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OZET

Ebelik egitimi, teorik bilgi ve klinik uygulamanin harmanlandig: bir boliim olmakla birlikte klinik egitimde
Ogrenci, okulda 6grendigi teoriyi sahada gergek hastalara uygulama yaparak mesleki deneyim kazanir.
Ulkemizde ebelik 6grencilerinin egitiminde yeterli bir teorik olmasina ragmen ebelik &grenci sayilarinin
artmasi, klinik sahada Ogrenciyi birimlere yerlestirmede asir1 kalabaliklagsma, Covid-19 salgini, gercek
hastalarin kullanilmasiyla iligkili giivenlik ve etik endiseler gibi engeller nedeniyle 6grenciler, teoriyi sahada
uygulamada yetersizlik riski yasamaktadir. Bu nedenlerden otiirii klinik yeterlili§i artirmak igin ebelik
egitimine yonelik yeni ve yenilik¢i yaklagimlardan biri olan simiilasyonunun benimsenmesi gerekmektedir.
Simiilasyon, 6grencilerin klinik sahaya ¢ikmadan dnce uygulama kabiliyetlerini gelistirebilecekleri giivenli bir
ortam saglamakta ve 6grencinin 6grenme yetenegini kolaylastiran bir baglanti olusturmaktadir. Arastirmalar,
simiilasyonun iletisim yetenegini gelistirme, tartisma ortami saglama, problem ¢6zme, beceri edinimini
degerlendirme, etkili takim ¢alismasi, pratik uygulama igin yeterli zaman saglama, elestirel diisiinme ve karar
verme becerileri, klinik olmayan becerilerin gelistirilmesi gibi faydalarmin oldugunu gostermistir. Ayrica
Ogrencilerin acil durumlarda liderlik roliinii iistlenmesine, klinik ortamdaki nadir olaylar1 deneyimlemelerine
ve klinik yeterlilik gelistirmelerine katki sagladig1i, 6grencilerinin becerilerini, 6z yeterliliklerini, 6z giivenini,
klinige hazir oluslarini arttirdigt ve beceri seviyelerini yiikselttigi goriilmektedir. Bu bilgiler 1s1ginda
derlemede amacimiz, ebelik klinik egitiminde simiilasyon kullanimimin faydalan ve gerekliligini literatiir
dogrultusunda tartismaktir.

Anahtar kelimeler; Ebelik, Egitim, Simiilasyon

ABSTRACT

Although midwifery education is a department that blends theoretical knowledge and clinical practice, in
clinical education, the student gains 203mplementati experience by applying the theory he learned at school to
real patients in the field. Although there is an adequate theory in the education of midwifery students in our
country, due to obstacles such as the increase in the number of midwifery students, overcrowding in the
placement of students in the clinical field, the Covid-19 epidemic, safety and ethical concerns associated with
the use of real patients, students are at risk of inability to apply the theory in the field. For these reasons,
simulation, which is one of the new and innovative approaches to midwifery education, should be adopted in
order to increase clinical competence. Simulation provides a safe environment where students can develop
their practical skills before going to the clinical field and creates a link that facilitates the student’s learning
ability. Studies have shown that simulation has benefits such as improving communication skills, enabling
discussion, problem solving, evaluating skill acquisition, effective teamwork, providing ample time for
practical application, and developing non-clinical skills such as critical thinking and decision-making skills.
In addition, it is seen that students take the leadership role in emergency situations, experience rare events in
the clinical environment and contribute to their development of clinical competence, increase their students’
skills, self-efficacy, self-confidence, clinical readiness, and increase their skill levels. In the light of this
information, our aim in this review is to discuss the benefits and necessity of using simulation in midwifery
clinical education in line with the 203mplementa.
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Ebelik egitimi, teorik bilgi ve klinik uygulama olmak tizere iki béliimden olusmakla birlikte klinik egitimde
ogrenci, okulda Ogrendigi teoriyi sahada gercek hastalarla uygulayarak mesleki deneyim kazanir (1).
Ulkemizde ebelik 6grencilerinin egitiminde yeterli bir teorik olmasma ragmen, bazi sorunlardan &tiirii
ogrenciler teoriyi sahada uygulamada yetersizlik riski yasamaktadir (2). Bu sorunlar arasinda; klinik sahada
Ogrenci egitimi igin gergek hastalarin kullanilmasiyla iliskili giivenlik ve etik endiseler (3), ebelik
ogrencilerinin, 6gretim iiyelerinden yeterli destek ve danismanlik alamadan klinik sahada dogrudan hastalar
iizerinde uygulama yapmasinin hasta giivenligi i¢in risk olusturmasi (2), ebelik 6grenci sayilarinin artmast,
klinik sahada 6grenciyi birimlere yerlestirmede asir1 kalabaliklagsmaya neden olmakta ve 6grencinin 6grenme
ihtiyacina uygun yerlestirme yerlerinin bulunmasinin iyice zorlagmasi (4-6), Yyiiz yiize egitimi sinirlayan
Covid-19 salgiinin ortaya ¢ikmasi yer almaktadir (7). Ayrica, Covid-19 pandemisinin egitim tizerindeki
etkisi, degisen toplumun 6gretme, 6grenme ve degerlendirme igin yeni yaklagimlara ihtiya¢ duymasina yol
acmaktadir (8). Bu nedenle klinik yeterliligin gelisimini artirmak i¢in klinik ebelik egitimine yonelik yeni ve
yenilik¢i yaklagimlarin benimsenmesi gerekmektedir (9). Mesleki aidiyet duygusu ve motivasyonu yiiksek,
kendi uzmanlik alaninda ¢aligan, 6zgiivenli ebelerin yetigmesine katkida simiilasyon egitiminin 6nemli bir fark
yaratabilecegi bildirilmektedir (2).

Uygulamaya dayali mesleklere, 6grencileri hazirlamak icin 6nceden belirlenmis senaryolar1 kullanan
klinik simiilasyonlar, 6grenmeyi kolaylagtirmak i¢in 6nemli bir egitim stratejisidir (10). Cant ve Cooper (2010)
yaptiklar sistematik derlemede, 6grenci egitiminde orta ila yliksek dogrulukta simiilasyon kullaniminin etkili
bir 6gretme ve 6grenme yontemi olabilecegini bildirmislerdir (11). Simiilasyon, 6grencilerin klinik sahaya
¢ikmadan Once uygulama kabiliyetlerini gelistirebilecekleri giivenli bir ortam saglamakta ve Ggrencinin
Ogrenme yetenegini kolaylastiran bir baglanti olusturmaktadir (1,13,14). Simiilasyona dayali egitim,
Ogrencilerin bilgi ve becerileri gelistirir, hasta giivenligini arttirir ve klinik ortamda nadiren meydana gelen
durumlarda uygulama imkami saglar (14,15). Bu bilgiler 1s1ginda derlemede amacimiz, ebelik klinik
egitiminde simiilasyon kullaniminin faydalar1 ve gerekliligini literatiir dogrultusunda tartigmaktir.

BULGULAR

Teknolojik yeniliklerle beraber egitimlerde simiilasyon yontemlerinin ve simiilasyon senaryolarmin
kullanimi, &grencilerin gercek hastane ortamindaymis gibi bol pratik yapmalarina firsat vermektedir (1,2
16,17). Ogrencilerin bol pratik yapmasi, hastaya zarar vermeyecek sekilde girisimlerini gerceklestirmesine ve
hastanin risk almadigi bir hizmet almasini saglar. Bu nedenle hastalar, tecriibesiz 6grenciler tarafindan yapilan
egitim amacl uygulama ve girisime kars1 korunmus olur (1,17). Etkili simiilasyona dayali bir klinik egitim
Ogrencilerin hastaya zarar verme potansiyelinden kaginirken onlar1 gergek yasam kosullarina benzer durumlara
maruz birakarak klinik yeterlilik kazanmalarini saglar (9). Ayrica 6grencilerin klinik sahada becerilerini
gelistirmesi i¢in devamli ve planli bir uygulama yapabilecegi giivenli ve rahat bir ortam saglamaktadir (1,12-
14). Simiilasyona dayal1 egitim, 6grencilerin becerilerini uygulayabilecekleri giivenli bir ortam sagladigi i¢in
Ogrenci memnuniyetini artirir (14,18) ve 6grencilere 6grendikleri {izerine diisiinmeleri i¢in 6nemli firsatlar
verir (19). Simiilasyonun iletisim kurma, tartismak ortami yaratma, problem ¢dzme becerisi, uygulama
becerisini degerlendirmek, takim ¢aligsmasi, pratik uygulama igin yeterli zaman saglama, elestirel diisiinme ve
karar verme becerileri gibi klinik olmayan becerilerin gelistirilmesindeki faydalarinin oldugu bildirilmektedir
(20-24). Simiilasyona dayali egitimin ebelik 6grencilerinin becerilerini (12), 6z yeterliliklerini (12,25), 6z
giivenlerini (2,20)ve klinige hazir oluglarini arttirdigi (21), uygulamaya yonelik islem basamaklarina uyma
oranlarinda artis oldugu ve beceri seviyelerini yiikselttigi bildirilmektedir (25). Ayrica simiilasyon
kullaninminin 6grencilerin ve egitimcilerin harcayacaklart zaman ve kullanilan malzeme israfin1 azaltma
acisindan olumlu etkilerini oldugu bildirilmektedir (1).

Klinik sahada yanlis yapma korkusu, hastaya zarar verme endisesi, 6grenilemeyen uygulamanin hastalar
iizerinde tekrar yapilamamasi, yetersiz gézlemden kaynakli 6grenememe gibi durumlar 6grencinin stresli ve
kendini yetersiz hissetmesine neden olmaktadir. Bu durum 6grencinin 6grenmesini zorlagtirmakta, pratik
egitimin eksik, geri bildirimsiz ve gliven vermeyen bir ortamda gerceklesmesine yol agmaktadir (1).
Simiilasyona dayali bir egitim ile Ogrencilerin egitilmesinin yaninda &grencilerin  durumlarinin
degerlendirilmesinin de yapilarak geri bildirim verilmesine, eksikler ve hatalarin belirlenebilmesi
saglanmaktadir (24). Standart klinik egitimin aksine, simiilasyon tabanli 6grenme 6grencilerin acil durumlarda
liderlik roliinii tistlenmesine, klinik ortamdaki nadir olaylari deneyimlemelerine (9,14,15) ve klinik yeterlilik
gelistirmelerine katkida bulundugu bildirilmektedir (27).
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Ebelik Ogrencilerinin simiilasyon deneyimlerinin genellikle olumlu oldugunu gdsteren calismalar
mevcuttur (2,21,28). Catling ve arkadaslarinin ebelik 6grencileri ile yaptiklari nitel ¢alismada; simiilasyonun
O0grenme deneyimi saglamasi, 6grenme ihtiyaclarini belirlemesi, giiven artirict olmasi, iletisim becerilerini
gelistirmesi ve uygulamada yeteneklerini ortaya koymasini sagladigi bildirilmektedir (21). Yine Bingol ve ark.
(2020) ebelik 6grencilerinin dogum simiilasyon egitimi deneyimlerini degerlendirmek igin yaptiklari nitel
calismada, simiilasyonun ebelik 6grencilerinin 6grenmesinde etkili bir yontem oldugu, 6grencilerin el
becerilerinin (psikomotor) gelistigi, mesleki aidiyet duygularinin giiglendigi ve 6grencilerin 6zgiivenlerinin
artt1g1 bildirilmistir (2). Ebelik 6grencilerinin bilgisayarli simiilator kullanimi sonrasi goriiglerinin belirlenmesi
amaciyla yapilan bir diger calismada; 6grenciler bilgisayarli simiilatér uygulamasini gergekei, faydali, yol
gosterici, giizel, eglenceli, kalici, dgretici, zevkli, gelistirici, gerekli, verimli, 6z giiven artirici, deneyim
saglayici, olaganiistii, etkili bir egitim, heyecanli, farkli bir duygu ve biiyiik bir sans, korkular1 azaltan” bir
deneyim oldugunu bildirmislerdir (28).

SONUC VE ONERILER

Ebelik egitiminde 6grencilerin teorik egitimi sindirip, teoriyi pratige dokmesi ve temel uygulama becerileri
kazanmalarimin saglanmasi beklenmektedir. Klinik sahada 6grencinin hastaya zarar vermeyecek bigimde
hatalar1 en aza indirmesi ve bu hatalarindan 6grenerek deneyim kazanmasi, 6grencilerin teoriyi uygulamayla
biitiinlestirmesi, iletisim ve ekip c¢alismasi yeteneklerinin gelistirilmesi i¢in simiilasyona dayali ebelik
egitiminin yayginlastiriimasi énemlidir (1). Interaktif egitim yontemi saglayan simiilasyona dayali egitimim
aktif olarak kullanilmasi ile 6grencilerin yeni gelistirilen sisteme daha kolay ve hizli 6grenme pratigi
saglayarak, donanimli ebelerin yetismesine, hasta giivenliginin ve bakimin kalitesininim artmasina katki
saglayacaktir (1).

Arastirmalar, simiilasyonun iletisim yetenegini gelistirme, tartisma ortami saglama, problem ¢dzme, beceri
edinimini degerlendirme, etkili takim ¢aligmasi, pratik uygulama igin yeterli zaman saglama, elestirel diisiinme
ve karar verme becerileri gibi klinik olmayan becerilerin gelistirilmesi gibi faydalarinin oldugunu gostermistir.
Ayrica oOgrencilerin acil durumlarda liderlik roliinii iistlenmesine, klinik ortamdaki nadir olaylari
deneyimlemelerine ve klinik yeterlilik gelistirmelerine katki sagladigi, 6grencilerinin becerilerini, 6z
yeterliliklerini, 6z giivenini, klinige hazir oluglarim arttirdig1 ve beceri seviyelerini yiikselttigi goriilmektedir.
Ebelik klinik uygulama egitimlerinde kullanilmaya baslanan simiilasyona dayali egitimlerin
yayginlastirtlmasi, konuyla ilgili ¢aligmalarin yapilmasi, yenilik¢i yaklasimlart desteklemek ve egitimin
verimliligini artirmak icin olduk¢a énemlidir.
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