bulunur” ifadesine
hatali cevap verdikleri, %86,0'sinin “Gliven verir” ifadesine
dogru cevap verdikleri belirlenmistir. Arastirmada 6grencile-
rin KB yapacak ebeveynlerde aranan 6zellik ve kosullarla ilgili
bilgileri incelenmis olup, %57,9'unun “Eslerin birbiri ile ileti-
simi iyi olmalidir” ifadesine hatali yanit verdikleri, %87,8'inin
“KB'ni verme konusunda istekli olmalidir” ifadesine dogru
yanit verdikleri saptanmistir (Tablo 3).

Arastirmaya katilan 6grencilerin KB ile ilgili ortalama puanlari
incelendiginde; KB uygulama bilgisi ortanca puanlari 8,0 (min
0, max 13); KB'nin yenidogana faydalarina yonelik ortanca pu-
anlar 6.0 (min 0, max 13); KB'nin ebeveyn faydalarina yénelik
bilgi puan ortanca puanlari 8,0 (min 0, max 10); KB icin ebe-
veyn ozelliklerine yonelik bilgi puan ortanca puanlari 5,0 (min
2, max 7) ve KB toplam bilgi puan ortanca puanlari 28,0 (min 3,
max 42) olarak hesaplanmistir (Tablo 4).

Tablo 5'te 6grencilerin sosyo-demografik ve kanguru baki-
mi1 konusunda edindikleri bilgilerin dagilimi yer almaktadir.
Ogrencilerin egitim gérdigu tniversiteye gére KB toplam
puanlari agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark ol-
madigi (p=0,059, p>0,05) saptanmistir. Erkek 6grencilere
oranla kadin 6grencilerin KB bilgi toplam puanlari daha yuik-
sek olup, aradaki fark istatistiksel olarak anlamli (p=0,000,
p<0,05) bulunmustur. Ogrencilerde KB uygulamasini daha

once bilenlerin KB bilgi toplam puanlarinin konuyu daha 6n-
ceden bilmeyenlere kiyasla daha ylksek oldugu ve bu farkin
istatistiksel olarak anlamh (p=0,000, p<0,05) oldugu belir-
lenmistir. Ogrencilerde KB uygulamasi ile ilgili bilgi kaynak-
larina gore KB bilgi toplam puanlari agisindan istatistiksel
acidan anlamli bir fark saptanmamistir (p=0,096, p>0,05). KB
ile ilgili aldigi bilgiyi yeterli goren 6grencilerin bilgilerini ye-
tersiz goren 6grencilere kiyasla KB bilgi toplam puanlarinin
daha yuksek ve istatistiksel olarak anlamli (p=0,000, p<0,05)
bulunmustur (Tablo 5).

Tartisma

Yapilan calismalarda KB'nin yenidogan mortalite hizinin azal-
masina katkida bulundugu, bebegdin emme basarisini arttira-
rak hipoglisemiyi dnleyip, buyiime ve gelisme hizinda iyilesme
sagladig belirlenmistir. Ayrica KB uygulanan bebeklerin kalp,
solunum hizinda ve viicut isisinda stabilite saglanip, metabolik
adaptasyon siirecinin hizlandigi, bebeklerin daha az agladikla-
r, daha cabuk uykuya gectikleri, daha uzun siire uyuduklari,
daha sakin olduklari, aglama ve huzursuzluk surelerinin kisal-
digi saptanmistir.*48 Ebe/hemsirelerin KB'ni sadece hekimin
karari ile uygulanabilecegi konusunda israrci olmalari, hekim-
lerin KB hakkinda bilgisinin daha az olmasi nedeniyle annenin
bebegini tutmasinin gerekli olmadigina inanmalari, KB'nin ¢cok
fazla zaman aldigi sikayetleri gibi nedenler uygulamanin yay-
ginlasmasini 6nlemektedir.'>14
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Tablo 3. Ogrencilerin kanguru bakiminin bebek ve ebeveyn sagligina faydalarina iligkin yanitlarinin dagilimi (n=572)

Kanguru bakiminin bebek ve ebeveyn sagligina faydalarina iliskin sorular Ogrenci yanitlari

Evet Hayir

Sayi(n) Yiizde (%) Sayi(n) Yiizde (%)

KB'nin yenidogan acisindan faydalari

Bebegi hipotermiden korur 344* 60.1 228 39.9
Yenidogan kalp hizi, solunum hizi, oksijen satiirasyonu daha stabil olur 352*% 61.5 220 38.5
Bebegin uykusu diizenlenir 318* 55.6 254 444
Agrinin giderilmesini saglar 331* 57.9 241 42.1
Norodavranissal gelisim ve mental/motor skorlarini iyilestirir 247* 43.2 325 56.8
Buylime ve gelisme, kilo alimi, boy ve bas cevresindeki artisi olumlu etkiler 162* 283 410 71.7
Erken néro-motor gelisimi saglar 183* 32.0 389 68.0
Aglamayi azaltir 438* 76.6 134 234
Stresi azaltir 479*% 83.7 93 16.3
Hipoksi ve apneyi 6nler 171% 29.9 400 70.1
Nazokomiyal enfeksiyon riskini azaltir 131* 229 441 77.1
Neonatal morbiditeyi azaltir 154* 26.9 418 73.1
Yenidoganin dis ortama uyum saglamasina yardimci olur 438* 76.6 134 234
KB'nin ebeveynler acisindan faydalari

Bebegin ebeveyne olan gliveni artar 492* 86.0 80 14.0
Ebeveyn- bebek arasindaki baglanmayi gliclendirir 472% 82.5 100 17.5
Annenin emzirmede 6zguvenini artirir 411* 71.9 161 28.1
Emzirmeyi kolaylastirir ve emzirme siresini artirir 345* 60.3 227 39.7
Anne sutunu artirir 353* 61.7 219 383
Ebeveynlere egitim firsati yaratir 321* 56.1 251 43.9
Anne/baba ile bebek arasindaki etkilesimin olumlu gelisimine katkida bulunur 396* 69.2 176 30.8
Babalarin bebek bakimina katilimi artar 376* 65.7 196 343
Ozelde aile sagliginin, genelde toplum saghginin korunma ve gelistirilmesine

katkida bulunur 301* 52.6 271 47.4
Stres ve anksiyeteyi azaltir 460* 80.4 112 19.6

Kanguru bakimi yapacak ebeveynde aranan kosullar/6zellikler

KB'ni verme konusunda istekli olmak 502* 87.8 70 12.2
KB'i vermesini engelleyecek ciddi bir hastaligin bulunmamasi 399*% 69.8 173 30.2
KB sirasinda kesinlikle sigara icmemesi 380* 66.5 191 335
iyi bir hijyene sahip olmak 447*% 78.3 124 21.7
Ekonomik acidan geliri iyi olmalidir 101 17.7 471* 823
Eslerin birbiri ile iletisimi iyi olmalidir 331 57.9 241* 42.1
Uzun siren bir islem oldugu icin ebeveyn ¢alismamalidir 111 19.4 461* 80.6

*Dogru yanit verenlerin sayisi.

Arastirmamizda 6grencilerin %71,2'sinin kanguru bakiminin
tanimini dogru bildigi belirlenmistir (Tablo 2). Arastirmamiza
Kanguru bakimi alt gruplan Bilgi puanlan benzer sekilde, Kurt ve Aytekin (2015)'in yaptiklar calismada
hemsirelik ve ebelik 6grencilerinin cogunlugunun (%68,4)

Tablo 4. Ogrencilerin kanguru bakimi ile ilgili bilgi puanlar

Ortanca Min.-Maks. AR

kanguru bakiminin tanimini yapabildigi belirtilmistir."?

KB lama bilgisi puan 8.0 0-13 L. . . . . Sy
,uygu S Gelecegin hemsire adayi olan 6grenci hemsireler yenidogan

KB'nin yenidogana faydalarina N .
yonelik bilgi puani 6.0 0-13 bakim uygulamalarinin kullanilmasinda énemli savunucular-
KB'nin ebeveyne faydalarina dir. Ogrenci hemsirelerin kaliteli bakimdan sorumlu olmalari,
yonelik bilgi puani 8.0 0-10 o e . o L

bilgilerinin gelistiriimesi ve becerilerinin arttirilmasi icin lisans
KB yapacak ebeveynde aranan S s T o
kosullara yénelik bilgi puani 5.0 2-7 egitimi sirasinda yeterli egitim ve 6gretimin saglanmasi ge-
Toplam bilgi puani 28.0 3-42 rekmektedir.'*'*! Arastirmamizda ogrencilerin yaklasik 1/3'U

kanguru bakimi hakkinda bilgi sahibi oldugunu ve bunlarin
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Tablo 5. Ogrencilerin sosyo-demografik 6zellikleri ve kanguru bakimina iliskin bilgilerinin KB bilgi puanlarina gére dagilimi

Ozelikler

KB toplam bilgi puani
Ortanca (Min.-Maks.)

Test degeri ve p degeri

Egitim alinan Universite*
A
B
C
Cinsiyet
Kadin
Erkek
KB uygulamasini bilme durumu
Evet
Hayir
Kanguru bakimi bilgi kaynaklari
Ogretmenler
Arkadaslar
Saglik calisanlari
Medya, kitap, dergi vb.
Alinan bilginin yeterliliginin degerlendirilmesi
Yeterli
Yetersiz
Kanguru bakimini duydugunuz ders
Kadin sagligi ve hastaliklari hemsireligi
Cocuk saghgi ve hastaliklari hemsireligi

28.0 (3-41)
28.0 (6-42)
27.0 (6-41)

KW=5.657; p=0.059

28.0 (3-42)

23.0 (3-40) Z=-5.553; p=0.000
30.0 (6-42)
26.0 (3-41) Z=-6.038; p=0.000
30.0 (6-42)
27.0 (19-39)
25.0(11-38)
29.0 (7-40)

KW=6.351; p=0.096

320(6-41) Z=-5.417; p=0.000
27.0 (3-42) =217 p=0.
305 (12-41)

30.0 (6-42) Z=-0.550; p=0.583

Z=Man Whitney U Testi; KW=Kruskal Wallis Testi.

yaklasik olarak yarisi aldigi bilginin yetersiz oldugunu ifa-
de etmistir (Tablo 1). Arastirmamizin aksine Kurt ve Aytekin
(2015)'in yaptiklari calismada hemsirelik ve ebelik 6grencileri-
nin yalnizca yarisinin konu ile ilgili yeterli bilgiye sahip oldugu
belirtilmistir.'?

Arastirmamizda, ogrencilerde KB uygulamasini daha once
bilenlerin KB toplam bilgi puanlarinin konuyu daha 6nceden
bilmeyenlere kiyasla daha yiksek oldugu ve farkin istatistik-
sel olarak anlamli oldugu (p<0,05) belirlenmistir. Ayrica, KB ile
ilgili aldigi bilgiyi yeterli géren 6grencilerin bilgilerini yetersiz
goren ogrencilere kiyasla KB bilgi toplam puanlarinin daha
yuksek ve aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu
(p<0,05) belirlenmistir. Bununla birlikte, 6grencilerin KB top-
lam bilgi puanlari, bilginin alindigi kaynaga veya derse gore
istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p>0,05) (Tablo 5).
DiMenna (2006) arastirmasinda, saghk calisanlarinin KB egi-
timleri ve bilgileri arttikca KB uygulamasinin da arttigini ve
rutin uygulama haline geldigini tespit etmistir."® Yapilan aras-
tirmalarda egitimin, kanguru bakimindaki bilgi ve becerileri
artirdigi bildirilmistir."7-1

Ogrenci hemsirelerin bilgi diizeyini arttirmalarini saglamak
icin egitim ve 6gretim mufredatlari icinde KB konularinda ders
almalar gerekmektedir.?” Ayrica KB'na yonelik uygulamalarda
ogrencilerin beceri gelistirmelerine yardimci olmalari icin ma-
ternal veya yenidogan kliniklerinde gorev yapan hemsireler
tesvik edilmelidir. Bu birimlerde gorev yapan hemsireler, si-

rekli egitim ve 6gretim programlari, hizmetici egitimler ve ser-
tifikasyon programlari ile bilgi ve yetkinliklerini gelistirilebilir-
ler.'721 Higman (2015), ise yeni baslayan neonatal hemsireler
icin KB'nin yeni bir kavram oldugu ve yanit verenlerin yarisin-
dan daha azinin bu yontemi deneyimledigini ortaya koymus-
tur.22 Chan ve ark. (2017)'nin yaptiklari sistematik derlemede,
hemsirelerin kanguru bakimini baglatmasinin 6niindeki en
onemli engellerden birisinin profesyonel egitim eksikligi oldu-
gu gosterilmistir.?

Arastirmamizda kadin égrencilerin erkek 6grencilere oranla
KB bilgi toplam puanlarinin anlamli olarak daha yiiksek oldugu
(p<0,05) saptanmistir (Tablo 5). Okoh ve Onubogu (2018)'nun
Nijeryal saghk calisanlarinin bilgi ve tutumlarini arastirdikla-
ri calismada, KB bilgi diizeyi acisindan kadinlarin erkeklerden
daha yiksek puan aldigi, ancak farkin istatistiksel olarak an-
lamli olmadigi belirtilmistir.2*

Sonug ve Oneriler

Arastirmada, 6grenci hemsirelerin KB ile ilgili bilgi dizeyle-
rinin orta dizeyde oldugu belirlenmistir. Erkek 6grencilere
oranla kadin égrencilerin KB toplam bilgi puanlari daha yuk-
sek bulunmustur. Ogrencilerde KB uygulamasini daha énce
bilenlerin KB bilgi toplam puanlarinin konuyu daha énceden
bilmeyenlere kiyasla ve KB ile ilgili aldigi bilgiyi yeterli géren
ogrencilerin bilgilerini yetersiz géren 6grencilere kiyasla KB
bilgi toplam puanlarinin daha yiiksek oldugu saptanmistir.
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Kanguru bakimi konusu, hemsirelik lisans egitiminde mesleki
derslerde -6zellikle Kadin Saghgi ve Hastaliklari Hemsireligi
dersi ile Cocuk Saghgi ve Hastaliklar Hemsireligi dersi kapsa-
minda- anlatiimaktadir. Yenidogan ve ebeveynler agisindan
bircok faydasi bulunan ve bu faydali yonleri bircok arastirma
ile desteklenen kanguru bakimi uygulamasina derslerde daha
fazla yer verilmesi dnerilmektedir.

Bunlara ek olarak, hemsirelik 6grencilerinin bilgi dizeyleri, tu-
tumlari ve uygulama becerilerini degerlendiren yurt ici ve yurt
disi sinirli sayida arastirma vardir. Literatiire katki saglanmasi
ve bu konuda farkindaligi arttirmak amaci ile daha fazla aras-
tirma yapilmasi dnerilmektedir.

Cikar catigsmasi: Bildirilmemistir.

Finansal Destek: Bu calisma hicbir kurulus tarafindan desteklen-
medi.
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