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Oz: Insan iliskilerinin gok énemli oldugu saglikla iliskili meslek gruplarinda iletisim becerileri ve mesleki benlik
saygisinin yiiksek olmasi mesleki uyum, hasta ve ¢alisan memnuniyeti igin bir gerekliliktir. Aragtirmanm amaci
bir {iniversitede tip, hemsirelik ve ebelik boliimlerinde okuyan iiniversite 6grencilerinin iletigim becerileri, mesleki
benlik saygis1 ve aralarindaki iligkiyi incelemektir. Arastirma, 2018-2019 egitim-6gretim yilinda bir {iniversitenin
saglik hizmetleri alaninda egitim alan 815 &grenciye Iletisim Becerileri Envanteri (IBE) ve Mesleki Benlik Saygist
Olgegi (MBSO) uygulanarak gerceklestirilmistir. Arastirma verileri SPSS 20.0 progranminda tanimlayic
istatistiksel yontemler, Kruskal-Wallis testi ve Spearman Korelasyon Analizi kullanilarak analiz edilmistir.
Ogrencilerin IBE toplam puani 141,98+16,21 ve MBSO toplam puani 108,83+21,47 olarak belirlenmistir. Okunan
boliimlere gore IBE toplam puanlari arasinda anlamli bir fark goriilmemistir (p>0,05). MBSO toplam puanmin tip
fakiiltesi 6grencilerinde hemsirelik ve ebelik 6grencilerine, ebelik dgrencilerinde ise hemsirelik dgrencilerine gore
istatistiksel olarak anlamh derecede daha yiiksek oldugu gériilmiistiir (p<0,001). IBE ve MBSO toplam puanlar1
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski olmasa da (p> 0,05) MBSO toplam puani ile IBE Bilissel ve
Davranigsal alt boyutlar1 arasinda pozitif yénde, Duygusal alt boyutu arasinda negatif yonde iliski (p<0,05) tespit
edilmistir. Sonuglar géz Oniine alindiginda; saglik alanindaki iiniversite dgrencilerinin iletisim becerilerini ve
mesleki benlik saygisini gelistirmek i¢in bu sorunlara dayali atilganlik egitimi, psikoegitimi ve drama egitimini

icine alan egitimler ve diizenli faaliyetler yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Egitimi, fletisim Becerileri, Mesleki Benlik Saygis1

Relationship Between Communication Skills and Professional Self-Esteem In
University Students In Health Field

Abstract: Communication skills and professional self esteem are essential for professional compliance and
patient/employee satisfaction in health profession where human relations are very important. Aim of this study is
investigate the relationship between communication skills and professional self-esteem on medicine, nursing and
midwifery students. This study was perforformed in 2018-2019 teaching year among 815 students who were

applied Communication Skills Inventory (CSI) and Professional Self-Esteem Scale (PSES) in medical and health
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sciences faculty. Data analyzed by SPSS 20.0 using Kruskal-Wallis and Spearman Correlation Analysis which are
descriptive statistical methods. Score of CSI and PSES are 141,98+16,21 and 108,83+21,47 found respectiveley.
There was no significant difference on CSI score between faculties (p>0,05). PSES score was significantly higher
on medicine students than nursing and midwifery students and higher on midwifery students than nursing students
(p<0,001). Although there were no significant difference between total CSI and PSES scores (p>0,05), there was
significant positive relationship between total PSES score and CSI Cognitive and Behavorial sub — dimension,
significant negative relationship between PSES score and CSI emotional sub-dimension (p<0,05). Given the
results, regular activities and education should be given such as enterprise education, psychoeducation and drama

education to improve communication skills and professional self-esteem of students in field of health.

Keywords: Health Education, Communication Skills, Professional Self-Esteem

1. GIRIS

Sosyal yasamin ve varolusun temel 6gelerinden biri olan iletisim stireci, iki veya daha
fazla birey arasinda bilgi aligverisi siireci olup, anlam iiretme ve aktarmayi icermektedir. Bilgi
ve deneyimlerimizi kendimiz digsindaki herhangi bir bireyle paylasabilmenin tek yolu iletisim
siirecinin etkin bir sekilde kullanilmasima bagldir (Ramasamy ve ark., 2014). Insan ve insana
yardimi temel alan saglik hizmetlerinde etkili iletisim, tani, tedavi ve hasta bakiminin her
yonuni destekleyen temel bir klinik beceridir (Baghcheghi ve ark., 2011). Saglik hizmetleri
gibi insan iligkilerinin yogun bir sekilde kuruldugu meslek gruplarinda etkili ve terapotik
iletisim tekniklerinin iyi bilinmesi ve etkin olarak kullanilmasi gerekir (Bing6l ve Demir,
2011). Saglik hizmeti veren kurumlara hizmet almak icin ¢ocuklar, gengler, yaslilar, fiziksel
saglik sorunu olanlar, ruhsal bozuklugu olan bireyler, kayp yasayanlar gibi c¢ok farkl
demografik ve kiiltiirel 6zelliklere sahip bireyler gelebilmektedir (Kilic ve Topuz, 2015;
Ramasamy ve ark., 2014). Saglik bakim profesyonelleri ve hizmet verilenler arasindaki
iletisimin etkili olmasi i¢in saglik profesyonellerinin hastalara nasil yaklasacaklarini, onlar1
nasil dinleyeceklerini, sorularmi uygun yollarla nasil soracaklarini, diiriist olmayi, saygi
gostermeyi, onlarla dogru zaman gegirmeyi, dogru kelimeleri dogru zamanda sdylemeyi
Ogrenmelerini, sOzsliz ifadelerle iletisimi nasil tesvik edeceklerini bilmeleri gerekmektedir
(Ferreira ve ark., 2016). Saglik egitimi alan 6grencilerin saglik hizmeti verdikleri bireylerle
etkili bir terapotik iliski kurabilmeleri ve bdylece kaliteli tedavi ve bakimi saglayabilmeleri
icin iletisim becerilerini gelistirmeleri saglanmalidir.

Saglik profesyonelinin terapotik iletisim becerileri, daha yiiksek hasta memnuniyeti,
daha iyi saglik sonuglari, tedaviye daha fazla baglilik ve kronik hastaliklarin daha aktif bir
sekilde kendi kendine yonetimi ile iligkilidir (Ferreira ve ark., 2016; McCorry ve Mason,

2019). Bu nedenlerle saglik profesyonellerinin iletisim becerilerine hakim olmalar1 gerekir.
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Bu hedefe wulagsmak i¢in iletisim ve kisilerarast beceriler konusunda egitim ve
degerlendirmelerin yapilmasi gerekir.

Etkili olmayan iletisim yanlig anlamalara neden olur ve saglik hizmetlerinin sunumu
ve alinmasinda biiyiik engeller olusturur (Ramasamy ve ark., 2014). Giinimiizde etkili
olmayan iletisim, saglik profesyonellerine yonelik alinan hasta sikayetlerinin en yaygin
nedenidir (McCorry ve Mason, 2019). Literatiirde saglik sisteminde iletisim hatalarmin biiytiik
sorunlara yol acabilecegi belirtilse de bir¢ok tiniversitede saglik alanindaki miifredatta iletisim
becerilerinin 6gretilmesi konusuna yeterince 6nem verilmemektedir. (Ramasamy ve ark.,
2014). Maalesef tilkemizdeki saglik egitimi veren okullarin miifredatinda da durumun benzer
olmasi saglik ogrencilerinin iletisim becerilerinin arastirilmasini ve gereken tedbirlerin
alinmasimi gerekli kilmaktadir. Ornegin; giiniimiizde saglik hizmeti alanlarm iyi hekim algisi,
hekimin iyi s6zel ve sozsiiz iletisim, samimi kisisel tutum ve hekimin alanindaki bilgisine
baghdir (Ramasamy ve ark., 2014).

Saglik profesyonelleri i¢in iletisim becerilerinin iyi olmasi gerektigi kadar benlik
saygisi da hastalar, diger saglik hizmeti ekip iiyeleri ve hatta hastane yonetimi ile etkilesimleri
sirasinda ¢ok yararli bir arag, dnemli bir nitelik ve kisilik 6zelligidir (Réty ve Gustafsson,
2006). Saglik egitimi, mesleki benlik saygisinin gelistigi stirecin dnemli bir parcasidir. Saghk
ogrencilerinin kisisel ve mesleki saygilar1 saglik hizmeti alanlar ile iletisimleri lzerinde
etkilidir. Saglhk profesyonellerinin hizmet sunduklar1 bireylerle etkili terapotik iligkiler
kurmas1 i¢in olumlu bir benlik saygisi gelistirmeleri ve gii¢lii bir profesyonel kimlige sahip
olmalar1 gerekir (Gurdogan ve ark., 2016). Morris Rosenberg’e gore benlik saygisi “bireyin
kendisine karst olumlu ve olumsuz bir yonelimidir. Kisinin kendilik degerinin genel bir
degerlendirmesidir” (Bednar ve ark., 1989). Teorik olarak, mesleki benlik saygisi, kiiresel
benlik saygis1 kapsaminda yer alan bireyin tercih ettigi meslege iliskin deger yargisi olarak
tanimlanir (Cengiz ve ark., 2018). Mesleki benlik saygisi, bireyin kisisel mesleki yeterliligi,
performansim1 kapsar (Carmel, 1997). Bireyin bir profesyonel olarak kisisel degerlerine
stibjektif hislerine katkida bulunan o6nemli bir faktordir ve mesleki degerle kimligin
gelistirilmesinde merkezi, doniistiiriicii bir rol oynar (Olthuis ve ark., 2007). Ozetle bireyin
meslek ile ilgili atiflarina dayali olarak olugturdugu degerliliktir (Kutlu ve Sogukpmar, 2015).
Mesleki benlik saygisi, bir bireyin sectigi meslegi ne kadar 6nemli ve degerli gordiigiinii ifade
eder (Cengiz ve ark., 2018). Iletisim kurma bigimimiz benlik konseptimizden, dzellikle benlik
saygimizdan biiyiikk Olglide etkilenmektedir (Sampthirao, 2016). Mesleki benlik saygisi,

mesleki uyum ve mesleki memnuniyetin bir 6nkosulu olarak etkili iletisim tlizerinde etkilidir.
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(Cengiz ve ark., 2018). Eger bir kisi yaptig1 mesleginden tatmin olmazsa, o kisinin hizmet
ettigi alanda iletisim becerileri dahil tiim becerilerine yonelik basarist azalir (Irmak, 2015).
Saglik hizmet uzmanlari, ¢esitli saglik sorunlar1 ile hastaneye gelen ve farkli
ihtiyaglar1 olan hastalarin sorunlarmi belirlerken, uygun girisimlerde bulunurken, bakimlarini
saglarken ve sonuclar1 degerlendirirken mesleki benlik saygisi ve iletisim becerilerini kullanir.
Yapilan literatiir taramasinda saglik 6grencilerinde iletisim becerileri (Baghcheghi ve ark.,
2011; Bingol ve Demir, 2011; Erigi¢ ve ark., 2013; Gurdogan ve ark., 2016; Ferreira ve ark.,
2016; Ramasamy ve ark., 2016; Kigsal ve ark., 2016) ve mesleki benlik saygis1 (Sener ve ark.,
2011; Uslusoy ve ark., 2016; Ozen Bekar ve ark., 2017) ile ilgili ¢alismalara rastlansa da, iki
kavram iligkisini ele alan bilimsel ¢alismaya rastlanmamaistir. Sonug olarak bu ¢alismada;
tip/hemsirelik/ebelik bolimii 6grencilerini iceren saglik alanindaki iiniversite 6grencilerinin
mesleki basarilarinda ve hizmet kalitelerinde 6nemli rol oynayan iletisim becerileri ve mesleki
benlik saygisinin tanimlanmasi, bolimlere gore farkliliklar1 ve aralarindaki iliskinin
degerlendirilmesi amaglanmistir. Arastirmada asagida belirtilen sorularin cevaplari arandi;
e Saglik alanindaki {iniversite 6grencilerinin iletisim becerileri nasildir?
e Saglik alanindaki {iniversite 6grencilerinin mesleki benlik saygisi nasildir?
e Ogrencilerin boliimleri iletisim becerileri ve mesleki benlik saygis1 puan
ortalamalarini etkiler mi?
e Tip/hemsirelik/ebelik egitimi alan tiniversite 6grencilerinin iletisim bigimleri puani ile

mesleki benlik saygi puani arasinda iliski var midir?

2. MATERYAL VE METOT
2.1. Arastirmanin Tipi

Bu calisma kesitsel desende yiiriitiildii.

2.2. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini 2018-2019 egitim-6gretim yilinda bir iiniversitenin saghk
hizmetleri alaninda egitim alan (tip, hemsirelik ve ebelik) toplam 1137 6grenci olusturdu.
Arastirmada orneklem se¢imi yapilmamus, tiim dgrencilere ulagilmasi hedeflenmis, ancak 815
ogrenciden gegerli sonug elde edildi (%71,67).

Aragtirmanimn dahil etme kriterleri; saglik hizmetleri alaninda kayith ve egitim alan
Ogrenci olmak ve bilgilendirilmis onam vermektir. Diglama kriteri veri formunu eksik

doldurmakti. Oncelikle arastirmacilar siniflara girerek arastrma hakkinda bilgi verdi ve
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ardindan veri toplama araci 6grencilere dagitildi. Ogrencilerin veri toplama aracini1 doldurma

sureleri ortalama 15-20 dakika sirdi.

2.3. Veri Toplama Araclan

Arastirma verileri Genel Bilgi Formu, Iletisim Becerileri Envanteri ve Mesleki Benlik
Saygis1 Olgegi aracilig1 ile topland.
Genel Bilgi Formu: Arastirmacilar tarafindan gelistirildi. Katilimcilarin ~ sosyo-
demografik 6zelliklerini (sekiz soru) ve 6grenim gordiikleri boliime iligkin diistincelerini (bes
soru) degerlendiren 13 sorudan olusmaktadir (Baghcheghi ve ark., 2011; Bing6l ve Demir,
2011; Cengiz ve ark., 2018; Cesur ve ark., 2018; Eriguc ve ark., 2013; Gurdogan ve ark.,
2016; Kutlu ve Sogukpinar, 2015).
Iletisim Becerileri Envanteri (IBE): Ersanli ve Balc1 (1998) tarafindan gelistirilen “Iletisim
Becerileri Envanteri” tiniversite 6grencilerinin sahip olduklar1 iletisim beceri diizeylerini;
davranissal, bilissel ve duygusal boyutlar bakimindan 6lgebilecek 5°li Likert tipi bir dlgektir.
Olgek maddeleri “Her zaman, Genellikle, Bazen, Nadiren, Hicbir zaman” araliginda
degerlendirme yapmaktadir. Biligsel Duygusal ve Davranigsal alt boyutlardan ve 45
maddeden olusmaktadir. Universite 6grencisi iizerinde testi yarilama yontemiyle yapilan
giivenirlik ¢alismasinda r-0,64, test tekrar test sonucunda ise r- 0,68 olarak bulunmustur.
Korkut (1996)’un iletisim Becerileri Degerlendirme 6lgegi ile yapilan gegerlik ¢alismasmda
benzer dlcekler katsayisi 0,70°tir. Olcekten elde edilebilecek en yiiksek puan 225, en diisiik
puan ise 45°dir. Her alt Olgcek ayr1 ayr1 degerlendirilecegi gibi Olge§in toplamma bakarak
bireyin genel iletisim beceri diizeyi belirlenebilir. Her bir alt 6lgekten alinabilecek en yiliksek
puan 75 en diisikk puan ise 15’dir. Hangi alt 6lgekteki puanmi yiiksek ise iletisim becerisi
acisindan o alt boyutta daha iyi oldugu sdylenebilir. Olgegin tamami igin ise, puanlarin
yiiksekligi o bireyin iletisim beceri diizeyinin yiiksek oldugunu gdstermektedir (Ersanli ve
Balc1i, 1998). Mevcut calismada giivenilirlik katsayilar1 Biligsel 0,63; Duygusal 0,59;
Davranissal 0,68 ve toplam IBE 0,84 olarak belirlendi.
Mesleki Benlik Saygis1 Olgcegi (MBSO): Aricak (2001) tarafindan gelistirilen Mesleki
Benlik Saygis1 Olgcegi (MBSO), 14°ii olumlu 16*s1 olumsuz olan 30 maddeden olusmaktadir
(16). Degerlendirme, MBSO*“de yer alan olumlu ciimlelerde “TK=Tiimiiyle Katiliyorum 5,
K=Katiliyorum 4, KS=Kararsizim 3, KM=Katimiyorum 2, HK=Hi¢ Katilmiyorum 1~
seklinde yapilmistir. Olumsuz ciimlelerde ise tam tersi seklinde puanlanmustir. Olgek
puanlarindan 30 ile 150 arasinda bir deger alinmaktadir. Olgekten alman puaninm yiiksek

olmas1 mesleki benlik saygisinin yiiksek oldugunu, diisiik olmasi ise mesleki benlik saygismnin
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diisiik oldugunu ifade etmektedir ve 6lgegin kesme noktas: bulunmamaktadir. MBSO“niin
Cronbach Alpha giivenirlik katsayist 0,93 olarak bulunmustur ve test-tekrar test guvenirlik
katsayist ise 0,90 olarak bulunmustur (Aricak, 2001). Mevcut ¢alismada gilivenilirlik katsayisi
0,93’tiir.

Arastirmanin Degiskenleri: Bu arastirmanin degiskenleri bagimli ve bagimsiz degiskenler
basliklar ile verildi.

Bagimh Degiskenler: Iletisim Becerileri Envanteri ve Mesleki Benlik Saygisi Olgegi
puanlar.

Bagimsiz Degiskenler: Yas, cinsiyet, boliim, sinif, akademik basar1 algisi, okudugu boliime
isteyerek gelme durumu, okudugu boéliimden memnuniyet durumu, okudugu bdliimiin
akademik/klinik beklentileri karsilama diistincesi.

Verilerin Analizi: Calismada elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for the Social
Sciences) 20.0 programi kullanilarak analiz edildi. Verilerin analizinde tanimlayici
istatistiksel yontemler (ortalama, standart sapma minimum, maksimum, sayi, yiizdelik),
veriler normal dagilim gdstermediginden okunulan boliime gore iletisim becerileri ve mesleki
benlik saygis1 puan ortalamalarmi karsilastrmada Kruskall-Wallis testi ve iletisim becerileri
ve mesleki benlik saygisi arasindaki iliskiyi belirlemede Spearman Korelasyon Analizi

teknikleri kullanildi. p < 0,05 degeri istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

2.4. Cahsmanin Etik Yonii

Arastirmanin yiiriitiilebilmesi i¢in; Yerel Etik Kurul Baskanligindan 26.10.2018/03
sayill etik kurul onayi, arastirmanin yapildigi kurumlardan kurum izinleri, kullanilan 6l¢iim
araclarim1 gelistiren kisilerden izin, katilan O&grencilerden aydmlatilmis onam alindi.

Arastirmaya katilan kisilerin kimlik bilgileri alinmadi ve goniilliiliikk esas1 uygulandi.

3. BULGULAR

Tablo-1. Ogrencilerin Sosyo-demografik Ozellikleri (n=815)

Sosyo-demografik Ozellikler X+SS
Yas 20,78+1,83 (min.:18; max.:33)
n %

Cinsiyet

Kadin 526 64,5

Erkek 289 34,5
Bolum

Tip 210 25,8

Hemsirelik 489 60,0

Ebelik 116 14,2
Simif
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Birinci Simif 225 27,6
Ikinci Simf 214 26,3
Ucgiincii Stif 192 23,6
Dordiincii Stif 166 20,4
Besinci Simif 8 1,0
Altinct Siif 10 1,2
Akademik Basar1 Algis1
Diisiik 42 52
Orta 543 66,6
Iyi 225 27,6
Eksik veri 5 0,6
Okudugu Béliime Isteyerek Gelme Durumu
Evet 602 73,9
Hayir 213 26,1
Okudugu Boliimden Memnuniyeti
Evet, memnun 605 74,3
Hayir, memnun degil 209 25,6
Eksik veri 1 0,1
Okudugu Boliimiin Akademik/Klinik Beklentileri Karsilama Diisiincesi
Evet 319 39,1
Hayir 412 60,4
Eksik veri 4 0,5

x: Ortalama SS: Standart Sapma

Ogrencilerin sosyo-demografik ozellikleri Tablo-1°de gdsterilmistir. Buna gore

ogrencilerin yas ortalamasi1 20,78+1,83 (18-33), %64,5’1 kadin, %60°1 hemsirelik boliimiinde,

%27,6’s1 birinci siifta, % 66,6’s1 orta diizeyde akademik basariya sahip, %73,9’u okudugu

boliime isteyerek gelmis, %74,3’i okudugu bolimden memnun ve %60,4iniin okudugu

boliimiin akademik ve klinik beklentilerini karsilamadig belirlenmistir.

Grafik-1: Ogrencilerin Mesleki Tercihlerine Yonelik Ozellikleri (n=815)
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Ogrencilerin %81,6’sinm mesleklerini sevdikleri, %75,8"nin kendilerini sectikleri
meslege ait hissettikleri, %77,3 liniin kisilik 6zelliklerinin sectikleri boliime uygun bulduklari,
%83,3’linlin mezuniyet sonrast sectikleri meslege devam etmek istedikleri ve %78 inin
sectikleri meslegin gelecegine yonelik olumlu bakis agisina sahip olduklar1 belirlenmistir
(Grafik-1).

Tablo-2. Ogrencilerin Kullanilan Olgeklerden Aldiklar1 Puan Ortalamalar1 (n=815)

Kullamlan Ol¢ekler n Almnabilecek Min.- Almnan
Max. Min.-Max. X+sS
MBSO 815 30-150 30-150 108,83+21,47
Biligsel 815 15-75 27-75 51,68+6,70
= Duygusal 815 15-75 18-72 37,67+5,89
£ [Davramssal 815 1575 24-75 52,62+7,01
Toplam Puan 815 45-225 77-210 141,98+16,21

MBSO: Mesleki Benlik Saygis1 Olgegi, IBE: Iletisim Becerileri Olgegi, X: Ortalama, SS: Standart Sapma

Ogrencilerin MBSO puan ortalamasi 108,83+21,47 (Minimum:30-Maksimum:150),
IBE toplam puan ortalamasi 141,98+£16,21 (Minimum:77-Maksimum:210)’dir. IBE alt
boyutlarinin puan ortalamasi “Davramigsal” 52,62+7,01 (Minimum:24- Maksimum:75),
“Biligsel”  51,68+6,70  (Minimum:27-Maksimum:75) ve  “Duygusal” 37,67+5,89
(Minimum:18-Maksimum:72)’dur.

Tablo 3. Ogrencilerin Boliimlere Gore Iletisim Becerileri ve Mesleki Benlik Saygis1 Olgegi

Puan Ortancalarinin Karsilagtirilmasi (n=815)

iletisim Becerileri Olcegi Mesleki Benlik Saygisi
Bilissel Alt Olcegi Duygusal Alt Olgegi Davramssal Alt TOPLAM Olgegi
. Olgegi
Bolim
Mean x2; p Mean v p Mean vp Mean zp Mean 2 p
Rank Rank Rank Rank Rank
Tip 400,82 395,56 423,92 413,85 341,42
Hemsirelik | 40454 | 1°=1898 41604 | x*=1433 40109 | %°=1385 [T20487 | ’=1231 45153 | 1°=108,147
p=0,397 p=0,488 p=0,500 p=0,891 *p=0,000
Ebelik 435,58 396,63 408,30 410,62 539,00

v?: Kruskall-Wallis testi, *p < 0,05

Tablo 3’e bakildiginda 6grencilerin okuduklar1 bdliim ile IBE toplam ve alt boyut
puan: arasinda istatistiksel acidan anlamli bir fark olmadig1 belirlenmistir (p>0,05). Ote
taraftan, okunulan boliime gore dgrencilerin MBSO puan ortancalarinda anlamli diizeyde
istatistiksel fark oldugu, tip Ogrencilerinin hemsirelik ve ebelik &grencilerine; ebelik
ogrencilerinin hemsirelik dgrencilerine gére MBSO puanlarmin yiiksek oldugu (p<0.001)

gorilmiistir.

49




Saghk Alamndaki Universite Ogrencilerinde iletisim Becerileri ve Mesleki Benlik Saygis1 Arasindaki iliski

Tablo-4. Mesleki Benlik Saygis1 Olgegi ve iletisim Becerileri Olcegi Arasindaki Iliskiler

(n=815)
OLGEKLER Biligsel Duygusal Davramgsal Toplam
MBSO ,108™ -,209™ ,148™ ,045
,002 ,000 ,000 ,198
Bilissel 357" ,695™ 871"
,000 ,000 ,000
- Duygusal ,262™" ,615™
A ,000 ,000
Davramigsal ,841"
,000
Toplam

MBSO: Mesleki Benlik Saygis1 Olgegi, IBE: Iletisim Becerileri Olgegi,**p<0.01

Tablo 4’te IBE ve MBSO arasindaki iliski incelendiginde, MBSO toplam puani ile
Bilissel alt dlgegi ve Davranissal alt dlgedi arasinda pozitif yonde zayif diizeyde; MBSO
toplam puani ile Duygusal alt 6lcegi arasinda negatif yonde ve zayif diizeyde istatistiksel
acidan anlamli iliski belirlenmistir (p < 0,05). MBSO toplam puanmi ve IBO toplam puani

arasinda istatistiksel agidan anlamli bir iligki olmadig1 belirlenmistir (p > 0,05).

4. TARTISMA VE SONUC

Mevcut ¢alismada saglik alanindaki iiniversite dgrencilerinin iletisim becerileri ve
meslek benlik saygisinin tanimlanmasi, boliimlere gore farklarmin belirlenmesi ve iletisim
becerileri ile mesleki benlik saygis1 arasindaki iliskinin degerlendirilmesi amaglanmaistir.

Calisilan sektor ve pozisyon fark etmeksizin, yapilan isin daha verimli, daha etkin
gerceklestirebilmesi i¢in en dnemli gerekliliklerinden biri dogru iletisim kurma becerisidir.
Saglik alanindaki Ogrencilerin ¢alisma hayatinda basarili olabilmelerinde ve hasta
memnuniyetinin arttirilmasinda etkili olan iletisim becerilerinin saglik egitimi sirasinda
kazandirilmasi1 gerekir. Bu nedenle bu Ogrencilerin iletisim becerilerindeki yetersizligin
belirlenmesi ve bu yetersizliklerin egitim alaninda giderilmesi i¢in gereken uygulamalarin
planlanmasi agisindan dnemlidir. Bizim ¢alismamizda saglik alanindaki 6grencilerde IBE
puan ortalamasi 141,98+16,21 olarak belirlenmistir. IBE toplam puan ortalamasi Bingdl ve
Demir’in (2011) cahismalarinda 101,69, Erigiic ve arkadaglarmin (2013) c¢aligmalarinda
166,16+£15,31, Gilirdogan ve arkadaslarinin (2016) calismalarinda 104,75+8,97, Elkin ve
arkadaslarinin  (2016) c¢alismalarinda 156,1+13,5, Tiirken ve arkadaslarmin (2016)
calismalarinda 163,06+13,30, Cesur ve arkadaslarmin (2018) calismalarinda 102,71£13,09
olarak belirlenmistir. Kissal ve arkadaglar1 (2016) hemsirelik ve beden egitimi 6grencilerinde
yaptiklar1 calismada hemsirelik dgrencilerinde IBE toplam puan ortalamasi 74,61+15,97

olarak tespit etmiglerdir. Bu sonuglar ile kiyaslandiginda mevcut calismada iletisim
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becerilerinin iyi diizeyde oldugu sonucuna varimistir. Etkili iletisim becerileri iyi bir saglik
hizmetinin temelidir. Caligmalar arasindaki sonug¢ farkliliginin ¢aligma grubunda cinsiyet
agirhigindan (ebe caligmalarinda iletisim becerilerinin daha yiiksek oldugu kiz &grenciler
vardir), egitim-6gretim miifredatindan, kiilttirel farkliliklardan ve farkl gruplarda 6grencilerle
yapilmis olmasindan kaynaklandigi diisiiniilmektedir.

Ogrencilerin okuduklari boliim ile IBE toplam ve alt boyut puami arasinda istatistiksel
acidan anlamli bir farklilik olmadigi (p>0.05) belirlenmistir (Tablo 3). Koponen ve
arkadaslarinin (2014) tip 6grencileri ile yaptig1 calisma sonucunda Ogrencilerin 6grenme
ortamlarmin da iletisim becerileri iizerinde yordayici oldugu belirlenmistir. Ogrencilere
iletisim becerileri egitimi, bir¢ok iiniversitede oldugu gibi miifredatin tamamina sistematik
olarak entegre edilmesi gerekmektedir (Hargie ve ark., 2010). Sonuca gore Ogrencilerin
bélumlerine gore farklilik olmamasi iletisim becerileri ile ilgili derslerin miifredatta benzer
stirelerde verilmesi ve arastrma grubundaki Ogrencilerin ¢ogunlugunda ayni1 Ggretim
elemanlarinca benzer igeriklerde verilmesinden kaynaklanabilir.

Bireyin benlik yapisiyla uyumlu meslek se¢imi bireyin benligini giiclendirir, meslek
hayatlarinda daha basarili olmalarmi destekler. Benlik yapisiyla uyumlu olmayan meslek
secimi bireyin ¢atisma halinde olmasina yol acar. Mesleki uyum ve mesleki doyumun bir 6n
kosulu olan mesleki benlik saygist bireyin tercih ettigi meslege kars1 gelistirdigi degerlilik
yargisidir (Sener ve ark., 2011). Ozellikle ana ugrasi insan ve insan saghgi olan tip,
hemsirelik ve ebelik meslegi adaylarmnin ve ¢alisanlariin, mesleginde basarili ve verimli
olabilmesi i¢in, kendi meslegini 6nemli ve degerli gormesi gerekmektedir. Yiiksek mesleki
benlik saygis1 glivenilir hasta bakimmin verilmesinde 6nemli rol oynamaktadir (Uslusoy ve
ark., 2016). Bizim c¢alismamizda saghk alanindaki dgrencilerde MBSO puan ortalamasi
108,83+21,47 olarak bulunmustur. Tiirkiye’de hemsirelik 6grencileri ile yapilan calismalarda
ogrencilerin mesleki benlik saygi diizeylerinin orta ve yiiksek oldugu goriilmiistiir. Saglik
alanindaki 6grencilerle yapilan mesleki benlik saygisi ¢aligmalarina bakildiginda; mesleki
benlik saygis1 puan ortalamalar1 Uslusoy ve arkadaglarmin (2016) ¢alismalarmda 103,7+17,1,
Ozen Bekar ve arkadaslarmin (2017) calismalarinda 114,72+17,32, Frrat Kilig’m (2018)
calismasinda 113,14 + 20,41 olarak belirlenmistir. Pandey ve Chalise (2015) tarafindan
hemsgirelik 6grencileri ile bir ¢aliyma yapmis ve dgrencilerin %78’inin diisiik benlik saygisina
sahip oldugunu gormiislerdir. Literatiirde belirtilen oranlar ile kiyaslandiginda mevcut
calismada MBSO puan ortalamas diisiiktiir. Bu sonug, mevcut ¢alismada genel érnekleme ait
toplam puan ortalamasi verilmis olmasi ile agiklanabilir. Diger ¢alismalarda siklikla son smif

ogrencilere ait puan ortalamalar1 verilmistir.
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Hekim, hemsire ve ebelerin ekibin degismez iiyeleri arasinda yer aldigi saglik
hizmetleri multidisipliner ekip anlayis1 i¢inde tiim meslek iiyelerinin mesleginde basarili ve
verimli olmasinda, mesleki benlik saygis1 dnemli bir yer tutmaktadir (Ozen Bekar ve ark.
2017). Yarmin saglik profesyonelleri olacak 6grencilerin hastayla giiglii ve terapotik iligkiler
kurabilmeleri i¢cin Onceden olumlu mesleki kimlige sahip olmasi gerekmektedir. Bizim
calismamizda tip Ogrencilerinin  mesleki benlik saygilarinin  hemsirelik ve ebelik
ogrencilerinden ve ebelik 6grencilerinin de hemsirelik 6grencilerinden anlamli derecede daha
yiiksek oldugu belirlenmistir (Tablo 3). Mesleki benlik saygisi, bireyin bireysel 6zelliklerine,
ald1g1 egitimin tiirii ve siiresine, ¢aligma ortamindaki etkinligine gore degiskenlik gosterebilen
bir kavramdir (Tabassum ve ark. 2011). Bu sonuglara ragmen genel MBSO puan
ortalamasmin {lilkemizde yapilan diger calismalara kiyasla daha diisiik olmasi ¢alismanin
yapildig1 tiniversitedeki 6grencilerin benlik saygisi ve bu dogrultuda mesleki benlik saygisini
gelistirecek miidahalelere (psikoegitim, atilganlik egitimi, sosyal beceri egitimi vs)
gereksinim duyduklarmi gostermektedir.

Insan iliskileri ile ilgili mesleklerde calisanlarin basarisi, benlik saygilarmin olumlu
olmasina ve iletisim becerilerini etkin olarak kullanabilmelerine baghidir. Mevcut ¢alismada
iletisim becerileri toplam puani ile mesleki benlik saygisi toplam puani arasinda istatistiksel
olarak anlaml bir iliski olmadig1 belirlenmistir. Ancak MBSO toplam puani ile IBE Bilissel
ve Davranigsal alt boyutlar1 arasinda pozitif, Duygusal alt boyutu arasinda negatif iliski
saptanmistir. Ogrencilerin mesleki benlik saygis1 arttikca iletisimin bilissel ve davranissal
boyutu artmakta duygusal boyutu azalmaktadir. Saglik 6grencilerinde mesleki benlik saygisi
ve iletisim becerileri saglik egitimin kalitesine fayda saglayacaktir. Ayrica, insan iligkilerinin
yogun siirdiiriildiigii tip/hemsirelik/ebelik gibi meslek sahipleri hasta bakim ve tedavisindeki
sorumluluklar1 nedeni ile iyi iletisim becerisine sahip olmalidirlar (Bing6l ve Demir, 2011).
Etkili iletisimi olan bireyler, iyi iliskiler kurabilir ve gelistirebilir, bilgi alabilir, giiven
kazanabilir, olumlu 06zsaygi ve mesleki benlik saygisini olusturabilir, deneyimlerini
paylasabilir. Hasta ve doktor, hemsire gibi saglik calisan1 arasindaki iletisim kadar saglik
calisanlar1 arasindaki etkili iletisimde saglik sektoriindeki hizmet kalitesinin artmasinda, hasta
memnuniyetinde ve saglik ¢alisaninin meslek hayatindaki basarisinda etkili bir faktor olabilir
(Kumcagiz ve ark., 2011). Saglk c¢alisanlar1 her yastan hasta/saglikli bireyin saglik bakim
hizmetlerini karsilamak i¢in iletisime girdiginden her zaman saglik ¢alisanlarina gereksinim
vardr. Islerini yaparken girdikleri bu iletisim sadece zihinleri ile gerceklesmez ayn1 zamanda
mesleklerine olan hevesli bagliliklariyla dogrudan baglantili olan baghlik ve sahiplenme

duygusuna ihtiya¢ duyar. Mesleki benlik saygisi saglik calisanlar1 i¢in 6nemlidir, boylece
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mesleklerinde giiven hissederler baglilik ve basarisizlik korkusu olmadan ilerleyebilirler.
Bitin bunlar i¢in, olumlu tutum gereklidir, ¢ilinkii kendilerine veya mesleklerine karsi
olumsuz bir yaklasimin kurbani olurlarsa, yeterince iyi olmadiklarim1 veya degersiz
olduklarmni hissederlerse, memnuniyetsiz kalirlar ve istlinliik kurmak isteyebilirler. Bir kisinin
meslege verdigi 6nem ve deger, o meslegi ne kadar degerli gordiigiinii yansitir. Aslinda,
mesleki benlik saygisi, mesleki uyum ve memnuniyetin bir 6nkosuldur (Aricak ve Dilmag,
2003). Mevcut calismada elde edilen sonuglar mesleki benlik saygismin iletisim becerileri
iizerindeki etkisini ortaya koymaktadir.

Bu arastirmadan elde edilen bulgular ele alinirken bir takim sinirliliklarinin oldugu
g6z Oniine alinmalidir. Mevcut caligma verileri saglik egitimi veren iki fakiilte kapsaminda
olsa da sadece bir Universite, mezuniyet oncesi doneme ait bulgular ve kullanilan 6l¢iim
aracinin maddeleri ile smirhdir. Bu bulgularm, tilkenin diger yerlerindeki saglik egitimi alan
ogrencilere genellenemez.

Bu caligma saglik alaninda egitim goren Ogrencilerde boliimlere gore iletisim
becerilerinde bir farklilik goriilmezken, tip 6grencilerinin mesleki benlik saygilar1 daha
yiiksektir. Iletisim becerileri ve mesleki benlik saygilar1 toplam puanlar1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir iliski olmasa da mesleki benlik saygilari ile bilissel ve davranigsal iletisim
becerileri arasinda pozitif yonde, duygusal iletisim becerisi ile arasinda negatif yonde iliski
tespit edilmistir. Hemsirelik adaylarinda mesleki egitim siirecince akademisyenlerin ve
meslektaslarinin tutum, diisince ve davranislar1 6nemlidir. Iletisim becerileri ve mesleki
benlik saygisimin gelisiminde egitimcilerin miifredati gelistirmelerine, etkili bir sekilde
ogrencilere aktarmasi ve model olmalar1 yarar saglamaktadir (Lacobucci ve ark., 2013).
Ayrica bu becerilerin mezuniyet sonrasi hizmet i¢i egitimler ya da kurslarla desteklenmesi,
nitelikli tedavi ve bakim uygulamalar1 i¢in becerilerine yonelik c¢aligmalarin yapilmasi
oldukca Onemlidir. Bu c¢alismadan elde edilen bulgularin alan yazimninda ilgili boslugu
dolduracagi ve arastirmacilara konuyla ilgili katkilar saglayacagi diisiiniilmektedir. Bu
sonuclara dayali olarak Ogrencilerin 6zgilivenlerini ve iletisim becerilerini artirmak igin

miidahale programlar1 diizenlenebilir
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