ISTANBUL MEDIPOL UNIiVERSITESI SAGLIK BIiLIMLERI FAKULTESI EBELIiK BOLUMU

2025 EBELIiK OGRENCILERININ ANTENATAL, INNATAL, POSTNATAL DONEMLER VE
YENIDOGAN BAKIMINA iLiSKiN OZYETERLILIKLERI ANALiZ RAPORU

1. Ozet

Veri setinde 98 form yaniti ve 107 degerlendirme maddesi bulunmaktadir. Maddeler; Antenatal Donem
(25), innatal Dénem (45), Postnatal Dénem (20) ve Yenidogan (17) alanlarindan olusmaktadir. Gegerli
yanitlar {izerinden genel 'Evet' oram1 %92.8, genel ortalama puan ise 2,91/3 olarak hesaplanmistir. En
yiiksek 6z yeterlilik algis1 Postnatal Dénem alaninda, gorece daha diisiik 6z yeterlilik algis1 ise Innatal
Donem alaninda goriilmistiir. Yanit secenekleri 'Evet', 'Kararsizim' ve 'Hayir' olarak degerlendirilmistir.
Puanlama Evet=3, Kararsizim=2, Hayir=1 seklinde yapilmistir. Alan ve madde diizeyinde frekans, yiizde,
ortalama puan ve giiclii/gelistirmeye agik alanlar hesaplanmistir. Coklu isaretlenen yanitlar gegerli yanit

disinda tutulmustur.

2. Genel Yamt Dagilim

Yamt n Oran
Evet 9684 %92,8
Kararsizzim 524 %5,0
Hayir 224 %?2,1
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3. Alan Bazh Bulgular

Madde | Gegerli Ortalama | Evet
Alan Evet | Kararsizim | Hayir | Coklu/Gecgersiz
sayis1 yanit puan orani
Antenatal
25 2423 2251 107 65 26 2,90 %92,9
Donem
Innatal
45 4397 3922 343 132 13 2,86 %89,2
Donem
Postnatal
20 1957 1938 14 5 3 2,99 %99,0
Donem
Yenidogan 17 1655 1573 60 22 11 2,94 %95,0

Alan bazli sonuglar, 6grencilerin dort temel klinik alanda genel olarak yiiksek diizeyde 6z yeterlilik

bildirdigini gdstermektedir. Postnatal Dénem alaninda Evet oran1 %99,0 ile en yiiksek diizeydedir. Innatal

Donem alaninda Evet orani diger alanlara gore daha diisiik olmakla birlikte genel olarak olumlu

diizeydedir.
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4. Madde Bazh Bulgular
4.1. Madde Diizeyinde En Giiglii Alanlar

Gegerli Evet
(m) (%)

Kod Alan Madde Ortalama

. Dogum  sirasinda  gebenin  yasam
M27 Innatal D6nem 98 %100,0 3,00

bulgularin1 degerlendirebilirim




Dogumda non-farmakolojik agr1 kontrol

M36 | Innatal Dénem o . 98 %100,0 3,00

yontemlerini kullanabilirim
. Dogumda gerekli durumlarda

M37 | Innatal Dénem ) . ) . 98 %100,0 3,00
kataterizasyon ile mesaneyi bosaltabilirim
Gebelik ve dogum ile ilgili ayrintili

M71 | Postnatal Donem | anamnez alabilir ve lohusanin 98 %100,0 3,00
muayenesini yapabilirim
Lohusanin yasam bulgularini

M72 | Postnatal Donem o 98 %100,0 3,00
degerlendirebilirim
Memeleri degerlendirebilir ve ilk 2 saat

M74 | Postnatal Donem | _ ' . 98 %100,0 3,00
icinde emzirmeyi baslatabilirim
Siit sagma, saklama kosullar1 ve emzirme

M75 | Postnatal Donem 98 %100,0 3,00
hakkinda bilgi verebilirim
Anne ya da bebekte gergeklesebilecek

M76 | Postnatal Donem | komplikasyonlar acisindan anneye bilgi 98 %100,0 3,00
verebilirim
Dogum sonunda gerceklesen

M77 | Postnatal Donem | komplikasyonlar1 tanimlayabilir ve ilk 98 %100,0 3,00
bakimi saglayabilirim
Enfeksiyondan korunmak amaciyla anne

M0 | Postnatal Donem 98 %100,0 3,00

ve ailesine egitim verebilirim

Evet orani en yliksek maddeler agirlikli olarak postnatal bakim ve bazi innatal bakim uygulamalarinda

yogunlagmistir. Bu bulgu, 6grencilerin temel bakim, izlem, emzirme destegi ve dogum siirecindeki bazi

uygulamalarda kendilerini daha yeterli algiladigin1 gostermektedir.

4.2. Gelistirmeye Ac¢ik Maddeler

Gegerli | Evet | Kararsizim | Hayir
Kod Alan Madde Ortalama
(n) % % %
Innatal | Aort kompresyonu
M66 L 98 %58,2 %32,7 %9,2 2,49
Donem | uygulayabilirim
Innatal | Yiiz gelisi icin  uygun
M46 o 97 %63,9 %26,8 %9,3 2,55
Doénem | manevralar1 uygulayabilirim




Innatal Kordon sarkmasini
MS53 o 98 %67,3 %25,5 %7,1 2,60
Doénem | yonetebilirim
Innatal Kordon dolanmasini
M52 o 98 %69,4 %23,5 %7,1 2,62
Donem | yonetebilirim
Innatal | Partograf kullanarak dogum
M31 o ) o 96 %70,8 %17,7 %11,5 2,59
Doénem | siirecini takip edebilirim
Innatal | Gerekirse amniyotomi
M41 L 98 %72,4 %17,3 %10,2 2,62
Donem | yapabilirim
Innatal | Makat gelis icin uygun
M47 o 97 %73,2 %16,5 %10,3 2,63
Doénem | manevralar1 uygulayabilirim
Innatal | Omuz distosisini
M48 o 97 %73,2 %16,5 %10,3 2,63
Donem | yonetebilirim
Antenatal | Fetal kalp atis hizim1 fetoskop
M12 ) ) o 97 %76,3 %14.,4 29,3 2,67
Doénem | ile dinleyebilirim
Leopold manevrast ile fetal
Antenatal .
M9 bliylimenin normal siirlarda 97 %77,3 %17,5 %65,2 2,72
Donem
olup olmadigin1 anlarim
Evet Orani En Disiik 10 Madde
M66 - Aort kompresyonu uygulayabilirim 58,2
M46 - Yuz gelisi icin uygun manevralari uygulayabilir...
M53 - Kordon sarkmasini yénetebilirim
M52 - Kordon dolanmasini yénetebilirim
M31 - Partograf kullanarak dogum sirecini takip edebi...
M41 - Gerekirse amniyotomi yapabilirim
M47 - Makat gelis icin uygun manevralari uygulayabili...
M48 - Omuz distosisini yonetebilirim
M12 - Fetal kalp atis hizini fetoskop ile dinleyebili...
M9 - Leopold manevrasi ile fetal buyumenin normal si...
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Evet oran1 gorece daha diisiik maddeler 6zellikle innatal donemde acil/’komplike dogum yonetimi,
manevra gerektiren durumlar ve partograf kullanimi g¢evresinde toplanmaktadir. Bu basliklar klinik

uygulama, senaryo temelli egitim ve beceri laboratuvar1 uygulamalariyla desteklenebilir.

5. Sonug¢ ve Oneriler

Son test bulgulari, 6grencilerin antenatal, innatal, postnatal ve yenidogan bakimina iligkin 6z yeterlilik
algilarinin genel olarak yiiksek oldugunu gostermektedir. Postnatal donem en giiglii alan olarak one
cikarken, innatal donemde acil ve komplike dogum ydnetimine iligkin bazi maddelerde gorece daha
diisiik 6z yeterlilik bildirimi goriilmektedir. Bu nedenle simiilasyon, vaka tartigmasi, beceri laboratuvari
ve klinik uygulama geri bildirimlerinin 6zellikle innatal donem ve yenidogan acil bakim basliklarinda
stirdiirtilmesi onerilir. Urfa Klinik Uygulamas1 sonrasinda ayni anket tekrar uygulandiginda, bu bulgular
ikinci uygulama sonuglariyla karsilagtirilarak Ogrencilerin klinik deneyim sonrasi gelisim diizeyi

1zlenebilir.



