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OZET

Artirllmis Gerceklik Uygulamasimin Hemsirelik Ogrencilerinin Intravenoz
Kataterizasyon Uygulama Becerisi, Orenmede Memnuniyet Diizeyi ve Ozgiiven
Algis1 Uzerine Etkisi

Amag¢: Bu arastirma artinlmig gergeklik (AG) uygulamasinin hemsirelik
ogrencilerinin intravendz (IV) katater yerlestirme becerisi, 6grenmeden memnuniyet
diizeyi ve Ozgiliven algis1 ilizerine etkisi olup olmadigimi tespit etmek amaciyla
gerceklestirilmistir.

Materyal ve Metot: Randomize kontrollii olarak yiiriitiilen bu arastirma 101
hemsirelik boliimii 6grencisiyle baslaylp 91 06grenci ile tamamlandi. Verilerin
toplanmasinda; “Ogrenci Tanmitict  Ozellikler Formu”, “Ogrenmede Ogrenci
Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi” ve “Intravendz Katater Yerlestirme Islem
Basamaklar1 Formu” kullanildi. Verilerin degerlendirilmesinde say1, yiizdelik dagilim,
aritmetik ortalama ve parametrik olmayan testlerden Mann-Whitney U testi uygulandi.
Uygulama sonrasi elde edilen verilerin sonuglarina gore giic degeri GPower programi
kullanilarak katilime1 sayisina gore hesaplandi. Etki biiyiikliigii 0.62 ve hata pay1 0.05
olan ve 91 katilime1 ile tamamlanan bu ¢aligmanin giicii 0.90 olarak belirlendi.

Bulgular: AG uygulamasi ile egitim goéren deney grubundaki o&grencilerin
“Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi” toplam ve “Ogrenmede
Ozgiiven” alt boyut puan ortalamas1 kontrol grubundaki 6grencilere gore anlamli daha
yiiksek saptand1 (p=0.005; p=0.001). Ancak 6grencilerin “Simdiki Ogrenme ile ilgili
Memnuniyet” alt boyut puan ortalamasi her iki grupta farklilik géstermemesine ragmen
deney grubundaki Ogrencilerin memnuniyet puanlari daha yiiksekti (p>0.05). Yine
deney grubundaki 6grencilerin IV Kkatater yerlestirme basar1 puan ortalamasi daha
yiiksek, uygulama gerceklestirme siire ortalamalar1 daha kisa saptanmasina ragmen, her
iki grupta anlaml bir farklilik géstermedi (p>0,05).

Sonu¢: AG uygulamasi1 6grencilerin 0zgiiven diizeylerini arttirmaktadir. AG
uygulamasi ile beceri O6gretiminin diger hemsirelik uygulamalarinin 6gretiminde
kullantminin  yayginlagtiritlmasi1 ~ 6grencilerin - basar1  diizeylerine olumlu katki
saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Artirllmis Gergeklik, Hemsirelik Egitimi, Hemsirelik

Ogrencisi, IV Kataterizasyon, Memnuniyet, Ozgiiven

vii



ABSTRACT

The Effect of Augmented Reality Application on Nursing Students’ Intravenous
Catheterization Application Skill, Level of Satisfaction in Learning and Perception
of Self-Confidence

Aim: This research was conducted to determine effect of Augmented Reality
(AR) application on intravenous (IV) catheter placement skills, satisfaction level of
current learning and self-confidence perception of nursing students.

Material and Method: This randomized controlled study started with 101
nursing students and was completed with 91 students. To collect data; “Student
Descriptive Characteristics Form (SDCF)”, “The Student Satisfaction and Self-
Confidence in Learning Scale (SCLS)” and “Peripheral Intravenous Catheter Insertion
Procedure Form (PIVC-IPF)” were used. Number, percentile, arithmetic mean and, one
of the non-parametric tests Mann-Whitney U test was used to evaluate the data.
According to the results obtained from the post-application data, the power value was
calculated using the GPower program. The power of this study, which was completed
with 91 participants with an effect size of 0.62 and a margin of error of 0.05, was
determined as 0.90.

Results: The students in the experimental group who were trained with the AR
application had significantly higher scores on the SCLS and the "Self-Confidence in
Learning” sub-dimension scores compared to the students in the control group
(p=0.005; p=0.001). However, although the average score of the students in the sub-
dimension "Satisfaction with Current Learning" did not differ in both groups, the
satisfaction scores of the students in the experimental group were higher (p>0.05).
Although the students in the experimental group had higher IV catheter placement
success averages and shorter average time for application, there was no significant
difference in both groups (p>0.05).

Conclusion: AG application increases students' self-confidence levels. Using the
AR application may affect positively skill teaching and success levels of students in
other nursing practices.

Key Words: Augmented Reality, Nursing Education, Nursing Students, 1V

Catheterization, Satisfaction, Self Confidence
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1. GIRIS

Hemgsirelik egitiminin amaci1 6grencilerin, saglikli/hasta bireylere ve onlarin
ailelerine gereksinimleri olan hemsirelik bakimini sunabilmek, kritik diislinme
becerilerini ve psikomotor yeteneklerini evrensel etik degerler ile gelistirmektir (1). Bu
kapsamda hemsirelik egitimi siliresince Ogrencilerden hemsirelik temellerine iliskin
davranislari, bilgileri ve psikomotor becerileri kazanmalar1 beklenmektedir. Bu nedenle
teorik egitimi alan Ogrenci, uygulamasin1 6grenmek icin bir rehber esliginde gesitli
ozellikteki maket/mankenlerin oldugu beceri laboratuvar ortamina gitmekte, rehber
genellikle demonstrasyon yontemini kullanarak beceriyi anlatmakta, son olarak

ogrencilere uygulamay1 yaptirarak 6grenme olanagi sunmaktadir (2).

Hemsirelik beceri laboratuvari egitimi, kontrollii ve giivenli 6grenme ortanu
saglayarak Ogrencilerin psikomotor becerileri 0grenmelerine, teorinin uygulama ile
birlikte kombine edilmesine, kendi kendilerine 6grenme deneyimi yasamalarina ve
gercek bir klinik ortam i¢in hazir oluslugun gelistirilmesine firsat vermektedir (3-5).
Klinige ¢ikmadan dnce laboratuvarda verilen beceri egitiminin 6gretilmesi, 6grencilerin
hasta bakimi ve tedavisini uygulamada yeterliliginin arttirilmasi bakimindan oldukca
onemlidir (6). Hemsirelik beceri laboratuvari egitimi ile 6grencilerin, klinik uygulamaya
cikmadan Once hasta giivenligini riske atmadan uygulama yaparak kendilerini

gelistirmeleri saglanmaktadir (7).

Ancak Tiirkiye’de 6grenci sayisinin fazla olmasi, 6gretim elemani sayisinin az
olmasi, her 6grenciye uygulama firsati verilememesi ve zaman kisithligr ogretimin
etkinligini azaltmaktadir (8-11). Yiiksekogretim Kurulu (YOK) tarafindan yayinlanan
rapora gore hemsirelik boliimiinde 6grenci sayist hemsire akademisyen sayisina gore
daha fazla artmaktadir. Ayrica raporda, Ogrencilerin klinik beceri laboratuvarlarinin
fiziki yapisinin ve beceri laboratuvarinda yer alan maketlerin sayisinin yetersiz
oldugunu ifade ettikleri vurgulanmaktadir (12). Bu yetersizlikler 6grencinin uygulama
becerisini tam olarak gelistirememesine neden olmakta ve Ogrencinin anksiyetesini
arttirmaktadir. Bu durum 6grencinin verecegi bakimin kalitesini olumsuz etkileyecektir
(13). Egitim ortamlarinda yetkin olana kadar pratik yapan oOgrencilerin ise kaygi
diizeyleri diismekte, iletisim becerileri ve memnuniyetleri artmakta ve psikomotor

becerileri de gelismektedir (14). Ancak beceri laboratuvarinda, hemsirelerin klinik



ortamda gorecegi biitlin uygulamalar gosterilememekte, sik karsilagacagi temel
uygulamalara agirlik verilememektedir. Bu uygulamalardan birisi de Intravendz (IV)
katater yerlestirme uygulamasidir. 1V katater yerlestirme uygulamasi; hastaneye yatist
yapilan hastalarda, hastanelerin acil servislerinde, laboratuvar boliimlerinde ve kan
merkezlerinde tan1 ve tedavi amaciyla en sik uygulanan islemlerden birisidir (15).
Ogrenciler klinikte IV Katater yerlestirme uygulamasini siklikla gdzlem yapma firsati
bulmakta ancak aymi siklikta gergeklestirememektedir (16). 1-5 yil arasinda mesleki
calisma siiresi olan hemsirelerin %48.6’sinin IV Kkataterizasyon ile ilgili yeterli bilgi
diizeyine sahip olmadiginin belirlenmesi (17) Ogrencilerin teorik bilgiyi beceri

laboratuvarinda yeterince pekistiremediklerini diistindiirmektedir.

Hemsirelik 6grencilerinin bilgi ve psikomotor beceri diizeyini arttirmak, onlari
klinik uygulamaya hazirlamak, gilivenli hasta bakimini verebilmek ve teorik bilginin
uygulamaya aktarilmasini saglamak icin egitim teknolojilerinden yararlanilmasi
onerilmektedir (9, 18, 19). Hemsirelikte temel uygulamalara iliskin psikomotor beceri
ogretiminde kullanilan geleneksel 6gretim yontemlerinin beceri kazaniminda yeterli
olamadig1 disiiniildiigiinde, egitimcilerin farkli 6grenme yontemlerine yoOnlenmeleri

onemli goriilmektedir (20).

Amerikan Hemsireleri Kredilendirme Merkezi (American Nurses Ceredentialing
Center-ANCC), Uluslararas1 Hemsireler Birligi (The International Council of Nurses-
ICN), Ulusal Hemsirelik Dernekleri (National Nurses Associations-NNAS) ve Ulusal
Hemsirelik Birligi (National League for Nursing-NLN) hemsirelik egitiminde yeni
teknolojilerin kullanimi i¢in firsatlarin yaratilmasi gerektigini vurgulamaktadir (21).
Artirtllmig gergeklik (AG) teknolojisi 6gretim amagli kullanilan bu teknolojilerden birisi
olup (22), bir¢ok alanda ¢alismanin yapildigi, giinliik hayatimizda daha fazla yer almaya
baglamis olan bir teknolojidir (23).

Artirllmis  gergeklik, yasamimizda bulunan ger¢ek nesneler iizerine sanal
medyalarin (resim, ses, animasyon vb.) eklenmesi ile ortaya ¢ikan (24, 25), bilgisayarlar
tarafindan olusturulan sahneleri ger¢ek diinyaya entegre eden ve bu sayede gercek
diinyay1 tamamen degistirmek yerine genisleten ve tamamlayan bir teknolojidir.
Boylece kullanicinin duyussal ve bilissel gercekligini de giiclendirmektedir (26). AG
uygulamalar1 ile yapilan O0grenmenin, yiiz yiize ortamda yapilan Ogrenmeye gore

ogrenme basarisi lizerindeki etkisinin daha biiyiik oldugu belirtilmektedir (27-32).



Ulkemizde, hemsirelikte AG uygulamalar1 kullanilarak yapilan herhangi bir
caligmaya rastlanmamustir. Ancak nazogastrik tlip yerlestirme becerisinin iPad
tizerinden bir simiilasyon egitimi ile kazandirilmaya c¢alisildig1 bir ¢alismada; deney
grubundaki 6grencilerin kontrol grubundaki 6grencilere gore, egitimden daha memnun
olduklar1 belirtilmistir (33). Bu kapsamda AG uygulamalar1 ile IV katater yerlestirme
egitiminin hemsirelik 6grencilerinin psikomotor becerilerini gelistirecegi, 6grenme
stirecini  kolaylastiracagt ve kalict hale getirecegi, bununla birlikte 6grenmede
memnuniyet ve Ozgliven diizeylerini de arttiracagi disiiniilmektedir. Dolayisiyla bu
calisma AG uygulamasit kullaniminin hemsirelik birinci smif 6grencilerinin 1V
kataterizasyon uygulama becerisi, 6grenmede memnuniyet ve 0zgiiven diizeyi lizerine
etkisi olup olmadigini tespit etmek amaciyla planlandi. Bu kapsamda asagidaki

hipotezler kuruldu.

Ho-1: Artirilmis gerceklik uygulamasi yontemi ile egitim alan Ogrencilerin
o0grenmede memnuniyet diizeyi ile demonstrasyon yontemiyle egitim alan 6grencilerin

o6grenmede memnuniyet diizeyi arasinda fark yoktur.

Hia: Artinlmis gerceklik uygulamasi yontemi ile egitim alan Ogrencilerin
o0grenmede memnuniyet diizeyi, demonstrasyon yontemiyle egitim alan 6grencilerin

o6grenmede memnuniyet diizeyinden daha yiiksektir.

Ho-2: Artillmis gerceklik uygulamasi yontemi ile egitim alan 6grencilerin 6z
giiven diizeyi ile demonstrasyon yontemiyle egitim alan dgrencilerin 6z giiven diizeyi

arasinda fark yoktur.

Hio: Artirilmis gerceklik uygulamasi yontemi ile egitim alan 6grencilerin 6z
giiven diizeyi, demonstrasyon yontemiyle egitim alan dgrencilerin dzgiiven diizeyinden

daha yiiksektir.

Ho-s: Artirilmis gergeklik uygulamasi yontemi ile egitim alan dgrencilerin IV
katater yerlestirme beceri diizeyi ile demonstrasyon yontemiyle egitim alan 6grencilerin

IV Kkatater yerlestirme beceri diizeyi arasinda fark yoktur.

His: Artilmis gerceklik uygulamasi yontemi ile egitim alan 6grencilerin IV
katater yerlestirme beceri diizeyi, demonstrasyon yontemiyle egitim alan 6grencilerin

IV katater yerlestirme beceri diizeyinden daha yiiksektir.



2. GENEL BILGILER

Genel olarak egitim, bireyin davraniglarinda kendi yasantisi yoluyla kasith
olarak istendik yonde davranis degisikligi olusturma siireci olarak tanimlanmaktadir.
Egitimin okullarda planli programli yapilan kismi ise 6gretimdir. Egitim, 6gretime gore
daha kapsamlidir. Ciinkii egitim, formal ve informal boyutu, 6gretim ise formal boyutu
kapsamaktadir (30). Ogrenme; bireyin cevresiyle etkilesimi neticesinde kazandig1 kalic

davranis degisikligi olarak tanimlanmaktadir (11).

Egitim ve 6gretimin en dnemli odak noktasi, dgrencilerdir. Ogrencilerin temel
thtiyaglarimi karsilayacak diizeyde hazirlanan bir egitim-6gretim sistemi, 6grencilerin
ihtiyaclar iizerine yogunlasacaktir ve bdylece o egitim sisteminin tercih edilirligini,

egitimin kalitesini ve 6grencinin de akademik basarisini artiracaktir (27).

2.1. Hemsirelik Egitimi

Hemsirelik egitimi, profesyonel hemsirelik kimligini 6grenciye kazandirmak ve
mesleki yasama 6grenciyi hazirlamak amaciyla yapilandirilmis, bir biitiin halinde teorik
ve pratik egitimin sunuldugu egitim sistemidir (28, 31, 34). Hemsirelik egitiminde
Ogrencilerin bilgi ve becerilerini gelistirmeye yonelik Ogretim ara¢ gerecleri
belirlenirken; secilen aracin hedeflere uygun olmasi, Ogrencilere kazanimlarini
uygulama imkan1 vermesi gerekmektedir. Egitimcilerin, kullanacagi araglari
fonksiyonel, ilgi cekici, dayanikli, eldeki imkanlar dahilinde en zengin uyaricilarla
donatilmis 6grenme ortami olusturacak sekilde segmeleri son derece 6nemlidir (35).
Hemsirelik ogrencilerini klinik uygulamaya hazirlamak, giivenli hasta bakimini
saglamak ve teorik bilginin uygulamaya aktarilmasini saglamak icin ogrencilerin

psikomotor beceri diizeyini arttirmak gerekmektedir (9, 18, 19, 36, 37).

2.2. Hemsirelik Egitiminde Psikomotor Becerinin Onemi

Hemsirelik egitiminde biligsel, psikomotor ve duyussal davranislarin
kazandirilmas: 6nem arz etmektedir (11). Biligsel alan, zihinsel etkinliklerle ilgili
davraniglari; duyussal alan, duygusal ozellik ve egilimlerini yansitan davraniglari;
psikomotor alan ise duyu organlari, zihin ve kaslarin birlikte ¢aligmasi sonucu ortaya
¢ikan davranislari kapsamaktadir (31, 38, 39). IV katater yerlestirme uygulamasi

tizerinden bu alanlar1 inceleyecek oldugumuzda;



Bilissel alan; bilgiyi tanima, hatirlama, onun iizerine akil yiirlitme, kavramlar,
genellemeler, kuramlar olusturma ve bunlar1 denetleme gibi siiregleri ifade eder (40).
Ogrencinin IV Kkatater uygulamasi yaparken uygulama ile ilgili bilgileri bilmesi biligsel

alan ile ilgilidir.

Duyussal alan; ilgi, aligkanlik, tutum, duygular ve degerleri degistirmeyi igerir
(40). Ogrencinin IV Kataterizasyon uygulamasini ilk defa yaptig1 bir hastada yasadig

stres duyugsal alan ile ilgilidir.

Psikomotor alan; organlarin tek tek ve toplu hareketleriyle ilgili olan motor
becerileri ifade etmektedir (40-42). Ogrencinin IV Kataterizasyon yerlestirme

uygulamasini bagimsizca uygulayabilmesi bu alan ile ilgilidir.

Saglik profesyonellerinin sistemli ve etkin saglik egitimi verebilmesi i¢in bu {i¢
alan1 egitim ¢alismalarinin merkezine oturtmasi gerekmektedir. Fakat hasta giivenligi ve
hasta haklarmin 6neminin giderek artmasi, 6grenenlerin yetkinligini artirma cabalar1 ve
ilgi alanlarinda ilerleme istegi interaktif egitim yontemlerinin benimsenmesini

hizlandirmis, teknoloji kullanimint da zorunluluk haline getirmistir (21).

2.3. Teknolojik Gelismelerin Hemsirelik Egitimine Yansimalari

Diinya siirekli gelismekte ve degismektedir. Bu degisim ve gelisim siireci
icerisinde teknoloji de siirekli olarak gelisim gostermis ve bu siiregte egitimin bir
parcasit olmustur (43). Teknolojik araglarim kullanildigi 6gretim yontemlerinin,
geleneksel 6gretim yontemlerine gore ogrencilerin dersi daha aktif dinlemelerine ve
konuyu derinlemesine kavramalarina ortam hazirladig1 belirtilmektedir (44). Etkinlikler
ve uygulamalar yaptirirken kullanilan teknolojik arag-gereclerin, dgrenme ortaminin
zenginlesmesine, farkli egitim ortami olusturmasina, 6grencilerin bireysel katilimlarinin
artmasina ve etkinliklerin daha verimli olmasma yardimci olabilecegi de
vurgulanmaktadir (45). Bunun yani sira egitim-6gretimde teknolojinin kullanilmasi,
ogrencilerin bircok duyu organini etkin kilmakta ve anlatilan konular1 daha anlamli ve
verimli bir sekilde 6grenmesine yardimci olmakta (46), 6grenci performansi olumlu

etkilenmekte ve 6grencilerin iist diizey diistinme becerilerini gelistirmektedir (47).

Hizli gelisim ve degisim gosteren teknolojinin hemsirelik egitiminde etkin ve
verimli olarak kullanilmasi zengin egitim ortamlarinin yaratilmasi, egitim siirecinde

ogrencilerin 6grenme hizlarinin arttirllmasi, kaliteli, etkili ve kalict grenmelerin



gerceklesmesi  agisindan  O6nemlidir  (21). Teknoloji, hemsirelik dgrencilerini
uygulamalarinda karsilasamayacaklar1 klinik ortamlara hazirlayarak, kuramsal ile
uygulama arasindaki ugurumu kapatmaya yardimci olmaktadir (48). Teknolojinin
hemsirelik egitiminde sinifta, laboratuvar ya da klinik ortamda kullanilmas1 6grencilerin
sorun ¢o6zme, elestirel diistinme ve klinik akil yiirlitme becerilerinin gelismesine de
yardime1 olmaktadir (21). Ogretim amaclh kullanilan bu teknolojilerden biri de AG
teknolojisidir (22). AG uygulamalar1 birgok alanda g¢alismanin yapildigi, giinliik
hayatimizda daha fazla yer almaya baslamis bir teknolojidir (23).

2.4. Artirilmis Gergeklik Kavramm

Artirillmis  gerceklik, yasamimizda bulunan gercek nesneler {izerine sanal
medyalarin (resim, ses, animasyon vb.) eklenmesi ile ortaya ¢ikan bir teknolojidir (24,
25). AG, bilgisayarlar tarafindan olusturulan sahneleri ger¢ek diinyaya entegre etmekte,
bu sayede ger¢ek diinyayr tamamen degistirmek yerine genisletmekte ve
tamamlamaktadir. Bdylece kullanicinin  duyussal ve biligsel gergekligini  de
giiclendirmektedir (26). AG ortamlar, sanal ve gercek ortami es zamanli olarak sunma
ozelligine sahip oldugu icin gercek ortam eksikligini gidermede etkili bir rol

oynamaktadir (49).

Bir uygulamanin AG olarak tanimlanmasi icin asagidaki ii¢ 6zelligi icermesi

gerekmektedir (50, 51):
1. Gergek ve sanal bilgileri birlestirmelidir.
2. Gergek diinya ile es zamanli olarak etkilesim i¢inde olmalidir.

3. U¢ boyutlu olmali, ii¢ boyutlu bir ortamda c¢alisabilmeli ve

kullanilabilmelidir.
Artirllmig gerceklik teknolojisi sayesinde (50):

e Fiziksel diinya, gercek goriiniimii ilizerine yerlestirilen dijital bilgilerle

zenginlestirilir.
e Bilgiler, fiziksel diinya ile kayit sirasinda goriintiilenir.

e Islenen bilgiler, ger¢ek diinyanin konumuna ve kisinin fiziksel diinyadaki

perspektifine bagli olarak goriintiilenir.



e AG uygulamas: etkilesimlidir, yani kisi bilgiyi hissedebilir ve istenirse bu
bilgilerde degisiklik yapabilir. Etkilesim seviyesi, sadece fiziksel perspektifi
degistirmekten (6rnegin, onu farkl bir bakis agisiyla gérmek), yeni bilgileri
yonlendirmeye ve hatta olusturmaya kadar degisebilir.

2.4.1. Artirillmis Gergekligin Bilesenleri

Artirllmis gerceklik icin kullanilabilecek farkli platform tiirlerinin yani sira tiim
siirecin islemesini saglamak icin bir dizi gerekli bilesen vardir. Asagidaki liste hem sabit

hem de mobil ortamlar i¢in gereken temel bilesenlerin bir 6zetidir (51):
Donanim:
e  Bir bilgisayar, bir PC veya bir mobil cihaz
e  Bir monitdr veya goriintli ekrani
e Bir kamera
e Izleme ve algilama sistemleri (GPS, pusula, ivmedlcer)
e Bir ag altyapisi

e Bir isaret¢i: isaretgiler, ger¢cek ve sanal ortamlarin birbirine kaynastigi
fiziksel nesneler veya yerlerdir. Bu, bilgisayarin dijital bilgilerin sunulacagi

yer olarak tanimladig: seydir.
Yazilim:
e  Yerel olarak calisan bir uygulama veya program
e Ag hizmetleri

e Birigerik sunucusu

2.4.2. Artirillmis Gergeklik Platformlari
Genel olarak AG’nin kullanildig1 dort platform bulunmaktadir:

1. Web Kamerali Kisisel Bilgisayarlar: Cihazin sabit yapisi nedeniyle (cep
telefonlar1 ve tabletlerle karsilastirildiginda), Web kamerasiin goriiniimiine
canl1 bir beslemeyi gosteren bir isaretci yerlestirilir. Isaretciyi tanimladiktan

sonra, Sekil 2.1°de gosterildigi gibi kullanicinin etkilesime girmesi icin



ekranda biiylitme olusturulur. Bu yontem genellikle dergi reklamlari,

kartvizitler vb. gibi alanlarda kullanilir (50).

Sekil 2.1. Bir Web Kamerasi ve Kisisel Bilgisayar Kullanilarak Etkinlestirilmis AG
Tebrik Karti (50)

2. Kiosklar, Dijital Tabelalar ve Windows Ekranlar:: Kiosklar, miisterilerin
AG destegiyle iirtin hakkinda daha fazla bilgi edinebilecekleri istasyonlardir.
Kiosklar ticari fuarlarda ve Kkongrelerde katilimcilara Sekil 2.2°de
gosterildigi gibi daha zengin bir deneyim sunmak i¢in kullanilir. Dijital
isaretler ve Windows ekranlar1 da temelde kullanicilarin mobil cihazlar

araciligiyla etkilesime girdigi isaretleyicilerdir (50).

Sekil 2.2. Kisiye Yeni Bir Arabanin Tam Goriiniimiinii Veren Bir AG Kiosk
Uygulamasi (50)



3. Akl Telefonlar ve Tabletler: Artirilmis Gergeklik icerigine erigsmek igin
akill1 telefonlarin kullanilmasi tartismasiz giiniimiiziin en yaygin yontemidir.
Akillr telefonlar, gosterildikleri isaretcileri tanimlamak i¢in yalnizca
kameralarin1 ve ekranlarin1 kullanmakla kalmaz, ayni zamanda ilgili konuma
gore konumlar1 veya ilgi noktalarini artirmak i¢in pusula ve GPS islevlerini
de kullanabilirler (Sekil 2.3). Bugiin piyasadaki st diizey modellerin
¢ogunun HD kameralar1 ve GPS 6zelligi oldugu igin tablet bilgisayarlar da

bu genel platform kategorisine girmektedir (50).
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4. AG Gozliikleri ve Basa Monte Edilmis Ekranlar: Heniiz yaygin olmasa da
piyasada AG ozellikli gozlikler bulunmaktadir. Zamanla, teknoloji
gelistikge ve fiyatlar diistikce, AG 0Ozellikli gozliikkler biiylik olasilikla
iPad'ler ve akilli telefonlar kadar yaygin hale gelecek ve kullaniciya bireysel
ihtiyaclara ve tercihlere gore siirekli AG beslemesi secenegi sunacaktir

(Sekil 2.4) (50).

2.4.3. Artirilmis Gergeklik Ile ilgili Zorluklar

Artirilmig Gergekligin Teknik Zorluklari: AG'yi etkileyen en biiyiik teknik zorluklar
nesne tanima ve sensér dogrulugudur. AG uygulamasindan tam verim alabilmek i¢in

gercek ve sanal diinyalardaki nesnelerin birbirine gore uygun sekilde hizalanmasi



gerekmektedir. Aksi tekdirde uygulamada zorluklar yasanacaktir. Dogru kayit olmadan

AG, ¢esitli uygulamalarda kullanilmayacaktir (51).

Sekil 2.4. Bir Kullanicinin AG Gozliiklerini Takarken Neler Gorebileceginin Temsili
(50)

Artiridmis  Gergekligin  Sosyal Zorluklari: AG uygulamasinin insanlar tarafindan
begenilip  begenilmeyecegi, dolayisiyla kullanilip  kullanilamayacagi  temel
zorluklarindan biridir. AG uygulamast kullanilirken kullanilan kamera, internet
ortamindan aktarilan bilgiler, ger¢ek ortamda bulunan diger bireylerin mahremiyetinin
thmali ihtimali AG uygulamasinin agmas1 gereken bir gizlilik ile ilgili zorluklardandir
(51).

2.4.4. Artirllmis Gergeklik Uygulamalarinin Egitime Faydalar

Son yillarda AG uygulamalarina yonelik arastirmalarin, egitim teknolojilerindeki

aragtirma egilimleri arasinda ilk siralarda yer aldigi goriilmektedir (32).

AG uygulamalar ile yapilan 6grenmenin, yiiz yiize ortamda yapilan 6grenmeye
gore 6grenme basarisi tizerindeki etkisinin daha biiyiik oldugu belirtilmektedir (29, 32,
52-55). AG uygulamalarmin egitimde kullanimi ile 6grencilerde motivasyonun (56-59),
dikkatin, konsantrasyonun ve memnuniyetin arttigi belirtilmistir (60). AG uygulamalar
sayesinde Ogrenciler, bireysellestirilmis bir ortamda bulunduklar1 i¢in, bilgiyi kendi
o0grenme hizlarinda 6grenebilmektedir. AG, 6grencinin hayal giicii ve yaraticiliginin
gelismesine yardimer olmakta ayni zamanda bu uygulamalar esnasinda gercek

diinyadan kopmadan etrafla etkilesimi arttirmaktadir. Bu durum 6grencinin bilgiyi
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ogrenmede daha istekli olmasimi saglamaktadir (61). Ayrica AG’nin dgrenmeyi
kolaylastirdig1 (62), tehlikeli deneylerin giivenli ortamlarda yapilmasini sagladigi (61),
kavram yanilgilarini giderdigi (63), 6grenmede kaliciligi sagladigi (25), derse olan ilgiyi
arttirdigr (64), 6grenci katilimini sagladigi (24), isbirlikli 6grenmeyi sagladigi (65),
eglenirken 6grenmeyi sagladigi (49) ve bilissel yiikii azalttigi (53) belirtilmektedir.

2.4.5. Artirllmis Gergeklik Uygulamalarimin Egitimde Dezavantajlar:

Artirilmis gerceklik kullanim sirasinda karsilasilan teknik problemler egitimde
yasanan en sik dezavantajdir (66). Ayrica AG uygulamalarinin kullanildig: siniflarda,
normal siiflara gore daha fazla zaman gerektirmesi de dezavantajlari arasindadir (67).
Ancak artirllmis gergeklik kullanilarak yapilan egitimlerdeki avantajlar géz Oniinde
bulunduruldugunda teknik dezavantajlarin  giderilebilecek problemler oldugu

diistiniilmektedir (22).

2.5. Periferik Intravenoz Katater ve Kullanildign Durumlar

Intravendz (IV) Kataterler steril paketler i¢inde uygulamaya hazir malzemelerdir.
Plastik bir kilif igine yerlestirilmis igne ile birlikte kullanilan kataterler capina gore
numaralandirilirlar. Katater ¢api, Gauge (G) olarak ifade edilmektedir. Gauge degerinin
artmas1 Katater ¢apinin kiigclilmesi anlamina gelmektedir. Katater ¢apina gore renklere
ayrilmakta, klinikte daha cok bu renkler iizerinden uygulama gergeklestirilmektedir.
Hastanin damar yapisina ve uygulama yapilacak venin genigligine goére uygun
numarada Kkatater segilir. En ¢ok tercih edilen katater c¢api 12-24 G arasinda
degismektedir (40, 68).

Periferik IV katater yerlestirme Sivi ve/veya kan replasmani, damar i¢i ilag
uygulamalari, sivi-elektrolit dengesinin saglanmasi gibi tedavilerde ve kan ornegi

alinmasinda IV kataterizasyon uygulamasi kullanilmaktadir (40).

2.5.1. Periferik IV Kataterin Yerlestirilmesi

IV katater yerlestirme islemi i¢in gerekli malzemeler, uygulama basamaklari ve

gerekgeeleri asagida belirtilmistir (40-42):
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Malzemeler

Malzeme tepsisi

T1ibbi atik kutusu

Disposible non-steril eldiven
Turnike

Antiseptik soliisyon
Pamuk

kullanima hazir olmalidir)
Heparinli kapak

Su gecirmez koruyucu Ortii
Bobrek kiivet/kirli kabi

Hastaya/verilecek ilaca uygun IV katater

Yar1 gegirgen transparan yapiskan Ortii ya da flaster (flasterler kesilmis ve

Enjektore onceden ¢ekilmis %0.9 NaCl (serum fizyolojik) ¢ozeltisi

Uygulama Basamaklar

Gerekee

1. Gerekli malzemeleri hazirlayin. Uygun arag¢ gereci hazirlanma zamani
etkin kullanmay1 saglar.
2. Ellerinizi yikayn. Mikroorganizmalarin yayilimi/bulagmasi
azalir.
3. Uygulamay1 hastaya agiklayn. Hastanin anksiyetesi giderilir, isbirligi
*Hastaya kendinizi tanitin. saglanir.
*Yapacaginiz islemi agiklayin.
*Hastanin kimligini kontrol edin.
*Hastanin mahremiyetini saglayin.
4. Girigim yapilacak bolgeyi degerlendirin. | Kataterin yerlestirilecegi uygun alanin
+Girisim yapilacak bdlgeyi inspeksiyon secimini saglar.
ve palpasyon yontemleri ile
degerlendirin.
*Bireyin daha onceki IV tedavi deneyimi,
tedaviyi algilamas1 ve kolun pozisyonu
ile ilgili tercihini degerlendirin.
5. Hastaya/uygulama yapacaginiz bolgeye | Islemi kolaylastirir.
uygun pozisyon verin.
6.
7. Giris yapacagimiz veni ve katateri Secilecek bolge; giinliik yagam
belirleyin. aktivitelerini engellememeli, eklem
hareketlerini kisitlamamali, aktif olarak
kullanilan kol-el iizerinde olmamali,
Islem yapilacak ven boyunca kizariklik,
bolgede 1s1 artis1 ve agr1 olmamalidir
8. Koruyucu ortiiyii bolgenin altina Kontaminasyonu 6nler.
yerlestirin.
9. Eldivenleri giyin. Mikroorganizmalarin yayilimi/bulagmasi

azalir.
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Uygulama Basamaklar

Gerekge

10.

Heparinli kapagin paketini a¢in ve
kullanima hazir hale getirin.

Uygulama sirasinda kolaylik saglar.

11.

Katateri paketinden ¢ikarin ve hatali olup
olmadigini kontrol edin. Kataterin
kanatlarini acin.

Katater kaynakli islemi sonlandirma
engellenmis olur.
Uygulama sirasinda kolaylik saglar.

12.

Turnikeyi baglayin.

« Belirlediginiz venin 10-15 cm
iizerinde turnikeyi baglayn.

*  Ven dolgun degilse, venin
distalinden proksimaline dogru
stvazlayin. Parmak uclari ile vene hafifce
vurun. Hastaya elinin agip kapamasini
veya yumruk yapmasini soyleyin.

Kullanilacak venin etkin
degerlendirilmesine olanak verir.

13.

Giris yapacaginiz alani antiseptik
soliisyon ile yukaridan asagiya dogru tek
hamlede silin ve 5 sn kurumasini
bekleyin.

Vene giris bolgesindeki mikroorganizma
sayisini azaltarak gilivenli bir uygulama
olanag1 saglar.

14.

Pasif elinizin bagparmagi ile vene
girilecek alan1 (deriyi), 4-5 cm altindan
asag1 dogru gerdirin ve kolu alttan
destekleyin..

Kataterin ven i¢ine daha kolay
yerlestirilmesini saglar.

15.

Katater ignesinin keskin ucunun yukari
konumda oldugundan emin olun.

Vene girisi kolaylagtirir ve hastanin daha
az agr hissetmesini saglar.

16.

+Cilt yiizeyine 10-30 derecelik ag1 ile
direkt olarak veya

+Cilt ylizeyinin 1 cm altindan 30-45
derecelik agiyla girip daha sonra 15
dereceye diisiirerek indirekt olarak vene
girin.

Ven i¢ine girilmesini saglar.

17.

Kataterin arka haznesine kan gelip
gelmedigini kontrol edin.

Kataterin ven i¢inde olup olmadiginin
kontroliinii saglar.

18.

*Kan geliyorsa, kilavuz igneyi 1 cm geri
¢ekin, plastik kaniile kan gelip
gelmedigini kontrol edin, kan geliyorsa
plastik kaniilii damar i¢inde ilerletin.
*Dikkat! Kilavuz igneyi tamamen
cikarmayin.

Katater ven icine yerlestirilmistir.

19.

Kan geliyor ise turnikeyi agin.

Venoz kan dolagimi saglanir.

20.

Pasif elinizin bagparmagi ile IV katater
yerlestirilen bolgenin 1 cm iizerinden
vene baski uygulayarak igneyi ¢ikarin.

Igne ¢ikarken kanin disar1 ¢ikmasi
engellenmis olur.

21.

Aseptik teknik ile heparinli kapag: takin.

Kanin damar digina ¢ikasi engellenir.
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Uygulama Basamaklar

Gerekge

22.

Kaniiliin kanatlarini flaster ile sabitleyin.

Kataterin damar disina ¢ikmasi
engellenir.

23.

Kaniilii %0.9’luk NaCl ile yikayin.

Kataterin kan pihtisi ile ttkanmasini
oOnler.

24,

Islem yapilan bdlgeyi sisme ve sizint1
acisindan gozlemleyin ve hastaya agri
veya huzursuzluk hissedip hissetmedigini
sorun.

Kataterin ven i¢inde olup olmadigi ve
komplikasyon gelisip gelismediginin
degerlendirilmesini saglar (Orn:
infiltrasyon belirtileri; Sislik, Solukluk,
Agr gibi)

25.

IV pansuman tizerine tarih, saat ve
parafinizi yazin.

Yapilan islem hakkinda bilgi verir.

26.

Hastaya rahat bir pozisyon verin.

Hastanin rahat1 saglanir.

217.

Malzemeleri kaldirin.

Kirli arag gereci uygun sekilde
uzaklastirmak/imha etmek
mikroorganizmalarin yayilmasini
engeller

28.

Eldivenleri ¢ikarin ve uygun sekilde ¢ope
atin.

Mikroorganizmalarin yayilimi/bulagmasi
azalir.

29. Ellerinizi yikayin. Mikroorganizmalarin yayilimi/bulagmasi
azalir.
30. Uygulamay1 hemsire gozlem kagidina Damaryolu agilan ekstremitenin yeri,

kaydedin.

acilma tarih ve saati, paraf diger
calisanlara bilgi verir.

2.5.2. Periferik 1V Kataterizasyon Komplikasyonlari

Genel olarak, Periferik IV katater yerlestirme uygulamasi ¢ok giivenli olsa da

kaydedilen olaylarin tiirtine bagli olarak %1 ile %10 arasinda komplikasyon insidansi

ile 6nemli sorun olusturmaktadir (69). Hematom, yiizeysel ven trombozu ve cilt tahrisi

veya lokal infiltrasyon Periferik IV yerlestirmenin lokal mekanik komplikasyonlar

arasinda yer almaktadir (70). Hastayla ilgili komplikasyonlar arasinda; katater

yerlestirme agris1 ve infiltrasyon veya yanlislikla ¢ikarma nedeniyle tedavinin kesilmesi

yer almaktadir

(71). Periferik

IV Kkatater yerlestirme uygulamasinin bulasici

komplikasyonlari arasinda ise seliilit ve bakteriyemi bulunmaktadir (72).
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3. MATERYAL VE METOT

3.1. Arastirmanin Tiirii

Bu arastirma, artirtlmis gergeklik uygulamasi yonteminin IV Kkataterizasyon
uygulama becerisi, dgrenmede memnuniyet ve Ozgiiven diizeyi ilizerine etkisini

belirlemek amaci ile randomize kontrollii bir ¢aligsma tasarimi olarak yapildi.

3.2. Arastirmanin Yapildig1 Yer ve Zaman

Arastirma 2020-2021 Egitim-Ogretim Yili Bahar Donemi’nde Aksaray
Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi'nde Hemsirelikte Temel Ilke ve Uygulamalar
dersinden basarili olan 6grenciler ile gerceklestirildi. Bahar doneminde Hemsirelikte
Temel ilke ve Uygulamalar dersinin laboratuvar uygulamasi Covid-19 pandemisi
nedeniyle gergeklestirilemedi. Ogrencilerin klinik uygulamalara baslamadan 6nce
yapilamayan laboratuvar uygulamalarini telafi etmek amaciyla giiz donemi
miifredatinda yer alan i¢ Hastaliklar1 Hemsireligi dersinin ilk dort haftasi beceri egitimi
icin ayrildi. Beceri laboratuvari, igerisinde {i¢ basit simiilator, hasta yatagi ve beceri
Ogretimine yonelik maket/modeller bulundugu temel hemsirelik uygulamalarin
ogretmeye yonelik olarak hazirlanmis alandir. Laboratuvarda intravendz Kkatater
uygulamasi i¢in, damar i¢i Kkatater yerlestirme egitiminde baslangic amaciyla
kullanilabilen iki adet kol enjeksiyon maketi bulunmaktadir. Maket {izerinde 8 kanal
kapsamli vaskiiler sistem mevcuttur. Maket ile birlikte suni kan ve sivi torbasi
bulunmaktadir. Hemgirelikte Temel Ilke ve Uygulamalar dersinin uygulama egitimi bir
doktor Ogretim {iyesi, li¢ arastirma gorevlisi ve okul tarafindan goérevlendirilen bir
hemsire tarafindan, IV kataterizasyon uygulamasi ise arastirmaci tarafindan yiiritildi.
Egitim giinleri Pazartesi, Sali, Persembe ve Cuma giinleri olarak belirlendi. Tiim egitim
sireleri sabah 9:00°da bagladi, 12:00-13:00 saatleri arasinda yemek molas1 verildi,
Ogleden sonra 17:00°da sona erdi. Beceri laboratuvarina 6grenciler metrekare hesabina
Ogrenci sayisi ayarlanarak alti ile sekiz kisilik gruplar halinde alindi, 6grenciler arasinda
mesafe ayarlanmaya calisildi ve diger grup alinmadan o6nce 10 dakika ortamin
havalandirilmas1 saglandi ve gerekli dezenfeksiyon iglemleri yapildi. IV Kataterizasyon
uygulamasi i¢in 11-12 EKkim 2021 tarihinde deney grubunda yer alan 6grenciler, 14-15
Ekim 2021 tarihinde ise kontrol grubunda yer alan &grenciler beceri laboratuvarina

alindi.
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Deney grubunda yer alan Ogrencilere arastirmaci tarafindan bir defa AG
uygulamasi ile IV kataterizasyon uygulamasi gosterildi ve beceri sirayla tiim
Ogrencilere yaptirildi. Bir 6grenci uygulamay1 gerceklestirirken grupta yer alan diger
ogrencilerin izlemesine izin verildi. Yine 6grencinin uygulamay1 gerceklestirdigi esnada
sirast gelen diger Ogrenciden malzeme hazirliklarini tamamlamasi istendi. IV
kataterizasyon uygulamasi her bir 6grenci i¢in 5-10 dakika siirdii. Deney grubunda
arastirmanin birinci giinii 27 dgrenci, ikinci giinii 26 6grenci ile 6-8 kisilik 4 grup

olusturacak sekilde beceri 6gretimi gerceklestirildi.

Kontrol grubunda yer alan Ogrencilere de arastirmaci tarafindan bir defa
hemsirelik boliimiiniin mevcut 6gretim yontemi olan demonstrasyon yontemi ile IV
kataterizasyon uygulamasi gosterildi ve beceri sirayla tim ogrencilere yaptirildi. Bir
ogrenci uygulamay1 gergeklestirirken grupta yer alan diger 6grencilerin izlemesine izin
verildi. Yine Ogrencinin uygulamay1 gerceklestirdigi esnada sirasi gelen diger
o0grenciden malzeme hazirliklarini tamamlamasi istendi. IV kataterizasyon uygulamasi
her bir 6grenci igin 5-10 dakika siirdii. Kontrol grubunda iki 6grenci karantina siirecinde
oldugu i¢in ¢aligmaya alinmadi. Kontrol grubunda arastirmanin birinci giinii 26 6grenci,
ikinci glinii 25 Ogrenci ile 6-8 kisilik 4 grup olusturacak sekilde beceri 6gretimi

gerceklestirildi.

Her uygulama giiniiniin sonunda kalan siire 6grencilere serbest ¢aligma siiresi
olarak kullandirildi. Her iki grupta yer alan 6grencilere uygulama tamamlandiktan sonra
Ogrenci Tamtict Ozellikler Formu ve Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven
Olgegi dagitildi. Arastirmact tarafindan her dgrenciye bir kod numarasi verilerek bu kod
numarast aragtirmact tarafindan listelenerek kaydedildi. Beceri Ogretimi esnasinda
doldurulan anket formlar1 ile beceri degerlendirme sinavi zamaninda doldurulan IV
Katater Yerlestirme Islem Basamaklar1 Formu’na bu kod numaralari yazildi. Ogrenciler
anket formlarini cevaplamalari i¢in laboratuvarda ayrilan alani kulland1 ve formlarinin
doldurulmasi yaklasik bes dakika siirdii. Arastirmanin ikinci asamasi olan beceri
degerlendirme sinavi Ogrenciler klinik uygulamaya c¢ikmadan oOnce arastirmaci
tarafindan deney grubunda 25.10.2021 giinii, kontrol grubunda ise 27.10.2021 giinii
gerceklestirildi. Arastirmaci tarafindan daha once belirlenen kod numaralar1 “IV Katater
Yerlestirme Islem Basamaklar1 Formu™na islenerek ogrenciler sirayla siava alindi.
Ogrencinin beceri siiresini kaydetmek amaciyla 6grenci uygulamaya basladigi anda

kronometre tutulmaya baslandi. Ogrencinin uygulama ile ilgili kayitlar1 “IV Katater
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Yerlestirme Islem Basamaklari Formu” na arastirmaci tarafindan gozlem yapilarak

dolduruldu.

3.3. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirma evrenini 2020-2021 Egitim-Ogretim Yili Bahar Yariyili'nda Aksaray
Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi’nde Hemsirelikte Temel Ilke ve Uygulamalar
dersini ilk kez alan, dersi basariyla tamamlayan, arastirmaya katilmay1 goniillii olarak
kabul eden 125 6grenci olusturdu. Orneklem segimine gidilmeden evrenin tamami
ornekleme dahil edildi. Derse devam etmeyen sekiz, daha 6nce uygulamanin egitimini
alan 11 6g8renci ¢alisma dis1 birakildi. Kalan 106 6grenci not ortalamasina gore gruplara
ayrildi. Homojen gruplarin olusturulmasi amaciyla ogrencilerin birinci smif not
ortalamalar1 dikkate alindi. Boliimde 4.00’liik not sistemi kullanilmaktadir. Bu nedenle
ogrenciler not ortalamalar1 2.00-3.00 ve 3.01-4.00 olmak tizere iki gruba ayrildi.
Olusturulan gruplar igerisinden 6grenciler, basit rastgele yontem ile kura cekilerek
deney ve kontrol grubuna dagitildi. Bu sekilde, deney ve kontrol grubu arasinda
aragtirmacidan kaynakli yan tutma ve gruplar arasindaki etkilesim riski engellenmis
oldu. Deney grubunda 53, kontrol grubunda 53 0Ogrenci olacak sekilde iki grup
olusturuldu. Uygulama sirasinda kontrol grubundan iki 6grenci karantinada oldugu, ii¢
ogrenci de anket formlarini eksik ve/veya yanlis doldurdugu i¢in arastirma kapsamindan
cikarildi. Boylelikle deney grubundan 53, kontrol grubundan 48 olmak {izere toplam
101 6grenci birinci agsamada yer alan 6rneklem grubunu olusturdu. Ancak arastirmanin
ikinci asamasi olan beceri degerlendirme asamasina deney grubundan ii¢ kontrol
grubundan bir 6grenci il disinda oldugu, her iki gruptan iki 6grenci katilmak istemedigi,
yine her iki gruptan bir 6grenci de hastalik nedeniyle katilmadigi i¢in arastirma
kapsamindan ¢ikarildi. Arastirma deney grubundan 47, kontrol grubundan 44 olmak

tizere 91 6grenci ile tamamlandi.

Uygulama sonrasi verilerinden elde edilen sonuglara gore arastirmanin gii¢
degeri GPower programi kullanilarak katilimc1 sayisina gore hesaplandi. Etki
biiytlikliigii 0.62 ve hata pay1 0.05 olan ve 91 katilimer ile tamamlanan bu ¢alismanin

giicii 0.90 olarak belirlendi.
Arastirmaya Alinma Kriterleri

e  Hemsirelik Hemsirelikte Temel ilke ve Uygulamalar dersini ilk kez almis

olmak,
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e Daha 6nce klinik deneyime sahip olmamak,
e Daha once IV katater uygulama beceri egitimi almamis olmak,

e Daha Once saglik bilimleri alaninda egitim almamis olmak (saglik meslek

lisesi mezunu, saglik hizmetleri meslek yiliksekokulu mezunu vb.),

e Arastirmaya katilmaya goniillii olmak

Arastirmadan Cikarilma Kriterleri;

e Arastirma veri toplama formlarini eksik dolduran,

e Arastirmaya dahil olmaktan vazgegen 0grenciler arastirma kapsami diginda
birakilmiglardir.

3.4. Arastirmanin Degiskenleri

Bagimh Degisken: Ogrencilerin IV Katater yerlestirmede “artirilmis gerceklik yontemi”
ve “demostrasyon yontemi” ile yapilan Ogretime iliskin psikomotor beceri puani,

Ozgiiven puan1 ve memnuniyeti puant bagimli degiskenlerdir.

Bagimsiz Degisken: Ogrencilerin yas, cinsiyet, boliimii tercih etme sebepleri, boliimii
okumaktan memnuniyet durumu, internet kullanim amaci ve kullanilan egitim yontemi

bagimsiz degiskenlerdir.

3.5. Veri Toplama Formlari

Arastirmanin verileri “Ogrenci Tamtic1 Ozellikler Formu”, “Ogrenmede Ogrenci
Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi” ve “Intravendz Katater Yerlestirme Islem

Basamaklar1 Formu” araciligtyla toplandi.

3.5.1. Ogrenci Tamitic1 Ozellikler Formu

Bu form Ogrencilerin tanitict 6zelliklerini belirlemek amaciyla arastirmacilar
tarafindan konu ile ilgili literatiir incelendikten sonra olusturuldu (73-75). Bu formda;
yas, cinsiyet, akademik not ortalamasi, hemsirelik boliimiinii se¢gme nedeni, hemsirelik
boliimiinden memnuniyet ve interneti kullanim amacina yonelik alti adet kapali uglu

soru yer almaktadir (EK-1).
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3.5.2. Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Ol¢egi

Jeffries ve Rizzolo (76) tarafindan gelistirilmis 13 maddeden olusan bir 6lgektir.
Olgegin Cronbach alpha degeri 6grenmede memnuniyet icin 0,94; &zgiiven icin
0,87°dir. Olgegin Tiirkceye uyarlama, gecerlilik ve giivenilirlik calismas1 Unver ve ark.
(2017) tarafindan yapilmustir. Olgegin Tiirk¢e versiyonundan 13. madde ¢ikarilmis ve
toplam madde sayis1 12’ye diismiistiir. Olcek “Simdiki Ogrenme ile ilgili Memnuniyet”
(5 madde) ve “Ogrenmede Ozgiiven” (7 madde) alt boyutlarindan olusmakta olup,
olumsuz madde bulunmamaktadir. Olgek 5°li likert tipinde olup, yanitlar, 1 (kesinlikle
katilmiyorum) ile 5 (kesinlikle katiliyorum) arasinda degisen degerlerle
puanlanmaktadir. Olgek puanlar; alt boyutlarin  toplammin madde sayisia
boliinmesiyle elde edilmektedir. Olgekten alinan puan arttikca dgrenmede Ogrenci
memnuniyeti ve dzgiiven de artmaktadir (77) (EK-2). Olgegin alt boyutlar1 toplamu,
toplam puanini vermemektedir. Tiirkgeye uyarlanan 6l¢egin Cronbach alpha degeri,
o0grenmede memnuniyet i¢in 0.85, 6grenmede Ozgliven igin 0.77 ve total dlgek i¢in
0.89’dur. Bu g¢aligmada ise &lgegin “Simdiki Ogrenme ile ilgili Memnuniyet” igin
cronbach alpha degeri 0.89 “Ogrenmede Ozgiiven” igin 0.84, total dlgek icin 0.89
olarak bulundu.

3.5.3. Intravenéz Katater Yerlestirme islem Basamaklar1 Formu

Bu form, aragtirmaya katilan Ogrencilerin intravendz Katater yerlestirme
becerilerin yonelik performanslarini  objektif sekilde degerlendirmek amact ile
aragtirmaci tarafindan ilgili literatiire dayanarak gelistirildi (41, 42, 78-80). (Ek-3).
Intravendz Katater Yerlestirme Islem Basamaklar1 Formu, 29 uygulama basamagindan
olusmakta ve intravendz katater yerlestirme uygulamasi igin gerekli olan malzemelerin
listesini  igermektedir. Her uygulama basamagi, 3’lii likert oOlgegine gore
degerlendirilmistir. Degerlendirme silirecinde “tamamen gergeklestirildi  (Sirasi
geldiginde tamamen gergeklestirilen)” ifadesi 2 puan, “kismen gerceklestirildi (sirasi
geldiginde gergeklestirilmeyip tekrarlt denemeler sonrasinda gerceklestirilen)” ifadesi 1
puan ve “gergeklestirilemedi (hi¢ gergeklestirilmeyen)” ifadesi ise 0 puan olarak
hesaplanmaktadir. Bu dogrultuda &grenciler Intravendz Katater Yerlestirme Islem
Basamaklar1 Formundan en diisiik “0” puan, en yiiksek ise “58” puan (min=0, max=58)
alabilmektedir. Alinan puan 100’liik sisteme gevrilecek olup, alinan puan arttik¢a

ogrencinin IV  Kkatater yerlestirme beceri performanslarinin yiiksek oldugu
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belirlenmektedir. Ogrencinin her bir beceriyi 6grenmis olarak kabul edilebilmesi i¢in
her bir davranis1 dogru ve tam olarak yapmasi beklenmektedir. Intravendz Katater
Yerlestirme Islem Basamaklar1 Formuna dgrenciler tarafindan uygulamanin ne kadar
siirede tamamlandigini1 degerlendirmek amaciyla uygulama stiresini igeren bir boliim de

eklenmistir.

Ilgili beceri uygulama basamaklar1 dil, ifade, anlasilabilirlik, konuyu kapsama,
bilimsel hatalar tasiyip tasimadig1 agisindan bes uzmana gonderildi ve uzman goriisleri
kapsaminda form tamamlandi. Bu formun gegerlilik ve giivenirlilik ¢aligmas1 yapilmadi

(EK-3).

3.6. Verilerin Toplanmasi

Veriler aragtirmaci tarafindan 4-27 Ekim 2021 tarihleri arasinda toplanmustir.
Calisma kapsamina alman &grenciler basit rastgele ornekleme yontemi randomize
edilerek deney grubu (n=47) ve kontrol grubu (n=44) olusturuldu. Arastirma oncesinde

tiim 6grencilere aragtirma hakkinda bilgi verildi, sozlii ve yazili onamlari alind.

Arastirma hazirhlk ve uygulama asamasi olmak {izere iki asamada
gergeklestirildi. Hazirlik agsamas1 Haziran 2020-Ekim 2021 tarihleri arasinda, uygulama
asamasi ise 2021 yilinin Ekim ayinda tamamlandi. Arastirmanin akis diyagrami Sekil

3.1°de verildi.
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Evren Belirlendi (n=125)

Derse devam etmeyen 8 dgrenci
Daha 6nce uygulama egitimini alan 11 6grenci

Randomize edilenler (n=106)

.

Beceri dgretimi

Karantinada olan 2 6grenci

\4 v
Deney Grubu n=53 Kontrol Grubu n=51
AG uygulamasi yontemi ile beceri 6gretimi Demonstrasyon yontemi ile beceri 6gretimi
gosterildi. Her 6grencinin uygulamayi gosterildi. Her 6grencinin beceriyi
kullanarak beceri egitimini tamamlamast gercgeklestirmesi saglandi.
saglandi. Ogrencilere serbest calisma siiresi verildi.
Ogrencilere serbest ¢aligma siiresi verildi. Olgek formlar dolduruldu.
Olgek formlart dolduruldu
. Formlar1 eksik dolduran 3
11 disinda olan 3 6grenci ogrenci
Hasta olan 1 6grenci Il diginda olan 1 dgrenci
Sinava katilmak istemeyen 2 Hasta olan 1 6grenci
Ogrenci Sinava katilmak istemeyen 2
Ogrenci
\ 4 v
Deney Grubu n=47 Kontrol Grubu n=44
Klinik uygulama oncesi IV Katater Klinik uygulama 6ncesi IV Katater Yerlestirme
Yerlestirme Islem Basamaklar1 Formu Islem Basamaklar1 Formu araciligiyla beceri
araciligiyla beceri degerlendirmesi yapildi. degerlendirmesi yapildi.

Sekil 3.1. Arastirmanin Akig Diyagrami
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3.6.1. Arastirmanin Deney Grubunda Uygulanma Siireci
Arastirmanin Hazirhk asamasi

Arastirmanin hazirlik asamas1 “Ogrenci Tanitic1 Ozellikler Formu”, “Intravendz
Katater Yerlestirme Islem Basamaklar1 Formlari”nin ve intravendz Katater Yerlestirme
uygulamas: i¢in gerekli mobil AG uygulamasinin hazirlandig1 ve malzemelerin temini

stireclerinin yapildig1 agsamadir.

1. Adm. Ogrenci Tamtict Ozellikler Formu’nun hazirlanmasi: Bu form

aragtirmaci tarafindan ilgili literatiir taranarak hazirlandi.

Intravenoz Katater Yerlestirme Islem Basamaklar:t Formu nun hazirlanmasi: Bu
form ilgili literatiir kapsaminda 25 madde olarak hazirlandi. Hazirlanan taslak form
alaninda uzman bes 0gretim iiyesine degerlendirilmek ilizere gonderildi. Uzmanlardan

gelen oOneriler dogrultusunda forma 29 maddeden olusan son sekli verildi.

2. Adim. AG uygulamas: yaziliminin hazirlanmasi: Arastirmanin 6n hazirligini
olusturan IV Kkatater yerlestirme uygulamasinin AG yazilimi ve yazilim kullanimui igin
gerekli temel malzemelerin temini Indnii Universitesi Bilimsel Arastirma Proje
biriminden destek alinarak gergeklestirildi. AG uygulamasi yazilimi, alaninda uzman
0zel bir sirket tarafindan hazirlandi. Yazilimin olusturulmasi igin arastirmacidan
uygulamada kullanilacak malzemelerin listesi ve ii¢ boyutlu resimleri istendi.
Aragtirmaci malzeme listelerine ait farkli agilardan resimler, malzeme tanitim videolar1
ve islem basamaklarina ait videoyu sirkete iletti. Sirket tarafindan AG yazilimi
olusturuldu ve arastirmact damigmanhginda giincellemeler yapildi. IV Kkatater
yerlestirme uygulamasi sirasinda 6grencilerin sistem tarafindan {i¢ boyutlu gorsellerin

yani sira sesli anlatimla da yonlendirildigi bir yazilim olusturuldu.
Sistem bes temel bilesenden olustu:

e Enaz 8 mp kameraya ve en az 10 inch ekran genisligine sahip bir adet tablet

bilgisayar,

e Tabletin Ogrencilerin konumuna ve goriis acisina gore ayarlanmasini

saglayan bir adet stand,
e Tablete komut gondermek iizere baglanti kurulan ayak pedal butonu,

e Hedef konuya gore tasarlanan AG yazilimi,
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e  Malzemelerin altina yerlestirilmesi gereken tetikleyici magnet platform.

3. Adim. AG uygulamasimin kontrol igin pilot ¢alismanin yapimasi: AG
uygulamasinin yeterli diizeyde akici olabilmesi icin ¢evre kontrolii, hazirlanan
malzemelerin degerlendirilmesi ve yazilimmn uygulanmasini igeren bir pilot uygulama
yapildi. Ayrica bu uygulamanin AG teknolojisiyle uyumlu calisip ¢alismadigi agisindan
degerlendirilmesi i¢in 2021-2022 egitim-6gretim yilinin giiz doneminde Aksaray
Universitesi hemsirelik boliimii {iciincii smnifta dgrenim gdren 5 &grenci ile pilot
uygulama yapildi. Pilot uygulama yapilirken pandemi tedbirlerine uygun olarak
ogrenciler teker teker alindi, oda havalandirildi ve uygulama ile ilgili goriiglerini almak
icin 6nceden hazirlanan degerlendirme formu 6grenciler tarafindan dolduruldu. Pilot
uygulama sonrasinda 6grencilerden gelen geri bildirim sonrasi uygulamaya son hali

verildi.

4. Adim. AG uygulamasimin kullamimi ile ilgili sunumun hazirlanmasi: Bu
asamada Ogrencilerin uygulamaya daha kolay uyum saglayabilmeleri amaciyla AG
uygulamasinin kullanimu ile ilgi PowerPoint sunumu hazirlandi. Ayrica 6grencilerin IV
katater yerlestirme becerisi ile ilgili bilgilerini hatirlatmak amaciyla PowerPoint sunumu

hazirlanmustir.
Arastirmamin Uygulama asamasi:

Bu asama AG yontemi ile IV Katater yerlestirme uygulamasinin yapildigi ve

arastirma kapsaminda gelistirilen formlarin uygulandig1 asamadir.

1. Adim. Ogrencilere; dersin sorumlu dgretim elemani tarafindan dersin teorik
icerigi klasik egitim yontemi ile (anlatim ve demonstrasyon) verilmistir. Covid-19
pandemisi nedeniyle ise dersler uzaktan 6gretim yoluyla yapilmistir. Bu aragtirmada
ogrencilere derste anlatilan IV Katater yerlestirme konusunu hatirlamalar1 amaciyla
arastirmaci tarafindan hazirlanan IV Katater uygulamasi ile ilgili bir sunum deney ve
kontrol grubundaki 6grencilere esit kosullarda tekrar anlatildi. Daha sonra 6grencilere

arastirmanin kapsami anlatilarak katilmak isteyen 6grencilerden yazili onam alindi.

2. Adim. Ogrenciler beceri laboratuvarinda karsilandi. Ogrencilere AG
uygulamasinin kullanimi hakkinda PowerPoint sunusu yardimiyla arastirmaci tarafindan
egitim verildi. Ogrenciler ile goriisiildiikten sonra arastirmaci tarafindan &grencilerin

sorular1 yanitland1 ve grubun oryantasyonu saglandi.
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3. Adim. Daha sonra &grencilere AG uygulamasi dncesi beceri laboratuvari,
hasta basi diizeneginde yer alan malzemeler ve malzemelerin yerleri gosterildi ve
kullanima uygun olduklari test edildi. Ogrenciler malzemeleri nasil kullanacaklari
konusunda da bilgilendirildi. AG uygulamasi ic¢in silirenin 10 dakikadan fazla
olmayacagr tahmin edildiginden zaman yOnetimi acisindan da Ggrencinin

degerlendirilecegi sOylendi.

4. Adim. AG uygulamas: ile ilgili egitimden sonra IV Katater yerlestirme
uygulamasi AG yontemi ile basit simiilatorler iizerinde aragtirmaci tarafindan bir defa
gosterildi ve her 6grencinin uygulamay1 bir defa gergeklestirmesi saglandi. Magnet
platform, uygulama masasinin lizerine serildi. Uygulamada kullanilan malzemeler
magnet platformun iizerinde belirli olan yerlerine yerlestirildi. Tablet bilgisayar, standin
lizerindeki yerine yerlestirilerek dgrencilerin goriis acilarma gore ayarlandi. Ogrenciler
hazir olduklarinda pedal butonu kullanarak uygulamay1 baglatti. Tablet ekraninda AG
mantig1 dogrultusunda, uygulama masasi goriintiilendi. Sonraki adimin baglamasi i¢in
pedal buton tekrar kullanildi. Magnet platform {iizerinde bulunan malzemelerin {i¢
boyutlu sanal versiyonlar1 artirilmig gerceklik yazilimi araciligi ile goriintiilendi.
Egitimin birinci adimina geg¢is i¢in pedal buton tekrar kullanildi. Malzemelerin {i¢
boyutlu sanal versiyonlari, platform iizerinde bulunan malzemelerin bulunduklari
konumdan hareket ederek maket organ iizerinde ilgili miidahaleyi gergeklestirmistir.
Ogrencilerin, uygulamada gosterilen miidahaleyi yapmalar1 beklendi. Uygulama
adimlar1 sonrakine gecis yapana kadar tekrar tekrar gosterildi. Sistemde zaman
siirlandirmasi yoktur. Dolayisiyla 6grenciler egitimi istedikleri anda durdurabildi veya
tekrar baglatabildiler. Bu adimi gergeklestiren 6grenciler pedal butonu ile diger adima
gecis yapmis ve biitlin adimlar bu sekilde tamamlanmistir. Bdylelikle 6grenciler de
o0grenme pekistirmesi hedeflenmistir. Uygulamanin ¢alismasi ile icerigine ait gorseller

asagida verilmistir.
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KATETER ARTIRILMIS GERGEKLIK
UYGULAMASI

ASAMA
Malzemelerin Hazirlanmasi

Gerekli malzemeleri hazirlayin.

Sekil 3.3. Ogrencinin Teker Teker Yazili, Gorsel ve Sesli Animasyon Destegi Ile

Malzemeleri Hazirlamasi ve Uygulamaya Baslamasi
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Sekil 3.4. Ogrencinin Hazirladig1 Malzemelerin Kontrollerini Tamamlamasi ve

Uygulamaya Gegmesi

N—_——

! ASAMA
L ', Kataterin Yerlestirilmesi

- Kan geliyorsa, kilavuz igneyi 1 cm geri gekin,
plastik kantle kan gelip gelmedigini kontrol edin,
‘ kan geliyorsa plastik kantlli damar icinde ilerletin.
e - Dikkat! Kilavuz igneyi tamamen gikarmayin.

izLE

|
|
‘l - \
i

———,

(S

s |

Sekil 3.5. Ogrencinin izle Butonuna Bastiginda Ag¢iklamalar ve Gorsel Animasyonlarin

Tetiklenmesi
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ASAMA
Kataterin Yerlestirilmesi
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Sekil 3.6. Ogrenci Tekrar Izler ya da Uygula Butonuna Basarak Asamay1

Gergeklestirmesi

SONRAKi ASAMA

Sekil 3.7. Ogrencinin Beceri Asamasin1 Tamamladiktan Sonra “Sonraki Asama”

Butonuna Basarak Bir Sonraki Asamaya Ge¢mesi
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KATETER UYGULAMASI
Uygulama Tamamlandi

Sekil 3.8. Uygulama Tamamlandiktan Sonra Cikis Butonuna Basilarak Uygulamanin

Sonlandirilmasi

5. Adim. Daha sonra Ogrencilere serbest calismalari icin ek siire verildi.
Ogrenciler kendilerini hazir, rahat ve giivende hissederek hazir olduklarini ifade
ettiklerinde serbest ¢alisma siiresi sonlandirildi. Serbest ¢alisma siiresi tamamlandiktan
sonra “Ogrenci Tanitict Ozellikler Formu” dolduruldu ve ardindan “Ogrenmede
Ogrenci Memnuniyeti ve Oz giiven Olgegi” ile 6grencilerden &gretim ydnteminin

degerlendirmesi istendi.

6. Adim. Ogprenci klinik uygulamaya ¢ikmadan once beceri diizeyinin
degerlendirilmesi amaciyla beceri laboratuvarina alindi. Ogrenci uygulamay:
gerceklestirirken arastirmaci tarafindan  “Intravendz Katater Yerlestirme Islem
Basamaklar1 Formu” dolduruldu. Ogrencinin uygulamaya baglamasi ile birlikte bir
kronometre araciligiyla siire tutulmaya baglandi, uygulama tamamlandiginda
kronometre durdurularak uygulamanin siiresi kaydedildi. Uygulama i¢in 6ngoriilen 10
dakikalik siirenin agilmasi1 durumunda grencinin uygulamay1 tamamlamasi beklendi ve
toplam siirenin kontrol grubu ile karsilastirilabilmesi i¢in kaydedildi ve c¢alisma

tamamlandi.
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3.6.2. Arastirmanin Kontrol Grubunda Uygulanma Siireci:
Arastirmanin Hazirhk asamasi:

Arastirmanin hazirlik asamas1 “Ogrenci Tanitic1 Ozellikler Formu”, “Intravendz
Katater Yerlestirme Islem Basamaklar1 Formlari”nin ve intravendz Katater Yerlestirme
uygulamasi ilgili 6zet PowerPoint sunumunun hazirlandig1 ve malzemelerin temini

stireclerinin yapildig1 agsamadir.

Ogrenci Tanitict Ozellikler Formu ve Intravendz Katater Yerlestirme Islem
Basamaklar1 Formu’nun hazirlanmasi deney grubundaki ile aymidir. IV katater
uygulamasi ile ilgili 6zet PowerPoint sunumu ise IV Kataterizasyonun tanimi, kullanim
amaci, kullanilan Kataterin ozellikleri, uygulama yapilacak venin se¢imi ve dikkat

edilecek noktalar ile uygulama basamaklarini igermektedir.
Arastirmanin Uygulama asamasi:

Bu agsama demonstrasyon yontemi ile IV Kkatater yerlestirme uygulamasinin

yapildig1 ve arastirma kapsaminda gelistirilen formlarin uygulandigi asamadir.

1. Adim. Ogrencilere; dersin sorumlu dgretim elemani tarafindan dersin teorik
icerigi klasik egitim yontemi ile (anlatim ve demonstrasyon) verilmistir. Covid-19
pandemisi nedeniyle ise dersler uzaktan 6gretim yoluyla yapilmistir. Bu aragtirmada
ogrencilere derste anlatilan IV Katater yerlestirme konusunu hatirlamalar1 amaciyla
arastirmaci tarafindan hazirlanan IV Katater uygulamasi ile ilgili bir sunum deney ve
kontrol grubundaki 6grencilere esit kosullarda tekrar anlatildi. Daha sonra 6grencilere

arastirmanin kapsami anlatilarak katilmak isteyen 6grencilerden yazili onam alindi.

2. Adim. Ogrenciler beceri laboratuvarinda karsilandi. Ogrencilere uygulama
oncesi beceri laboratuvari, hasta bas1 diizeneginde yer alan malzemeler ve malzemelerin
yerleri gosterildi ve kullanima uygun olduklar test edildi. Ogrenciler malzemeleri nasil
kullanacaklar1 konusunda da bilgilendirildi. Demonstrasyon yontemi ile IV katater
yerlestirme uygulamasi i¢in siirenin 10 dakikadan fazla olmayacagi tahmin edildiginden

zaman yOnetimi acisindan da 6grencinin degerlendirilecegi sdylendi.

3. Adim. Daha sonra IV Katater yerlestirme uygulamasi basit simiilatorler
tizerinde arastirmaci tarafindan bir defa gosterildi ve her 6grencinin uygulamayi bir defa
gerceklestirilmesi saglandi. Ardindan 6grencilere serbest caligmalari i¢in ek siire verildi.

Ogrenciler kendilerini rahat ve giivende hissederek hazir olduklarini ifade ettiklerinde
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serbest calisma siiresi sonlandirildi. Islem tamamlandiktan sonra “Ogrenci Tanitict
Ozellikler Formu” dolduruldu ve ardindan “Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve

Ozgiiven Olgegi” ile dgrencilerden dgretim yonteminin degerlendirmesi istendi.

4, Adim. Ogrenci klinik uygulamaya ¢ikmadan &nce beceri diizeyinin
degerlendirilmesi amaciyla beceri laboratuvarma alindi. Ogrenci uygulamayi
gerceklestirirken arastirmaci tarafindan “Intravendz Katater Yerlestirme Islem
Basamaklar1 Formu” dolduruldu. Ogrencinin uygulamaya baglamasi ile birlikte bir
kronometre aracilifiyla siire tutulmaya baslandi, uygulama tamamlandiginda
kronometre durdurularak uygulamanin siiresi kaydedildi. Uygulama i¢in ongoriilen 10
dakikalik siirenin asilmasi durumunda 6grencinin uygulamay1 tamamlamasi beklendi ve

toplam siire deney grubu ile karsilastirilabilmesi i¢in kaydedildi ve calisma tamamlandi.

3.7. Verilerin Degerlendirilmesi

Aragtirmada kullanilan 6l¢iim araglarindan elde edilen veriler manuel olarak
bilgisayar ortamina aktarildi, SPSS V23.0 (Chicago, IL) programi araciligiyla
degerlendirildi. Istatistiksel testlerin anlamlilik diizeyi i¢in anlamlilik diizeyi p<0.05
kabul edildi. Elde edilen demografik verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici
istatistikler (sayi, yiizdelik, ortalama ve standart sapma) kullanildi. Caligmadan elde
edilen nicel verilerin analizinde parametrik ya da nonparametrik testlerden hangisinin
kullanilacagina karar vermek amaciyla oncelikle Shapiro-Wilk ve Kolmogorov-
Smirnov testleri yapildi. Bu testler sonucunda memnuniyet (Shapiro-Wilk/ p=0.001,
Kolmogorov-Smirnov/ p=0.001), o6zgiiven (Shapiro-Wilk/ p=0.009, Kolmogorov-
Smirnov/ p=0.001), IV Kkatater yerlestirme beceri puani (Shapiro-Wilk/ p=0.001,
Kolmogorov-Smirnov/ p=0.001) ve IV Kkatater yerlestirme siireleri (Shapiro-Wilk/
p=0.001, Kolmogorov-Smirnov/ p=0.001) sonuglarina ulasildi, dolayisiyla verilerinin
normal dagilima uygun olmadigi belirlendi. Bu nedenle deney ve kontrol grubundaki
Ogrencilerin memnuniyet, 6zgiiven ve IV Katater yerlestirme verilerinin istatistiksel
olarak Kkarsilastirilmasinda parametrik olmayan testlerden Mann-Whitney U testi

uygulanda.

3.8. Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirmanm  etik acidan uygunlugunu degerlendirilebilmesi igin Indnii

Universitesi Bilimsel Arastirma Yayin ve Etigi Kuruluna bagvuruldu ve izin alindi
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(Karar Tarihi: 28.07.2020, Oturum:14 Karar Sayis1:2020/959; rev: Karar Tarihi:
08.02.2022, Oturum:3 Karar Say1s1:2020/959) ( (EK-4).

Aragtirma protokolii etik kurulda onaylandiktan sonra Aksaray Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiiltesi’ne yazili izin i¢in basvuru yapildi ve kurum izni alindi (EK-

5).

Arastirmada kullanilan “Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Olcegi”

i¢in arastirmacidan izin alind1 (EK-6).

Arastirmaya katilan 6grenciler, arastirmaya katilip katilmamakta 6zgiir olduklari
ve aragtirmadan istedikleri zaman ayrilabilecekleri konusunda bilgilendirildi,
arastirmaya katilmay1 kabul eden Ogrencilere goniillii olur formu agiklandi ve yazili

izinleri alindi. Elde edilen bilgilerin gizli tutulacag: giivencesi verildi (Ek-7).

Tez ¢aligmasinin tamamlanmasinin ardindan, kontrol grubundaki 6grencilerin de
Artirillmis gergeklik uygulamasi ile olusturulan 6grenim yasantisindan yararlanmalarini
saglamak amaci ile Hemsirelik Esaslar1 Dersi genel simavindan sonra “Artirilmis
Gergeklik Uygulamas1 Laboratuvar Caligmasi” programi hazirlanarak 6grencilere

duyuruldu, gelen 6grencilerle uygulama yaptirildi.

3.9. Arastirmamin Simirhilik ve Genellenebilirligi

Aragtirmamizin uygulama asamasi Covid-19 pandemisi nedeniyle Hemsirelikte
Temel ilke ve Uygulamalar dersinin yapildigi 2020-2021 bahar déneminde
gerceklestirilememistir. Pandemi nedeniyle dersler online olarak gergeklestirilmistir.
Beceri ogretimi ise 2021-2022 giiz déneminde I¢ Hastaliklari Hemsireligi dersi
kapsaminda ilk bir ay igerisinde oOgrenciler klinik uygulamaya ¢ikmadan once
gerceklestirilmistir. “Ogrenci Tanitict Ozellikler Formu” ve “Ogrenmede Ogrenci
Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi” ile ilgili veriler aragtirmanm beceri Ogretimi
asamasinda, “Intravenoz Katater Yerlestirme Islem Basamaklar1 Formu” ile ilgili veriler
beceri degerlendirme asamasinda olmak iizere iki farkli zaman diliminde toplanmistir.
Aragtirma IV Katater yerlestirme becerisi ile ilgili oldugu i¢in diger hemsirelik
becerilerine genellenemez. Arastirmanin tek bir kurumda yapilmasi da bir diger

smirliliktir.
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4. BULGULAR

Tablo 4.1. Ogrencilerin Tanitict Ozellikleri

Deney Grubu Kontrol Grubu Toplam o
Tanitic1 Ozellikler (n=47) (n=44) (n=91) IStatSHsel
analiz (p)*
n % n % n %

Yas (Ort.£SS) 19.70+0.95 19.68+0.70 19.69+0.84 0.723
Not ortalamasi
(Ort.4SS) 3.31+0.72 3.110.61 3.22 +0.67 0.083
Cinsiyet

Kadin 40 %85 35 %80 75 %82 0.769

Erkek 7 %15 9 %20 16 %18 '
Boliim segme nedeni

Ideal meSCR 24 %51 24 %55 48 %53

olmasi

. 0.829

Gelecekte igsiz 23 %49 20 %45 43 %47

kalmama
Boliimden
memnuniyet

Memnun 42 %389 42 %95 84 %92 0.728

Memnun degil 5 %Il 2 %5 7 %8 '
Internet kullanim
amaci

Aragtirma yapmak 16 %34 18 %41 34 %37

Eglence 13 %28 14 %32 27 %30 0.643

Iletisim 18 %38 12 %27 30 %33

"Mann Whitney U testi — Ki-Kare Analizi

Calismaya katilan Ogrencilerin tanitict  6zellikleri ve gruplar arasindaki

benzerlikler Tablo 4.1°de verilmistir. Deney grubundaki Ogrencilerin yas ortalamasi
19.70+0.95, not ortalamasi 3.31 +0.72, %85’1 kadin, %51’i ideal meslek oldugu igin

boliimii tercih etmis, %89’u boliimii okumaktan memnun ve %38’°1 interneti iletisim

amaciyla kullanmaktadir. Kontrol grubundaki &grencilerin yas ortalamasi 19.68+0.70,

not ortalamasi 3.11£0.61, %80’1 kadin, %55’1 ideal meslek oldugu i¢in boliimii tercih

etmis, %95’i bolimi okumaktan memnun ve %41°i interneti arastirma yapmak
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amaciyla kullanmaktadir. Elde edilen sonuglara gore deney ve kontrol grubundaki
Ogrencilerin yaglari, not ortalamalari, cinsiyetleri, boliimii segme nedenleri, boliimden
memnuniyetleri ve internet kullanim amagclar1 benzerlik gostermis gruplar arasinda

tanitict Ozellikler agisindan herhangi bir farklilik gézlenmemistir (p>0.05).

Tablo 4.2. Deney ve Kontrol Gruplarinda Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve

Ozgiiven Olgegi Puan Ortalamalarinin Karsilastirilmasi

Deney Grubu Kontrol Grubu

n=47 n=44 Istatistiksel Analiz*
Ort.£SS Ort.£SS
Simdiki Ogrenme ile Ilgili z=-1.053
) 22.93+2.48 22.45+2.68

Memnuniyet p=0.292

, N z=-3.086

Ogrenmede Ozgiiven 31.38+3.26 29.06+3.60 )
p=0.002 r*=0.09

, z=-2.549

Olgek Toplam Puani 54.314+5.25 51.52+5.32 )
p=0.011 r*=0.06

"Mann Whitney U testi

Calismaya katilan dgrencilerin “Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven
Olgegi” toplam puan ortalamalar1 ve alt boyutlarina iliskin puan ortalamalar1 dagilimlar
Tablo 4.2°de verilmistir. AG uygulamas: ile egitim alan &grencilerin “Ogrenmede
Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi” toplam puan ortalamasi 54.31+5.25,
demonstrasyon yontemi ile egitim alan 6grencilerin puan ortalamasi1 51.52+5.32 olarak
hesaplanmis ve aradaki farkin deney grubundaki 6grencilerin lehine istatistiksel olarak
anlamli oldugu saptanmistir (z=-2.549, p<0.05). Bu farkliligin etki biyiikligi
hesaplanmig (r2: 0.06) ve orta diizeyde bir etki oldugu belirlenmistir. “Simdiki
Ogrenme ile ilgili Memnuniyet” alt boyutunda deney grubunda yer alan dgrencilerin
puan ortalamasi (22.93+£2.48), kontrol grubunda yer alan 6grencilere gore daha yiiksek
(22.45+2.68) bulunmus ancak aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadigi
saptanmistir (z=-1.053, p>0.05). “Ogrenmede Ozgiiven” alt boyutunda ise deney
grubunda yer alan 6grencilerin puan ortalamasi (31.38+3.26), kontrol grubunda yer alan
Ogrencilerin puan ortalamasina gore (29.06+3.60) daha yiiksek hesaplanmis ve aradaki

farkin istatistiksel olarak anlami oldugu belirlenmistir (z=-3.086, p<0.05). AG
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uygulamasi lehine anlamli ¢ikan bu farkin orta diizeyde bir biiyiikliige sahip oldugu

(r?=0.09) saptanmustir.

Tablo 4.3. Deney ve Kontrol Gruplarinda Ogrencilerin IV Katater Yerlestirme Beceri
Puan Ortalamasi ve Uygulamay1 Gergeklestirme Siire Ortalamalarinin

Karsilagtirilmas: (n=91)

Deney Grubu  Kontrol Grubu

n=47 n=44 Istatistiksel Analiz*
Ort.£SS Ort.£SS
IV Katater Yerlestirme
Beceri Puan 81.46+11.07 74.38+£18.35 z=-1.408 p=0.159
Ortalamasi
IV Katater Yerlestirme 57 51,96 33 3319519653  7=1.148  p=0.251

Siire Ortalamasi (Sn)

"Mann Whitney U testi

Deney ve kontrol gruplarindaki grencilerin IV Kkatater yerlestirme beceri puani

ve uygulamay gerceklestirme siireleri Tablo 4.3 de karsilagtirilmistir.

Analiz sonuglarma gore Ogrencilerin IV katater yerlestirme beceri puan
ortalamalarinin deney grubundan yiiksek oldugu ancak puan ortalamalarinin istatistiksel
olarak anlaml farklilik géstermedigi belirlenmistir (z=-1.408, p>0.05). Benzer sekilde
uygulamay1 gerceklestirme siireleri incelendiginde; deney gurubunda uygulama
gerceklestirme siire ortalamalarinin kontrol grubundaki siire ortalamalarina gore daha
kisa oldugu ancak istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi (z=1.148, p>0.05)

saptanmistir.
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Tablo 4.4. Deney ve Kontrol Gruplarinda Ogrencilerin Tanmitict Ozelliklerine Gore Ogrenmede Memnuniyet ve Ozgiiven Diizeylerinin

Karsilastirilmasi

Simdiki Ogrenme ile Ilgili Memnuniyet

Ogrenmede Ozgiiven

Deney Grubu Kontrol Grubu Istatiksel Deney Grubu Kontrol Grubu Istatiksel
Tamtic1 Ozellikler (n=47) (n=44) Analiz* (n=47) (n=44) Analiz*
n Ort.£SS n Ort.£SS z p n Ort+SS n Ort.£SS z p

Cinsiyet

Kadmn 40 22.92+2.55 35 22.80+2.33 40 31.55+3.12 35 29.00+3.67

-1.374 0.270 -1.241 0.210

Erkek 7 23.00+2.23 9 22.70+£2.55 30.42+4.07 9 29.33+3.50
Akademik ortalama

2.00 - 2.50 1 22.00 1 29.00

2.51-3.00 21.50+£3.10 6 20.50+£3.27 1169 008 31.00+£5.41 6 30.33+£3.72

3.01-3.50 21 23.23+2.44 27 22.55+2.38 21 31.90+2.62 27 28.59+3.11 -1.651 0.70

3.51-4.00 21 22.95+2.49 11 23.27+£2.57 21 31.04+3.52 11 29.54+4.68
Bolim se¢me nedeni

ideal meslek olmasi 24 23.41+2.45 23 22.82+2.53 1627 040 24 31.87+£3.35 23 29.82+3.79 2001 0.04

Issiz kalmama 23 22.43+2.48 21 22.70+£2.55 23 30.86+3.15 21 28.23+3.26 (r’=0.04)
Boliimden memnuniyet

Memnun 42 22.80+2.55 42 22.50+2.66 42 31.30+3.38 42 29.16+3.65

. 0.540 0.58 0.454 0.62

Memnun degil 5 24.00+1.73 2 21.50+2.12 5 32.00+2.12 2 27.00+1.41
Internet kullanim amaci

Arastirma yapmak 16 23.06+2.67 14 23.35+2.27 16 32.25+3.64 14 30.35+3.41

Eglence 13 22844226 12 21.16£324  -0728 012 13 30074272 12 27.66+3.62  -2.004 (rgt%lg@

Iletisim 18 22.88+2.61 18 22.61+2.19 18 31.55+3.12 18 29.00+3.56

*Coklu gruplari arasinda Kruskal-Wallis; iki grup arasinda Mann-Whitney U testi kullanilmistir.

S€



Ogrencilerin tanitict dzelliklerine gore dgrenmede memnuniyet ve ozgiiven

diizeyleri arasindaki iligski Tablo 4.4’de verilmistir.

Calismada hemsirelik boliimiinii se¢gme nedeninin &grencilerin - 6zgiiven
diizeyleri ile iliskisi incelendiginde; her iki grupta da hemsirelik boliimiinii ideal meslek
olmas1 nedeniyle secenlerin 6grenmede 6zgiliven puan ortalamalar1 yiiksek bulunmus,
deney grubundaki ogrencilerde 31.87+3.35, kontrol grubundaki ogrencilerde ise
29.82+3.79 saptanmistir. Hemsirelik boliimiinii se¢gme nedeni ile 6grenmede 6zgiiven
diizeyi arasinda anlamli iliski oldugu (z=-2.001, p<0.05) ve kii¢ik diizeyde etki
degerine sahip oldugu saptanmistir (r2:0.04).

Calismada 6grencilerin internet kullanim amaci ile 6grenmede 6zgiiven diizeyi
iliskisi incelendiginde; her iki grupta da interneti arastirma yapmak icin kullanan
Ogrencilerin 6zgliven puan ortalamalar1t en yiiksek bulunmus, deney grubundaki
ogrencilerde 32.25+3.64, kontrol grubundaki 6grencilerde ise 30.35+3.41 saptanmustir.
Interneti aragtirma yapmak amaciyla kullanimin 6grenmede 6zgiiven diizeyi arasinda
anlamli iliski oldugu (z=-2.004, p<0.05) ve kiigiik diizeyde etki degerine sahip oldugu
saptanmustir (r*=0.04).

Bunun disinda gruplar arasi ve grup i¢i degiskenler arasinda anlamli bir farklilik

saptanmamigtir.
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Ogrencilerin Ogrenmede Memnuniyet ve Ozgiiven Diizeylerine etki eden tanitici
ozelliklerinin karsilagtirilmasi tablo 4.5’de verilmistir. Buna gére Hemsirelik boliimiinii
ideal meslek olmasi nedeniyle secen deney grubu Ogrencilerin 6zgiliven diizeyleri,
boliimii igsiz kalamamak i¢in segen kontrol grubu 6grencilerine gore anlaml diizeyde
daha yiiksektir ve etki degeri ortadir (p<0.05). Interneti arastirma yapmak i¢in kullanan
deney grubu 6grencilerin 6zgiliven diizeyleri interneti eglence igin kullanan kontrol
grubu Ogrencilerinin 6zgiiven diizeylerine gore (p<0.05); interneti iletisim i¢in kullanan
deney grubu Ogrencilerin 6zgiiven diizeyleri interneti eglence i¢in kullanan kontrol
grubu Ogrencilerinin 6zgiiven diizeylerine gore anlamli diizeyde daha yliksek ve orta

diizeyde etkiye sahip oldugu tespit edilmistir (p<<0.05).
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Ogrencilerin tanitict  6zelliklerine gdre beceri puan ortalamalart ve siire

ortalamalar1 arasindaki iliski Tablo 4.6’da verilmistir.

Grup i¢i ve gruplar arast bagimli degiskenlerin ¢oklu gruplar1 arasinda
istatistiksel olarak farklilik olup olmadigimi belirlemek i¢in Kruskal-Wallis testi
kullanilmustir. Istatistiksel analizlerin anlamli ¢iktif1 parametrelerde iki grup arasi

bagimli degiskenlerin belirlenmesi i¢in Mann-Whitney U testi kullanilmistir.

Calismada cinsiyetin 1V Kkatater yerlestirme siire ortalamalari ile iligkisi
incelendiginde; her iki grupta da erkek Ogrencilerin IV Katater yerlestirme siire
ortalamalar1 kiz Ogrencilere gore daha yiliksek bulunmus, deney grubundaki
ogrencilerde  332.4+78.50, kontrol grubundaki oOgrencilerde ise 398.5+64.43
saptanmigtir. Cinsiyetin IV katater yerlestirme siire ortalamalar1 ile iligkisi iki grup

arasinda anlamli farklilik géstermistir (p<0.05).

Calismada 6grencilerin internet kullanim amaci ile IV Katater yerlestirme beceri
puan ortalamalart iligkisi incelendiginde; her iki grupta da interneti arastirma yapmak
icin kullanan 6grencilerin 1V katater yerlestirme beceri puan ortalamalar1 en yiiksek
bulunmus, deney grubundaki O6grencilerde 85.56£11.33, kontrol grubundaki
ogrencilerde ise 79.14+19.13 saptanmustir. internet kullannm amaci ile 1V Katater
yerlestirme beceri puan ortalamalar1 iliskisi iki grup arasinda anlamli farklilik

gostermistir (p<0.05).
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IV Katater yerlestirme beceri puan ortalamasit ve uygulamayi gerceklestirme
siiresine etki eden tanitict 6zelliklerinin karsilastirilmasi tablo 4.7°de verilmistir. Buna

gore;

Deney grubundaki kadin 6grencilerin kontrol grubundaki erkek dgrencilere gore

uygulamay1 anlamli derecede daha kisa siirede tamamladigi (p<0.05),

Kontrol grubundaki kadin 6grencilerin kontrol grubundaki erkek ogrencilere

gore uygulamay1 anlamli derecede daha kisa siirede tamamladigi (p<0.05),

Interneti arastirma yapmak i¢in kullanan deney grubundaki dgrencilerin interneti
eglence icin kullanan deney grubundaki 6grencilere gore anlamli derecede yiiksek

beceri puanina sahip oldugu (p<0.05),

Interneti arastirma yapmak icin kullanan deney grubundaki 6grencilerin interneti
eglence i¢in kullanan kontrol grubundaki 6grencilere gore anlamli derecede yiiksek

beceri puanina sahip oldugu (p<0.05),

Interneti arastirma yapmak icin kullanan deney grubundaki 6grencilerin interneti
iletisim i¢in kullanan kontrol grubundaki 6grencilere gore anlamli derecede daha

ylksek beceri puanina sahip oldugu (p<0.05) saptanmustir.
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5. TARTISMA

Calisma, AG uygulamas: kullanilarak gergeklestirilen beceri egitiminin
ogrencilerin psikomotor beceri, 6zgliven ve memnuniyet diizeyleri iizerine etkilerini
degerlendirmek amaciyla yapildi. AG uygulamasi ya da AG teknolojisinin 6grencilerin
akademik basgarilari, beceri diizeyleri, memnuniyet ve Ozgiivenleri lizerine etkisini
degerlendiren ¢aligmalar yapildig1 gorilmiistiir (81-85). Literatiir taramasi sonucunda
iPad iizerinden bir simiilasyon egitimi ile nazogastrik tiip yerlestirme becerisini
degerlendiren sadece bir g¢alisma bulunmustur (33). Calismamizin iilkemizde AG
uygulamasi kullanilarak yapilan beceri egitiminin Ogrencilerin psikomotor beceri,
Ozgiliven ve memnuniyet diizeyleri iizerine etkisini degerlendiren ilk ¢aligma olduguna
inanilmaktadir. Ayrica hemsirelik egitiminde AG kullanimi ile ilgili smirli sayida
calisma olmasi nedeniyle de arastirma bulgularimiz diger alanlarda yapilan AG
caligmalarinin sonuglari ile karsilastirilmistir. Bu ¢calismada AG uygulamasi kullanilarak
yapilan beceri egitiminin d6grencilerin 6grenmede 6zgiiven diizeylerini anlamli derecede
arttirdigr goriildii. Her iki grupta memnuniyet ve psikomotor beceri diizeyleri arasinda
anlamli bir fark olmamasina ragmen, 6grencilerin memnuniyet ve psikomotor beceri
diizeylerinin deney grubunda daha yiiksek ve uygulamanin gerceklestirilme siiresinin

ise daha kisa oldugu saptandi.

Calismada oOgrencilerin yaglari, not ortalamalari, cinsiyetleri, bolim seg¢me
nedenleri, boliimden memnuniyetleri ve internet kullanim amaglarin1 igeren tanitici
ozellikleri agisindan deney ve kontrol gruplari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik olmadig1 saptanmistir (Bkz. Tablo 4.1). Boylelikle gruplar arasi farkliliktan

kaynaklanabilecek olas1 yanlilik riski en aza indirilmistir.

Calismamizda AG uygulamas: ile egitim alan deney grubundaki 6grencilerin
“Ogrenmede Ogrenci Memnuniyet ve Ozgiiven Olgegi” toplam puan ortalamast,
demonstrasyon yontemi ile egitim alan kontrol grubundaki Ogrencilerin puan

ortalamasina gore anlamli olarak daha yiiksek saptandi (p<0.05).

Olgegin dgrenmede memnuniyet ve Ozgiiven olmak iizere iki alt boyutu
bulunmaktadir. Olgegin “Simdiki Ogrenme ile Ilgili Memnuniyet” alt boyut puan
ortalamas1 bakimindan her iki grup arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi

saptand1 (p>0.05) (Bkz. Tablo 4.2). Bu sonu¢ Hj; hipotezimizin dogrulugunu
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reddetmektedir. Lisans egitiminin niteligini degerlendirmede 6grenci memnuniyeti
onemli gostergelerden biridir. Ogrenme ortamlarinin hazirlanmasinda, kullanilacak
yontemin memnuniyeti etkileyen faktorlerden biri oldugu diisiiniilmektedir. Bu nedenle
ogrencilerin 6grenme ihtiyaglarin1 karsilayacak 6grenme ortamlarinin hazirlanmasi
gerekmektedir (86). Aebersold, Voepel-Lewis (33) nazogastrik tiip yerlestirme
becerisinin iPad lizerinden AG temelli simiilasyon egitimi ile kazandirilmas: amaciyla
yaptiklar1 calismada deney grubundaki Ogrencilerin kontrol grubundaki 6grencilere
kiyasla, egitimden daha memnun olduklarini belirtmislerdir. Uriner katater uygulama
becerisinin 6gretiminde haptik teknoloji kullaniminin memnuniyet diizeylerine deney
grubu lehine anlamli derecede katki sagladigi bulunmustur (48). Hemsirelik
ogrencilerine IV katater uygulama becerisi kazandirmada sanal simiilasyon sistemi ile
egitim alan miidahale grubundaki Ogrencilerin memnuniyet puanlarinin kontrol
grubundan anlamli olarak yiiksek oldugu saptanmistir (87). AG teknolojisiyle akciger
anatomisinin gorsellestirildigi bir calismada 6grenciler, uygulamanin ders kitabina gore
¢ok daha gergekgi bir goriintii sagladigini ve memnuniyetlerini belirtmislerdir (81).
Yukaridaki caligmalarin aksine obstetrik tanilama uygulamalar1 kapsaminda gergeklige
yakinlig1 yiiksek dogum simiilatorii kullanilarak yapilan egitimin, 6grencilerin obstetrik
beceri uygulamalarina ve memnuniyet diizeylerine etkisinin incelemesi amaciyla
yapilan calismada; egitim yonteminden memnun olma durumlar1 agisindan gruplar

arasinda anlamli farklilik saptanmamustir (82).

Calismamizda kullanilan Olgegin “Simdiki Ogrenme ile Ilgili Memnuniyet” alt
boyutundan alinabilecek en yiiksek puan 25°tir. Arastirmamizda deney grubunda yer
alan 6grencilerin memnuniyet diizeyleri ortalamasi 22.93 olarak saptanmustir. Olgek
puani arttikca memnuniyet diizeylerinin de arttigt géz Oniinde bulunduruldugunda
alman puan, 6grencilerin AG uygulamas: ile verilen beceri egitimi yonteminden
memnun kaldiklarmi gostermektedir. Ogrencilerin memnuniyet diizeyleri her iki grup
arasinda anlaml bir farklilik gostermemesine ragmen AG uygulamasi ile psikomotor
beceri egitimi alan deney grubundaki 6grencilerin 6grenmede memnuniyet diizeylerinin
daha yiiksek oldugu saptand1 (Bkz. Tablo 4.2). Deney ve kontrol gruplari arasinda
anlamli ¢ikmayan farkin deney grubunda yer alan Ogrencilerin AG uygulamas ile
Ogretim yonteminden memnuniyetsizliginden degil, kontrol grubunda yer alan
ogrencilerin demonstrasyon yonteminden duyduklart memnuniyetten kaynaklandigi

diistintilmektedir. Ayrica uygulama ilerleme hizinin yavas olmasi, baz1 animasyonlarin
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yavas ilerlemesi ve anlaticinin yavas/hizli konugma hizindan kaynakli bir sonraki adimi
beklemeye sebep olma, AG uygulamalarinda kullanima iliskin yasanan problemler
olarak tespit edilmistir (33). Garrett, Jackson (88)’da calismasinda yavas yanit
sirelerinin bazi Ogrencileri hayal kirikligima wugrattigini ve potansiyel olarak
o0grenmelerini  olumsuz etkiledigini  belirtmislerdir. ~Arastirmamizin uygulama
asamasinda AG uygulamasinin ilerleme hizindaki yavaslik arastirmaci tarafindan da
gbzlenen bir olgu olmustur. Gozlemlenen yavas ilerleme hizinin arttirilmast ile
yapilacak caligmalarda 0Ogrenci memnuniyet diizeylerinin daha da artacagi

distiniilmektedir.

Olgegin bir diger alt boyutu olan “Ogrenmede Ozgiiven” alt boyutunda AG
uygulamasi ile egitim alan deney grubundaki 6grencilerin 6zgiiven puan ortalamast,
demonstrasyon yontemi ile egitim alan kontrol grubundaki 6grencilerin 6zgiiven puan
ortalamasina gore anlamli diizeyde yiiksek ¢ikt1 (p<0.05). Bu sonug¢ Hj-, hipotezimizi
dogrulamistir. Ozgiiven bireyin kendi giiciine olan giivenini ifade eden 6nemli bir
kavramdir. Ogrencilerin basaris1 kendi giiciine olan giiveni ile dogru orantili olarak
artmakta (89) ve 6zgiiven seviyeleri artan 6grencilerin derslerindeki basarilar1 da artig
gostermektedir (90). Hemsirelik 6grencilerinin psikomotor becerilerini gelistirebilmeleri
igin egitim programinda birden fazla dgretim yontemlerinin kullanilmasi dnerilmekte
(91) ve gergek¢i 6grenme ortamlarmin egitimin etkinligini arttirdigi belirtilmektedir
(92). AG teknolojisi de son yillarda hemsirelik egitiminde kullanilan O6gretim
yontemlerinden biri olarak goéze ¢arpmaktadir (33, 93, 94). Martli and Unliisoy Dinger
(83) calismalarinda, AG teknolojisinin mobil cihazlara entegre edilmesiyle genis bir
kitleye ulasacagini, oOgrenme siirecinin gelisecegini ve Ogrencilerin uygulamalar
konusunda 6zgiiven kazanacagini belirtmektedir. Calismamizda oldugu gibi Tilghman
ve Doswell (84)’de AG teknolojisi kullanilarak hemsire 6grencilerin IV ilag uygulamasi
ve mesane Kataterizasyonuna iliskin uygulama beceri diizeylerini inceledikleri
calismalarinda; beceriyi uygulamada 6grencilerin kendilerine giiven duyduklarini ifade
etmislerdir. Ogrencilerin dgrenme asamasinda aktif rol almasi 6zgiiven diizeylerinin
artmasinda olumlu sonuglar dogurmaktadir (95) Calismamizda kullandigimiz AG
uygulamasi 6grencinin IV kataterizasyon becerisini gergeklestirirken aktif rol almasina
olanak sunmustur. Ogrenci 6gretim elemanmin yardimina ya da yaninda herhangi bir
ders materyaline ihtiyag duymadan beceri Ogrenimini tamamlayabilmistir.

Calismamizda deney grubunda yer alan Ogrencilerin Ozgiiven diizeyleri agisindan
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yluksek puan almasinin altinda AG uygulamasinin 68renciye sundugu uygulamada

bagimsiz ve aktif rol alma olanaginin katkisinin oldugu diistiniilmektedir.

Bu c¢alismada inceledigimiz bir diger degisken de ogrencilerin IV katater
yerlestirme beceri puan ortalamalaridir. 1V katater yerlestirme uygulamasi ¢ok sik ve
yuksek oranda gerceklestirilen hemsirelik uygulamasidir. Kataterin hatali yerlestirilmesi
flebit, infiltrasyon, hematom ve girisim yapilan bdlgede agr1 gibi lokal komplikasyonlar
ile septisemi, asir1 sivi yiiklenmesi ve enfeksiyon gibi sistemik etkilere neden
olmaktadir (96). Bu nedenle IV Kkatater yerlestirme isleminin O6gretimi kritik 6nem
tasimaktadir. AG teknolojisi de, Ogrencilerin 0grenmesini kolaylastirma ve eldeki
konuyu anlama diizeylerini artirma potansiyeline sahip ileri bir teknolojidir (81). Taggin
ve Tacgin (85) psikomotor beceri gelistirmede AG teknolojisinin biiyiik bir potansiyele
sahip oldugunu belirtmiglerdir. AG teknolojisinin hemsirelik egitiminin temelini
olusturan  derslerde, laboratuvar uygulamalarinda ve klinik deneyimlerde
kullanilmasinin, hasta bakiminda ve klinik becerilerin gelistirilmesinde olduk¢a 6nemli
oldugu bildirilmektedir (84). Ozdemir ve Sahin (97) AG uygulamalarmin 6grencilerin
akademik basarilarina etkisini inceledigi meta-analiz ¢alismasinda; AG uygulamas ile
Ogretimin akademik basartyr olumlu yonde etkiledigini tespit etmislerdir. Anatomi
ogretimi ile ilgili yapilan bir aragtirmada AG ile saglanan gorsellestirmenin, anatominin
Ogretilmesine ve calisilmasina geleneksel yontemlerden daha verimli bir sekilde
yardimci oldugu belirtilmistir (98). Yine farkli bir alanda AG teknolojisi kullaniminin
ilk ve son test analizleri ile basar diizeylerindeki farkliligin incelendigi bir ¢alismada;
ogrenci basarilarinda %20 diizeyinde bir artis oldugu saptanmistir (99). Arastirmamizda
da AG uygulamas: ile beceri ogretimi alan deney grubundaki 6grencilerin puan
ortalamalarinin geleneksel yontem ile beceri Ogretimi alan kontrol grubundaki
Ogrencilerin puan ortalamalarina gore yiiksek oldugu ancak istatistiksel olarak anlamli
farklilik olmadigi belirlenmistir  (p>0.05). Dolayisiyla Hj.3 hipotezinin dogrulugu
reddedilmistir. Benzer sekilde hemsirelik Ogrencilerinin uzaktan egitimi icin kalp
yetmezligi tizerine bir AG uygulamasi gelistirmek ve bunu video kayith dersle
karsilagtirmak amaciyla yapilan ¢alismada Ogrencilerin AG uygulamasii daha fazla
tercih ettigi, ancak Ogrenmede Onemli bir fark olmadigi saptanmustir (94). Triaj
senaryosu igeren AG uygulamasinin etkililigini degerlendirmek amaciyla yapilan bir
calismada ise AG uygulamasi ile sanal gerceklik arasinda anlamli bir fark olmadigi

tespit edilmistir (93).
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Bu calismada interneti arastirma yapmak ic¢in kullanan deney grubu
ogrencilerinin IV katater yerlestirme beceri puan ortalamalari, interneti eglence ve
iletisim i¢in kullanan deney grubu Ogrencilerine gore anlamli diizeyde daha yiiksek
oldugu saptanmistir (p<0.05) (Bkz. Tablo 4.6). Literatiirde internet kullanimi ve
hemsirelik egitimi ile ilgili caligmalar incelendiginde ¢cogunlugunun internet bagimliligi
ile ilgili oldugu goriilmiistiir (100-103). Bu nedenle calismamizda anlamli ¢ikan
farkliliklarin hangi ikili grup arasinda oldugunu arastirilmig yapilan analizlerde interneti
aragtirma yapmak i¢in kullanan deney grubundaki 6grencilerin interneti eglence igin
kullanan deney grubundaki 6grencilere gore (p<0.05), interneti arastirma yapmak i¢in
kullanan deney grubundaki ogrencilerin interneti eglence i¢in kullanan kontrol
grubundaki 6grencilere gore (p<0.05) ve interneti arastirma yapmak i¢in kullanan
deney grubundaki Ogrencilerin interneti iletisim igin kullanan kontrol grubundaki
ogrencilere gore anlamli derecede daha yiiksek beceri puanina sahip oldugu (p<0.05)
saptanmustir. Bu bulgulara gore interneti kullanim amacinin basariy1 etkileyen bir faktor

oldugu diisiiniilmektedir.
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6. SONUC VE ONERILER

Artinlmis  gergeklik uygulamasi ile egitim alan Ogrencilerin  “Ogrenci
Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi” toplam puan ortalamasmin geleneksel yontem ile
egitim alan 6grencilerin puan ortalamasina gore daha yiiksektir. Memnuniyet diizeyinde
anlamli bir farklilik yoktur ancak her iki grubun egitim yonteminden memnuniyet puan
ortalamalar1 da yiiksektir. Olgek puani arttikca memnuniyet diizeylerinin de arttig1 goz
onilinde bulunduruldugunda alinan puan, 6grencilerin AG uygulamasi ile verilen beceri

Ogretimi yonteminden memnun kaldiklarini géstermektedir.

Ozgiiven diizeyinde ise AG uygulamasi ile egitim alan 6grenciler daha yiiksek
puan almistir. Hemsirelik boliimiinii ideal meslek olarak secen ve interneti arastirma
yapmak ic¢in kullanan Ogrencilerin 6zgiiven diizeyleri daha yiiksek olarak tespit

edilmistir.

Artirllmis gerceklik uygulama hizindaki yavas ilerleme hizinin arttirilmasi ile

yapilacak ¢alismalarda 6grenci memnuniyet diizeylerinin artacagi diisiiniilmektedir.

Artirllmis gergeklik uygulamasi ile egitim alan &grencilerin istatistiksel olarak
anlamli olmasa da IV katater yerlestirme beceri puanlari daha yiiksek, uygulamay1
gerceklestirme siireleri daha kisadir. Tanitici Ozelliklerden kadin olma uygulamay:
gerceklestirme siiresini, interneti arastirma yapmak i¢in kullanma beceri puanini olumlu

yonde etkileyen faktorlerdir.

Artinlmig  gergeklik uygulamasi Ogrencinin IV kataterizasyon becerisini
gerceklestirirken aktif rol almasina, 6gretim elemaninin yardimi ya da yaninda herhangi
bir ders materyaline ihtiyagc duymadan beceri Ogrenimini tamamlamasina olanak
saglamistir. AG uygulamasinin diger hemsirelik becerilerini de kapsayacak ¢aligmalarin

yapilmasi ve hemsirelik egitiminde yaygin olarak kullanilmas1 6nerilmektedir.
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EKLER

EK-1. Ogrenci Tamitic1 Ozellikler Formu

Asagidaki sorulari, cevap numarasini daire igine alarak ya da bos birakilan yerlere
cevabinizi yazarak doldurunuz.

B 4213 11} VA

Cinsiyetiniz nedir?

a. Kiz b. Erkek

Simdiye kadar aldiginiz biitiin derslere yonelik genel akademik ortalamaniz

Hemsirelik boliimiinii segme nedeniniz nedir?

a. Benim i¢in ideal meslek olmasi

b. Gelecekte issiz kalmama ve/veya aile baskisi

. Hemsirelik boliimiinii okudugunuz i¢in memnun musunuz?
a. BEvet b. Hay1r
Interneti daha ¢ok hangi amagla kullaniyorsunuz?

a. Arastirma yapmak

b. Eglence

c. lletisim
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EK-2. Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi

Kesinlikle

Katilmiyorum

Katilmiyorum

Kararsizim

Katiliyorum

Kesinlikle
Katiliyorum

Simdiki Ogrenme Ile Tlgili Memnuniyet

1 Bu simiilasyonda kullanilan gretim yontemleri etkin ve
yardimer idi.

2 | Busimiilasyon, tibbi ve cerrahi miifredat1 daha iyi
o6grenmemi gelistirmek i¢in ¢esitli 6grenim materyali ve
etkinlikleri sagladi.

3 | Egitimcinin bu simiilasyonu dgretme yonteminden
hoslandim.

4 | Bu simiilasyonda kullanilan gretim materyalleri motive
ediciydi ve 6grenmeme yardimci oldu.

5 Egitimcinin bu simiilasyonu 6gretme sekli benim

O6grenme bicimime uygundu.

Ogrenmede Ozgiiven

6 | Egitimcilerin gosterdigi bu simiilasyon uygulamasinin
icerigini tam olarak 6grendigime eminim.

7 | Bu simiilasyonun tibbi ve cerrahi miifredatini tam olarak
Ogrenebilmek icin gerekli olan 6nemli igerigi
kapsadigina eminim.

8 | Bu simiilasyon sayesinde klinik ortamda gerekli olan
bilgileri kazandigima ve becerileri gelistirdigime
eminim.

9 | Egitimci, bu simiilasyonu 6gretirken yardimei kaynaklar
kullandi.

10 | Bir 6grenci olarak, bu simiilasyon uygulamasinda
bilmem gerekenleri 6grenmek benim sorumlulugumdur.

11 | Bu simiilasyonda anlamadigim kavramlar oldugu zaman
nasil yardim alacagimi biliyorum.

12 | Becerilerin 6nemli yonlerini 6grenebilmek i¢in

simiilasyon uygulamasini nasil kullanmam gerektigini
biliyorum.
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EK-3. intravenoz Katater Yerlestirme Islem Basamaklar1 Formu

Malzemeler:
a. Malzeme tepsisi
b. Tibbi atik kutusu
c. Disposible non-steril eldiven
d. Turnike
e. Hastaya/verilecek ilaca uygun IV katater
f.  Antiseptik soliisyon
g. Pamuk
h.

Yar1 gecirgen transparan yapiskan Ortii ya da flaster

(flasterler kesilmis ve kullanima hazir olmalidir)

Heparinli kapak

Uygulama Siiresi: ..... dk

i
j.  Enjektore 6nceden ¢ekilmis %0.9 NaCl (SF) ¢ozeltisi
K. Su gecirmez koruyucu oOrtii
I.  Bobrek kiivet/kirli kab1
Tamamen Kismen . . .
UYGULAMA BASAMAKLARI gergeklestirildi | gergeklestirildi Gerceklestirilemedi

Malzemelerin hazirlanmasi

El hijyeninin saglanmasi

Uygulamanin agiklanmasi

Bolgenin degerlendirilmesi

Pozisyon verilmesi

Ven ve kataterin belirlenmesi

Ortiiniin yerlestirilmesi

XN O Wi =

Eldivenlerin giyilmesi

9. Heparinli kapagin hazirlanmasi

10. Kataterin kontroli

11. Turnikenin baglanmasi

12. Asepsinin saglanmasi

13. Venin sabitlenmesi

14. Igne ucunun ayarlanmasi

15. Damara girilmesi

16. Kan kontroli

17. Kataterin yerlestirilmesi

18. Turnikenin agilmasi

19. Ignenin ¢ikarilmasi

20. Heparinli kapagin kapatilmasi

21. Flasterle sabitleme

22. Kataterin yikanmasi

23. Yerlesimin degerlendirilmesi

24. Uygulamanin paraflanmasi

25. Pozisyon verilmesi

26. Malzemelerin uzaklastirilmasi

27. Eldivenlerin ¢ikarilmasi

28. El hijyeninin saglanmasi

29. Uygulamanin kaydedilmesi
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EK-4. inonii Universitesi Etik Kurul izni
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EK-5. Aksaray Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Kurum Izni
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EK-6. Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Olcegi Arastirmaci

Izni
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EK-7. Aydinlatilmis Onam Formu

(Arastirmacinin Agiklamasi)

Artirllmis  Gergeklik Uygulamasinin Hemsirelik Ogrencilerinin Intravendz Kataterizasyon
Uygulama Becerisi, Ogrenmede Memnuniyet Diizeyi ve Ozgiiven Algist Uzerine Etkisi’ni
degerlendirmek amaci ile bir arastirma planlanmugtir.

Arastirmanin amaci, AG uygulamasi kullaniminin hemsirelik 6grencilerinin basari, memnuniyet
ve 0z giiven diizeylerine etkisi olup olmadigini tespit etmektir.

Sizi yapilacak bu arastirmaya katilmaya davet ediyoruz. Calismaya katilmay1 kabul ederseniz
sizden herhangi bir iicret talep edilmeyecek olup katildiginiz icin de size her hangi ticret
O0denmeyecektir. Bilgileriniz gizli tutulacak, fakat etik kurul veya resmi makamlar tarafindan
gerektiginde incelenebilecektir. Caligmaya katilmak tamamen goniillii olmaniza baghdir.
Calismanin herhangi bir asamasinda onayimizi ¢gekmek hakkina da sahipsiniz.

Bu bilgileri okuyup anladiktan sonra arastirmaya katilmay1 kabul ederseniz formu imzalayiniz.

Doktora 6gr. Miyase AVCI

E-mail:

(Katilimeinin Beyani)

Saym Miyase Avci tarafindan “Artirilmis Gergeklik Uygulamasinin Hemsirelik Ogrencilerinin
Intravendz Kataterizasyon Uygulama Becerisi, Ogrenmede Memnuniyet Diizeyi ve Ozgiiven
Algis1 Uzerine Etkisi’ni incelemek amaciyla yapilacak arastirma ile ilgili yukaridaki bilgiler
tarafima aktarilarak arastirmaya “katilimer” olarak davet edildim.

Aragtirmada herhangi bir maddi sorumluluk altinda degilim. Tarafima herhangi bir 6demede
yapilmayacaktir. Arastirmanin yiiriitiilmesi sirasinda herhangi bir sebep gostermeden
aragtirmadan ayrilabilirim. Aragtirma sonuglari bilimsel amagclarla kullanildiginda kigisel
bilgilerimin korunacagina iligkin bilgilendirildim. Arastirmnin uygulanmasina iligskin herhangi
bir sorunum oldugunda sorumlu arastirmact Miyase Avci’yr tarafima iletilen telefondan
arayabilecegimi biliyorum.

Arastirmaya baslamadan 6nce yazili bilgilendirmeleri okudum ve sozlii agiklamalari dinledim.
Bu konuda rizamla, hicbir baski ve zorlama olmaksizin ve goniillii olarak bu arastirmaya
katilmay1 kabul ediyorum.

Katilimcinin Adi-Soyadt: Aciklamalari yapan arastirmacinin
Adresi: )

Tel: Adi-Soyadi: Miyase Avcl

Tarih ve imza: Adresi:

Tel:
Tarih ve Imza
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EK-8. Intravendz Katater Yerlestirme Uygulama Basamaklari Uzman

Goriis Listesi
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