
Hemşirelerin sahip olduğu mesleki bilgi ve de-
ğerler bütünü, hasta bireye bakım verirken bakımın 
kalitesini önemli ölçüde etkilemektedir.1 Hastalara ka-

liteli ve bütüncül bakım vermek, hemşirelik disiplini-
nin merkezinde yer alır ve hastaların aldıkları bakım-
dan memnun kalmalarını sağlamaktadır.2 Hemşire- 
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ÖZET Amaç: Bu Araştırma, cerrahi hemşirelerinin bakım verici rol-
lerine ve etik konulara ilişkin tutumlarının incelenmesi amacıyla ya-
pıldı. Gereç ve Yöntemler: Tanımlayıcı ve ilişki arayıcı türdeki bu 
çalışmanın örneklemini İstanbul’daki 2 eğitim ve araştırma hastanesi-
nin cerrahi servislerinde çalışan 210 hemşire oluşturdu. Veriler, kişisel 
bilgi formu, Hemşirelerin Bakım Verici Rollerine İlişkin Tutum Ölçeği 
ve Hemşirelik Bakımında Etik Tutum Ölçeği ile toplandı. Bulgular: 
Hemşirelerin bakım verici rollerine ilişkin tutum toplam puan ortala-
ması 65,10±11,45, hemşirelik bakımında etik tutum toplam puan orta-
laması ise 152,40±14,90 olarak saptandı. Hemşirelik bakımında etik 
tutum toplam puanı ile bakım verici rollerine ilişkin tutum toplam puanı 
arasındaki neden sonuç ilişkisini belirlemek üzere yapılan regresyon 
analizi istatistiksel açıdan anlamlı bulundu (F=30,106; R2=0,122, 
p=0,001). Hemşirelerin bakım verici rollerine ilişkin tutum toplam 
puanı ile hemşirelik bakımında etik tutum toplam puanı arasında pozi-
tif zayıf yönde anlamlı ilişki olduğu saptandı (r=0,356, p<0,001). Ka-
dınların hemşirelik bakımındaki etik tutum toplam puanları (t=2,399, 
p=0,017) ve bakım verici rollerine ilişkin tutum toplam puanları 
(t=2,696, p=0,008) erkeklerinkinden anlamlı düzeyde daha yüksek bu-
lundu. Sonuç: Çalışmada, cerrahi hemşirelerinin bakım verici rollerine 
ilişkin tutumları ve hemşirelik bakımındaki etik tutumlarının olumlu 
yönde olduğu belirlendi. Etik tutumu yüksek olan hemşirelerin, bakım 
verici rollerine ilişkin tutumlarının daha olumlu olduğu görüldü. Cer-
rahi hemşirelerinin bakım verici rollerine ilişkin tutumlarının ve etik 
tutumlarının iyileştirilmesi için çalışma ortamı koşullarının iyileştiril-
mesi ve hizmet içi eğitimlerin planlanması önerilmektedir. 
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ABS TRACT Objective: This study aimed to investigate surgical 
nurses’ attitudes towards caregiver roles and ethical issues. Material 
and Methods: The sample of this descriptive study consisted of 210 
nurses working in the surgical wards of 2 training and research hospi-
tals in İstanbul. Data were collected with personal information form, 
Attitude Scale for Nurses in Caregiving Roles and Ethical Attitude 
Scale for Nursing Care. Results: The mean total score of nurses’ atti-
tude in caregiving roles was 65.10±11.45, and the mean total score of 
ethical attitude in nursing care was 152.40±14.90. The regression anal-
ysis performed to determine the cause and effect relationship between 
the total score of ethical attitudes in nursing care and the total score of 
attitudes towards caregiver roles was found to be statistically significant 
(F=30.106; R2=0.122, p=0.001). A positive and weakly significant cor-
relation was found between the total score of nurses’ attitudes towards 
caregiver roles and the total score of ethical attitudes in nursing care 
(r=0.356, p<0.001). The total scores of women’s ethical attitudes in 
nursing care (t=2.399, p=0.017) and attitudes towards caregiver roles 
(t=2.696, p=0.008) were found to be significantly higher than the scores 
of men. Conclusion: As a result of this study, the surgical nurses’ at-
titudes towards caregiver roles and ethical attitudes in nursing care were 
determined to be positive. Nurses with a high ethical attitude were ob-
served to be more positive their attitudes towards caregiver roles. To 
improve nurses’ attitudes towards caregiver roles and ethical attitudes, 
it is recommended to improve to work conditions and plan in-service 
trainings. 
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liğin vazgeçilmez rollerinden biri olarak bakım verici 
rol, bireye yönelik bakım planının hazırlanmasını, bi-
reyin sosyal ve duygusal iyilik hâlinin yeniden ka-
zandırılmasını içermektedir. Hemşirenin çağdaş 
rolleri arasında yer alan bakım verici rolün, mesleki 
otonominin kazandırılmasında önemi büyüktür.3 

Hemşireler kaliteli hemşirelik bakımı verebil-
mek için mesleki profesyonelliklerinin farkında  
olmalıdır.4 Hemşireler profesyonel hemşirelik de-
ğerlerinin bilincinde olduklarında güvenilir ve etik 
bakım standartlarını sağlayıp kaliteli bakım verebil-
mektedir.5 Hemşirelerin bakım verici rollerine yöne-
lik davranışlarının değerlendirilmesi ile birlikte hasta 
haklarına saygılı olmayı gerektiren danışmanlık rol-
leri, öz bakım kaliteleri, tedavi sürecindeki rollerini 
yerine getirip getirememe durumları hakkında bilgi 
sahibi olunabilmektedir.6,7 

Profesyonel bir meslek grubunun önemli ölçüt-
lerinden biri nitelikli ve donanımlı bir eğitim almak 
diğeri ise mesleki etik ilkelere sahip olmaktır. Hem-
şirelik mesleği için sahip olunması gereken etik ilke-
ler; yarar sağlamak-zarar vermemek, adalet ve eşitlik, 
bireye saygı/özerklik, mahremiyet hakkına saygı ve 
sır saklamaktır. Hemşirelik mesleğinin profesyonel-
lik düzeyinin ve bakım kalitesinin artması, bu ilke-
lere sahip olunması ile gerçekleşmektedir.8-10 

Hemşirelik bakımındaki kalitenin artması, bire-
yin bakım ihtiyaçlarının etik ilkeler doğrultusunda 
sağlanması ile mümkün olabilmektedir.3,5 Literatür 
incelendiğinde, hemşirelerin bakım verici rollerine 
ilişin çeşitli çalışmalar bulunmasına rağmen cerrahi 
hemşirelerinin bakım verici rollerine ilişkin tutumları 
ile etik tutumlarını birlikte inceleyen bir çalışmaya 
rastlanmamıştır.3,7,11,12 Bu yüzden mevcut çalışmada, 
cerrahi hemşirelerinin bakım verici rollerine ilişkin 
tutumları ve bakımdaki etik tutumlarının incelenmesi 
amaçlandı. 

ARAŞTIRMA SORuLARI 
1. Cerrahi hemşirelerinin bakım verici rollerine 

ilişkin tutumları nasıldır? 

2. Cerrahi hemşirelerinin etik tutumları nasıldır? 

3. Cerrahi hemşirelerinin bakım verici rollerine 
yönelik tutumları ile etik tutumları arasında ilişki var 
mıdır? 

4. Cerrahi hemşirelerinin bakım verici rollerine 
ve etik konulara ilişkin tutumlarını etkileyen faktör-
ler nelerdir? 

 GEREÇ VE YÖNTEMLER 

ARAŞTIRMA TüRü VE ÖRNEKLEM 
Araştırma, cerrahi hemşirelerinin bakım verici rolle-
rine ve etik konulara ilişkin tutumlarını değerlendir-
mek amacıyla yapılan ilişki arayıcı ve tanımlayıcı 
nitelikte bir çalışmadır. Çalışma evrenini Aralık 
2021-Nisan 2022 tarihleri arasında İstanbul’daki 2 
eğitim ve araştırma hastanesinin cerrahi servislerinde 
çalışan 299 hemşire oluşturdu ve örneklem seçimine gi-
dilmeyerek evrenin tamamına ulaşılması hedeflendi. 
Çalışmanın örneklemini ise aynı tarihler arasında belir-
tilen hastanelerde araştırmaya katılmayı kabul eden 210 
hemşire oluşturdu (katılım oranı: %70,23).  

Araştırmaya dâhil edilme kriterleri;  

■ En az 6 ay süre ile cerrahi servisinde çalışmak, 

■ Hemşire olmak, 

■ Araştırmaya katılmayı kabul etmek, 

■ Anket formunu eksiksiz doldurmaktır. 

VERİLERİN TOpLANMASI 
Verilerin toplanmasında; tanıtıcı özellikler bilgi 
formu, Hemşirelerin Bakım Verici Rollerine İlişkin 
Tutum Ölçeği ve Hemşirelik Bakımında Etik Tutum 
Ölçeği kullanıldı. Katılımcılar araştırma hakkında bil-
gilendirildikten sonra yazılı ve sözlü onamları alındı ve 
veriler katılımcılar ile yüz yüze görüşme yöntemi kul-
lanılarak toplandı. Anket formu katılımcıların çalıştığı 
cerrahi servislerde ortalama 15 dk’da toplandı. 

Tanıtıcı Özellikler Bilgi Formu 
Araştırmacıların literatür doğrultusunda hazırladık-
ları bu formda yaş, cinsiyet, medeni durum, eğitim 
durumu, mesleğe giriş nedeni, çalışılan toplam süre, 
çalışılan cerrahi birim, çalışma ortamından memnu-
niyet ve etik konulu eğitim alma durumu gibi toplam 
9 soru bulunmaktadır.9,11 

Hemşirelerin Bakım Verici Rollerine İlişkin Tutum Ölçeği 
Koçak ve ark. hemşirelerin bakım verici rollerine iliş-
kin tutumlarının belirlenmesi amacıyla bu ölçeği ge-
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liştirmiştir. Toplam 16 maddeden oluşan 5’li Likert 
tipindeki ölçek, “hastanın öz bakım gereksinimleri-
nin giderilmesi ve hemşirenin danışmanlık rolüne 
ilişkin tutum”, “hemşirenin bireyi koruma ve hakla-
rına saygılı olma rolüne ilişkin tutum” ve “hemşire-
nin tedavi sürecindeki rolüne ilişkin tutum” olmak 
üzere 3 alt ölçek içermektedir. Ölçeğin maddeleri 1-
5 puan arasındadır. Ölçeğin alınabilecek en düşük 
puanı 16, en yüksek puanı ise 80 puandır. Ölçeğin 
“hastanın öz bakım gereksinimlerinin giderilmesi ve 
hemşirenin danışmanlık rolüne ilişkin tutum” alt öl-
çeğinden alınan puan aralığı 7-35 puan, “hemşirenin 
bireyi koruma ve haklarına saygılı olma rolüne ilişkin 
tutum” alt ölçeğinden alınan puan aralığı 4-20 puan, 
“hemşirenin tedavi sürecindeki rolüne ilişkin tutum” 
alt ölçeğinden alınan puan aralığı ise 5-25 puandır. 
Ölçekten alınan toplam puan ve alt ölçek puanı art-
tıkça hemşirelerin bakım verici rollerine ilişkin tu-
tumlarının olumlu yönde olduğu, puan azaldıkça ise 
tutumlarının olumsuz yönde olduğu sonucuna ulaşıl-
maktadır. Ölçeğin tüm maddeleri için Cronbach alfa 
değeri 0,91 olarak hesaplanmıştır.7 Araştırmada öl-
çeğin bakım verici rollere ilişkin Cronbach alfa de-
ğeri 0,97 bulundu. 

Hemşirelik Bakımında Etik Tutum Ölçeği 
Bu ölçek, Özçiftçi tarafından hemşirelerin etik tu-
tumlarının değerlendirilmesi amacıyla geliştirilmiş-
tir. Tek boyutlu 5’li Likert tipindeki ölçekte 34 soru 
bulunmaktadır. Ölçeğin alınabilecek en düşük puanı 
34, en yüksek puanı 170’dir. Ölçekten alınacak top-
lam puanın yüksek olması olumlu etik tutumu, top-
lam puanın düşük olması olumsuz etik tutumu 
yansıtmaktadır. Ölçeğin orijinal çalışmasında, Cron-
bach alfa değeri 0,96 bulunmuştur.9 Araştırmada 
Cronbach alfa değeri 0,96 bulundu. 

ARAŞTIRMANIN SINIRLILIKLARI 
Araştırma sonuçlarının yalnızca araştırmanın yürü-
tüldüğü hastanelerde çalışan hemşire grubuna genel-
lenebilir olması bir sınırlılıktır. 

VERİLERİN DEğERLENDİRİLMESİ 
Araştırma verileri SPSS 22.0 (IBM Statistical Packa-
ges for the Social Sciences-Corp.; Armonk, NY, 
USA) paket programı ile değerlendirildi. Çalışmadaki 
hemşirelerin tanıtıcı özelliklerinin araştırılmasında 

frekans ve yüzde analizlerinden, ölçeğin incelenme-
sinde ortalama ve standart sapma istatistiklerinden 
faydalanıldı. Araştırmada değişkenlerin normal dağı-
lım gösterip göstermediğini incelemek için kurtosis 
(basıklık) ve skewness (çarpıklık) değerlerine bakıldı. 
Araştırmada elde edilen değişkenlerin normal dağı-
lıma sahip olduğu görüldü. Veri analizinde parametrik 
yöntemlere başvuruldu. Hemşirelerin ölçek değerle-
rini belirleyen maddeler arasındaki ilişkiler Pearson 
korelasyon testi ve lineer regresyon analizi ile ince-
lendi. Hemşirelerin açıklayıcı niteliklerine özgü ölçek 
değerlerindeki farklılaşmaların araştırılmasında ise t-
testi, “post hoc” (Tukey, least significance difference) 
incelemeleri ve tek yönlü varyans analizi kullanıldı. 

ARAŞTIRMANIN ETİK YÖNü 
Sağlık Bilimleri Üniversitesi Hamidiye Bilimsel 
Araştırmalar Etik Kurulundan (tarih: 5 Kasım 2021, 
no: 33/10) ve çalışmanın yürütüldüğü hastanelerden 
kurum izinleri alındı. Ayrıca katılımcılardan yazılı ve 
sözlü onam alındı ve araştırma gönüllülük esasına da-
yalı olarak yürütüldü. Ölçekleri kullanabilmek içim 
geçerlik ve güvenirlik çalışmasını yapan araştırmacı-
lardan izin alındı. Araştırmanın planlanması ve ya-
zımı bilimsel yayın etiğine ve Helsinki Deklarasyonu 
prensiplerine uygun şekilde gerçekleşti. 

 BuLGuLAR  
Araştırmada cerrahi hemşirelerinin %51’inin 25-30 
yaş aralığında, %64,3’ünün kadın, %71,9’unun bekâr, 
%67,1’inin lisans mezunu olduğu ve %51,4’ünün 1-5 
yıl arası çalıştığı saptandı. Hemşirelerin %48,1’i mes-
leğe giriş nedeninin iş imkânı olduğu, %43,8’inin cer-
rahi servisinde çalıştığı, %46,2’sinin çalıştığı 
ortamdan memnun olduğu ve %74,8’inin daha önce 
etik konulu eğitim aldığı görüldü (Tablo 1). 

Hemşirelerin etik tutum toplam puan ortalaması 
152,40±14,90 (minimum=102, maksimum=170), 
bakım verici rollerine ilişkin tutum toplam puan or-
talaması 65,10±11,45 (minimum=16, maksi-
mum=80), öz bakım gereksinimlerinin giderilmesi ve 
danışmanlık tutum alt boyut puan ortalaması 
28,59±5,40 (minimum=7, maksimum=35), bireyi ko-
ruma ve haklarına saygılı olma tutum alt boyut puan 
ortalaması 16,57±2,99 (minimum=4; maksi-
mum=20), hemşirenin tedavi sürecindeki rolleri 
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tutum alt boyut puan ortalaması 19,93±3,65 (mini-
mum=5; maksimum=25) olarak saptandı.  

Hemşirelerin bakım verici rollerine ilişkin tutum 
ve etik tutum puanlarının tanıtıcı özelliklerine göre 
farklılaşma durumu Tablo 2’de gösterilmektedir. Ka-
dınların bakım verici rollerine ilişkin tutum toplam 
puanları ve hemşirelik bakımında etik tutum toplam 
puanları, erkeklerden anlamlı ölçüde fazla bulundu 
(sırasıyla p=0,008, p=0.017). Hemşirelerin bakım ve-
rici rollerine ilişkin tutum toplam puanları, eğitim du-

rumundan anlamlı ölçüde etkilenmektedir (p=0,038). 
Bunun nedeni lisansüstü mezunlarının bakım verici 
rollerine yönelik tutum toplam puanlarının üniversite 
mezunu olanlardan daha yüksek olmasıdır (p<0,05). 
Hemşirelerin, hemşirelik bakımında etik tutum top-
lam puanları çalışılan birime göre anlamlı düzeyde 
değişmektedir (p=0,014). Değişikliğin nedeni ser-
viste ve ameliyathanede çalışan hemşirelerin hemşi-
relik bakımında etik tutum toplam puanlarının yoğun 
bakımda çalışan hemşirelerden yüksek olmasıdır 
(p<0,05). Hemşirelerin, hemşirelik bakımında etik 
tutum toplam puanları çalışılan ortamdan memnuni-
yetine göre yüksek ölçüde farklılık oluşturmaktadır 
(p<0,001). Farklılığın nedeni çalıştıkları ortamdan 
memnun olan hemşirelerin hemşirelik bakımında etik 
tutum toplam puanlarının kısmen memnun olan ve 
memnun olmayan hemşirelerden yüksek olmasıdır 
(p<0,05). Daha önce etik konulu eğitim alan hemşi-
relerin, hemşirelik bakımında etik tutum toplam pu-
anları ve bakım verici rollerine ilişkin toplam 
puanlarının eğitim almayanlardan yüksek olduğu gö-
rüldü (p=0,012, p=0,010, sırasıyla) (Tablo 2). 

Tablo 3’te hemşirelerin bakım verici rollerine 
ilişkin tutum ve etik tutumları yer almaktadır. Hem-
şirelik bakımında etik tutum toplam puanı ile bakım 
verici rollerine ilişkin tutum toplam puanı arasındaki 
sebep sonuç bağlantısını incelemek üzere uygulanan 
regresyon analizi anlamlı bulundu (F=30,106; 
p<0,001) (Şekil 1). Bakım verici rollerine ilişkin 
tutum düzeyindeki toplam değişim %12,2 oranında 
hemşirelik bakımında etik tutum tarafından açıklan-
maktadır (R2=0,122). Hemşirelerin etik tutumları 
bakım verici rollerine ilişkin tutum düzeylerini artır-
maktadır (ß=0,273). Hemşirelerin etik tutum toplam 
puanı ile öz bakım gereksinimlerinin giderilmesi ve 
danışmanlık tutum puanı, bireyi koruma ve haklarına 
saygılı olma tutum puanı ve hemşirenin tedavi süre-
cindeki rolleri tutum puanı arasındaki bağlantıyı in-
celemek amacıyla yapılan regresyon analizleri 
anlamlı bulundu (p<0,001) (Şekil 2, Şekil 3, Şekil 4). 
Hemşirelerin etik tutumları, öz bakım gereksinim-
lerinin giderilmesi ve danışmanlık tutum düzeyini 
(ß=0,115), bireyi koruma ve haklarına saygılı olma 
tutum düzeyini (ß=0,071) ve hemşirenin tedavi sü-
recindeki rolleri tutum düzeyini artırmaktadır 
(ß=0,087) (Tablo 3). 
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Özellikler n % 
Yaş (yıl) 

25 ve altı 61 29,0 
25-30 107 51,0 
30 üzeri 42 20,0 

Cinsiyet 
Kadın 135 64,3 
Erkek 75 35,7 

Medeni durum 
Evli 59 28,1 
Bekâr 151 71,9 

Eğitim durumu 
Lise 27 12,9 
üniversite 141 67,1 
Lisansüstü 42 20,0 

Çalışma süresi (yıl) 
0-1 36 17,1 
1-5 108 51,4 
5-10 42 20,0 
10 ve üzeri 24 11,4 

Mesleğe giriş nedeni 
İş imkânı 101 48,1 
İlgi 51 24,3 
Aile isteği 37 17,6 
İdeal meslek 8 3,8 
Sınav puanına göre tercih 13 6,2 

Çalışılan cerrahi birim 
Servis 92 43,8 
Yoğun bakım 59 28,1 
Ameliyathane 59 28,1 

Çalışılan ortam memnuniyeti 
Memnunum 97 46,2 
Kısmen memnunum 74 35,2 
Memnun değilim 39 18,6 

Daha önce etik konulu eğitim alma durumu 
Evet 157 74,8 
Hayır 53 25,2 

TABLO 1:  Cerrahi hemşirelerinin tanıtıcı özellikleri (n=210).
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Öz bakım gereksinimlerinin Bireyi koruma ve Hemşirenin   
Hemşirelik bakımında Bakım verici rollerine giderilmesi ve haklarına saygılı tedavi sürecindeki 

etik tutum toplam ilişkin tutum toplam danışmanlık tutum olma tutum rolleri tutum 
Tanıtıcı özellikler X±SS X±SS X±SS X±SS X±SS 
Yaş (yıl)  

25 ve altı 154,02±15,96 64,36±13,62 28,28±6,66 16,54±3,48 19,54±4,05 
25-30 151,68±15,39 65,29±11,08 28,77±5,08 16,52±2,89 20,00±3,65 
30 üzeri 151,90±11,87 65,67±8,81 28,60±4,08 16,74±2,52 20,33±2,99 
F 0,504 0,192 0,157 0,081 0,621 
p değeri 0,605 0,826 0,855 0,922 0,539 

Cinsiyet  
Kadın 154,22±14,52 66,66±10,65 29,27±5,08 16,99±2,77 20,41±3,43 
Erkek 149,13±15,11 62,28±12,34 27,37±5,78 15,83±3,24 19,08±3,89 
t değeri 2,399 2,696 2,464 2,731 2,559 
p değeri 0,017* 0,008* 0,015* 0,007* 0,011* 

Medeni durum  
Evli 153,90±13,61 66,08±8,59 29,22±3,92 16,59±2,36 20,27±2,86 
Bekâr 151,82±15,37 64,71±12,39 28,34±5,87 16,56±3,21 19,80±3,91 
t değeri 0,908 0,782 1,057 0,066 0,838 
p değeri 0,365 0,435 0,212 0,948 0,403 

Eğitim durumu 
Lise 151,74±17,42 67,11±10,88 29,48±5,51 17,04±2,46 20,59±3,61 
üniversite 151,35±14,76 63,71±12,15 27,85±5,64 16,33±3,23 19,53±3,83 
Lisansüstü 156,36±13,24 68,45±8,23 30,50±3,81 17,10±2,32 20,86±2,82 
F 1,870 3,332 4,458 1,451 2,682 
p değeri 0,157 0,038* 0,013* 0,237 0,071 
post hoc 3>2 (p<0,05) 3>2 (p<0,05)  

Çalışma süresi (yıl) 
0-1 153,50±14,66 65,14±11,30 28,78±5,38 16,33±2,99 20,03±3,43 
1-5 153,70±14,81 65,24±12,69 28,61±5,94 16,69±3,28 19,94±3,99 
5-10 148,79±14,64 64,31±9,02 28,36±4,34 16,45±2,38 19,50±3,21 
10 ve üzeri 151,25±15,90 65,75±10,03 28,62±4,83 16,58±2,68 20,54±3,18 
F 1,216 0,097 0,041 0,157 0,424 
p değeri 0,305 0,962 0,989 0,925 0,736 

Mesleğe giriş nedeni 
İş imkânı 152,84±14,52 65,46±11,59 28,98±5,50 16,57±2,99 19,90±3,60 
İlgi 154,35±14,28 64,31±13,97 28,10±6,22 16,24±3,66 19,98±4,60 
Aile isteği 150,35±16,31 65,84±9,48 28,89±4,46 16,84±2,58 20,11±3,04 
İdeal meslek 151,25±22,24 65,25±4,92 28,00±3,62 17,25±1,91 20,00±1,85 
Yetersiz sınav puanı 147,92±10,94 63,15±7,43 27,00±4,62 16,69±1,60 19,46±2,37 
F 0,718 0,214 0,567 0,338 0,079 
p değeri 0,581 0,930 0,687 0,852 0,989 

Çalışılan birim  
Servis 154,79±14,79 65,98±12,22 29,13±5,72 16,77±3,14 20,08±3,92 
Yoğun bakım 147,71±14,17 65,54±9,45 28,85±4,32 16,56±2,56 20,14±3,22 
Ameliyathane 153,37±14,94 63,27±11,98 27,49±5,77 16,27±3,16 19,51±3,63 
F 4,371 1,069 1,761 0,502 0,559 
p değeri 0,014* 0,345 0,174 0,606 0,573 
post hoc 1>2, 3>2 (p<0,05)  

Çalışılan ortam memnuniyeti 
Memnunum 156,58±13,87 66,77±11,24 29,43±5,15 16,82±3,04 20,52±3,54 
Kısmen Memnunum 150,12±13,52 63,95±10,89 28,01±5,39 16,45±2,79 19,49±3,49 
Memnun değilim 146,36±17,08 63,10±12,63 27,59±5,84 16,18±3,24 19,33±4,07 
F 8,446 2,026 2,301 0,746 2,346 
p değeri <0,001* 0,134 0,103 0,475 0,098 
post hoc 1>2, 1>3 (p<0,05)  

Daha önce etik konulu eğitim alma durumu 
Evet 154,13±13,55 66,46±10,26 29,18±4,94 16,93±2,75 20,35±3,27 
Hayır 147,30±17,49 61,04±13,72 26,83±6,31 15,51±3,41 18,70±4,40 
t değeri 2,936 3,043 2,789 3,049 2,900 
p değeri 0,012* 0,010* 0,006* 0,003* 0,014* 

TABLO 2:  Hemşirelerin bakım verici rollerine ilişkin tutum ve etik tutum puanlarının tanıtıcı özelliklere göre farklılaşma durumu (n=210).

T: Bağımsız örneklem t-testi; F: Tek yönlü varyans analizi testi; *p<0,05; SS: Standart sapma.
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ŞEKİL 1: Hemşirelerin bakım verici rollerine ilişkin tutum toplam ve hemşirelik ba-
kımında etik tutum toplam puanı arasındaki regresyon analizi saçılım grafiği.

R2 Lineer=0,126

y=23,46+0,27*x

Hemşirelik bakımında etik tutum toplam
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ŞEKİL 2: Öz bakım gereksinimlerinin giderilmesi ve hemşirenin danışmanlık rolüne 
ilişkin tutum toplam ve hemşirelik bakımında etik tutum toplam puanı arasındaki 
regresyon analizi saçılım grafiği. 

R2 Lineer=0,101

y=11,01+0,12*x

Hemşirelik bakımında etik tutum toplam
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ŞEKİL 3: Hemşirelerin bireyi koruma ve haklarına saygılı olma rolüne ilişkin tutum 
toplam ve hemşirelik bakımında etik tutum toplam puanı arasındaki regresyon ana-
lizi saçılım grafiği.

ŞEKİL 4: Hemşirelerin tedavi sürecindeki rolüne ilişkin tutum toplam ve hemşire-
lik bakımında etik tutum toplam puanı arasındaki regresyon analizi saçılım grafiği. 

R2 Lineer=0,124

y=5,8+0,07*x

Hemşirelik bakımında etik tutum toplam
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R2 Lineer=0,127

y=6,65+0,09*x

Hemşirelik bakımında etik tutum toplam
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Hemşirelerin bakım verici Hemşirelik bakımında  
rollerine ilişkin tutum ölçeği etik tutum ölçeği ß t değeri p değeri F Model (p) R2 
Bakım verici rollerine ilişkin tutum toplam Sabit 23,462 3,077 0,002* 30,106 <0,001* 0,122 

Hemşirelik bakımında etik tutum toplam 0,273 5,487 <0,001*  
Öz bakım gereksinimlerinin giderilmesi ve Sabit 11,005 3,017 0,003* 23,455 <0,001* 0,097 
danışmanlık tutum Hemşirelik bakımında etik tutum toplam 0,115 4,843 <0,001*  
Bireyi koruma ve haklarına saygılı olma tutum Sabit 5,804 2,909 0,004* 29,405 <0,001* 0,120 

Hemşirelik bakımında etik tutum toplam 0,071 5,423 <0,001*  
Hemşirenin tedavi sürecindeki rolleri tutum Sabit 6,652 2,737 0,007* 30,146 <0,001* 0,122 

Hemşirelik bakımında etik tutum toplam 0,087 5,491 <0,001*  

TABLO 3:  Hemşirelerin bakım verici rollerine ilişkin tutum ve etik tutumları (n=210).

Lineer regresyon analizi, *p<0,05.



Hemşirelerin bakım verici rollerine yönelik 
tutum ve etik tutum puanları arasındaki korelasyon 
analizi Tablo 4’te gösterilmektedir. Hemşirelerin 
bakım verici rollerine ilişkin tutum toplam puanı ile 
hemşirelik bakımında etik tutum toplam puanı ara-
sında pozitif doğrultuda zayıf nitelikte bağlantı sap-
tandı (r=0,356, p<0,001). Hemşirelerin öz bakım 
gereksinimlerinin giderilmesi ve danışmanlık tutumu 
(r=0,318, p<0,001), bireyi koruma ve haklarına say-
gılı olma tutumu (r=0,352, p<0,001), hemşirenin te-
davi sürecindeki rolleri tutumu (r=0,356, p<0,001) ile 
hemşirelik bakımında etik tutumları arasında pozitif 
yönde zayıf düzeyde korelasyon bulundu (Tablo 4). 

 TARTIŞMA  
Profesyonel hemşirelerin kaliteli ve etkili bakım ve-
rebilmeleri için mesleki değerlerinin farkında ol-
maları ve yeterli bilgi, beceriye sahip olmaları 
gerekmektedir.13 Hemşireler bakım verici rollerini ye-
rine getirirken çeşitli etik sorunlarla karşılaşabilmek-
tedir. Hemşirelerin doğru ve güvenilir bakımı vererek 
hasta esenliğini ve güvenliğini sağlamak için etik bil-
giye ve tutuma sahip olması gerekmektedir.14 

Bu çalışmada, cerrahi hemşirelerinin hemşirelik 
bakımında bakım verici rollerine ilişkin tutum top-
lam puanı 65,10±11,45 olarak bulundu. Ölçekten alı-
nabilecek en yüksek puanın 80 olduğu göz önüne 
alındığında hemşirelerin bakım verici rollerine iliş-
kin tutumlarının iyi düzeyde olduğu düşünülmekte-
dir. Literatürdeki diğer çalışmalarda da hemşirelerin 
bakım verici rollerine ilişkin tutumlarının olumlu 
yönde olduğu belirtilmiştir.3,12,15 Bu çalışmada, cer-
rahi servis hemşirelerinin etik tutum toplam puan or-

talaması en yüksek 170 puan üzerinden 152,40±14,90 
bulunarak etik tutumlarının iyi düzeyde olduğu dü-
şünülmektedir. Kahriman ve Yeşilçiçek Çalık’ın ça-
lışmasında, hemşirelerin etik duyarlılıklarının yüksek 
düzeyde olduğu görülmektedir.16 Asare ve ark.nın 
çalışma bulguları da hemşirelerin meslek etiğine 
yönelik tutumlarının olumlu yönde olduğunu gös-
termektedir.17 Temiz ve ark.nın çalışmasında ise cer-
rahi hemşirelerinin orta düzeyde etik tutuma sahip 
olduğu sonucuna ulaşılmaktadır.18 Çalışma sonuçla-
rımız literatür ile uyumlu olup, cerrahi hemşireleri-
nin bakım verici rollerine ilişkin tutumları ve etik 
tutumlarının olumlu yönde olduğunu, etik ilkelere 
bağlı hemşirelik bakımı verdiklerini ve bireyselleşti-
rilmiş bakımı ön planda tuttuklarını göstermektedir. 

Çalışmaya katılan hemşirelerin bakım verici rol-
lerine ilişkin tutumları ve etik tutumları cinsiyete göre 
değerlendirildiğinde, kadın hemşirelerin bakım verici 
rollerine ilişkin tutumları ve etik tutumlarının erkek-
lerden anlamlı ölçüde yüksek olduğu görüldü. Lite-
ratür incelendiğinde çalışma bulguları, Yılmaz ve 
ark.nın çalışmasındaki bulgularla benzerlik göster-
mektedir.3 Gürdoğan ve ark.nın çalışmasında, kız 
öğrencilerin erkek öğrencilerden yüksek etik far-
kındalığa sahip olduğu sonucuna ulaşılmıştır.19 Bulut 
ve ark.nın çalışmasında, hemşirelerin cinsiyetlerine 
göre bakım verici rollerine ilişkin tutumları puan or-
talamaları kıyaslandığında kadınların erkeklerden 
yüksek puana sahip olduğu saptanmıştır.20 Kul’un ça-
lışmasında da kadın hemşirelerin bakım verici rolle-
rine ilişkin tutumlarının, erkek hemşirelerden daha 
yüksek olduğu sonucuna ulaşılmaktadır.21 Bu araş-
tırma bulgularının aksine Kahraman ve Ceyhan’ın ça-
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Hemşirelik bakımında etik tutum toplam puan 
Bakım verici rollerine ilişkin tutum toplam puan r değeri 0,356 

p değeri <0,001* 
Öz bakım gereksinimlerinin giderilmesi ve danışmanlık tutum puan r değeri 0,318 

p değeri <0,001* 
Bireyi koruma ve haklarına saygılı olma tutum puan r değeri 0,352 

p değeri <0,001* 
Hemşirenin tedavi sürecindeki rolleri tutum puan r değeri 0,356 

p değeri <0,001* 

TABLO 4:  Hemşirelerin bakım verici rollerine ilişkin tutum ve etik tutum puanları arasındaki korelasyon analizi (n=210).

r: pearson korelasyon katsayısı, *p<0,05.



lışmasında, hemşirelerin bakım verici rolüne ilişkin 
tutum puan ortalamaları incelendiğinde kadın ve 
erkek hemşireler arasında anlamlı değişiklik görül-
memiştir.22 Bu araştırma bulguları, toplumumuzda 
kadın hemşirelerin bakım verici rolleri daha çok be-
nimsediklerini ve etik konulara ilişkin tutumlarının 
daha iyi olduğunu göstermektedir.3,19,20,21 

Çalışmada hemşirelerin bakım verici rollerine 
ilişkin tutum toplam puanları eğitim durumundan 
önemli ölçüde etkilenmektedir. Lisansüstü mezunla-
rının bakım verici rollerine ilişkin tutum toplam pu-
anları diğerlerine oranla daha yüksektir. Literatür 
incelendiğinde Yılmaz ve ark. ile Altınbaş ve Der-
ya’nın çalışma bulguları, hemşirelerin eğitim durum-
ları ile bakım verici rollerine yönelik davranışları 
arasında anlamlı bir fark bulunmadığını göstermek-
tedir.3,12 Akçoban ve Güngör’ün çalışma bulguları, li-
sansüstü hemşirelerin bakım verici rollerine ilişkin 
tutumlarının lisans hemşirelerinin tutumlarından an-
lamlı ölçüde daha yüksek bulunduğunu göstermekte-
dir.23 Eğitim düzeyinin artması ile kazanılan mesleki 
profesyonellik pozitif tutum oluşturmada etkili ola-
rak hemşirelikte bakım verici role ilişkin tutumun 
olumlu yönde artmasına olanak sağlamaktadır.24 

Çalışma ortamından memnun olan hemşirelerin, 
hemşirelik bakımında etik tutum toplam puanları kıs-
men memnun olan ve memnun olmayan hemşireler-
den anlamlı düzeyde daha yüksektir. Bu bulgu, 
çalışma ortamından memnun olan hemşirelerin etik 
tutumlarının daha olumlu olduğunu göstermektedir. 
Arslan ve ark.nın çalışmasında, hemşirelerin çalış-
tıkları ortam, yaşam kaliteleri ve etik hassasiyetleri 
arasında pozitif yönde ilişki olduğu görülmüş, hem-
şireliğin etik açıdan hemşirelerin kendini iyi hisset-
tiği ortamlarda uygulanmayı hak eden bir meslek 
olduğu ifade edilmiştir.25 Literatürde elde edilen bul-
gular çalışma bulgularımızla benzerlik göstermekte-
dir. Cerrahi servisler çalışma ortamında birçok risk 
faktörü bulundurmaktadır. Sirkülasyon fazlalığı ve 
artan bakım yükü cerrahi servis hemşirelerinin mo-
tivasyonlarının ve iş doyumlarının azalmasına neden 
olmaktadır.26 Hemşirelerin çalışma ortamından 
memnuniyeti iş kalitesi ve doyum, yaşam kalitesi, fi-
ziksel ve ruhsal sağlık algılarını dolayısıyla da etik 
tutumlarını etkileyebilmektedir.  

Çalışma sonuçları, daha önce etik konulu eği-
tim alan hemşirelerin bakım verici rollerine ve etik 
konulara ilişkin tutumlarının daha olumlu olduğunu 
ortaya çıkarmıştır. Bu durum, etik eğitimi almış ol-
manın bakımda etik tutumu iyileştirdiğini göster-
mektedir. Borhani ve ark., hemşirelerde etik 
duyarlılığın etik eğitimleri sayesinde kazanılabilece-
ğini ve etik tutuma sahip olmanın bakım kalitesini ar-
tırabileceğini savunmuştur.27 Ertuğ ve ark.nın yapmış 
oldukları çalışmada, etik eğitimi alan hemşirelerin 
etik duyarlılığının, etik eğitim almayan hemşirelere 
göre daha yüksek olduğunu ve buna paralel olarak 
etik duyarlılığa sahip olunması için etik eğitimin ge-
rekliliğini vurgulamışdır.28 Yılmaz ve ark.nın çalış-
masında ise hemşirelik etiği ile ilgili eğitim almanın 
etik duyarlılığa olumlu bir etkisinin olmadığı bulun-
muştur.29 Kahriman ve Yeşilçiçek Çalık’ın çalışma-
sında da daha önce etik konulu eğitim alan 
hemşirelerin etik duyarlılıklarının eğitim almayan 
hemşirelere oranla daha düşük olduğu görülmekte-
dir.16 Cerrahi servisler hemşirelerin aktif bir şekilde 
etik karar verme sürecine dâhil olduğu, etik sorunla-
rın ve ikilemlerin sıklıkla yaşandığı bölümlerdir. Cer-
rahi hemşirelerinin etik tutuma sahip olarak bakım 
vermesi son derece önemlidir.30,31 Cerrahi alanlarda 
etik sorunlar ve ikilemleri etkin bir şekilde yönete-
bilmek ve nitelikli bir hemşirelik bakımı sunabilmek 
için cerrahi hemşirelerinin etik duyarlılığa sahip ol-
ması gerekmektedir. Literatür ve bu çalışmanın bul-
gularına bakıldığında etik konulu eğitim almanın 
pozitif etik tutum oluşturmada etkili olduğu ve hem-
şirelik bakımında etik tutumun önemli olduğu so-
nucuna ulaşılmaktadır. Bu doğrultuda, cerrahi 
hemşirelerine lisans ve lisansüstü hemşirelik eğitim 
programlarında ve çalışılan sağlık kurumlarında etik 
konulu eğitimlerin planlanması yoluyla etik duyarlı-
lığın kazandırılabileceği düşünülmektedir. 

Çalışma sonuçlarına bakıldığında cerrahi hem-
şirelerinin bakım verici rollerine yönelik tutumları 
ve etik tutumları arasında anlamlı düzeyde bir ilişki 
bulunduğu görülmekle birlikte hemşirelerin sahip 
olduğu etik tutumlarının bakım verici rollerine iliş-
kin tutumlarını artırdığı yönündedir. LaSala ve Bjar-
nason, hemşirelerin kaliteli hemşirelik bakımı 
sunabilmesinde etik tutumun önemli olduğunu be-
lirtmektedir.32 Uruf çalışmasında, cerrahi hemşirele-
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rinin orta düzeyde etik duyarlılığa sahip olduğunu bil-
dirmektedir.30 Literatürde çalışma bulgularımıza ben-
zer şekilde Dalcalı ve Şendir’in çalışmasında, 
hemşirelerin yüksek etik duyarlılığa sahip olduğu bu-
lunmuştur.33 Cerrahi birimlerin iş yükünün ve stresin 
daha fazla algılandığı, hasta sirkülasyonunun fazla 
olduğu, hızlı tanı ve tedavi gerektiren birimler olması 
nedeniyle cerrahi hemşireleri çalıştıkları ortamda etik 
sorunlarla sık karşılaşmaktadır.31 Cerrahi birimlerde 
çalışan hemşirelerin etik duyarlılığa sahip olması, etik 
ilkeler doğrultusunda kaliteli bakımın uygulanmasına 
fayda sağlamaktadır. Bu nedenle etik tutuma sahip 
olmak, profesyonel anlamda bakım verici rollere 
sahip cerrahi hemşireler için son derece önem taşı-
maktadır.8,30 

 SONuÇ  
Bu çalışma sonuçlarına göre cerrahi hemşirelerinin 
bakım verici rollerine ilişkin tutumları ve hemşirelik 
bakımındaki etik tutumlarının olumlu yönde olduğu 
belirlendi. Hemşirelik bakımda yüksek etik tutuma 
sahip olan cerrahi hemşirelerinin bakım verici rolle-
rine yönelik tutumlarının daha yüksek olduğu gö-
rüldü. Cinsiyet ve daha önce etik konulu eğitim alma 
durumunun cerrahi hemşirelerin bakım verici rolle-
rine ve etik konularına ilişkin tutumlarını etkilediği 
belirlendi. Çalışma sonuçları doğrultusunda, etik 
tutum ve duyarlılığa sahip cerrahi hemşirelerinin su-
nacağı hemşirelik bakımının mesleki profesyonelleş-
meye katkı sağlayacağı düşünülmektedir.  

Cerrahi hemşirelerinin bakım verici rollerine 
ilişkin davranışlarının geliştirilmesi amacıyla güncel, 

kapsamlı ve sürekli eğitim programlarının oluşturul-
ması gerekmektedir. Cerrahi hemşirelerinin bakım 
verici rollerinin ve etik tutumlarının iyileştirilmesi 
için bu konudaki eğitim programlarına yönelmeleri 
hususunda motive edilmesi, lisans ve lisansüstü hem-
şirelik eğitim programlarında etik konulu eğitimlerin 
hemşirelik uygulamalarına yansıtılarak desteklen-
mesi önerilmekle birlikte hemşirelerin etik tutumla-
rının bakım verici rollerine ilişkin tutumları üzerine 
etkisine yönelik daha büyük ölçekli çalışmaların ya-
pılması önerilmektedir.  

Finansal Kaynak 
Bu çalışma sırasında, yapılan araştırma konusu ile ilgili doğru-
dan bağlantısı bulunan herhangi bir ilaç firmasından, tıbbi alet, 
gereç ve malzeme sağlayan ve/veya üreten bir firma veya herhangi 
bir ticari firmadan, çalışmanın değerlendirme sürecinde, çalışma 
ile ilgili verilecek kararı olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya 
manevi herhangi bir destek alınmamıştır. 

Çıkar Çatışması 
Bu çalışma ile ilgili olarak yazarların ve/veya aile bireylerinin 
çıkar çatışması potansiyeli olabilecek bilimsel ve tıbbi komite üye-
liği veya üyeleri ile ilişkisi, danışmanlık, bilirkişilik, herhangi bir 
firmada çalışma durumu, hissedarlık ve benzer durumları yoktur. 
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