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Hemşirelerin, hastaları doğru ve tarafsız bir şekilde 
anlayıp, gereksinimlerini belirleyebilmesi ve olumlu so-
nuçlar elde edebilmesi empati yeteneğiyle ilişkilidir.1 

Çünkü yardım edebilmek için bireye ulaşmak, ona 
değer vermek, bireyi anlamaya çalışmak, onunla ilgi-
lenmek ve ona güven vermek oldukça önemlidir.2 
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ÖZET Amaç: Hemşirelik öğrencilerinin mahremiyet bilinciyle empati 
düzeyleri arasındaki ilişkiyi belirlemektir. Gereç ve Yöntemler: Ça-
lışma, Pamukkale Üniversitesi Sağlık Bilimleri Fakültesi’nde öğrenim 
gören hemşirelik öğrencilerinde 3 Şubat 2020-13 Mart 2020 tarihleri 
arasında tanımlayıcı ilişki arayıcı tipte yapılmıştır. Veriler toplama 
formu olarak 649 öğrenciye, Kişisel Bilgi Formu, Mahremiyet Bilinci 
Ölçeği, Temel Empati Ölçeği kullanılmıştır. Bulgular: Araştırmadaki 
öğrencilerin yaş ortalaması 20,49±1,44 ve  %81,0’ı kadındır. Öğrenci-
lerin Mahremiyet Bilinci Ölçeği toplam puan ortalaması 3,43±0,40, alt 
boyutlarında kendine ait mahremiyet bilinci 4,45±0,72, başkaları için 
mahremiyet bilinci 3,09±0,50 ve başkalarının mahremiyetini sürdür-
mek için davranışlar 2,52±0,62 puan olarak bulunmuştur. Öğrencilerin 
Temel Empati Ölçeği toplam puanı 60,22±6,59, alt boyutlarında, duy-
gusal empati 30,64±4,94, Bilişsel Empati 29,58±3,13 olarak belirlen-
miştir. Başkaları için mahremiyet bilinci alt boyutunun puan ortalaması, 
duygusal empati alt boyutu ve Temel Empati Ölçeği toplam puanı 3. 
sınıflarda diğer sınıflara göre daha yüksek saptanıştır (p<0,05). Almış 
olduğu etik eğitimini yeterli bulan öğrencilerin, kendine ait mahre-
miyet bilinci alt boyut puan ortalamasının daha yüksek olduğu, baş-
kalarının mahremiyetini sürdürmek için davranışlar alt boyut puan 
ortalamasının daha düşük olduğu saptanmıştır (p<0,05).Öğrencile-
rin Mahremiyet Bilinci Ölçeği ve Temel Empati Ölçeği puanları ara-
sında anlamlı bir ilişki bulunmuştur (p<0,01). Sonuç: Hemşirelik 
öğrencilerinin Mahremiyet Bilinci Ölçeği toplam puan ortalaması 
orta düzeyde, kendine ait mahremiyet bilinci alt boyutunda yüksek 
düzeyde, başkaları için mahremiyet bilinci alt boyutunda orta düzeyde, 
başkalarının mahremiyetini sürdürmek için davranışlar alt boyutu düşük 
olarak bulunmuştur. 
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ABS TRACT Objective: This study was conducted for the purpose of 
determining to the relationship between nursing students' privacy 
awareness and empathy levels. Material and Methods: The study 
was carried out as a descriptive and correlational study with nursing 
students studying at Pamukkale University, Faculty of Health Sci-
ences between 3 February and 13 March 2020. The data of the study 
were collected to 649 students by using Personal Information Form, 
Privacy Consciousness Scale and Basic Empathy Scale. Results: It 
was determined that age average of the nursing students who were in-
cluded in the study was 20.49±1.44 years and (81.0%) of them were 
female. In the study, it was found that the nursing students'total Pri-
vacy Consciousness Scale score average was 3.43±0.40, the nursing 
students' Privacy Consciousness for the Self score average 4.45±0.72, 
Privacy Consciousness for Others score average 3.09±0.50 and Be-
haviors to Maintain the Privacy of Others 2.52±0.62. The total score 
of the nursing students' Basic Empathy Scale was determined as 
60.22±6.59, its subscales were Emotional Empathy 30.64±4.94, and 
Cognitive Empathy score 29.58±3.13. It was determined Privacy Con-
sciousness for Others score average was higher in third grade students 
(p<0.05). It was determined that Privacy Consciousness for the Self 
subscale score average, Emotional Empathy subscale score average 
and Basic Empathy Scale scores were higher and Behaviors to Main-
tain the Privacy of Others subscale score subscale average was lower 
in students who find their ethics education sufficient (p<0.05). A sig-
nificant correlation was found between nursing students' Privacy 
Awareness Scale and Basic Empathy Scale scores (p<0.01). Conclu-
sion: The total score average of the nursing Students' Privacy Con-
sciousness Scale was found to be intermediate level, Privacy 
Consciousness for the Self subscale score level was high, Privacy 
Consciousness for Others subscale score average, and the Behaviors 
to Maintain the Privacy of Others subscale score was low. 
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Empati, bireyin karşısındaki kişinin yerine ken-
disini koyarak, olay veya duruma o kişinin gözünden 
bakması, yaşadığı muhtemel duygu ve düşünceleri 
anlaması, hissetmesi ve bunu karşısındakine iletme-
sidir.1 Empatinin, bilişsel ve duygusal olmak üzere 2 
alt bileşeni vardır. Bu bileşenlerinden biri olan biliş-
sel empati,  bireyin düşüncelerini  “anlamak”, duy-
gusal empati ise kişinin duygularını “hissetmek” 
olarak ifade edildiği görülmektedir.3 

Empati becerisinin etkili kullanımı sayesinde, 
hastanın durumunu ve tedaviyi kabullenmesi, hasta-
nın gereksinimlerine uygun hemşirelik girişimlerinin 
planlanması kolaylaşmakta, hasta memnuniyeti ve 
bakım kalitesi de artmaktadır.1 Literatürde etkili ileti-
şim tekniklerinin kullanılmasının, hastanın kendini 
değerli hissetmesine, stres düzeyinde azalmaya, du-
rumuna uyumunun kolaylaşmasına, hastanede yatış 
süresinin kısalmasına katkı sağladığı belirtilmekte-
dir.4 Ayrıca empatik yaklaşımın, hastalarla beraber 
hemşirelere de mesleki doyum sağlamada etkili ol-
duğu belirtilmektedir.5 Empati ve yardımseverliğin 
öğrencilerin meslek seçiminde ve uygulamalarında 
kendilerini iyi hissetmelerini sağlarken, hemşirelik 
mesleğini isteyerek seçen öğrencilerin de çalışma ha-
yatında daha başarılı, mesleki memnuniyetlerinin 
daha yüksek olduğu belirtilmektedir.6 Yapılan bir ça-
lışmada, hemşirelik bölümünü isteyerek seçen öğ-
rencilerin daha fazla profesyonel değere sahip 
olduklarının bulunması da bu durumu desteklemek-
tedir.7 

Hemşirelik öğrencilerinin klinik uygulama-
larda ihtiyaç duyduğu empati becerisi, eğitimle ge-
liştirilebilir bir beceri olarak kabul edilmektedir.1 

Bu nedenle hemşirelik öğrencilerine, empati ve bi-
leşenlerinden bahsedilmekte, profesyonel hemşire-
lik yetkinliklerini kazanarak mezun olmaları 
hedeflenmektedir.8 Konuyla ilgili yapılan bazı ça-
lışmalarda, hemşirelik öğrencilerinin empati bece-
risi orta düzeyde bulunmuştur.9,10 Hemşirelik 
öğrencilerinin empati düzeylerinin değerlendirildiği 
bir çalışmada ise öğrencilerin kendi empati düzey-
lerini yüksek olarak algılayanların, sevecenlik, pay-
laşım, bilinçli farkındalık ve empati düzeyinin daha 
yüksek olduğu bulunmuştur.10 

Hemşireler, hastalarla fiziksel ve psikolojik bo-
yutta yakın iletişim içindeyken, hastaların hassas, 

güçsüz, mahrem ve özel yönlerini görebilmekte, on-
ların en kederli, umutsuz anlarına tanık olabilmekte-
dir.11 Hemşirelik öğrencilerine bu karmaşık ve 
zorlayıcı ortamda eğitimleri sırasında, etik ilke ve ku-
rallar çerçevesinde hasta mahremiyetini koruyarak 
uygulama yapabilme yetisi de kazandırılmalıdır.12 

Etik eğitimi kapsamında ele alınan önemli konular-
dan biri de hasta mahremiyeti konusudur.13  

Mahremiyet gizlilik anlamına gelen, kişiye özel 
ve kişinin başkalarınca bilinmesini istemediği her 
şeyi kapsamaktadır.13 Sağlık alanında mahremiyetin 
sağlanmasında, fiziksel, sosyal, psikolojik ve bilişsel 
boyutlarıyla göz önünde bulundurulması önem taşı-
maktadır.14  

Mahremiyeti sürdürmek için gerçekleştirilen 
davranışlar, kişinin kendisi ve başkalarının mahremi-
yeti hakkındaki bilinç düzeyini göstermektedir.15 
Hasta mahremiyetini korumak, kişilik hakları ve onu-
runun korunmasını kapsar ve bu hemşirelerin temel 
sorumluluğudur.16 Bu sorumluluğun ve farkındalığın 
kazandırılması amacıyla hemşirelik eğitimlerinin, ilk 
yıllarından itibaren hemşirelik mesleğinin etik kod-
ları kapsamında hasta mahremiyeti ve etkili iletişim 
teknikleri konusunda gerekli eğitimler verilmekte-
dir.14 Hemşirelikte etik eğitimi, öğrencilerin etik far-
kındalığını, ahlaki muhakeme yargısını ve etik karar 
verebilme becerisini geliştirdiği belirtilmektedir.17 
Ayrıca bu eğitimlerin çalışan hemşirelere verilmesi-
nin de mahremiyet bilincinde olumlu etkileri olduğu 
bildirilmektedir.18 Hemşirelerin, hasta mahremiyetine 
verdikleri önemin yüksek olduğunu bildiren çalışma-
lar da bulunmaktadır.16,18 

Bir çalışmada da hemşirelik öğrencilerinin önem 
verdikleri profesyonel değerlerin başında, hasta mah-
remiyetini sağlamak ve korumak olduğu belirlenmiş-
tir.19 

Ancak literatürde, mahremiyet kavramıyla ilgili 
çalışmaların azlığına dikkat çekilirken, yapılan çalış-
maların genellikle mahremiyetin fiziksel boyutuna ve 
bedensel mahremiyetin korunmasına yönelik olduğu 
belirtilmektedir.16,18,20 Bu düşünceyi destekler şekilde 
hastalarla yapılan bir çalışmada, fiziksel mahremi-
yetlerinin korunmasından memnun olduklarını, ancak 
sağlık çalışanlarının kişisel verilerinin gizliliğini sağ-
ladığından daha az emin oldukları bildirilmiştir.21 
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Bu sonuçlara göre mahremiyete saygı gösteril-
memesi, hastalarda anksiyete ve stres seviyesinin 
yükselmesine, sağlık personeline karşı güven eksik-
liğine, saldırganlığa, sağlık öyküsünün gizli tutul-
masına ve fizik muayenenin reddedilmesine neden 
olabilmektedir.18 Bu sonucun, hemşirelik eğitim 
programlarında etik konulara yer verilmesine rağ-
men öğrencilerin eğitime istenilen ölçüde aktif katı-
lamaması, ders içerikleri ve değerlendirme 
yöntemlerinin çeşitlilik göstermesi ve teorikte öğ-
rendikleri bilgileri kliniğe çıktıklarında uygulama 
becerilerine yansıtamadıklarından kaynaklı olabi-
leceği belirtilmektedir.22 Bu nedenle sağlık perso-
nellerinin, insan duygularını tanıyan, empati 
kurabilen, sorunlara çözüm bulabilen kişiler olarak 
yetiştirilmeleri önemlidir.23  

Literatürde öğrencilerin hemşirelik bölümüne is-
temeyerek gelmelerinin, hastaya yeterli bakımı ver-
mesini engelleyebileceği ve etik açıdan uygun 
olmayan davranışlara neden olabileceği belirtilmek-
tedir.24 Hemşirelik bölümünü isteyerek seçen öğren-
cilerin ise etik sorunlara yaklaşımlarının, diğerlerine 
göre daha gelişmiş olduğu bulunmuştur. Hemşirelik 
mesleğini sevmek, mesleğin değerlerinin ve etiğinin, 
temel kavramlarının eğitim sürecinde içselleştirilme-
sine ve etik duyarlığın artmasına katkısı sağladığı dü-
şünülmektedir.25  

Empati düzeyi yüksek olan hemşirelerin, etik 
karar verme yeteneğinin daha yüksek olmasının, kli-
nik karar verme becerisi üzerindeki olumlu etkilerin-
den dolayı hasta gereksinimlerinin karşılanmasına da 
katkı sağladığı belirtilmektedir.26 Bu görüşü destek-
leyecek şekilde, hemşirelik eğitiminde etik duyarlı-
lığı etkileyen faktörlerden biri olan empati becerisi 
yüksek hemşirelerin, bireylerin gereksinimlerini ko-
layca saptayabildikleri ve hastaların kendilerini daha 
değerli hissettikleri bildirilmektedir.2,4 

Hemşirelik öğrencilerinin empatik eğilim ve be-
cerilerinin incelendiği bir çalışmada, öğrencilerin 
yatak banyosu yapılan hastaların mahremiyetine ge-
reken özenin gösterilmediğini ve bu durumun, hay-
siyet zedeleyici bir durum olarak tanımladıkları 
bildirilmiştir.27 Yapılan bu çalışmada, öğrencilerin 
empati becerileri değerlendirilirken, hasta mahremi-
yeti konusundaki duyarlılıkları da göze çarpmakta-
dır. Benzer şekilde hemşirelik öğrencilerinin 

karşılaştıkları etik sorunlar karşısında değer çatışma-
ları yaşadıklarını bildirmeleri, öğrencilerin ahlaki mu-
hakeme ve eyleme geçme sürecinde etkili olan 
empati becerisini de kullandıklarını göstermektedir.18  

Literatür incelendiğinde, mahremiyet ve empati 
düzeyinin birlikte ele alındığı bir çalışmaya rastlan-
mamıştır. Bu çalışma, hemşirelik öğrencilerinin ken-
dileri ve başkaları açısından mahremiyet bilinci 
düzeylerini ve empati beceri düzeyleriyle ilişkisini 
değerlendirmek için yapılmıştır. 

Araştırma Soruları  

1. Hemşirelik öğrencilerinin empati ile mahre-
miyet bilinci düzeyleri nasıldır?  

2. Hemşirelik öğrencilerinin empati ile mahre-
miyet bilinci düzeylerinde hangi faktörler etkilidir?  

3. Hemşirelik öğrencilerinin empati ile mahre-
miyet bilinci düzeyleri arasında ilişki var mıdır? 

 GEREÇ VE YÖNTEMLER 

ARAŞTIRMANIN AMACI VE TİPİ 
Araştırma, bir üniversitedeki hemşirelik öğrencileri-
nin empati düzeyleri ile mahremiyet bilinci düzeyleri 
arasındaki ilişkiyi belirlemek amacıyla tanımlayıcı 
ilişki arayıcı türde yapılmıştır.  

ARAŞTIRMANIN YERİ VE ZAMANI 
Araştırma, 3 Şubat 2020-13 Mart 2020 tarihleri ara-
sında Ege Bölgesi’nde yer alan bir devlet üniversitesi 
bünyesindeki hemşirelik öğrencilerinde yapılmıştır.  

ARAŞTIRMANIN EVREN VE ÖRNEKLEMİ 
Araştırmanın evrenini, bir üniversitenin hemşirelik 
bölümünde öğrenim gören 1, 2, 3 ve 4. sınıf olmak 
üzere toplam 757 öğrenci oluşturmuştur. Araştırmada 
örneklem seçimine gidilmemiş, evren üzerinden ça-
lışılmıştır. Çalışmaya katılmayı kabul eden, anket 
formlarını eksiksiz dolduran 649 öğrenci araştırmaya 
dâhil edilmiştir. Evrenin %85,7’sine ulaşılmıştır.   

Hemşirelik öğrencileri, hemşirelik tarihi ve de-
ontoloji dersiyle kendini tanıma ve iletişim yöntem-
leri dersini almaktadır. Hemşirelik tarihi ve 
deontoloji, kendini tanıma ve iletişim yöntemleri 
derslerini, 1. sınıfın bahar yarıyılında haftada 2 saat 
teorik ders olarak almaktadırlar.  
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ARAŞTIRMANIN ETİK YÖNÜ 
Araştırmada veri toplama araçlarından Mahremiyet 
Bilinci Ölçeği ve Temel Empati Ölçeği (TEÖ) kulla-
nılabilmesi için yazarlarından e-posta ile izin alın-
mıştır. Araştırma için Pamukkale Üniversitesi 
Girişimsel Olmayan Klinik Çalışmalar Etik Kuru-
lundan (22/01/2020 tarihli ve No:5763) ve araştır-
manın yapılacağı kurumdan yazılı araştırma izni 
(30/01/2020 tarihli ve 8356 sayılı) alındıktan sonra 
araştırmaya başlanmıştır. Araştırma hakkında bilgi-
lendirme yapılan ve çalışmaya katılmayı kabul eden 
öğrencilerden sözel izin alınmıştır. Araştırma, Hel-
sinki Deklarasyonu Prensipleri’ne uygun olarak ya-
pılmıştır.  

VERİ TOPLAMA ARAÇLARI 
Veriler, Kişisel Bilgi Formu, Mahremiyet Bilinci Öl-
çeği ve TEÖ kullanılarak toplanmıştır.  

Kişisel Bilgi Formu: Araştırmacı tarafından li-
teratür incelenerek hazırlanan formda, öğrenciye iliş-
kin tanıtıcı bilgiler, cinsiyet, okumuş olduğu sınıf, 
hemşirelik mesleğini seçme nedenleri, alınan etik eği-
timinin, kendi empati düzeyi ve mahremiyet bilinci 
algısını yeterli bulma durumu, mezuniyet sonrası ge-
lecek planlamasını belirlemeye yönelik sorulardan 
oluşmuştur.9,28,29 

Mahremiyet Bilinci Ölçeği: Japonya’da 2014 
yılında Tabata ve Hirotsune tarafından mahremiyet 
bilincini ölçmeye yönelik geliştirilen ölçeğin, Türkçe 
geçerliği ve güvenirliliği 2019 yılında Öztürk ve ark. 
tarafından yapılmıştır.15,29 Ölçek, 11 maddeden ve 3 
alt boyuttan oluşmaktadır.  Ölçeğin alt boyutlarını, 
kendine ait mahremiyet bilinci/benliğin mahremiye-
tini sürdürmek için davranışlar (2, 4, 6, 10); başka-
ları için mahremiyet bilinci (1, 5, 8, 11); başkalarının 
mahremiyetini sürdürmek için davranışlar (3, 7, 9) 
oluşturmaktadır. Beşli Likert türünde 1=kesinlikle 
katılmıyorum, 2=katılmıyorum, 3=kararsızım, 
4=katılıyorum, 5=kesinlikle katılıyorum şeklinde 
puanlanmaktadır. Ölçekte tersine puanlanan 8 
madde (2, 4, 6, 10, 1, 5, 3, 7) bulunmaktadır. Ölçe-
ğin toplam ve alt boyut puanlarının toplanıp, ortala-
ması alınarak hesaplama yapılmaktadır. Ölçekten 
alınabilecek en yüksek puan 55, en düşük puan ise 11 
olmakta birlikte puanların ortalaması 5’li Likert üze-
rinden değerlendirildiğinde 2,5 puan ve altı düşük, 

2,5-3,5 arası orta, 3,5-5 puan arası yüksek mahremi-
yet bilinci olarak belirtilmektedir. Ölçekten alınan 
puan arttıkça, mahremiyet bilincinin olumlu yönde 
arttığı kabul edilmektedir. Yapılan doğrulayıcı faktör 
analizi sonucunda, ölçeğin yapısını oluşturan 3 bo-
yutun varlığı doğrulandığı ve ölçeğin tümü için Cron-
bach alfa iç tutarlılık güvenirlik katsayısı 0,77 olarak 
bulunduğu belirtilmiştir. “Kendine ait mahremiyet bi-
linci”, “başkaları için mahremiyet bilinci” ve “baş-
kalarının mahremiyetini sürdürmek için davranışlar” 
boyutları için Cronbach alfa katsayıları sırasıyla 0,73, 
0,74 ve 0,70 olarak bulunmuştur.29 Bu çalışmada iç 
yapı tutarlılık katsayısı olan Cronbach alfa değeri 
0,86 olarak saptandı. Alt boyutlarının ise “Kendine 
Ait Mahremiyet Bilinci”, “Başkaları İçin Mahremi-
yet Bilinci” ve “Başkalarının Mahremiyetini Sürdür-
mek İçin Davranışlar” boyutları için Cronbach alfa 
katsayıları sırasıyla 0,88, 0,82, 0,76 olarak bulun-
muştur. 

Temel Empati Ölçeği: Jolliffe ve Farrington ta-
rafından 2006 yılında geliştirilen ölçeğin, Türkçe ge-
çerlik ve güvenirlik çalışması Topçu ve ark. 
tarafından yapılmıştır.30,31 Toplam 20 maddesi bulu-
nan ölçeğin 11 maddesi (1, 2, 4, 5, 7, 8, 11, 13, 15, 17, 
18) duygusal empatiyi, 9 maddesi (3, 6, 9, 10, 12, 14, 
16, 19 ve 20) bilişsel empatiyi değerlendirmektedir. 
Beşli Likert tipi (1=kesinlikle katılmıyorum, 2=katıl-
mıyorum, 3=ne katılıyorum ne katılmıyorum, 4=ka-
tılıyorum, 5=kesinlikle katılıyorum) olarak 
değerlendirilen ölçeğin bilişsel empati alt boyutunda 
alınabilecek en düşük puan 9, en yüksek puan 45; 
duygusal empati alt boyutu için ise en düşük puan 11, 
en yüksek puan 55 puandır. Ölçeğin güvenirlik için 
hesaplanan Cronbach alfa katsayıları yeterli (0,76-
0,80 aralığında) olarak bulunmuştur.31 Bu çalışmada 
Cronbach alfa değeri 0,84 olarak saptanmıştır. Duy-
gusal empati alt boyutu için Cronbach alfa katsayısı 
0,76, bilişsel empati alt boyutu için 0,81 olarak bu-
lunmuştur. 

VERİLERİN TOPLANMASI 
Araştırmanın amacı açıklandıktan sonra araştır-
maya katılmayı kabul eden öğrencilerden sözel izin 
alınmış ve ders saatleri dışında yaklaşık 10-15 
dk’lık sürede anket formlarının uygulaması ta-
mamlanmıştır. 
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İSTATİSTİKSEL ANALİZ 
Araştırma verileri, SPSS 21.0 programı ile değerlen-
dirilmiştir. Öğrencilerin sosyodemografik özellikleri 
ve konuya ilişkin düşüncelerini değerlendiren tanım-
layıcı istatistiksel analizlerden (sayı, yüzde, aritme-
tik ortalama, standart sapma) faydalanılmıştır. 
Verilerin normal dağılıma uygunluğu Kolmogorov-
Smirnov analizi ve Skewness ±1, Kurtosis ±2 değer-
lerine bakılarak değerlendirilmiştir.32 Normal dağılım 
gösteren 2’li grup karşılaştırmalarında student t-testi, 
normal dağılım göstermeyenlerde Mann-Whitney U 
testi yapılmıştır. İkiden fazla grubun karşılaştırılma-
sında ise normal dağılıma uymayanlarda Kruskal-
Wallis testi, normal dağılım gösterenlerde ANOVA 
analizi uygulanmıştır. Anlamlı fark bulunan gruplarda 
farka sebep olan grubu bulmak için “post hoc” anali-
zinde Scheffe ve Games-Howell analizleri uygulan-
mıştır. Mahremiyet Bilinci Ölçeği puan ortalaması ile 
TEÖ puan ortalaması arasındaki ilişkiyi incelemek 
için korelasyon analizi yapılmıştır. Sonuçlar %95’lik 
güven aralığında, anlamlılık düzeyi p<0,05 düze-
yinde değerlendirilmiştir. 

 BULGULAR 
Araştırmaya katılan öğrencilerin yaş ortalaması 
20,49±1,44, %81,0’ı kadın, %28,0’ı 2. sınıf öğrenci-
sidir. Öğrencilerin %50,2’si hemşirelik bölümünü 
atanma durumu nedeniyle seçtiğini, %54,4’ü almış 
olduğu etik eğitiminin yeterli olduğunu ve %57,5’i 
mezun olduktan sonra kesinlikle hemşire olarak ça-
lışmak istediğini belirtmiştir (Tablo 1).  

Öğrencilerin %73,8’i empati düzeyinin, %69,3’ü 
mahremiyet bilincinin çevresindeki diğer kişilerden 
daha yüksek olduğunu bildirmiştir (Tablo 2).   

Mahremiyet Bilinci Ölçeği toplam puan ortala-
ması 3,43±0,40, alt boyutları kendine ait mahremiyet 
bilinci 4,45±0,72, başkaları için mahremiyet bilinci 
3,09±0,50 ve başkalarının mahremiyetini sürdürmek 
için davranışlar 2,52±0,62 olarak bulunmuştur. Öğ-
rencilerin TEÖ toplam puanı 60,22±6,59, alt boyut-
ları duygusal empati 30,64±4,94, bilişsel empati 
29,58±3,13 olarak belirlenmiştir (Tablo 3). 

Öğrencilerin bazı değişkenlerine göre TEÖ ve 
alt boyut puanları incelendiğinde, 3. sınıfta öğrenim 
gören öğrencilerin duygusal empati alt boyut puanı 

33,09±5,54 ve TEÖ puanının 63,12±7,47 diğer sınıf-
lardan daha yüksek olduğu saptanmıştır (p<0,001) 
(Tablo 4). 

Hemşirelik bölümünü, çevre önerilerinden etki-
lenerek tercih ettiğini belirten öğrencilerin duygusal 
empati alt boyutu puanının 31,64±5,33, diğer grup-
lardan daha yüksek olduğu belirlenmiştir (p=0,046) 
(Tablo 4). 
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Değişkenler n (%) 
Cinsiyet  
Kadın 526 (81,0) 
Erkek 123 (19,0) 
Sınıf  
1. sınıf 162 (25,0) 
2. sınıf 182 (28,0) 
3. sınıf 163 (25,1) 
4. sınıf 142 (21,9) 
Hemşirelik bölümü tercih sebebi  
Atanma durumu 326 (50,2) 
Hemşirelik mesleğini isteme 137 (21,1) 
Çevre önerisi 114 (17,6) 
Sınav puanı uygunluğu 72 (11,1) 
Alınan etik eğitiminin yeterliliğinin değerlendirilmesi  
Yeterli 353 (54,4) 
Kararsızım 227 (35,0) 
Yetersiz 69 (10,6) 
Mezuniyet sonrası kariyer planlaması  
Kesinlikle, hemşire olarak çalışmak istiyorum 373 (57,5) 
Başka seçenek olmadığından hemşire olarak 198 (30,5) 
çalışmak zorundayım  
Hayır, hemşire olmak dışında başka planlarım var 78 (12,0) 
Yaş:   Ortalama±SS=20,49±1,44, minimum:18, maksimum:28  

TABLO 1:  Hemşirelik öğrencilerinin tanımlayıcı özellikleri ve 
eğitimleriyle ilgili bazı görüşleri.

SS: Standart sapma.

Değişkenler n (%) 
Çevreye göre empati düzeyi algısı  
Yüksek 479 (73,8) 
Aynı 155 (23,9) 
Düşük 15 (2,3) 
Çevreye göre mahremiyet düzeyi algısı  
Yüksek  450 (69,3) 
Aynı 194 (29,9) 
Düşük 5 (0,8) 

TABLO 2:  Hemşirelik öğrencilerinin kendi empati ve 
mahremiyet düzeyini algılama durumu.
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Almış olduğu etik eğitiminin yeterli bulduğunu 
belirten öğrencilerin, bilişsel empati puan ortalama-
sının daha yüksek olduğu bulunmuştur (p=0,005). 
Mezun olduktan sonra kesinlikle hemşire olarak ça-
lışmak istediğini belirten öğrencilerin bilişsel empati 
alt boyutunun puanı 29,83±3,02, diğer gruplara göre 
daha yüksek olduğu saptanmıştır (p=0,047) (Tablo 4). 

Mahremiyet Bilinci Ölçeği ve alt boyut puan or-
talamaları öğrencilerin cinsiyetine göre karşılaştırıl-
dığında, kadın öğrencilerin kendine ait mahremiyet 
bilinci puan ortalaması 4,52±0,65 (p<0,001) ve mah-
remiyet bilinci toplam puan ortalaması 3,45±0,36 
(p=0,004) daha yüksek bulunmuştur. Öğrencinin öğ-
renim gördüğü sınıfa göre başkaları için mahremiyet 
bilinci alt boyutunun, puan ortalamasının 3. sınıflarda 
diğer sınıflara göre daha yüksek olduğu saptanmıştır 
(p<0,001) (Tablo 5). 

Hemşirelik bölümünü atanma durumu nedeniyle 
seçtiğini belirten öğrencilerin, kendine ait mahremi-
yet bilinci alt boyutunun puan ortalaması 4,53±0,62 
diğer gruplara göre daha yüksek olduğu bulunmuştur 
(p=0,004). Almış olduğu etik eğitimini yeterli bulan 
öğrencilerin, kendine ait mahremiyet bilinci alt boyut 
puan ortalamasının 4,53±0,65 daha yüksek olduğu 
(p=0,001), başkalarının mahremiyetini sürdürmek 
için davranışlar alt boyut puan ortalamasının 
2,46±0,60 diğer gruplara göre daha düşük olduğu 
saptanmıştır (p=0,023) (Tablo 5).   

Çevresine göre empati düzeyinin yüksek oldu-
ğunu belirten öğrencilerin, kendine ait mahremiyet 
bilinci alt boyut puan ortalaması 4,51±0,68, empati 

düzeyinin düşük olduğunu belirten öğrencilerin pua-
nından 3,65±1,49 daha yüksek bulunmuştur 
(p<0,001). Çevresine göre mahremiyet bilinci algısı-
nın daha yüksek olduğunu belirten öğrencilerin, ken-
dine ait mahremiyet bilinci alt boyut puan ortalaması 
4,50±0,73 diğer gruplara göre daha yüksek olduğu 
belirlenmiştir (p<0,001). Çevresine göre mahremiyet 
bilinci algısının düşük olduğunu belirten öğrencile-
rin, başkalarının mahremiyetini sürdürmek için dav-
ranışlar alt boyutu puan ortalaması 3,46±0,50 diğer 
gruplara göre daha yüksek bulunmuştur (p=0,006) 
(Tablo 5). 

TEÖ toplam puanı ile Mahremiyet Bilinci Öl-
çeği puanı arasında (p<0,001) pozitif yönde ve düşük 
düzeyde ilişki bulunmuştur. Ölçeklerin, diğer ölçeğin 
alt boyutlarıyla arasındaki ilişki incelendiğinde, öğ-
rencilerin Mahremiyet Bilinci Ölçeği toplam puan or-
talaması ile duygusal empati (p<0,001) ve bilişsel 
empati puan ortalaması (p=0,001) arasında pozitif 
yönde ve zayıf bir ilişki saptanmıştır. TEÖ toplam 
puanı ile başkaları için mahremiyet bilinci alt boyutu 
(p<0,001) ve başkalarının mahremiyetini sürdürmek 
için davranışlar boyutu ile (p=0,009) pozitif yönde ve 
zayıf bir ilişki bulunmuştur (Tablo 6). 

Her 2 ölçeğin alt boyutları arasındaki ilişkiye ba-
kıldığında, öğrencilerin kendine ait mahremiyet bi-
linci alt boyutu puan ortalaması ile duygusal empati 
alt boyutu (p=0,001) arasında negatif yönde, bilişsel 
empati alt boyutuyla (p<0,001) pozitif yönde ve 
düşük düzeyde ilişki bulunmuştur. Başkaları için 
mahremiyet bilinci alt boyutu ile duygusal empati alt 

Mahremiyet bilinci ölçeği  
Alt boyutlar Minimum Maksimum X SS 
Kendine ait mahremiyet bilinci 1,00 5,00 4,45 0,72 
Başkaları için mahremiyet bilinci 1,00 5,00 3,09 0,50 
Başkalarının mahremiyetini sürdürmek için davranışlar 1,00 5,00 2,52 0,62 
Mahremiyet Bilinci Ölçeği Toplam Puan ortalaması 1,00 5,00 3,43 0,40 
Temel empati ölçeği  
Alt boyutlar Minimum Maksimum X ̄ SS 
Duygusal empati 16,00 45,00 30,64 4,94 
Bilişsel empati 14,00 40,00 29,58 3,13 
Temel empati ölçeği toplam 33,00 84,00 60,22 6,59 

TABLO 3:  Mahremiyet bilinci ve temel empati ölçeklerinin toplam ve alt boyut puan ortalamaları.

SS: Standart sapma.
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boyutu (p<0,001) ve bilişsel empati alt boyutu 
(p=0,004) arasında pozitif yönde, düşük düzeyde 
ilişki bulunmuştur. Başkalarının mahremiyetini sür-
dürmek için davranışlar alt boyutu ile duygusal em-
pati alt boyutu arasında (p<0,001) pozitif ve zayıf 
ilişki saptanmıştır (Tablo 6).  

 TARTIŞMA 
Sağlık hizmeti alanında çalışanların özellikle hemşi-
relerin, hasta haklarının savunuculuğunu yapabilmesi 
için etik sorumluluk anlayışına sahip olmaları, ileti-
şim becerilerini etkin olarak kullanabilmeleri gerek-
mektedir.33 Hemşirelik öğrencilerinin mesleki 
değerlere bakış açısının değerlendirildiği bir çalış-
mada, öğrencilerin hastaların gizliliğini korumayı en 
önemli değerlerden biri olarak kabul ettiği bildiril-
mektedir.34 

Çalışmada öğrencilerin hemşirelik bölümünü 
tercih sebebi olarak %50,2’si atanma durumunu be-
lirtirken, %21,1’i mesleği istediği için seçtiğini be-
lirtmiştir. Bu sonuçlara benzer olarak bir çalışmada 
da hemşirelik öğrencilerinin %66,3’ü atanma durumu 
ve %17,4’ü mesleği sevdiği için seçtiğini bildirmiş-
lerdir.25 

Bu çalışmada aldığı etik eğitimini yeterli bulan, 
mezuniyet sonrası hemşire olarak çalışmak isteyen 
ve çevresine göre empati düzeyini yüksek olarak al-
gılayan öğrencilerin bilişsel empati düzeyi, diğer 
gruplara göre daha yüksek bulunmuştur. Hemşirelik 
öğrencileriyle yapılan başka bir çalışmada da empati 

becerisini iyi olarak bildiren öğrencilerin, empati dü-
zeyi daha yüksek bulunmuştur.10 Bu durum, öğrenci-
lerin etik eğitimden faydalanabilme düzeyi ve 
hemşireliğe bakış açısının bilişsel empati düzeyleri 
üzerinde etkili olabileceğini düşündürmektedir.  

Araştırma sonucunda hemşirelik öğrencilerinin 
Mahremiyet Bilinci Ölçeği toplam puan ortalaması 
orta düzeyde, kendine ait mahremiyet bilinci alt bo-
yutunda yüksek düzeyde,  başkaları için mahremiyet 
bilinci alt boyutunda orta düzeyde, başkalarının mah-
remiyetini sürdürmek için davranışlar alt boyutunda 
ise düşük olarak bulunmuştur. Cerrahi hemşirelerinde 
mahremiyet bilincinin incelendiği bir çalışmada da 
benzer şekilde en yüksek puan, kendilerine ait mah-
remiyet bilinci alt boyut ortalamasında, en düşük 
puan ortalaması başkalarının mahremiyetini sürdür-
mek için davranışlar alt boyutunda olduğu bulun-
muştur.20 Hemşirelik öğrencilerinde yapılan bir 
çalışmada da hasta mahremiyetine yüksek düzeyde 
önem verdikleri bulunmuştur.28 Araştırma sonucuna 
göre hemşirelik öğrencilerinin kendilerine ait mahre-
miyet bilinci yüksek düzeyde iken, başkalarının mah-
remiyetini sürdürmek için davranış geliştirme 
bilincinin diğer boyutlara göre daha düşük olması, 
empati düzeyinin orta düzeyde olmasıyla ilişkili ola-
bileceğini düşündürmektedir.     

Bu çalışmada aldığı etik eğitimini yeterli bulan 
öğrencilerin, kendine ait mahremiyet bilinci yüksek 
düzeyde iken, başkalarının mahremiyetini sürdürmek 
için davranışlar puanı diğer gruplardan düşük çık-

Mahremiyet bilinci ölçeği alt boyutları Toplam ölçek puanları 
Kendine ait Başkaları için Başkalarının Mahremiyet bilinci Temel empati  

mahremiyet bilinci mahremiyet bilinci mahremiyetini sürdürmek  ölçeği ölçeği 
için davranışlar toplam puanı toplam puanı 

Duygusal empati r değeri -0,125** 0,235** 0,176** 0,156** 0,881** 
p değeri 0,001 0,000 0,000 0,000 0,000 

Bilişsel empati r değeri 0,166** 0,112** -0,055 0,134** 0,619** 
p değeri 0,000 0,004 0,160 0,001 0,000 

Temel empati ölçeği toplam puanı r değeri -0,015 0,221** 0,102** 0,174** 1 
p değeri 0,696 0,000 0,009 0,000 - 

Mahremiyet bilinci ölçeği r değeri 0,583** 0,683** 0,371** 1 0,174** 
toplam puanı p değeri 0,000 0,000 0,000 - 0,000 

TABLO 6:  Mahremiyet bilinci ölçeği ve temel empati ölçeği puan ortalamaları arasındaki ilişki (n=649).

*r: korelasyon katsayısı, **p<0,01.



mıştır. Başka bir çalışmada ise öğrencilerin klinikte 
yaşanan etik sorunlara yaklaşımlarının yüksek dü-
zeyde olduğu belirlenmiştir.25 Bu sonuç, öğrencilerin 
yaklaşık yarısının aldığı etik eğitimini yeterli bulma-
sından ve mahremiyet kavramının karşısındaki bire-
yin bakış açısıyla değerlendirmede yetersizliklerden 
kaynaklanabileceğini düşündürmektedir.     

Araştırmada kadın öğrencilerin, kendilerine ait 
mahremiyet bilinci düzeyi ve toplam mahremiyet 
bilinci düzeyi erkek öğrencilerden daha yüksek bu-
lunmuştur. Literatür incelendiğinde mahremiyet al-
gısının cinsiyet faktöründen etkilenmediğini 
bildiren çalışmalar da mevcuttur.18,28 Çalışmada 
kadın öğrencilerin, kendilerine ait mahremiyet bi-
lincinin daha yüksek çıkması, aile içi süreçten baş-
layarak kız çocuklarına verilen mahremiyet eğitimi, 
yaşadığı sosyal çevrede üstlendikleri rol ve sorumlu-
luklar ve kültürel değerler çerçevesinde oluşturmuş 
olduğu bireysel değerlerinden etkilendiğini düşün-
dürmektedir.     

Araştırmada çevresine göre mahremiyet ve em-
pati düzeyinin daha yüksek olduğunu belirten öğren-
cilerin, kendine ait mahremiyet bilincinin de daha 
yüksek olması, öğrencilerin algıladığı empati düze-
yini, kendi mahremiyeti ile ilişkilendirdiğini düşün-
dürmektedir. Aksine mahremiyet bilincinin çevresine 
göre düşük olduğunu belirten öğrencilerin, başkala-
rının mahremiyetini sürdürmek için davranışlar pua-
nının daha yüksek çıkmış olması dikkat çekmektedir. 

Araştırmada 3. sınıf öğrencilerinin başkaları için 
mahremiyet bilincinin, duygusal empati ve genel em-
pati düzeyinin daha yüksek çıkması, çalışmanın ya-
pıldığı süreçte öğrencilerin ruh sağlığı ve halk sağlığı 
gibi iletişim ve empati becerisinin yoğun olarak vur-
gulandığı dersleri almalarından etkilenebilecekleri 
düşünülmektedir. Ayrıca 3. Sınıf öğrencileri, hemşi-
reliğin temel diğer ana derslerini de önceki dönem-
lerde görmüş olmaları da insana daha bütüncül 
yaklaşmalarına katkı sağlamış olabilir. Hemşirelik 
öğrencileri gözüyle klinik alanda etik sorunların in-
celendiği bir çalışmada, 3.sınıf öğrencilerinin klinikte 
hasta mahremiyetine yeterli önemin verilmediğini, 
sadece mahremiyet kavramı bağlamında hasta ziya-
retleri sırasında hastaların üzerlerinin örtüldüğünü be-
lirtmişlerdir.35 

Araştırma sonucunda, empati düzeyi ile mahre-
miyet bilinci arasında zayıf bir ilişki olduğu saptan-
mıştır. Bu sonuç, empati düzeyi yüksek olan 
öğrencinin mahremiyet bilincini sürdürecek davra-
nışlarını, hemşirelik bakımı uygulamalarında daha 
etkin bir şekilde gerçekleştirebileceğini düşündür-
mektedir.  

 SONUÇ  
Bu çalışma, hemşirelik öğrencilerinin mahremiyet bi-
linci ve empati düzeyleri arasındaki ilişkiyi belirle-
mek amacıyla yapılmıştır. Öğrencilerin empati 
düzeyleri artıkça, başkalarının mahremiyetini sürdü-
recek davranışları geliştirme bilinci düzeylerinin de 
arttığı bulunmuştur. Bu sonuç, eğitimle geliştirilebi-
len bir beceri olan empatinin, hemşirelik öğrencileri-
nin mahremiyet bilinci gelişimine olumlu etkisi 
olduğunu göstermektedir. Böylece bakım verdiği has-
tayı doğru şekilde anlayabilen, duyabilen, empati be-
cerisini daha aktif kullanabilen, bireylerin 
mahremiyet hakkını daha bilinçli şekilde koruyabi-
len, hasta savunucu rolünü etkin olarak gerçekleşti-
rebilen hemşirelerin yetiştirilmesine de katkı 
sağlayacağı düşünülmektedir. Bu amaçla hemşirelik 
eğitim programlarında mahremiyet ve empati kav-
ramlarına yönelik bilinç, tutum ve davranışları artır-
maya yönelik çalışmaların yapılması önerilmektedir. 
Hemşirelik eğitiminde öğrencilerin iletişim becerile-
rinden biri olan empati yeteneğini değerlendirecek ve 
mahremiyet bilincini geliştirecek farklı teknikler kul-
lanarak eğitim içerikleri zenginleştirilebilir. Ayrıca bu 
tekniklerin (örneğin vaka analizleri, psikodrama, rol 
play olarak yapılan konuşmalar,  deneyim öyküleri, 
tartışmalar, ödev, soru-cevap oturumları ve simüle 
hasta kullanılması) etkinlikleri değerlendirilebilir.  
Farklı eğitim tekniklerinin bir araya getirilerek (ör-
neğin simüle hasta, senaryo temelli simülasyon), öğ-
rencinin empati yeteneğini kullanarak başkaları için 
mahremiyet kavramının ne anlama geldiğini anlama-
sının kolaylaşacağı düşünülmektedir.   

Öğrencilerin hemşirelik bölümünü tercih sebebi, 
mezuniyet sonrası kariyer planlaması gibi durumların 
hemşirelik bakımının kalitesini etkileyen empati ve 
mahremiyet bilinci üzerinde etkili olabildiği belir-
lenmiştir. Bu nedenle öğrencilerin, eğitim sürecinin 
başından itibaren mesleğe bakış açısını etkileyen fak-
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törler açısından takip edilmesi ve değerlendirilmesi 
önerilmektedir. Özellikle hemşirelik mesleğine 
uyumu kolaylaştıracak oryantasyon programları, kli-
nikte yaşadığı duygu ve düşüncelerini paylaşabilme 
fırsatı sunacak ortamların oluşturulması, bu sürece 
katkı sağlayabilir. 

Ayrıca hemşirelik öğrencilerinin, kendi empati 
ve mahremiyet bilincini değerlendirirken hangi kav-
ramları göz önünde bulundurduğunu belirlemek için 
farklı çalışmalar yapılması gerektiği düşünülmekte-
dir. 

Finansal Kaynak 
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