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OZET Amac: Duygusal zeka hemsirelik egitiminde ¢ok dnemli bir kavramdir.
Fakat tilkemizde bu kavram ile ilgili arastirmalarda somut bosluklarin oldugu
vurgulanmaktadir. Bu ¢alismada hemsirelik 6grencilerinin duygusal zeka diizey-
leri ile klinik performanslarindaki 6z yeterlilik algilar1 ve riskli saglik davranis-
lar1 arasindaki iliskinin incelenmesi amaglandi. Gere¢ ve Yontemler:
Tamimlayici-iliski arayici nitelikte olan aragtirma Mart 2023-Aralik 2023 tarihleri
arasinda hemsirelik bolimiinii okuyan 301 6grenci ile yiiriitiildii. Arastirmanin
verileri 6grencilerin egitim gordiikleri okulda yiiz yiize goriisme yolu ile “Kisi-
sel Bilgi Formu” “Duygusal Zeka Ozellik Olgegi-Kisa Formu”, “Klinik Perfor-
mansta Oz-Yeterlik Olgegi” ve “Riskli Davramslar Olgegi Universite Formu”
kullanilarak toplandi. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistikler ve
korelasyon analizi kullanildi. Bulgular: Calismaya dahil edilen 6grencilerin yas
ortalamasinin 22,0542,76 oldugu, %56,1’inin 4. simif ve %69,4’tintin kadin ol-
dugu bulundu. Ogrencilerin duygusal zeka diizeyi ile klinik performanslarindaki
0z yeterlilik algisi puanlar arasinda istatistiksel olarak orta seviyede anlamli po-
zitif korelasyon oldugu tespit edildi (r=0,439, p=0,000). Ogrencilerin duygusal
zeka diizeyi ile riskli saglik davranislari arasinda anlamh bir iliski tespit edilmedi
(p>0,05). Sonu¢: Duygusal zekanin hemsirelik 6grencilerinin klinik perfor-
manslarindaki 6z yeterlilik algilarinin arttirilmasinda 6nemli bir faktor oldugu
goriilmektedir. Caligmamizda her ne kadar hemsirelik 6grencilerinde duygusal
zeka ile riskli saglik davraniglari arasinda anlamli bir iliski bulunmasa da gerek
bu konuyla ilgili sinirli galismalarin olmasi gerekse farkli sonuglarin elde edilmis
olmasi bu konuyla ilgili daha fazla ¢aliymaya ihtiya¢ oldugunu gostermektedir.
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ABSTRACT Objective: Emotional intelligence is a very important concept in
nursing education. However, it is emphasized that there are concrete gaps in re-
search on this concept in our country. In this study, it was aimed to examine the
relationship between nursing students” emotional intelligence levels and their per-
ceptions of self-efficacy in clinical performance and risky health behaviours. Ma-
terial and Methods: The descriptive and correlational study was conducted
between March 2023 and December 2023 with 301 nursing students. The data
for the study were collected at the students educational institution through face-
to-face interviews using the “Personal Information Form”, “Trait Emotional In-
telligence Questionnaire-Short Form”, “Self-Sufficiency Scale in Clinical
Performance” and the “University Form of Risk Behaviours Scale Descriptive”
Descriptive statistics and correlation analysis were used to evaluate the data. Re-
sults: It was found that the students included in the study had a mean age of
22.05+2.76, 56.1% were in their 4th year, and 69.4% were female. A statistically
significant moderate positive correlation was found between students’ emotional
intelligence levels and their self-efficacy perception scores in clinical performance
(r=0.439, p=0.000). No significant relationship was found between students’ emo-
tional intelligence levels and risky health behaviours (p>0.05). Conclusion: Emo-
tional intelligence seems to be an important factor in increasing nursing students’
self-efficacy perceptions in clinical performances. Although our study did not
find a significant relationship between emotional intelligence and risky health be-
haviours among nursing students, the limited number of studies in the literature
on this topic, as well as the varying results obtained, indicate a need for further
research in this area.
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Duygusal zeka bireyin kendi duygularini tanima,
ifade etme ve yonetme, bagkalarinin duygu ve hisle-
rini anlama, sosyal iliskilerde etkili bir sekilde ileti-
sim kurma yetenegini olarak tanimlanmaktadir.!
Duygusal zeka, hemsirelikte dnemli bir kavramdir ve
hemsirelerde duygusal zeka diizeyinin gelistirilmesi
hasta ve hasta yakinlari ile etkili iletisimin gercek-
lesmesini saglayarak daha kaliteli bakimin verilme-
sinde etkili olmaktadir. Bu nedenle hemsirelik
egitiminde 6grencilerin duygusal zeka diizeylerinin
degerlendirilmesi ve hemsirelik miifredatinda duy-
gusal zekayi gelistirmeye yonelik uygulamalarin
dahil edilmesi olduk¢a 6nemlidir.> Freshwater ve
Stickley, duygusal zekay1 sanatin kalbi olarak hem-
sirelik egitimine entegre etmis ve hemsirelik miifre-
datindaki duygusal zeka boslugunun olduk¢a somut
oldugunu bildirmistir.> Ulkemizde de hemsirelik egi-
timi verilirken duygusal zekanin genellikle goz ardi
edildigi goriilmektedir.

Hemsirelik egitiminin en 6nemli bolimi olan
klinik uygulamalar, hemsirelik bilgisinin profesyonel
anlamda uygulamaya doniistiiriilmesini saglar. Kli-
nik performans; beceri, bilgi ve kisiler arasi iliskiler
gibi bir¢ok faktdrden etkilenmektedir. Yapilan bir ¢a-
lismada duygusal zekanin pozitif klinik performan-
sin onemli bir belirleyicisi oldugunu ve duygusal
zekanin saglik profesyonellerinin performansini art-
tirdigin1 bildirmektedir.* Ogrencilerin hemsirelik egi-
timi ile klinik performansi arasindaki iligskinin 6z
yeterlilik ile saglandigi vurgulanmaktadir.’ Bu bilgi-
den yola ¢ikarak hemsirelik 6grencilerin 6z yeterli-
liklerinin gelistirilmesi klinik performanslarinin
artmasinda etkili olacagi diisiintilmektedir. Yapilan
calismalarda hemsirelerin ve hemsirelik 6grencileri-
nin duygusal zeka ile 6z yeterlilik diizeyleri arasinda
pozitif bir iligkinin oldugu bildirilmektedir.®’” Fakat
literatiirde hemsirelik 6grencilerinin duygusal zeka
diizeylerinin klinik performanslarindaki 6z yeterlilik
algilar iizerine etkilerinin degerlendirildigi ¢aligma
sonuclarmin olmadigi goriilmektedir.

Hemgsirelik 6grencilerinin profesyonel bir mes-
legin liyeleri olmasi nedeniyle bireylerin sagligi tize-
rinde olumlu etkilere sahip olmalarini saglayacak
saglikli davramiglar siirdiirmeleri 6nemlidir.® Fakat
yapilan ¢aligmalar hemsirelik dgrencilerinin biiyiik
bir ¢ogunlugunun saglig: gelistirici davranislarda

diisiik puanlar aldig: ve riskli saglik davranislarindan;
sagliksiz beslenme, alkol ve sigara tiiketimi, giiven-
siz seks gibi olumsuz saglik davraniglarinin yaygin-
liginin yiiksek diizeyde oldugunu bildirmektedir.®!!
Bu nedenle hemsirelik dgrencilerine saglikli yagam
tarzlarm tesvik eden faktorleri hedef alan duygusal
zeka diizeylerini arttiran uygulamalara dncelik veril-
melidir.!! 15 ¢alismanin degerlendirildigi bir siste-
matik ve meta analiz calismasinda 13 ¢alismanin
duygusal zeka ile riskli saglik davraniglar1 arasinda
iligki oldugu, 2 calismada ise herhangi bir iliski ol-
madig1 bulunmustur. Fakat bu ¢alismalarin birkagi
hemsirelik 6grencilerinde yapilmistir.'> Hemsirelik
ogrencilerinde duygusal zeka ile riskli saglik davra-
nislarini inceleyen simirli sayida ¢alisma bulunmak-
tadir."'  Ulkemizde
duygusal zeka diizeyi ile riskli saglik davraniglar ara-

hemsirelik  6grencilerinde
sindaki iliskiyi inceleyen herhangi bir ¢alisma bu-
lunmamaktadir. Bu nedenle bu calismadan elde
edilen sonuglarin literatiire katki saglayacagi diisii-
niilmektedir. Bu ¢alisma; hemsirelik 6grencilerinin
duygusal zeka diizeyleri ile klinik performanslarin-
daki 6z yeterlilik algilar1 ve riskli saglik davraniglart
arasindaki iliskinin incelenmesi amaciyla planlan-
mistir. Bu amag dogrultusunda olusturulan arastirma
sorulart;

1. Ogrencilerinin duygusal zeka diizeyi ile kli-
nik performanslarindaki 6z yeterlilik algilar arasinda
iliski var midir?

2. Ogrencilerinin duygusal zeka diizeyi ile riskli
saglik davranislari arasinda iliski var midir?

I GEREC VE YONTEMLER
ARASTIRMANIN TURU

Bu arastirma tanimlayici ve iligki arayici niteliktedir.

ARASTIRMANIN YAPILDIGI YER VE ZAMAN

Arastirma Mus Alparslan Universitesinde Mart 2023-
Aralik 2023 tarihinde yapilmistir.

ARASTIRMANIN EVRENi VE ORNEKLEMI

Mus Alparslan Universitesinde belirlenen tarihler
arasinda 6grenim gérmekte olan ve klinik uygula-
maya ¢ikan 301 hemsirelik 6grencisi aragtirmanin ev-
renini olusturmaktadir. Ogrencilerin yazili ve sozlii



onamlari alindiktan sonra ¢alismada 6rneklem segi-
mine gidilmeden evrenin tiimiine (%100) ulagilmistir.
Calismanin 6rneklemine arastirmaya katilmaya go-
niillii olan, klinik uygulamaya ¢ikan ve bakim plani
yapan 0grenciler dahil edilmistir.

VER|I TOPLAMAARACLARI

Kisisel Bilgi Formu: Ogrencilerin kisisel bilgi-
lerini igeren (yas, sinif, cinsiyet, yasanilan yer, baba
ve annenin egitim durumu, gelir diizeyi) 7 sorudan
olugmaktadir.

Duygusal Zeka Ozellik Olcegi-Kisa Formu
(DZOO-KF): Bireyin duygusal yeterlilikleri ile ken-
dini algilama durumunu degerlendirmek amaciyla ge-
listirilen 6z bildirim aracidir.’® Olgegin Tiirkge
gegcerlik glivenirligi Deniz ve ark. tarafindan 2013 y1-
linda yapilmistir.'* Olgekte toplamda 20 madde ve 5
alt boyut (iyi olus, 6z kontrol, duygusallik, sosyallik
ve toplam duygusal zekd) bulunmaktadir. Olgegin ic
tutarlilik glivenirlik katsayisi 6lgegin tamami igin
0,81, test-tekrar test giivenirlik katsayisi ise 0,86 ola-
rak bulunmustur. Olgekten alinabilecek en yiiksek
puan 140 iken en diisiik puan 20°dir. Likert tipte pu-
anlama yapilan 6l¢ekte yiiksek puanlar bireyin duy-
gusal zeka yiksek  oldugu
gostermektedir.!>!4

diizeyinin

Klinik Performansta Oz-Yeterlik Olcegi
(KPOYO): Saglik profesyonellerinin &zellikle de
klinik alanda calisan bireylerin gorevlerini yaparken
ne kadar yetkin olduklarina dair algilarini 6l¢gmek igin
2009 yilinda Cheraghi ve ark. tarafindan gelistiril-
mistir.’ Olgegin Tiirkge gegerlik ve giivenirligi 2016
yilinda Zaybak ve Pozam tarafindan yapilmistir. Ol-
cekte kesim noktas1 bulunmamaktadir. Veri toplama,
tanilama ve planlama, uygulama, degerlendirme
olmak iizere 4 alt boyutu bulunmaktadir. Olgekte %0,
%10, %20, %30, %40, %50, %60, %70, %80, %90,
%100 olmak tizere 11 yanit ve 37 madde bulunmak-
tadir. %0 yanitt “emin degilim” %100 ifadesi “tama-
men eminim” yamtini temsil etmektedir. Olgegin veri
toplama (ilk 12 madde), “tanilama ve planlama” (13-
21. madde arasi), “uygulama” (22-31. madde arasi)
ve “degerlendirme” (32-37. madde aras1) olmak {izere
4 boyutu tanimlanmustir. Olgekten en diisiik 0 en yiik-
sek 1100 puan alinmaktadir. Olgekten alinan yiiksek
puanlar bireyin klinik performansa iligkin 6z yeterli-

lik diizeyinin yiiksek oldugunu gostermektedir.'s Bu
caligmada 6l¢egin Cronbach alfa katsayisi toplam
0,97 olarak hesaplanmistir. Veri toplama, tanilama ve
planlama, uygulama ve degerlendirme alt boyutlari
i¢in ise bu degerler sirasiyla 0,92, 0,93, 0,95 ve 0,95
olarak bulunmustur.

Riskli Davramslar Olcegi Universite Formu
(RDOUF): Universite dgrencilerinde goriilen gesitli
tiirde riskli davraniglarin degerlendirilmesi amactyla
Gengtanirim tarafindan 2014 yilinda gelistirilen ve
Tiirkge gecerlik gilivenirlik caligmasi yapilan Likert
yapida olan 6lgekte (1=Higcbir zaman, 5=Her zaman)
yedi alt boyut (antisosyal davraniglar, sigara kulla-
nimi, alkol kullanimi, intihar egilimi, beslenme alis-
kanliklari, okul terki ve madde kullanimi)
bulunmaktadir. Olgekten alinabilecek en yiiksek puan
180 iken en diisiik puan ise 36 dir. Olgekteki alt bo-
yutlar birbiri ile iliskili olmadigindan her bir alt boyut
ayrt olarak degerlendirilmektedir. Alt boyutlardan
elde edilen yiiksek puanlar o boyuttaki risk diizeyin
yiiksek oldugunu géstermektedir.'® Bu ¢alismada 61-
¢egin genel Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayisi 0,96,
alt boyutlarin i¢ tutarlik katsayilar1 0,70 ile 0,96 ola-
rak bulunmustur.

VERILERIN TOPLANMASI

Veriler 6grencilerin klinik tecriibe kazandigi donem
sonuna dogru, duygusal durumlarimi etkileyebilecek
yogun klinik uygulama giinleri ve sinav dénemlerinin
disinda, riskli davranislarla ilgili yanitlarin gizliligi-
nin tamamen korunduguna dair bilgilendirmeler ya-
pildiktan sonra gilivenli ve rahat bir siif ortami
olusturulup yiiz yilize goriisiilerek toplanmigtir. Ca-
lismaya baslamadan 6nce 6grenciler bilgilendirilmis
ve yazili onamlari alinmistir. Her bir katilimer igin
veri toplama siiresi yaklagik 10 dk stirmiistiir.

VERILERIN DEGERLENDIRILMESI

Elde edilen veriler SSPS 25.0 (IBM SPSS Corp., Ar-
monk, NY, ABD) paket programu ile analiz edilmis-
tir. Verilerin analizinde tanimlayici istatistiklerden;
ylizde, ortalama, standart sapma degerleri kullanil-
mistir. Verilerin normal dagilim gésterme durumu
carpiklik ve basiklik degerleri ile belirlenmistir.
DZOO-KF (¢arpiklik: 0,341, basiklik: -0,022),
KPOYO (carpiklik: 0,031 basiklik: -0,670) ve



RDOUF (¢arpiklik: 1,114, basiklik: 0,779) normal
dagilim gostermistir. Olgekler arasinda iliski duru-
munun degerlendirilmesinde Pearson korelasyon ana-
lizi kullanilmistir. Bu ¢alismada korelasyon kuvveti
hesaplanirken su araliklar referans alinmistir: zayif
veya diisiik korelasyon (r=0-0,29), orta korelasyon
(r=0,30-0,64), gli¢lii korelasyon (r=0,65-0,84) ve ¢ok
giiclii korelasyon (r=0,85-1,0)."7

ARASTIRMANIN ETIK YONU

Aragtirmanin uygulanmasi i¢in Mus Alparslan Uni-
versitesi Bilimsel Arastirma ve Yaymn Etigi Ku-
rulu’ndan etik kurul izni alinmistir (tarih: 19 Aralik
2022, say1: 75051). Ayrica Saglik Bilimleri Fakdilte-
si’nden (tarih: 27 Nisan 2023, say1: 90879) kurum
izni alinmistir. Arastirmaya katilan 6grencilere Hel-
sinki Deklarasyonundaki tiim prensipleri iceren aras-
tirma ile ilgili kapsaml bilgilendirme yapildiktan
sonra s0zlii ve yazili onamlari alinarak ¢alisma yiirii-
tillmiistiir. Caligmada kullanilan 6lgekler igin yazar-
lara e-posta atilarak izinleri alinmigtir.

I BULGULAR

Calismaya katilan 6grencilerin yaslari 19 ile 35 ara-
sinda degismekte olup yas ortalamasi 22,05+2,76dir.
Ogrencilerin %51,2’si devlet yurdunda kalmaktadur,
Ogrencilerin gogunlugunun annesi (%33.9) ve babasi
(%34,9) ilkokul mezunudur. Ogrencilerin %54,2’si
gelirlerinin giderlerine esit oldugunu belirtmistir
(Tablo 1).

DZOO-KF, KPOYO ve RDOUE sonuglar1 ince-
lendiginde, duygusal zeka toplam puan ortalamasinin
85,66£10,02 oldugu belirlenmistir. Klinik perfor-
mansta 0z yeterlilik ortalamast 2497,17+649,89 ola-
rak bulunurken, antisosyal davranislarin ortalamasi
16,79+7,17, sigara
15,16+£7,79, alkol  kullamiminin  ortalamasi
12,13£6,67, intihar egiliminin ortalamasi 25,87+9,83,
beslenme aliskanliklarinin ortalamasi 21,09+5,97,
okul terkinin ortalamasi 8,64+3,47, madde kullani-
minin ortalamast ise 11,56+5,66 olarak tespit edil-

kullaniminin  ortalamasi

mistir. Toplam riskli davraniglar ortalamasi ise
111,18+32,80 olarak belirlenmistir (Tablo 2).

Hemsirelik 6grencilerinin duygusal zeka diizeyi,
klinik performanslarindaki 6z yeterlilik algilar ile

TABLO 1: Hemsirelik 6grencilerinin sosyodemografik dzellikleri
(n=301)
Degiskenler XSS Minimum-maksimum

Yas 22,05+2,76 19-35

Cinsiyet % n
Kadin 69,4 209
Erkek 30,6 92

Sinifi
2. sinif 18,9 57
3 sinif 24,9 75
4. sinif 56,2 169

Yasadigi yer
Aile yaninda 345 104
Devlet yurdu 51,2 154
Evde arkadasla 9,3 28
Evde yalniz 5,0 15

Annenin egitim durumu
Okur yazar degil 32,9 99
Okur yazar 11,0 33
Ilkokul mezunu 33,9 102
Ortaokul veya lise 18,3 55
Universite 4,0 12

Babanin egitim durumu

Okur yazar degil 6,6 20
Okur yazar 9,6 29
ilkokul mezunu 349 105
Ortaokul veya lise 379 114
Universite 11,0 33

Gelir durumu
Gelir giderden az 35,2 106
Gelir giderden fazla 10,6 32
Gelir gidere esit 54,2 163

SS: Standart sapma

riskli davraniglar1 arasindaki iliski incelendiginde,
duygusal zeka ile veri toplama (r=0,437), tanilama
planlama (r=0,404), uygulama (r=0,412) ve deger-
lendirme (r=0,360) arasinda istatistiksel olarak orta
seviyede anlamli pozitif korelasyon oldugu tespit
edilmistir. Duygusal zeka ile klinik performanslarin-
daki 6z yeterlilikleri arasinda (r=0,439) istatistiksel
olarak orta seviyede anlamli pozitif korelasyon ol-
dugu goriilmiistiir. Duygusal zeka ile antisosyal dav-
raniglar arasinda (r=-0,059), duygusal zeka ile sigara
kullanimi arasinda (r=-0,027), duygusal zeka ile inti-
har egilimi arasinda (r=-0,011), duygusal zeka ile
madde kullanimi arasinda (r=-0,096), istatistiksel ola-
rak zayif diizeyde anlamsiz negatif korelasyon ol-
dugu goritilmiistiir. Duygusal zeka ile alkol kullanimi1



TABLO 2: DZOO-KF, KPOYO ve RDOUF'den elde edilen
puanlarin dagilimi (n=301)
Olgekler Minimum-Maksimum XSS
DZOOKF
Oznel iyi olug 7-28 18,68+4,23
0Oz kontrol 6-28 17,29+4,07
Duygusallik 7-28 18,00+3,49
Sosyallik 8-28 15,59+2,96
Toplam duygusal zeka 5-25 16,09+2,98
Olgek toplam 61-122 85,66+10,02
KPOYO
Veri toplama 330-1200 783,48+225,35
Tanilama ve planlama 0-900 586,87+171,69
Uygulama 110-1000 717,87+183,05
Degerlendirme 0-600 408,93+117,05
QOlgek Toplam 690-3700 2497,17+649,89
RDOUF
Antisosyal davraniglar 10-45 16,79+7,17
Sigara kullanimi 8-38 15,16+7,79
Alkol kullanimi 9-37 12,13+6,67
intihar egilimi 12-60 25,87+9,83
Beslenme aligkanliklari 8-40 21,09+5,97
Okul terki 4-19 8,64+3,49
Madde kullanimi 9-34 11,565,566
Olgek Toplam 60-221 111,18+32,80

SS: Standart sapma; DZOO-KF: Duygusal Zeka Ozellik Olgegi-Kisa Formu; KPOYO:
Klinik Performansta Oz-Yeterlik Olgegi; RDOUF: Riskli Davranislar Olgegi Universite
Formu

arasinda (r=0,002), duygusal zeka ile beslenme alis-
kanliklar1 arasinda (r=0,064) ve duygusal zeka ile
okul terki arasinda (r=0,011) ise istatistiksel olarak
zay1f diizeyde anlamsiz pozitif korelasyon oldugu
saptanmistir. Bu ¢alismada hemsirelik 6grencilerinin
duygusal zeka diizeyi ile riskli davraniglar arasinda
anlaml bir iligki bulunmamis, hemsirelik 6grencile-
rinin duygusal zeka diizeyleri arttikca klinik perfor-
manslarindaki 6z yeterlilik algilarinin da arttig:
saptanmustir (Tablo 3).

I TARTISMA

Bu ¢alismada hemsirelik 6grencilerinin duygusal
zeka diizeyi ile klinik performanslarindaki 6z yeter-
lilik algilar1 arasinda pozitif bir iligki saptanirken,
duygusal zeka diizeyi ile riskli saglik davraniglar ara-
sinda herhangi bir iliskinin olmadig1 saptanmuistir.
Calismamizda 6grencilerin duygusal zeka 6zellik 61-
¢egi toplam puan ortalamasinin orta diizeyde oldugu
bulundu. Tambag ve ark.nin ¢aligmasinda ve konu ile

ilgili yapilan diger caligmalarda da benzer sekilde
hemsirelik 6grencilerinin duygusal zeka olcegi top-
lam puaninin orta diizeyde oldugu tespit edilmistir.'®-

2 tim  hemsirelik

Duygusal zeka egitim
programlarinin ve hemsirelik mesleginin temelini
olugturmaktadir. Hemsirelik mesleginin yapilabil-
mesi i¢in yiiksek diizeyde duygusal zekaya sahip
olmak gerekir.?! Fakat geleneksel hemsirelik lisans
programlarinda 6grencinin daha ¢ok akademik not-
larma odaklanildigi, duygusal zeka diizeyini gelisti-
ren ya da degerlendiren uygulamalarin olmadig:
gortilmektedir.?'*? Bu durum tiim diinya genelinde ol-
dugu gibi iilkemizde de duygusal zeka kavramimin
oneminin vurgulanmas: gerektigini ortaya ¢ikarmak-
tadir. Calismammzda literatiirdeki sonucglara benzer
sekilde 8grencilerin duygusal zeka puan ortalamala-
rinin orta diizeyde olmasi hemsirelik egitiminde 6g-
rencilerin duygusal zeka diizeyini gelistirecek

uygulamalarin yetersiz oldugunu gostermektedir.

Klinik uygulamalar hemsirelik egitiminin
onemli bir bolimiini olugturarak hemsirelik bilgisi-
nin profesyonel olarak uygulamaya dontigsmesini sag-
lar. Hemgirelik egitimi alaninda, 6z yeterlilik gibi
inanglarin klinik performansa katkisinin degerlendi-
rilmesi ¢cok az 6nemsenmektedir.® Halbuki hemsire-
lik ogrencilerinde 6z yeterlilik inanciin klinik
uygulamalarda 6grencinin performansinin degerlen-
dirilmesinde ¢ok onemli bir faktér oldugu bulun-
mustur.?>?* Bu nedenle hemsirelik dgrencilerinde
klinik performansin etkinliginin degerlendirilmesinde
0z yeterliligin diizeyini belirleyecek 6lgiim araglari
gelistirilmelidir. Calismamizda hemsirelik 6grencile-
rinin klinik performanslarindaki 6z yeterlilik algila-
rin1 degerlendirildiginde toplam puan ortalamalarinin
orta diizeyde oldugu goriilmektedir. Yang’in calis-
masinda hemsirelik 6grencilerinin 6z yeterlilik ve kli-
nik performanslarinin  orta diizeyde oldugu
bulunmustur.'® Literatiirde hemsirelik 6grencilerinin
klinik performanslarindaki 6z yeterlilik algilarinin
degerlendirildigi sinirl sayida caligma bulunmakta-
dir.*?* Cheraghi ve ark.nin galigmasinda hemsirelik
Ogrencilerinin 6z yeterlilik ve klinik performanslari
ayr1 olarak degerlendirilmis, ¢alismamizdaki bulgu-
lara benzer sekilde 6grencilerinin 6z yeterlilik algi-
lar1 ile klinik performanslarinin orta diizeyde oldugu
bulunmustur.’ Yapilan son arastirmalara gére duygu-



sal zekanin olumlu klinik perfor-
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etkili oldugu ve duygusal zeka diizeyi diisiik olan 63-
rencilerin diisiik diizeyde 6z yeterlilik nedeniyle ka-
cinma davranis1 gostererek yetersiz performans
gosterdigi belirtilmistir.’® Benzer sekilde bu galis-
mada hemsirelik 6grencilerin klinik performansla-
rindaki 6z yeterlilik algilarinin orta diizeyde olmasi
duygusal zeka diizeylerinin orta diizeyde olmasindan
kaynaklandig: diisiiniilmektedir. Her ne kadar sinirl
sayida ¢aligma hemysirelik 6grencilerinde duygusal
zeka ile klinik performans arasinda anlamli bir iligki
bulmasa da ¢alismalarin ¢ogunlugunda pozitif yonde
anlaml bir iligki saptanmugtir.

Genel olarak tiniversite 6grencileri 6grenim sii-
recleri boyunca akademik asir1 yliklenme, basarili
olma baskisi, akranlariyla rekabet ve yetiskinlige
gecis gibi birden fazla stres faktoriiyle karst kargiya
kalmaktadir.’! Hemsirelik 6grencilerinde bu stresor
etkenlere ilave olarak aldiklar egitimler ve hastane-
lerde klinik uygulamalara ¢iktiklarinda karsilastiklar
6liim, yaralanma gibi ¢esitli vakalar, hastaliklara mii-
dahale etme ve basa ¢ikma durumlar sigara i¢gme,
esrar kullanimu, asir1 igki icme veya yeme bozukluk-
lart gibi riskli davraniglarin benimsenmesine yol a¢a-
bilmektedir.!"*! Hemgirelik 6grencilerinde goriilen
riskli saglik davraniglarinin incelendigi calismalarda
ogrenciler arasinda asir1 alkol tiiketimi, tiitlin kulla-
nimi, kot beslenme ve fiziksel hareketsizlik gibi sag-
liks1z yasam tarzlarinin oldugu bildirilmektedir.®-!!
Duygusal zeka ile riskli davraniglar arasindaki ilis-
kiyi inceleyen caligmalarda duygusal zekénin genel
olarak riskli davranislarla iliskili oldugunu ortaya
koymustur.'"'? Sanchez Lopez ve ark. tiniversite 6g-
rencilerinde yaptiklar ¢calismada saglik ve giivenlik
alanlarindaki risk davraniglari ile duygusal zeka ara-
sinda zayif yonde bir iliskinin oldugu bulunurken,
sosyal ve eglence alanlari ile duygusal zeka arasinda
pozitif yonde bir iliskinin oldugunu tespit etmistir.'?
Aym calismada duygusal zeka ile riskli davranislar
arasindaki iliski durumunun degerlendirilmesi sonu-
cunda tutarsiz bulgularin elde edildigi belirlenmistir.
Bu durumun nedeni olarak da farkli duygusal zeka
Olctim araglarinin kullanilmasi ve risk davranisi be-
lirlenirken farkli alanlarin (saglik, giivenlik, sosyal)
degerlendirildigi bildirilmistir.'> Lana’nin ¢alisma-
sinda diisiik diizeyde duygusal zekaya sahip hemsi-
relik 6grencilerinde asir1 alkol tiiketimi, sagliksiz

beslenme ve giivenli olmayan iligki durumlarinin ol-
dugu bulunmustur.!' Bu ¢alismada hemsirelik 6gren-
cilerinde riskli saglik davraniglari ortalamasinin
diisiik diizeyde oldugu tespit edildi. Kadin 6grencile-
rinde riskli saglik davranislarin erkek Ogrencilere
gore daha az olmasi, iilkemizin sosyokiiltiirel 6zel-
likleri goéz oniline alindiginda riskli davraniglardan
olan intihar oranlarinin Avrupa iilkelerine gére daha
az goriilmesi bu ¢aligmada riskli saglik davranisi or-
talamasinin diisiik olmasinda etkili oldugu diisiintil-
mektedir.3>* Ayrica sosyoekonomik durumun sigara,
alkol, madde kulianim1 ve beslenme tizerinde farkl
etkileri bulunmaktadir. Yiiksek gelire sahip bireylerde
daha ¢ok alkol ve yasa dis1 madde kullanimimin g6-
rildiigii, diisiik gelir diizeyine sahip bireylerde ise
daha ¢ok tiitiin kullanimi, sagliksiz beslenme gibi
davramglarin oldugu bildirilmektedir.’** Bu ¢alis-
mada 6grencilerin gelir durumuna bakildiginda ¢o-
gunlugunun gelir durumunun gidere esit oldugu ya
da gelir durumunun giderden daha az oldugu goriil-
mektedir. Bu durum 6grencilerin riskli davranislar-
dan olan alkol, madde kullanim: gibi {irlinlere
ulagmasini kisitlamig olabilir. Mevcut ¢alismanin so-
nucunda hemsirelik 6grencilerinde duygusal zeka dii-
zeyi ile riskli saglik davraniglar: arasinda anlaml bir
iliski bulunmamuistir. Duygusal zekanin riskli davra-
nislar1 6nlemedeki roliiniin daha iyi anlagilmasi veya
farkl1 iiniversitelerde yapilacak ¢aligmalarda kiiltiirel
farkliliklarin riskli davranislar tizerindeki etkisinin
belirlenmesi i¢in daha fazla ¢alismaya ihtiya¢ duyul-
maktadir.

ARASTIRMANIN GUGLU VE SINIRLI YANLARI

Bu ¢alismanin bazi siirliliklar bulunmaktadir. i1k
olarak, caligmanin kesitsel tasarimi, gézlemlenen ilis-
kiler hakkinda nedensellik sonucuna varilmasina izin
vermez. Ancak, mevcut aragtirma, hemsirelik 6gren-
cileri arasinda duygusal zeka, klinik performanstaki
0z yeterlilik algis1 ve riskli saglik davraniglar ara-
sindaki iliskiyi degerlendirmemize olanak tanir. Bu,
halk sagligi miidahaleleri i¢in yararli sonuglarin alin-
masina ve arastirmacilar i¢in duygusal zekanin kli-
nik performanstaki 6z yeterlilik algisina ve riskli
davranislarda bulunma egilimi tlizerindeki etkisine
iliskin hipotezler gelistirmesine yardimei olabilir. Her
ne kadar 6rneklem sayisinda tek bir iniversitedeki



tiim hemsgirelik 6grencilerine ulagilsa da, aragtirma-
nin sonuglarinin iilkemizdeki tiim hemsirelik 6gren-
cilerine genellenemeyecegi degerlendirilmektedir.

[l SONUC

Calismamizda elde edilen bulgular, duygusal zeka-
nin hemsirelik 6grencilerinin klinik performanslarin-
daki 6z yeterlilik algilarinin arttirilmasinda 6nemli
bir faktor olarak dikkate alinmasi gerektigini goster-
mektedir. Bu nedenle hemsirelik miifredat: ve miida-
hale  programlarn  gelistirirken  hemgirelik
ogrencilerinde alt siniflardan itibaren duygusal ze-
kay1 gelistirmek i¢in sistematik miifredat ve miifre-
dat dis1 programlarin uygulanmasi gerekmektedir.
Ayrica hemsirelik 6grencilerinin klinik perfor-
manslarindaki 6z olumlu duygu ve motivasyonu
tesvik eden adim adim 6gretme ve 6grenme yon-
temlerine yonelik bir egitim programinin gelistiril-
mesi gerekmektedir. Calismamizda her ne kadar
hemsirelik 6grencilerinde duygusal zeka ile riskli
saglik davranislar1 arasinda anlamli bir iligki bulun-

masa da risk davraniginin altinda yatan duygusal ze-

kanin dogru ve eksiksiz bir sekilde anlasilmasi, hem-
sirelik 6grencilerinde bu riskli davraniglar i¢in eylem
yonergeleri olusturmaya ve toplumumuz iizerindeki
risk davraniginin olumsuz etkilerini 6nlemek ve azalt-
mak i¢in yapilan programlari iyilestirmeye yardimci
olabilir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya tireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmanugtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismast potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlar: yoktur.
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