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Bu aragtirmanin amaci; mezun durumunda olan Ilk ve Acil Bakim Teknikerligi programi dgrencilerinin gorev,
yetki ve sorumluluklar1 dahilinde yapmalar1 6ngoriilen mesleki uygulamalar1 yapma sayilar1 ile bu konularda
kendilerini yeterli hissetme durumlarinin degerlendirilmesidir.

Tanimlayici tlirde yapilan bu arastirma 2017-2018 egitim-Ogretim yilinda, bir Saglik Hizmetleri Meslek
Yiiksekokulu Tlk ve Acil Yardim Programu 2. smifinda aktif 6grenim goren 62 ogrenci ile yapildi. Veriler
arastirmacilar tarafindan hazirlanan veri formlar1 kullanilarak, bahar yariyll sonu smavi oncesinde, sinif
ortaminda toplandi. Elde edilen verilerin analizleri bilgisayar ortaminda frekans ve yiizdelik, ki kare analizi ile
yapildi. Sonuglar %95'lik giiven araliginda, anlamlilik p<0.05 diizeyinde degerlendirildi.

Ogrencilerin; %83.9’u acil dogum durumunda doguma yardim, %50’si defibrilatér kullammi, %49.2’si
endotrakeal entlibasyon, %22.6’s1 kardiyopulmoner resusitasyon, %21.3’( kanama kontroll, %19.4°t4 kirik
stabilizasyonu uygulama firsati bulmadiklarini ifade etti. Ayrica; kardiyopulmoner resusitasyon uygulamasi,
defibrilator kullanimi ve acil dogum uygulamasini, en az bir kere deneyimlemis olan 6grencilerin, hi¢ uygulama
deneyimi olmayan 6grencilere gore, bu konularda kendilerini anlamli olarak yiiksek oranlarda yeterli hissettikleri
bulundu (p< 0.05).

Bu bulgular dogrultusunda o&grencilerin uygulama imkanlarinin arttirilmasi igin gerekli diizenlemelerin
yapilmasinin, yeterli uygulama imkani bulamadiklari konularda da maket ve/veya simiilasyon iizerinde egitim
ortamlarmin olusturulmasinin  6grencilerin egitim ve yeterlilik diizeylerine olumlu katki saglayacagi
diisiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: 11k ve acil yardim, 6grenci, mesleki uygulama, yeterli hissetme
ABSTRACT

The purpose of this research is to evaluate the Primary and Emergency Care Program students’; number of
applications of the professional practices which are prescribed in their duty, authority and responsibilities, and
their feeling of self-sufficiency in these issues.

This descriptive study was conducted in the 2017-2018 academic year with 62 actively educating students in the
2nd year of First and Emergency Program of VVocational School of Health Services. The data were collected by
the researchers using the data forms prepared, before the end of the spring semester exam. The data were
analyzed with computer by frequency and percentage, chi-square analysis. Results were evaluated at 95%
confidence interval and p <0.05 significance level.

The students stated that they could not find the opportunity to implement the specified applications in ratios of;
83.9% assistment in case of emergency delivery, 50% defibrillator usage, 49.2% endotracheal intubation, 22.6%
cardiopulmonary resuscitation, 21.3% bleeding control, 19.4% fracture stabilization. Also; it was found that
students who had experienced; cardiopulmonary resuscitation, defibrillator use, and emergency delivery at least
one time felt more sufficient in these applications when compared to those who had no experience (p< 0.05).
According to these findings, it is considered that making the necessary arrangements for increasing the
application opportunities and establishing educational occasions on makets and / or simulation, in the fields
where the students do not have sufficient application opportunities will contribute positive effects on the
education and qualification levels of the students.
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GIRIS

Gunliik yasantinin olagan akisi i¢inde insanlar, ¢ogunlukla kazalar ve/veya kronik
hastaliklar nedeni ile acil tibbi yardima ihtiyag duyabilmektedir. Acil saglik hizmetleri
temelde, hastane oncesi ve hastane acil saglik hizmetleri olarak ikiye ayrilmakta (Barnard,
Sandbach, Nicholls, Wilson, & Ercole, 2019; Reynolds vd., 2017) ve hastane 6ncesi acil
saglik hizmetlerinin etkinligi hasta prognozu agisindan ayrica 6nem arz etmektedir (Barnard
vd., 2019). Acil bakim gerektiren durumlarda, acil saglik sistemi gelismisliginin 6liim oranlari
acisindan onlarca kata kadar farliliklara neden olabildigi saptanmistir (Reynolds vd., 2017).

Ozellikle hastane ©ncesi miidahalelerde, tibbi miidahalede bulunacak saglk
personelinin donanimi ve yeterliligi énemlidir. Bu durum Ilk ve Acil Yardim alaninda
caligmak lizere yetistirilen 6grencilerin egitiminin igerigi ve yeterliligi konusunu giindeme
getirmektedir. ilk ve Acil Yardim egitimi miifredati konusu, tiim diinyada gelistirilmeye
caligilan bir konudur (Aminizadeh, 2019; Ohbe vd., 2019).

Ulkemizde hastane éncesi midahalede bulunacak 112 ambulans ekipleri, bu konuda
egitim almis saglik profesyonellerinden olusmaktadir. Saghik Meslek Lisesi Ilk ve Acil
Yardim Programi mezunlart Acil Tip Teknisyeni (ATT) olarak, Saglik Hizmetleri Meslek
Yiksekokulu Ilk ve Acil Yardim Programi’nda iki senelik egitim sonrast mezun olan saglhk
personeli ise Ambulans ve Acil Bakim Teknikeri (AABT) olarak ¢alisma imkani bulmaktadir
(Y1ldirim, Sar1, Giindiiz, & Yolcu, 2014). AABT ’ler Saglik Bakanlig: tarafindan belirlenen ve
Resmi Gazete’de teblig edilen, gorev yetki ve sorumluluklar1 dahilinde ¢alismakta ve meslek
oncesi 0grenim donemlerinde bu miifredata gore egitim almaktadir.

AABT’lerin sorumluluklari Resmi Gazete’de; 1) Intravendz girisim yapmak, 2)
Hastaneye ulasincaya kadar kabul edilen acil ilaglar1 ve sivilari kullanmak, 3) Oksijen
uygulamasi yapmak, 4) Endotrakeal entiibasyon uygulamasi yapmak, 5) Kardiyo-pulmoner
resusitasyon ve defibrilasyon yapmak, 6) Travma stabilizasyonu yaparak hastanin nakle hazir
hale gelmesini saglamak, 7) Uygun tasima tekniklerini bilmek ve uygulamak, 8)
Monitorizasyon ve defibrilasyon uygulamak, 9) Kirik, ¢ikik ve burkulmalarda stabilizasyonu
saglamak, 10) Yara kapatma ve basit kanama kontrolii yapmak, 11) Acil dogum durumunda
dogum eylemine yardimei olmak seklinde tanimlanmistir (Celikli, 2016; Gazete, 26.03.2009).

Dogrudan yasam kurtarma ile baglantili yetki ve sorumluluklari olmasi nedeni ile
AABT’lerin mesleki yeterlilikleri acil saglik hizmetlerinin sunumu agisindan 6nemlidir
(Celikli, 2016). Mesleki yeterliligin kazanilmasi ig¢in Ogrencilere hem teorik dersler

verilmekte, hem de mesleki uygulama pratiginin kazanilmasina yonelik uygulama dersleri
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yapilmaktadir. Ancak, acil saglik egitimi veren bdliimlerin ve egitim goren 6grenci sayisinin
son yillarda artmasi, bu bdliimlerde egitim goren Ogrencilerin mesleki yeterliliklerinin
tartisilmasina neden olmaktadir (Mercan, 2017).

Bu arastirmada amag, bir Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu’nun 1k ve Acil Bakim
Teknikerligi programinda egitim gormiis ve donem sonunda mezun olacak olan 6grencilerin,
mezun olduklarinda yetki ve sorumluluklari dahilinde yapmalar1 Ongoriilen mesleki
uygulamalari, egitimleri siiresince yapma durumlari ile bu konularda kendilerini yeterli

hissetme durumlarinin karsilagtirilarak degerlendirilmesidir.
GEREC VE YONTEM

Tanimlayici tiirde yapilan bu aragtirmanin evrenini 2017-2018 egitim-6gretim yilinda,
bir Saghik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu ilk ve Acil Yardim Programi 2. smifinda aktif
O0grenim goren 65 Ogrenci olusturdu. Arastirmada orneklem se¢im yontemi kullanilmadan
evrenin tamamina ulasilmasi hedeflendi. Ancak, arastirmanin yapildigi tarihte okula
gelmeyenler aragtirmanin  kapsami disinda kalarak, 62 ogrenci (%95) arastirmanin
orneklemini olusturdu.

Arastirmada; arastirmacilar tarafindan literatiir bilgilerinden yararlanilarak hazirlanan
veri formu kullanildi. Veri formu; 6grencilerin sosyo-demografik 6zelliklerini iceren sorular
(9 soru), egitim igerigine yonelik sorular (14 soru), mesleki yeterlilik hissetme durumlari ile
ilgili sorular (14 soru), tibbi uygulama sayilarini belirlemeye yonelik sorular (10 soru) olmak
iizere toplam 47 sorudan olusmaktadir. Veriler arastirmacilar tarafindan, Mayis ay1 iginde,
bahar yariyll sonu smavi Oncesinde, smif ortaminda toplandi. Dagitilan veri formlar
ogrenciler tarafindan 10-15 dakikada dolduruldu ve doldurulan formlar aragtirmacilar
tarafindan geri toplandi. Elde edilen verilerin analizleri bilgisayar ortaminda frekans ve
yiizdelik, kikare analizi ile yapildi. Sonuglar %95'lik giiven araliginda, anlamlilik p<0.05
diizeyinde degerlendirildi.

Arastirmanin yapilmasi igin, ilgili tniversitenin Etik Kurulu’ndan (2018/7-4) ve
arastirmanin yapildig: yiiksekokulun miidiirliiglinden yazili, arastirmaya katilan 6grencilerden

s0zli izinler alinmigtir.

BULGULAR

Katilimcilarin %61.3’{ kiz 6grencilerden olugsmaktadir. Yaslari en az 19, en ¢ok 42 olan
ogrencilerin yas ortalamalar1 21.72+3.55tir. Ogrencilerin % 75.8°1 ailesinin yaninda ikamet

etmektedir ve %66.1°i ekonomik durumunu orta diizeyde olarak tanimlamaktadir (Tablo 1).
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Ogrencilerin lise mezuniyet durumu degerlendirildiginde; %21.3’{iniin Ik ve Acil
Yardim Programindan, %37.7’sinin diger saglik programlarindan, %41’inin ise saglik meslek

egitimi verilmeyen lise programlarindan mezun oldugu tespit edildi (Tablo 1).

Tablo 1. Arastirmaya katilan 6grencilerin sosyodemografik ozellikleri

Tammlayic ozellikler S (%)
Cinsiyet

Kiz 37 61,3
Erkek 24 38,7
ikamet yeri

Aile yan 47 75,8
Aile yani1 degil 15 24,2
Ekonomik Durum

Iyi 18 29,0
Orta 41 66,1
Koti 3 4.8
Mezun olunan lise

Saglik meslek lisesi 36 59,0
Saglik meslek lisesi degil 25 41,0
S: say1

AABT yetki ve sorumluluklart dahilinde olan konular hakkinda egitim almis olma
durumu sorgulandiginda 6grencilerin bir boliimii; endotrakeal entiibasyon (%9.7), acil dogum
durumu (%6.5) ve kardiyopulmoner resusitasyon (%4.8) konular1 basta olmak iizere bazi

konularda egitim almadiklarini ifade etti (Tablo 2).

Tablo 2. Ogrencilerin ifadelerine gére miifredatta yer alan konular hakkinda egitim almis olma durumlari

EVET HAYIR

S % S %
Triyaj egitimi aldiniz m1? 60 96,8 2 3,2
Havayolu agma konusunda egitimi aldiniz m1? 60 9,8 2 3,2
IV damar yolu agma egitimi aldiniz m? 62 100,0 - -
Temel yasam destegi konusunda egitim aldiniz mi? 62 100,0 - -
Kardiyopulmoner resusitasyon egitimi aldiniz mi? 59 952 3 4.8
Oksijen uygulamasi konusunda egitim aldiniz mi? 62 100,0 - -
Endotrakeal entiibasyon konusunda egitim aldiniz mi? 56 90,3 6 9,7
Kanama kontroli konusunda egitim aldiniz mi? 62 100,0 - -
Uygun yarali tasima teknikleri konusunda egitim aldiniz m1? 61 984 1 1,6
Defibrilator kullanimi konusunda egitim aldiniz mi? 60 96,8 2 3,2
Travma stabilizasyonu yaparak hasta nakli konusunda egitim aldiniz mi? 62 100,0 - -
Kirik stabilizasyonu konusunda egitim aldiniz m1? 61 98,4 1 1,6
Kullanma yetkiniz olan ilaglar konusunda egitim aldiniz mi1? 62 100,0 - -
Acil dogum durumunda doguma yardim konusunda egitim aldimniz mi? 58 935 4 6,5

S: say1
AABT’lerin yetki ve sorumluluklar1 dahilinde olan konular hakkinda uygulama yapmis

olma durumu sorgulandiginda, mesleki uygulama pratikleri dahilinde, 6grencilerin; %83.9’u

acil dogum durumunda doguma yardim, %50°si defibrilatér kullanimi, %49.2’si endotrakeal
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entlibasyon, %22.6’s1 kardiyopulmoner resusitasyon, %21.3’0 kanama kontroll, %19.4°0
kirik stabilizasyonu uygulama firsati bulmadigini ifade etti. Ogrencilerin gérev yetki ve
sorumluluklar1 dahilinde bulunan uygulamalari ikiden fazla gergeklestirme oranlar ise;
travma stabilizasyonu %74.2, kardiyopulmoner resusitasyon %61.3, kirik stabilizasyonu
%358.1, defibrilator kullanim1 % 32.8, endotrakeal entiibasyon %19.7, acil dogum durumunda

doguma yardim % 11.3 olarak tespit edildi (Tablo 3).

Tablo 3. AABT lerin yetki ve sorumluluklari kapsamindaki alanlarda yaptiklari uygulama sayilari

Belirtilen islemlerin dgrenciler tarafindan uygulama HIC 1 KEZ 2-5 ARASI

sayilari S % S % S %
1. 1V damar yolu - - - - 62 100,0
2. Kardiyopulmoner resusitasyon 14 22,6 10 16,1 38 61,3
3. Oksijen uygulamasi 1 1,6 1 1,6 60 96,8
4. Endotrakeal entiibasyon 30 49,2 19 31,1 12 19,7
5. Kanama kontroll 13 21,3 11 18,0 37 60,7
6. Uygun yarali tagima 2 3,3 3 4.9 56 91,8
7. Defibrilator kullanimi 31 50,0 10 16,4 20 32,8
8. Travma stabilizasyonu 3 4,8 13 21,0 46 74,2
9. Kirik stabilizasyonu 12 19,4 14 22,6 36 58,1
10. Acil dogum durumunda doguma yardim 52 83,9 3 48 7 11,3

Mesleki yeterlilik konusunda arastirmacilar tarafindan hazirlanan, 6grencilerin konulara
gore kendilerini yeterli hissetme durumlarini 6lgen bir form olusturulmustur. Bu forma gore,
alinan puan arttikga mesleki yeterli hissetme durumu azalmaktadir. Saglik ile ilgili olmayan
lise mezunu o&grencilerin mesleki yeterlilik puanlarinin (34.94), saglik meslek lisesi
mezunlarina gore (26.61) mesleki olarak yeterli hissetmeme yoniinde daha yiiksek oldugu

saptandi, ancak istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadi (p=0.066) (Tablo 4).

Tablo 4. Ogrencilerin mezun olduklar liselere gore mesleki yeterlilik puanlarmin karsilastiriimasi

Mesleki Yeterlilik
Mezun olunan lise S (%) puanlari Anlamhhk
X
Saglik meslek lisesi 36 59,0 26,61 301,50
Saglik meslek lisesi degil 25 41,0 34,94 p=0,066

Mann-Whitney U testi, S: say1

Ogrencilerin tibbi uygulama sayilari ile, uygulama yaptiklar1 konuda kendilerini yeterli
hissetme durumlar1 karsilastirildi (Tablo 5). Kardiyopulmoner resusitasyon uygulanmasi,
defibrilatér kullanimi ve acil dogum uygulamasini, en az bir kere deneyimlemis olan
ogrencilerin, hi¢ uygulama deneyimi olmayan 6grencilere gore, bu konularda kendilerini
anlamli olarak yeterli hissettikleri bulundu (p<0,05). Endotrakeal entiibasyon uygulama sayisi
ve travma stabilizasyonu uygulama sayis1 ile 6grencilerin kendilerini bu konularda yeterli

hissetme durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadi (p>0,05).
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Tablo 5. Ogrencilerin gorev tanimlarinda yer alan uygulamalari yapma sayilar1 ile kendilerini belirtilen
uygulama ile ilgili yeterli hissetme durumlarinin karsilagtirilmasi

Konunun tibbi Hig Yapmayanlar En az bir kez Anlamlilik
Uygulamasini uygulayanlar
S % S %
Kardiyopulmoner resusitasyon Katiliyorum 5 35,7 39 81,3 X?=12,42
konusunda kendinizi yeterli hissediyor Kararsizim 8 57,1 9 18,7 p=0.002
musunuz? Katilmiyorum 1 7,1 - -
Defibrilator ~ kullanimi  konusunda Katiliyorum 9 29,0 22 73,4 X%=14,34
kendinizi yeterli hissediyor musunuz? Kararsizim 18 58,1 4 13,3 p=0.001
Katilmiyorum 4 12,9 4 13,3
Acil dogum durumunda doguma Katiliyorum 18 34,6 9 90,0 X%=10,55
yardim konusunda kendinizi yeterli Kararsizim 24 46,2 1 10,0 p=0.005
hissediyor musunuz? Katilmiyorum 10 19,2 - -
Endotrakeal entiibasyon konusunda Katiliyorum 7 23,3 15 48,4 X?=4,410
kendinizi yeterli hissediyor musunuz? Kararsizim 11 36,7 9 29,0 p=0.110
Katilmiyorum 12 40,0 7 22,6
Travma stabilizasyonu yaparak hastayr Katiliyorum 2 66,7 52 88,1 X?=1,171
nakle hazirlama konusunda kendinizi Kararsizim 1 33,3 7 11,9 p=0.344
yeterli hissediyor musunuz? Katilmiyorum - - - -

Ki kare analizi

TARTISMA VE SONUC

Saglik hizmetlerinin sunumunda, tiim saghk ekibinin bilgi diizeyleri ve mesleki
yeterlilikleri 6nemli bir faktordir (Reynolds vd., 2017; Yildirim vd., 2014). Ulkemizde,
Ozellikle hastane oOncesi saglik hizmetleri yogunlukla AABT ve ATT’ler tarafindan
yapilmaktadir. Ancak iilkemizde ilk ve acil yardim alaninda egitim goren yardimci saglik
personelinin egitimleri konusunda heniiz bir standardizasyona ulasilamamistir (Mercan,
2017). Birgok yiiksekokulda Ogretim elemani, egitim ve Ogretim materyali ve mesleki
uygulama kosullariin yetersiz oldugu tespit edilmistir (Giindiiz, Arserim, Limoncu, & Balci,
2018; Mercan, 2017). Literatiirde konu hakkinda az sayida ¢alisma oldugundan dolay1
arastirmadan elde edilen bulgular ulasilabilinen ¢aligsmalar ile kiyaslanarak tartigilmistir.

Bu aragtirmada 6grencilerin almis olduklart dersler sorgulandiginda; kardiyopulmoner
resusitasyon, endotrakeal entiibasyon ve acil dogum durumu konular1 bagta olmak iizere baz1
konularda egitim almadiklarii ifade eden Ogrenciler bulundugu tespit edildi (Tablo 2).
Ancak, ogrencilerin ders miifredati icerisinde, AABT yetki ve sorumluluklar1 dahilinde
tanimlanan tiim konular bulunmaktadir ve bu konularda egitim verilmektedir. Tosun ve
ark.’nin, egitim icerikleri AABT miifredatina goére diizenlenmis ‘Saglik Astsubay Meslek
Yiksekokulu® 6grencileri ile gergeklestirmis olduklari ¢alismada da, gerekli teorik ve/veya
pratik egitimler verildigi halde bu egitimlerin alinmadig: ifadesi tespit edilmis ve bu konu
ilging olarak degerlendirilmistir (Tosun, Kizilkan, Kilig, Ozer, & Yildiran, 2009). Miifredata

gore egitim verilen konularda egitim almadiklarini ifade etmelerinin; Ogrencilerin bu
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konularin islendigi giinlerde devamsizlik yapmis olabilece§inden, bu konularda yeterli
farkindalik kazanmamis olabileceklerinden, tibbi literatiire hakim olmamalarindan ve/ veya
kendilerini bu konularda eksik hissetmelerinden kaynaklaniyor olabilecegi diisiinilmektedir.
Bu konunun nedenlerinin detayli olarak arastirilmasi ve c¢oziime yonelik girisimlerde
bulunulmasi, programdan mezun olan O6grencilerin mesleki yetkinliklerinin daha st
seviyelere taginmasini saglayacaktir.

Bu arastirmada oOgrencilerin kardiyopulmoner resusitasyon (%22.6), endotrakeal
entlibasyon (%49.2) uygulamalarini hi¢ yapmamis oldugunu bildirme orani (Tablo 3), Tosun
ve ark.’nin ¢aligmasina gore (sirast ile %9.3 ve 33.3 ) daha ytksektir (Tosun vd., 2009). Kirik
stabilizasyonu (%19.4), Kanama kontrolti (%21.3), defibrilatér kullanimi (%50),
uygulamalarini hi¢ yapmamis oldugunu bildirme durumu ise Tosun ve ark.’nin ¢aligsmasina
gore (sirasi ile; %53.7, %33.3, %79.6) daha diisilk oranlardadir (Tosun vd., 2009). Bu
arastirmada defibrilasyon ve kardiyopulmoner resusitasyon uygulamalarin hi¢ yapilmama
oranlariin yiiksek olmasi sonucu Yildirim ve ark.’nin caligmasinda bahsedilen uygulama
sayilarmin diisiik olmasi sonucu ile benzerlik gostermektedir (Yildirnrm, 2017). Aym
calismada dogum eylemine destek olma ve yeni dogan bakimina iliskin uygulama sayilarin
daha yiiksek olmasi, bu egitimlerin tip fakiiltesi 6gretim elemanlari ile verilmesi ve ilgili
Kliniklerde uygulama yaptirilmasi ile agiklanmistir. Bizim ¢alismamizda yer alan 6grencilerin,
Kadin-Dogum ve Yenidogan kliniklerinde tanimlanmis bir staji  bulunmamaktadir.
Ogrencilerin, dogum eylemine destek olma ve yeni dogan bakimma iliskin uygulamalari
cocuk acil ve yetiskin acil servislerinde gormesi ve uygulamasi Ongoriilmektedir, ancak
hastane sevk zinciri nedeni ile bu hastalarin acil serviste goriilme ihtimali diisiiktiir. Bu
noktada, 6grencilerin yetki ve sorumluluklar1 dahilinde olan uygulamalar1 6grenebilmeleri
acisindan, staj ve mesleki uygulama yapilacak birimlerin standardizasyonunun énemli oldugu
diistiniilmektedir.

Arastirmada, mesleki olarak yeterli hissetme durumunun, saglik meslek lisesi mezunu
olup olmama degiskeni agisindan degerlendirildiginde istatistiksel olarak farkli bulunmamasi
(Tablo 4) saglik konusundaki Onlisans programlarinin etkinliinin belirlenmesi agisindan
onemlidir. Ancak bu konuda, mezunlarin mesleki yeterlilik durumlarinin belirlenmesine
yonelik yapilacak caligmalar ile daha anlamli sonuglara ulasilabilecegi diistintilmektedir.

Bu arastirmada, kardiyopulmoner resusitasyon ve dogum eyleminde yardimda bulunma
uygulamalarinin yapilma durumunun mesleki yeterlilik algis1 iizerine olumlu etkileri oldugu
sonucuna ulasilmistir (Tablo 5). Yildinnm ve ark.’nin g¢alismasinda, zor olarak algilanan
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uygulama sayilar artisinin zorluk algisi ile negatif bir iliski bulunmasi sonucu bu arastirmanin
sonuglar1 ile benzerlik gostermektedir (Yildirm, 2017). Ogrencilerin mesleki yetki ve
sorumluluklart dahilindeki uygulamalar1 daha rahat yapabilmeleri agisindan, uygulama
alanlarmin genisletilmesi 6nemlidir.

Arastirmanin sonucunda; egitim etkinliginin arttirilmasi agisindan 6grencilerin derse
devamliliginin 6nemli oldugu goriilmiistiir. Ayrica, en az bir kez uygulama yapilmis olan
konularda 6grenmenin daha etkin oldugu ve 6grencilerin kendilerini mesleki anlamda daha
yeterli hissettikleri tespit edilmistir. Bu sonug¢ dogrultusunda Ogrencilerin uygulama
imkanlarmin arttirilmasi igin gerekli diizenlemelerin yapilmasi &nerilmektedir. Ogrencilerin
yeterli uygulama imkani bulamadiklar1 konularda da maket ve/veya similasyon Uzerinde
egitim ortamlarinin olusturulmasinin hem 6grencilerin beceri kazanmasini saglayacagi, hem

de egitimleri ve yeterlilik diizeyleri agisindan olumlu etkileri olacag diisiiniilmektedir.
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