
    T.C. 

AKDENĠZ ÜNĠVERSTESĠ 

SAĞLIK BĠLĠMLERĠ ENSTĠTÜSÜ 

Ruh Sağlığı ve Psikiyatri HemĢireliği 

      Anabilim Dalı 

 

 

 

 

 

 

 

 

ÖĞRENCĠ VE MEZUN HEMġĠRELERDE BĠLĠġSEL 

ÇARPITMALARIN, MESLEKĠ BENLĠK SAYGISI VE 

HEMġĠRELĠK ALGISI ĠLE ĠLĠġKĠSĠNĠN 

BELĠRLENMESĠ 
 
 

 

 

 

 

 

Cansu ÇAKIR 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Yüksek Lisans Tezi 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Antalya, 2014 

 



   T.C. 

AKDENĠZ ÜNĠVERSTESĠ 

SAĞLIK BĠLĠMLERĠ ENSTĠTÜSÜ 

Ruh Sağlığı ve Psikiyatri HemĢireliği 

      Anabilim Dalı 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ÖĞRENCĠ VE MEZUN HEMġĠRELERDE BĠLĠġSEL 

ÇARPITMALARIN, MESLEKĠ BENLĠK SAYGISI VE 

HEMġĠRELĠK ALGISI ĠLE ĠLĠġKĠSĠNĠN 

BELĠRLENMESĠ 
 

 

 

 

Cansu ÇAKIR 

 

 

 

 

Yüksek Lisans Tezi 

 

 

 

 

Tez DanıĢmanı 

Prof. Dr. Kadriye BULDUKOĞLU 

 

 

Bu ÇalıĢma, Akdeniz Üniversitesi Bilimsel AraĢtırma Projeleri Yönetim Birimi 

Tarafından DesteklenmiĢtir (Proje No: 2013.02.0122.006). 

 

 

 

“Kaynakça Gösterilerek Tezimden Yararlanılabilir” 

 

 

 

 

Antalya, 2014 



 

Sağlık Bilimleri Enstitüsü Müdürlüğü’ne 

 

Bu çalıĢma, jürimiz tarafından Ruh Sağlığı ve Psikiyatri HemĢireliği 

Programında Yüksek Lisans tezi olarak kabul edilmiĢtir. 20 Haziran 2014 

 

 

Tez DanıĢmanı : Prof. Dr. Kadriye BULDUKOĞLU 

      Akdeniz Üniversitesi  

HemĢirelik Fakültesi 

Psikiyatri HemĢireliği A.D. 

 

 

 

Üye : Doç. Dr. Özen KULAKAÇ 

Akdeniz Üniversitesi  

HemĢirelik Fakültesi 

Doğum ve Kadın Hastalıkları HemĢireliği A.D. 

 

 

 

Üye   : Doç. Dr. Selma ÖNCEL 

Akdeniz Üniversitesi  

HemĢirelik Fakültesi 

Halk Sağlığı HemĢireliği A.D. 

 

 

 

Üye   : Yrd. Doç. Dr. NeĢe ZAYĠM 

Akdeniz Üniversitesi  

Tıp Fakültesi 

      Biyoistatistik ve Tıbbi BiliĢim A.D. 

 

 

 

Üye   : Yrd. Doç. Dr. Ġlkay ARSLAN 
Akdeniz Üniversitesi  

HemĢirelik Fakültesi 

Doğum ve Kadın Hastalıkları HemĢireliği A.D. 

 

ONAY: 

  Bu tez, Enstitü Yönetim Kurulunca belirlenen yukarıdaki jüri üyeleri 

tarafından uygun görülmüĢ ve Enstitü Yönetim Kurulu‟nun …… / …… / ………. 

tarih ve …… / ……..sayılı kararıyla kabul edilmiĢtir. 

 

Prof. Dr. Ġsmail ÜSTÜNEL 

 

Enstitü Müdürü 



iv 

 

 

 

 

 

ÖZET 

 

 

 Bu araĢtırma, öğrenci ve mezun hemĢirelerin biliĢsel çarpıtmalarının, mesleki 

benlik saygısı ve hemĢirelik algısına etkisi ve bu kavramların birbirleriyle olan 

iliĢkilerinin ve bunları etkileyen faktörlerin belirlenmesi amacıyla tanımlayıcı olarak 

yapılmıĢtır. AraĢtırma, bir üniversite hastanesinde ve bir sağlık yüksekokulunda 

yapılmıĢtır. AraĢtırmanın evrenini 322 mezun hemĢire ve 338 öğrenci hemĢire 

oluĢturmuĢtur. Bu çalıĢmada “Mesleki Benlik Saygısı Ölçeği” ve “BiliĢsel Çarpıtma 

Ölçeği” olmak üzere iki ölçek “Sosyodemografik Özellikler Soru Formu” ve 

“HemĢirelik Algısı Formu” olmak üzere iki adet soru formu kullanılmıĢtır. 

 

Bu araĢtırmada verileri değerlendirmek için tanımlayıcı istatistikler, Mann- 

Whitney U testi, Krusskall Wallis testi, One Way ANOVA,  t testi ve ki kare testi 

kullanılmıĢtır. Normalliği değerlendirmek için Kolmogorow- Smirnov normallik 

testi, varyans homojenliğini değerlendirmek için de Levene test kullanılmıĢtır.  

 

Mezun hemĢire grubunun yaĢ ortalaması 31.36±6.89, öğrenci hemĢire 

grubunun yaĢ ortalaması ise 20,99±1.89 olarak saptanmıĢtır. Öğrenci hemĢire 

grubunun %60.7‟si kadın,  %39.3‟ü ise erkektir. Mezun hemĢire grubunun %94.4‟ü 

kadın, %5.6‟sı erkektir. Öğrenci hemĢirelerde biliĢsel çarpıtma ölçeğinin“olumsuz 

benlik algısı” ve “kendini suçlama” alt boyutlarına ait puan ortalamalarının, mezun 

hemĢirelerde ise “çaresizlik” ve “umutsuzluk” alt boyutlarına ait puan 

ortalamalarının yüksek olduğu saptanmıĢtır. Öğrenci ve mezun hemĢirelerde biliĢsel 

çarpıtmaların, mesleki benlik saygısını ve hemĢirelik algısını etkilediği saptanmıĢtır. 

 

Öğrenci ve mezun hemĢireler, hemĢirelik kavramını “fedakarlık yapan” 

temasına ait metaforlara benzetmiĢtir. Mezun hemĢireler hemĢireliği “tükenmiĢlik” 

ifadeleriyle anlatırken, öğrenci hemĢireler “bakım” ifadelerini kullanmıĢtır. Her iki 

grup da ikinci bir Ģans verilse, hemĢirelik mesleğini yeniden seçmeyeceğini 

belirtmiĢtir ve “mesleğe saygınlık kazandırılmalı” görüĢünü ifade etmiĢlerdir. 

Öğrenci ve mezun hemĢirelerde biliĢsel çarpıtmaların varlığı saptandığından 

farkındalığı artırmak için eğitimler verilmesi ve daha kapsamlı sonuçlara 

ulaĢılabilmesi için aynı konuda kalitatif çalıĢmaların yapılması önerilmiĢtir. 

 

 

Anahtar Kelimeler:  HemĢirelik, BiliĢsel Çarpıtmalar, Algı, Mesleki Benlik Saygısı, 

Benlik Saygısı  
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ABSTRACT 

 

 

This descriptive study was conducted to determine the relationship of 

student's and graduated nurses' cognitive distortion with professional self-esteem, 

perception of nursing and the other factors which affect these concepts. The study 

was performed in a university hospital and a school of health. The universe of the 

study was constituted by 322 graduated nurses and 338 student nurses. Data were 

collected using the "Professional Self-Esteem Scale","Cognitive Distortions Scale", 

“Sociodemographic Form” and " Perceptions of Nursing Form”. 

 

SPSS-16 statistics package was used during the evaluation of data. 

Descriptive statistics, Mann-Whitney U test, Krusskall Wallis test, One Way 

ANOVA test, t-test and chi-square test were applied in the statistical evaluation. 

Kolmogorow-Smirnov normality Test was used to assess normality. Levene Test was 

used to determine the variance homogeneity. 

 

The mean age of the graduated nurse participants was found 31.36 ± 6.89 and 

student nurses‟ age avarage was 20.99 ± 1.89. In this study the rate of female student 

nurses were 60.7 %  and male student nurses‟ rate were 39.3%. Graduated nurses 

consisted of 94.4% female and 5.6% male.  Student nurses‟ cognitive distortions was 

determined as “Negative self- perception” and “self blame”. “Helplessness” and 

“hopelessness” were graduate nurses‟ cognitive distortions. Student's and graduated 

nurses' cognitive distortions affected  their professional self esteem and perceptions 

of nursing.  

 

The student and graduated nurses identified  the nursing concept as a 

metaphor of "making sacrifices”. "Burnout expressions” were used by graduate 

nurses to state nursing but student nurses told “care” expressions for nursing. Both of 

groups stated that they would not choose the nursing profession again. Student and 

graduated nurses informed the opinion of "should be gained respectability to the 

profession". Due to the precenses of cognitive distortions of student and graduated 

nurses, training programmes are proposed to increase awereness. In addition to this, 

qualitative studies can be performed for more extensive results.  

 

 

KeyWords:  Nursing, Cognitive Distortions, Perception, Professional Self Esteem, 

 Self Esteem 
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GĠRĠġ 

 

 

1.1. Problemin Tanımı ve Önemi 

Meslek seçimi bireyin yaĢamındaki en önemli aĢamalardan birisidir. Çünkü 

meslek artık, bireyin yaĢamında toplumda kendini sürekli ortaya koymasını sağlayan 

bir alan olarak yerini alır (1). Meslek üyelerinin mesleği isteyerek seçmesi, severek 

yapması ve doyum sağlaması mesleki benlik saygısı ile iliĢkilidir (2). KiĢi kendi 

özelliklerine uygun meslek seçtiğinde, mesleğe yönelik ilgisi ve algısı olumlu yönde 

geliĢebilir, bu da beraberinde mesleki benlik saygısının olumlu olmasını getirebilir. 

Mesleki benlik saygısı, mesleğin birey tarafından değerli ve doyum verici olarak 

algılanıp algılanmadığını göstermektedir (3). Bir mesleğe yönelik bireysel bakıĢ, 

toplumsal bakıĢ, etik değerler, mesleğin sosyal statüsü gibi faktörlerden etkilenen 

meslek algısı, mesleğin imajının oluĢmasında da etkilidir (4). Toplumu oluĢturan 

temel yapı taĢının birey olduğu düĢünüldüğünde bireylerin düĢünce, davranıĢ ve 

tutumlarının meslek algısı ve imajındaki etkisinin oldukça önemli olduğu 

düĢünülmektedir. 

 

 Ġnsanların duygu, düĢünce ve değerleri onlar büyürken çevrelerinden 

etkilenerek oluĢmaya baĢlar. Büyüme süreci boyunca bu duygu, düĢünce ve değerler 

birbiri ile iliĢkili olarak kiĢilikte yerleĢmeye baĢlar. Değerler ve tutumlar yaĢamın 

diğer alanlarını etkilediği gibi hemĢirelikle ilgili düĢüncelerimizi etkiler ve onlardan 

etkilenir. Bu bakımdan hemĢireliği seçen kiĢilerin mesleğe yönelik düĢünce, algı ve 

değerlendirmelerini bilmek önemlidir (5). Duygu ve davranıĢların oluĢumunda 

düĢünceler etkilidir ve düĢüncelerin de çeĢitli özellikleri vardır. YerleĢik düĢünce 

türleri “akılcı düĢünceler” ve “akılcı olmayan düĢünceler” olarak sınıflandırılır. 

Akılcı olmayan düĢüncelerin bir öğesi olan akılcı olmayan yorumlar gerçekliğin 

çarpıtılmasından oluĢurlar ve “biliĢsel çarpıtmalar” olarak tanımlanırlar (6). 

Güven‟in (7) aktardığına göre Sharf (1999), bireyin önemli inançlarının ya da 

Ģemalarının biliĢsel çarpıtmalara neden olduğunu ve biliĢsel çarpıtmaların bilginin 

iĢlenmesi sürecinin yanlıĢ veya etkisiz olduğu zamanlarda ortaya çıktığını 

belirtmektedir. BiliĢsel çarpıtmalar “ya hep ya hiç” tarzı kutuplaĢmıĢ düĢünceler, 

aĢırı genelleme, -meli,- malı Ģeklinde düĢünme, küçümseme, abartma, 

kiĢiselleĢtirme, duygusal çıkarımlarda bulunma, öngörüde bulunma, olumluyu göz 

ardı edip olumsuza odaklanma, felaketleĢtirme, aĢırı fedakarlık Ģeklinde 

gruplandırılmaktadır (6,8,9). Buna göre bireyin düĢüncelerindeki hatalar 

diyebileceğimiz biliĢsel çarpıtmalara müdahale edilmesiyle birlikte bireyin yaĢama 

ve mesleğe yönelik olumsuz algı ve tutumlarının da değiĢtirilebileceği 

düĢünülmektedir. 

 

HemĢirelik, bireylerin bütüncül olarak bakım gereksinimlerinin karĢılandığı, 

insan insana etkileĢimin yoğun olduğu bir meslektir. Bu etkileĢim beraberinde 

karĢılıklı etkilenmeyi de getirmektedir (10). HemĢireliğin yüzyıllardan beri 

karĢılıksız yardıma dayalı bir iĢ olarak algılanması ve bir kadın mesleği olarak 



2 

 

görülmesi, mesleğin geliĢimini etkilemiĢtir (11,12). Bu durum hizmet alanların ve 

hemĢirelerin mesleğe yönelik değerlendirmelerinin biliĢsel çarpıtmalar 

içerebileceğini düĢündürtmektedir. HemĢireliğin günümüzde toplumda oluĢan 

algısında temel faktörlerden biri meslek üyeleridir. Onların meslekle ilgili genel 

algısı bireysel algısından, bireysel algısı bireysel özelliklerinden etkilenmekte, bu da 

hemĢirelik mesleğine yönelik genel algının oluĢumunu etkilemektedir (13). 

Wondwossen (14) hemĢirelerin mesleklerini büyük oranda olumlu algıladıkları, 

ancak çoğunluğun mesleğini bırakma eğiliminde olduğu saptanmıĢtır. Mesleğin 

olumlu algılanmasına karĢın meslekten ayrılma düĢüncesinin olması, bu duruma 

neden olan etkenlerin saptanmasının önemine iĢaret etmektedir. 

 

Bireysel ve toplumsal mesleki algının oluĢmasında en önemli etkenlerden biri 

hemĢirelik eğitim sürecidir (15). Benner‟ ın “HemĢirelik Uzmanlık AĢamaları 

Modeli”, meslek üyesinin acemilikten baĢlayan ve uzmanlıkla sona eren beĢ 

basamaklı sürecini tanımlamakta, bu süreçte sergilenen tutumların, davranıĢların ve 

rol modellerinin önemini vurgulamaktadır (5). Tan ve arkadaĢlarının (16) 

çalıĢmasında, toplumda bireylerin çocuklarının ileride hemĢireliği seçmelerini 

istemedikleri belirtilmektedir Ayrıca öğrencinin eğitim gördüğü ortamın önemli 

olduğu belirtilirken, mesleki sosyalizasyonun ve danıĢmanlığın bu çevrenin 

oluĢturulmasında önemli etkenler olduğuna vurgu yapılmaktadır (17).  

 

Öğrenciler meslek eğitiminde öğretim elemanlarının tutum, düĢünce ve 

davranıĢlarından etkilenmektedir. HemĢire öğrenciler tarafından 

değerlendirildiğinde; öğretim elemanlarının alanları ile ilgili yeterli oldukları, fakat 

öğrenmenin tam olup olmadığına odaklanmadıkları saptanmıĢtır (18). Bir baĢka 

çalıĢmada da öğrencilerin öğretim elemanlarının empati yapma düzeylerini düĢük 

bulduğu, öğretim elemanlarından duygularının anlaĢılması, alanında yeterlik, rol 

model olma gibi davranıĢlar bekledikleri saptanmıĢtır (19). 

 

HemĢirelik öğrencileri eğitimleri boyunca kaygı ve özgüven eksikliği, 

baĢarısızlık korkusu, klinik eğitimin baĢlangıcında yetersiz bilgi düzeyi, teori ve 

pratik arasındaki uyuĢmazlık, klinik prosedürlere karĢı korku, hata yapma korkusu 

nedeniyle eğiticisine bağımlılık ve eğitici tarafından olumsuz değerlendirilme 

durumunu yaĢamaktadır (17). Ülkemizde hemĢirelik eğitim programları konusunda 

yapılmıĢ bir çalıĢmada, mevcut eğitim programlarının, öğrenci merkezli anlayıĢa 

sahip olmayan, öğrenci görüĢlerine önem vermeyen, profesyonellik vasıfları 

kazandırmada eksiklikleri olan ve yüksek oranda doyum sağlamadığı ortaya 

konmaktadır (20). Bu koĢulların, öğrencilerin mesleki benlik saygılarını ve 

hemĢirelik algılarını etkileyeceği açıktır.  

 

“BiliĢsel çarpıtmalar”, “mesleki benlik saygısı”, ”hemĢirelik algısı” ve 

“hemĢirelik” anahtar sözcükleri ile 2012 Mayıs ayında Ulakbim Ulusal Veri 

Tabanlarından Türk Tıp Veri Tabanı, Sosyal Bilimler Veri Tabanı, Tübitak Destekli 

Projeler Veri Tabanı, Turk Medline; Yüksek Öğretim Kurulu Ulusal Tez Merkezi, 

Milli Kütüphane Türkiye Makaleler Bibliyografyası veri tabanlarında yapılan 

taramada ülkemizde yapılmıĢ bir çalıĢmaya rastlanmamıĢtır. Meslek üyelerinin 

mesleğe yönelik bireysel duygu, düĢünce ve algıları, mesleğe yönelik genel algı ve 

düĢüncenin oluĢmasındaki en önemli faktörlerdendir. Bireyin yaĢama bakıĢ açısı ve 
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mesleğe bakıĢ açısı arasındaki iliĢkiyi değerlendirebilmek için öncelikle, bireyin 

mesleğine yönelik düĢüncelerini ve değerlendirmesini belirlemek gerekmektedir. 

 

Bireyin düĢüncelerinin duygu ve davranıĢlarını etkilediği varsayımından yola 

çıkıldığında algıların ve tepkilerin kaynağını saptamak ve bunlara müdahale etmek 

için olayları ve davranıĢları değil düĢünceleri ele almak gerekmektedir. HemĢirelik 

mesleği ile ilgili olarak gerek toplumum gerekse meslek üyelerinin olumlu ve 

olumsuz değerlendirmelerinin olduğu bilinmektedir. DüĢüncelerdeki hatalar olarak 

bilinen biliĢsel çarpıtmalar, mesleğe yönelik bakıĢ açısını, algıyı ve meslek 

performansını etkileyeceği için hemĢirelik mesleğine yönelik olumlu ya da olumsuz 

algının kaynağı hakkında bilgi vermesi açısından biliĢsel çarpıtmaların tespit 

edilmesinin önemli olduğu düĢünülmektedir. Deneyim ve mesleki geliĢmiĢlik 

açısından birbirinden farklı olan öğrenci ve mezun hemĢire gruplarında, biliĢsel 

çarpıtmaların, mesleki benlik saygısının ve hemĢirelik algısının tanımlanmasının 

önemli olduğu ve bu farklı aĢamalardaki iki grup hakkında fikir vereceği 

düĢünülmüĢtür.  

 

1.2. AraĢtırmanın Amacı  

  Bu araĢtırmada öğrenci ve mezun hemĢirelerin biliĢsel çarpıtmalarının, 

mesleki benlik saygısı ve hemĢirelik algısına etkisi ve bu kavramların birbirleriyle 

olan iliĢkilerinin ve bunları etkileyen faktörlerin belirlenmesi amaçlanmıĢtır. Bu 

amaca yönelik olarak aĢağıdaki sorulara yanıt aranmıĢtır. 

 

AraĢtırma Soruları  

 

1. Öğrenci ve mezun hemĢirelerin biliĢsel çarpıtmalarının düzeyi nedir? 

 

2. Öğrenci ve mezun hemĢirelerin mesleki benlik saygısı düzeyi nedir? 

 

3. Öğrenci ve mezun hemĢirelerin hemĢireliğe iliĢkin algılarının temel özellikleri 

nelerdir? 

 

4. Öğrenci ve mezun hemĢirelerin hemĢireliğe iliĢkin algılarının biliĢsel 

çarpıtmaları ile iliĢkisi nasıl bir özellik taĢımaktadır? 

 

5. Öğrenci ve mezun hemĢirelerin hemĢireliğe iliĢkin algılarının mesleki benlik 

saygısı ile iliĢkisi nasıl bir özellik taĢımaktadır? 

 

6. Öğrenci ve mezun hemĢirelerin biliĢsel çarpıtmaları, mesleki benlik saygısı ve 

hemĢirelik algısı arasında bir iliĢki var mıdır? 

 

7. Öğrenci ve mezun hemĢirelerde biliĢsel çarpıtmaları, mesleki benlik saygısını 

ve hemĢirelik algısını etkileyen faktörler nelerdir? 
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AraĢtırmanın Varsayımları  

1. Öğrenci ve mezun hemĢirelerde biliĢsel çarpıtmalar, mesleki benlik 

saygısı ile iliĢkilidir. 

2. Öğrenci ve mezun hemĢirelerde biliĢsel çarpıtmalar, hemĢirelik algısı ile 

iliĢkilidir. 

3. Öğrenci ve mezun hemĢirelerde mesleki benlik saygısı, hemĢirelik algısı 

ile iliĢkilidir. 
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GENEL BĠLGĠLER 

 

 

2.1. BiliĢsel Çarpıtmalar: Teorik ve Kavramsal YaklaĢım 

 

2.1.1. BiliĢsel Çarpıtma Kavramı 

BiliĢsel kuram, bireyin düĢüncelerinin duygu ve davranıĢlarını etkilediği 

varsayımına dayanmakta, bireyin yaĢadığı olayların değil o olayları algılaması ve 

yorumlamasının önemli olduğu belirtilmektedir. BiliĢsel süreçlerde birey 

çevresindeki objeleri, olayları algılar, onlara anlam yükler, değerlendirir ve yorumlar. 

Bireyin anlam, algı ve yorumları doğrultusunda da davranıĢları ortaya çıkar 

(6,21,22). BiliĢsel çarpıtma kavramı DüĢünsel Duygulanımcı DavranıĢ Terapisinde 

(DDDT) “akılcı olmayan inançlar”, BiliĢsel Kuramda ise “biliĢsel çarpıtmalar” 

olarak kullanılmaktadır (6,21). 

 

BiliĢsel kuramın en genel kavramları, otomatik düĢünceler ve Ģemalardır. 

Otomatik düĢünceler, bireyin karĢılaĢtığı herhangi bir durumda hiçbir müdahalesi ve 

çabası olmadan ortaya çıkan düĢüncelerdir. Bu düĢünceler bireyin zihninde hızlı bir 

Ģekilde ortaya çıkmakta ve devam etmektedir. Kendiliğinden ortaya çıkan düĢünceler 

olarak da adlandırılan otomatik düĢünceler genellikle fark edilmezler, bu düĢünceyle 

birey ancak bir çaba ile ortaya çıkmadığı hissettiği duyguyu fark etmektedir 

(6,21,23).  

 

BiliĢsel teorinin temel varsayımlarına göre Ģema, psikolojik iĢlevsellik ya da 

uyumu sağlayan bilme, anlam verme ile ilgili olan temel yapıdır (24). Piaget‟ye göre 

Ģema “bir eylemde tekrarlanabilen ve genellenebilen herĢey”dir. Bireyin çevreyle 

etkileĢimini yansıtan Ģemalar organize olmuĢ düĢünce kalıplarıdır (25, 26). Psikiyatri 

hemĢiresi olan Merle H.Mishel tarafından geliĢtirilen “Hastalıklarda Belirsizlik 

Teorisi (Uncertainty in Ilness Theory)” nin temel kavramlarından biri de biliĢsel 

Ģemalardır. BiliĢsel Ģemalar bireyin hastalıklara ve iliĢkili olaylara yönelik subjektif 

yorumlamaları olarak ifade edilmektedir (27). 

 

Toplumsal ve bireysel boyutları bulunan “anlam verme” davranıĢ, duygu, 

dikkat ve hafıza gibi sistemlerin kontrolünde bulunmaktadır. Yorumlar ve 

genellemeleri içeren anlam verme sürecinde kiĢiye ait bazı özellikler önemli rol 

oynamaktadır. Bu durum ortaya çıkan anlamın hatalı ya da hatasız olabileceğini 

göstermektedir. Bireyin anlam verme sürecinde biliĢsel çarpıtma olduğunda verilen 

anlam uyum bozucu ya da disfonksiyonel olabileceği belirtilmektedir. Bu doğrultuda 

biliĢsel çarpıtmalar anlam vermede veya anlamı yorumlama sürecindeki hatalar 

olarak tanımlanmaktadır (24). 
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BiliĢsel çarpıtmalar biliĢsel- davranıĢsal atıflar /anlam yüklemeler olarak da 

adlandırılmaktadır. Bireyler çoğunlukla konuĢurken fark edilen biliĢsel çarpıtmalar 

genellikle bir durum nedeniyle bir baĢkasını suçlamak Ģeklinde ortaya çıkar. Sosyal 

psikolojide, herhangi bir durumda baĢkasını suçlamak büyük bir anlamsal hata olarak 

değerlendirilmektedir (23). 

 

DDDT‟de Ellis‟e göre iki tür yerleĢik düĢünce vardır. Gerçekliğin 

değerlendirilmesi olarak belirtilen bu düĢünce türleri “akılcı düĢünceler” ve “akılcı 

olmayan düĢüncelerdir”. DüĢünsel Duygulanımcı DavranıĢ Terapisinin amacı bireyin 

akılcı düĢünceleri ile akılcı olmayan düĢüncelerini birbirinden ayırt etmesine ve daha 

sonra akılcı olmayan düĢüncelerinin üzerine giderek daha gerçekçi düĢüncelerle yer 

değiĢtirmesine yardımcı olmaktır (6,28,29). 

 

DDDT‟deki kavramlardan biri olan  akılcı olmayan düĢünceler üç türden 

oluĢmaktadır. Bunlar; yorumlar, değerlendirmeler ve kökleĢmiĢ yerleĢik düĢünceler 

olarak belirtilmektedir. Yorumlar ve değerlendirmeler düĢünce sürecinde 

gerçekleĢirken, kökleĢmiĢ yerleĢik düĢünceler düĢüncenin içeriğini oluĢturmaktadır. 

Bu da gerçeğin çarpıtılmıĢ hali olarak ifade edilen akılcı olmayan yorumlarla 

sonuçlanabilmektedir (6,28) . 

 

Akılcı yerleĢik düĢünceleri akılcı olmayan düĢüncelerden ayırt etmek için bu 

düĢüncelerin özelliklerini bilmek gerekliliği vurgulanmaktadır. Akılcı düĢünceler iç 

tutarlılığı olan, mantıklı ve kanıtlanabilen koĢullara göre değiĢkenlik gösteren 

düĢüncelerdir. Bireyin uyumunu bozmayan duygulara yol açarlar ve bireyi 

amaçlarına eriĢmesini sağlayacak özellikleri vardır. Bu düĢünceler doyum sağlama 

ve ruhsal iç çatıĢmaları en aza indirmeye yardımcı olurlar (6). 

 

Robertson (30)‟ın aktardığına göre Dobson & Dozois, (2001) fark edilen ve 

değiĢtirilebilir olan biliĢsel aktivitenin davranıĢı etkilediğini belirtmektedir. Ġstenilen 

davranıĢ değiĢikliğini biliĢsel yolla sağlamak üzere biliĢsel davranıĢçı yaklaĢımda 

izlenen yola, bireyin; negatif otomatik düĢüncelerini fark etmesini sağlanmak, duygu 

düĢünce ve davranıĢları arasındaki iliĢkiyi değerlendirmek, biliĢsel çarpıtmalarını 

kanıtlarla değerlendirmek, negatif düĢüncelerin yerine alternatif olan olumluları 

üretmek, olumsuz negatif düĢüncelerin altında yatan irrasyonel inançları saptamaktır. 

 

Çocukluk dönemi bireyin birçok özelliğinin yapılandığı bir dönem olması 

nedeniyle önemlidir. BiliĢsel çarpıtmalar da çocukluk döneminden temel almakta, 

aile ve çevreden etkilenmektedir. Bu nedenle çocukta saptanan biliĢsel çarpıtmalara 

hemen müdahale edilmesi çocuğun sağlıklı bir birey olarak yetiĢmesi için önemlidir. 

BiliĢsel çarpıtmaların yaĢın ilerlemesiyle birlikte daha kalıcı hale geldiği ve bu 

nedenle çocukluk döneminin biliĢsel çarpıtmalara yol açan faktörler açısından iyi 

değerlendirilmesi gerektiğini belirtilmektedir (31). 

 

Bireyin benlik saygısı ve benlik algısı arasında yüksek düzeyde bir etkilenme 

vardır. Benlik saygısı ve benlik algısı yüksek oluğunda biliĢsel çarpıtma düzeyi 

düĢük, benlik saygısı düĢük olduğunda da biliĢsel çarpıtma  düzeyinin yüksek olduğu 

belirtilmiĢtir (32). Bireyin yetiĢtiği çevrenin ve ailenin tutumu, benlik saygısı ve 

benlik algısının geliĢiminin önemli bileĢenleridir (33,34).  



7 

 

 

BiliĢsel çarpıtmalar bireyin yaĢamını etkileyen düĢünce yapıları olarak ifade 

edilmektedir. DüĢünce; duygu ve davranıĢ etkileĢimi doğrudan veya dolaylı olarak 

insanın ruh sağlığını ve fizyolojisini etkilemektedir ve bu nedenle de depresyon, 

travma sonrası stres bozukluğu, obsesif kompulsif bozukluk, demans, alzheimer, 

depresyon, vajinismus gibi bir çok hastalığın oluĢmasın da etkili olduğu 

belirtilmektedir. BiliĢsel üçlü olarak adlandırılan “benlik”, “çevre” ve “gelecek” ile 

ilgili yönelik uyum bozucu anlamlar psikopatolojilere olan yatkınlığı artırmaktadır 

(24). Mclennan‟ın (35) çalıĢmasında akılcı olmayan inançların düĢük benlik saygısı 

ve depresyonla iliĢkili olduğu saptanmıĢtır. Bu çalıĢmaya göre onaylanma ihtiyacı, 

yüksek özbeklenti, problemden kaçınma, çaresizlik, aĢırı kaygı, engellenme akılcı 

olmayan inançlarının etkili olduğu belirtilmektedir. Aydın (36)‟ın çalıĢmasında 

otomatik düĢüncelerin depresyon ile iliĢkisi saptanırken otomatik düĢünceler ile 

akademik baĢarı arasında bir iliĢki olmadığı belirtilmiĢtir. 

 

BiliĢsel çarpıtmalar hemĢirelik bakımının kalitesini etkileyen unsurlardan 

biridir. HemĢire teorisyenlerden Joyce Travelbee‟nin “insan insana iliĢki modelinde” 

hasta ve hemĢire arasında kurulan iliĢkinin birinci kapsamı olan, ilk karĢılaĢma 

aĢamasında, bireylerin birbirlerine yönelik ilk izlenimleri oluĢur. Travelbee bu 

aĢamada bireylerin birbirlerini kalıplaĢmıĢ roller içinde algıladığını belirtmektedir. 

Bireylerin kalıplaĢmıĢ algılarının ön planda olması, birbirlerini değerlendirirken 

sahip oldukları biliĢsel çarpıtmaların da etkili olduğu anlamına gelmektedir. 

Travelbee hemĢire hasta iliĢkisinde hemĢirenin karĢısındaki bireyi yalnız yardıma 

gereksinimi olan bir birey olarak değerlendirmesi gerektiğini ve bu iliĢkide 

“etiketleme” nin uygun olmadığını belirterek biliĢsel çarpıtmaların önemini 

vurgulamıĢtır  (37,38). 

 

Ide Jean Orlando, kuramında hemĢirelik sürecini hasta davranıĢı, hemĢirenin 

tepkisi, hemĢirenin faaliyetleri Ģeklinde üç aĢamada ele almaktadır. Hasta davranıĢı 

aĢamasında hemĢire bu davranıĢları tanımlarken kendi algılarını temel alabilir. 

HemĢirenin kiĢilik özellikleri, hasta davranıĢına yönelik neleri algıladığı, neleri 

düĢündüğü ve neleri hissettiğini belirleyen etmenlerden biri olarak otomatik 

değerlendirmeler ortaya çakabilmektedir. HemĢirenin düĢünceleri hastaların 

davranıĢlarını değerlendirmesinde etkili olduğu için hemĢirenin biliĢsel 

çarpıtmalarının da bu durumda oldukça etkili olduğu düĢünülmektedir (37,38). 

 

2.1.2. BiliĢsel Çarpıtmaların Türleri 

BiliĢsel kuram ve DüĢünsel Duygulanımcı DavranıĢ Terapisi yaklaĢımında 

biliĢsel çarpıtmalar / akılcı olmayan inançlar “Hep ya da hiç biçiminde düĢünme, 

felaketleĢtirme, olumluyu yok sayma, etiketleme, büyütme/ küçültme, zihinsel 

filtreleme, zihin okuma, aĢırı genelleme, kiĢiselleĢtirme, -meli,-malı ifadeleri, olarak 

gruplandırılmaktadır (39). AĢağıda biliĢsel çarpıtmaların ne anlama geldiği  kısaca 

açıklanmıĢtır. 

 

Hep ya da Hiç Biçiminde Düşünme, 

Ġkili düĢünme, siyah beyaz düĢünme, çift kutuplu düĢünme, kutuplaĢtırma 

olarak da adlandırılmaktadır (39). DüĢünceler iki uçta değerlendirilir ve ortası 

yoktur. Hatalara karĢı esneklik içermez. Küçük bir hata bile baĢarısızlık 



8 

 

düĢüncelerini barındıran bir çarpıtmayı içerebilmektedir (40). “Eğer mükemmel 

değilsem baĢarısızım”, ve ”Beni eleĢtiriyorsa hiç sevmiyor demektir” ifadeleri hep ya 

da hiç biçiminde düĢünmeye birer örnektir (21). 

 

Felaketleştirme, 

  Felaket tellallığı olarak da bilinen felaketleĢtirme, o durumlara odaklanarak 

olayı olumsuz yönde büyütmektir (41). KiĢi hep olumsuza yönelir. Kültürümüzde 

sıkça kullanılan “Pireyi deve yapmak” ifadesi felaketleĢtirmeye  örnek bir deyimdir 

(21).     

 

Olumluyu Yok Sayma,  

Bu biliĢsel çarpıtma türünde olumlu yaĢam olayları görmezden gelinmekte ve 

sadece olumsuz olaylara odaklanılmaktadır (30). “Bu projeyi düzgün yaptım ama bu 

yeterli olduğum anlamına gelmez” ifadesinde olumluyu yok sayma biliĢsel 

çarpıtması görülmektedir (39). 

 

Aşırı Genelleme,  

Bireyin yaĢamındaki bir durum ya da özelliği bir değerlendirme kriteri olarak 

yaĢamına genellemesiyle ortaya çıkan biliĢsel çarpıtma türüdür (40). Türk kültüründe 

yaygın olarak kullanılan ”Anasına bak kızını al; kenarına bak bezini al” ifadesi aĢırı 

genellemeye bir örnektir (9). 

 

 Etiketleme,  

Etiketleme, aĢırı genelleme yaparak bireyin kendine ya da baĢkalarını 

etiketlemesidir (41). Yapılan değerlendirmeler gerçek dıĢıdır ve etiketler küçültücü 

özellikler içermektedir (8). Günlük yaĢamda çok sık kullandığımız “Beceriksizin 

biriyim”, “oğlum tembel” ifadeleri etiketleme biliĢsel çarpıtma türüne iyi birer 

örnektir (21). 

 

Büyütme/ Küçültme,  

Birey bir durumu değerlendirirken iyi ve güzel yönleri görmezden gelir yani 

olumlu yönleri küçültür, durumun kötü yönlerini öne çıkararak olumsuz taraflarını 

büyütür. “Benim baĢarılarım çok önemli baĢarılar değil ve hepsi rastlantı, ancak hiç 

yapmamam gerekirken yaptığım yanılgılar olabileceğin en kötüsü olan ve 

bağıĢlanamaz yanılgılardır” ifadesinde büyültme /küçültme biliĢsel çarpıtması 

görülmektedir (6). 

 

Kişiselleştirme, 

KiĢiselleĢtirmede birey kontrolünün olmadığı bir durumdan ya da sonuçtan  

kendini sorumlu tutmasıdır (23). KiĢiselleĢtirme biliĢsel çarpıtması “YanlıĢ bir Ģey 

yaptığım için tamirci bana karĢı çok sert davrandı” ifadesinde görülmektedir  (39). 

 

 Zihin Okuma, 

Zihin okumada birey kesin olamayan ipuçları doğrultusunda karĢısındakinin 

ne düĢündüğünü bildiğini iddia eder (23) “O yazarı tanımadığım için aptal olduğumu 

düĢündü” ,“Benden nefret ediyor” ifadelerinde olduğu gibi zihin okumada kiĢisel 

çıkarımlar doğrultunda yapılan değerlendirmeler bulunmaktadır (8). 
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Zihinsel Filtreleme, 

Seçici soyutlama olarak da bilinen zihinsel filtreleme, bir durumun sadece bir 

yönüne odaklanıp diğer yönlerini göz ardı etmektir. Örneğin olumlu yanların da dile 

getirildiği bir değerlendirmede olumsuz yönlere dikkat etmektir (40). Zihinsel 

filtrelemeye “Değerlendirmemde tek bir düĢük puan almıĢ olmam (birçok yüksek 

puanı da olmasına rağmen) berbat bir iĢ yaptığım anlamına gelir” ifadesi örnek 

verilebilir (39). 

 

-Meli,-Malı İfadeleri, 

Ġç kuralların baskın olduğu ve değiĢmesine yönelik bir esnekliğin olmadığı 

biliĢsel çarpıtma türüdür.  Birey baĢkalarını da bu kurallara uymaya zorlamakta ve 

kendisi de kurallara uymadığında kendini kötü hissetmektedir. Bireyin yaĢantısında 

hata esnekliği bırakmayan –meli, -malı biliĢsel çarpıtmasına “ Her zaman bakımlı 

olmalıyım”, Hiç hata yapmamalıyım” ifadeleri örnek verilebilir ( 9). 

 

Türk atasözleri üzerinde yapılan bir çalıĢmada aĢırı genelleme, meli-malı 

ifadeleri, etiketleme, büyütme/küçültme, felaketleĢtirme ve seçici soyutlama biliĢsel 

çarpıtmalarının olduğu saptanmıĢtır (42). Çelik ve arkadaĢlarının (43) çalıĢmasında 

Samsun‟da yayımlanan yerel gazetelerde basılan haberlerde yüksek oranda biliĢsel 

çarpıtmaların yer aldığı saptanmıĢtır. Yazılı ve görsel basının geniĢ bir kitleye hitap 

ettiği varsayıldığında,  bu biliĢsel çarpıtmalardan etkilenen ve bunları öğrenen 

bireylerin sayısının da yüksek olduğu düĢünülebilir.  

 

Ergen kız ve erkeklerde yalnızlık düzeyinin yükselmesi ile yakınlıktan 

kaçınma boyutundaki biliĢsel çarpıtmalarının arttığı saptanmıĢtır. BiliĢsel 

çarpıtmaların zihin okuma boyutunun kız ergenlerde erkeklere göre daha yüksek 

olduğu saptanmıĢtır (44). Anne babaların çocuk yetiĢtirmedeki tutumlarının bireyin 

mantıkdıĢı inançlarının oluĢmasında etkili olduğu belirtilmektedir (45). 

 

2.2. Mesleki Benlik Saygısı: Teorik ve Kavramsal YaklaĢım 

 

2.2.1. Mesleki Benlik ve Mesleki Benlik Saygısı   

Mesleki Benlik Saygısı kavramı Arıcak (46)‟ın Super‟in kuramına göre 

oluĢturduğu bir kavramdır. Arıcak (46) mesleki benlik saygısını  “Mesleki benlik 

saygısı; mesleki bir tercihe dönüĢtürülmüĢ, birey tarafından meslek ile ilgili olarak 

kabul edilen benlik yüklemelerine iliĢkin bireyin oluĢturduğu değerlilik yargısıdır‟‟ 

Ģeklinde tanımlamıĢtır. Bu bağlamda benlik saygısı (self- esteem), bireysel uyumun 

ve ruh sağlığının bir ön koĢulu iken, mesleki benlik saygısı da mesleki uyum ve 

doyumun bir ön koĢulu olmaktadır‟‟ (47). Mesleki benlik kavramı bireyin meslekle 

ya da iĢle ilgili bireysel algısıdır Mesleki benlik kavramının geliĢimi bireyin mesleki 

kariyerinin olgunlaĢması için de önemli bir kavramdır (48). 

 

Mesleki geliĢimde benlik kavramının önemli olduğunu belirten ve ayrıntılı bir 

Ģekilde inceleyen Super‟a göre benlik kavramı sade bir kavram olmaktan çok bir 

sistemdir. Bireyin kim olduğu ile ilgili olan benlik kavramı alt boyutlardan 

oluĢmaktadır ve benlik saygısı da bu boyutlardan biridir. Mesleki benlik kavramı 

mesleki rol beklentilerini algılamayı sağlayan bir iĢleve sahiptir ve bir meslekte elde 

edilen baĢarıyla iliĢkilidir. Deneyimlerden ve yaĢantılardan etkilenen mesleki benlik, 
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bireyin mesleğiyle ilgili olan kiĢisel özellikleridir. Bireyin mesleki ilgilerinde aile 

üyeleriyle özdeĢleĢmenin iliĢkili bir faktör olduğu belirtilmektedir (49,50). Mesleki 

benlik saygısı ile doğrudan iliĢkili olan “benlik kavramı”, “benlik saygısı” ve 

“meslek” kavramlarının, mesleki benlik saygısının anlamayı kolaylaĢtıracağı 

düĢünüldüğünden bu kavramlar aĢağıdaki bölümde incelenmiĢtir. 

 

2.2.2. Benlik Kavramı 

Benlik, kiĢinin iĢlevlerinin tanımlanmasının en uygun yoludur. Benlik bir 

beden parçası ya da bedende bir yer değildir. Benlik bütün bedeni kapsayan bir zihin 

fonksiyonudur (51). Benlik kavramı bireyin kendini algılaması olarak ifade 

edilmektedir (52). Benlik insanlar tarafından algılanan, bilinen kabul ya da 

reddedilen olaylar ve deneyimlerle ilgili olan organize bir yapıdır.  Literatürde benlik 

kavramı için ego, kimlik, kiĢilik gibi alternatif kavramlar mevcuttur (51). 

 

Townsend‟ın (53)„aktardığına göre Huitt (2004) benlik kavramını bireyin 

kendi varlığıyla ilgili düĢünce, inanç ve tutumlarını içeren kompleks ve organize 

dinamik bir sistemi ifade eden bütün benliğin biliĢsel bir bileĢeni olarak 

tenımlamaktadır. Benlik kavramı benlik saygısı, özgüven, benlik kavramı kararlılığı 

gibi alt komponentlerden oluĢmaktadır (54). Benlik kavramı sağlık düzeyine göre 

değiĢkenlik gösterebilen dinamik bir süreçtir. Sadece benlik kavramındaki sorunlar 

sağlığı etkilememekte, çeĢitli sağlık sorunları da benlik kavramını etkilemektedir 

(52). 

 

Peplau‟nun (51) aktardığına göre Sullivan (1956) benlik kavramını anti 

anksiyete sistemi olarak tanımlamıĢtır. Bireyin doğumundan itibaren baĢlayan ve 

yaĢam boyu devam eden bir geliĢimi olan  benlik entelektüel ve sosyal geliĢimle 

birlikte uyum içinde hareket ederek  kiĢilerarası iliĢkilerde denetleyici olarak rol alır. 

Sullivan benlik kavramının öz izlem, benlik imajı, benlik saygısı, benlik özdeğeri 

gibi içeriklerden oluĢtuğunu belirtmektedir. Benlik, bir anti anksiyete  sistemi olarak 

sosyalleĢme ile oluĢan ve  geliĢen bir yapıdır. Bireyler benlik sistemiyle doğmazlar 

fakat benliği oluĢturacak kaynaklarla doğarlar (51). 

 

Psikanalitik teoride Freud benliği “Id, Ego, Süperego” olarak incelemiĢtir. 

Freud‟a göre “id” gerçek ruhsal varlıktır. Haz alma ilkesine göre iĢleyen “id” bireyin 

doğuĢtan getirdiği içgüdüleri kapsamaktadır.  “Ego” ise “id” in dürtüsel isteklerine 

karĢı dengeleyici, düzenleyici bir rol üstlenmekte ve gerçeklik ilkesine göre 

iĢlemektedir. KiĢiliğin ahlaki yönü olan “süperego” nun bireyin sosyal çevresi, 

ebeveynleri tarafından aktarılan kurallara uygun olarak “id”in dürtüsel isteklerini 

engelleyici bir mekanizması vardır (55).  

 

2.2.3. Benlik Saygısı  

Benlik saygısı, bireyin kendini nasıl algıladığıyla iliĢkili bir kavramdır olup 

benliğin değerlendirilmesinde baĢvurulan bir boyutudur (54). Benlik saygısı ile ilgili 

bir çok görüĢ olmakla birlikte temel görüĢ, benlik saygısının belirli bir “tutum” 

olarak nitelendirildiği Ģeklindedir. Bir objeye karĢı tutum pozitif ya da negatif olarak 

duygusal davranıĢsal biliĢsel bir reaksiyon gerektirmektedir. Diğer görüĢ ise çeliĢki 

fikrine dayanmaktadır. Bu çeliĢki benliğin, olmak istediği benlik (ideal benlik ) ile 

gerçek benlik arasındaki farktan kaynaklanmaktadır. Ġdeal benlik ile gerçek benlik 
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arasındaki fark ne kadar az ise bireyin benlik saygısı o derece yüksek, bu iki kavram 

arasındaki uçurum ne denli büyük ise benlik saygısı o kadar düĢüktür yorumu 

yapılabilmektedir. Benlik saygısıyla ilgili üçüncü görüĢ ise sadece tutumdan ziyade 

bireyin kendiyle ilgili psikolojik tepkileri üzerine odaklanır. Bu tepkiler çoğu zaman 

duygu odaklı tepkiler olarak ifade edilir. Bu durumda benlik saygısı benliğin bir 

parçası olup motivasyon ve öz denetimle yakından ilgili bir kavram olduğu ifade 

edilebilmektedir  (56). 

 

Benlik saygısı bir kiĢinin yargılama yeteneğine ve diğer yeteneklerine 

güvenini içerir ve kendini yüceltmenin/ övmenin bir ölçeri olarak değerlendirildiği 

gibi, bireyin kendine karĢı olumlu bir tutum sergilemesine yardımcı olmaktadır. 

Bireyin özgüveni ve farkındalığı olduğunda ve kendi öz disiplinini sağlayabildiğinde 

benlik saygısı yüksek olmaktadır. Benlik saygısının en önemli kaynağı baĢarılardır. 

Bireyin yetenekleri doğrultusunda sosyal açıdan kabul edilebilir baĢarılar elde etmesi 

ve baĢkaları tarafından tanınması benlik saygısı için önemlidir (51).  

 

Benlik saygısı benliğe karĢı olumlu ya da olumsuz bir tutumdur. Yüksek 

benlik saygısı bireyin kendisiyle ilgili duygularının yeterince iyi olduğunu yansıtır. 

Her birey kendine “kim olduğu” çerçevesinde saygı gösterir. Bu durum kendine 

duyduğu saygının diğer bireyler tarafından da aynı olduğu anlamına gelmemektedir 

ve birey kendine duyduğu yüksek değerin diğerlerince aynı olmadığını da göz 

önünde bulundurmalıdır (56). Benlik saygısının geliĢiminde bebeklik, çocukluk, 

ergenlik, yetiĢkinlik gibi yaĢam dönemleri önemli olmakla birlikte ergenlik 

döneminin farklı bir önem taĢıdığı belirtilmektedir. Bu dönem bireyin fiziksel, 

biyolojik, mental yönlerden değiĢime uğradığı bir dönem olmakla birlikte birey 

kimlik karmaĢası da yaĢamaktadır. Fiziksel değiĢime uğraması beden imajını 

etkilemekte ve dolayısıyla benlik saygısı da etkilenmektedir (34,57).  

 

Benlik saygısı yüksek bireyler iç kontrollü, atılgan davranıĢlar sergileyen, 

sosyal destek sistemleri güçlü, kendilerini gerçekçi değerlendirebilen özelliklere 

sahipken, düĢük benlik saygısı olan bireyler dıĢ kontrol odaklı,  pasif davranıĢ 

gösteren, kendilerini negatif değerlendiren, sosyal destek sistemleri zayıf özellikler 

gösterirler. Benlik saygısını aile tutumu, fiziksel görünüĢ, çevresel ve kültürel 

faktöreler ve sağlık gibi bir çok faktör etkilemektedir. Demokratik tutum sergileyen 

ailede yetiĢen bireyleri yüksek benlik saygısına sahip oldukları belirtilmekle birlikte 

bireyin kabul ve onay gördüğü bir çevrede yaĢaması da benlik saygısını 

etkilemektedir (34,58). Benlik saygısını etkileyen birçok faktör bulunmakla birlikte 

yapılan bir çalıĢmada benlik saygısı ile akılcı olmayan inançların birbiri üzerinde 

etkili olduğu saptanmıĢtır (59). Lise öğrencilerinde baĢarı durumunun otomatik 

düĢüncelerden etkilendiği ve baĢarısız öğrencilerin olumsuz otomatik düĢünce 

düzeylerinin baĢarılı öğrencilere göre yüksek olduğu saptanmıĢtır. Bunun da 

baĢarısız öğrencilerin daha düĢük benlik saygısına sahip olmalarından, olaylarla ve 

çevreyle ilgili olarak olumsuz düĢünmelerinin etkili olabileceği düĢünülmüĢtür (60). 

Cash (61) çalıĢmasında akılcı olmayan inançları olan bireylerin dıĢ denetim odaklı 

olduğunu saptamıĢtır.  
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2.2.4. Meslek: Kavramsal YaklaĢım 

Türk Dil Kurumu Büyük Türkçe Sözlükte meslek kavramı “Belli bir eğitim 

ile kazanılan sistemli bilgi ve becerilere dayalı, insanlara yararlı mal üretmek, hizmet 

vermek ve karĢılığında para kazanmak için yapılan, kuralları belirlenmiĢ iĢ” olarak 

tanımlanmaktadır (62). Meslek kavramı, meslek adaylarının alana özgü temel 

bilgileri uzunca bir eğitim yoluyla edindiği karmaĢık ve planlı bir iĢ olarak 

tanımlanmaktadır (63). Kuzgun (64) ise meslek kavramını   “Ġnsanlara yararlı mal ve 

hizmet üretmek ve karĢılığında para kazanmak için yapılan belli bir eğitimle 

kazanılan sistemli bilgi ve becerilere dayalı, kuralları toplumca belirlenmiĢ 

etkinlikler bütünü ” olarak tanımlamıĢtır.  

 

Chitty& Black‟in (5) aktardığına göre Flexner (1915) meslekleri, temelde 

entelektüel faaliyetleri ve buna eĢlik eden yüksek düzeyde de  bireysel sorumluluklar 

kendilerine özgü bilgiye sahip olan ve araĢtırmalarla yenilenen ve geliĢtirilen teorik 

bilginin yanı sıra eğitim yoluyla aktarılabilen uygulama becerileri de olan, kendi 

içlerinde örgütlü ve altruistik davranıĢları aracılığıyla motivasyonlarını artıran birer 

oluĢum olarak belirtmiĢ olup, Muller (1998) ise mesleğin temel bilgi ve becerilerinin, 

yüksek standartlı uygulamasının olmasını, liderlik, mesleki bağlılık, öz kendini 

yönetme, sosyal değerler ve hizmet odaklı faaliyetleri olması gerektiğini söylemiĢtir. 

 

     Kelly (65) ise meslek için aĢağıda verilen kriterleri belirlemiĢtir.  

 

 Ġnsanlık ve toplumun refahı için temel (hayati) hizmetleri sunmalı, 

 Temel bir bilgi birikimi olmalı ve sürekli araĢtırmalarla geliĢtirilmeli,  

 Meslek faaliyetleri düĢünsel aktiviteleri içermeli ve meslek üyelerinin bireysel 

sorumluluğu bu faaliyetlerin güçlü bir özelliği olmalı, 

 Meslek uygulayıcılarına yüksek düzeyde öğrenim sağlayan kurumlarda eğitim 

verilmeli,  

 Meslek uygulayıcıları bağımsız olmalı kendi aktivitelerini ve politikalarını 

kontrol edebilmeli (otonomi),  

 Meslek uygulayıcıları yaptıkları faaliyetlerden motive olabilmeli (altruizm) ve 

mesleklerinin kendi yaĢamlarının önemli bir bileĢeni olduğunu dikkate 

almalı,  

 Meslek uygulayıcılarının karar alma ve faaliyetlerini yürütebilmesinde 

rehberlik eden etik kodlar olmalı,  

 Uygulama standartlarının yükselmesini destekleyen ve uygulayıcılarını 

cesaretlendiren bir  mesleki bir örgüt olmalı. 

 

2.2.4.1.Meslek Seçimi Ġle Ġlgili Kuramlar 

Meslek seçim süreci bireyin yapacağı mesleği seçmesi, ona uyum sağlaması 

meslekle ilgili becerilerini geliĢtirmesi, mesleğini icra edebileceği bir iĢ bulması gibi 

süreçleri kapsamaktadır (66). AĢağıda meslek seçimini açıklamaya çalıĢan kuramlar 

verilmiĢtir. 

 

Özellik Faktör Kuramı,  

Özellik faktör kuramında bireyin kiĢiliği, mesleğin özellikleri ve bu iki 

faktörün uyumunun önemli olduğu belirtilmektedir. Parson‟un mesleki rehberlik 

modeline dayanan bu kuram bireyin kendine özgü özelliklerinin olduğunu, her 
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mesleğin de kendine özgü gerektirdiği koĢullarının ve özelliklerinin olduğunu 

savunmaktadır. Ayrıca meslek seçiminde bireysel özelliklerin önemli olduğunu ve 

mesleğin gerektirdiği özelliklerle bireyin özelliklerinin örtüĢmesi /yakın olmasının 

meslekte baĢarıyı getireceğini vurgulamaktadır (67,68, 69). 

 

Tipoloji Kuramı, 

Tipoloji kuramının kurucusu olan Holland kuramında, meslek seçiminde 

kiĢilik özellikleriyle çevresel özelliklerin etkili olduğunu belirtmektedir.  Holland 

gerçekçi, araĢtırıcı, sosyal, gelenekçi, giriĢimci, sanatçı baĢlıkları altında hem kiĢilik 

özelliklerini hem de meslek çevrelerini gruplamıĢtır. Saptanan her bir alanda bireysel 

özellikler ve çevresel özelliklerin etkili olduğu ve her bir çevrenin bir kiĢilik tipinin 

oluĢmasında etkili olduğunu belirtmiĢtir. Ayrıca bireyin davranıĢ örüntülerinin kiĢilik 

ve çevresel özelliklerle açıklanabileceğini söylemiĢtir. Holland‟ın kuramının temel 

ilkeleri ise Ģu Ģekilde belirtilmiĢtir: 

 

 Meslek seçimi kiĢiliğin bir ifadesidir. 

 Ġlgi envanterleri aynı zamanda kiĢilik envanterleridir. 

 Mesleki kalıplar güvenilir ve önemli psikolojik ve sosyolojik 

anlama sahiptir. 

 Bir mesleğin üyeleri benzer kiĢilik özelliklerine ve özgeçmiĢe 

sahiptir. 

 Bir meslek grubundaki insanlar birbirine benzedikleri için birçok 

uyarıcıya ve soruna benzer Ģekilde tepkide bulunurlar. 

 Mesleki doyum meslekte karar kılma ve baĢarılı olma bireyin 

kiĢiliği ile bulunduğu çevre arasındaki bağdaĢıma bağlıdır 

(64,66,70,71). 

 

Psikanalitik Kuram, 

Psikanalitik kurama göre meslek seçimi bireyin dürtüsel gereksinimlerine 

göre gerçekleĢen bir süreçtir ve “bilinçdıĢı ihtiyaçları doyurma yolu” olarak 

değerlendirilmektedir. Bu süreçte “id” doyum ve haz ilkesi ile “ego”nun gerçeklik 

ilkesi ön plandadır. Kısaca psikanalitik kuram meslek seçiminin dıĢ faktörlerden çok 

bireyin iç rehberliği sonucunda gerçekleĢen bir süreç olduğunu savunmaktadır. 

Psikanalitik kurama göre sağlıklı bir geliĢim için önemli olan özdeĢleĢme kavramının 

meslek seçiminde de etkili olduğu belirtilmektedir (64,70 

 

Gereksinim Kuramı, 

Ġhtiyaç kuramının kurucusu Ann Roe‟dur. Bireyin çocukluk dönemi 

yaĢantısının meslek seçiminde etkili olduğunu belirten gereksinim kuramı 

mesleklerin, bireyin psikolojik gereksinimlerini karĢılamak için seçildiğini 

vurgulamaktadır (64,70,72). Freud‟un psikoseksüel geliĢim kuramı ve Erikson‟un 

psikososyal geliĢim  kuramlarına göre bireyin geliĢimi evrelere ayrılmıĢtır ve her 

evrenin kendine özgü özellikleri ve bu özellikler doğrultusunda da gereksinimleri 

bulunmaktadır (25). Bu geliĢim dönemlerinde karĢılanmayan gereksinimlerin 

doyurulma arayıĢları bireyin ileriki yaĢantısında ortaya çıkmaktadır. Roe‟nun Ġhtiyaç 

Kuramına göre doyuma ulaĢmamıĢ ihtiyaçlar meslek seçimini etkileyen önemli 

faktörlerden biridir.  GeliĢim evrelerindeki ihtiyaçların karĢılanma durumunun anne 
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baba tutumlarıyla iliĢkili olduğu göz önünde bulundurulduğunda, anne baba 

tutumlarının meslek seçimindeki önemi anlaĢılmaktadır (67,72). 

 

Gelişim Kuramı, 

GeliĢim kuramının kurucusu olan Ginzberge‟e göre meslek seçimi uzlaĢmayı 

gerektiren geri dönülemez bir süreçtir. Ginzberg meslek seçim sürecini hayal 

dönemi, deneme dönemi ve gerçeklik dönemi olmak üzere üç aĢamada 

değerlendirmiĢtir.  Hayal dönemi 7-12 yaĢa denk gelmektedir. Bu dönemde 

çocukların meslek seçimiyle ilgili ifadeleri bulunmakla birlikte bu seçimler zevk 

ilkesi odaklıdır. Deneme dönemi 11- 18 yaĢ aralığını kapsamaktadır. Bu dönem ilgi 

basamağı, yetenek basamağı, değer basamağı ve geçiĢ basamağı Ģeklinde alt gruplara 

ayrılmaktadır. Ġlgi baĢmağında birey ilgi alanlarına yönelik farkındalık kazanmaya 

baĢlamakta, yeteneklerini tanımayı ise yetenek basamağında gerçekleĢtirmektedir 

(64,66,70). 

 

Değer basamağında birey meslek seçiminde değerlerin de önemli olduğunu 

kavramaya baĢlar. GeçiĢ basamağı ise seçimlerini gerçekçi değerlendirdiği bir 

aĢamadır. Gerçekçi dönem (18-22) “araĢtırma, billurlaĢma ve belirleme” Ģeklinde üç 

döneme ayrılır. AraĢtırma dönemi yüksek öğrenime giriĢle baĢlar. Birey bir meslek 

seçmiĢ olmasına rağmen kararsızlıklar yaĢamakta ve mesleklerle ilgili araĢtırmaları 

devam etmektedir. BillurlaĢma döneminde ise birey mesleğiyle ilgili net bir karara 

varmıĢ ve gelecek planlarını belirlemeye baĢlamıĢtır. Son olarak belirleme 

aĢamasında birey mesleğiyle ilgili iĢe girer ve meslek seçimi kesinlik kazanır 

(64,67,70). 

 

Benlik Kuramı, 

Super‟a göre meslek seçim süreci benlik tasarımının belli bir mesleğe 

yansımasıdır. Benlik kuramına göre bireyin kendisiyle ilgili tutum ve düĢüncelerinin 

yansıması olan benlik kavramının meslek seçiminde önemli olduğu belirtilmektedir. 

Benlik kuramına göre mesleki geliĢim  “büyüme evresi (0-14 yaĢ)”, “araĢtırma evresi 

(14-24 yaĢ)” , “yerleĢme evresi (25- 44 yaĢ)” , “koruma evresi (45-64 yaĢ)” ve 

“çöküĢ evresi (65 ve üzeri yaĢ)” olmak üzere beĢ evreden oluĢmaktadır. Büyüme 

evresi hayal basamağı, ilgi basamağı ve yetenek basamağı olmak üzere kendi içinde 

de üçe ayrılmaktadır. Mesleki benlik kavramı büyüme evresinde geliĢmeye 

baĢlamakta, araĢtırma evresinde mesleklerle ilgili bilgi edinme kendi ilgi ve 

yeteneklerinin farkındalığı oluĢmaktadır. AraĢtırma evresi de kendi içinde “deneme  

basamağı”, “geçiĢ basamağı” ve “sınama- izleme basamağı” ndan oluĢmaktadır 

(49,50,73). 

 

YerleĢme evresinde meslek ile ilgili bir iĢe baĢlanmakta ve beraberinde 

mesleğe devam etmekle ilgili kararsızlıklar yaĢanmaktadır. Bireyin mesleğine devam 

ettiği ve meslekle ilgili geliĢim çabalarının olduğu evre, koruma evresidir. Bireyin 

yaĢça ilerlemesiyle birlikte fiziksel ve zihinsel üretkenlik azaldığı için bireyin 

meslekle ilgili faaliyetlerinin gerilediği evre de çöküĢ evresidir. Emeklilik sürecine 

hazırlığı da içeren bu dönem kendi içinde “yavaĢlama” ve “emeklilik” olmak üzere 

iki dönemden oluĢmaktadır (49,50,70,73). 
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2.2.5. Meslek Seçmenin Önemi 

Bireyin yapacağı mesleğe karar vermesi, yaĢam boyunca aldığı en önemli 

kararlardan biridir ve hayatını etkileyecek bir seçimdir. Meslek seçimi bireyin 

geliĢim dönemlerinden biri olan ve bireyin kimliğini ve kiĢiliğini bulmaya çalıĢtığı 

ergenlik döneminde yapıldığı için bu durumu daha önemli kılmakta ve karmaĢık hale 

getirmektedir (66).  

 

Ergenlik dönemi fiziksel, cinsel, ruhsal biliĢsel, sosyal yönden birçok 

değiĢimin olduğu ve bireyin kimlik duygusunun geliĢtiği bir dönemdir. Bireydeki 

birçok alanda gerçekleĢen değiĢimler iliĢkilerini, iletiĢimini, kararlarını kısaca 

bireyin hayatını etkilemektedir (74). Ergenlik dönemi, kararların sürekli 

değiĢebildiği, duygusal iniĢ çıkıĢların yaĢanabildiği ve kiĢilik özelliklerinin değiĢtiği 

dinamik bir süreçtir. Bu nedenle bireyin meslek seçiminde uygun olmayan kararlar 

vermemesi için danıĢmanlık hizmeti almasının yararlı olacağı belirtilmektedir 

(75,76). 

 

Meslek seçiminde cinsiyet, aile üyelerinin meslekleri, çevresel kültürel 

özellikler, zihinsel yetenekler ilgi alanı, kiĢilik özellikleri, okul baĢarısı, sosyo- 

ekonomik özellikler gibi birçok faktör rol oynamakla birlikte toplumun mesleğe 

yüklediği anlam ve saygınlık da önem arz etmektedir Bazı toplumlarda birey olarak 

kim olduğunun yanı sıra mesleğinin de önemli olduğu ve bunun bireyin toplumdaki 

statüsünü etkilediği belirtilmektedir (76). Çakır‟ın (66) aktardığına göre Mcintosh 

(2000) sahip olunan mesleğin bireyi her alanda etkilediğini belirtmektedir. Özellikle 

mesleğe yönelik toplumsal algı ve topluma sağladığı yararlılık düzeyinin bireyin 

mesleğini sevmesinde, benimsemesinde etkili olduğu belirtilmektedir. Ayrıca meslek 

seçiminde televizyon, magazin dergileri, sinema filmleri gibi sosyal medya 

unsurlarının da  etkili olduğu belirtilmektedir (75). 

 

2.2.5.1 HemĢirelik ve Cinsiyet 

 HemĢirelik mesleğinde cinsiyet önemli bir parametre olduğundan hemĢirelikte 

cinsiyet olgusunun ayrı bir baĢlık altında ayrıntılandırılması gerektiği düĢünülmüĢtür. 

Cinsiyet kavramı bireylerin biyolojik, fizyolojik ve genetik açıdan kadın ya da erkek 

oluĢunu belirtirken, toplumsal cinsiyet kavramı sosyal ve kültürel olarak kadın ve 

erkekten beklenen roller ve sorumlulukları içermektedir (77,78). Kadınların 

toplumsal cinsiyet çerçevesinde algılanan özellikleri Ģefkatli, anlayıĢlı, kibar, hassas, 

anaç ve duygusal, erkeklerin özellikleri ise hırslı, cesur, maceraperest, dominant, 

kolay heyecanlanmayan, agresif ve dayanıklı olarak belirtilmektedir (79). 

SosyalleĢmede etkili olan aile, çocukluk yaĢantısı, kültür, okul hayatı, sosyal medya 

gibi birçok faktör toplumsal cinsiyet algısını da etkilemektedir ( 80, 81). Toplumsal 

cinsiyet kavramının geliĢiminde etkili olan faktörler değerlendirildiğinde bu 

kavramın değiĢtirilebilir özellikte olduğu görülmektedir (82). Toplumsal cinsiyet 

kavramı zaman, etnik köken, sosyal sınıf, fiziksel görünüĢ ,cinsel eğilim gibi 

faktörlere göre de değiĢiklik göstermektedir (77).  

 

Toplumsal cinsiyet Ģema kuramına göre çocukluktan itibaren toplumsal 

cinsiyet Ģemaları oluĢmakta ve birey öncelikle kendi cinsiyetine ait Ģemayı organize 

etmektedir. Toplumsal cinsiyetle ile ilgili oluĢturulan Ģemalar bilgileri iĢleme, analiz 

etme ve rolleri seçmede kullanılmaktadır. Öğrenmenin ön planda olduğu bu süreçte 



16 

 

birey, kültüründe kendi cinsiyetine atfedilen özellikler doğrultusunda rollerini 

belirlemektedir. Ailenin toplumsal cinsiyet Ģemalarının çocuğun Ģema geliĢiminde 

etkili olduğu ve ebeveyn ile çocuk arasında genellikle doğrusal bir iliĢkinin olduğu 

belirtilmektedir (77,80,83). 

 

Aile ve meslek hayatı, eğitim ve çalıĢma koĢulları gibi birçok alanda kadın ve 

erkek arasında farklılıkların oluĢmasında toplumsal cinsiyet kavramı etkilidir. 

Kadınların aile hayatında ev iĢlerini yapması, çocuk bakımı gibi rolleri üstlenmesi, 

meslek yaĢamında geri plandaki pozisyonlarda bulunmaları ve düĢük ücretlerle 

çalıĢmaları toplumda kadının algısına yönelik fikir vermektedir (78). Kadınların aile 

hayatındaki rolleri nedeniyle kadın bireylerin fazla olduğu daha feminen olarak 

nitelendirilen hemĢirelik ve öğretmenlik gibi meslekleri seçtikleri belirtilmektedir 

(84). 

 

Öngen ve Aytaç‟ın (85) kız ve erkek öğrencilerin toplumsal cinsiyet rollerine 

iliĢkin tutumlarının incelendiği bir çalıĢmada kız öğrencilerin daha eĢitlikçi bir 

tutumda, erkek öğrencilerin ise daha geleneksel bir tutumlarının olduğu saptanmıĢtır. 

Bu çalıĢma verileriyle paralel olarak Yılmaz ve arkadaĢlarının (86) çalıĢmasında da 

erkek ve kız öğrenciler ile toplumsal cinsiyet rollerine iliĢkin tutumları arasında fark 

olduğu ve erkek öğrencilerin çalıĢma yaĢamı ve aile yaĢamına yönelik rollerde 

geleneksel görüĢe sahip olduğu saptanmıĢtır. 

 

 Kadınlar eski çağlarda anaç rolleri nedeniyle toplum içinde güçlü bir konuma 

sahip iken orta çağlarda kadına bakıĢ değiĢmiĢ ve cinsiyet ayrımcılığı ön plana 

çıkmıĢtır (82). Toplumda kadına verilen anlam kadın mesleği olarak nitelendirilen 

hemĢireliğe de yansımıĢtır. HemĢirelik mesleğinde erkek üyelerin sayısının az olması 

ve kadınların çoğunlukta olması nedeniyle sosyal açıdan olumsuz etkilerinin ve diğer 

mesleklere göre daha düĢük ücretlendirilmesinin nedeni olabileceği belirtilmektedir 

(87). Ayrıca kadının anne olma özelliğinden kaynaklanan bakım verme, Ģefkat 

gösterme ve fedakarlık yapma gibi özellikleri hemĢirelik mesleğine yansıması 

hemĢirelik mesleğinde emeğin kötüye kullanımına ve mesleğin ikinci planda 

kalmasına neden olmuĢtur (88,89).  

 

 Ülkemizde 2007 yılında yapılan kanun değiĢikliği ile hemĢirelik mesleğine 

erkek üyelerin katılmasının önü açılmıĢtır (90). Erkek üyelerin hemĢireliğe katılması 

meslek geliĢimi açısından Ģüphesiz önemlidir. Bu değiĢimin mesleğin statüsünün 

yükselmesini sağlayacağı ve toplumsal cinsiyet kavramı üzerinde olumlu etkilerinin 

olacağı belirtilmektedir (91,92). Koç ve arkadaĢlarının (93) kız hemĢirelik 

öğrencilerinin erkek hemĢirelik öğrencilerine bakıĢını incelediği bir çalıĢmada erkek 

öğrencilerin mesleğe katılmasının fiziksel güç gerektiren uygulamalara destek olma 

ve mesleğin toplumsal statüsünün artmasına katkı sağlama noktasında avantaj 

sağlayacağını belirtmiĢlerdir. ÇalıĢmalarda hemĢirelik mesleğini seçen öğrencilerin 

sosyoekonomik düzeylerinin orta ve düĢük düzeyde olduğu belirtilmektedir 

(94,95,96). Erkek öğrencilerin de hemĢirelik mesleğini çalıĢma garantisi olduğu ve 

kolay iĢ bulacağı için tercih ettiklerini gösteren çalıĢmalar mevcuttur (91,92,96).  
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Yılmaz ve Karadağ‟ın (97) erkek öğrencilerin hemĢirelik mesleğine yönelik 

algılarının incelendiği çalıĢmasında öğrencilerin hemĢirelik mesleğini kolay iĢ bulma 

olanağı olduğu için seçtikleri ve erkeklerin mesleğe katılmasıyla mesleğin kalitesinin 

artacağını ve meslek üzerindeki olumsuz ön yargıların ortadan kalkacağını 

saptanmıĢtır. Kulakaç ve arkadaĢlarının (98) erkek hemĢireler üzerinde yaptığı 

çalıĢmada katılımcıların mesleği seçme nedenlerini “çalıĢma garantisi” ve “kötünün 

iyisi” temalarıyla, hemĢirelik mesleğini “kadın iĢi” ve erkek hemĢireleri ise 

“geleneksel olmayan” temalarıyla değerlendirdikleri saptanmıĢtır. 

 

HemĢirelik mesleğindeki bu değiĢim meslek üyelerini olduğu kadar hizmet 

alıcılarını da etkilemektedir. Toplumun erkek hemĢire algısının incelendiği bir 

çalıĢmada katılımcıların %62.6‟sı hemĢireliğin hem kadınların hem de erkeklerin 

yapabileceği bir meslek olduğunu; %18.2‟si hemĢirelik mesleğinde sadece kadınların 

olması gerektiğini; %52.5‟i erkek hemĢirelerin, meslekte herhangi bir değiĢime yol 

açmayacağını; belirtmiĢtir (88). Tezel ve arkadaĢlarının (99) çalıĢmasında hastalar 

hemĢirenin cinsiyetinin önemli olduğunu ve kadın olmasını tercih ettiklerini 

belirtirken, erkek hemĢireden bakım almakta zorlanacaklarını belirtmiĢleridir. 

 

HemĢireliğin kadın mesleği olarak algılanması hemĢirelik eğitimine de 

yansıdığı ve mesleğe yeni adım atan erkek üyeler için bir ayrımcılık oluĢturduğu 

belirtilmektedir. Günümüzde kadın mesleği olarak algılanan hemĢirelik mesleğini 

eski çağlarda erkeklerin de yaptığı, hastaların bakım ve konfor uygulamalarından 

sorumlu oldukları ve hemĢirelik mesleğinin statü açısından yüksek bir konumda 

olduğu belirtilmektedir. HemĢire eğiticilerin bu yönde farkındalık kazanması ve 

hemĢirelik eğitimindeki cinsiyet ayrımcılığını gidermeleri yönünde çalıĢmaları 

önerilmektedir (100).  

 

2.3. Bir Meslek Olarak HemĢirelik: Teorik ve Kavramsal BakıĢ 

 

2.3.1.  Bir Meslek Olarak HemĢirelik ve Rolleri 

HemĢire (nurse) kelimesi besleyici anlamına gelen  Latince “nutricius” 

kelimesinden gelmektedir (101). American Nurses Association (ANA) „ın tanımına 

göre hemĢirelik “Bireylerin, ailelerin, toplulukların ve popülasyonların sağlığını ve 

sağlıkla ilgili yeteneklerini korumak, yükseltmek ve iyileĢtirmek,  hastalıkları ve 

yaralanmaları önlemek, tanı ve tedavi süreçlerinde yaĢanılan acıyı hafifletmek ve 

onların bu süreçlerdeki savunuculuğunu yapmaktır” (102). 

 

International Council of Nursing (ICN) ise hemĢireliği Ģöyle tanımlamıĢtır; 

“HemĢirelik, hasta ya da sağlıklı her ortamdaki her yaĢtan bireylerin, ailelerin 

grupların ve toplulukların özerk ve iĢbirlikçi bakımını kapsamaktadır. HemĢirelik 

sağlığın korunmasını, hastalıkların önlenmesini, hasta, engelli ve ölen bireylerin 

bakımını içermektedir. Savunuculuk, araĢtırma, çevre güvenliğinin yükseltilmesi, 

sağlık politikalarının Ģekillenmesi, sağlık sistemlerinin yönetimi ve eğitim de önemli 

hemĢirelik rollerindendir (103). 

 

Türk HemĢireler Derneği (THD) hemĢireliği "HemĢirelik, bireyin, ailenin ve 

toplumun sağlığını ve esenliğini koruma, geliĢtirme ve hastalık halinde iyileĢtirme 

amacına yönelik hemĢirelik hizmetlerinin planlanması, örgütlenmesi, uygulanması, 
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değerlendirilmesinden, bu kiĢilerin eğitiminden sorumlu bilim ve sanattan oluĢan bir 

sağlık disiplinidir" Ģeklinde tanımlamıĢtır (104). HemĢireliğin profesyonelleĢmesi 

için ilk adımları atan Florence Nightingale HemĢireliğin ilk kuramcısıdır ve 

hemĢirelik kavramını “bireyin sağlığı için sorumluluk almak ve bireyi en iyi sağlık 

düzeyine ulaĢmasını sağlamak üzere uygun çevre oluĢturmaktır” Ģeklinde 

tanımlamıĢtır (105). 

 

HemĢireliğin odağında insan olduğunu söyleyen Rogers‟a göre hemĢirelik 

merkezinde üniter indirgenemez bir varlık olan insanın bulunduğu ve bireyin 

sağlığını korumak ve yükseltmek için bütüncül bir çerçevede bakım veren bir meslek 

olarak tanımlamıĢtır (52). HemĢireliği temel gereksinimler çerçevesinde ele alan 

Henderson‟a göre hemĢirelik bireyin isteği, bilgisi ve gücü göz önünde 

bulundurularak bireylerin sağlığını korumak yükseltmek ya da huzurlu bir ölüm 

sağlayabilmek için yardımcı olabilmektir (38). 

 

Adaptasyon modelinin kurucusu olan Roy ise hemĢireliği insanın yaĢam 

süreçlerine odaklanan bireylerin, ailelerin, toplulukların ve toplumların sağlığını 

korumayı ve yükseltmeyi vurgulayan bir sağlık bakım mesleği olarak açıklamaktadır 

(106). Peplau‟ya (51) göre hemĢirelik bir kiĢilerarası iliĢkiler sürecidir. Bakım 

gereksinimine ihtiyacı olan bir bireyin gereksinimlerini saptamak ve bu doğrultuda 

bakım vermek için gerçekleĢen bir iletiĢim sürecidir.  

 

HemĢirelik mesleğine “hekime yardım eden, hastaya iğne yapan ve beyaz 

gömlek giyen kiĢi” yönünde oluĢan toplum bakıĢı hemĢireliğin bağımlı bir meslek 

olduğu vurgusunu yapmakta, bağımsız rollerini yansıtmamaktadır (107). Bu durum 

hemĢirelik mesleğinin rollerinin toplumda yeterince tanınmadığını 

düĢündürmektedir. Peplau‟ya göre hemĢirenin rolleri “kaynak kiĢi, öğretici, lider, 

danıĢman, vekil”dir. Peplau‟nun kiĢilerarası iliĢkiler modelinin ilk aĢamasında hasta 

ve hemĢire birbirini tanımadığı için hemĢirenin “yabancı” rolünün olduğunu da 

belirtmektedir (108). Ayırca hemĢirenin bir teknik uzman olduğunu da belirtmektedir 

(53). 

 

HemĢirenin bakım verici, öğretici, savunucu, yönetici, meslektaĢ, uzman 

rolleri bulunmaktadır (Tablo 2.1). Bu rollerin her biri farklı rolleri de beraberinde 

getirmektedir. Bakım verici rolü hemĢirenin primer rolüdür (101). HemĢire her 

ortamda ve her kurumda bireylere bakım uygulaması yapar. Bakım sağlayıcılar 

hastalıkların önlenmesi, sağlığın yükseltilmesi ve bakımda aktif rol alırlar. Sağlık 

taramaları, evde bakım hizmetleri, okul, iĢyeri, dini mekanlar, klinik, polikliniklerde 

ve diğer ortamlarda bakım hizmeti sunmaktadırlar (5). On dokuz Nisan 2011 tarihli 

ve 27910 sayılı Resmî Gazetede “HemĢirelik Yönetmeliğinde DeğiĢiklik 

Yapılmasına Dair Yönetmelik”te,  HemĢirelik Yönetmeliğinin 7. maddesine 

aĢağıdaki fıkralar eklenmiĢtir; “.. Uzmanlık alanı ile ilgili kapsamlı sağlık 

değerlendirmeleri yapar. Hemşirelik bakımını planlar, uygular ve yönetir. Bakımda 

istenen hedeflere ulaşılamaması durumunda, yeni stratejiler geliştirir.” (109).  Bu 

değiĢiklikle birlikte hasta bakımında “bakım planı “ uygulaması da gelmiĢtir. 
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Tablo 2.1. HemĢirenin Rolleri 

HemĢirenin Rolleri 

Bakım Verici Öğretici Savunucu Yönetici MeslektaĢ Uzman 

Bakım 

Sağlayıcı 

Rahatlatıcı  

Hizmet 

sağlayıcı 

Yardımcı 

ĠyileĢtirici 

Uygulayıcı  

Rehabilite 

edici 

Destek ajanı 

Hasta 

eğitmeni 

DanıĢman 

Hasta 

öğretmeni 

Yorumcu 

Öğrenen 

Koruyucu 

Risk alan 

DeğiĢim 

ajanı 

Ġdareci 

Koordinatör 

Karar verici 

Değerlendirici 

Öncü 

Lider 

Planlayıcı 

ĠĢbirlikçi 

ĠletiĢimci 

KolaylaĢtırıcı 

Akran eleĢtirici 

Profesyonel 

Uzman 

 

Akademisyen 

Tarihçi 

HemĢire 

okutmanı 

Profesyonel 

eğitimci 

AraĢtırmacı 

Öğretmen  

Teorisyen 

Uygulayıcı 

Lider 
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HemĢire, hasta bireylere, onların aile üyelerine, öğrencilere, meslektaĢlarına 

ve diğer meslek gruplarına eğitim ve danıĢmanlık yaparken  “öğretici” rolünü 

kullanır (110). Bir savunucu olarak hemĢire hasta bireyin karar verme sürecinde onu 

gerekli çerçevede bilgilendirerek en uygun kararı almasını sağlarken, bulunduğu 

ortamda ve koĢullarda fiziksel, sosyal, psikolojik olarak risklerden de korumaktadır 

(58).  

 

Hasta bakım ünitelerinde, evde bakım hizmetlerinde ve diğer çalıĢma 

alanlarında yönetici rolünde bulunabilen hemĢireler aslında bakımı yöneterek  

“yöneticilik” rolünü gerçekleĢtirmektedir. Günümüzde çok baĢarılamadığı düĢünülen 

diğer bir rol olan “meslektaĢlık” bir mesleğin temel taĢlarından biridir. HemĢirelik 

tarihine bakıldığında da meslektaĢlık kavramını uygulamaya geçirme konusunun 

tamamen baĢarılamadığı görülmektedir. HemĢirelikte meslek üyelerinin arasındaki 

iliĢkilerin çok zayıf olduğu belirtilmektedir. HemĢirelik eğitiminde meslektaĢlık 

kavramından çok iĢbirlikçi kavramı ele alınmaktadır. Öğrenci hemĢireler 

eğitimlerinde bu rolü nadiren uygulayabilmekte ve yeterince anlayamamaktadır. 

MeslektaĢlık meslek üyelerinin birbirlerini yakından tanımalarını ve güven iliĢkisi 

geliĢtirmelerini sağlamakla birlikte, meslek üyesi olarak karĢılıklı geliĢimi de 

destekleyerek profesyonelliği de geliĢtirmektedir. MeslektaĢlık rolünün özünde 

karĢılıklı saygı ve eĢitlik bulunduğu belirtilmektedir (5). 

 

Kanıta dayalı uygulamalar yapma, geniĢ bir bakıĢ açısıyla bakabilme, riskleri 

değerlendirme ve beklenmeyen durumları fark edebilme ile gerçekleĢtirilen “uzman 

rolü” nü gerçekleĢtirebilen hemĢire, sezgisel bir kavrama yeteneğine sahip olan, 

problemli alanı zaman kaybetmeden tanıyabilen, alternatif çözümleri ve bunların 

sonuçlarını göz önünde bulundurarak bakım veren kiĢiler olarak tanımlanmaktadır. 

Ayrıca hemĢire hastayı tanıyarak, gerçek endiĢelerini görüĢüp ve ihtiyaçlarını ortaya 

koyup bakım sürecinde değiĢiklikler yapabilmesinin gerekliliği de vurgulanmaktadır 

(38). 
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2.3.2. Tarihsel Süreç Ġçinde HemĢirelik Algısının GeliĢimi 

 HemĢirelik alana özgü spesifik bilgi, beceri, bilimsel teknikleri ve değerleri 

olan bir meslektir. Tarih boyunca altruistik bir yaklaĢımla insanlara hizmet veren 

hemĢirelik mesleği sosyal değerler üzerinde etkisi büyük olup bakım verme, 

hastalıkları önleme ve sağlık kalitesini yükseltme gibi toplumsal önemi büyük 

faaliyetleri gerçekleĢtirmektedir (101). Doğu ülkelerinde M.Ö. 3. yüzyıl‟ da Kral 

Asoka hasta bireylerin iyileĢtirilmesi için günümüz hastane öncüsü olan toplum 

kurumlarını geliĢtirmiĢtir ve bu kurumlarda zeki, Ģefkatli, kötü alıĢkanlıkları 

olmayan, hastalara hizmet konusunda üstün yeteneklere sahip kiĢilerin hizmet ettiği 

belirtilmektedir. Bu kiĢiler hasta bireylerin beslenme, temiz hava ve temiz ortam 

gereksinimlerinin yanı sıra onlara hikaye okuma, ilahi söyleme, müzik aleti çalma 

gibi aktivitelerle mental, ruhsal ve sosyal ihtiyaçlarını da karĢılamaktaydılar. Bu 

uygulamalar holistik hemĢirelik uygulamalarının temellerinin eski çağlara 

dayandığını göstermektedir (110). 

 

Flexner, oluĢturduğu meslek kriterlerine göre değerlendirme yaptığında 

hemĢireliğin bir meslek olmadığını belirtmiĢtir ve hemĢireliğin kriterlerinin 

geliĢtirilerek meslek olabileceğini ileri sürmüĢtür (87). Bir meslekte, araĢtırmaya 

dayanan alana özgü spesifik bilgi, beceri, bilimsel teknikleri ve değerler, etik 

standartları aranan kriterlerdir (111). HemĢirelik mesleği alana özgü spesifik bilgi ve 

becerileri olan bir meslek olup ICN “HemĢireler için Etik Kodlar (Code of Ethics for 

Nurses)” ile yüksek etik standartlarını savunmaktadır (112). Ayrıca hemĢirelik 

eğitiminde ve mezuniyet sonrası süreçte de etik ile ilgili eğitimler düzenlenmektedir. 

Bu da hemĢirelik mesleğinin meslek olabilme standartlarını yerine getirdiğini 

göstermektedir (111,112). Meslek olabilme kriterlerinde kanıta dayalı araĢtırmalarla 

geliĢen temel bilgisi olmalı kriteri sağlanırken hemĢirelik mesleğinin temel bilgilerini 

geniĢletme yönünde çabaları kısıtlı kalmıĢtır. AraĢtırmalar için yeterli kaynak 

bulunamaması, yüksek lisans ve doktora yapan hemĢire sayısının az olmasının bu 

durumun nedenleri olduğu düĢünülmektedir (111). 

 

Hasta ve yaralı bireylere bakım vermek insanlığın baĢlangıcından itibaren var 

olan bir olgudur. Bakım verme, iyileĢtirme tarih boyunca kadınlara ait bir rol olarak 

benimsenmiĢtir (101). Ġlk çağlarda Ģifa vermek, iyileĢtirmek gibi kavramlar 

kutsallıkla bağdaĢtırılmıĢtır. Bu nedenle hasta insanları iyileĢtirme görevi özel ve 

maneviyatı yüksek kiĢiler tarafından yapılmıĢtır (87). Kutsal olduğu düĢünülen 

bakım verme iĢlerinin yani hemĢireliğin genellikle rahibeler tarafından tapınaklarda 

yapıldığı belirtilmektedir (101).   

 

HemĢireliğin kadın mesleği olarak algılanması toplumda kadına yüklenen 

anlamın mesleğe de yansımasına neden olmuĢtur. Dünyada farklı ülkelerde farklı 

imajlara sahip olan hemĢirelik mesleği Amerika‟da çeĢitli süreçlerden geçtikten 

sonra “ideal kadın” imajını edinmiĢtir. Ġngiltere‟de ise sosyal değeri düĢük olan bir 

meslek olarak görülmektedir (58). HemĢirelik mesleğinde 11- 13. yüzyıllarda erkek 

üyelerin de bulunduğu belirtilmektedir. Meslekte kadın cinsiyetin baskın hale 

gelmesinde Florence Nightingale de rol oynamıĢtır. Nightingale döneminde erkekler 

genelde güç gerektiren iĢlerde ihtiyaç olduğunda yardımcı olarak kullanılmıĢ açmıĢ 

olduğu okula erkekleri kabul etmemiĢtir. Sadece psikiyatri hemĢireliği alanında 

dayanıklılık ve güç gerektirdiği için erkek hemĢireler çalıĢmıĢtır (5). Ülkemizde 
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25/02/1954 tarihli 8647 sayılı Resmî Gazetede HemĢirelik Kanununun (113) aĢağıda 

belirtilen maddeleri 2.5.2007 tarihli 26510 sayılı Resmî Gazetede HemĢirelik 

Kanununda değiĢiklik yapılmasına dair kanunda (90) bu maddeler değiĢtirilmiĢ ve 

“kadın” ibaresi kaldırılarak hemĢirelik mesleğine erkek üyelerin de katılması 

sağlanmıĢtır. 

 

 “Madde 1- Ortaokulu bitirmiş olup 25 yaşından yukarı bulunmayan 

kadınlardan Hükümetçe açılmış veya tanınmış bir (Ebe-Laborant-Hemşire) okulunda 

3 sene tahsil görüp Sağlık ve Sosyal Yardın vekaletince teşkil olunan jüri huzurunda 

meslek imtihanı vererek aldığı diplomayı usulüne göre Sağlık Sosyal ev Yardım 

Vekaletince tescil ettirenlerle 3üncü maddenin 2nci fıkrasında yazılı olanlara 

(Hemşire ) unvanı verilir.” 

 

“Madde 3- Türkiye „de hemşirelik sanatını bu kanun hükümleri dahilinde 

hemşire ünvanını kazanmış Türk kadınlarından başka hiçbir kimse yapamaz.” 

 

Dekon ve dekoneslerin hemĢirelik yaptığı Erken Hristiyanlık döneminde 

kiliseye bağlı olarak çalıĢılıyor ve muhtaç ve kimsesizlere yardım ediliyordu. Bu 

Kilisenin çatısı altında hemĢirelik iĢleri baĢarıyla yürütülüyordu (114). Bu dönemde 

erkekler de (dekon) hemĢirelik yapmaktaydı ve kadınlar eĢleriyle eĢit olarak 

görülüyordu (110). Haçlı seferleri döneminde ise hemĢirelik hizmetleri daha fazla 

geliĢmiĢ ve Ģövalyelerden meydana gelen erkek hasta bakım ekipleri kurulmuĢtur. 

Bakım hizmetlerinin din etkisinde olması nedeniyle hemĢirelik hizmetlerini kendini 

adayan erkek ve kadınlar yürütmeye baĢlamıĢtır (115).  

 

Ortaçağ döneminde hemĢirelik çoğunlukla kadınlarca yapılıyor ve katolik 

kilisesine bağlı olarak yürütülüyordu. HemĢireliğin kiliseye bağlı olarak icra edilmesi 

hemĢireliğin dinsel ve kutsal etkilerin altında kalmasına neden olduğu 

belirtilmektedir. Ayrıca kiliseye bağlı olması hemĢireliğin ağır bir disiplinle 

yönetilmesine de neden olmuĢtur (116). HemĢirelikte ağır disiplinin bir yansıması 

olan tek tip görüntünün bir parçası olan kepler ve eski üniformalar zamanla değiĢime 

uğramıĢ ve kaldırılmıĢtır. Kepler Amerika‟da 1970‟li yıllarda kaldırılmıĢtır (5). 

Türkiye‟de ise “Yataklı Tedavi Kurumları ĠĢletme Yönetmeliğin” de 2005 yılında 

yapılan değiĢiklikle hemĢirelerin kep giyme zorunluluğu kaldırılmıĢtır (117).  

 

Ortaçağ döneminde kadınlara bakıĢ açısı gerilemiĢ ve “erkeğin yardımcıları” 

olarak yaratıldığına inanılmaya baĢlanmıĢtı. Tedavi yapan kadınlara “büyücü, cadı 

gibi nitelendirmeler yapılmıĢtır ve bu dönemde kadınların öldürüldüğü “cadı avları” 

gerçekleĢmiĢtir (87). On altıncı yüzyılda kiliseye ve din adamlarına olan güvenin 

sarsılması ile baĢlayan ve on dokuzuncu yüzyıla kadar devam eden dönem 

hemĢireliğin karanlık dönemi olarak nitelendirilir (114). Bu dönemde yetenekli 

kiĢiler uzaklaĢtırılmıĢ ve hasta bakımını bilmeyen kiĢilerin hemĢirelik yapmasına izin 

verilmiĢtir  (116). HemĢirelik mesleğine ait bakıĢ açısının olumsuz olması nedeniyle 

bu dönemde hemĢirelik tercih edilmeyen bir meslek olmuĢtur (115).  
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HemĢirelik mesleğinin toplum ve diğer meslek grupları tarafından “doktorun 

dediğini yapan, hekim liderliğindeki ekibin bir üyesi” olarak algılanıĢı hemĢirelik 

mesleğindeki çaba ve çalıĢmalara rağmen yaygın olarak devam etmektedir. 

HemĢirelik “sadık asker” metaforundan “savunucu” metaforuna doğru bir geliĢme 

gösteriyor olsa bile meslek üyeleri henüz bu bakıĢ açısını benimseyememiĢtir. Diğer 

meslek gruplarının bakıĢ açıları, yönetimler, hizmetin alıĢılagelmiĢ iĢleyiĢi gibi 

nedenlerden dolayı meslek üyeleri bu geliĢimi meslek yaĢantılarına geçirmekte 

zorlanmaktadırlar (87). Florence Nightingale‟in hemĢirelik mesleğine getirdiği 

yeniliklere rağmen hemĢirelere hekimlere karĢı boyun eğmelerini önermesi bu 

algının oluĢmasında bir faktör olduğu düĢünülebilir (116). 

 

Toplumun hemĢireliğe karĢı tutumu medyada yansıtılan hemĢire imajını da 

etkilemektedir. Toplumun hemĢireliğe bakıĢı olumlu yönde değiĢim gösterirken çoğu 

insanın hemĢirelik mesleğine bakıĢı değiĢmemektedir. Medyada hemĢireler 

genellikle melek, doktorun hizmetçisi, seks objesi, zeki olmayan insanlar, cadı,  

sadist Ģeklinde yansıtılmaktadır. Birçok televizyon programında hemĢireler arka plan 

figürü olarak yansıtılmakta ve nadiren hemĢireler ön plana çıkarılmaktadır (5). 

 

HemĢirelik mesleğine toplumun ve diğer grupların bakıĢ açılarından ziyade 

hemĢirelerin mesleklerini nasıl algıladıklarının ve anlamlandırdıklarının daha önemli 

olduğu belirtilmektedir. Meslek üyelerinin mesleği algılama Ģekilleri ve verdikleri 

anlam onların hastaya yaklaĢımı, ekibe yaklaĢımı, bakım kalitesi gibi birçok alanı 

etkilemektedir (87). Ġran‟da hemĢirelik algısını inceleyen bir çalıĢmada hemĢirelik 

mesleği “kültürel ve kurumsal bir yaklaĢım” ve “bakım ve medikal yaklaĢım”ı içeren 

temalarla gruplandırılmıĢtır. Temaların alt grupları ise  “istenilen düzeyde olmayan 

çalıĢma koĢulları, kültürel sorunlar, zor ve stresli kariyer, olumsuz toplum imajı, 

toplum kaynaklı problemler, aĢırı iĢ yükü, onurlu bir meslek, rutin iĢleri yapmak, 

sadece bir iĢ, sevilerek yapılan bir meslek” Ģeklinde oluĢturulmuĢtur (118).  

 

HemĢireliğin karanlık döneminin ardından sağlık bakımı yine dini etkiler 

altında olsa da yenilikler ve reformlar artmaya baĢlamıĢtı. Ġrlandalı hayırsever 

hemĢireler kuruluĢu ile gönüllü hemĢireler dünyanın çeĢitli yerlerinde görevler 

yapmıĢlardır. Bu dönemde Londra‟da mezunlarına hemĢire unvanı verilen hemĢirelik 

eğitim programı açılmıĢtır. Kilisenin etkisinden uzak ilk hemĢirelik okulu 1859‟da 

Ġsviçre Lozan da kurulan La Source‟ dir. Almanya Mannheim‟de 1780‟de kurulan 

hemĢire okulu 1832‟de Berlin hastanesi ile birleĢmiĢ ve hem erkek hem de kadın 

hemĢire yetiĢtirmiĢtir (114). 

 

Florence Nightingale liderliğindeki çabalar hasta bakımının geliĢmesini ve 

profesyonel hemĢireliğin kurulmasını sağlamıĢtır. Kırım savaĢı sırasında geliĢtirdiği 

hemĢirelik uygulamaları hemĢirelik mesleğine yeni bir boyut kazandırmıĢtır. 

HemĢirelikte eğitimin gerekliliğine inanan Florence Nightingale 1859 yılında “Notes 

on Nursing: What It is and What It is Not” adlı yayınında profesyonel hemĢireliğe ait 

temel bilgileri oluĢturmuĢtur ve Londra‟da hemĢirelik okulunu kurmuĢtur (5). 
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Türkiye‟de hemĢirelik eğitimi 1911 yılında Besim Ömer PaĢa tarafından 

kurulan “Gönüllü Hastabakıcılık Kursu” ile baĢlamıĢtır.1920 yılında Amerikalılar 

tarafından Amiral Bristol Sağlık Lisesi kurulmuĢtur (116). Besim Ömer PaĢa‟nın 

etkileriyle kurulan Kızılay Özel HemĢirelik Lisesi Cumhuriyet dönemine ait ilk 

hemĢire okulu olma özelliğine sahiptir. Askeri HemĢire Okulu (1939), Tevfik 

Sağlam HemĢire Lisesi (1943) kurulan diğer okullardır (115). 

 

HemĢirelikte yükseköğrenime geçiĢ hemĢirelik için hiç Ģüphesiz çok 

önemlidir. Amerika‟da hemĢirelik eğitimi uzun yıllar boyunca hastanelerde devam 

etmiĢ, yükseköğretime geçememiĢtir (111). Ülkemizde yüksekokul düzeyinde 

kurulan ilkokul Ege Üniversitesi HemĢirelik Okuludur ve 1955 yılında kurulmuĢtur.  

Bunu 1961 yılında Ġstanbul Üniversitesi Florence Nightingale HemĢirelik 

Yüksekokulu ve Hacettepe Üniversitesi HemĢirelik Yüksekokulu izlemiĢtir. Yüksek 

Lisans (1968) ve doktora (1972) eğitimleri de ilk olarak Hacettepe Üniversitesi 

HemĢirelik Yüksekokulunda baĢlamıĢtır (119). 

 

HemĢirelik Kanunu‟nun (1954) 2007 yılında yapılan değiĢiklikle (90) 1. 

maddesi  “Türkiye‟de üniversitelerin hemşirelik ile ilgili lisans eğitimi veren fakülte 

ve yüksekokullarından mezun olan ve diplomaları Sağlık Bakanlığınca tescil 

edilenler ile  öğrenimlerini yurt dışında hemşirelik ile ilgili, Devlet tarafından 

tanınan bir okulda tamamlayarak denklikleri onaylanan ve diplomaları Sağlık 

Bakanlığınca tescil edilenlere Hemşire unvanı verilir." Ģeklinde değiĢtirilerek 

hemĢirelik eğitiminin sadece lisans düzeyinde olmasının önü açılmıĢtır. Fakat 

günümüzde hemĢirelik eğitimi hala lise düzeyinde devam etmektedir. Ülkemizde 

hemĢirelik eğitimi 4 yıl olup fakülte düzeyinde eğitim veren beĢ üniversite 

bulunmaktadır. Üniversite düzeyinde eğitim veren okullar ise Sağlık Bilimleri 

Fakültesi, HemĢirelik Yüksekokulu, Sağlık Yüksekokulu, Sağlık Bilimleri 

Yüksekokulu kapsamında eğitim vermektedir (120). 

 

02.02.2008 tarihli 26775 sayılı Resmi Gazetede yayınlanan “Doktorluk, 

HemĢirelik, Ebelik, DiĢ Hekimliği, Veterinerlik, Eczacılık ve Mimarlık Eğitim 

Programlarının Asgari Eğitim KoĢullarının Belirlenmesine Dair Yönetmelik (121)”te 

hemĢirelik eğitiminin kriteri “Hemşirelik eğitimine kabul edilebilmek için asgari lise 

mezunu olmak gerekir. Hemşirelik eğitimi en az dört yıl veya 4600 saatlik teorik ve 

klinik eğitimi kapsar. Teorik eğitimin süresi toplam sürenin en az üçte biri, klinik 

eğitimin süresi ise toplam eğitimin yarısı kadardır” Ģeklinde belirtilmiĢtir. 

 

Türkiye‟de hemĢirelik eğitimini “Hazırlık Dönemi (1845 yılında baĢlayan ve 

66 yıl süren birinci dönem)”, “BaĢlangıç Dönemi (1911 yılında baĢlayan ve 50 yıl 

süren ikinci dönem)”, “YaygınlaĢma Dönemi (1961 yılında baĢlayan ve 21 yıl süren 

üçüncü dönem)”,”Yüksekokullar Dönemi (1982 yılında baĢlayan ve devam eden 

dördüncü dönem)” Ģeklinde açıklayan Ulusoy (1998) hemĢireliğin yaygınlaĢma 

döneminde yüksekokulların açılmasına rağmen toplum içindeki meslek algısı 

nedeniyle hemĢireliğe olan ilginin düĢük düzeyde kaldığını belirtmiĢtir (119). 
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Toplumda hemĢirelik mesleği iĢ garantisi olduğu için tercih edilmektedir ve 

eğitim sürecinde ya da sonrasında hemĢirelik yapılmak istenmemekte ve farklı 

arayıĢlar ön plana çıkmaktadır (91,92,95). Tseng ve arkadaĢlarının (122) öğrencilerle 

yaptığı bir çalıĢmada öğrenci hemĢirelerin hemĢirelik mesleğini algılama 

düzeylerinin değerlendirildiği çalıĢmada algıya yönelik üç tema saptanmıĢtır. 

HemĢirelik mesleğini iyi bir Ģekilde tanıyanlar, yaĢamın anlamını ve değerinin 

farkına varanlar ve hemĢire olma konusunda çeliĢki yaĢayanlar Ģeklinde temalar 

oluĢturulmuĢtur. 

 

Milisen ve arkadaĢlarının (123) öğrenci hemĢirelerin hemĢirelik imajlarını 

değerlendirdikleri bir çalıĢmada hemĢirelik mesleğini yapabilmek için çeĢitli 

yeteneklere sahip olunması gerektiğini belirtmiĢlerdir. HemĢirelik bakımında önemli 

yönlerin bireysel bakım vermek, bakım problemlerini ve potansiyel komplikasyonları 

saptamak,  bireyin sağlığını korumak, ekip yaklaĢımının önemli olduğunu belirtirken 

ve vizyon sahibi bir takım liderinin olması gerektiğini vurgulamaktadır. Öğrenciler 

hemĢirelik mesleğine yönelik toplum algılarının bireysel algılarından daha olumsuz 

olduğu saptanmıĢtır. Ayrıca öğrencilerin çoğu mezun olduktan sonra mesleği 

yapacağını ve hemĢire olmaktan gurur duyduğunu belirtmiĢtir 

 

 HemĢirelik üzerinde eski zamanlardan gelen bir etki olmakla birlikte meslek 

algısı eğitim, çalıĢma koĢulları, cinsiyet gibi birçok faktörden etkilenmektedir. 

HemĢirelik eğitimleri ile ilgili yapılmıĢ bir çalıĢmada, mevcut eğitim programlarının, 

öğrenci merkezli anlayıĢa sahip olmayan, öğrenci görüĢlerine önem vermeyen ve 

doyum sağlamayan nitelikte olduğu ortaya konmaktadır (20). HemĢirelik öğrencileri 

eğitimleri boyunca kaygı ve özgüven eksikliği, baĢarısızlık korkusu, klinik eğitimin 

baĢlangıcında yetersiz bilgi düzeyi, teori ve pratik arasındaki uyuĢmazlık, klinik 

prosedürlere karĢı korku, hata yapma korkusu nedeniyle eğiticisine bağımlılık ve 

eğitici tarafından olumsuz değerlendirilme durumunu yaĢadıklarını belirtmektedir 

(17). Farklı eğitimlere sahip üyelerin bulunduğu bir meslek olan hemĢireliğin 

geliĢimini ve meslek üyelerinin mesleğe bakıĢını olumsuz etkileyebilmektedir (58). 

HemĢirelik mesleğinin çalıĢma koĢulları, iĢ doyumu, ücret, politikalar gibi birçok 

faktör meslek algısını etkilemektedir. Olumsuz çalıĢma koĢulları, düĢük ücret gibi 

tükenmiĢliği tetikleyen faktörler meslek üyelerinin motivasyonunu, meslek algısını 

olumsuz yönde etkilemektedir (124). 



25 

 

 

 

 

 

GEREÇ VE YÖNTEM 

 

 

3.1. AraĢtırmanın Türü 

Bu araĢtırma, öğrenci ve mezun hemĢirelerin biliĢsel çarpıtmalarının, mesleki 

benlik saygısı ve hemĢirelik algısına etkisi ve bu kavramların birbirleriyle olan 

iliĢkilerinin ve bunları etkileyen faktörlerin belirlenmesi amacıyla tanımlayıcı olarak 

yapılmıĢtır.  

 

3.2. AraĢtırmanın Yeri  

AraĢtırma, Akdeniz Üniversitesi Antalya Sağlık Yüksekokulu ve Akdeniz 

Üniversitesi Hastanesi yapılmıĢtır.  

 

3.3. AraĢtırmanın Evreni  

AraĢtırmanın evrenini Akdeniz Üniversitesi Antalya Sağlık Yüksekokulunda 

okuyan ve klinik uygulama deneyimi bulunan öğrenciler ile Akdeniz Üniversitesi 

Hastanesinde görev yapan hemĢireler oluĢturmuĢtur. Deneyim ve mesleki geliĢmiĢlik 

açısından birbirinden farklı olan öğrenci ve mezun hemĢire gruplarının biliĢsel 

çarpıtmalarının, mesleki benlik saygısı ve hemĢirelik algısına etkisi ve bu 

kavramların birbirleriyle olan iliĢkilerinin ve bunları etkileyen faktörlerin her iki 

grup için tanımlanmasının önemli olduğu düĢünüldüğü için öğrenci ve mezun 

hemĢirelerle çalıĢılmıĢtır.  

 

AraĢtırmada örneklem seçimine gidilmemiĢ evrenin tamamına ulaĢılmaya 

çalıĢılmıĢtır. Akdeniz Üniversitesi Antalya Sağlık Yüksekokulunda 2012-2013 

Eğitim -Öğretim yılında bahar döneminde kayıtlı ve derse devam eden 486 öğrenci, 

2013 Mart ayı itibariyle Akdeniz Üniversitesi Hastanesinde çalıĢan kayıtlı 560 

hemĢire bulunmaktadır. AraĢtırmaya, raporlu ya da izinli olmayan gönüllülük esasına 

göre araĢtırmaya katılmayı kabul eden 373 hemĢire ve 358 öğrenci katılmıĢtır. Veri 

değerlendirme sürecinde eksik bilgi içeren formlar değerlendirme kapsamına 

alınmamıĢ ve bu nedenle 322 hemĢire ile 338 öğrenciye ait formların 

değerlendirmeye alınmıĢtır. Bu çalıĢma BiliĢsel Çarpıtma Ölçeği (BÇÖ) temelinde 

yapılmıĢtır. Post- Hoc Güç Analizine göre, BÇÖ için öğrenci ve mezun hemĢireler 

arasındaki farklara göre etki büyüklüğü 0,235 (küçük etki büyüklüğü) olarak 

alındığında, 0,05 anlamlılık değerine göre 338 öğrenci hemĢire ve 322 mezun 

hemĢireyle yapılan bu çalıĢmanın gücü %85 olarak hesaplanmıĢtır. 

 

3.4. AraĢtırmanın Bağımlı ve Bağımsız DeğiĢkenleri 

Öğrenci ve mezun hemĢirelerin biliĢsel çarpıtmalarının, mesleki benlik saygısı 

ve hemĢirelik algısına etkisi ve bu kavramların birbirleriyle olan iliĢkilerinin ve 

bunları etkileyen faktörlerin belirlenmesi amacıyla yapılan bu çalıĢmanın bağımlı 

değiĢkenleri BÇÖ ve MBSÖ‟den alınan puanlardır. ÇalıĢmanın bağımsız 

değiĢkenleri ise; yaĢ, cinsiyet, medeni durum, mezun olunan okul, çalıĢma süresi, 

kardeĢ sayısı, sınıf, okulda bulunma yılı, kalınan yer, burs alma durumu, anne eğitim 
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durumu, baba eğitim durumu, ailede sağlık personeli bulunma durumu ve mesleği 

önerme durumudur.  

 

3.5. Veri Toplama Araçları 

Bu çalıĢmada “MBSÖ” ve “BÇÖ” olmak üzere iki ölçek, öğrenci ve mezun 

hemĢireler için farklı soruları içeren “Sosyodemografik Özellikler Soru Formu”ve 

“HemĢirelik Algısı Formu” baĢlıklı iki adet soru formu kullanılmıĢtır. 

 

3.5.1. Sosyodemografik Özellikler Soru Formu 

Öğrenci ve mezun hemĢire soru formları ayrı ayrı hazırlanmıĢ olup, sosyo-

demografik özellikleri içeren soru formunda “yaĢ, cinsiyet, medeni durum, anne ve 

baba eğitim durumu, ailede sağlık personeli bulunma durumu ve mesleği önerme 

durumu”na iliĢkin ortak sorular bulunmaktadır. Mezun hemĢirelere yönelik mezun 

olunan okul ve çalıĢma yılına ait sorular sorulmuĢtur (EK-IV-B). Öğrenci 

hemĢirelere ise mezun hemĢirelerden farklı olarak “kardeĢ sayısı, sınıfı, okulda 

bulunma yılı, kaldığı yer ve burs alma durumu” nu sorgulayan sorular mevcuttur 

(EK- IV-C). 

 

3.5.2. HemĢirelik Algısı Formu 

HemĢirelik Algısı Formunda, literatüre dayalı olarak hazırlanan, öğrenci ve 

mezun hemĢirelerin hemĢirelik algısını değerlendiren on bir adet açık uçlu soru yer 

almaktadır (125-131) (EK-IV-D). Formun ön uygulamasından sonra soru sayısı altı 

adet olarak belirlenmiĢtir. 

 

3.5.3 BiliĢsel Çarpıtma Ölçeği (BÇÖ) 

AraĢtırmada kullanılacak olan üçüncü veri toplama aracı “BÇÖ” dir (EK-IV-

E). John Briere tarafından geliĢtirilmiĢ olan bu ölçeğin geçerlik güvenirliği Ağır 

(132) tarafından yapılmıĢtır. BÇÖ fonksiyonel olmayan biliĢsel düĢünceleri ifade 

eden 40 sorudan oluĢmaktadır. Ölçek beĢ tür biliĢsel çarpıtmayı değerlendirmektedir. 

Bu boyutlar “benliğin değerlendirilmesi (olumsuz benlik algısı), kendini suçlama, 

çaresizlik, umutsuzluk ve yaĢamı (geleceği) tehlikeli görme” boyutlarıdır.  

 
 Tablo 3.1. BÇÖ‟nün Alt Grupları ve Alt Gruplara Ait Sorular 

 

BÇÖ Alt Boyutları  Sorular 

Olumsuz Benlik Algısı  1,2,11,16,21,26,31,36 

 Kendini Suçlama 2,7,12,17,27,32,37 

 Umutsuzluk  4,9,14,19,24,29,34,39 

 Çaresizlik 3,8,13,18,23,28,33,38 

 YaĢamı (Geleceği) Tehlikeli Görme 5,10,15,20,25,30,35,40 

 

 

Her bir madde “Hiçbir zaman=1, Çok az=2, Bazen=3, Sıklıkla=4, Çok sık=5” 

Ģeklinde derecelendirilmektedir. Ölçekten alınabilecek en yüksek puan 200, en düĢük 

puan ise 40‟tır. Ölçekten alınan puanın yüksekliği biliĢsel çarpıtma düzeyinin 

yüksekliğini gösterirken, düĢük puan biliĢsel çarpıtma düzeyinin düĢük olduğunu 

göstermektedir. Ölçeğin kesme noktası bulunmamaktadır. Öğrenci hemĢirelerde 
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BÇÖ‟den alınan en düĢük puan 40, en yüksek puan ise 155‟dir. Mezun hemĢirelerde 

alınan en düĢük puan 42, en yüksek puan 167‟dir. 

 

BÇÖ‟nün dilsel eĢdeğerliği için ölçek 35 kiĢilik bir öğrenci grubuna iki hafta 

ara ile uygulanmıĢ, Ġngilizce ve Türkçe formu arasındaki iliĢki katsayısı 0.73 olarak 

bulunmuĢtur. ”Olumsuz benlik algısı” alt boyutu 0.91 Cronbach Alpha değerine 

sahiptir. ”Kendini suçlama” alt boyutu 0.88 Cronbach Alpha, “umutsuzluk” alt 

boyutu 0.90 Cronbach Alpha, “çaresizlik” alt boyutu ise 0.82 Cronbach Alpha 

değerine sahiptir (132). Bu çalıĢmada BÇÖ‟nün mezun hemĢirelerde güvenirlik 

katsayısı 0.96, öğrenci hemĢirelerde ise 0.95 olarak saptanmıĢtır.  

 

Ölçeğin faktör analizi beĢ alt boyut üzerinden yapılmıĢtır. BeĢ alt boyut içinde 

birincinin özdeğeri 7.61‟dir ve toplam varyansın %19.03‟ünü açıklamaktadır. Ġkinci 

boyut 5.30‟luk özdeğer ile toplam varyansın %13.25‟ini, 3.64‟lük özdeğer ile üçüncü 

boyut toplam varyansın % 9.09‟luk bölümünü açıklamaktadır. Toplam varyansın % 

7.82‟sini açıklayan dördüncü alt boyutun özdeğeri 3.13 olarak bulunmuĢtur. Son alt 

boyut 1.85‟lik özdeğere sahiptir ve toplam varyansın % 4.61‟ini açıklamaktadır. BeĢ 

alt boyut toplam varyansın % 53.81‟ini açıklamaktadır (132). AraĢtırmada kullanmak 

üzere Öğr. Gör. Meral Ağır ile iletiĢime geçilmiĢtir ve sözel izin alınmıĢtır. 

 

 

3.5.4. Mesleki Benlik Saygısı Ölçeği (MBSÖ) 

AraĢtırmada kullanılacak ikinci veri toplama aracı “Mesleki Benlik Saygısı 

Ölçeği (MBSÖ)”dir  ( EK-IV-F). Arıcak (46) tarafından geliĢtirilmiĢ olan bu ölçek 

14‟ü olumlu 16‟sı olumsuz olan 30 maddeden oluĢmaktadır. Olumlu maddeler 2, 5, 

7, 9, 11, 13, 14, 16, 18, 20, 24, 26, 28, 30. maddeler, olumsuz maddeler ise 1, 3, 4, 6, 

8, 10, 12, 15, 17, 19, 21, 22, 23, 25, 27 ve 29. maddelerdir.  Değerlendirme, 

MBSÖ‟de yer alan olumlu cümlelerde “TK=Tümüyle Katılıyorum 5, K=Katılıyorum 

4, KS=Kararsızım 3, KM=Katılmıyorum 2, HK=Hiç Katılmıyorum 1” Ģeklinde 

yapılmıĢtır. Olumsuz cümlelerde ise tam tersi (TK=1, K=2, KS=3, KM=4, HK=5) 

Ģeklinde puanlanmıĢtır. Ölçek puanlarından 30 ile 150 arasında bir değer 

alınmaktadır. Ölçekten alınan puanının yüksek olması mesleki benlik saygısının 

yüksek olduğunu, düĢük olması ise mesleki benlik saygısının düĢük olduğunu ifade 

etmektedir ve ölçeğin kesme noktası bulunmamaktadır. MBSÖ‟nün Cronbach Alpha 

güvenirlik katsayısı 152 öğrenci üzerinde yapılan bir uygulamada 0.93 olarak 

bulunmuĢtur ve 92 öğrenci üzerinde yapılan uygulama sonucunda test-tekrar test 

güvenirlik katsayısı ise 0.90 olarak bulunmuĢtur (46). Bu çalıĢmada MBSÖ‟nün 

güvenirlik katsayısı öğrenci hemĢireler için 0.94, mezun hemĢireler için 0.91 olarak 

saptanmıĢtır. Öğrenci hemĢirelerde MBSÖ‟den alınan en düĢük puan 38, en yüksek 

puan ise 150‟dir. Mezun hemĢirelerde alınan en düĢük puan 55, en yüksek puan 

150‟dir.  MBSÖ‟yü araĢtırmada kullanmak için Doç. Dr. Osman Tolga Arıcak‟tan 

yazılı izin alınmıĢtır (EK-III ). 

 

3.6. AraĢtırmanın Ön Uygulaması 

Alınan uzman görüĢleri doğrultusunda son Ģekli verilen HemĢirelik Algısı 

Soru Formunun anlaĢılırlığını saptamak amacıyla katılımcı kriterlerine uygun beĢ 

öğrenci ve beĢ mezun hemĢire ile araĢtırmanın ön uygulaması yapılmıĢtır. Ön 

uygulama sonrasında yapılan değerlendirme sonucunda “HemĢirelik Algısı Formu ” 
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nda öğrenci ve mezun hemĢirelerin hemĢirelik algısını değerlendiren on bir adet açık 

uçlu soru sayısı değiĢtirilmiĢ ve altı adet olarak belirlenmiĢtir. Bu nedenle ön 

uygulamaya katılan öğrenci ve hemĢireler asıl uygulamaya dahil edilmemiĢtir. 

 

3.7. Verilerin Toplanması 

Veri toplama süreci öncesi Akdeniz Üniversitesi Tıp Fakültesi GiriĢimsel 

Olmayan Klinik AraĢtırmalar Etik Kurulundan etik onay (EK-II), araĢtırma yapılacak 

Akdeniz Üniversitesi Antalya Sağlık Yüksekokulu ve Akdeniz Üniversitesi 

Hastanesinden araĢtırma izni (EK-III) alınmıĢtır. Veri toplama süreci Mart 2013- 

Ekim 2013 tarihleri arasında gerçekleĢtirilmiĢtir. AraĢtırmaya katılmayı kabul eden 

katılımcılara araĢtırıcı tarafından onam formu (EK-IV-A) okutulup anlamaları 

sağlandıktan sonra imzalatılmıĢtır. Öğrenci hemĢire veri toplama süreci, öğrencilerin 

uygun oldukları zaman dilimlerinde kendi dersliklerinde ve klinik ortamda 

gerçekleĢmiĢtir. Mezun hemĢirelerin veri toplama süreci her bir kliniğin kendi 

çalıĢma planına göre planlanmıĢtır. Soru formu verilmeden önce katılımcılar 

bilgilendirilmiĢ ve form doldurma sürecinde sessiz ve sakin bir ortam sağlanmıĢtır. 

Soru formu doldurulurken araĢtırmacı ortamdan ayrılmamıĢ ve doldurulmuĢ formları 

kendisi teslim almıĢtır. Katılımcıların formu doldurma süresi yaklaĢık 20 dakika 

sürmüĢtür. 

 

3.8. Verilerin Değerlendirilmesi 

 Veri değerlendirme süreci iki aĢamada gerçekleĢtirilmiĢtir. Ġlk olarak 

“HemĢirelik algısı” soru formundaki altı adet açık uçlu soruyla  elde edilen kalitatif 

veriler bilgisayar ortamına aktarılmıĢ ve her bir katılımcının yanıtları ayrı ayrı 

yazılmıĢtır. Yanıtlarla ilgili değerlendirmeler yapıldıktan sonra gruplamalar 

yapılmıĢtır. Gruplama ve değerlendirme sürecinde uzman görüĢüne baĢvurulmuĢtur. 

Psikiyatri HemĢireliği Anabilim Dalında ve Biyoistatistik Anabilim Dalında görevli 

dört öğretim elemanından görüĢ ve öneri alınmıĢtır. Uzman görüĢleri doğrultusunda 

gruplamalar yeniden düzenlenmiĢ ve kalitatif veriler kantitatif verilere 

dönüĢtürülmüĢtür. Gruplamalar doğrultusunda oluĢturulan temalar öğrenci ve mezun 

hemĢirelerin kullandığı metaforun kaynaklandığı anlama göre gruplandırılmıĢtır. 

Tema gruplarını oluĢturan metaforlar öğrenci ve mezun hemĢire gruplarında 

değiĢkenlik göstermekle birlikte farklı tema gruplarında aynı metaforlar da yer 

almaktadır. 

 

 Veri değerlendirme sürecinin ikinci aĢamasında, hatalı ve eksik bilgi içeren 

formlar elendikten sonra veri kodlamaları yapılmıĢtır. Kantitatif veriler bilgisayar 

ortamına aktarılmıĢ. Veri analizinde SPSS- 16 paket programı kullanılmıĢtır. Bu 

araĢtırmada veri değerlendirmede tanımlayıcı istatistikler, Mann-Whitney U testi, 

Krusskall Wallis testi, One Way ANOVA, t test ve ki- kare testi kullanılmıĢtır. 

Normalliği değerlendirmek için Kolmogorow-Smirnov Normallik Testi, varyans 

homojenliğini değerlendirmek için de Levene test kullanılmıĢtır (133). 

 

Krusskall Wallis testinde gruplar arasında anlamlı bir fark olduğunda bu 

farkın hangi gruptan kaynaklandığını belirlemek için Bonferroni düzeltmeli Mann-

Whitney testi kullanılmıĢtır (α= 0,05) ve bağımsız değiĢken sayısına göre yeni α 

değeri hesaplanmıĢtır. BÇÖ ve MBSÖ‟nün Cronbach Alpha güvenirlik katsayıları 
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hesaplanmıĢtır. Bazı değiĢkenlerin birbirleriyle iliĢkisini saptamak amacıyla Pearson 

Korelasyon analizi kullanılmıĢtır. 

 

3.9. AraĢtırmanın Sınırlılıkları  

Bu çalıĢmanın evrenini Akdeniz Üniversitesi Antalya Sağlık Yüksekokulu 

öğrencileriyle, Akdeniz Üniversitesi Hastanesinde çalıĢan hemĢireler oluĢturmuĢtur. 

AraĢtırma tek ilde yapıldığından bölgesel ve kurumsal farklılıkları açıklamaz.  
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BULGULAR 

 

 

Bu bölümde öğrenci ve mezun hemĢirelerden elde edilen bulgular yer 

almaktadır. Bulgular üç grup olarak sunulmuĢtur. Birinci grupta mezun ve öğrenci 

hemĢirelere yönelik tanımlayıcı özelliklere ait tablolar sunulmuĢtur. Ġkinci grupta 

BÇÖ ve MBSÖ‟ye ait bulgular, üçüncü grupta ise “HemĢirelik Algısı Formu”ndan 

elde edilen bulgular verilmiĢtir.  

 

4.1. Öğrenci ve Mezun HemĢirelere Ait Tanımlayıcı Özelliklere Ait Bulgular 

Öğrenci hemĢire grubunun yaĢ ortalaması 20,99±1.89 olarak saptanmıĢtır. 

Öğrenci hemĢirelerde “21-23” yaĢ grubundaki birey oranı %47,9 ile en yüksek grubu 

oluĢturmaktadır. Öğrenci hemĢirelerde en kalabalık ikinci grubu “18-20” yaĢ grubu 

oluĢturmaktadır. Öğrenci hemĢire grubunun %60.7‟si (n=205) kadın, %39.3‟ü 

(n=133) ise erkektir. Bekar öğrenci hemĢirelerin oranının % 98,8 olduğu 

görülmektedir. Anne eğitim durumuna bakıldığında  %55,3 olmak üzere “ilköğretim” 

mezunu olma durumunun en yüksek olduğu görülmektedir. Öğrenci hemĢirelerde 

“Yüksekokul/ Üniversite” mezunu olan anne oranı %17,5‟tir. Okuryazar olmayan 

anne oranı ise % 13,9 „dur. Öğrenci hemĢirelerde ilköğretim mezunu baba oranı 

%55, okuryazar olmayan baba oranı ise % 2,4‟tür (Tablo 4.1.1). 

 

Mezun hemĢire grubunun yaĢ ortalaması 31.36±6.89 olarak saptanmıĢtır. 

Mezun hemĢire grubunda “36 ve üzeri” yaĢ grubundaki birey oranı % 28,6 ile en 

yüksek, “18-20” yaĢ grubu % 3,1 ile en düĢük dağılımı oluĢturmaktadır.  Mezun 

hemĢire grubunun %94.4‟ü (n=304) kadın iken %5.6‟sı (n=18) erkektir. Evli mezun 

hemĢire oranı % 59,9‟dur. Katılımcıların annelerinin eğitim durumuna bakıldığında 

mezun hemĢire grubunun %68,3‟inin anneleri ilköğretim mezunudur. 

“Yüksekokul/Üniversite” mezunu anne oranı ise  %7,5‟ tir. Okuryazar olmayan anne 

oranı mezun hemĢirelerde %12,7‟dir. Baba eğitim durumu incelendiğinde 

“ilköğretim mezunu” olanların oranı %63, okuryazar olmayanların oranı ise 

%0,9‟dur (Tablo 4.1.1). 
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Tablo 4.1.1 Öğrenci ve Mezun HemĢirelere Ait Bazı Tanımlayıcı Özellikler 

Tanıtıcı Özellikler 
Mezun (n= 322) Öğrenci  (n=338) 

               S               %                 S              % 

YaĢ Grubu 31.36±6.89 20.99±1.89 

18-20 10 3.1 145 42.9 

21-23 25 7.8 162 47.9 

24-26 65 20.2 28 8.3 

27-29 48 14.9 2 0.6 

30-32 36 11.2 1 0.3 

33-35 46 14.3 - - 

36 ve üzeri 92 28.6 - - 

Cinsiyet     

Kadın  304 94.4 205 60.7 

Erkek 18 5.6 133 39.3 

Medeni Durum     

Evli  193 59.9 4 1.2 

Bekar 129 40.1 334 98.8 

Anne Eğitim Durumu     

Okuryazar değil 41 12.7 47 13.9 

Ġlköğretim 220 68.3 187 55.3 

Lise 36 11.2 42 12.4 

Yüksekokul/Üniversite 24 7.5 59 17.5 

Diğer 1 0.3 3 0.9 

Baba Eğitim Durumu     

Okuryazar değil 3 0.9 8 2.4 

Ġlköğretim 203 63.0 186 55.0 

Lise 66 20.5 84 24.9 

Yüksekokul/Üniversite 46 14.3 54 16.0 

Diğer 4 1.2 6 1.8 

Toplam 322 100 338 100 

 

 

Tablo 4.1.2„ de  hemĢirelerin mezun olduğu okul ve çalıĢma süreleri ile ilgili  

veriler sunulmuĢtur. HemĢirelerin %76,1‟inin lisans mezunu, %6,5‟inin ise yüksek 

lisans mezunu olduğu saptanmıĢtır. Sağlık meslek lisesi mezunu hemĢire oranı 

%7,5‟tir. “10 yıl ve üzeri” çalıĢan hemĢireler %39.8‟lik bir dilimi oluĢtururken “1 

yıldan az” çalıĢan grup ise %13‟lük yüzdeye sahiptir. 1-5 yıl çalıĢan hemĢire oranı 

%27 iken 5-10 yıl çalıĢan hemĢire oranı %20,7‟dir. 
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Tablo 4.1.2. Mezun HemĢirelere Ait Bazı Tanımlayıcı Özellikler (n=322) 

Tanımlayıcı Özellikler S % 

Mezun Olunan Okul   

Sağlık meslek lisesi 24 7.5 

Ön lisans 32 9.9 

Lisans 245 76.1 

Yüksek Lisans 21 6.5 

ÇalıĢma Süresi   

1 yıldan az 42 13.0 

1-5 yıl 87 27.0 

5-10 yıl 65 20.2 

10 yıldan çok 128 39.8 

Toplam 322 100 

 

 

Tablo 4.1.3‟ te öğrenci hemĢirelere ait kardeĢ sayısı, bulunduğu sınıf, 

okuldaki yılı , kaldığı yer ve burs alma durumu gibi özellikler aktarılmıĢtır. KardeĢ 

sayısı “4 ve üzeri” olan öğrencilerin oranı %27,8,  kardeĢi olmayanların oranı ise 

%1,2‟dir. Yurtta (%39,9) ve evde arkadaĢlarıyla (% 34,9)  kalan öğrenci hemĢire 

oranları yüksek olarak saptanırken, akraba yanında (%2,7) ve evde tek baĢına (%5,7) 

kalanların oranları düĢük bulunmuĢtur. Ailelerinin yanında kalan öğrenci hemĢire 

oranı ise %16‟dır. Öğrencilerin %52,2‟sinin burs aldığı saptanmıĢtır. 

Ailesinde sağlık personeli bulunmayan mezun hemĢire oranı % 68,9‟dur. 

Ailelerinde bulunan sağlık personelinin mesleği ise mezun hemĢirelerde %29 

hemĢire, %39 diğer sağlık personeli (Doktor, Laborant, Sağlık Memuru, Anestezi 

Teknikeri vb.), %19 ise hem hemĢire hem de diğer sağlık personelidir. Öğrenci 

hemĢire grubunun ailelerindeki sağlık personeli bulunma durumu %18,6‟dır. Ailede 

hemĢire bulunma oranı öğrenci hemĢirelerde %31,7 olarak saptanmıĢtır. Öğrenci 

hemĢirelerin %58,6‟sı, mezun hemĢirelerin %39.8‟i hemĢirelik mesleğini bireylere 

önermektedir. Mezun hemĢirelerde hemĢirelik mesleğini baĢkalarına önermeyenlerin 

oranı %60,2 olarak saptanmıĢtır (Tablo 4.1.4). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



33 

 

Tablo 4.1.3. Öğrenci HemĢirelere Ait Bazı Tanımlayıcı Özellikler (n=338) 

Tanımlayıcı Özellikler S % 

KardeĢ Sayısı   

1 81 24.2 

2 96 28.7 

3 61 18.2 

4 ve üzeri 93 27.8 

Yok 4 1.1 

Toplam 335 100 

Sınıf    

1 118 34.9 

2 61 18.0 

3 75 22.2 

4 84 24.9 

Toplam 338 100 

Okuldaki Yılı   

1 117 34.6 

2 63 18.6 

3 70 20.7 

4 80 23.7 

5 ve üzeri 8 2.4 

Toplam 338 100 

Kaldığı Yer   

Yurt 135 40.3 

Evde tek baĢına 19 5.7 

Evde arkadaĢlarla 118 35.2 

Ailenin yanında 54 16.1 

Akrabaların yanında 9 2.7 

Toplam  335 100 

Burs Alma Durumu   

Alan 175 52.2 

Almayan 160 47.8 

Toplam 335 100 
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Tablo 4.1.4. Ailede Sağlık Personeli Bulunma Durumu  

Tanıtıcı Özellikler Mezun  

n=322 

Öğrenci  

n=338 

 S %       S               % 

Ailede Sağlık Personeli 

Bulunma Durumu 

    

Evet 100 31.1 63 18.6 

Hayır 222 68.9 275 81.4 

Ailedeki Sağlık Personelinin 

Mesleği 

    

HemĢire 29 29.0 20 31.7 

Diğer Sağlık Personeli 

(Doktor,Laborant,Sağlık 

Memuru,Anestezi Teknikeri vb.) 

39 39.0 23 36.5 

HemĢire ve Diğer Sağlık 

Personeli (Doktor, Laborant, 

Sağlık Memuru, Anestezi Teknikeri 

vb.) 

19 19.0 10 15.9 

Cevapsız 13 13.0 10 15.9 

Mesleği Önerme Durumu     

Evet  128 39.8 198 58.6 

Hayır 194 60.2 140 41.4 

Toplam  322 100 338 100 

 

 

Tablo 4.1.5‟te mezun hemĢirelerin bazı özellikleri ile mesleği önerme 

durumlarının karĢılaĢtırılmıĢtır. Mezun hemĢirelerden “sağlık meslek lisesi” mezunu 

olanların %2.5‟i hemĢirelik mesleğini önermektedir. Lisans mezunu hemĢire 

grubunda  mesleği önermeme oranı %46,9, yüksek lisans mezunu olanlarda ise % 

4.3‟tür. Mezun hemĢirelerde “10 yıldan çok” çalıĢan grubun % 22.7‟si hemĢirelik 

mesleğini önermemektedir. “1 yıldan az” çalıĢan hemĢire grubunun mesleği önerme 

oranı %7,1‟dir. Mezun hemĢirelerin çalıĢma süresi ile mesleği önerme durumu 

arasında istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢki olduğu saptanmıĢtır (p<0.05).  
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Tablo 4.1.5. Mezun HemĢirelerin Bazı Özellikleri ile Mesleği Önerme Durumlarının KarĢılaĢtırılması 

 

 Mesleği Önerme Durumu (n=322)  

 Evet Hayır  p 

S % S % Toplam   

Mezun Olunan Okul       

Sağlık meslek lisesi 8 2.5 16 5.0 7.5  

Ön lisans 19 5.9 13 4.0 9.9 0.106 

Lisans 94 29.2 151 46.9 76.1  

Yüksek Lisans 7 2.2 14 4.3 6.5  

Toplam  39.8  60.2 100  

ÇalıĢma Süresi       

1 yıldan az 23 7.1 19 6.0 13.1 0.002 

1-5 yıl 37 11.5 50 15.5 27  

5-10 yıl 13 4.0 52 16.1 20.1  

10 yıldan çok 55 17.1 73 22.7 39.8  

Toplam  39.7  60.3 100  

 

 

Tablo 4.1.6‟da öğrenci hemĢirelerin bazı özellikleri ile mesleği önerme 

durumlarının karĢılaĢtırılmıĢtır. Öğrenci hemĢirelerin “sınıf” ve “okuldaki yılı” ile 

mesleği önerme durumu arasında istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢki saptanmıĢtır 

(p<0.05). Birinci sınıf öğrencilerinin %24.6‟sının, ikinci sınıf öğrencilerinin % 

10.7‟sinin ve dördüncü sınıf öğrencilerinin %13.6‟sının mesleği önerdiği 

saptanmıĢtır. Üçüncü sınıf öğrencilerinin mesleği önermeme durumu % 12.4 oranı ile 

mesleği önerenlerin oranından (%9.8) yüksek bulunmuĢtur. Okulda birinci yılı olan 

öğrencilerin mesleği önerme durumu %24.6 olarak saptanmıĢtır. Üçüncü yılına 

devam eden öğrencilerin %8.9‟unun mesleği önerdiği , % 11.8‟inin önermediği 

belirlenmiĢtir  
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Tablo 4.1.6 Öğrenci HemĢirelerin Bazı Özellikleri ile Mesleği Önerme Durumlarının KarĢılaĢtırılması 

 

 Mesleği Önerme Durumu (n=338)  

 Evet  Hayır    

S % S % Toplam p 

Sınıf       0.003 

1 83 24.6 35 10.4 35.0 

2 36 10.6 25 7.4 18.0 

3 33 9.8 42 12.4 22.2 

4 46 13.6 38 11.2 24.8 

Toplam  58.6  41.4 100  

Okuldaki Yılı       

1 83 24.6 34 10.1 34.7 0.004 

2 37 10.9 26 7.7 18.6 

3 30 8.9 40 11.8 20.7 

4 44 13.0 36 10.7 23.7 

5 ve üzeri 4 1.2 4 1.2 2.4 

Toplam   58.6  41.4 100  
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4.2. Öğrenci ve Mezun HemĢirelerde BÇÖ ve MBSÖ’ ye Ait Bulgular 

Tablo 4.2.1‟de mezun hemĢire ve öğrenci hemĢirelerin BÇÖ alt boyutlarına 

ve MBSÖ‟ye ait puan ortalamaları verilmiĢtir. “Olumsuz Benlik Algısı” ve “Kendini 

Suçlama” alt boyutlarına ait puan ortalamalarının öğrenci hemĢirelerde daha yüksek 

olduğu ve bu farkın da istatistiksel olarak anlamlı olduğu saptanmıĢtır (p<0.05). 

Mezun hemĢirelere ait çaresizlik ve umutsuzluk alt boyutlarının puan ortalamaları 

diğer gruba göre yüksek olduğu saptanmıĢ ve bu fark istatistiksel olarak anlamlı 

bulunmuĢtur (p<0.05). “YaĢamı Tehlikeli Görme” alt boyut puan ortalaması öğrenci 

hemĢirelerde yüksek bulunmuĢtur fakat bu fark istatistiksel olarak anlamlı 

bulunmamıĢtır (p>0.05). Mesleki Benlik Saygısı puan ortalaması öğrenci 

hemĢirelerde 103.40, mezun hemĢirelerde ise 100.51 olarak saptanmıĢtır iki grup 

arasındaki fark istatistiksel olarak anlamlı bulunmamıĢtır (p>0.05). 

 
Tablo 4.2.1. Mezun HemĢire ve Öğrenci HemĢirelerin BÇÖ Alt  Boyutlarına ve MBSÖ‟ ye Ait Puan 

Ortalamaları  

 

Ölçekler   Mezun  

  n=322 

 

         Ort.      Std 

 Öğrenci  

n= 338 

 

        Ort.     Std 

     

 

 

    p 

 

  

BÇÖ Alt Boyutları  

MW 

Olumsuz Benlik 

Algısı  

1.97        0.54 2.10 0.58 0.002 46707,00 

Kendini Suçlama 1.75 0.55 1.88 0.57 0.002 46915,50 

Çaresizlik 2.15 0.69 2.01 0.67 0.016 48510,50 

Umutsuzluk 1.96 0.81 1.78 0.72 0.008 47897,00 

YaĢamı Tehlikeli 

Görme 

2.04 0.66 2.04 0.71 0.941 54237,00 

MBSÖ 100.51 17.80 103.40 20.72 0.106 47723,50 

 

 

Tablo 4.2.2‟de BÇÖ‟nün alt boyutlarına ait doğrusal iliĢkinin verileri 

gösterilmiĢtir. Öğrenci hemĢirelerin ve mezun hemĢirelerin olumsuz benlik algısı ile 

kendini suçlama, çaresizlik, umutsuzluk, yaĢamı tehlikeli görme boyutları arasında 

olumlu yönde güçlü bir iliĢki saptanmıĢtır (p<0.05). Buna göre olumsuz benlik algısı 

puanı arttıkça kendini suçlama, çaresizlik, umutsuzluk, yaĢamı tehlikeli görme 

puanlarının da artması beklenmektedir.  

Kendini suçlama boyutunun olumsuz benlik saygısı, çaresizlik, umutsuzluk, 

yaĢamı tehlikeli görme boyutları arasında olumlu yönde anlamlı bir iliĢki saptanmıĢ 

olup kendini suçlama puanı arttığında diğer boyutların puanlarının da arttığı 

söylenebilir (p<0.05). Öğrenci ve mezun hemĢirelerde çaresizlik boyutu ile olumsuz 

benlik algısı, kendini suçlama, umutsuzluk ve yaĢamı tehlikeli görme boyutları 

arasında pozitif yönlü güçlü bir iliĢki bulunmaktadır (p<0.05). Bu doğrultuda 

değerlendirdiğimizde çaresizlik puanı arttığında olumsuz benlik algısı, kendini 

suçlama, umutsuzluk ve yaĢamı tehlikeli görme boyutlarının puanları da artmaktadır 

(Tablo 4.2.2). 
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Umutsuzluk boyutu ile olumsuz benlik algısı, kendini suçlama, çaresizlik ve 

yaĢamı tehlikeli görme boyutlarının olumlu yönde güçlü bir iliĢkisi olduğu 

görülmektedir (p<0.05) (Tablo 4.2.2). Umutsuzluk puanının artması diğer boyutlara 

ait puanların da artması anlamına gelmektedir. Öğrenci ve mezun hemĢirelerde 

yaĢamı tehlikeli görme boyutu ile olumsuz benlik algısı, kendini suçlama, çaresizlik, 

umutsuzluk boyutları arasında da pozitif yönlü güçlü bir iliĢki saptanmıĢ olup yaĢamı 

tehlikeli görme puanı arttığında diğer boyutların puanlarının artması beklenmektedir 

(p<0.05). 

Tablo 4.2.2‟ de öğrenci ve mezun hemĢirelerde MBSÖ ve BÇÖ alt boyutları 

arasındaki iliĢkiye ait veriler bulunmaktadır. Buna göre mezun hemĢirelerde mesleki 

benlik saygısı ile olumsuz benlik algısı arasında negatif yönlü zayıf bir iliĢki 

(p<0.05) bulunurken, öğrenci hemĢirelerde anlamlı bir iliĢkiye rastlanmamıĢtır 

(p>0.05). Buna göre mezun hemĢirelerde mesleki benlik saygısı puanı arttığında 

olumsuz benlik algısı puanının azalma eğiliminde olacağı, öğrenci hemĢirelerde ise 

bir etkilenme olmayacağı sonucuna varılmaktadır. Kendini suçlama boyutunun 

mezun hemĢirelerde mesleki benlik saygısıyla negatif yönlü çok zayıf bir iliĢkisi 

(p<0.05) bulunurken, öğrenci hemĢirelerde iliĢki bulunmamıĢtır (p>0.05) Mesleki 

benlik saygısı ve çaresizlik boyutu arasındaki iliĢkiye bakıldığında mezun 

hemĢirelerde zayıf bir iliĢki saptanırken, öğrenci hemĢirelerde çok zayıf bir iliĢki 

görülmektedir (p<0.05). 

Öğrenci ve mezun hemĢirelerde mesleki benlik saygısının umutsuzluk boyutu 

ile negatif yönlü zayıf bir iliĢki bulunmaktadır. Mesleki benlik saygısı arttığında 

öğrenci ve mezun hemĢirelerde umutsuzluk boyutu biliĢsel çarpıtmaları azalma 

eğilimi göstermektedir. YaĢamı tehlikeli görme ile mesleki benlik saygısı arasında 

mezun hemĢirelerde zayıf bir iliĢki saptanırken, öğrenci hemĢirelerde çok zayıf bir 

iliĢki bulunmuĢtur (p<0.05). Bu sonuca göre öğrenci ve mezun hemĢirelerde mesleki 

benlik saygısı puanının artması yaĢamı tehlikeli görme puanının azalması anlamına 

gelmektedir ( Tablo 4.2.2). 
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Tablo 4.2.2 Öğrenci ve Mezun HemĢirelerde BÇÖ Alt Boyutlarının Birbiriyle ve MBSÖ ile ĠliĢki  

 Kendini Suçlama Çaresizlik Umutsuzluk YaĢamı Tehlikeli 

Görme 

MBSÖ 

Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun 

HemĢire 

Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  Öğrenci Mezu

n  

Olumsuz Benlik 

Algısı 

          

r 0.782 0.755 0.644 0.695 0.655 0.674 0.673 0.706 -0.097 -0.434 

p 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.083 0.000 

Kendini Suçlama           

r   0.701 0.682 0.667 0.592 0.735 0.697 -0.025 -0.241 

p   0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.655 0.000 

Çaresizlik           

r     0.852 0.850 0.722 0.782 -0.199 -0.350 

p     0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 

Umutsuzluk           

r       0.736 0.781 -0.271 -0.383 

p       0.000 0.000 0.000 0.000 

YaĢamı Tehlikeli 

Görme 

          

r         -0.117 -0.325 

p         0.036 0.000 
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Tablo 4.2.3‟te öğrenci ve mezun hemĢirelerin bazı özelliklerine göre biliĢsel 

çarpıtma ve mesleki benlik saygısı durumları verilmiĢtir. Öğrenci hemĢirelerde yaĢ 

grubu ile olumsuz benlik algısı, kendini suçlama, çaresizlik, umutsuzluk ve yaĢamı 

tehlikeli görme alt boyutlarına ait puan ortalamaları arasında istatistiksel olarak 

anlamlı bir fark bulunmamıĢtır (p>0.05). Öğrenci hemĢirelerde cinsiyet ile olumsuz 

benlik algısı, kendini suçlama, çaresizlik, umutsuzluk, yaĢamı tehlikeli görme alt 

boyutlarına ait puan ortalamaları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

saptanmamıĢtır (p>0.05).  Mesleki benlik saygısı puan ortalamasının öğrenci hemĢire 

grubunda kadınlarda erkeklere göre daha fazla olduğu saptanmıĢtır ve bu fark 

istatistiksel olarak anlamlı bulunmuĢtur (p<0.05). Öğrenci hemĢirelerde medeni 

durum ile BÇÖ alt boyutları ve MBSÖ puan ortalamaları arasında anlamlı bir fark 

bulunmamıĢtır (p>0.05) (Tablo 4.2.3). Öğrenci hemĢirelerin anne eğitim durumu ve 

baba eğitim durumuna göre biliĢsel çarpıtma ve mesleki benlik saygısı puan 

ortalamaları arasında anlamlı bir fark saptanmamıĢtır (p>0.05).  

 

Mezun hemĢirelerde yaĢ grubu ile olumsuz benlik algısı, kendini suçlama, 

çaresizlik, umutsuzluk ve yaĢamı tehlikeli görme boyutları puan ortalamaları 

arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark bulunmamıĢtır (p>0.05). Öğrenci hemĢire 

ve mezun hemĢire grubunda cinsiyet ile olumsuz benlik algısı, kendini suçlama, 

çaresizlik, umutsuzluk, yaĢamı tehlikeli görme alt boyutlarına ait puan ortalamaları 

arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark saptanmamıĢtır (p>0.05). Mesleki benlik 

saygısı puan ortalamasının mezun hemĢire grubunda kadınlarda erkeklere göre daha 

fazla olduğu saptanmıĢtır ve bu fark istatistiksel olarak anlamlı bulunmuĢtur 

(p<0.05). Bekar olan mezun hemĢirelerin olumsuz benlik algısı boyutuna ait puan 

ortalaması evli hemĢirelere göre yüksek bulunmuĢtur ve bu fark istatistiksel olarak 

anlamlı bulunmuĢtur (p˂0.05) (Tablo 4.2.3). Mezun hemĢirelerin anne eğitim ve 

baba eğitim durumuna göre biliĢsel çarpıtma ve mesleki benlik saygısı puan 

ortalamaları arasında anlamlı bir fark saptanmamıĢtır (p>0.05) (Tablo 4.2.4). 
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Tablo 4.2.3 Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin Bazı Özelliklerine Göre BiliĢsel Çarpıtma ve Mesleki Benlik Saygısı Durumları 

 
 Olumsuz Benlik Algısı Kendini Suçlama Çaresizlik Umutsuzluk YaĢamı Tehlikeli 

Görme 

MBSÖ 

 Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  

YaĢ grubu             

18-20 2.15±0.59 2.08±0.6 1.93±0.56 1.88±0.63

8 

2.01±0.68 2.07±0.78 1.76±0.73 1.65±0.60 2.05±0.70 1.86±0. 

51 

106.93±1.62 108.20±12.63 

21-23 2.05±0.58 2.00±0.65 1.84±0.57 1.68±0.56 2.03±0.67 2.04±0.79 1.82±0.74 1.96±0.94 2.05±0.72 2.05±0.80 100.81±8.15 94.76±18.17 

24-26 2.18±0.63 2.12±0.65 1.85±0.57 1.95±1.95 2.01±0.56 2.21±0.74 1.78±0.66 1.99±0. 

88 

2.05±0.57 2.03±0.76 101.54±8.31 100.18±16.45 

27-29 1.94±0.27 1.98±0.44 1.50±0.17 1.88±0.58 - 2.26±0.65 1.43±0.44 2.08±0.79 1.50±0.17 2.08±0.58 90.50±0.60 99.81±16.85 

30-32 - 1.9±0.47 - 1.65±0.43 - 2.21±0.62 - 1.97±0.69 - 2.15±0.61 - 98.66±18.23 

33-35 - 1.89±0.45 - 1.61±0.44 - 2.13±0.64 - 1.98±0.77 - 1.94±0.53 - 99.55±19.73 

36 ve üzeri - 1.88±0.53 - 1.65±0.51 - 2.06±0.69 - 1.88±0.81 - 2.03±0.68 - 103.01±18.27 

p 0.255 0.257 0.248 0.015*   0.724 0.617   0.871 0.611 0.572 0.770 0.650 0.346 

KW 5.326 7.752 5.403 15.743 2.066 4.442 1.240 4.487 2.918 3.299 8.858 6.738 

Cinsiyet             

Kadın  2.07±0.60 1.95±0.54 1.85±0.58 1.73±0.54 2.02±0.69 2.15±0.69 1.79±0.76 1.96±0.81 2.01±0.71 2.02±0.66 105.45±20.79 101.36±17.52 

Erkek 2.12±0.55 2.13±0.52 1.90±0.53 1.99±0.71 2.00±0.61 2.15±0.79 1.75±0.63 1.84±0. 

71 

2.07±0.68 2.27±0.61 100.10±20.24 86.16±16.76 

p 0.112 0.110 0.199 0.153 0.757 0.928 0.429 0.630 0.224 0.109 0.024 MW 0.000 (t test) 

MW 12239.50 2125.00 12508.50 2189.00 13362.00 2701.50 12941.00 2551.50 12567.50 2121.50 10353.00 3.583 

Medeni 

Durum 

            

Evli 1.66±0.28 1.90±0.48 1.50±0.32 1.70±0.49 1.69±0.16 2.14±0.43 1.50±0.37 1.93±0.78 1.66±0.53 2.01±0.61 95.00±31.57 101.11±17.82 

Bekar 2.11±0.59 2.06±0.62 1.89±0.57 1.84±0.63 2.03±0.67 2.17±0.75 1.80±0.73 2.00±0.86 2.05±0.71 2.08±0.74 103.50±20.60 99.66±17.86 

p 0.089 0.033  0.153 0.091 0.296 0.858 0.612 0.542 0.270 0.692 0.486 0.366 

MW 338.50 10619.50 391.00 10979.50 465.50 12207.00 570.00 11856.00 454.00 12030.50 505.50 11555.00 

*Bonferroni düzeltmesi yapılarak hesaplanan α değeri 0,002 kabul edildiğinden sonuç anlamlı bulunmamıĢtır. 
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Tablo 4.2.4  Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin Bazı Özelliklerine Göre BiliĢsel Çarpıtma ve Mesleki Benlik Saygısı Durumları 

 Olumsuz Benlik 

Algısı 

Kendini Suçlama Çaresizlik Umutsuzluk YaĢamı Tehlikeli 

Görme 

MBSÖ 

 Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  

 Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std 

Anne Eğitim 

Durumu 

            

Okuryazar değil 2.13±0.61 2.03±0.54 1.87±0.59 1.80±0.61 1.81±0.58 2.23±0.67 1.70±0.60 1.98±0.69 1.94±0.69 2.15±0.72 99.02±23.72 99.73±24.99 

Ġlköğretim 2.08±0.55 1.93±0.52 1.88±0.57 1.71±0.53 2.05±0.68 2.11±0.67 1.78±0.75 1.93±0.80 2.06±0.73 1.99±0.63 103.99±19.22 101.37±16.73 

Lise 0.02±0.62 2.11±0.59 1.79±0.56 1.94±0.65 1.96±0.68 2.31±0.78 1.72±0.67 2.08±0.86 1.83±0.64 2.16±0.68 103.20±21.22 100.25±16.08 

Yüksekokul/ 

Üniversite 

2.18±0.65 1.98±0.65 1.92±0.57 1.77±0.49 2.09±0.67 2.15±0.79 1.88±0.76 2.09±1.07 2.20±0.64 2.13±0.85 104.61±23.11 94.00±14.86 

Diğer 1.75±0.18 1.80±0.64 1.43±0.44 - 1.31±0.27 - 1.38±0.35 - 2.12±0.35 - 108.50±35.36 - 

p 0.521 0.297 0.523 0.212 0.241 0.474 0.853 0.765 0.125 0.484 0.739 0.302 

KW 3.222 4.903 3.209 5.834 5.488 3.526 1.349 1.842 7.207 3.462 1.982 4.859 

Baba Eğitim 

Durumu 

            

Okuryazar değil 2.39±0.69 2.08±0.58 1.86±0.62 1.83±0.59 1.73±0.70 1.88±0.94 1.88±0.70 1.96±0.51 2.13±0.82 2.00±1.07 99.71±24.40 105.00±15.72 

Ġlköğretim 2.05±0.55 1.92±0.52 1.86±0.62 1.69±0.51 1.99±0.63 2.13±0.68 1.76±0.70 1.93±0.80 2.02±0.71 1.97±0.63 103.58±19.98 101.24±18.65 

Lise 2.08±0.57 1.94±0.53 1.83±0.54 1.82±0.61 2.00±0.67 2.08±0.68 1.71±0.72 1.91±0.75 1.99±0.65 2.05±0.64 103.14±19.80 100.20±16.64 

Yüksekokul/ 

Üniversite 

2.25±0.70 2.11±0.59 2.00±0.66 1.83±0.53 2.19±0.76 2.30±0.73 1.99±0.79 2.12±0.95 2.21±0.77 2.25±0.70 105.29±23.16 99.13±15.32 

Diğer 1.88±0.50 2.69±0.39 1.73±0.67 2.69±1.00 1.71±0.48 2.90±0.62 1.42±0.34 2.79±0.47 1.83±0.44 3.06±0.94 89.83±29.50 81.00±15.17 

p 0.283 0.027*  0.821 0.050 0.436 0.125 0.185 0.185 0.531 0.031* 0.775 0.334 

KW 5.039 10.945 1.532 9.487 3.784 7.206 6.198 6.202 3.163 10.660 1.785 4.574 

*Bonferroni düzeltmesi yapılarak hesaplanan α değeri 0,005 kabul edildiğinden sonuç anlamlı bulunmamıĢtır. 
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Tablo 4.2.5‟te mezun hemĢirelerin, mezun olduğu okula göre BÇÖ alt 

boyutlarına ve MBSÖ‟ye ait puan ortalamaları verilmiĢtir. Sağlık meslek lisesi 

mezunu hemĢirelerin mesleki benlik saygısı puan ortalaması lisans ve yüksek lisans 

mezunu hemĢirelere göre yüksektir. Yüksek lisans mezunu hemĢirelerin umutsuzluk 

boyutuna iliĢkin biliĢsel çarpıtma puan ortalamaları sağlık meslek lisesi mezunlarına 

göre yüksek bulunmuĢtur. Mezun hemĢirelerin mezun oldukları okullar ile mesleki 

benlik saygısı ve biliĢsel çarpıtma puan ortalamaları arasında istatistiksel olarak 

anlamlı bir fark saptanmamıĢtır (p>0.05).  “1 yıldan az “süredir çalıĢan hemĢirelerin 

kendini suçlama alt boyutu puan ortalamasının “10 yıldan çok” çalıĢan hemĢirelere 

göre yüksek olduğu saptanmıĢtır. Bu fark istatistiksel olarak da anlamlı bulunmuĢtur 

(p<0.008). Mezun hemĢirelerin çalıĢma süreleri ile olumsuz benlik algısı, çaresizlik, 

umutsuzluk, yaĢamı tehlikeli görme puan ortalamaları arasında anlamlı bir fark 

bulunamamıĢtır (p>0.05) (Tablo 4.2.5). 

 
Tablo 4.2.5 Mezun HemĢirelerin Bazı Özelliklerine Göre BiliĢsel Çarpıtma ve Mesleki Benlik Saygısı 

Durumları 

 Olumsuz 

Benlik 

Algısı 

Kendini 

Suçlama 

Çaresizlik Umutsuzlu

k 

YaĢamı 

Tehlikeli 

Görme 

MBSÖ 

 Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std 

Mezun 

Olunan 

Okul 

      

Sağlık 

Meslek 

Lisesi 

1.93±0.54 1.84±0.67 2.24±0.94 1.94±1.02 1.90±0.69 101.61±17.98 

Ön lisans 1.80±0.46 1.59±0.51 1.91±0.69 1.81±0.75 2.00±0.78 101.22±18.44 

Lisans 1.99±0.56 1.76±0.56 2.15±0.67 1.97±0.80 2.05±0.65 100.96±17.91 

Yüksek 

Lisans 

1.97±0.42 1.79±0.36 2.35±0.62 2.09±0.74 2.09±0.59 92.90±14.41 

P 

KW 

0.290 

3.744  

0.297 

3.687 

0.098 

6.290 

0.438 

2.713 

0.570 

     2.013 

0.248 

1.382 (One 

Way Anova) 

ÇalıĢma 

süresi 

      

1 yıldan az 2.11±0.57 1.89±0.49 2.09±0.60 1.89±0.74 2.02±0.63 101.07±16.92 

1-5 yıl 2.01±0.62 1.82±0.65 2.17±0.78 1.91±0.85 2.01±0.77 98.95±18.12 

5-10 yıl 1.92±0.46 1.76±0.53 2.27±0.68 2.16±0.86 2.10±0.58 99.22±16.26 

10 yıldan 

 çok 

1.91±0.51 1.66±0.50 2.10±0.67 1.92±0.78 2.03±0.64 102.02±18.65 

p 0.210  *0.044 0.442  0.182  0.492  0.819 

KW 4.526 1937.00 

MW  

p=0.006 

(1.4) 

2.688 4.869 2.409 0.929 

*Bonferroni düzeltmesi yapılarak hesaplanan α değeri 0,008‟dir. 
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Tablo 4.2.6 „da öğrenci hemĢirelerin bazı özelliklerine göre biliĢsel çarpıtma 

ve mesleki benlik saygısı durumları verilmiĢtir.  Öğrenci hemĢirelerde kardeĢ sayısı 

ile mesleki benlik saygısı puan ortalaması arasında istatistiksel olarak anlamlı bir 

iliĢkisi saptanmamıĢtır (p>0.05). KardeĢi olmayan öğrenci hemĢirelerin üç kardeĢi 

olanlara göre umutsuzluk alt boyutu puan ortalamalarının yüksek olduğu saptanmıĢtır 

ve bu fark istatistiksel olarak da anlamlı bulunmuĢtur (p˂0.005). 

 

Öğrenci hemĢirelerin bulunduğu sınıf ile olumsuz benlik algısı, kendini 

suçlama, umutsuzluk, çaresizlik ve yaĢamı tehlikeli görme alt boyutları puan 

ortalamaları arasındaki anlamlı bir fark bulunmamıĢtır. Bulunulan sınıf ile mesleki 

benlik saygısı puan ortalaması arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

saptanmıĢtır (p<0.008). Birinci sınıfa giden öğrencilerin mesleki benlik saygısı puan 

ortalamaları üçüncü sınıfa giden öğrencilerinkinden yüksek bulunmuĢtur. Ayrıca 

okulda birinci yılı olanların üçüncü yılı olanlara göre, yine okulda birinci yılı 

olanların dördüncü yılı olanlara oranla mesleki benlik saygısı puan ortalamaları 

yüksek bulunmuĢtur. Bu sonuç istatistiksel olarak anlamıdır (p< 0.008). Okulda 

ikinci yılı olan öğrenci hemĢirelerin olumsuz benlik algısı puan ortalamaları dört 

yıldır okulda olanlara göre yüksek bulunmuĢtur. Kendini suçlama alt boyut puan 

ortalaması birinci yılında olan öğrencilerin, dört yıldır okulda bulanan öğrencilere 

göre yüksek olduğu bulunmuĢtur. Ġkinci senesi olan öğrencilerin birinci yılında 

olanlara oranla daha umutsuz oldukları saptanmıĢtır. Bu bulgular istatistiksel olarak 

anlamlı bulunmuĢtur (p< 0.005). Öğrenci hemĢirelerin kaldıkları yer ve burs alma 

durumlarına göre olumsuz benlik algısı, kendini suçlama, umutsuzluk, çaresizlik ve 

yaĢamı tehlikeli görme biliĢsel çarpıtma alt boyutları ile mesleki benlik saygısı puan 

ortalamaları arasında anlamlı bir fark bulunmamıĢtır (p>0.05). 
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Tablo 4.2.6. Öğrenci HemĢirelerin Bazı Özelliklerine Göre BiliĢsel Çarpıtma ve Mesleki Benlik   

   Saygısı Durumları 

 
 Olumsuz 

Benlik 

Algısı 

Kendini 

Suçlama 

Çaresizlik Umutsuzluk YaĢamı 

Tehlikeli 

Görme 

MBSÖ 

 Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std 

KardeĢ Sayısı       

1 2.00±0.55 1.80±0.52 1.97±0.67 1.69±0.75 1.94±0.70 107.16±18.87 

2 2.14±0.61 1.90±0.56 2.07±0.72 1.83±0.78 2.12±0.70 103.93±20.35 

3 2.11±0.59 1.85±0.54 1.97±0.59 1.71±0.57 2.02±0.71 103.53±23.11 

4 ve üzeri  2.11±0.61 1.91±0.63 1.99±0.65 1.80±0.69 2.03±0.71 99.23±21.02 

yok 2.44±0.44 2.19±0.44 3.25±0.35 3.38±0.53 2.81±0.27 102.50±16.26 

p 0.256 0.391  0.155  0.031  0.105  0.175  

KW 5.324 4.111 6.660 *MWp:0.003 

(3,5) 

7.660 6.347 

Sınıf       

1 2.14±0.55 1.96±0.56 1.99±0.63 1.70±0.70 2.06±0.72 108.36±20.74 

2 2.22±0.68 1.98±0.64 2.23±0.81 2.06±0.85 2.17±0.83 103.09±19.38 

3 2.13±0.63 1.86±0.61 2.02±0.68 1.82±0.74 2.12±0.68 99.51±19.32 

4 1.92±0.48 1.70±0.44 1.89±0.56 1.67±0.59 1.86±0.58 100.07±21.65 

p 

KW  

0.015* 

10.442 

0.009** 

11.499 

0.057  

7.539 

0.010** 

11.257 

0.044**  

8.118 
0.007  

      MW 

p:0.002 (1,3) 

Okulda 

bulunma yılı 

      

1 2.15±0.57 1.98±0.58 2.00±0.67 1.72±0.73 2.09±0.74 108.32±21.04 

2 2.22±0.66 1.94±0.59 2.19±0.76 2.01±0.81 2.15±0.78 104.12±19.23 

3 2.13±0.64 1.88±0.63 2.03±0.67 1.83±0.72 2.14±0.70 99.56±19.16 

4 1.93±0.49 1.70±0.43 1.91±0.60 1.70±0.63 1.86±0.58 99.23±21.18 

5 ve üzeri 1.80±0.33 1.63±0.33 1.75±0.22 1.40±0.30 1.63±0.41 101.12±23.64 

p 

KW 

 0.017  

12.021 

 0.020  

11.678 

 0.143  

6.863 

   0.020  

11.660 

0.028 

10.856  

 0.014  

12.436 

 MW 

p:0.004 

(2,4) 

MW 

p:0.004 

(1,4) 

 MW 

p:0.004 

(2,1) 

MW 

p>0,005 
MW 

p:0.003(3,1) 

p:0.004(1,4) 

Kaldığı yer       

Yurt 2.09±0.57 1.89±0.56 1.98±0.67 1.74±0.72 2.03±0.70 104.03±20.39 

Evde (Tek 

baĢına) 

2.26±0.77 2.07±0.60 2.18±0.85 2.07±0.98 2.28±0.94 97.47±24.98 

Evde 

(ArkadaĢlarla) 

2.03±0.54 1.83±0.56 1.98±0.63 1.72±0.64 1.99±0.67 101.68±20.77 

Ailenin 

Yanında 

2.13±0.61 1.81±0.52 2.05±0.66 1.82±0.74 2.03±0.69 107.44±19.99 

Akrabaların 

yanında 

2.42±0.80 1.95±0.91 2.27±0.88 2.11±0.90 2.33±0.89 103.62±23.00 

p 

KW 

0.617 

2.657  

0.550  

3.049 

0.785  

1.730 

0.494  

3.396 

0.647  

2.489 

0.419  

3.909  

 

Burs Alma 

Durumu 

      

Evet 2.06±0.60 1.86±0.57 1.98±0.67 1.73±0.72 2.04±0.72 101.67±20.89 

Hayır 2.12±0.57 1.87±0.56 2.05±0.66 1.82±0.72 2.04±0.70 105.32±20.56 

p 

MW 

0.259  

13002.00 

0.819  

13798.00 

0.194  

12851.50 

0.138  

12691.00 

0.763  

13733.50 

0.133  

11385.00 

  *Bonferroni düzeltmesi yapılarak hesaplanan α değeri 0,005 dir. 

** Bonferroni düzeltmesi yapılarak hesaplanan α değeri 0,008 kabul edildiğinden sonuç anlamlı 

bulunmamıĢtır. 
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Tablo 4.2.7‟ de öğrenci ve mezun hemĢirelerin bazı özelliklerine göre biliĢsel 

çarpıtma ve mesleki benlik saygısı durumları verilmiĢtir. Öğrenci hemĢirelerde ailede 

sağlık personeli bulunma durumunun biliĢsel çarpıtma alt boyutları ve mesleki benlik 

saygısı puan ortalamaları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢkisi 

saptanmamıĢtır (p>0.05). HemĢirelik mesleğini önermeyen öğrenci hemĢirelerin 

umutsuzluk puan ortalamaları önerenlere göre daha yüksek saptanmıĢtır (p˂0.05). 

Mesleği önerme durumu ile olumsuz benlik algısı, kendini suçlama, çaresizlik ve 

yaĢamı tehlikeli görme alt boyutu puan ortalamaları arasında istatistiksel olarak 

anlamlı bir fark bulunmamıĢtır (p>0.05) Öğrenci hemĢirelerde mesleki benlik saygısı 

puan ortalamaları hemĢirelik mesleğini önerenlerde önermeyenlere göre daha yüksek 

bulunmuĢtur ve bu fark istatistiksel olarak da anlamlı bulunmuĢtur (p˂0.05)  

 

Mezun hemĢirelerde ailede sağlık personeli bulunma durumunun biliĢsel 

çarpıtma alt boyutları ve mesleki benlik saygısı puan ortalamaları arasında 

istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢkisi saptanmamıĢtır (p>0.05). Mezun hemĢirelerde 

mesleği önermeyenlerin umutsuzluk düzeyi önerenlere oranla daha yüksektir 

(p˂0.05). Çaresizlik puan ortalamasının mesleği önermeyen mezun hemĢirelerde 

daha yüksek olduğu saptanmıĢtır. Mezun hemĢire grubunda mesleki benlik saygısı 

puan ortalaması hemĢirelik mesleğini önerenlerde, önermeyenlere göre daha yüksek 

bulunmuĢtur (p˂0.05). Bu fark istatistiksel olarak da anlamlı bulunmuĢtur (Tablo 

4.2.7). 
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Tablo 4.2.7 Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin Bazı Özelliklerine Göre BiliĢsel Çarpıtma ve Mesleki Benlik Saygısı Durumları 

 
 Olumsuz Benlik Algısı Kendini Suçlama Çaresizlik Umutsuzluk YaĢamı Tehlikeli 

Görme 

MBSÖ 

 Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  Öğrenci  Mezun  

 Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std 

Ailede 

Sağlık 

Personeli 

Bulunma 

Durumu 

            

Evet  2.18±0.64 1.97±0.56 1.92±0.61 1.78±0.57 2.03±0.79 2.19±0.74 1.90±0.86 2.00±0.82 2.06±0.72 2.07±0.71 103.68±22.5

6 

100.73±15.9

5 

Hayır 2.08±0.57 1.96±0.53 1.87±0.56 1.74±0.55 2.00±0.64 2.14±0.68 1.75±0.69 1.94±0.81 2.04±0.70 2.03±0.65 103.34±20.3

5 

100.41±18.6

1 

p 0.283  0.967  0.411  0.642  0.959  0.496  0.430  0.472  0.731  0.817  0.978  0.922  

MW 7914.00 11068.00 8089.00 10742.00 8626.50 10574.50 8113.00 10545.00 8422.50 10921.00 7402.50 10974.50 

Mesleği 

Önerme 

Durumu 

            

Evet 2.06±0.56 1.90±0.52 1.89±0.56 1.74±0.56 1.96±0.63 2.04±0.62 1.67±0.68 1.79±0.72 2.01±0.68 1.98±0.66 112.43±18.4

2 

109.46±16.5

6 

Hayır 2.15±0.62 2.00±0.55 1.86±0.58 1.76±0.55 2.09±0.71 2.23±0.73 1.93±0.75 2.08±0.85 2.08±0.74 2.08±0.67 90.30±16.48 94.57±16.05 

p 0.222 

 

0.117 

 

0.640  0.603  0.113 

 
0.021 

 

0.001 

 

0.003 

 

0.554  0.136  0.000 

 

0.000 

t test 

MW 12782.00 11138.50 13447.50 11992.00 12458.50 10526.00 10948.00 9974.50 13337.00 11198.00 4599.50    8.034 
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4.3.  Öğrenci ve Mezun HemĢirelerde HemĢirelik Algısına ĠliĢkin Bulgular 

Tablo 4.3.1‟de öğrenci ve mezun hemĢirelerin “hemĢirelik” kavramına iliĢkin 

benzetmelerine ait temaların dağılımı verilmiĢtir. Temalar, öğrenci ve mezun 

hemĢirelerin kullandığı metaforun kaynaklandığı anlama göre gruplandırılmıĢtır ve 

on dört tema grubu oluĢturulmuĢtur. Tema gruplarını oluĢturan metaforlar öğrenci ve 

mezun hemĢire gruplarında değiĢkenlik göstermekle birlikte farklı tema gruplarında 

aynı metaforlar da yer almaktadır. Öğrenci ve mezun hemĢirelerin “hemĢirelik” 

kavramına yönelik metaforlarının dağılımı Tablo 4.3.1.1‟de verilmiĢtir. 

 

Öğrenci hemĢirelerin %30.8‟i hemĢireliği en yüksek oranda “fedakarlık 

yapan” temasına yönelik metaforlara benzetmiĢlerdir. Öğrenci hemĢireler % 8.3 

oranıyla “bakım veren” temasını kullanmıĢlardır. “Saygın olmayan, değersiz”  

temasını kullanan öğrenci hemĢirelerin oranı %10.9‟dur. “Olmazsa olmaz”, 

“haksızlığa uğrayan”, “önemli ama değeri anlaĢılmayan”, “kutsal” ve “eğlenceli 

sürprizli” temalarına ait metaforlarını kullanan öğrenci hemĢirelerin oranı düĢüktür 

(Tablo 4.3.1). Mezun hemĢirelerin %20.5‟i hemĢireliği fedakarlık yapan temasına 

yönelik metaforlara benzetmiĢlerdir. Mezun hemĢireler ise % 6.2 oranıyla “çözüm 

üreten ve çalıĢan” temasını diğer gruba göre yüksek oranda belirtmiĢtir. “ĠĢ yükü çok 

olan” ve “görev tanımı belli olmayan” temasını %10.3 oranıyla en fazla mezun 

hemĢire grubu kullanmıĢtır. “Profesyonel”, “olmazsa olmaz”, “haksızlığa uğrayan”, 

“önemli ama değeri anlaĢılmayan” temalarına ait metaforlar en fazla mezun 

hemĢireler tarafından kullanılmıĢtır. HemĢirelik kavramını “kutsal”, eğlenceli 

sürprizli” ve hata kabul etmeyen” temalarına ait metaforlarla değerlendiren mezun 

hemĢirelerin oranlarının diğer temalara göre düĢük olduğu saptanmıĢtır (Tablo 4.3.1). 

Öğrenci ve mezun hemĢirelerin “hemĢirelik” kavramına yönelik metaforlarına ait 

örnek ifadeleri Tablo 4.3.1.2‟de gösterilmiĢtir. 
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Tablo 4.3.1. Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin HemĢirelik Kavramına ĠliĢkin Benzetmelerine  

       Ait Temaların Dağılımı  

 

 Mezun  

(n=322) 
Öğrenci  

(n=338) 
TEMALAR S % S % 
Fedakarlık Yapan  66 20.5 104 30.8 

Bakım Veren 10 3.1 28 8.3 

Çözüm Üreten ve ÇalıĢan  20 6.2 7 2.1 

Olmazsa Olmaz 9 2.8 4 1.2 

Profesyonel 7 2.2 8 2.4 

Haksızlığa Uğrayan 12 3.7 5 1.5 

ĠĢ Yükü Çok Olan  33 10.2 20 5.9 

Saygın Olmayan, Değersiz 27 8.4 37 10.9 

Görev Tanımı Belli Olmayan  33 10.2 23 6.8 

Önemli Ama Değeri 

AnlaĢılmayan  

8 2.5 6 1.8 

Eğlenceli Sürprizli 3 0.9 3 0.9 

Hata Kabul Etmeyen 2 0.6 -  

Kutsal  2 0.6 1 0.3 

*Bu soruda tekrarlı cevaplar verildiği için her satırın yüzdesi farklı hesaplanmıĢtır. 
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Tablo 4.3.1.1  Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin HemĢirelik Kavramına Yönelik Örnek  

            Metaforları 

 

TEMALAR MEZUN ÖĞRENCĠ 

METAFORLAR METAFORLAR 

Fedakarlık  

Yapan  

 

Anne, Melek 

Sabır küpü 

Karınca 

Gece bekçisi 

Anne, Melek 

IĢık saçan mum 

Hayat ağacı 

KızkardeĢ 

Bakım Veren Yönetici, Hasta Bakıcı,  

Anne, 

Coğrafik Görünümlü Bir Küre 

Bahçıvan, 

Bakıcı, Süper Kahraman, 

 Bakım Verme Sanatı,  

Yardımcı 

 ĠnĢaat Mühendisi,  

Çözüm 

Üreten ve 

ÇalıĢan 

Elektrikli Süpürge,  

Ahtapot, Ağaç 

Çok Amaçlı ġarj Makinası 

Mutfak Robotu, 

Dedektif 

Empati,  

Araba Tamircisi, 

Karınca,  

Olmazsa 

Olmaz 

Sağlık DanıĢmanı,  

Karınca, 

Köprü, 

Önemli 

Odak Nokta, 

Ġnsan Kalbi,  

Yaz Günü Bir Bardak Soğuk Su,  

Demir Yolu 

Profesyonel Sağlık Eğitimcisi 

Tiyatro Oyuncusu,  

Profesyonel, 

Teknoloji 

Bukalemun,  

Yardım KuruluĢu , 

 Sanat,  

Ağaç 

Haksızlığa 

Uğrayan,  

Köle, 

Mum, 

0 Rh Kan Grubu 

Amele, 

Ücretsiz ĠĢçi 

Mum 

Bedava ÇalıĢan Memur,  

Hamal 

ĠĢçi Sınıfı 

 

ĠĢ Yükü Çok 

Olan  

 

Lokomotif, 

Maden ĠĢçisi,  

Robot, Köle, Yorgun SavaĢçı 

YarıĢ Atı,  

Kamyon ġoförüne, 

Karınca, ĠĢçi Arı , 

Fabrika ĠĢçisi, ,  

Hizmetçi, 

Saygın 

Olmayan, 

Değersiz 

Ağır ĠĢçi, Hizmetçi 

Günah Keçisi, Limon 

GizlenmiĢ Bir Klasör 

Emir Kulu, 

Asker, Vokalist,  

Okuyan Hizmetli 

 Ezik, Ekimoz 

 Doktor Yardımcısı,  

Görev 

Tanımı Belli 

Olmayan  

 

Köle, Anne  

Hasta Bakıcı  

Ev Hanımı 

Kafeste Bir KuĢ 

ġaĢkın Ördek,  

Amele, Ahtapot, 

Hastane Personeli ,  

Joker Eleman, 

Hasta Bakıcılığı, 

Kukla,  

Önemli Ama 

Değeri 

AnlaĢılmayan  

 

Bir Çarkın DiĢlisi, 

Yararlı Bakteriler, 

Karınca,  

BoĢ Bir Kutu, 

Evren 

Yıldız,  

Yarım Su Dolu Bardak, 

Nar , 

Ağaç,  

Portakal,  

Eğlenceli 

Sürprizli 

Lunapark,  

Mevsim,  

Tarla ĠĢçiliği,  

Zirveye Tırmanan Bir Dağcı 

Hata Kabul 

Etmeyen 

Hakimlik, Özveri  

Kutsal  Öğretmen, Kutsal Melek 
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Tablo 4.3.1.2 Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin HemĢirelik Kavramına Yönelik Metaforlarına Ait  

 Örnek Ġfadeleri 

 

TEMALAR ÖRNEK ĠFADELER 
Fedakarlık  Yapan  
Mezun hemĢire “Bir anneye benzetiyorum. Birçok fedakarlık gerektirdiği için, 

gecesi gündüzü belli  olmadığı için” 

 “Fedakarlık ve sabır gerektiren bir meslek olduğu için karıncaya 

benzetiyorum” 

Öğrenci hemĢire “Anneye çünkü hem fedakar hem de bireye özgü davranmak 

zorunda. Annenin çocuklarına olduğu gibi” 

“HemĢirelik zaten beyaz melekle özdeĢleĢmiĢ bir meslektir. Buna 

ben de katılıyorum. Çünkü karĢılıksız olarak bir insana yardım 

etmeyi çoğu insan ilke edinmez” 

Bakım Veren  

Mezun hemĢire Dünyanın coğrafik görünümlü olan bir küreye benzetirim. Çünkü 

sağlık ve hastalık evrensel bir dinamik bundan dolayı hemĢirelik 

mesleği bakımın en iyi uygulayıcılarıdır 

Öğrenci hemĢire “Bakıcıya . çünkü hep bakım yapıyorlar” 

“HemĢire dost gibi bir Ģey hep hastayla beraber hep onu iyi etme 

çabasında” 

Çözüm Üreten ve ÇalıĢan  

Mezun hemĢire “Çok amaçlı sarj makinalarına , çünkü servis düzeninden, 

doktordan, personelden, hastadan, ilaçlardan, tedaviden ve iĢini 

yapmayan hastane personelinden hemĢire sorumlu düzenin 

yürümesi için her yönden çalıĢır olması gerekli, kendi iĢ 

düzeninden tedavi ve bakımından, yanlıĢ yapılan her türlü  

durumdan kendisini ifade etme mecburiyeti var.” 

“Dört kollu bir robot, her yere yetiĢen ve her Ģeyi bilmesi 

gereken” 

Öğrenci hemĢire “Dedektife, bulgulardan sonuca ulaĢma yöntemleri” 

“Empatiye benzetirim. KarĢımızdaki insanı anlamaya duyarlı ve 

çözüm üreten bir meslek” 

Olmazsa Olmaz  

Mezun hemĢire “Odak nokta hemĢire olmazsa her Ģey durur.” 

Öğrenci hemĢire “Yaz günü bir bardak soğuk su . Herkesin ona ihtiyacı var.” 

Profesyonel  

Mezun hemĢire “Tiyatro oyuncusu olarak görüyorum. Rolünü iyi benimsemiĢ, 

gereğini en iyi Ģekilde yerine getiren ve farkındalığı geliĢmiĢ” 

Öğrenci hemĢire “Sanat iĢi herkes yapamaz. Profesyonellik gerektirir.” 

Haksızlığa Uğrayan,   

Mezun hemĢire “BaĢkalarının her dediğini yapmak zorunda bırakılan bir köleye 

benzetiyorum. Haklarını savunmak istesen de bir noktada 

engelleniyorsun. HemĢirelerin gücü yok.” 

Öğrenci hemĢire “Gönüllü yapılan bir hamallıktır. Tükendiğim zamanlar o kadar 

oldu ki ,emeğimin karĢılığını alamadığım.” 

ĠĢ Yükü Çok Olan   

Mezun hemĢire “Hiç durmayan bir lokomotife benziyor.” 

“Çok amaçlı mutfak robotu, çünkü her yerde her iĢ için 

kullanılmaktayız. meslek adına değil baĢkalarını rahatlatmak için 

kullanılmaktayız.” 

Öğrenci hemĢire “Hizmetçi. Tüm iĢleri yapıyor, fazla iĢ yükü var.” 

“Vakti az olan bir fabrika iĢçisine benzetiyorum. Kısa sürede çok 

iĢ yapması gerekiyor.” 
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Tablo 4.3.1.2 Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin “HemĢirelik” Kavramına Yönelik Metaforlarına Ait  

  Örnek Ġfadeleri  (51.sayfadaki tablonun devamıdır). 

 

TEMALAR ÖRNEK ĠFADELER 

Saygın Olmayan, 

Değersiz 

 

Mezun hemĢire “GizlenmiĢ bir klasör gibi. Var ama varlığından kimin haberi var. Yok 

sayılmaktan bıktım.” 

“Evin en akıllı uslu çocuğu neden derseniz sürekli çalıĢır. BaĢkasının 

arkasını toplar hep birilerine iyilik eder ama olumsuz bir durumda en 

zayıf halkadır, suçu atabilecek en kolay kiĢidir.” 

Öğrenci hemĢire “Vokaliste benzetirim çünkü Ģarkıyı doktor söyler.” 

“Amelelik. Tam bir meslek özelliği taĢımıyoruz.  Doktorun , sekreterin 

de iĢini biz yapıyoruz. Ama dıĢarıdan bakınca hiçbir Ģey yapmıyor 

görünüyoruz.” 

Görev Tanımı Belli 

Olmayan  

 

Mezun hemĢire “Hasta bakıcıya benzetiyorum. Çünkü ortada kalan bütün iĢler 

hemĢirenin görevi haline geliyor tam bir görev tanımı yok.” 

“Ameleye benzetiyorum.. Hekim, hastane yönetmeliği, hasta arasında  görev dıĢı 

Ģeyleri de görevimiz saymaları aĢçı garson temizlikçi güvenlik gibi birçok görevi 

bize yüklemelerinden.” 

Öğrenci hemĢire “Çocuk bakıcılığına benzetiyorum. Ailenin dediklerini yapan kendi 

bildiğince çocukla ilgilenen hep bir sınırlaması ve tedirginliği olan.” 

“Joker eleman. Görev tanımının net olmaması.” 

Önemli Ama Değeri 

AnlaĢılmayan  

 

Mezun hemĢire “Yararlı bakterilere benzetirim. Çünkü yararlı bakterilerin faydalarını 

herkes bilmez. Sadece okumuĢ aklı baĢında insanlar bunların faydalarını 

bilirler. Yararlı bakteriler vücut için çalıĢıyor ama varlığı  bilinmez, 

görülmez.” 

Öğrenci hemĢire “Nara benzetirim nar sade ve tek bir meyve gibi görünüyor. Ama içini 

açınca komplike bir yapı ortaya çıkıyor.” 

Eğlenceli Sürprizli  

Mezun hemĢire “Bence hemĢirelik dört mevsimin yaĢandığı bir tablo gibidir. Bazen kıĢ 

mevsimi gibi kötü olaylarla karĢılaĢırken bazen de yaz gibi sıcak ve 

sevecen durumlarla karĢılaĢılır.” 

Öğrenci hemĢire “Tarla iĢçiliğine benzetiyorum. Bir zorluğu var ve kolay bir Ģey değil. 

Sonucunda aynı tarla iĢçiliğindeki gibi iĢin iyi ya da kötü sonuçlanacağı 

belli değil.” 

Hata Kabul Etmeyen  

Mezun hemĢire “Hakimliğe  benzetirim. HemĢirelik en ufak bir yanlıĢta hastanın 

hayatıyla oynar. Aynı hakimlerin bir yanılgıyla insanların cezaevlerinde 

ömürlerini tüketmesi gibi.” 

Kutsal   

Mezun hemĢire “Öğretmen diyebilirim kutsal bir meslek olmasında dolayı” 

Öğrenci hemĢire “Meleğe benzetirim. Vicdanla yapılması gereken kutsal bir meslek.” 
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Öğrenci ve mezun hemĢirelere göre hemĢireliği en iyi anlatan ifadelere iliĢkin 

temaların verildiği Tablo 4.3.2‟de öğrenci hemĢirelerin % 53.8‟i hemĢirelerin en 

yüksek oranda yardımseverlik ifadelerini kullandığı görülmektedir. Öğrenci 

hemĢirelerin %38.8‟i bakım ifadelerini daha yüksek oranda kullandığı saptanmıĢtır. 

Öğrenci hemĢirelerin %7.1 mezun hemĢirelere göre doyum ifadelerini daha yüksek 

oranda kullandığı ve öğrenci hemĢirelerin (%2.7) mezun hemĢirelerden farklı olarak 

kazanç ifadeleri ile hemĢireliği anlattığı görülmektedir. 
 

Mezun hemĢirelerin %51.9‟u en yüksek oranda yardımseverlik ifadelerini 

kullandığı görülmektedir. Mezun hemĢirelerin %42. 9‟u hemĢireliği tükenmiĢlik 

ifadeleri ile anlatmıĢlardır. ĠletiĢim ifadelerini kullanan mezun hemĢirelerin oranı 

%10.6,  disiplin, sorumluluk gibi kavramları içeren profesyonellik ifadelerini 

kullananların oranı da %34.8 olarak saptanmıĢtır. Mezun hemĢireler (%3.7) 

öğrencilerden farklı olarak kardeĢ, abi gibi kavramları içeren yakınlık ifadelerini 

kullandığı saptanmıĢtır.  
 

 

 Tablo 4.3.2 Öğrenci ve Mezun HemĢirelere Göre HemĢireliği En Ġyi Anlatan  Ġfadelere ĠliĢkin   

         Temalar 

 

 Mezun  

n=322 

Öğrenci  

n =338  

              S               %          S               % 

Yardımseverlik 167 51.9 182 53.8 

TükenmiĢlik  138 42,9 90 26,6 

Bakım  61 18.9 131 38.8 

ĠletiĢim  34 10.6 18 5.3 

Tıbbi Materyal  24 7.5 35 10.4 

Profeyonellik 112 34.8 71 21.0 

Değersizlik                    22 22 6.8 32 9.5 

Yakınlık  12 3.7 -  

Doyum  6 1.9 24 7.1 

Kazanç -  9 2.7 

  *Bu soruda tekrarlı cevaplar verildiği için her satırın yüzdesi farklı hesaplanmıĢtır. 
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Tablo 4.3.2.1 Öğrenci ve Mezun HemĢirelere Göre HemĢireliği En Ġyi Anlatan Ġfadelerin Tema 

Gruplarına Dağılımı  

 

Temalar Öğrenci  

 Ġfadeler 

Yardımseverlik 

 

Fedakarlık,Yardımseverlik 

Sevgi, ġefkat, HoĢgörü,  

Güleryüz, Vicdan,  

 

TükenmiĢlik  Yoğunluk,TükenmiĢlik  

YıpranmıĢlık ,Uykusuzluk, 

Stres, Sıkı Yönetim,  

Sabır, Az Ücret,Nöbet 

 

Bakım Bakım,Koruma,  

Savunma, Saygı, 

Etik Değerler 

Ġlgi, Bütüncül YaklaĢım 

 

ĠletiĢim  Empati, ĠletiĢim,  

KiĢilerarası ĠliĢkiler, 

Güzel KonuĢma 

 

Tıbbi Materyal  Ġğne, Serum, Hijyen,  

Kan, Damar Yolu,  

Tansiyon,Tedavi 

 

Profesyonellik  

 

Disiplin, Sorumluluk,  

Otokontrol, Dinamik, 

Disiplin, ÇalıĢkanlık,  

Çözüm Üreten, Pratik,  

 

Değersizlik  Hizmetçi, Köle,  

Kıskanç, Değer Görmeyen,  

Bakıcı, Piyon,  

Ezik, Değersiz,  

 

Yakınlık  KardeĢ, Abi,  

Kız KardeĢ 

Anne, Baba 

 

Doyum  Mutluluk, 

Manevi Doyum, 

Dua 

 

Kazanç  Para 
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Tablo 4.3.3 „te öğrenci ve mezun hemĢirelerin ikinci bir Ģans verilse 

hemĢireliği yeniden seçme durumları ve nedenlerine iliĢkin ifadelere ait temalar yer 

almaktadır. HemĢirelik mesleğini tekrar seçmek isteme nedeni olarak “manevi 

doyum, mecburiyet, ilgi alanı” gibi nedenler belirtmiĢlerdir. Öğrenci (%13.9) ve 

mezun (%16.9) hemĢirelerde manevi doyum aldıkları için hemĢirelik mesleğini 

yeniden seçeceğini belirtenlerin oranlarının yüksek olduğu saptanırken,.HemĢirelik 

mesleğini yeniden seçmek istemediğini belirten öğrenci hemĢire (%67.2) oranının 

seçmek isteyenlere göre yüksek olduğu saptanmıĢtır. HemĢirelik mesleğini ilgi alanı 

olduğu için tekrar seçmek istediğini belirten öğrenci hemĢirelerin sayısı mezun 

hemĢirelerden yüksektir. Öğrenci hemĢirelerde mecbur olduğu için (%5.6) mesleği 

tekrar seçeceğini belirtirken, mesleği tekrar seçmeme nedeni olarak baĢka meslek 

seçmek istemeleri olduğunu belirtmiĢlerdir. HemĢirelik mesleğini yeniden seçmek 

istemediğini belirten mezun hemĢire (%72.7) oranının seçmek isteyenlere göre 

yüksek ve anlamlı olduğu saptanmıĢtır. ÇalıĢma koĢulları (%23.9), nöbet (%13.7), 

eğitim ve kariyer fırsatlarının olmaması (%6.8) gibi nedenlerden dolayı hemĢirelik 

mesleğini tekrar seçmek istemediklerini belirtmiĢlerdir. Mezun hemĢireler 

öğrencilerden farklı olarak mesleği yeniden seçmeme nedeni olarak “birlik yok” ve 

mesleki haklar yetersiz” temalarını belirtmiĢlerdir. Öğrenci ve mezun hemĢirelerde 

saygın bir meslek olmadığı için seçmeyeceğini belirtenlerin oranının yüksek, 

seçmeme nedeni olarak ücretin yetersiz olduğunu belirtenlerin ise düĢük oranda 

olduğu saptanmıĢtır. 

 
Tablo 4.3.3. Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin Ġkinci Bir ġans Verilse HemĢireliği Yeniden Seçme    

Durumları ve Nedenlerine ĠliĢkin Ġfadelere Ait Temalar 

 

 Mezun n= 322 Öğrenci n= 338 

            S              %                S                % 

SEÇEN 75 23.3 94 27.8 

Manevi doyum 54 16.8 47 13.9 

Mecburiyet 9 2.8 19 5.6 

Ġlgi alanı 6 1.9 28 8.3 

SEÇMEYEN 234 72.7 227 67.2 

ÇalıĢma koĢulları 77 23.9 48 14.2 

Nöbet 44 13.7 5 1.5 

Saygın bir meslek değil 59 18.3 45 13.3 

Eğitim kariyer fırsatları 

yok 
22 6.8 8 2.4 

Ücret yetersiz 11 3.4 6 1.8 

BaĢka meslek istediğim 

için 
25 7.8 65 19.2 

Birlik yok 8 2.5 -  

Ailemin zoruyla seçtim -  10 3.0 

Mesleki haklar yetersiz 10 3.1 -  

Mutlu değilim  12 3.7 12 3.6 
*Bu soruda tekrarlı cevaplar verildiği için her satırın yüzdesi farklı  hesaplanmıĢtır 
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Tablo 4.3.4‟te öğrenci ve mezun hemĢirelerin meslektaĢlarının anlamına 

iliĢkin temaları sunulmuĢtur. Öğrenci ve mezun hemĢireler meslektaĢlarını “özel-

değerli”, profesyonel- meslektaĢ”,”yol arkadaĢı”,”ekibin bir üyesi”, “yardımsever-

anlayıĢlı” temalarıyla olumlu bir anlam yüklerken, “acınacak biri” ve “dedikoducu” 

temalarıyla da olumsuz anlam yüklemiĢlerdir. Öğrenci hemĢireler meslektaĢlarının 

anlamını “yol arkadaĢı” (%16) olarak belirtmiĢlerdir. “Acınacak biri” anlamını 

verenöğrenci hemĢirelerin oranı ise %12.1‟dir.. Mezun hemĢireler meslektaĢlarının 

anlamını özel değerli (% 12.1) ve profesyonel, meslektaĢ(%14) olarak 

belirtmiĢlerdir. “Acınacak biri” anlamını veren mezun hemĢirelerin oranı %15.5 

olarak saptanmıĢtır. “Dedikoducu” (öğrenci hemĢire: % 8; mezun hemĢire :%8.4) ve 

“ekibin bir üyesi” (öğrenci hemĢire %9.2; mezun hemĢire  %10.9) anlamlandırması 

her iki grupta da birbirine yakın oranlarda görülmektedir. 
 

Tablo 4.3.4 Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin MeslektaĢlarının Anlamına ĠliĢkin Temaları 

 Mezun  

n= 322 

Öğrenci  

n=338 

                  S                %                 S                % 

Özel değerli 39 12.1 25 7.4 

Profesyonel meslektaĢ 42 14.0 26 7.7 

Yol arkadaĢı 17 5.3 54 16.0 

Ekibin bir üyesi 35 10.9 31 9.2 

Acınacak biri 50 15.5 41 12.1 

Yardım sever anlayıĢlı 23 7.1 24 7.1 

KardeĢ 10 3.1 4 1.2 

Dedikoducu  27 8.4 27 8.0 

Hem iyi hem kötü 30 9.3 26 7.7 
  *Bu soruda tekrarlı cevaplar verildiği için her satırın yüzdesi farklı hesaplanmıĢtır 

 

Tablo 4.3.5‟te öğrenci ve mezun hemĢirelerin hemĢireliği diğer mesleklerle 

kıyaslamalarına iliĢkin temalar verilmiĢtir. HemĢirelik mesleğini diğer mesleklere 

göre öğrenci ve mezun hemĢireler “kariyer olanakları olan”, empati –saygı 

gerektiren”, manevi doyumu olan”, “değerli-önemli”, “yorucu-yıpratıcı” ve 

“değersiz” temalarıyla değerlendirmiĢlerdir.  HemĢirelik mesleğini diğer mesleklere 

göre “değerli –önemli” bir meslek (%23.7) olarak gören öğrenci hemĢirelerin 

oranının yüksek olduğu saptanmıĢtır. HemĢirelik mesleğinin diğer mesleklere göre 

değersiz olduğunu belirten öğrenci hemĢirelerin oranı %23.1 olarak bulunmuĢtur. 

HemĢirelik mesleğini diğer mesleklere göre yorucu yıpratıcı (%44.1) ve empati-saygı 

vb. gerektiren (%26.1) bir meslek olarak değerlendiren mezun hemĢirelerin oranı 

yüksektir. HemĢirelik mesleğinin diğer mesleklere göre değersiz olduğunu belirten 

mezun hemĢirelerin oranı %25.3‟tür. 
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Tablo 4.3.5 Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin HemĢireliği Diğer Mesleklerle Kıyaslamalarına 

      ĠliĢkin Temalar 

 

TEMALAR Mezun  

n= 322 

Öğrenci  

n= 338 

          S                       %                S                           % 

Kariyer Olanakları Olan 22 6.8 37 10.9 

Empati Saygı vb. 

Gerektiren 

84 26.1 53 15.7 

Manevi Doyumu Olan 9 2.8 10 3.0 

Değerli önemli bir 

meslek 

18 5.6 80 23.7 

Yorucu Yıpratıcı 142 44.1 108 32.0 

Değersiz Bir Meslek 83 25.3 78 23.1 
  *Bu soruda tekrarlı cevaplar verildiği için her satırın yüzdesi farklı hesaplanmıĢtır. 

 

Tablo 4.3.6‟da öğrenci ve mezun hemĢirelerin hemĢirelikle ilgili iletmek 

istedikleri görüĢleri yer almaktadır. Mezun hemĢire ve öğrenci hemĢire grubunda en 

fazla oranda iletilen görüĢ mesleğe saygınlık kazandırılması (öğrenci hemĢire %14.8; 

mezun hemĢire % 11.8) ve ikinci olarak da eğitim ve uzmanlık sorunlarının 

çözülmesi(öğrenci hemĢire %7.7; mezun hemĢire % 8.1)  olduğu görülmektedir. 

Mezun hemĢirelerin hemĢirelik mesleğinin yorucu ve ücreti az olan bir meslek 

olduğu görüĢü istatistiksel olarak da anlamlı bulunmuĢtur (p<0.05). 

 
    Tablo 4.3.6. Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin HemĢirelikle Ġlgili Ġletmek Ġstedikleri GörüĢleri 

 Mezun  

n= 322 

Öğrenci  

n= 338 

         S              %                S              % 

Mesleğe saygınlık 

kazandırılmalı 

38 11.8 50 14.8 

Eğitim, uzmanlık sorunları 

çözümlenmeli 

26 8.1 26 7.7 

Mesleği sevenler yapmalı 16 5.0 23 6.8 

Mesleki haklarla ilgili sorunlar 

çözülmeli 

20 6.2 12 3.6 

Manevi doyumu yüksek bir 

meslek 

9 2.8 9 2.7 

Yorucu, ücreti az olan bir 

meslek 

28 8.7 14 4.1 

*Bu soruda tekrarlı cevaplar verildiği için her satırın yüzdesi farklı hesaplanmıĢtır 
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 Tablo 4.3.7‟de öğrenci ve mezun hemĢirelerin hemĢirelik kavramına iliĢkin 

benzetme temaları ile biliĢsel çarpıtma ve mesleki benlik saygısı durumları 

değerlendirilmiĢtir. HemĢirelik mesleğini “fedakarlık yapan” temasına benzeten 

mezun ve öğrenci hemĢirelerin mesleki benlik saygısı puan ortalamalarının 

diğerlerine yüksek olduğu saptanmıĢ ve istatistiksel olarak anlamlı bulunmuĢtur 

(p<0.05).”ĠĢ yükü çok olan” bir meslek olarak değerlendiren mezun hemĢirelerin 

olumsuz benlik algısı, umutsuzluk ve yaĢamı tehlikeli görme biliĢsel çarpıtma 

boyutlarına ait puan ortalamalarının anlamlı oranda yüksek ve mesleki benlik saygısı 

puan ortalamalarının da anlamlı düzeyde düĢük olduğu bulunmuĢtur (p<0.05). 

HemĢirelik mesleğini “saygın olmayan” bir meslek olarak değerlendiren öğrenci ve 

mezun hemĢirelerin umutsuzluk boyutuna yönelik biliĢsel çarpıtma puan 

ortalamalarının yüksek olduğu saptanmıĢtır. Ayrıca “saygın olmayan” benzetme 

temasını kullanan öğrenci hemĢirelerin mesleki benlik saygısı puan ortalamalarının 

da anlamlı derece de düĢük olduğu saptanmıĢtır (p<0.05). 

 

“Görev tanımı belli olmayan” benzetme temasını kullanan öğrenci 

hemĢirelerin biliĢsel çarpıtma düzeyi ile bir iliĢki saptanmazken mesleki benlik 

saygısı puan ortalamalarının istatistiksel olarak anlamlı derecede düĢük olduğu 

belirlenmiĢtir (p<0.05). Mezun hemĢirelerde ise bu temayı içeren metaforları 

kullananların olumsuz benlik algısı, çaresizlik, umutsuzluk boyutları puan 

ortalamalarının diğerlerine göre yüksek, mesleki benlik saygısı puan ortalamalarının 

ise düĢük olduğu saptanmıĢtır. Bu bulgular istatistiksel olarak da anlamlı 

bulunmuĢtur (p<0.05). Öğrenci hemĢirelerde “eğlenceli-sürprizli” benzetme temasına 

ait metaforları kullananların kendini suçlama boyutu puan ortalamalarının anlamlı 

olarak düĢük olduğu saptanmıĢtır (p<0.05) (Tablo 4.3.7). 

 

Tablo 4.3.8‟de öğrenci ve mezun hemĢirelere göre hemĢireliği en iyi anlatan 

ifadelere iliĢkin temalar ile biliĢsel çarpıtma ve mesleki benlik saygısı durumları 

karĢılaĢtırılmıĢtır. Buna göre yardımseverlik ifadeleri kullanan mezun ve öğrenci 

hemĢirelerin mesleki benlik saygısı puan ortalamalarının yüksek olduğu saptanmıĢtır 

ve anlamlı bulunmuĢtur (p<0.05). HemĢirelik mesleğini tükenmiĢlik temasına ait 

ifadelerle anlatan mezun hemĢirelerin umutsuzluk boyutu puan ortalamalarının 

anlamlı derecede yüksek olduğu saptanmıĢtır. ĠletiĢim ifadeleri kullanarak 

hemĢireliği anlatan mezun hemĢirelerin mesleki benlik saygısı puan ortalamalarının 

diğerlerine göre fazla olduğu belirlenmiĢtir. Değersizlik ifadelerini belirten mezun 

hemĢirelerin olumsuz benlik algısı boyutu puan ortalamalarının yüksek, mesleki 

benlik saygısının ise düĢük olduğu saptanmıĢtır. Değersizlik ifadelerini kullanan 

öğrenci hemĢirelerin de mesleki benlik saygısı puan ortalamalarının diğerlerine göre 

daha az olduğu bulunmuĢtur (p<0.05). 

 

MeslektaĢlarını yol arkadaĢı olarak değerlendiren mezun hemĢirelerin mesleki 

benlik saygısı puan ortalamaları diğerlerine göre yüksek bulunmuĢtur. 

MeslektaĢlarına kardeĢ anlamını yükleyen mezun hemĢirelerin kendini suçlama puan 

ortalamalarının diğerlerine göre düĢük olduğu saptanmıĢtır. Bu bulgular istatistiksel 

olarak da anlamlıdır (p<0.05) (Tablo 4.3.9). 
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TARTIġMA 

 

 

Öğrenci ve mezun hemĢirelerin biliĢsel çarpıtmalarının, mesleki benlik saygısı 

ve hemĢirelik algısına etkisi ve bu kavramların birbirleriyle olan iliĢkilerinin ve 

bunları etkileyen faktörlerin belirlenmesi amacıyla tanımlayıcı olarak yapılan bu 

çalıĢmaya 322 mezun hemĢire ve 338 öğrenci hemĢire katılmıĢtır. Mezun hemĢire 

grubunun yaĢ ortalaması 31.36±6.89, öğrenci hemĢire grubunun yaĢ ortalaması ise 

20,99±1.89 olarak saptanmıĢtır. Öğrenci hemĢire grubunun %60.7‟si  kadın,  

%39.3‟ü ise erkektir. Mezun hemĢire grubunun %94.4‟ü kadın, %5.6‟sı erkektir. 

Mezun hemĢirelerin %76.1‟i lisans mezunudur ve “10 yıl ve üzeri” çalıĢanların oranı 

% 39.8‟dir. Öğrenci hemĢirelerin %58,6‟sı, mezun hemĢirelerin %39.8‟i hemĢirelik 

mesleğini bireylere önermektedir. Öğrenci hemĢirelerde olumsuz benlik algısı ve 

kendini suçlamaya yönelik biliĢsel çarpıtmaların yüksek olduğu saptanmıĢtır. Mezun 

hemĢirelerde çaresizlik ve umutsuzluk biliĢsel çarpıtma puan ortalamalarının yüksek 

olduğu bulunmuĢtur. Öğrenci ve mezun hemĢirelerde biliĢsel çarpıtmaların, mesleki 

benlik saygısını ve hemĢirelik algısını etkilediği saptanmıĢtır. Bu çalıĢmada elde 

edilen bulgular üç baĢlık altında tartıĢılmıĢtır.  

 

5.1.  Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin Tanımlayıcı Özellikleri Ġle BiliĢsel 

 Çarpıtma Düzeyleri Arasındaki ĠliĢki 

Bu çalıĢmada öğrenci hemĢirelerde olumsuz benlik algısı ve kendini 

suçlamaya yönelik biliĢsel çarpıtmaların yüksek olduğu saptanmıĢtır. Olumsuz benlik 

algısı bireyin kendini beğenmemesini, diğer bireylere göre değersiz, çirkin hissetmesi 

gibi anlamları içermektedir (132). Ergenlik dönemi bireyin kendi kimliğini bulmaya 

çalıĢtığı kritik bir aĢama olup çocukluktan çıkıp genç yetiĢkinliğe adımın atılan bu 

dönemde bireyde bir takım fizyolojik, biliĢsel geliĢimler ve dıĢ dünya ile ilgili 

kavram ve algılarda değiĢimler olmaktadır. Oktan ve ġahin‟ nin (134) çalıĢmalarında 

kız ergenlerin beden imajı ile benlik saygıları arasında bir iliĢki saptanmıĢ, olumlu 

beden imajı olan ergenlerin benlik saygılarının da yüksek olduğu bulunmuĢtur. Bu 

çalıĢmada öğrenci hemĢirelerin olumsuz benlik algısı biliĢsel çarpıtmalarının nedeni 

ergenlik dönemiyle iliĢkili olduğu düĢünülebilir.  

 

 Mclennan‟ın (35) çalıĢmasında akılcı olmayan inançların düĢük benlik 

saygısı ile iliĢkili olduğu saptanmıĢtır. DüĢük benlik saygısı olan bireylerin kendine 

güven duygusu yetersizdir, kendilerini değersiz ve çaresiz hissederler, bir durum 

nedeniyle kendilerini suçlama ve utanç verici algılama potansiyeline sahiptirler. Bu 

bireyler dıĢ kontrol odaklıdır. Cash (61) çalıĢmasında akılcı olmayan inançları olan 

bireylerin dıĢ denetim odaklı olduğunu saptamıĢtır. Öğrenci hemĢirelerin kendini 

suçlamaya yönelik biliĢsel çarpıtmalarının nedeni benlik saygılarıyla iliĢkili 

olabileceği görülmektedir. Bunun yanı sıra meslek seçiminde yaĢanılan sıkıntılar, 

anne baba tutumları, ekonomik koĢullar gibi faktörlerin de etkili olabileceği 

düĢünülmektedir.   
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Mezun hemĢirelerde çaresizlik ve umutsuzluk biliĢsel çarpıtma düzeylerinin 

yüksek olduğu saptanmıĢtır. HemĢirelik, stresli çalıĢma koĢulları, düzensiz mesai 

saatleri, hasta sayısının fazla olması, diğer bireylerle sürekli iletiĢim kurma gibi 

faktörlerden dolayı tükenmiĢlik yaĢama oranı yüksek bir meslektir. Meslek üyesinin 

tükenmiĢlik yaĢama durumunda çalıĢma koĢulları kadar bireysel özellikler de 

etkilidir. TükenmiĢlik yaĢayan bireylerde bıkkınlık, öfke, umutsuzluk, hayal kırıklığı, 

konsantrasyonda azalma gibi belirtiler görülmektedir (135,136,137). Yapılan bir 

çalıĢmada umutsuz bireylerin duyarsızlaĢma ve duygusal tükenme düzeylerinin 

yüksek olduğu saptanmıĢtır (135). Bu doğrultuda umutsuzluk ile çalıĢma koĢullarının 

ve dolayısıyla tükenmiĢliğin karĢılıklı iliĢkili olduğu görülmektedir. 

 

 Bu çalıĢmada kardeĢi olmayan öğrenci hemĢirelerin üç kardeĢi olanlara göre 

umutsuzluk boyutuna ait biliĢsel çarpıtmalarının yüksek olduğu elde edilen 

bulgulardandır. Bireyin geliĢiminde anne baba tutumunun yanı sıra kardeĢin de 

oldukça etkili olduğu belirtilmektedir. Bireyin davranıĢlarını, tutumlarını, sosyal ve 

ahlaki geliĢimini etkilemektedir (138). Umutsuzluk birçok yaĢam olayıyla iliĢkili 

olabileceği gibi genellikle depresyonda ele alınan bir kavramdır. Özdel ve 

arkadaĢlarının (139) üniversite öğrencileriyle yaptığı çalıĢmadaki kardeĢ sayısı üç ve 

üzerinde olan öğrencilerin depresyon belirtilerinin kardeĢi olmayan öğrencilere göre 

daha düĢük olduğu bulunmuĢtur. Umutsuzluğun depresyondaki bireylerde bulunan 

belirtilerden biri olması nedeniyle çalıĢmamızdaki bulgu ile uyum sağlamaktadır. 

Bununla birlikte öğrenci hemĢirelerin ekonomik koĢullar, istemediği bölümde 

okuma, iĢ bulma endiĢesi, sınav kaygısı gibi birçok faktör de umutsuzluk durumunun 

etkileyebilmektedir. Bu çerçevede değerlendirdiğimizde bireyin yaĢamında önemli 

olan kardeĢ, bireyin destek faktörlerinden biri olduğundan bu çalıĢmada kardeĢi 

olmayan öğrenci hemĢirelerin umutsuzluk düzeyinin yüksek olmasının uyumlu 

olduğu düĢünülmektedir.  

 

Ergenlerde akılcı olmayan inançlar düzeyinin annenin eğitim seviyesi 

yükseldikçe artıĢ gösterdiği fakat babanın eğitim sevisinden etkilenmediği 

saptanmıĢtır (140). Kalkan‟ın (141) çalıĢmasında baba eğitimi ile biliĢsel çarpıtmalar 

arasında olumlu bir iliĢki saptanmıĢtır. Çivitçi (45)‟nin çalıĢmasında da anne baba 

eğitim düzeyinin düĢük olması ile ergenlerde mantık dıĢı inançların arttığını 

göstermiĢtir. ÇalıĢmamızda öğrenci ve mezun hemĢirelerin anne eğitim durumu 

(Tablo 4.2.8). ile baba eğitim durumlarının biliĢsel çarpıtma ile bir iliĢkisi 

saptanmamasına rağmen özellikle öğrenci hemĢirelerde olumsuz benlik algısı ve 

kendini suçlamaya yönelik biliĢsel çarpıtma puanlarının yüksek bulunması ve 

öğrenci hemĢirelerin çoğunluğunun anne ve baba eğitim düzeylerinin ilköğretim 

düzeyinde olmasının iliĢkilendirilebileceği düĢünülmüĢtür. 

 

Okulda ikinci yılı olan öğrenci hemĢirelerin dördüncü yılı olanlara göre 

olumsuz benlik algısı boyutuna ait biliĢsel çarpıtmalarının yüksek olduğu 

saptanmıĢtır. Bireyin benlik saygısı ve benlik algısı arasında yüksek düzeyde bir 

etkilenme olduğu belirtilmekle birlikte bireyin benlik saygısı ve benlik algısı yüksek 

oluğunda biliĢsel çarpıtma düzeyi düĢük, benlik saygısı ve benlik algısı düĢük 

olduğunda da biliĢsel çarpıtma düzeyinin yüksek olduğu vurgulanmaktadır (32). Bu 

doğrultuda elde edilen sonucun literatürle uyumlu olduğu söylenebilir. Benlik 

kavramının bir değerlendirme kriteri (54) olan benlik saygısı için sosyallik önemli bir 
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yer tutmaktadır (51). Yapılan bir çalıĢmada düĢük benlik saygısı olan bireylerin  

yalnızlık düzeylerinin yüksek olduğu saptanmıĢtır. Özdemir ve Uğur‟un (142) 

yaptığı çalıĢmada üniversite öğrencilerinin sınıfı ilerledikçe yalnızlık düzeyinin 

azaldığı saptanmıĢtır. Kılınç ve Sevim (44)‟in ergenler üzerinde yaptığı çalıĢmada 

yalnızlık düzeyi yüksek olan ergenlerin yakınlıktan kaçma boyutuna ait biliĢsel 

çarpıtma düzeylerinin yüksek olduğu sonucu bulunmuĢtur. Bu çalıĢmada ikinci yılı 

olan öğrenci hemĢirelerin dördüncü yılı olanlara göre ortama uyum sağlama, 

arkadaĢlık iliĢkilerini geliĢtirme düzeylerinin daha düĢük olabileceği düĢünüldüğünde 

kendilerini daha yalnız hissettikleri düĢünülebilir ve biliĢsel çarpıtma düzeylerinin 

yüksek olmasının literatür ile uyum sağladığı söylenebilir.  

 

Bu araĢtırmada okulda birinci senesi olan öğrencilerin dördüncü senesi 

olanlara göre kendini suçlama boyutuna iliĢkin biliĢsel çarpıtmalarının yüksek 

olduğu saptanmıĢtır. Kendini suçlama biliĢsel çarpıtma boyutu bireyin olumsuz 

durumlardan kendini sorumlu görmesi, kendine öfkelenmesi ve utanç duymasıyla 

karakterizedir. Kendini suçlama olumsuz bir yaĢam deneyimi, düĢük benlik saygısı 

ve depresyon gibi birçok durumla iliĢkili olabilmektedir. Dilbaz ve Seber (143)‟in 

aktardığına göre Beck (1963) depresyondaki bireylerin çoğunlukla kendini suçlama 

eğilimi gösterdiğini belirtmiĢtir. Üniversiteyi kazanma nedeniyle aileden ve 

arkadaĢlardan ayrılma, yeni bir ortama girme, mesleği isteyerek seçmeme, içinde 

bulunduğu koĢullar gibi faktörlerin etkisiyle, okulda birinci senesi olan öğrencilerin 

dördüncü senesi olanlara göre kendini suçlama boyutuna iliĢkin biliĢsel 

çarpıtmalarının yüksek olduğu düĢünülebilir. Aile tutumlarının bireyde biliĢsel 

çarpıtmaların ortaya çıkmasını etkileyen bir faktör olduğu belirtilmektedir. Aile 

iĢlevselliği yüksek olduğunda bireydeki biliĢsel çarpıtma düzeyi düĢük, aile 

iĢlevselliği düĢük olduğunda ise biliĢsel çarpıtma görülme oranı da yüksek 

olmaktadır (32). HemĢirelik eğitimi sürecinde öğrencilere temel hemĢirelik 

derslerinin yanı sıra kendini tanıma ve bireysel geliĢimi destekleyecek dersler de 

verilmektedir (144). Aile tutumu ve çevre gibi faktörlerden etkilenen biliĢsel 

çarpıtmalar, eğitimle farkındalık kazandırılarak düzeltilebilmektedir (145). Buna 

göre dördüncü sınıf öğrencilerinin kendini suçlama boyutuna iliĢkin biliĢsel çarpıtma 

düzeyinin düĢük olması verilen eğitimin etkili olduğunu ve öğrencilerin bireysel 

geliĢimlerini desteklediğini göstermektedir. 

 

Okulda ikinci yılı olan öğrencilerin birinci yılı olanlara göre umutsuzluğa 

yönelik biliĢsel çarpıtmaları daha yüksek düzeyde bulunmuĢtur. HemĢirelik 

eğitiminde öğrenciler birinci sınıfta mesleği tanımaya yönelik dersler almaktayken, 

ikinci sınıfta sistemler ve hastalıkları içeren daha kapsamlı dersler almaktadır (144). 

Bu doğrultuda değerlendirildiğinde öğrencilerin ikinci sınıftaki derslerinin daha 

zorlayıcı olması nedeniyle stres düzeylerinin daha yüksek ve daha umutsuz bir bakıĢ 

açılarının olabileceği düĢünülebilir. Temel ve arkadaĢları (146) ile Özdel ve 

arkadaĢlarının (139) çalıĢmalarında öğrencilerin bulunduğu sınıf ilerledikçe depresif 

belirtilerinin de arttığı tespit edilmiĢtir. Buna göre bu bulgunun literatürle iliĢkili 

olduğu söylenebilir.  

 

AraĢtırmamızda “1 yıldan az” çalıĢan mezun hemĢirelerin “10 yıldan çok” 

çalıĢanlara göre kendini suçlama boyutuna iliĢkin biliĢsel çarpıtma düzeylerinin 

yüksek olduğu saptanmıĢtır. HemĢirelik mesleği deneyimin önemli olduğu bir 
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meslektir. Meslekte çalıĢma süresinin artması kiĢisel yeterlilik duygusuyla iliĢkili 

olduğu belirtilmektedir. Buna göre kiĢinin deneyiminin artması mesleğinde kendini 

daha yeterli hissetmesini sağlamaktadır (147). Erbil ve Bostan da (148) 

çalıĢmalarında yaĢ ile iĢ doyumunun arttığını tespit etmiĢlerdir. Ġnsanlarla yoğun 

iletiĢim kurmayı gerektiren bir meslek olması nedeniyle hemĢirelerde tükenmiĢlik 

daha fazla görülebilmektedir. TükenmiĢliği artıran ve azaltan birçok faktör olmakla 

birlikte mesleki deneyimin yüksek olması tükenmiĢlik düzeyini azaltan bir faktördür 

(137,149). Ġnsan sağlığıyla uğraĢan ve yoğun bir temposu olan hemĢirelik mesleğine 

yeni baĢlayan meslek üyeleri genellikle duygusal ve fiziksel yoruculuğu yüksek olan 

bölümlerde göreve baĢladıkları için hastalarda geliĢen olumsuz tablolarla daha sık 

karĢılaĢmaktadırlar. Mesleki deneyimleri açısından değerlendirdiğimizde olumsuz 

tablolarla ilgili deneyimlerinin az olması hata yapabileceklerini düĢünmelerine yol 

açabilir ve bu doğrultuda kendilerini daha sık sorgulayabilirler. Sorgulama düzeyinin 

özelliği ile iliĢkili olarak kendilerini suçlama düzeyleri de artabilir.    

 

Ericson psikososyal kuramı çerçevesinde insanın geliĢimini sekiz evrede ele 

almıĢtır. Bu evrelerden biri yakınlaĢma evresidir. Bu dönemde birey yakın iliĢkiler 

kurmaya baĢlar. Bireyin kendi kimliğini baĢka birinin kimliğiyle birleĢtirmeye hazır 

olduğu evredir. Ergenlik döneminde kimlik geliĢimi tamamlanmamıĢsa kiĢi bu 

döneme yakın iliĢkiler kurmakta zorlanabilmektedir ve benliğe yalnızlık duygusu 

hakim olmaktadır (25,150). Kimlik duygusunun geliĢimi sürecinde bireyin benliğine 

yönelik sorgulamalarını yoğun yaĢadığı bir dönem olmakla birlikte kendine 

yönelttiği sorulara uygun cevaplar bularak kendi kimliğini tanıma ve kabullenme 

düzeyine ulaĢması sağlıklı bir kimlik geliĢimini göstermektedir (151).  Kimlik 

bocalaması yaĢayan bireylerde, benliğe yönelik sorgulamalar devam etmekte ve 

birey kendi ile ilgili olumsuz algı oluĢturabilmektedir.. Benliğe yönelik olan olumsuz 

algı nedeniyle birey yakın iliĢkiler kurmaktan kaçınmaktadır. Bekar olan mezun 

hemĢirelerin olumsuz benlik algısı boyutuna iliĢkin biliĢsel çarpıtmalarının yüksek 

bulunması bu çerçevede değerlendirilebilir. Ayrıca benlik saygısının düĢük olması ve 

biliĢsel çarpıtmalar depresyon ve anksiyetenin geliĢimini etkileyen faktörlerden 

olduğu bilinmektedir. Altıntoprak ve arkadaĢları (152) bekar ve dul hemĢirelerin 

anksiyete ve depresyon geliĢtirmeye daha yatkın olduklarını saptamıĢtır. Elde edilen 

bulgu bu çerçevede de değerlendirildiğinde anlamlı bulunmaktadır. 

 

 HemĢirelik mesleğini önermeyen öğrenci hemĢirelerin umutsuzluk boyutu 

biliĢsel çarpıtmalarının düzeyi yüksek bulunmuĢtur. HemĢirelik kavramını 

benzetirken “saygın olmayan– değersiz “temasını kullanan öğrenci hemĢirelerin 

umutsuzluk boyutu biliĢsel çarpıtmalarının yüksek ve mesleki benlik saygılarının 

düĢük olarak saptanması mesleği baĢkalarına önermeme durumunun anlamlı 

olduğunu göstermektedir. Mezun hemĢirelerde mesleği önermeyenlerin umutsuzluk 

ve çaresizlik boyutu biliĢsel çarpıtmaları yüksek bulunmuĢ olup, hemĢirelik 

kavramını benzetirken “saygın olmayan– değersiz” temasını kullananların 

umutsuzluk boyutu biliĢsel çarpıtması düzeyi yüksek, mesleki benlik saygısı düzeyi 

ise düĢüktür. HemĢireliği anlatırken “görev tanımı belli olmayan” ifadesini kullanan 

mezun hemĢirelerin umutsuzluk ve çaresizlik boyutu biliĢsel çarpıtmaları yüksek, 

mesleki benlik saygıları ise düĢük bulunmuĢtur. Bu bulgular mezun hemĢirelerde 

mesleği önermeme durumunun anlamlı olduğunu göstermektedir. 
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5.2.  Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin Tanımlayıcı Özellikleri ve Mesleki 

Benlik Saygısı Düzeyleri Arasındaki ĠliĢki 

Birinci sınıfa giden öğrenci hemĢirelerin mesleki benlik saygısı puanları 

üçüncü sınıfa giden öğrencilere göre daha yüksek bulunmuĢtur. Okulda birinci yılı 

olan öğrenci hemĢirelerin üçüncü yılı olanlara göre, yine okulda birinci yılı olanların 

dördüncü yılı olanlara oranla mesleki benlik saygısı puanları yüksek bulunmuĢtur. 

Saptanan bu bulgulara göre öğrenci hemĢirelerin sınıfları ilerledikçe mesleki benlik 

saygısı düzeylerinin azalma gösterdiği Ģeklinde bir yorum yapılabilir. Özellikle 

birinci sınıf öğrencilerinin mesleki benlik saygısı düzeyinin yüksek olması birinci 

sınıftaki öğrencilerin mesleği olumlu algıladıklarını düĢündürmektedir. Özpancar ve 

arkadaĢlarının (153) hemĢirelik birinci sınıf öğrencileriyle yaptıkları çalıĢmada, 

öğrencilerin hemĢirelik mesleğini olumlu algıladıkları sonucu saptanmıĢtır. Dinç ve 

arkadaĢları da (154) öğrenci hemĢirelerin, hemĢirelik eğitiminin baĢlangıcındaki 

düĢüncelerinin olumlu olduğunu bulmuĢlardır.   Buna göre değerlendirdiğimizde bu 

araĢtırmalar çalıĢmamızdaki bulgularla uyum göstermektedir.  

 

Öğrenci hemĢireler eğitimleri sürecinde birçok kurumda uygulama yapmakta 

ve meslek algılarını etkileyebilecek çeĢitli rol modelleri görmektedirler. Uygulama 

sürecinde meslekle ilgili olumlu ve olumsuz durumları da değerlendirme olanakları 

bulunmaktadır. Bir çalıĢmada öğrenci hemĢireler, hemĢirelerin iletiĢim becerilerinin 

yetersiz olduğunu ve bunun hemĢirelik imajını olumsuz yönde etkilediğini 

belirtmiĢtir (154). ÇalıĢmamızda mezun hemĢirelerin hemĢirelik kavramını “iĢ yükü 

çok olan” ve “görev tanımı belli olmayan” temalarına ait metaforlara benzetmesi ve 

hemĢireliği “tükenmiĢlik ifadeleri” temasıyla anlatması mezun hemĢirelerin bu 

düĢüncelerini, beraberinde uygulama yaptığı öğrenci hemĢirelere yansıtma olasılığı 

olduğu düĢünüldüğünde öğrenci hemĢirelerin mesleği gerçek ortamında görüp 

değerlendirerek oluĢan bakıĢ açıları,  onların üçüncü ve dördüncü sınıflara geldiğinde 

mesleki benlik saygılarının düĢüĢ göstermesini açıklaĢtırmaktadır. 

 

       Bakım verme, iyileĢtirme genellikle kadınlara ait bir rol olarak 

benimsenmiĢtir (101). Florence Nightingale‟in her kadının bir hemĢire olduğunu 

söylemesi hemĢireliğin kadın mesleği olduğu algısını toplumda güçlendirmiĢtir (38). 

HemĢireliğin sadece kadınların yaptığı bir meslek olarak görülmesi, mesleğin 

geliĢimini değiĢik Ģekillerde etkilemiĢtir (12). Kadın mesleği olarak görülmesi 

toplumda kadına yüklenen anlamın hemĢireliğe de yansımasına neden olmuĢtur(58). 

Eski çağlardan itibaren, erkek üyeleri de olsa, hemĢirelik mesleğini çoğunlukla 

kadınların icra ettiği bilinmektedir (110,116). Ülkemizde 2007 yılında HemĢirelik 

Kanununda yapılan değiĢiklikle erkeklerin de hemĢire olmasına olanak sağlanmıĢtır 

(90). Bu araĢtırmada cinsiyeti kadın olan öğrenci ve mezun hemĢirelerin mesleki 

benlik saygısı düzeyleri erkek cinsiyete göre yüksek olarak saptanmasını 

hemĢireliğin tarihsel sürecini düĢündüğümüzde normal olarak değerlendirilebilir. 

 

 Yüzyıllardan beri kadınlara atfedilen bir meslek olan hemĢirelik mesleğinin 

erkekler tarafından kısa zamanda benimsenemeyeceği beklenen bir durumdur. 

Bilindiği üzere insanlarda algıları değiĢtirmek zor ve uzun bir süreç gerektirmekle 

birlikte ataerkil özellikli olan Türk toplumunda erkek bireylerin kadın mesleği olarak 

bilinen hemĢirelik mesleğine yönelik bakıĢ açılarının değiĢmesinin zaman alması 
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düĢünülebilir. AraĢtırmamıza katılan öğrenci hemĢirelerin %39.3‟ü erkeklerden 

oluĢmaktadır. Bu oran yüksek olmakla birlikte Çınar ve arkadaĢlarının (155) 

çalıĢmasında erkek öğrencilerin hemĢirelik mesleğini seçme nedeni, iĢ bulma 

olanağının yüksek olması olarak saptanmıĢtır. Bu da erkek öğrencilerin hemĢireliği 

daha çok ekonomik kaygılar nedeniyle seçtiğini göstermektedir. Koç ve 

arkadaĢlarının (156) çalıĢmasında erkek öğrencilerin hemĢirelik mesleğini sevmediği 

ortaya çıkmıĢtır. 

 

Sağlık meslek lisesi ve ön lisans mezunu hemĢirelerin mesleki benlik saygısı 

puan ortalaması lisans ve yüksek lisans mezunu hemĢirelere göre yüksektir. Yüksek 

lisans mezunu hemĢirelerin umutsuzluk boyutuna iliĢkin biliĢsel çarpıtma puan 

ortalamaları sağlık meslek lisesi mezunlarına göre yüksek bulunmuĢtur. Fakat bu 

sonuçlar istatistiksel olarak anlamlı bulunmamıĢtır. Çam ve arkadaĢlarının(157) 

yaptıkları çalıĢmada ön lisans ve sağlık meslek lisesi mezunu hemĢirelerin lisans ve 

yüksek lisans mezunlarına göre dıĢ faktörlere bağlı  iĢ doyumlarının yüksek olduğu 

tespit edilmiĢtir. ÇalıĢmamızda elde edilen sonuç bu çalıĢmasıyla paralellik 

göstermektedir. Bu farkın bireysel beklentilerle ilgili olabileceği düĢünülmekle 

birlikte lisans ve yüksek lisans mezunlarının daha kaliteli mesleki Ģartlar beklediği 

söylenebilir. 

 

Meslek tercihi birey için önemli bir karardır. Bireyler meslek seçiminde ilgi , 

toplumsal saygınlık ve kazanç unsurlarına önem vermektedir (158). Birey sahip 

olduğu yeteneklerini kullanmak, güçlenmek, üretmek, yararlı olmak için meslek 

seçmektedir. KiĢi yeteneklerini kullanarak, ürettiği ve faydalı olduğu için mesleğinde 

doyuma ulaĢır ve bununla bağlantılı olarak da benlik saygısı ve öz güveni geliĢir. 

Bütün bunlarla birlikte üretmenin, topluma fayda sağlamanın toplumsal saygınlık 

kazanmayla iliĢkili olduğu düĢünülmektedir (159).  HemĢirelerin geleneksel rol ve 

görüntüsünün “ezilen bir grup” olarak değerlendirilebileceği belirtilmektedir. Grup 

üzerinde hakimiyet sağlayan erkek egemen medikal sistem mesleğin önem derecesini 

düĢürüp olumsuz benlik kavramının geliĢimine yol açarak, negatif bir imajın 

oluĢmasına neden olmaktadır. Benlik kavramının, mesleki ve akademik olarak 

mesleki bir kimlik oluĢması için ön koĢul olan profesyonel benlik kavramı ile 

yakından iliĢkisinin bulunduğu saptanmıĢ olup (160) bireydeki olumsuz benlik 

algısının toplumsal algıyı da etkilediği belirtilmiĢtir (161). Tüfekçi ve Yıldız‟ın  (95) 

çalıĢmasında öğrenciler mesleğin statüsünün düĢük olması nedeniyle hemĢireliği 

sevmediklerini belirtmiĢlerdir. AraĢtırmamızda hemĢireliği “saygın olmayan- 

değersiz” temasıyla değerlendiren öğrenci hemĢire oranı %10.9, mezun hemĢire 

oranı ise %8.4 olarak saptanmıĢtır ve  “Saygın olmayan” temasına ait metafor 

kullanan öğrenci hemĢirelerin mesleki benlik saygısının düĢük olduğu bulunmuĢtur. 

Bireyin benlik algısıyla mesleğe yönelik toplumsal algısının iliĢkili olduğu 

düĢünüldüğünde öğrenci hemĢirelerin mesleki benlik saygı düzeylerinin kullandıkları 

temalarla iliĢkili olduğu belirtilebilir.  

 

 Öğrenci hemĢirelerde mesleki benlik saygısı ile biliĢsel çarpıtma arasında 

anlamlı bir iliĢki saptanmıĢtır. Bu iliĢki öğrenci hemĢirelerde ise çaresizlik, 

umutsuzluk ve yaĢamı tehlikeli görme boyutlarıyladır. HemĢirelik kavramını saygın 

olmayan değersiz” temasına ait metaforlara benzeten öğrenci hemĢirelerin 

umutsuzluk boyutuna ait biliĢsel çarpıtmalarının yüksek, mesleki benlik saygısı 
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düzeylerinin de düĢük olduğu saptanmıĢtır. Mezun hemĢirelerde mesleki benlik 

saygısı ile BÇÖ‟ nün tüm boyutları arasında anlamlı bir iliĢki saptanmıĢtır. Mezun 

hemĢirelerde “saygın olmayan-değersiz” temasına ait metaforlara benzetenlerin ve 

hemĢireliği “görev tanımı belli olmayan” temasıyla anlatanların umutsuzluk boyutu 

biliĢsel çarpıtmaları yüksek, mesleki benlik saygısı düzeyleri ise düĢük bulunmuĢtur. 

Bu bulgular değerlendirildiğinde mesleki benlik saygısı ile biliĢsel çarpıtma 

arasındaki bir iliĢkinin olduğu görünmekle birlikte mesleki benlik saygısının 

hemĢirelik algısıyla da iliĢkisinin olduğu düĢünülmektedir.  

 

5.3.  Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin HemĢirelik Algıları  

Öğrenci ve mezun hemĢirelerin hemĢirelik mesleğini en iyi anlatan ifadeleri 

değerlendirildiğinde mezun hemĢirelerin “tükenmiĢlik” ifadeleri, “iletiĢim” ifadeleri 

ve “profesyonellik” ifadeleri ile hemĢireliği anlattığı görülmektedir. HemĢirelikle 

yakından iliĢkili olan stres düzeyini çalıĢma koĢulları gibi birçok faktör 

etkilemektedir. HemĢireler yaĢadıkları stresin kaynağı olarak; iĢ yaĢamında ölüm 

kavramıyla iç içe olmaları, diğer meslek gruplarıyla yaĢadıkları çatıĢmalar, 

meslektaĢlarıyla ve amirleriyle yaĢadıkları sıkıntılar, iĢ yükünün çok olması, çalıĢma 

koĢullarıyla ilgili belirsizlikler, hasta ve hasta yakınlarıyla yaĢanan çatıĢmalar olarak 

belirtmiĢlerdir (162). Demir ve arkadaĢlarının (149) çalıĢmasında eğitim düzeyinin 

artması, meslekte yükselme ve iĢ deneyiminin artması tükenmiĢliği azaltan faktörler, 

nöbet tutmanın tükenmiĢliği artırdığı saptanmıĢtır. Sayıl ve arkadaĢlarının (136) 

hemĢire ve doktorlarla yaptığı bir çalıĢmada hemĢirelerin duygusal tükenme oranın 

yüksek olduğu saptanmıĢtır. Buna göre mezun hemĢirelerin kullandığı ifadeler 

literatürle uyumludur. 

 

Öğrenci ve mezun hemĢirelerin meslektaĢlarının anlamlarına yönelik ifadeleri 

değerlendirildiğinde mezun hemĢireler meslektaĢlarının anlamını “özel-değerli” (% 

12.1) ve “profesyonel- meslektaĢ” (%14) olarak belirtmiĢlerdir. Ulusoy ve Alpar‟ın 

(163) çalıĢmasında hemĢirelerin meslektaĢlarıyla dayanıĢma içinde oldukları 

saptanmıĢtır. HemĢirenin rollerinden biri olan meslektaĢlığın (101) mezun hemĢireler 

tarafından benimsendiği bilindiğine göre mezun hemĢirelerdeki farkın deneyimlerle 

iliĢkili olduğu düĢünülebilir.  

 

Toplumun hemĢireliğe karĢı tutumu medyada yansıtılan hemĢire imajını da 

etkilemektedir. Medyada hemĢireler genellikle melek, doktorun hizmetçisi, seks 

objesi, zeki olmayan insanlar, cadı sadist Ģeklinde yansıtılmaktadır(5,158). 

“Fedakarlık yapan” ,“bakım veren”  ve “kutsal” temasına yönelik melek-beyaz melek 

metaforunu kullanmıĢlardır. HemĢirelik mesleği için geçmiĢten günümüze kadar 

etkisini sürdüren “beyaz melek” metaforu hemĢireliğe insanüstü güçlere sahip, 

zayıflıkları olmayan varlıklar anlamını yüklemektedir (110). ÇalıĢmamızda  elde 

ettiğimiz bulgular hemĢirelikle melek özdeĢliğinin devam ettiğini göstermekle 

birlikte “kutsal” temasına yönelik benzetmenin düĢük oranda kullanılması meslek 

algısıyla iliĢkili olarak olumlu bir geliĢme olarak düĢünülebilir. Geleneksel bir 

yaklaĢımla hemĢirelik mesleğinin kadın mesleği olduğu yansıtılmakta ve annelikle 

iliĢkilendirilmektedir (158). Bu araĢtırmada da öğrenci ve mezun hemĢireler 

hemĢireliği “fedakarlık yapan”ve “bakım veren”  teması kapsamında anne 

metaforuna benzetmiĢleridir.  
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Öğrenci ve mezun hemĢireler, hemĢirelik kavramını “iĢ yükü çok olan” 

temasına yönelik “yorgun savaĢçı”, “yorgun kiĢi”, “robot” gibi metaforlarla 

betimlemiĢlerdir. Bu temaya yönelik metaforları kullanan mezun hemĢirelerin 

olumsuz benlik algısı, umutsuzluk ve yaĢamı tehlikeli görme boyutlarına iliĢkin 

biliĢsel çarpıtma düzeylerinin yüksek olduğu saptanmıĢtır. Fındık ve arkadaĢları 

(164) iĢ yükünün çok olduğu servislerde hemĢirelerin tükenmiĢlik düzeylerinin 

yüksek olduğunu tespit etmiĢlerdir. Mesleğini istemeden yapan kiĢilerde duygusal 

tükenmenin daha fazla olduğu saptanmıĢtır. “ĠĢ yükü çok olan” temasını kullanan 

mezun hemĢirelerin mesleki benlik saygısı düzeylerinin düĢük olduğu tespit 

edilmiĢtir ve bu çerçevede literatür ile uyumlu olduğu görülmektedir. 

 

Öğrenci ve mezun hemĢireler hemĢirelik kavramına iliĢkin benzetme 

yaparken “ĠĢ yükü çok olan” “saygın olmayan- değersiz” ve “görev tanımı belli 

olmayan” temalarına yönelik “hizmetçi, yardımcı personel, köle” gibi metaforları 

kullanmıĢlardır. ÇalıĢmamızda hemĢirelik kavramına yönelik yapılan benzetmeler 

literatürde belirtilen algıyla ile uyum göstermekte ve hemĢireliğe yönelik olumsuz 

algının devam ettiğini düĢündürmektedir. HemĢireliğin toplum tarafından nasıl 

algılandığının yanı sıra meslek üyelerinin de mesleği algılama özellikleri önemlidir 

(165). Meslek üyelerinin hemĢirelik kavramına yönelik yaptığı bu benzetmeler 

mesleğe yönelik olumsuz algısının meslek üyeleri arasında da olduğunu göstermekte 

olup, bireysel ve toplumsal algının iliĢkili olduğunu göstermektedir. 

 

HemĢirelik mesleği insan odaklı bir meslek olduğu için temelinde yardım 

etmek ve insanı anlamak yatmaktadır. Profesyonel hemĢireliğin boyutlarından biri 

olan (5) altruizm birisine yardım etmek ve yardım etmede sorumluluk almak olarak 

tanımlanmakla birlikte bireyi doyuma ulaĢtıran bir aktivite olduğu da belirtilmektedir 

(166). Bir çalıĢmada, katılımcılar hemĢireliğin dini ve manevi bir uygulama 

olduğunu ve hemĢirelik aracılığıyla baĢkalarına yardım etmenin dini inançlarını 

güçlendirdiğini, enerjilerini yenilediğini ve Tanrı‟nın sevgini kazandıklarını 

belirtmiĢlerdir ve altruizmin hemĢireliğin doğası olduğu vurgulayarak, mesleği çekici 

kılanın da bu özellik olduğunu belirtmiĢlerdir. (167). Temelinde altruizm olan 

hemĢirelik mesleğini sadece insanlara yardım etmek için seçen bireylerin olduğu da 

belirtilmektedir.(166). Altruizm kavramının hasta bakım uygulamalarına da 

yerleĢmiĢ olduğu belirtilmektedir (168).   Altruizm için “fedakarlık-özveri”  kavramı, 

yapılan altruistik aktiveler sonucunda karĢı taraftan  hiçbir Ģekilde  fayda 

sağlamayacağı yönündeki gerçeği vurguladığı için önemlidir (169). Bu durumda 

alturistik kiĢinin yeterli bir bedel  veya  takdir almayacağı anlamı çıksa da asıl 

önemli olanın bireyin ihtiyaçlarının  uygun bir Ģekilde karĢılanması ve hemĢirenin üst 

düzeyde terapötik olabilmesi olduğu vurgulanmaktadır (168,170). Bu doğrultuda 

değerlendirdiğimizde öğrenci ve mezun hemĢirelerin hemĢirelik kavramını en fazla 

oranda  “fedakarlık yapan”  temasına ait metaforlarla betimlemesi ve hemĢireliği en 

iyi “yardımseverlik ifadelerini” kullanarak anlatması literatür bilgileriyle uyumlu 

olduğu düĢünülmektedir. 
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ĠĢ yaĢamının insan hayatının önemli bir kısmını oluĢturduğu göz önüne 

alınırsa, meslek yaĢamındaki olumlu veya olumsuz olaylar hayatın bütününü 

etkilemektedir. Bu noktada çalıĢanın verdiği hizmetin onu motive edebilir özellikte 

olması önemlidir. HemĢirelik mesleğinin altruizm boyutu sayesinde hemĢirelerin 

yaptıkları uygulamaların motive edici olduğu belirtilmektedir (5). ÇalıĢmamızda 

hemĢirelik kavramını “fedakarlık yapan” temasına ait metaforlara benzeten ve 

hemĢireliği “yardımseverlik ifadeleri” kullanarak anlatan öğrenci ve mezun 

hemĢirelerin mesleki benlik saygısı düzeylerinin yüksek olduğu saptanmıĢtır. Yardım 

etmek ve fedakarlık aktiviteleri meslek üyeleri için motivasyon kaynağı olduğu  ve 

böylece mesleklerinde aldıkları doyumla iliĢkili olarak mesleki benlik saygılarının da 

arttığı söylenebilir.  

 

HemĢireliğin yüzyıllardan beri karĢılıksız yardıma dayalı bir iĢ olarak 

algılanması mesleğin geliĢimini değiĢik Ģekillerde etkilemiĢtir (115). HemĢirelik 

tarihine baktığımız zaman hemĢirelik eğitimlerinin sık sık değiĢime uğraması ve 

sınırlandırılması, hemĢire yöneticilerinin sözlerini tutmamaları, istekli hemĢirelerin 

engellenmesi, hemĢirelerin altruist davranıĢlarının suistimal edilmesi meslek 

bağımsızlığının geliĢimini engellemiĢ ve iĢ merkezli bir hemĢirelik anlayıĢının 

geliĢmesine neden olmuĢtur.  (171) Öğrenci ve mezun hemĢirelerde hemĢirelik 

kavramına iliĢkin “ĠĢ yükü çok olan” ve “görev tanımı belli olmayan”  temalarına ait 

metaforları kullananmaları bu doğrultuda dikkat çekici bulunmuĢtur. “ĠĢ yükü çok 

olan” temasını kullanan bir mezun hemĢirenin “Çok amaçlı mutfak robotu, çünkü her 

yerde her iş için kullanılmaktayız. meslek adına değil başkalarını rahatlatmak için 

kullanılmaktayız.” Ģeklinde ifadesi ve “görev tanımı belli olmayan” temasına yönelik 

ise mezun bir hemĢirenin  “Ameleye benzetiyorum. Hekim, hastane yönetmeliği, 

hasta arasında  görev dışı şeyleri de görevimiz saymaları. Aşçı, garson, temizlikçi, 

güvenlik gibi birçok görevi bize yüklemelerinden.”(Tablo 4.3.1.2) açıklaması 

hemĢirenin altruistik yaklaĢımının suistimal edildiği görüĢünü desteklediği 

düĢünülmektedir. 

 

Toplumdaki hemĢirelik algısından etkilenerek oluĢan mesleki benlik kavramı 

hemĢirenin mesleki kimliğinin de nasıl olacağını belirler. HemĢirelik mesleğine 

yönelik olumsuz toplumsal algısı olan hemĢirelerin, olumsuz benlik algısı 

geliĢtirebilecekleri olasılığının olduğu belirtilmektedir (165). Bireydeki olumsuz 

benlik algısı toplumsal algıyı da etkilemektedir (161). HemĢireliği “değersizlik 

ifadeleri” temasına iliĢkin “hizmetçi, köle, ezik, vb.” gibi kavramlarla anlatan mezun 

hemĢirelerin olumsuz benlik algısına yönelik biliĢsel çarpıtma düzeyinin yüksek 

olduğu saptanmıĢtır. Bu bulgu olumsuz benlik algısı ve olumsuz toplum algısı 

iliĢkisine ait görüĢü desteklemektedir. Değersizlik ifadelerini kullanan öğrenci  ve 

mezun hemĢirelerin mesleki benlik saygısı düzeylerinin de düĢük olmasının bu görüĢ 

doğrultusunda  uyumlu olduğu düĢünülmektedir. 

 

HemĢirelik mesleğini yeniden seçmeyeceğini belirten öğrenci ve mezun 

hemĢire oranları yüksek saptanmıĢtır. Mezun hemĢireler, hemĢirelik mesleğini 

“çalıĢma koĢulları”, “nöbet” ve “eğitim ve kariyer fırsatlarının olmaması”  gibi 

nedenlerle seçmeyeceğini belirtmiĢlerdir. Pınar ve arkadaĢlarının (172) yaptığı bir 

çalıĢmada hemĢirelerin çalıĢma koĢulları, meslekte yükselme imkanları ve ücret ile 

ilgili memnuniyetlerinin düĢük olduğu saptanmıĢtır. ÇalıĢma koĢulları, terfi ve maaĢ 
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faktörlerinin iĢ doyumu üzerinde etkili olduğu bilinmektedir. Beyazsaçlı ve Serin‟in 

(173) çalıĢmasında maaĢ durumunun hemĢirelerde iĢ doyumunu artırdığını 

saptanmıĢtır. Meslekte terfi etmenin iĢ doyumunu etkileyen bir faktör olduğu da bir 

çalıĢmada bulunmuĢtur (148). Meslek üyelerinin iĢ değiĢtirme nedenlerinde biri 

olarak tükenmiĢlik gösterilmektedir Janssen ve arkadaĢları (174) iĢ bırakma ile 

duygusal tükenmiĢliğin bir iliĢkisi olduğunu saptamıĢtır HemĢirelik mesleğinin 

çalıĢma koĢullarından kaynaklanan birçok sebep hemĢirelerin tükenmiĢlik 

düzeylerini etkilediğinin ortaya çıktığı çalıĢmada mesleğini bırakmak isteyen sağlık 

personelinin duygusal tükenme düzeyinin yüksek olduğu saptanmıĢtır (136). Bu 

durumda hemĢirelik mesleğinin çalıĢma koĢulları tükenmiĢliğe yol açması nedeniyle 

meslekten uzaklaĢtırabilmektedir. Bu durumda çalıĢmamızdaki verilerle literatür 

bilgileri örtüĢmektedir. 

 

ÇalıĢmamızda hemĢirelik mesleğini ailesinin zoruyla seçtiğini belirten öğrenci 

hemĢireler mesleği tekrar seçmek istemediğini söylemiĢtir. BaĢka bir çalıĢmada da 

hemĢirelik eğitimini seçme nedenleri olarak öğrenciler ailenin etkisi ve üniversite 

eğitimi almak istemeleri olarak belirtmiĢlerdir (175). Mooney ve arkadaĢlarının (176) 

çalıĢmasında da hemĢirelik mesleğini seçmelerinde ailenin ve arkadaĢlarının etkisi 

olduğu saptanmıĢtır. HemĢirelerin iĢ doyumunda mesleği nasıl seçtiği de 

etkilemektedir. Mesleğini kendi seçen hemĢirelerin iĢ doyumu, ailesinin etkisiyle 

seçenler göre daha yüksek olduğu saptanmıĢtır (173). Bu doğrultuda 

değerlendirildiğinde bireylerin mesleklerini kendi tercihleriyle seçmesi mesleki 

benlik kavramlarını da olumlu etkileyeceği düĢünülmektedir. 

 

Manevi doyum aldıkları için hemĢirelik mesleğini yeniden seçeceğini belirten 

öğrenci ve mezun hemĢirelerin oranı her iki grupta da yüksek bulunmuĢtur. Yılmaz 

ve arkadaĢlarının (177) çalıĢmasında hemĢireliğin hem maddi hem de manevi olarak 

doyum verici bulunmadığı, Tüfekçi ve Yıldız‟ın (95) çalıĢmasında da hemĢirelik 

öğrencilerinin doyum almadığı için hemĢireliği sevmediği saptanmıĢtır. 

ÇalıĢmamızda elde edilen veriler bu çalıĢmalarla uyumlu olmamakla birlikte manevi 

doyum aldığı için mesleği tekrar seçebilecekleri görüĢü mesleği benimsemiĢ 

olduklarını ve sevdiklerini düĢündürtmektedir. Ayrıca bir çalıĢmada hemĢirelik 

mesleğini yeniden seçebileceğini söyleyen hemĢirelerin mesleki profesyonel 

tutumlarının yüksek olduğu bulunmuĢtur (178). 

 

Güçlenmenin önemli bir faktörü de birlik olmaktır. HemĢirelikte meslek 

üyelerinin, istenmeyen durumlar için mücadele eden meslektaĢlarına destek vermesi 

kiĢisel ve mesleki güçlendirmeyi sağlayacağı belirtilmektedir (87). ÇalıĢmamızda 

mezun hemĢireler hemĢirelik mesleğini tekrar seçmek istememe nedeni olarak birlik 

olmamayı göstermiĢlerdir. HemĢirelik mesleğiyle ilgili karar verme süreçlerinde 

farklı meslek gruplarının etkili olması, meslek üyelerince uygun bulunmayan ve 

mesleğe zarar verebilecek kararların alınması gibi faktörler hemĢirelerin güçsüz 

hissetmesine yol açtığı düĢünüldüğünde karar verme aĢamalarında söz sahibi 

olmadığı bir meslekte tekrar bulunmak istememesi mesleği tekrar seçmemesini 

açıklayabilir.  
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 HemĢirelik mesleğinde iletiĢim hasta bakımını etkileyen en önemli 

faktörlerden biridir (5,10). Mezun hemĢirelerin hemĢireliği öğrenci hemĢirelere göre 

anlamlı bir farkla “iletiĢim ifadeleri” ile anlatması bireye verdiği bakımda iletiĢimin 

ne denli önemli olduğunu kavradıklarını düĢündürmektedir. HemĢirenin bakım 

verici, öğretici, savunucu, yönetici, meslektaĢ, uzman rolleri arasında en önemli rolü 

bakım vermektir. Bakım verici rolü hemĢirenin primer rolü olduğu belirtilmektedir. 

(101). Öğrenci hemĢirelerin hemĢireliği mezun hemĢireler göre anlamlı bir farkla 

“bakım ifadeleri” ile anlatması hemĢirenin bakım verici rolünü benimsemiĢ 

olduklarını düĢündürmekle beraber eğitimlerinde bakımın felsefesinin ön planda 

olduğunu ve verilen eğitimin de etkili olduğunu göstermektedir.  

 

Mezun hemĢirelerde çaresizlik ve umutsuzluk boyutuna ait biliĢsel çarpıtma 

düzeyleri yüksek olarak saptanmıĢtır. HemĢirelik kavramını “saygın olmayan-

değersiz” “iĢ yükü çok olan” temasına ait metaforlara benzeten mezun hemĢirelerin 

umutsuzluk boyutuna iliĢkin biliĢsel çarpıtma düzeylerinin ,“görev tanımı belli 

olmayan” temasını kullananların ise umutsuzluk ve çaresizlik boyutuna ait biliĢsel 

çarpıtmaların yüksek olduğu saptanmıĢtır. Ayrıca hemĢireliği “tükenmiĢlik ifadeleri”  

ile anlatan mezun hemĢirelerin de umutsuzluk boyutu biliĢsel çarpıtmalarının yüksek 

olduğu bulunmuĢtur. Bu doğrultuda değerlendirdiğimizde mezun hemĢirelerin 

biliĢsel çarpıtmalarının hemĢirelik algılarını etkilediği sonucunu çıkarabiliriz. 

Öğrenci hemĢirelerin kendini suçlama ve olumsuz benlik algısı boyutuna yönelik 

biliĢsel çarpıtmalarının diğer gruba oranla daha yüksek olduğu saptanmıĢtır. 

HemĢirelik kavramını “eğlenceli-sürprizli” temasına ait metaforlara benzeten öğrenci 

hemĢirelerin kendini suçlama boyutu biliĢsel çarpıtma düzeyinin düĢük olarak 

saptanması öğrenci hemĢirelerin de biliĢsel çarpıtmalarının hemĢirelik algılarını 

etkilediğini söyleyebiliriz. 

 

   Öğrenci ve mezun hemĢireler yüksek oranda “mesleğe saygınlık 

kazandırılmalı” ikinci olarak da eğitim ve uzmanlık sorunlarının çözülmesi 

görüĢlerini iletmiĢlerdir. HemĢirelik kavramını “saygın olmayan-değersiz” temasına 

benzeten ve hemĢireliği “değersizlik ifadeleri ile anlatan öğrenci ve mezun 

hemĢirelerin “mesleğe saygınlık kazandırılmalı” görüĢü anlamlı olduğu 

düĢünülmektedir. 

 

    Öğrenci ve mezun hemĢirelerde biliĢsel çarpıtmaların, mesleki benlik saygısı 

ve hemĢirelik algısı ile iliĢkisinin belirlenmesi amacıyla yapılan bu çalıĢmada biliĢsel 

çarpıtmalar, mesleki benlik saygısı ve hemĢirelik algısının iliĢkisi olduğu 

saptanmıĢtır. 
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SONUÇLAR 

 

 

Öğrenci ve mezun hemĢirelerin biliĢsel çarpıtmalarının, mesleki benlik saygısı 

ve hemĢirelik algısına etkisi ve bu kavramların birbirleriyle olan iliĢkilerinin ve 

bunları etkileyen faktörlerin belirlenmesi amacıyla yapılan bu çalıĢmada aĢağıda 

belirtilen sonuçlar elde edilmiĢtir. 

1. Öğrenci hemĢirelerde olumsuz benlik algısı ve kendini suçlamaya yönelik 

biliĢsel çarpıtmaların yüksek olduğu saptanmıĢtır. Mezun hemĢirelerde çaresizlik 

ve umutsuzluk biliĢsel çarpıtma puan ortalamalarının yüksek olduğu 

bulunmuĢtur. Öğrenci ve mezun hemĢire gruplarında mesleki benlik saygısı 

düzeyleri ortanın üzerindedir ve iki grup arasında bir fark saptanmamıĢtır. 

2. Öğrenci hemĢirelerde mesleki benlik saygısı ile BÇÖ alt boyutlarından 

çaresizlik, umutsuzluk ve yaĢamı tehlikeli görme ile negatif yönlü bir iliĢki 

saptanırken, mezun hemĢirelerde MBSÖ ile BÇÖ‟nün tüm boyutları arasında 

negatif yönlü  bir iliĢki bulunmuĢtur. 

3. Öğrenci hemĢirelerde kardeĢ, okulda bulunma yılı, mesleği önerme durumu 

biliĢsel çarpıtma düzeyini etkilerken, mezun hemĢirelerde medeni durum, 

çalıĢma süresi, mesleği önerme durumu biliĢsel çarpıtma düzeyini etkilemektedir 

4. Öğrenci hemĢirelerde cinsiyet, sınıf, okulda bulunma yılı, mesleği önerme 

durumu mesleki benlik saygısı düzeyini etkilerken, mezun hemĢirelerde cinsiyet 

ve mesleği önerme durumu mesleki benlik saygısı düzeyini etkilemektedir. 

5. Öğrenci ve mezun hemĢireler hemĢirelik kavramını benzer Ģekilde “fedakarlık 

yapan”, bakım veren, çözüm üreten ve çalıĢan, olmazsa olmaz, profesyonel, 

haksızlığa uğrayan, iĢ yükü çok olan, saygın olmayan –değersiz, görev tanımı 

belli olmayan, önemli ama değeri anlaĢılmayan, eğlenceli-sürprizli, ve kutsal” 

temalarına ait metaforlarla ifade etmiĢlerdir. Mezun hemĢireler öğrenci 

hemĢirelerden farklı olarak “hata kabul etmeyen” temasına ait metaforları 

kullanmıĢlardır. 

6. Öğrenci ve mezun hemĢireler hemĢireliği en iyi “yardımseverlik, tükenmiĢlik, 

bakım, iletiĢim, tıbbi materyal, profesyonellik, değersizlik ve doyum ifadeleri ile 

anlatmıĢlardır. Öğrenci hemĢireler kazanç, mezun hemĢireler ise yakınlık 

ifadelerini birbirinden farklı olarak kullanmıĢlardır. 

7. Öğrenci ve mezun hemĢireler ikinci bir Ģans olduğunda hemĢireliği yeniden 

seçmek isteme nedeni olarak “manevi doyum, mecburiyet ve ilgi alanı” olarak 

ifade etmiĢlerdir. HemĢireliği yeniden seçmeme nedeni olarak “çalıĢma 

koĢulları, nöbet, saygın bir meslek değil, eğitim ve kariyer fırsatları yok, ücret 

yetersiz, baĢka meslek istediğim için, mutlu değilim” temalarını kullanmıĢlardır. 
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Öğrenci hemĢireler “ailemin zoruyla seçtim”, mezun hemĢireler ise “birlik yok” 

ve “mesleki haklar yetersiz” ifadelerini birbirinden farklı olarak kullanmıĢlardır. 

8. Öğrenci ve mezun hemĢirelerin meslektaĢlarına verdikleri anlamı “özel-değerli, 

profesyonel-meslektaĢ, yol arkadaĢı, ekibin bir üyesi, acınacak biri, 

yardımsever-anlayıĢlı, kardeĢ, dedikoducu, hem iyi hem kötü” temalarıyla ifade 

etmiĢlerdir. 

9. Öğrenci ve mezun hemĢireler hemĢirelik mesleğini diğer mesleklere göre 

“kariyer olanakları olan, empati-saygı gerektiren, manevi doyumu olan, değerli 

önemli bir meslek, yorucu-yıpratıcı, değersiz bir meslek” olarak 

değerlendirmiĢlerdir. 

10. Öğrenci ve mezun hemĢirelerde biliĢsel çarpıtmalar, mesleki benlik saygısını ve 

hemĢirelik algısını etkilemektedir. 

11. Öğrenci ve mezun hemĢirelerde mesleki benlik saygısı ve hemĢirelik algısı 

birbirini etkilemektedir. 
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ÖNERĠLER 

 

 

Bu araĢtırmada elde edilen bulgulara göre, 

 

 

-Öğrenci hemĢirelerde ve mezun hemĢirelerde biliĢsel çarpıtmaların varlığı 

saptandığından farkındalığını artırmak için hemĢirelik eğitimi ders müfredatlarının 

gözden geçirilmesi ve uygulamalı eğitimlerin yapılandırılması, 

 

-Öğrenci hemĢirelerin ortanın üzerinde bir mesleki benlik saygısı puanına sahip 

oldukları düĢünüldüğünden mesleki benlik saygılarını güçlendirmek için ders 

müfredatlarının yapılandırılması, 

 

-Mezun hemĢirelerin ortanın üzerinde bir mesleki benlik saygısı puanına sahip 

oldukları düĢünüldüğünden mesleki benlik saygılarını güçlendirmek için seminerler 

düzenlenmesi, 

 

-Mezun hemĢirelerin hemĢirelik ile ilgili olarak “fazla iĢ yükü, tükenmiĢlik, zor 

çalıĢma koĢulları vb.” ifadeleri belirgin olarak kullanmaları  nedeniyle hemĢirelerin 

çalıĢma koĢullarının düzeltilmesi için alternatif çözümler konusunda araĢtırma ve 

çalıĢmalar yapılması, 

 

Bu çalıĢma özbildirime dayalı veriler üzerinden yapıldığından daha analitik ve 

kapsamlı sonuçlara ulaĢılabilmesi için aynı konuda kalitatif çalıĢmaların yapılması,  

 

-Mezun hemĢirelerde eğitim düzeyi yükseldikçe mesleki benlik saygısı düzeyinin 

düĢüĢ göstermesi nedeniyle bu konuda araĢtırma yapılması, 

 

-Daha derinlemesine bir bakıĢ açısı kazandıracağı düĢüncesiyle hemĢirelik algısı 

üzerinde etkisi olan gruplar ile ilgili çalıĢmalar yapılması önerilmektedir. 
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Tablo 4.3.7. Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin HemĢirelik Kavramına ĠliĢkin Benzetmeleri ile BiliĢsel Çarpıtma ve Mesleki Benlik Saygısı Durumları   EK-I 

 Olumsuz Benlik Algısı Kendini Suçlama  Çaresizlik  Umutsuzluk  YaĢamı Tehlikeli Görme Mesleki Benlik Saygısı 

Öğrenci  HemĢire Öğrenci  HemĢire Öğrenci  HemĢire Öğrenci  HemĢire Öğrenci  HemĢire Öğrenci  HemĢire 

Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std 

Fedakarlık  Yapan              

Evet 2.02±0.54 1.90±0.54 1.86±0.50 1.77±0.56 1.99±0.62 2.13±0.67 1.68±0.70 1.99±0.77 1.97±0.63 2.11±0.65 108.69±20.43 105.76±19.39 

Hayır 2.13±0.60 1.98±0.54 1.88±0.60 1.75±0.55 2.02±0.69 2.16±0.70 1.82±0.73 1.95±0.82 2.07±0.73 2.02±0.67 101.00±20.45 99.15±17.15 

p 0.139 0.242 0.905 0.938 0.850 0.715 0.093 0.615 0.348 0.274 0.002 0.025 

Bakım veren             

Evet 2.25±0.59 1.90±0.42 1.94±0.56 1.69±0.46 2.24±0.67 2.33±0.60 2.05±0.82 1.89±0.69 2.20±0.70 1.93±0.43 103.46±20.86 108.10±15.39 

Hayır 2.08±0.58 1.97±0.55 1.87±0.57 1.76±0.56 1.99±0.66 2.15±0.70 1.75±0.71 1.96±0.82 2.03±0.71 2.04±0.67 102.74±19.49 100.26±17.84 

p 0.174 0.865 0.623 0.826 0.104 0.275 0.081 0.868 0.262 0.828 0.862 0.133 

Çözüm üreten ve 

çalıĢan 

            

Evet 1.93±0.46 1.94±0.56 1.89±0.55 1.78±0.56 1.95±0.59 2.22±0.85 1.52±0.57 2.08±1.10 2.23±0.79 2.03±0.72 111.57±25.75 104.80±15.76 

Hayır 2.10±0.59 1.97±0.54 1.88±0.57 1.75±0.55 2.01±0.67 2.15±0.68 1.78±0.72 1.95±0.79 2.04±0.70 2.04±0.66 103.22±20.61 100.22±17.91 

p 0.425 0.695 0.735 0.722 0.828 0.800 0.347 0.990 0.482 0.884 0.385 0.253 

Olmazsa olmaz             

Evet 1.59±0.26 1.86±0.51 1.50±0.40 1.54±0.40 1.78±0.65 1.89±0.50 1.79±0.72 1.53±0.57 1.53±0.56 1.72±0.64 110.75±15.33 103.44±13.75 

Hayır 2.10±0.59 1.97±0.54 1.88±0.57 1.76±0.56 2.02±0.67 2.16±0.70 1.25±0.27 1.97±0.82 2.05±0.71 2.05±0.66 103.31±20.78 100.42±17.91 

p 0.051 0.582 0.162 0.237 0.516 0.290 0.116 0.099 0.118 0.118 0.413 0.602 

Profesyonel             

Evet 2.25±0.42 1.86±0.54 2.14±0.36 1.52±0.29 2.05±0.63 1.88±0.24 1.77±0.62 1.63±0.35 2.20±0.76 1.80±0.36 107.57±19.76 108.86±13.90 

Hayır 2.09±0.59 1.97±0.54 1.87±0.57 1.76±0.56 2.01±0.67 2.16±0.70 1.78±0.72 1.97±0.82 2.04±0.70 2.04±0.67 103.31±20.76 100.32±17.85 

p 0.271 0.452 0.135 0.231 0.595 0.249 0.811 0.415 0.626 0.423 0.628 0.147 

Haksızlığa Uğrayan             

Evet 2.45±0.65 1.70±0.39 1.98±0.31 1.58±0.39 2.00±0.32 1.99±0.72 1.78±0.46 1.74±0.72 2.40±0.19 1.77±0.48 99.40±15.69 104.25±11.39 

Hayır 2.09±0.58 1.98±0.54 1.87±0.57 1.76±0.56 2.01±0.67 2.16±0.69 1.78±0.73 1.97±0.82 2.04±0.71 2.05±0.67 103.46±20.80 100.36±18.00 

p 0.173 0.102 0.513 0.325 0.903 0.456 0.778 0.329 0.116 0.175 0.612 0.387 

ĠĢ yükü çok olan             

Evet 2.26±0.79 2.22±0.69 1.93±0.67 1.86±0.54 1.98±0.67 2.39±0.77 1.93±0.92 2.28±0.96 2.05±0.87 2.32±0.79 94.53±25.05 94.94±16.98 

Hayır 2.08±0.57 1.94±0.52 1.87±0.56 1.74±0.55 2.01±0.65 2.12±0.68 1.77±0.71 1.92±0.79 2.04±0.70 2.01±0.64 103.96±20.34 101.15±17.81 

p 0.295 0.024 0.468 0.144 0.910 0.062 0.586 0.037 0.832 0.020 0.137 0.028 

Saygın olmayan             

Evet 2.09±0.59 2.15±0.60 1.86±0.61 1.91±0.77 2.19±0.75 2.42±0.74 2.00±0.77 2.29±0.77 2.23±0.79 2.22±0.76 89.00±15.01 93.22±17.59 

Hayır 2.10±0.59 1.95±0.53 1.88±0.56 1.74±0.53 1.99±0.65 2.13±0.69 1.75±0.71 1.93±0.81 2.02±0.69 2.02±0.65 105.22±20.65 101.18±17.70 

p 0.830 0.080 0.895 0.463 0.109 0.053 0.043 0.013 0.111 0.247 0.000 0.072 

Görev tanımı belli 

olmayan 

            

Evet 2.05±0.62 2.14±0.48 1.79±0.62 1.81±0.46 1.82±0.64 2.42±0.57 1.66±0.55 2.24±0.84 1.92±0.59 2.15±0.58 91.48±19.85 91.00±17.44 

Hayır 2.10±0.58 1.95±0.55 1.88±0.56 1.75±0.56 2.03±0.67 2.12±0.70 1.79±0.73 1.93±0.80 2.05±0.71 2.02±0.67 104.23±20.56 101.60±17.54 

P 0.654 0.015 0.255 0.302 0.186 0.003 0.689 0.028 0.535 0.181 0.003 0.002 

Önemli ama değeri             
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anlaĢılmayan 

Evet 1.78±0.24 1.86±0.33 1.53±0.32 1.64±0.34 1.70±0.57 1.75±0.60 1.33±0.43 1.52±0.46 1.75±0.44 1.86±0.39 111.40±26.60 106.38±18.04 

Hayır 2.10±0.59 1.97±0.55 1.88±0.57 1.76±0.56 2.02±0.67 2.16±0.70 1.79±0.72 1.97±0.82 2.05±0.71 2.04±0.67 103.27±20.64 100.36±17.80 

p 0.615 0.812 0.399 0.753 0.641 0.088 0.476 0.122 0.856 0.507 0.549 0.384 

Eğlenceli sürprizli             

Evet 1.56±0.44 2.04±0.47 1.06±0.27 1.88±0.33 1.94±0.97 2.00±0.65 1.25±0.18 1.50±0.38 1.75±0.18 2.29±0.52 100.00±9.89 110.00±16.64 

Hayır 2.10±0.58 1.97±0.54 1.88±0.56 1.75±0.56 2.01±0.67 2.15±0.70 1.78±0.72 1.97±0.82 2.04±0.71 2.04±0.67 103.42±20.78 100.42±17.81 

p 0.099 0.668 0.015 0.508 0.400 0.694 0.098 0.375 0.394 0.382 0.869 0.305 

Hata kabul etmeyen             

Evet - 2.38±0.18  2.94±1.15  3.00±1.24  2.88±0.18  2.56±0.97  93.50±21.21 

Hayır - 1.96±0.54  1.75±0.54  2.15±0.69  1.96±0.81  2.04±0.66  100.55±17.84 

p - 0.166  0.060  0.234  0.084  0.329  0.501 

Kutsal             

Evet  2.00±0.88  1.75±0.88  2.50±1.24  1.68±0.62  2.38±1.24  99.50±31.81 

Hayır  1.97±0.54  1.75±0.55  2.15±0.69  1.96±0.81  2.04±0.66  100.51±17.76 

p  0.927  0.942  0.612  0.720  0.655  0.976 
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Tablo 4.3.8. Öğrenci Ve Mezun HemĢirelere Göre HemĢireliği En Ġyi Anlatan  Ġfadelere ĠliĢkin Temalar ile BiliĢsel Çarpıtma ve Mesleki Benlik Saygısı Durumları           

 Olumsuz Benlik Algısı Kendini Suçlama Çaresizlik Umutsuzluk YaĢamı Tehlikeli Görme Mesleki Benlik Saygısı 

Öğrenci  HemĢire Öğrenci  HemĢire Öğrenci  HemĢire Öğrenci HemĢire Öğrenci HemĢire Öğrenci  HemĢire 

Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std 

Yardımseverlik 

 

            

Evet 2.05±0.54 1.92±0.52 1.84±0.55 1.78±0.54 2.00±0.67 2.15±0.70 1.74±0.73 1.93±0.82 1.99±0.68 2.03±0.68 106.23±20.70 103.46±16.88 

Hayır 2.15±0.63 2.02±0.56 1.92±0.58 1.73±0.57 2.03±0.67 2.15±0.69 1.83±0.71 1.99±0.81 2.10±0.74 2.05±0.65 99.97±20.28 97.31±18.27 

p 0.219 0.097 0.362 0.305 0.622 0.993 0.147 0.430 0.245 0.677 0.011 0.001 

TükenmiĢlik              

Evet 2.13±0.60 2.01±0.58 1.93±0.60 1.78±0.55 2.09±0.64 2.24±0.69 1.85±0.75 2.09±0.85 2.12±0.72 2.09±0.65 104.57±21.18 98.74±16.51 

Hayır 2.08±0.58 1.93±0.51 1.86±0.55 1.74±0.56 1.99±0.67 2.08±0.69 1.75±0.71 1.87±0.78 2.01±0.70 2.00±0.67 100.24±19.19 101.84±18.65 

p 0.669 0.242 0.523 0.353 0.178 0.058 0.284 0.014 0.190 0.163 0.118 0.288 

Bakım              

Evet 2.09±0.57 1.96±0.52 1.88±0.56 1.72±0.51 2.02±0.65 2.08±0.66 1.79±0.70 1.82±0.80 2.05±0.72 1.99±0.61 102.07±19.91 100.70±19.38 

Hayır 2.10±0.60 1.97±0.55 1.87±0.57 1.76±0.56 2.01±0.68 2.17±0.70 1.77±0.73 1.99±0.81 2.03±0.70 2.05±0.68 104.24±21.23 100.46±17.44 

p 0.787 0.820 0.942 0.593 0.905 0.310 0.865 0.084 0.831 0.477 0.301 0.935 

ĠletiĢim              

Evet 2.06±0.48 1.90±0.64 1.83±0.56 1.73±0.59 1.88±0.58 2.23±0.79 1.70±0.59 1.89±0.88 2.04±0.75 2.09±0.69 91.61±21.67 110.39±19.85 

Hayır 2.10±0.59 1.97±0.53 1.88±0.57 1.76±0.55 2.02±0.67 2.14±0.68 1.78±0.73 1.97±0.81 2.04±0.70 2.03±0.66 104.10±20.48 99.38±17.22 

p 0.784 0.176 0.793 0.713 0.396 0.813 0.826 0.435 0.877 0.848 0.051 0.002 

Tıbbi Materyal              

Evet 2.14±0.57 1.92±0.48 1.84±0.62 1.66±0.50 2.08±0.69 2.14±0.58 1.85±0.67 1.93±0.77 2.07±0.65 2.10±0.66 101.06±18.55 99.17±16.64 

Hayır 2.09±0.59 1.97±0.55 1.88±0.56 1.76±0.56 2.01±0.66 2.15±0.70 1.77±0.73 1.96±0.82 2.04±0.71 2.03±0.67 103.67±20.97 100.62±17.91 

p 0.677 0.808 0.590 0.437 0.479 0.976 0.550 0.966 0.920 0.623 0.356 0.858 

Profesyonellik             

Evet 2.13±0.59 1.99±0.52 1.91±0.58 1.77±0.51 1.94±0.64 2.16±0.68 1.61±0.66 1.91±0.76 1.94±0.70 2.09±0.66 114.90±20.25 101.72±17.16 

Hayır 2.09±0.59 1.95±0.55 1.87±0.56 1.74±0.57 2.03±0.67 2.15±0.70 1.82±0.73 1.99±0.84 2.07±0.70 2.01±0.67 100.19±19.72 99.87±18.14 

p 0.698 0.314 0.819 0.465 0.230 0.872 0.019 0.527 0.106 0.261 0.000 0.406 

Değersizlik              

Evet 1.98±0.57 2.27±0.73 1.75±0.56 1.84±0.67 2.04±0.71 2.39±0.81 1.84±0.79 2.31±0.98 2.17±0.71 2.27±0.82 91.43±20.56 86.59±18.78 

Hayır 2.11±0.59 1.94±0.52 1.89±0.57 1.75±0.54 2.01±0.66 2.13±0.68 1.77±0.71 1.94±0.79 2.03±0.70 2.02±0.65 104.63±20.38 101.53±17.32 

p 0.277 0.043 0.300 0.583 0.976 0.075 0.713 0.072 0.128 0.149 0.005 0.001 

Yakınlık             

Evet  1.99±0.62  1.64±0.49  1.94±0.73  1.80±0.85  1.98±0.62  102.33±21.07 

Hayır  1.97±0.54  1.76±0.56  2.16±0.69  1.97±0.81  2.04±0.67  100.44±17.70 

p  0.882  0.476  0.331  0.388  0.765  0.817 

Doyum              

Evet 2.18±0.53 1.77±0.47 1.88±0.56 1.54±0.53 2.05±0.53 1.88±0.60 1.82±0.66 1.67±0.67 2.09±0.71 1.77±0.57 108.58±18.67 105.17±15.90 

Hayır 2.09±0.59 1.97±0.54 1.87±0.57 1.76±0.55 2.01±0.68 2.16±0.70 1.77±0.73 1.97±0.81 2.04±0.71 2.04±0.67 102.98±20.85 100.42±17.85 

p 0.351 0.354 0.874 0.290 0.501 0.369 0.658 0.383 0.706 0.292 0.168 0.477 

Kazanç             
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Evet 2.02±0.53  1.59±0.37  2.20±0.79  1.89±0.87  1.84±0.71  102.43±17.09  

Hayır 2.10±0.59  1.88±0.57  2.01±0.66  1.78±0.72  2.05±0.71  103.42±20.82  

p 0.924  0.280  0.278  0.285  0.853  0.889  
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Tablo 4.3.9. Öğrenci ve Mezun HemĢirelerin MeslektaĢlarının Anlamına ĠliĢkin Temaları ile BiliĢsel Çarpıtma ve Mesleki Benlik Saygısı Durumları           

 Olumsuz Benlik Algısı Kendini Suçlama  Çaresizlik  Umutsuzluk  YaĢamı Tehlikeli Görme Mesleki Benlik Saygısı 

Öğrenci HemĢire Öğrenci HemĢire Öğrenci HemĢire Öğrenci HemĢire Öğrenci HemĢire Öğrenci HemĢire 

Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std Ort±Std 

Özel ,değerli             

Evet 1.97±0.48 1.87±0.49 1.67±0.40 1.71±0.50 1.91±0.57 2.20±0.73 1.55±0.52 1.89±0.83 1.92±0.60 2.01±0.65 104.91±18.14 102.77±15.66 

Hayır 2.10±0.59 1.98±0.55 1.89±0.57 1.76±0.56 2.02±0.67 2.14±0.69 0.80±0.73 1.97±0.81 2.05±0.71 2.04±0.67 103.28±20.93 100.20±18.08 

p 0.264 0.196 0.059 0.625 0.306 0.683 0.072 0.511 0.406 0.797 0.681 0.460 

Profesyonel 

meslektaĢ 

            

Evet 2.03±0.71 1.94±0.54 1.83±0.53 1.63±0.51 1.91±0.75 2.07±0.67 1.76±0.83 1.96±0.77 2.04±0.66 2.02±0.63 107.24±17.36 101.18±18.33 

Hayır 2.10±0.57 1.97±0.54 1.88±0.57 1.77±0.56 2.02±0.66 2.16±0.70 1.78±0.71 1.96±0.82 2.04±0.71 2.04±0.67 103.07±20.97 100.40±17.74 

p 0.267 0.681 0.660 0.111 0.298 0.381 0.611 0.849 0.903 0.921 0.356 0.745 

Yol arkadaĢı             

Evet 2.15±0.58 2.03±0.61 1.92±0.53 1.64±0.63 2.08±0.58 2.05±0.81 1.76±0.65 1.90±0.83 2.00±0.64 1.99±0.79 104.18±21.42 109.12±13.67 

Hayır 2.09±0.59 1.96±0.54 1.87±0.57 1.76±0.55 2.00±0.68 2.16±0.69 1.78±0.74 1.96±0.81 2.05±0.72 2.04±0.66 103.25±20.62 100.03±17.89 

p 0.401 0.590 0.502 0.245 0.373 0.481 0.982 0.704 0.538 0.542 0.863 0.025 

Ekibin bir üyesi             

Evet 2.17±0.51 1.97±0.49 1.98±0.52 1.73±0.46 2.05±0.67 2.12±0.65 1.73±0.67 1.85±0.72 2.06±0.76 2.08±0.59 104.61±19.14 100.23±17.49 

Hayır 2.09±0.59 1.97±0.55 1.86±0.57 1.76±0.56 2.01±0.67 2.16±0.70 1.78±0.73 1.97±0.82 2.04±0.70 2.03±0.67 103.27±20.91 100.54±17.86 

p 0.331 0.688 0.216 0.932 0.771 0.976 0.778 0.478 0.925 0.437 0.631 0.837 

Acınacak biri             

Evet 2.15±0.55 2.03±0.62 1.87±0.54 1.79±0.62 1.93±0.66 2.29±0.73 1.69±0.62 2.12±0.90 2.07±0.75 2.17±0.78 98.57±18.31 99.18±20.40 

Hayır 2.09±0.59 1.96±0.53 1.88±0.57 1.75±0.54 2.02±0.67 2.13±0.69 1.79±0.73 1.93±0.79 2.04±0.70 2.01±0.64 104.03±20.96 100.75±17.31 

p 0.282 0.573 0.580 0.826 0.856 0.156 0.861 0.212 0.666 0.239 0.055 0.494 

Yardımsever,anlayıĢ

lı 

            

Evet 2.05±0.60 2.03±0.52 1.85±0.65 1.86±0.56 2.02±0.74 2.16±0.67 1.74±0.79 1.90±0.77 1.95±0.77 2.05±0.54 109.04±18.19 102.96±16.60 

Hayır 2.10±0.58 1.96±0.54 1.88±0.56 1.75±0.55 2.01±0.66 2.15±0.70 1.78±0.72 1.97±0.82 2.05±0.70 2.04±0.67 102.94±20.87 100.32±17.90 

p 0.568 0.406 0.681 0.299 0.926 0.955 0.526 0.791 0.284 0.591 0.155 0.543 

KardeĢ             

Evet 2.09±0.62 1.84±0.47 2.03±0.48 1.40±0.39 1.72±0.30 1.88±0.69 1.53±0.39 1.69±0.71 1.75±0.49 1.73±0.59 112.50±20.14 92.80±14.21 

Hayır 2.10±0.59 1.97±0.54 1.87±0.57 1.76±0.55 2.02±0.67 2.16±0.69 1.78±0.72 1.97±0.82 2.04±0.71 2.05±0.67 103.28±20.73 100.76±17.87 

p 0.916 0.364 0.476 0.030 0.349 0.238 0.594 0.295 0.405 0.121 0.352 0.158 

Dedikoducu             

Evet 1.95±0.62 2.03±0.42 1.75±0.58 1.82±0.51 1.96±0.62 2.14±0.58 1.75±0.66 2.07±0.64 2.05±0.70 2.06±0.58 98.88±21.58 96.66±18.31 

Hayır 2.11±0.58 1.96±0.55 1.89±0.57 1.75±0.56 2.02±0.67 2.15±0.71 1.78±0.73 1.95±0.83 2.04±0.71 2.04±0.67 103.80±20.63 100.86±17.74 

p 0.216 0.175 0.334 0.310 0.821 0.990 0.893 0.199 0.625 0.699 0.276 0.262 

Duruma göre değiĢir             

Evet 1.95±0.62 1.89±0.73 1.75±0.63 1.67±0.70 1.88±0.77 2.13±0.91 1.75±0.80 1.88±1.10 1.97±0.75 2.00±0.80 102.04±24.95 102.62±22.54 

Hayır 2.11±0.58 1.97±0.52 1.89±0.56 1.76±0.54 2.03±0.66 2.15±0.67 1.78±0.72 1.97±0.78 2.05±0.70 2.04±0.65 103.52±20.35 100.30±17.29 

p 0.105 0.057 0.116 0.197 0.128 0.433 0.581 0.144 0.577 0.409 0.779 0.658 
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> Sayın Osman Tolga Arıcak, 

> 

>          GeliĢtirmiĢ olduğunuz “Mesleki Benlik Saygısı Ölçeği”ni 

> kullanım izni konusunda bu mesajı size yazıyorum. Akdeniz 

> Üniversitesi Antalya Sağlık Yüksekokulu Psikiyatri HemĢireliği 

> Anabilim Dalında AraĢtırma Görevlisi olarak çalıĢmaktayım. Ruh 

> Sağlığı ve Psikiyatri HemĢireliği alanında da yüksek lisans 

> yapmaktayım. DanıĢman hocam  Antalya Sağlık Yüksekokulu Psikiyatri 

> HemĢireliği Anabilim Dalı Öğretim Üyesi Prof. Dr. Kadriye 

> Buldukoğlu‟dur. 

> 

>         Yüksek lisans tezimde çalıĢmak üzere “Öğrenci ve Mezun 

> HemĢirelerde BiliĢsel Çarpıtmaların Mesleki Benlik Saygısı ve 

> HemĢirelik Algısı Ġle ĠliĢkisinin Belirlenmesi” baĢlıklı konuyu 

> belirlemiĢ olup, Ģu anda  öneri aĢamasında bulunmaktayım. Tez 

> konumdaki değiĢkenlerden biri olan Mesleki Benlik Saygısını sizin 

> geliĢtirmiĢ olduğunuz “Mesleki Benlik Saygısı Ölçeği”ni kullanarak 

> belirlemek istiyorum. 

> 

>        Ölçeğinizi çalıĢmamda kullanma izni talep ediyorum. Saygılarımla. 

>                                                                               ArĢ.Gör.Cansu ÇakıR 

> Cansu Çakır 

> AraĢtırma Görevlisi 

> AKDENĠZ ÜNĠVERSĠTESĠ 

> Antalya Sağlık Yüksekokulu 

> Tel:0 242 310 26 47 

> e-mail: cansucakir@akdeniz.edu.tr 

>--------------------------------------------------------------- 

This message was sent using IMP, the Internet Messaging Program. 
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EK-IV-A 

 

ÖĞRENCĠ VE MEZUN HEMġĠRELERDE BĠLĠġSEL ÇARPITMALARIN, MESLEKĠ 

BENLĠK SAYGISI VE HEMġĠRELĠK ALGISI ĠLE ĠLĠġKĠSĠNĠN BELĠRLENMESĠ 

AYDINLATILMIġ ONAM 

 

 

        Sayın Katılımcı, 

 

          Adım Cansu ÇAKIR. Akdeniz Üniversitesi Sağlık Bilimleri Enstitüsü Ruh Sağlığı ve 

Psikiyatri HemĢireliği Yüksek Lisans Programı öğrencisiyim. Yüksek Lisans tez çalıĢma 

konumu “Öğrenci ve Mezun HemĢirelerde BiliĢsel Çarpıtmaların, Mesleki Benlik Saygısı ve 

HemĢirelik Algısı ile ĠliĢkisinin Belirlenmesi” olarak belirlemiĢ bulunmaktayım. Bu amaçla, 

sizlerin cevaplaması için kiĢisel bilgileri ve hemĢirelik algısını değerlendirmeye yönelik sorular 

içeren bir soru kağıdı, düĢünce biçimlerinizle ilgili soruların yer aldığı  “BiliĢsel Çarpıtmalar 

Ölçeği” ve meslekle ilgili düĢünce ifadelerini içeren “Mesleki Benlik Saygısı Ölçeği” 

kullanılacaktır. Soruların tarafınızdan okunup yanıtlanması beklenmektedir. Soruların 

yanıtlanması yaklaĢık 20 dakikanızı alacaktır. Bu çalıĢma, öğrenci ve mezun hemĢirelerde 

biliĢsel çarpıtmaların, mesleki benlik saygısı ve hemĢirelik algısı ile iliĢkisini belirlemek 

amacıyla yapıldığından, hemĢireliğin meslek üyeleri tarafından nasıl algılandığına yönelik yeni 

verilere ulaĢılacağı düĢünülmektedir. Sizden alınacak olan tüm bilgiler bilimsel bir araĢtırmaya 

veri olarak kullanılacak ve gizli tutulacaktır. Hiçbir Ģekilde isminiz kayıt edilmeyecektir. 

AraĢtırmaya gönüllü olarak katılma ve istediğiniz zaman araĢtırmadan çıkma hakkınız vardır. 

 

Katılımınız için teĢekkür ederim 

 

 

                                                                            ArĢ. Gör. Cansu ÇAKIR 

                                                                              Akdeniz Üniversitesi  

                                                                              Sağlık Bilimleri Enstitüsü 

                                                                 Ruh Sağlığı ve Psikiyatri HemĢireliği 

                                                                   Yüksek Lisans Programı Öğrencisi 

 

 

 

Katılımcının Ġmzası 
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  EK-IV-B 

HEMġĠRE  SORU FORMU 

 

I. SOSYODEMOGRAFĠK ÖZELLĠKLER   
  

1.YaĢınız? 

   ………………… 

 

2. Cinsiyetiniz? 

1. (  )  Kadın                                        2. (  ) Erkek 

 

3. Medeni Durumunuz? 

1. (  ) Evli                                            2. (  ) Bekar 

 

4. Mezun olduğunuz okul? 

   1. (  ) Sağlık Meslek Lisesi                      2. (  ) Ön Lisans            

   3. (  ) Lisans                                             4. (   ) Yüksek Lisans 

 

5. Ne kadar süredir çalıĢıyorsunuz? 

   1. (  )1 yıldan az     2. (  ) 1-5 yıl        3. (  )5-10 yıl               4. (   )10 yıldan çok 

 

6. Annenizin eğitim durumu? 

1. (  ) Okur yazar değil       2. (  ) Ġlköğretim     3. (  ) Lise     4. (  ) Yüksekokul /Üniversite 

5.(  ) Diğer…………………………………………. 

 

7. Babanızın eğitim durumu? 

1. (  ) Okur yazar değil     2. (  ) Ġlköğretim    3. (  ) Lise       4. (  ) Yüksekokul /Üniversite    

5.(  ) Diğer………………………… 

 

 8. Ailenizde sağlık personeli var mı? 

       1. ()Hayır     2. (  ) Evet  (Hangi meslek olduğunu yazınız)……………………………. 

 

 9. Meslek seçimi yapacak kiĢilere hemĢirelik mesleğini seçmelerini önerir misiniz? 

  1. (  ) Evet             2. (   )  Hayır 
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EK-IV-C 

                                                    ÖĞRENCĠ SORU FORMU 

 

I.SOSYODEMOGRAFĠK ÖZELLĠKLER   

1.YaĢınız? 

       …………….. 

 

2.Cinsiyetiniz? 

1. (  )  Kadın                                        2. (  ) Erkek 

 

3.Medeni Durumunuz? 

1. (  ) Evli                                            2. (  ) Bekar 

 

4.Annenizin eğitim durumu? 

1. (  ) Okur yazar değil       2. (  ) Ġlköğretim     3. (  ) Lise              

4. () Üniversite/Yüksekokul   5. (  ) Diğer……… 

 

5.Babanızın eğitim durumu? 

1. (  ) Okur yazar değil       2. (  ) Ġlköğretim     3. (  ) Lise        

4. ( ) Üniversite/Yüksekokul                5. (  ) Diğer………………………… 

 

6.KardeĢ sayısı? 

        1. (  ) Bir           2. (   )  Ġki            3. (  )  Üç             4. (  ) Dört ve üzeri  

 

7.Kaçıncı sınıftasınız?  

………………………………….. 

 

8.Bu okulda kaçıncı yılınız? 

……………………………………. 

 

9.Nerede kalıyorsunuz? 

        1. (  ) Yurtta       2. (  ) Evde (tek baĢıma)                      3. (  ) Evde (arkadaĢlarla)  

        4. (  ) Ailemin yanında       5. (  ) Akrabalarımın yanında 

        6. (   )  Diğer…………………………………………………………………. 

 

10.Burs alıyor musunuz? 

1. (  ) Evet             2. (   )  Hayır 

       

 11.Ailenizde sağlık personeli var mı? 

       1. (  ) Hayır     2. (  ) Evet (Hangi meslek olduğunu yazınız)……… 

      

12.Meslek seçimi yapacak kiĢilere  hemĢirelik mesleğini seçmelerini önerirmisiniz? 

1. (  ) Evet             2. (   )  Hayır 
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EK-IV-D 

II. HEMġĠRELĠK ALGISI FORMU 
 

10. HemĢireliği bir benzetme ile anlatmak isteseniz, neye benzetirsiniz? Nedenini 

açıklar mısınız? 

 

 

 

 

 

 

11. Size göre hemĢireliği en iyi anlatan  (en az) üç ifadeyi yazar mısınız? 

 

 

 

12. Kariyerinizi yeniden belirleme olanağına sahip olsaydınız, hemĢireliği seçer  

miydiniz ? Nedenini nasıl açıklarsınız? 

 

 

 

 

 

13. MeslektaĢlarınızın sizin için anlamını nasıl tanımlarsınız? 

 

 

 

 

 

 

14. Diğer mesleklerle kıyasladığınızda hemĢireliği nasıl anlatırsınız? 

 

 

 

 

 

 

 

      15.Bunların dıĢında hemĢirelik konusunda baĢka iletmek istediğiniz görüĢlerinizi yazar 

mısınız? 
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EK-IV-E  

                                      BĠLĠġSEL ÇARPITMA ÖLÇEĞĠ 

AĢağıda, ifadelerde belirtilen durumlardan kendi durumunuza en uygun geleni iĢaretleyiniz. 

AraĢtırmaya katkılarınızdan dolayı teĢekkür ederim. 
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1)Kendinizi küçük görüyorsunuz.       

2) BaĢınıza gelen bir olaydan dolayı kendinizi suçlarsınız.           

3)Durumunuzu daha iyi hale getirmek konusunda kendinizi 

çaresiz hissediyorsunuz.           

4) Umutsuz hissediyorsunuz.            

5) BaĢkalarının size kötü davranmasını beklersiniz.            

6) Kendinizden nefret ediyorsunuz.            

7) Kötü bir Ģey olduğunda bunu hak ettiğinizi düĢünürsünüz.           

8) BaĢınıza gelen bir olay üzerinde pek fazla kontrolünüzün 

olmadığını düĢünüyorsunuz.           

9) ĠĢlerin sizin için asla iyi gitmeyeceğine inanıyorsunuz.           

10) Size göre dünya tehlikelerle dolu bir yerdir.            

11) Kendinizi eleĢtirirsiniz.            

12) Biri tarafından incitildiğinizde kendinize hiddetlenirsiniz           

13)Hayatınızda isleri yoluna koymak için elinizden pek fazla bir 

Ģey gelmeyeceğine inanıyorsunuz.           

14) Geleceğe dair umutsuzsunuz.            

15) Kötü bir haber almayı beklersiniz.            

16) Kendinize lakaplar takarsınız.            

17) BaĢınıza gelen kötü bir olayı hak ettiğinizi düĢünürsünüz.           

18) Hayatınızın kontrolü sizin elinizde değildir.           

19) Hayatınızın asla düzelmeyeceğini düĢünüyorsunuz.           

20 Birinin sizi incitebileceğini düĢünürsünüz.            

21) Kendinizi beğenmiyorsunuz.            

22) Basınıza bir sıkıntı geldiğinde kendinizi suçlarsınız            

23)KoĢulları değiĢtirmeye çalıĢmanızın boĢuna olacağını 

düĢünüyorsunuz.           

24) Hiçbir Ģeyin daha iyi olamayacağını düĢünüyorsunuz.           

25) Ġnsanlardan en kötüsünü beklemeye eğiliminiz vardır.           

26) Çekici/HoĢ biri olduğunuzu düĢünmüyorsunuz.            

27) BaĢınıza gelen bir olayda utanç duyarsınız.            

28) Engellemeye ne kadar uğraĢsanız da dertlerden 

kurtulamayacağınızı hissediyorsunuz.           

29) Geleceğinizin umut vaat edici olduğunu hissetmiyorsunuz.           

30) Bir haber alacağınız da aklınıza en kötüsü gelir.            

31) BaĢkalarının arasındayken kendinizi küçük görüyorsunuz.           

32) Size bir Ģey yapıldığında kendinizi suçlu hissedersiniz.           

33) Hayatınızın kontrolünüzün elinizde olmadığı kanısındasınız.           

34) Hayatınızın asla düzelmeyeceğini düĢünüyorsunuz .           

35)GeçmiĢte sizden yararlanmaya çalıĢan kiĢiler olduğunu 

düĢünüyorsunuz.           

36) Kendinize aptal veya çirkin diye hitap edersiniz.           

37)Muhtemelen sizin suçunuz olmasa bile istenmeyen bir           
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durumda kendinizi suçlarsınız. 

38) Hayatın size fazla seçenek sunmadığını hissediyorsunuz.           

39) Geleceğe  dair umutlu değilsiniz.            

40) Haksızca eleĢtirilmeyi veya aĢağılanmayı beklersiniz.           
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EK-IV-F 

                                           MESLEKĠ BENLĠK SAYGISI ÖLÇEĞĠ 

Bu ifade listesi yaptığınız ya da yapacağınız meslek için düzenlenmiĢtir. Lütfen 

her ifadeyi dikkatlice okuyun ve size uygunluk derecesine ifadelerin karĢısındaki 

Tamamen Katılmıyorum, Katılmıyorum, Kararsızım, Katılıyorum, Tamamen 

Katılıyorum cevaplarından size uygun olanına (X) iĢaret koyunuz. Bir ifadeyi 

okuduğunuzda aklınıza ilk geleni iĢaretleyiniz, iĢaretsiz ifade bırakmayınız. 

Olmak istediğiniz durumu değil, gerçekte var olan  tutumunuzu belirtiniz. 

Ġfadelerin doğru ya da yanlıĢ cevabı yoktur. Önemli olan sizin nasıl 

hissettiğinizdir. Ġlgi ve yardımınız için teĢekkür ederim. 

Mesleğim; T
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1.Kendimi sahip olduğum mesleğimden daha iyi mesleklere layık 

görüyorum.           

2. Mesleğim benim için çok önemlidir.           

3. Mesleğimi kiĢiliğime uygun bulmuyorum.           

4. Mesleğim sorulduğunda gurur duyarak bir cevap veremiyorum.           

5. Mesleğimde üretken ve verimli olabileceğimi düĢünüyorum.           

6. Mesleğimi istemeyerek seçtim.           

7. Mesleğim benim benliğimin bir parçasıdır.           

8.Mesleğimin gerektirdiği zihinsel etkinliklere kendimi 

veremiyorum.           

9. Mesleğime çok saygı duyuyorum.           

10.Tercih hatası yüzünden Ģu anda istemediğim bir meslek 

alanındayım.           

11.Mesleğimin aranan ve istenilen bir meslek olduğunu 

düĢünüyorum.           

12.Mesleğimin değerlerini hala benimseyebilmiĢ değilim.           

13.Mesleğimden memnunum.           

14.Mesleğim insanlar üzerinde etki bırakabilecek niteliklere 

sahiptir.           

15.Mesleğimi küçümsüyorum.           

16.Mesleğime duygusal olarak kendimi verebiliyorum.           

17.Bu mesleği seçtiğim için kendi içimde çatıĢma yaĢadığım olur.           

18.Mesleğim vasıtasıyla insanlık için önemli ve faydalı iĢler 

baĢarabilirim.           

19.Yeteneklerimin mesleğime uygun olmadığım düĢünüyorum.           

20.Mesleğimin parlak bir geleceği olduğunu düĢünüyorum.           

21.Mesleğimi değiĢtirmeyi düĢünüyorum.           

22.Mesleğimin benim ihtiyaçlarımı karĢılayamayacağını 

düĢünüyorum.           

23.Onur duyarak söyleyebileceğim bir mesleğim olmasını isterdim.           

24. Mesleğimi kendim istediğim için yapacağım.           
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25.Mesleğime iliĢkin olumsuz bir eleĢtiri aldığımda onu değersiz 

görme eğilimine giriyorum.           

26. Yeri geldiğinde mesleğimi rahatlıkla savunabilirim.           

27. Ġlgilerimin mesleğime uygun olmadığım düĢünüyorum.           

28. Mesleğimin itibarlı olduğunu düĢünüyorum.           

29.Gerçekte zevk almadığım halde, mesleğimden zevk alıyormuĢ 

gibi görünürüm           

30.Mesleğim, bir meslekte bulunmasını istediğim özelliklere sahip.           

 


