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HASTANE ONCESIi SAGLIK PERSONELININ HiZMET iCi EGIiTiMiNDE
SIMULE HASTA UYGULAMASININ ACIL OLGU YONETIMINDEKI
ETKINLiGININ DEGERLENDIRILMESI

Ahu SEZGIN? Gizem Irem KINIKLI? Merve KASIKCI
(074
Amac: Arastirma, hastane Oncesi acil saglik hizmetleri personelinin hizmet i¢i egitim programlarinda

kullanilan simiile hasta uygulamasinin acil olgu yonetimindeki etkinliginin degerlendirilmesi amaciyla

yapilmigtir.

Gerec¢ ve Yontem: Arastirma Mart 2020-2022 tarihleri arasinda Simiilasyon Merkezi’nde diizenlenen
hizmet i¢i modiil egitimlerine davet edilen 198 katilimci ile gergeklestirilmistir. Arastirmada veriler igin
Kisisel Bilgi Formu, Simiile Hasta Uygulama Etkinlik Olgegi, Simiilasyon Tasarim Olcegi ve Ogrenmede

Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi kullamlmistir.

Bulgular: Arastirmadan elde edilen bulgulara gére Simiile Hasta Uygulama Etkinlik Olcegi toplam skor
ortalamas1 114,3+14.4; Simiilasyon Tasarim Olgegi toplam skor ortalamasi 4,1 ve Ogrenmede Ogrenci
Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi toplam skor ortalamasi 50,5+8,4 olarak saptanmistir. Arastirmamizda
katilimeilarin cinsiyetler arasinda kendilerini yeterli hissetme diizeyi (p>0,04) ve meslek gruplar ile
kendilerini yeterli hissetme diizeyleri arasinda (p>0,182) istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamustir.
Cinsiyetler arasinda mesleki anksiyete durumlarinin karsilastirilmasinda (p<0,001) ve yas degiskeni ile
Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi ve Simiilasyon Tasarim Olgegi skorlar arasinda
(p<0,001) istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Simiilasyon tasarimi ile 6grenci memnuniyeti ve
Ozgiiveninin simille hasta uygulamasindaki etkinligin %59’unu yordayan bir parametre oldugu

belirlenmistir.

Sonug¢: Hastane oOncesi acil saglik hizmetleri ¢alisanlarmin hizmet igi egitim programlarinda,
katilimeilarin mesleki 6z yeterliliklerini gelistirmek ve kaygi diizeylerini azaltmak i¢in simiilasyon temelli

6gretim yontemlerinin kullanimi 6nerilmektedir.
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EVALUATION OF THE EFFICIENCY OF SIMULATED PATIENT APPLICATION IN
EMERGENCY CASE MANAGEMENT IN-SERVICE TRAINING OF PREHOSPITAL HEALTH
PERSONNEL

ABSTRACT

Objective: This study aimed to evaluate the effectiveness of the simulated patient application used in the
in-service training programs of prehospital emergency health care personnel in emergency case

management.

Materials and Methods: The research was carried out with 198 participants who were invited to in-
service modules of training held at the Simulation Center between March 2020-2022. Data were collected
by using the Personal Information Form, Simulated Patient Practice Effectiveness Scale, Simulation

Design Scale, and Student Satisfaction and Self-Confidence Scale in Learning.

Results: According to the findings, the mean score of the Simulated Patient Practice Efficiency Scale was
determined as 114.3+14.4, the total score of the Simulation Design Scale was 4.1, and the total score of
the Student Satisfaction and Self-Confidence Scale in Learning was 50.5+8.4. No statistically significant
differences were found between gender variable and their level of self-efficacy (p>0.04); occupational
groups and their level of self-efficacy (p>0.182). A statistically significant difference was found between
the age variable and the Student Satisfaction in Learning and Self-Confidence Scale and Simulation
Design Scale scores (p<0.001) when comparing occupational anxiety levels between genders (p<0.001).
The simulation design determined that student satisfaction and self-confidence were a parameter that

predicted 59% of the efficiency in the simulated patient application.

Conclusion: In the in-service training programs of pre-hospital emergency health care workers, our
suggestion is to use simulation-based teaching methods to improve the professional self-efficacy of the

participants and reduce their anxiety levels.

Keywords: Simulated Patient, Emergency Case Management, Prehospital, Teamwork

GIRIS

Hastane Oncesi saglik personeline yonelik yapilan hizmet i¢i egitimlerin temel aldigi
prensip “Acil Olgu Yonetimi”’dir. Acil olgu yonetimi, acil tibbi bakim ihtiyaci olan
hastanin/yaralinin olay yerinden uygun hastaneye transferinin saglandigi siire boyunca yasamsal
fonksiyonlarinin siirdiiriilmesi, klinik genel durumunun kétiilesmesinin 6nlenmesi, 6n tanisinin
konmasi ve tedavisinin baglamasi i¢in acil saglik hizmetleri ekipleri tarafindan bir ekip liderinin
rehberliginde takim c¢alismasi anlayisi ile verilen saglik hizmetidir (Bakanligi, 2015:49).
Hastane Oncesi acil saglik hizmetlerinde gorev alan hekim, paramedik, acil tip teknisyeni,

hemsire ve siiriiciilerin gorev ve sorumluluklarini eksiksiz ve giincel olarak yerine getirmeleri
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icin hizmet ici egitimlere katilmalari zorunludur. Hizmet i¢i egitimler kapsaminda yapilan
egitimler; Temel Egitim Modiilii (40 saat); Eriskin ileri Yasam Destegi (32 saat); Cocuklarda
fleri Yasam Destegi (32 saat); Travma Ileri Yasam Destegi (32 saat); Ambulans Siiriis
Teknikleri Egitimi (32 saat)’dir.

Hastane oncesi acil bakim, basit klinik durumlardan yasami tehdit eden acil durumlara
kadar uzanan gesitli ve karmasik saglik problemlerini icermektedir. Bu cesitlilik 6zel olarak
hazirlanmig bir egitim yontemi ihtiyacin1 yaratmaktadir (Abelsson vd., 2016:234-240).
Simiilasyon temelli egitim, hastane oncesi acil saglik personelinin egitimi i¢in uygun bir egitim
yontemi olarak kabul edilmektedir (Abelsson ve Lundberg, 2018:201-204). Medikal simiilasyon
katilimeilarin giivenli bir ortamda deneyimsel 6grenme yoluyla mesleki bilgi, beceri ve
davraniglarii gelistirdigi, senaryolardaki performanslarinin, rehberler araciligi ile standart bir
sekilde degerlendirildigi, uygulama esnasinda ya da sonrasinda katilimcilara geribildirim ile
¢coziimleme imkan1 saglayan bir 6grenme teknigidir (Sikon ve Lei, 2020:1). Simiilasyon, acil
hasta bakiminda hem teknik hem de teknik olmayan becerilerin kazanilmasma katki
saglamaktadir (Kitapcioglu vd., 2021:3). Simiilasyon, klinik bilgi, mesleki beceriler, iletigim,
meslekler arasi is birligi ve ekip ¢alismasinin Ogretilmesinde ideal bir ortam yaratmaktadir
(Okuda vd., 2009:330-343).

Stirekli mesleki gelisimin saglanmasi adina yapilan simiilasyon temelli egitimlerde,
klinik bilgi ve becerilerin 6gretilmesi ya da yapilan egitimin amacina ulasip ulagilmadiginin
degerlendirilmesi i¢in “simiile hasta” (Simulated Patient) kullanilmaktadir (Adamo, 2003:262-
270). Simiile hastalar, belirli bir klinik durumu olan hastay1 kendilerine verilen senaryoya uygun
olarak gercege en yakin sekilde canlandiran kisilerdir. Simiile hasta, klinik uygulamalarda fizik
muayene, anamnez alma, iletisim becerilerini 6gretme ve bu uygulamalarin yeterliligini
degerlendirme i¢in kullanilmaktadir (Cleland vd., 2009:477-486). Simiile hasta uygulamasi,
katilimeilarin giivenli bir ortamda, meslek yasamlarinda siklikla karsilasabilecekleri ya da nadir
karsilagabilecekleri klinik durumlarla ilgili hazirlanan senaryolar ile beceri ve tutum
kazanmalarina olanak saglamaktadir (Mercan ve Ozcan, 2021:127). Katilimci, simiile hastalar
iizerinden hastaya zarar verme endisesi olmadan kontrollii bir ortamda uygulamalarda
bulunabilmektedir. Simiile hasta uygulamasinda, klinik duruma ait tiim belirti ve bulgular
onceden hazirlanan senaryoda planlandigi i¢in, 6grencinin bilgi ve becerisinin detayli bir sekilde
degerlendirilmesine de imkan sunmaktadir. Ayni klinik durum igin tim katilimeilar uygulayici
olabilir; bu durum katilmcilar arasi kargilagtirmaya ayni zamanda egitim programinin
etkinliginin degerlendirilmesine de olanak saglamaktadir (Barrows, 1968:674-676). Bu
aragtirmada, hastane Oncesi acil saglik hizmetleri personeline yonelik diizenlenen hizmet igi

egitimlerde simiilasyon temelli simiile hasta kullaniminin etkinliginin arastirilmasi amaglandi.
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1.GEREC VE YONTEM

Arastirma icin Hacettepe Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik
Kurulundan 06.04.2021 tarihli 21/480 kayit numarali karar ile etik kurul onayi alindi
Aragtirmanin ¢alisma grubunu Antalya il Saghk Miidiirliigii Bolge Egitim Arastirma Uygulama
ve Simiilasyon Merkezi’nde belirli bir donemde diizenlenen hizmet i¢ci modiil egitimlerine
cagrilan doktor, paramedik, acil tip teknisyeni ve hemsireler olusturdu. Caligmada 6rneklem
secilimi yapilmamis, arastirmaci tarafindan bilgilendirildikten sonra daha Once simiilasyon
temelli egitime katilmis olma kriterine sahip olan, kendi istekleri ile arastirmaya katilmay1 kabul
eden ve Kisisel Bilgi Formu, Simiile Hasta Uygulama Etkinlik Olgegi, Simiilasyon Tasarim
Olgegi ve Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegini tam olarak yanitlayan 198
katilimci arastirma kapsamina dahil edildi.
1.1. Veri Toplama Araglari

Aragtirmada veriler Kisisel Bilgi Formu, Simiile Hasta Uygulama Etkinlik Olgegi
(SHUEO), Simiilasyon Tasarim Olgegi (STO) ve Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve
Ozgiiven Olgegi (OOMOO) kullanilarak toplandi. Kisisel Bilgi Formunda, katilimeilarin tanitici
ozelliklerine iliskin sorular ile daha 6nce simiilasyon temelli egitime katilma, gelecekte acil olgu
yonetimi uygularken kendini yeterli hissetme (1-10), gelecekte acil olgu yonetimi uygularken

tahmin ettigi anksiyete seviyesine (1-10) iligskin sorular da yer almaktadir.

Simiile Hasta Uygulama Etkinlik Olgegi, simiile hasta egitiminin iletisim becerilerine
etkinligini belirleme amaci ile Mercan tarafindan gelistirilmistir (Mercan & Ozcan, 2021:135) .
Olgek toplam 27 maddeden olusur. Bu &lgekte “Ogrenme, igsel Motivasyon, Kaygi ile Bag etme
ve Oz yeterlik” olmak iizere toplam 4 alt boyut vardir. Ogrenme faktoriinii 2, 3, 4, 6, 7, 8, 9, 10,
11, 12, 13, 14, 15 ve 18. maddeler; I¢sel Motivasyon faktoriinii 1, 5, 16 ve 17. maddeler; Kaygi
ile Bas etme faktoriinii 19, 21 ve 23. maddeler ve Oz yeterlik Faktoriinii 25, 26, 27, 28, 29 ve
30. maddeler olusturur. Ogrenme faktorii icin Cronbach alfa 0.916; Oz yeterlik faktorii igin
Cronbach alfa 0.928; I¢sel Motivasyon faktorii igin Cronbach alfa 0.899 ve Kaygi ile Bas etme
faktorii icin Cronbach alfa 0.519 bulundu. Olgek “5°li Likert” seklinde diizenlenmistir.
Secenekler “Kesinlikle Katilmiyorum, Katilmiyorum, Karasizim, Katiliyorum, Kesinlikle
Katiliyorum” geklindedir. Maddelerin puanlandirilmasi 1’den (Kesinlikle Katilmiyorum) 5’e
(Kesinlikle Katiliyorum) dogru yapilir. Olgegin 9, 12 ve 15. maddeleri ters maddelerdir ve
hesaplanirken ters kodlanarak toplanmasi 6nerilir. Bu ¢alismada 6lgegin Cronbach alfa katsayisi
0.952 bulunmustur. Olgekten alian en az puan 27; en fazla puan 135°tir. Toplam olcek
puaninin yiiksek olmasi uygulamanin iletisim becerilerine etkinliginin yiiksek oldugu anlamina

gelmektedir.
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Simiilasyon Tasarim Olgegi, Rizzolo tarafindan gelistirilmis olup Tiirkce gecerlik
giivenirlik calismas1 Unver ve dig, tarafindan yapilmistir (Jeffries & Rizzolo, 2006; Unver vd.,
2017:60-74) . Olgek “Hedefler ve Bilgi” (5 madde), “Destek” (4 madde), “Problem Cdzme” (5
madde), “Geribildirim/rehberli yansima” (4 madde) ve “Aslina Uygunluk Derecesi/Gerg¢ekeilik”
(2 madde) toplam 20 madde olmak iizere 5 alt basliktan olusmaktadir. Olgegin alt baslhklarinin
Cronbach alfa degeri sirayla 0,77, 0,73, 0,76, 0,75, 0,86 dr. Olgegin toplam Cronbach alfa
degeri 90’dir. Olgek 2 boliimde degerlendirilmektedir. Birinci boliimde; simiilasyon
uygulamasinda en iyi simiilasyon tasarim Ggelerinin uygulanip uygulanmadigi
degerlendirilmektedir. Ikinci boliimde; simiilasyon tasarim ogelerinin ogrenciler icin ne
derecede Onemli oldugu degerlendirilmektedir. Birinci boliim; “ifadeye Kesinlikle
Katilmiyorum”, “Ifadeye Katilmiyorum”, “Kararsizim”, “ifadeye Katiliyorum”, “Ifadeye
Kesinlikle Katiliyorum” ve “Uygun Degil” ifadeleri ile; ikinci boliimii ise “Onemli Degil”,
“Kismen Onemli”, “Kararsizim”, “Onemli”, “Cok Onemli” ifadeleri ile degerlendirilmektedir.
Olgek puanlari; toplam ve alt boyut puanlar1 toplaminin madde sayisina béliinmesiyle elde
edilmektedir. Olgekten alman toplam puanin yiiksek olmasi katilimcilarin simiilasyon

uygulamasindan, tasarimimdan memnuniyetini gostermektedir.

Ogrenmede Ozgiiven ve Memnuniyet Olgegi, Jeffries ve Rizollo (2006) tarafindan 13
madde olarak gelistirilmis olup; Tiirk¢e gecerlik calismasi Unver ve dig. tarafindan yapilmistir
(Jeffries ve Rizzolo, 2006; Unver vd., 2017:60-74). Tirk¢e ‘ye uyarlamasi ve Kkiiltiirel
adaptasyonu ile 12 maddeye diisiiriilmiistiir. Olgek 5°1i Likert tipinde olup “Simdiki Ogrenme
ile lgili Memnuniyet” ve Ogrenmede Ozgiiven” alt baghiklarindan olusmaktadir. Simdiki
Ogrenme ile Ilgili Memnuniyet alt bashig 5 maddeden; Ogrenmede Ozgiiven alt bashgi 7
maddeden olugmakta ve olumsuz madde bulunmamaktadir. Olgegin “Simdiki Ogrenme ile Ilgili
Memnuniyet” igin Cronbach alfa degeri 85, “Ogrenmede Memnuniyet” igin 77 iken toplam
dlgek icin 89’dur. Olgek toplam puani, alt boyutlarin toplaminin madde sayisina boliinmesiyle
elde edilmektedir. Olgekte alinan toplam puan arttikca dgrenmede 6grenci memnuniyeti ve

Ozgiivenin de arttig1 seklinde yorumlanmaktadir.

1.2. Veri Toplama Siireci

Arastirmada veriler Mart 2020 ve Mart 2022 tarihleri arasinda toplanmustir.
Aragtirmanin uygulanmasi iki sekilde gerceklestirilmistir. Arastirmaci, Antalya Bolge Egitim
Aragtirma ve Simiilasyon Merkezi’nde diizenlenen rutin modiil egitimlerine “egitmen” ve/veya
“gozlemci” olarak katilm saglamigtir. Bu merkezde gorev alan egitmenler vaka
simiilasyonlarinda SP olarak da gorev almaktadir. Modiil egitimlerinde katilimeilar, teorik ders
sonrast simiilasyon temelli pratik uygulamalar gergeklestirdi (Sekil 1). Katilimcilar, modiil

egitiminde belirlenen konularin uygulamalarini simiile hastalar ile gerceklestirdi (Sekil 2).
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Katilimcilar, biitiin simiilasyon uygulamalarinda ekip olarak gérev aldi ve uygulamalar 6ncesi 3
kisiden olusan ekiplere ayrildi. Simiile hasta uygulamasi, ¢éziimleme Oncesi, uygulama ve
cOziimleme oturumu asamalarindan olustu. Katilimeilara ¢éziimleme 6ncesi asamada senaryo
hakkinda kisa bir bilgilendirme yapildi. Uygulama asamasinda katilimcilar, senaryo igerisinde
mesleki rol ve sorumluluklarina uygun olarak simiile hasta ile goriismelerini yaptilar. Senaryo
tamamlandiginda tim katilimeilar ile ¢6ziimleme oturumu gergeklestirildi. Modiil egitimlerinin
son giiniinde, arastirmaci tarafindan “Kisisel Bilgi Formu”, “Simiile Hasta Uygulama Etkinlik
Olgegi”, “Simiilasyon Tasarim Olgegi”, “Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven

Olgegi” yiiz yiize goriismeler ile goniillii katilimcilara uygulandi.

Travma Ileri
Yasam Destegi

(TILYAD)

[ Amputasyon ] Motorsiklet Pelvis Travmast [ Yamk ] Arag I¢i Trafik
Kazasi Kazasi

Sekil 1. Travma ileri Yasam Destegi Ornek Vaka Senaryolar

L]

e
e RO i S

Sekil 2. Simiile Hasta Olarak Gorev Yapan Egitmenler
SARS-CoV-2 pandemisi nedeniyle ylz yiize egitimlere ara verildigi i¢in belirtilen
modiil egitimlerine daha dnce katilim saglamis kisilere “Aydinlatilmis Onam Formu”, Kisisel
Bilgi Formu”, “Simiile Hasta Uygulama Etkinlik Olgegi”, “Simiilasyon Tasarim Olgegi”,
“Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi”’nden olusan online anket {izerinden
ulasildi.  Google Formlar uygulamasi iizerinden hazirlanan anket linki ile

https://forms.gle/AFMBFjXSLgD97sm1A sosyal aglar tizerinden katilimcilara ulasildi.
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1.3. Verilerin Degerlendirilmesi

Istatistiksel analizler, IBM® SPSS® 26 (SPSS Inc., Chicago, IL, ABD) yazilim ile
yapildi. Degiskenlerin normal dagilima uygunlugu analitik yontemler (Kolmogorov-
Smirnov/Shapiro Wilk testleri) kullanilarak incelendi. Tanimlayici analizlerde normal dagilim
gosteren degiskenler i¢cin ortalama+standart sapma, normal dagilim gdstermeyenler icin ortanca
(medyan) ve minimum-maksimum degerleri kullanilarak verildi. Sosyodemografik ve klinik
bilgilere ait kategorik degiskenler i¢in frekans ve yiizde degerleri tanimlayici istatistik olarak
verildi. Sayisal verilerde (6lgek skorlari), cinsiyet gibi ikili gruplar karsilagtirmak icin normal
dagilim varsayimi saglandigi durumlarda bagimsiz gruplarda t-testi, normal dagilim varsayimi
saglanmadigi durumlarda Mann-Whitney U testi kullanildi. Olgek toplam skorlari ortancalari
isaret testi kullamlarak belirlenen degerlere kars: test edildi. Olgekler, alt boyutlar ve diger
sayisal degiskenlerin birbiriyle iligkisi Spearman’s rho korelasyon katsayisi ile degerlendirildi.
SHUEO toplam skoru bagimli degisken, diger 6lcek ve alt boyut skorlar1 bagimsiz degiskenler
olarak degerlendirilerek ¢oklu dogrusal regresyon modeli elde edildi. p-degerinin 0,05’in altinda

oldugu durumlar istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

2. BULGULAR

Arastirmaya 198 saglik personeli katilmistir. Katilimeilarin, 102’si (%51,5) kadin, 96°s1
(%48,5) erkektir. Katilimcilarin genel yas ortalamasit 32,0+6,6 yil olarak belirlenmis ve
katilimcilar minimum 21 ve maksimum 55 yasindadir. Erkeklerin yas ortalamasi 31,5+7,1 ve
kadinlarin ise 32,6+6,0 yildir. Katilimeilarin, meslek gruplarina gore dagilimi incelendiginde,
80’1 (%40,4) acil tp teknisyeni, 12’si (6,1) doktor, 3’i (%]1,5) hemsire ve 103’1 (52,0)
paramediktir. Kisisel bilgi formunda yer alan “Gelecekte acil olgu ydnetimi uygulayacaginiz
vakalarda kendini yeterli hissetme durumu ortalama 8,3+1,5 olarak bulundu ve oldukc¢a
yiiksekti. “Gelecekte acil olgu yometimi uygulanacak vakalarda tahmin edilen anksiyete

durumu” ortalamast ise 4,7+2,7 olarak bulundu ve ortalamanin altinda idi (Tablo 1).

Tablo 1: Katihmcilarin Genel Simiilasyon Egitim Siiresi, Mesleki Kendini Yeterli Hissetme
Durumu ve Mesleki Anksiyete Durumlarimin Tamimlayici Istatistikleri (n=198).

Degiskenler Ortanca | Ort. | SS | Min. | Maks.

Gelecekte acil olgu_ yonetimi uygulayacaginiz vakalarda 8,0 83 | 15| 40 10,0
kendini yeterli hissetme durumu

Gelecekte acil olgu yonetimi uyguladiginiz vakalarda tahmin

ettiginiz anksiyete durumu 4.0 A7 1271 10 10,0

Ort.: Ortalama; SS: Standart Sapma; Min.:Minimum; Maks.:Maksimum
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Simiile Hasta Uygulama Etkinlik Olgegi toplam skor ortalamasi 114,3+14,4;
Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi 50,5+8,4; Simiilasyon Tasarim Olgegi
toplam skor 4,1+0,6 ve Simiilasyon Tasarim Olgegi Onem Derecesi Toplam Skoru ortalamasi

ise 4,2+0,5 olarak bulundu (Tablo 2).

Tablo 2: Katihmcilarin Olgcek Skorlari ve Alt Boyutlarina Ait Tammlayic: istatistikleri

Degiskenler Ortanca | Ort. | SS | Min. | Maks.
Simiile Hasta Uygulama Etkinlik Olgegi Toplam Skor 115,0 114,3 | 14,4 | 58,0 | 135,0
Alt boyutlar 790 | 793 [102|420| 950
-Simiile Hasta Uygulamasi
-Uygulama Sirasinda 9,0 8,8 15| 4,0 20,0
-Uygulama Sonrasinda 26,0 26,2 | 3,7 [12,0] 30,0
(S)kg;::nmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi Toplam 50,0 505 | 84 | 120 | 60,0
Alt boyutlar
-Simdiki Qgrenme ile ilgili 21,0 211 | 39 | 50 | 250
-Memnuniyet
—Ogrenmede Ozgiiven 29,0 296 | 50 | 7,0 39,0
Simiilasyon Tasarim Olgegi Toplam Skor 41 41 | 06 | 14 5.0
Alt boyutlar
-Hedefler ve Bilgi 4,2 43 106 | 1,2 5,0
-Destek 4,0 41 |08 | 1,0 5,0
-Problem Cézme 4.0 3,9 0,7 | 1,0 5,0
-Geri Bildirim 4,3 42 | 0,7 | 1,0 5,0
-Aslina Uygunluk Derecesi 4.3 4,2 08 | 1,0 5,0
Simiilasyon Tasarim Olg¢egi Onem Derecesi Toplam Skor 42 42 | 05 | 1.4 5.0
Alt boyutlar
-Hedefler ve Bilgi 4,2 43 106 | 1,0 5,0
-Destek 4,3 43 | 0,7 | 1,0 5,0
-Problem Cézme 4.0 4.1 0,7 | 1,0 5,0
-Geri Bildirim 4,3 43 |06 | 1,0 50
-Aslina Uygunluk Derecesi 45 43 08 | 1,0 5,0

Ort.: Ortalama; SS: Standart Sapma; Min.: Minimum; Maks.: Maksimum

Kadin ve erkekler arasinda yapilan simiilasyon egitim siiresi ve mesleki anksiyete
durumlarinin karsilagtirmalarinda istatistiksel olarak anlamli fark bulundu ve kadinlarda bu
degiskenlerdeki skorlar istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksekti (p<0,001). Ancak,
cinsiyetler arasinda mesleki kendini yeterli hissetme durumu medyan skor degerleri arasinda

anlamli fark (p>0,040) bulunmadi (Tablo 3).

Simiilasyon Tasarim Olgegi Onem Derecesi ve Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve
Ozgiiven Olgegi puanlar1 birlikte bagimli degiskendeki (Simiile Hasta Uygulama Etkinlik
Olgegi) degisimin %59'unu agiklamaktadir. Elde edilen regresyon modeli tiimel olarak
anlamlidir (F=131,308, p<0,001). Bagimli degisken tizerinde (Simiile Hasta Uygulama Etkinlik
Olgegi) en etkili degisken “Simiilasyon Tasarim Olcegi Onem Derecesi” degiskenidir.
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Bir baska deyisle Simiilasyon Tasarim Olgegi Onem Derecesi toplam puani 1 puan
arttiginda, Simiile Hasta Uygulama etkinlik Olgegi toplam puani ortalama 13,935 puan
artmaktadir. Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi toplam puani 1 puan
arttiginda  Simiile Hasta Uygulama Etkinlik Olgegi toplam puani ortalama 0.510 puan
artmaktadir (Tablo 4).

Tablo 3: Kadin ve Erkekler Arasinda Simiilasyon Egitim Siiresi, Mesleki Kendini Yeterli Hissetme
Durumu ve Mesleki Anksiyete Durumlarimin Karsilastirilmasi

Kadin (n=102) Erkek (n=96)

Degiskenler Ortanca Ortanca p
(Min-Maks) (Min-Maks)
Simiilasyon temelli egitimin siiresi 4 (1-8) 3(1-7) 0,040*
Gelecekte acil olgu yonetimi uygulayacaginiz 8 (4-10) 9 (5-10) 0,058

vakalarda kendini yeterli hissetme durumu

Gelecekte acil ngu .yvqn.etlml uyguladlglnlz vakalarda 5 (1-10) 4 (1-10) 0,001*
tahmin ettiginiz anksiyete durumu

Mann-Whitney U test; *p<0,05; Min.:Minimum; Maks.:Maksimum

Tablo 4: Regresyon Analizi ve Uygun Modelin Belirlenmesi ve Gosterilmesi

Standart Standart B icin %95
Olmayan Katsayilar GA
Model Katsayilar y t p R?
Std. Alt | Ust
B Hata Beta Simir | Simr
(Sabit) 29,3 54 5,374 |<0,0001| 18,5 | 40,0
Similasyon Tasarim | 134 | 4 q 052 | 7357 |<00001| 102 | 17,7
Olgegi Onem Derecesi 0.589
Ogrenmede Ogrenci
Memnuniyeti ve Ozgﬁven 0,510 0,119 0,30 4,286 | <0,0001| 0,3 07
Olcegi '

Regresyon analizi uygulandi ve p<0,05 olan durumlar anlaml kabul edildi. GA: Giiven Araligi

3. TARTISMA

Hastane Oncesi acil saglik hizmetleri personelinin hizmet i¢i egitim programlarinda
kullanilan simiile hasta uygulamasinin acil olgu yonetimindeki etkinliginin degerlendirilmesi
amaciyla yapilan bu g¢alismada, mesleki anksiyete durumunun kadin cinsiyette daha fazla
oldugu belirlendi. Ancak, cinsiyetler arasinda mesleki kendini yeterli hissetme durumu birbirine
benzerdi. Ayrica, hastane Oncesi acil saglik hizmetleri ¢alisanlarinin hizmet i¢i egitim
programlarinda, simiile hasta uygulamasinin 6grenci memnuniyeti ve 6zgiivenini %59 oraninda

yordayan bir parametre oldugu belirlendi.

HOD, Aralik 2022, Cilt 7 - Say1 3, Sayfa No:317-330 325



Journal of Pre-Hospital - Hastane Oncesi Dergisi
JPH, December 2022, 7(3), 317-330

Kendini yeterli hissetme, 0zgiiven sahibi olma hastane oncesi acil saglik hizmetleri
personelleri i¢in ¢ok onemli bir 6zelliktir. Kendine giivenen saglik calisanlari, karsilastiklart
olumsuz durumlarda klinik becerilerini daha diisiik kaygi diizeyi ile gergeklestirebilirler.
Calismamizda katilimeilarin gelecekte acil olgu yonetimi uygulayacaklar1 vakalarda kendilerini
yeterli hissetme durumu 10’lu (1-10) bir cetvel kullanilarak sorgulandi. Buna gore gelecekte acil
olgu yonetimi uygulayacaklar1 vakalarda kendilerini yeterli hissetme durumu en az 4, en fazla
10 puan olarak tespit edildi. Kendini yeterli hissetme durumunun ortalamasi ise 8,3 olarak
yiiksek seviyede tespit edildi. Giiven, klinik ortamda mesleki becerilerin tekrarli bir sekilde
uygulanmasi1 ile deneyim kazanilmasini gerektiren bir durumdur. Simiile hasta deneyimi,
katilimeilarin klinik giivenlerini saglamak i¢in potansiyel bir ¢oziimdiir. Calismamizdaki gibi
simiilasyon temelli egitimler, uygun bir ¢er¢evede tasarlandiklarinda, saglik hizmeti sunumunda
karsilasilabilecek klinik problemleri ¢ogaltmayi amacglamaktadir. Simiile hasta uygulamasi
kullanmanin en dnemli avantaji, giivenli bir ortamda, hastaya zarar verme korkusu olmadan
katilimcilara ger¢ek hayatta karsilasabilecekleri her tiirlii stresi, baskiy1r ve bir¢ok gevresel
faktorii sunabilmesidir. Boylece, katilimecilar aktif 0Ogrenme deneyimi ile 06zgliven

kazanmaktadir (Perry, 2011; Sheppard, 2016:218).

Caligmamizda, katilimcilarin gelecekte acil olgu yonetimi sirasinda yasayabileceklerini
diistindiikleri anksiyete durumu 10’lu (1-10) cetvel kullanilarak belirlendi. Gelecekte acil olgu
yonetimi sirasinda yasayabileceklerini diisiindiikleri anksiyete durumu en az 1, en fazla 10 puan
olarak tespit edilmistir. Anksiyete durumunun ortalamasi ise 4,7 olarak tespit edildi. Simiilasyon
senaryolarinda klinik ortamda nadiren karsilasilabilen senaryolar olusturulmaktadir. Klinik
ortamda bir durumu deneyimlemeden giivenli bir ortamda deneyimlemek kaygiy1
azaltabilmektedir. Simiilasyon sirasinda zor hasta karsilagsmalarina yonelik senaryolar
olugturmak katilimcilarin duygularini ifade etmeleri i¢in gilivenli bir ortam yaratmaktadir.
Katilimcilarin gercek hayata benzer durumlarla karsi karsiya kalmalar1 kaygi diizeylerinin

azalmasina neden olmaktadir (Overstreet, 2008:593-603).

Simiile hasta simiilasyon yontemi ile katilimcilar, kontrollii bir ortamda hastalarla
iletisime girme, simiile hasta tarafindan olusturulan duygu ve hislerle gercekci bir sekilde
calisma ve bdylece Ogrenme durumunda gerceklik duygusunu yakalama firsatina sahip
olmaktadir (Donovan vd., 2003:123-128). Benzer sekilde bizim ¢alismamizda da Simiile Hasta
Uygulama Etkinlik Olgegi toplam skor ortalamasi 114,3+14,4 olarak tespit edildi. Simiile Hasta
Uygulama Etkinlik Olgegi alt boyutlar;; uygulama sirasinda skor ortalamasi 79,3, uygulama

sirasinda skor ortalamasi 8,8, uygulama sonrasinda skor ortalamasi 26,2 olarak tespit edildi.
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Simiile Hasta Uygulama Etkinlik Olgegi ile katilimcilarin simiile hasta uygulamasinin
iletisim becerilerine iliskin 6grenmeye, 6z yeterlige, i¢sel motivasyona ve kaygi ile bas etmeye
etkisini belirleyen maddelere yonelik cevaplarini igermektedir. Simiilasyon temelli egitimlerde
katilimcilarin aktif katilim ve tekrarli uygulamalar: ile yasadigi 6grenme deneyimlerinin

motivasyonu arttirdig1, 6z yeterlilige katki sagladigi bilinmektedir (Kopf vd., 2005:2).

Calismamzda, Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi toplam skor
ortalamas1 50,5+8,4 olarak tespit edilmistir. Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven
Olgegi alt boyutlari; Simdiki 6grenme ile ilgili memnuniyet skor ortalamasi 21,1, 6grenmede
ozgliven skor ortalamasi 29,6 olarak tespit edilmistir. Simiilasyon temelli egitimin, 6grenci
memnuniyetini ve dzgilivenini artirabilir sonucu bildirilmistir (Zapko vd., 2018:28-34). Benzer
sekilde calismamizda da katilimcilar, farkli simiilasyon yontemleri ve dereceleri ile psikomotor,
bilissel, duygusal becerileri ve profesyoneller arasi isbirligi becerisini gelistirebildigi i¢in bu

memnuniyet ve 6zgiiven skorlara da yansimustir (Prion, 2008:69-78).

Iyi tasarlanmis simiilasyon saglik egitiminde olusan teori ve uygulama arasindaki
boslugu kapatmada onemli rol oynamaktadir. Calismamzda, Simiilasyon Tasarim Olcegi
toplam skor ortalamasi 4,1 6nem derecesi skor ortalamasi 4,2 olarak tespit edilmistir.
Simiilasyon Tasarim Olgegi alt boyutlari; Hedefler ve Bilgi skor ortalamasi, 4,3; 6nem derecesi
4,3, Destek skor ortalamasi 4,1, 6nem derecesi 4,3, Problem C6zme skor ortalamasi 3,9, 6nem
derecesi 4,1; Geri Bildirim skor ortalamasi 4,2; 6nem derecesi 4,3; Aslina Uygunluk Derecesi
skor ortalamasi 4,2; 6nem derecesi 4,3 olarak tespit edilmistir. Bu sonuglar, hastane Oncesi
personele yonelik tasarlananan simiilasyon temelli egitimin, nadir veya yaygin olarak
karsilagilan klinik durumlarin, giivenli bir ortamda tekrarli uygulamalarinin yapilmasi ile teknik

ve teknik olmayan becerilerin gelistirilmesine uygun ortam sagladigini gostermistir.

Simiile hasta yontemi yaygin olarak kullanilan bir simiilasyon yontemidir. Simiilasyon
temelli egitimde simiile hasta yontemini kullanmanin faydalar1 giivenli ve kontrollii bir ortamda
uygulama firsati sunmasi ve performansla ilgili geri bildirim firsatim yaratmasidir (Haracz vd.,
2018:757-766). Calismamzda kullandiginiz Simiilasyon Tasarim Olgegi Onem Derecesi ve
Ogrenmede Ogrenci Memnuniyeti ve Ozgiiven Olgegi, Simiile Hasta Uygulama Etkinlik
Olgegi’nin sonuglarin1 %59 oraninda agiklamaktadir. Bir baska deyisle, simiilasyon tasarimi ile
6grenci memnuniyeti ve Ozgliveninin simiile hasta uygulamasindaki etkinligin %359 unu
yordayan bir parametredir. Bu yoniiyle ¢alismamizin sonuglari simiile hasta uygulamasinin

hastane 6ncesi saglik personelindeki etkinligini ortaya koyma konusunda énemlidir.
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SONUC

Simiilasyon, gercek bir klinik durumu yaratarak hastane oncesi acil saglik hizmetleri
personelinin karsilagtig1 gergek kosullart yeniden iiretmeyi amaglamaktadir. Simiilasyon temelli
senaryolar ile katilimcilarin kritik karar verme ve problem ¢6zme yetenegi desteklenmektedir.
Simiilasyon egitiminin bir ¢esidi olan simiile hasta yonteminin hastane Oncesi acil saglik
hizmetleri personelinin mesleki giiveninin artmasina ve kaygi diizeyinin azalmasina katkisi
olabilecegi goriilmektedir. Simiile hasta simiilasyon yoOntemi hastane oncesi acil saglik
hizmetleri personelinin bilgi ve becerilerini gelistirmede bir egitim ydéntemi oldugu
disiiniilmektedir. Sonuglarin gegerliliginin degerlendirilebilmesi i¢in ¢ok merkezli ¢aligma

planlanmasi 6nerilmektedir.

Calismanmin sinirhliklar:

Arastirmada elde edilen bulgularin kapsami Antalya-Burdur-Isparta illerinde gorev
yapan hastane oncesi acil saglik hizmetleri personelleri (Paramedik-ATT) i¢in gecerlidir bu
nedenle sonuclar bagka illerde gérev yapan personellere genellenememektedir. Arastirmaya
katilim saglayan doktor ve hemsire sayisinin az olmasi aragtirmanin sinirliliklarindandir.
Aragtirmanin COVID-19 pandemi doneminde yapilmigs olmasi sebebiyle sahada calisan
personele ihtiyacin artmasi ve kapali alanlarda bulas riskinin fazla olmasi sebebiyle Antalya
Bolge Egitim Arastirma ve Simiilasyon Merkezinde yliz yiize egitimlere ara verilmistir. Bu
nedenle 6rneklemi olusturan personelin biiyiik bir kismina online anketler ile ulasilmis olmast
da aragtirmanin sinirliliklarini  olusturmaktadir. Literatiirde yer alan muglak terminoloji

nedeniyle arastirma siirecinde kullanilabilecek kaynaklarin azlig1 bir diger sinirliliktir.
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