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Ozet

Giris ve Amag: Giiniimiizde tiim alanlarda oldugu gibi saglik alaninda da bilgiler hizla yenilenmekte ve
gelismektedir. Bu durum saglik alaninda gelenekselden ziyade kanita dayali uygulamalara dogru egilimi
arttirmaktadir. Bu arastirmanin amaci; hemsirelerin kanita dayali hemsireli§e yonelik tutumlarini
degerlendirmektir.

Yontem: Tanimlayic1 ve kesitsel tipteki bu ¢aligma, Ekim 2018-Ocak 2019 tarihleri arasinda bir devlet
hastanesinde caligan 63 hemsire ile yapilmistir. Aragtirmanin verileri “Hemsire Tanitim Formu” ve “Kanita
Dayali Hemsirelige Yonelik Tutum Olgegi (KDHYTO)” ile toplanmistir. Verilerin degerlendirilmesinde
sayl1, yiizde, ortalama ve standart sapma, Mann Whitney U testi ve Kruskal Wallis testi ve korelasyon analizi
uygulanmstir.

Bulgular: Arastirmaya katilan hemsirelerin yas ortalamasi 28,48+6,28 yildir. Hemsirelerin %88,9’u kadin,
%90,5’1 lisans mezunu ve %54’ii bekardir. Hemsirelerin KDHYTO toplam puan ortalamasinin 61,46+8,08
oldugu belirlenmistir. Arastirmaya katilan hemsirelerden kanita dayali uygulamalara yonelik egitim
alanlarin, klinik uygulamalarinda kanita dayali uygulamalari kullananlarin ve kanita dayali bakim vermenin
is yogunlugunu olumsuz etkileyebilecegi diisiincesine sahip olmayanlarin KDHYTO toplam puanlari anlamli
olarak daha yiiksek bulunmustur.

Sonuc¢: Hemsirelerin kanita dayali hemsirelige yonelik tutumlart orta diizeyde bulunmustur. Kanita dayali
hemsirelige yonelik egitim alan ve klinik uygulamalarinda kanita dayali uygulamalar1 kullandiklarini
belirtenlerin kanita dayali hemsirelige yonelik tutumlart daha olumlu ¢ikmustir.

Anahtar Sozciikler: Hemsire, Kanita dayali hemsirelik, Tutum.

INVESTIGATION OF NURSES' ATTITUDES TOWARD EVIDENCE-BASED NURSING
PRACTICES

Abstract

Background and Aim: Today, information in the field of health as in all areas is being renewed and
developed rapidly. This increases the trend towards evidence-based practices rather than traditional ones in
the field of health. The aim of this research to evaluate the attitudes of nurses towards evidence-based
nursing.

Methods: This descriptive and cross-sectional study was conducted with 63 nurses working in a public
hospital between October 2018-January 2019. The data of the study was collected with “Nurse Identification
Form” and “Evidence-Based Attitude Scale towards Nursing (EBASN)”. Number, percentage, mean and
standard deviation, Mann Whitney U test, Kruskal Willes test and correlation analysis was used to evaluate
the data.
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Findings: The mean age of the nurses participating in the study was 28.48+6.28 years. 88.9% of thefT arc
women, 90.5% are under graduate and 54% are single. It was determined that the EBASN total score average
of the nurses was 61.46 = 8.08. Among the nurses participating in the study, those who received evidence-
based practices, those who used evidence-based practices in clinical practices, and those who did not think
that evidence-based care could adversely affect the workload were found to have significantly higher total
scores of the EBASN.

Results: Attitudes of nurses towards evidence-based nursing were moderate. The attitudes of those who
received evidence-based nursing training and stated that they used evidence-based practices in their clinical
practices were more positive in terms of evidence-based nursing.

Keywords: Keywords: Nurse, evidence-based nursing, attitude.

1. Giris

Kanita dayali uygulama, saglik c¢alisanlarinin kendilerini giincellemelerine, hastanin
ihtiyaglarin1 ve seg¢imlerini de goz oniinde bulundurarak etkili klinik kararlar vermesine yardimci
olan bir siirectir (Ashktorab,2015; Levin, 2010:117). Aymi zamanda saglik sonuclarini, hizmet
kalitesini, hasta giivenligini, klinik etkinligi ve c¢alisan performansini iyilestirmek i¢in arastirma
kanitlarini, klinik uzmanligi, hasta degerlerini ve tercihlerini birlestirerek en iyi ve gecerli kanitlarin
kullanildig1 bir problem ¢6zme yaklagimidir (Melnyk: 2011). Diger bir deyisle; kanit temelli
uygulama (EBP), Hemsirelerin bireysel ve mesleki gelisimini saglamada, hastalara daha yiiksek
bakim kalitesi saglayarak problem c¢ozme yaklasimini benimsemis, maliyeti azaltmada saglik
calisanlarinin mevcut en giincel ve gecerli delillere dayandirilarak yaptigi uygulamalarin biitiintidiir

(Fortney, 2014: 1832; Heydari, 2014: 325).

Hemsirelikte arastirmanin en iyi kaniti, hemsirelikle ilgili hasta bakimi hizmetlerinin
saglanmas: ile ilgili sorunlarin ¢oziimiine yonelik kaliteli ¢calisma bulgularinin sentezinden elde
edilen bilgilerdir (Grove:2015). Hemsirelerin karar vermesinde 6nemli yer alan, hasta ihtiyaglarini
g6z Onilinde bulunduran arastirma temelli bilgilerin uygulanmasi1 kanita dayali hemsirelik olarak
tanmimlanabilir (Cullum, 2008:334). Kanita dayali uygulama, hemsirelik bakiminda biiyiik fayda
saglayan bir ara¢ olmakla birlikte, saglhik maliyetlerini ve klinik uygulamadaki degiskenligi
azaltmaya yardimci olur, ayrica hemsirelik bakimi uygulamalarimin kalitesini arttirir (Parker,
2002:139). Ayrica, bilimsel kanitlara dayali pratik yapan hemsireler hizmet sunumunda daha iyi
kararlar vermektedir (Stokke, 2014:8). Kanita dayali uygulama bilgi ve becerileri giivenli, kaliteli
hasta bakimi saglamak agisindan tiim hemsireler i¢in gereklidir (Stevens: 2013).

Profesyonel bir meslek olan hemsireler acisindan kanita dayali uygulamalarin kullanimi
bakimin kalitesinin artmasi, tibbi hata olasilifinin azalmasi, hasta memnuniyetinin artmasi ve
maliyetlerin azalmasi bakimindan olduk¢a Onemlidir (Dastan, 2018:3). Ancak, kanita dayali
uygulama kullaniominin gelistirilebilmesi i¢in hemsirelerde EBS’nin farkindaligi arttirilmali ve

hemsirelerin EBS’ye yonelik olumlu bir tutum gelistirmeleri gerekmektedir (Cabana, 1999:1461).
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Bu baglamda, literatiirde hemsirelerin kanita dayali hemsirelige yonelik tutumlarini degerlen

aragtirmalar olmasma ragmen, sayilarinin artmasinda yarar olacagi disiiniilmektedir. Bu
arastirmanin amaci; hemsirelerin kanita dayali hemsirelige yonelik tutumlarini degerlendirmektir.
Bu amagla asagidaki sorulara yanit aranacaktir;

- Hemgirelerin kanita dayali hemsirelige yonelik tutumlari nasildir?

- Hemsirelerin sosyo-demografik ozelliklerine gore kanita dayali hemsirelige yoOnelik
tutumlari arasinda anlamli fark var midir?

2. Yontem
2.1. Arastirmanin Tipi: Bu ¢aligma, tanimlayici ve kesitsel tipte ylrtitilmustiir.
2.2. Arastirmanin Yeri ve Zamani: Bu ¢alisma Giimiishane Devlet Hastanesinde Ekim 2018-
Ocak 2019 tarihleri arasindan yapilmustir.
2.3. Arastirmanin Evren ve Orneklemi: Arastirmanin evreninin Giimiishane devlet hastanesinde
calisgan tiim hemsireler olusturmaktadir. Aragtirmada, herhangi bir drneklem se¢imi yapilmadi.
Hastanede c¢alisan 63 hemsire (evrende yer alan tiim hemsireler) ile calisma yapilmaistir.
2.4. Veri Toplama Araglari: Arastirmanin verileri “Hemgsire Tanitim Formu” ve “Kanita Dayali
Hemsirelige Yonelik Tutum Olgegi (KDHYTO)” ile toplanmustir.

Hemsire Tamitim Formu: Hemsirelerin sosyo demografik 6zelliklerini, meslekte ¢aligma
stiresini, bilimsel etkinliklere katilim durumunu sorgulayan sorulardan olugmaktadir.

Kanita Dayah Hemsirelige Yonelik Tutum Olcegi: (KDHYTO): Olgcek 2011 yilindan
Ruzafa-Martinez, Lopez-lbaorra ve Madrigal-Torres tarafindan gelistirilmistir (Ruzafa-Martinez,
2011). Olgegin uyarlamas iilkemiz i¢in Ayhan ve arkadaslari tarafindan yapilmistir. 15 maddeden
olusan Slgek ii¢ alt boyuta sahiptir. Olgekten en fazla 75, en az ise 15 puan alinabilmektedir. Kesme
noktasi bulunmayan 6l¢ekten alinan puan arttikga kanita dayali hemsirelige yonelik tutum olumlu
yonde degismektedir (Ayhan, 2015:21). Bu c¢alismada 6l¢egin tiimii i¢cin Cronbach alfa giivenirlik
kat sayis1 0,897 olarak bulunmustur.

2.5. Arastirmammn Etigi: Arastirmanin yapilabilmesi i¢in Giimiishane Universitesi Bilimsel
Arastirma ve Yaym Etigi Etik Kurulu’'ndan (13/09/2018 tarih ve 2018/7 sayili karar) ve
aragtirmanin yapildigi 11 Saglik Miidiirliigii’nden (04/10/2018 tarihli ve 38032705/044/168 sayili)
yazili izin alinmigtir. Arastirmaya katilan hemsirelere ¢alismanin amag ve yararlar1 calismadaki
rolleri agiklanarak yazili onaylart alinmstir.

2.6. Verilerin Degerlendirilmesi: Veriler bilgisayar ortaminda analiz edilmistir. Verilerin normal
dagilima uygun olup olmadigi Kolmogorov-Smirnov testi ile belirlenmis olup anlamlilik % 5 hata

pay1 ile p<0,05 diizeyinde kabul edilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde sayi, yiizde, aritmetik
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ortalama, standart sapma, minimum, maksimin degerler, gibi tanimlayici istatistikler,

Whitney U testi, Kruskal Wallis testi kullanilmistir.
2.7. Arastirmanin Simirhhiklari

Bu calisma bir ilge devlet hastanesinde yiiritiildiigii icin ¢alismanin sonuglar1 sadece bu
hastanede c¢alisan hemsireler icin gegerlidir. Arastirma Ornekleminin kiiglik olmasi diger bir
smirliliktir. Bu nedenle tiim hemsirelere genellenemez. Buna ek olarak, sadece hemsirelerin
ifadelerinden elde edilen veriler yer almaktadir. G6zleme dayali bulgular yer almamaktadir.
Calismanin bu simirhiliklarina ragmen arastirma bulgularinin, kanita dayali hemsirelige yonelik
yapilacak arastirmalara ve egitim programlarina yol gostermesi acisindan 6nemli katkisi olabilecegi
distiniilmektedir.

3. Bulgular
Bu boliimde aragtirma bulgularina yer verilmistir.

Tablo 1.Hemsirelerin Tanitic1 Ozellikleri (n=63)

Ozellikler Say1 %
Cinsiyet
Kadin 56 88,9
Erkek 7 11,9
Medeni durum
Evli 29 46
Bekar 34 54
Egitim durumu
Orta Ogrenim 3 4,8
Onlisans 3 4,8
Lisans 57 90,5
Calisilan Birim
Dahili birim 35 55,6
Cerrahi birim 18 28,6
Idari birim 10 15,9
Klinikte calisma yih
1 yildan az 22 34,9
1-5yil 35 55,6
6 yildan fazla 6 9,5
Kanita dayal hemsireligi yonelik egitim alma durumu
Evet 36 57,1
Hayir 27 42,9
Bilimsel toplantilara katilma
Evet 15 23,8
Hayir 48 76,2
Meslege ait birliklere iiyelik
Evet 45 71,4
Hayir 18 28,6
Klinik bakim verme siirecinizde kanita dayali uygulamalar:
kullanma durumu 45 71,4
Evet 18 28,6
Hayir
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Kanita dayah uygulamalarin hemsirelik bakim kalitesini
arttiracagina inanma durumu

Evet 59 97,7
Hayir 4 6,3
Kanita dayal bakim vermenin is yogunlugunuzu olumsuz
etkileyecegini diisiinme durumu

Evet 12 19
Hayir 51 81

Yas (yil) Ort + SS ve min-max: 28,48+6,28 (21-49)

*p<0,05 KW:Kruskal Wallis
**p<0,01U: Mann Whitney U
***(Ortalama + Standart Sapma=Ort+ SS

Arastirmaya katilan hemsirelerin yaglar1 21-49 yaglar1 arasindan degismekte olup, ortalama
28,48+6,28 yil olarak hesaplanmistir. Arastirmaya katilanlarin %88,9’u kadin, %54’i bekar,
%90,5’1 lisans mezunudur. Calismaya katilanlarin %55,6’s1 dahili birimlerde, %28,6’s1 cerrahi
birimlerde ve % 15,9’u idari birimde gorev yapmaktadir. Arastirmaya katilanlarin yarisindan
fazlas1 1- 5 yildir hemsire olarak ¢aligmaktadir.

Arastirmaya katilanlarin %57,1°1 kanita dayali hemsirelige yonelik egitim aldigini, %76,2” si
bilimsel toplantilara katilmadigini, %71,4’1i meslegine ait bir iiyeliginin oldugunu, %71,4’l klinik
bakim verme siirecinde kanita dayali uygulamalar1 kullandigini, %97,7’si kanita dayali hemsirelik
uygulamalarinin hemsirelik bakim kalitesini arttiracagina inandiklarini, %81°1 kanita dayali bakim

vermenin is yogunlugunu olumsuz etkilemeyecegini diisiindiiklerini ifade etmistir (Tablo 1).

Tablo 2. Hemsirelerin Kamita Dayah Hemsirelige Yonelik Tutum Olcegi’nden (KDHYTO)
Aldiklar1 Puanlar (n=63)

KDHYTO ve alt boyutlari Min-max Ort£ SS
Kanita dayali hemsirelige 21,00-35,00 29,05+4,12
yonelik inang

Uygulama niyeti 11,00-20,00 15,70+2,69
Duygular 9,00-20,00 16,71+£2,71
Olgek toplam 45,00-75,00 61,46+8,08

*QOrtalama + Standart Sapma=Ort+ SS

Kanita Dayali Hemgirelige Y&nelik Tutum Olgegi’nin alt boyut puanlart 9-35 arasinda
bulunmustur. Arastirmaya katilan hemsirelerin KDHYTO puan ortalamasinin 61,46+8,08 oldugu
saptanmistir. Arastirmaya katilan hemsirelerin KDHYTO alt boyutlarindan aldiklar1 puanlarin
ortalamalar1 incelendiginde en yiiksek puani “kanita dayali hemsirelige yonelik inang ve
beklentiler” alt boyutundan (29,05+4,12) ve en diisiik puani ise “kanita dayali uygulama niyeti
(15,70£2,69)” alt boyutundan aldiklar1 belirlenmistir (Tablo 2).
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Tablo 3. Hemsirelerin Tamitic1 Ozelliklerine Gére Kanita Dayahh Hemsirelige Yonelik Tutunm

Olcegi’nden (KDHYTO) Aldiklar1 Puanlar Arasindaki Fark (n=63)

Olgek toplam Kanita dayali Uygulama Duygular
hemsirelige niyeti
yonelik inang
Cinsiyet
Kadin (56) 32,77 32,20 33,40 32,07
Erkek (7) 25,86 30,43 20,55 31,43
u=153,000 u=185,000 u=115,500 u=192,000
p= 0,360 p= 0,822 p= 0,078 p= 0,940
Medeni durum
Evli (29) 33,69 34,05 33,53 33,55
Bekar (34) 30,56 30,25 30,69 30,68
u=444,000 u=433,500 u=448,500 u=448,000
p= 0,498 p= 0,402 p= 0,535 p= 0,526
Calisilan Birim
Dahili birim (35) 31,28 30,43 34,34 33,10
Cerrahi birim (18) 33,00 36,44 31,47 31,44
Idari birim (10) 27,40 29,50 32,50 29,15
KW=,753 KW=1,564 KW=2,198 KW=0,410
p= 0,686 p= 0,457 p= 0,333 p= 0,818
Klinikte calisma yih
1 yildan az (22) 36,02 37,16 37,14 31,34
1-5 y1l (35) 29,54 28,01 28,64 33,74
6 yildan fazla (6) 31,58 36,03 27,40 24,25
KW=1,698 KW=3,889 KW=2,938 KW=1,478
p= 0,428 p= 0,143 p= 0,230 p=0,478
Kanita dayal hemsireligi yonelik egitim
alma durumu 37,36 36,29 37,90 36,29
Evet (36) 24,85 26,28 24,13 26,28
Hayir (27) u=293,000 u=709,500 u=273,500 u=331,500
p= 0,007** p=0,028* p= 0,003** p= 0,028*
Bilimsel toplantilara katilma
Evet (15) 34,30 31,60 39, 60 31,90
Hayir (48) 31,28 32,13 29,63 32,03
u=325,500 u=474,000 u=246,000 u=358,500
p= 0,577 p= 0,921 p= 0,063 p= 0,980
Meslege ait birliklere iiyelik
Evet (45) 33,18 33,32 32,83 32,82
Hayir (18) 29,06 28, 69 29,92 29,94
u=352,000 u=345,500 u=367,500 u=368,000
p=0,419 p= 0,355 p= 0,564 p= 0,565
Klinik bakim verme siirecinizde kanita
dayali uygulamalari kullanma durumu
Evet (45) 35,60 35,33 37,50 32,64
Hayir (18) 23,00 23,67 16,25 30,39
u=243,000 u=255,000 u=157,000 u=379,000
p=0,014* p=0,020* p= 0,000** p= 0,652
Kanita dayahh bakim vermenin is
yogunlugunuzu olumsuz etkileyecegini
diisiinme durumu 21,67 23,71 24,46 23,25
Evet (12) 34,43 33,95 33,77 34,06
Hayir (51) u=182,000 u=206,500 u=215,500 u=201,000
p= 0,030* p= 0,075 p= 0,109 p= 0,061

*p<0,05 KW:Kruskal Wallis
**p<0,01U: Mann Whitney U
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Aragtirmaya katilan hemsirelerin cinsiyet, medeni durumu, c¢alistig1 birim, klinikte ¢a

yil1, ¢alisilan birim, bilimsel toplantilara katilma, meslege ait birliklere {iyelik durumuna gore
KDHYTO puanlart agisindan anlamli fark bulunmazken (p<0,05); hemsirelerden kanita dayali
uygulamalara yonelik egitim alanlarin, klinik uygulamalarinda kanta dayali uygulamalar
kullananlarin ve kanita dayali bakim vermenin is yogunlugunu olumsuz etkileyebilecegi
diisiincesine sahip olmayanlarin KDHYTO toplam puanlar1 (p<0,05) anlamli olarak daha yiiksektir
(Tablo 3).

Tablo 4. Hemsirelerin Yas ile Kamita Dayah Hemsirelige Yonelik Tutum Olcegi’nden
(KDHYTO) Aldiklar1 Puanlar Arasindaki Korelasyon (n=63)

Olgek toplam Kanita dayali Uygulama niyeti Duygular
hemsirelige yonelik
inang
Yas 0,015* 0,047* -0,054 0,089

*p<0,05
Arastirmaya katilan hemsirelerin yas1 ile KDHYTO toplam puanlari(p<0,05) ile kanita

dayali hemsirelige yonelik inang ve beklenti alt boyut puanlari( p<0,05) arasinda pozitif yonde
anlaml1 korelasyon bulunmustur (Tablo 4).

4. Tartisma

Literatiirde klinik ortamlarda kanita dayali uygulamalari kullanmada zorluklarin oldugu
gosterilmistir (Koehn,2008:209). Hemsireler agisindan en biiyiikk engeller, zamanin olmamasi,
arastirma kanitlarin1 bulma ve yonetme becerilerinin olmamasidir (Dalheim, 2012:1). Dil engelleri,
arastirma bulgularina erisememe, yorumlayamama, kullanamama ve kanita dayali uygulamalar ile
ilgili bilgi eksikligi gibi diger engeller de rapor edilmistir (Ammouri, 2014:537;
McGinty,2008:162). Hemsirelerin bakim siireclerinde kanita dayali uygulamalar1 yansitabilmeleri
icin kanita dayali uygulamalara yonelik olumlu tutum gelistirmeleri olduk¢a onemlidir (Ruzafa-
Martinez, 2011:664).

Arastirmaya katilan bireylerin bilimsel toplantilara katilim oranlar1 diisiik olup, Kuuppeloma
ve Tuomi’nin (2005) yaptiklar1 arastirmanin sonuglari ile benzerlik géstermektedir (Kuuppelomaki,
2003:594). Dastan ve Hintistan (2018) yaptiklar1 arastirmada bilimsel toplantilara katilim orani
yiiksek bulunmustur (Dastan,2018:4). Bu farkliligin arastirmalarin yapildig1 hastanelerin bulundugu
bolgeden kaynaklandigi diisiiniilmektedir.

Bu c¢alismada hemsirelerin kanita dayali uygulamalara yonelik tutumlarinin orta diizeyde
oldugu belirlenmistir. Umman'da yapilan bir arastirmada; hemsirelerin % 83'i internette
aragtirmada orta derecede basariliyken, hemsirelerin sadece %36'sinin veri tabanlarini kullanarak

yeterli arama becerisine sahip oldugu saptanmistir (Ammouri, 2014:537). Ayrica, bulgular
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hemsirelerin bilgi ve becerilerde daha diisiik, tutumlarda ise orta diizeyde puan aldigini gosterm

Suudi Arabistan’da ayni konuyla ilgili bagka bir calismada, hemsirelerin kanita dayali uygulamalar
hakkinda orta diizeyde bilgiye sahip olduklari, ancak kanita dayali uygulamalara karsi olumsuz
tutumlar1 oldugu saptanmistir (Grove: 2015). Oulu Universitesi’nde gergeklestirilen bir ¢alismada
kanita dayali egitim miidahalesinin acil servis hemsirelerinin EBP’ye yonelik tutumlari, bilgileri,
becerileri, 6z-yeterlik ve davranislart izerindeki etkinligi degerlendirilmistir. Deney grubu (n = 40)
¢ok yonlii bir EBP egitimi, kontrol grubuna (n=40) kendi kendine yonelik bir EBP egitimi
verilmistir. Egitim sonuglar1 egitimden hemen sonra, 6 ay ve 12 ay sonra tekrar
degerlendirilmistir. Acil servis hemsirelerinin EBP tutum, bilgi, beceri ve 6z yeterlilik puanlari
baslangigtaki seviyeden daha yiiksek bulunmustur. Egitimden hemen sonra ve egitimden 6 ve 12 ay
sonra  yapilan degerlendirmelerde = EBP  bilgisi deney grubunda daha  yiiksek
bulunmustur. Degerlendirme sonras1 6 aylik 6l¢iim noktasinda 6z yeterlik ve davranis; 12 aylik
Olglim noktasinda EBP tutumlar1 ve becerileri agisindan gruplar arasinda anlamli farklilik
saptanmigtir. Calisma sonucunda EBP egitim miidahalelerinin acil servis hemsirelerinin EBP
bilgilerini, becerilerini ve davramiglarint gelistirdigi ve hastalara fayda sagladigi saptanmistir.
Calisma sonucunda acil servis hemsirelerinde EBP'yi tesvik etmek i¢in ¢ok yonlii 6grenme
stratejileri kullanan egitimsel miidahaleler tavsiye edilmektedir. Aragtirmamiza katilan hemsirelerin
kanita dayali hemsirelige yonelik tutumlar1 olumlu bulunmustur. Ozellikle kanita dayali hemsirelige
yonelik egitim alan ve klinik uygulamalarinda kanita dayali uygulamalari kullandiklarini
belirtenlerin kanita dayali hemsirelige yonelik tutumlar1 daha olumlu saptanmistir. Aragtirmamiz,
yapilan bagka ¢aligmalarin sonuglari agisindan benzerlik gostermektedir (Koota: 2020).

Literatiirde hemsirelerin kanita dayali hemsirelige yonelik tutumlarini inceleyen bir ¢ok
aragtirma bulunmaktadir (Ruzafa-Martinez, 2011; Ayhan, 2015; Kuuppeloméki, 2003; Brown,
2009; Thiel,2008; Durmus, 2017; Koehn,2008; Kiigiikoglu, 2017; Yilmaz:2018; Koota:2020). Bu
calismanin sonuglart literatiir ile benzerlik gostermekte olup olumlu yondedir. Buna karsin yapilan
kimi aragtirmalarda (Grove:2015, Breimaier, 2011:1744) ise hemsirelerin tutumlarinin olumsuz
yonde oldugu saptanmaistir.

Aragtirmaya katilan bireylerin KDHYTO alt boyutlarmdan aldiklar1 puanlarin ortalamalar:
incelendiginde en yiiksek puani “kanita dayali hemsirelige yonelik inan¢” alt boyutundan ve en
diisiik puani ise “kanita dayali uygulama niyeti (15,70£2,69)” alt boyutundan aldiklar1 goriilmekte
olup literatiir (Dastan,2018:5;Kii¢iikoglu, 2017:5; Yilmaz: 2018) ile benzerlik gostermektedir.

Bu arastirmada cinsiyet, medeni durum ve ¢alisilan birimin hemsirelerin kanita dayali
uygulamalara yonelik tutumlarint etkilemedigi saptanmustir. Literatiirdeki arastirmalarda da

cinsiyet, medeni durum ve calisilan birimin hemsirelerin kanita dayali uygulamalara yonelik
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tutumlarini etkilemedigi saptanmistir (Dastan 2018:6; Durmus, 2017:654; Kiigiikoglu, 2017:

aragtirmada hemsirelerin kanita dayali hemsirelik uygulamalarini kullanma durumunun ve bu
konuya yonelik egitim alma durumunun hemsirelerin kanita dayali hemsirelik uygulamalarina
yonelik tutumunu etkileyen faktorlerden ikisi oldugu ortaya ¢ikmistir. Yapilan kimi arastirmalarda
da benzer sonuglar oldugu goriilmektedir (Kuuppelomiki, 2003:593; Breimaier, 2011:1744,
Gergek, 2016: 50-6). Bu sonug, kanita dayali hemsirelik uygulamalarina yonelik egitim alan ve
aldiklar1 egitim sonucunda kanita dayali hemsirelik uygulamalarim1 aktif olarak kullanan
hemsirelerin  kanita dayali hemsirelik uygulamalarina yonelik bilgi ve farkindaliginin artis1 ile
aciklanabilir.

Bu arastirmada yasin artmasinin kanita dayali hemsirelige yonelik tutumlar: olumlu yonde
etkiledigi belirlenmigtir. Literatiirde benzer arastirma sonuglarmmin oldugu goriilmektedir
(Y1lmaz:2018; Ozdemir, 2009:319). Bu sonuglardan farkli olarak, Dastan ve Hintistan’in (2018)
yaptiklari arastirmada yas gruplar arasinda kanita dayali hemsirelige yonelik anlamli fark olmadigi
bulunmustur (Dastan, 2018:6). Bu sonug, yaslanma ile birlikte bireylerin bilgi birimlerinin
arttirmasi ile agiklanabilir.

Kanita dayali uygulama, hemsirelik uygulamalar1 ve karar vermede giliveni artirmak
acisindan hasta bakiminin genel kalitesinin iyilestirilmesinde énemlidir. Hemsireler arasinda kanita
dayali uygulamanin Oniindeki dort bireysel engelin; hemsirelerin bilgi eksikligi, kanita dayali
uygulamalarin kullanimu ile ilgili beceri, farkindalik ve profesyonel meslek o6zelligi eksikligi,
hemsirelerin EBP kullaniminda davranis ve deneyim eksikligi, EBP kullanim1 ve uygulamadaki dil
engeli oldugu ifade edilmektedir. Hemsireler acgisindan bireysel engellerin kaldirilmasi ve kanita
dayali hemsirelik uygulamalarimin kullaniminin arttirilmas: hasta bakiminin genel kalitesinin
iyilestirilmesinde yarar saglayacaktir (Alatawi, 2020:35).

Sonug¢

Arastirmaya katilan hemsirelerin kanita dayali hemsirelige yonelik tutumlarinin olumlu
oldugu goriilmektedir. Ozellikle kanita dayali hemsirelige yonelik egitim almanin ve klinikte kanita
dayali hemsirelik uygulamalarini kullanmanin kanita dayali hemsirelige yonelik olumlu tutumu
etkiledigi sOylenebilir. Bu baglamda, hemsirelerde kanita dayali uygulamalara yonelik olumlu
tutumlarin gelistirilmesi i¢in kanita dayali uygulamalarin ne oldugu ve klinikteki kullanim
alanlarina yonelik egitimler diizenlenmesi, hemsirelerin calistigi kurumlarda kanita dayali
hemsirelik uygulamalarin1 kullanimlar1  konusunda desteklenmesi, hemsirelerin 6grencilik
yillarindan itibaren kanita dayali hemsirelik uygulamalar1 hakkinda bilgilendirilmeleri, hemsirelik
programlarinin egitim miifredatlarina kanita dayali hemsirelik uygulamalar1 ve bunlarin kullanimi

hakkinda iceriklerin eklenmesi dnerilmektedir.
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