SkiE

T.C.
ANKARA UNIVERSITESI
SOSYAL BILIMLER ENSTITUSU
FELSEFE VE DIN BILIMLERI ANABILIM DALI

SAGLIK MESLEK LiSELERINDE DIN KULTURU VE
AHLAK BiLGiSi DERSININ DEGERLENDIRILMESI
(ALAN ARASTIRMASI iLE BIRLIKTE)

DOKTORA TEZI S/66 6
Hazirlayan Danisman
H. Nural YILDIRIM Prof. Dr. Beyza BILGIN
ANKARA

1996

T.G. YUKSEKOBRETIM KURULU
DOKUMANTASYON MERKE



ONsOz

Cagdas 6grenme teorilerinin kabul ettigi 6grenim etkinlikleri ve ilkeleri,
Din ve Ahlék 6gretiminde "6zel 6gretim ilkeleri" seklinde ifade bulmaktadir. Bu
ilkelere gére, 6grenme bakimindan 6gretmenin ne yapti§i ancak égrencinin ne
yapacagina etkisi yénunden énem kazanmaktadir. Yani Din KaltarG ve Ahlak
Bilgisi dersinin kalttirieme ve Bilgilendirme faaliyetlerinin GrGnd ancak 6grenci
yasantisina etkisi yoninden 6nemlidir. O halde dersin muhteva ve
yéntemlerinin  6zel o6gretim ilkelerine gdre O6grenciye donlk olmasi ve
6grencinin diger 6grenme yasantilariyla bUtinlUk igerisinde &grenciden

hareketle planianmasi gerekmektedir.

1983 yilindan itibaren Saglik Meslek Liselerinde Din Kultira ve Ahlak
Bilgisi dersi 6gretmeni olarak calistigim yillar stresince, ders muhtevasinin
égrencilerin meslegi ile ilgili alan ézelliklerine, problemlerine ve ihtiyaclarina
ilgisizliginin ve yetersizliginin mesleki doyum agisindan olumsuz sonuglarini
yasamaktayim. Bu‘baklmdan Din Egitiminde Doktora ¢alismasi yapmam benim

“icin bu konunun tespiti ve degerlendirilmesi agisindan firsat olmustur.

Saglik Meslek Liselerinde dersin teorisinin olugturuimast icin, devletin
egitim felfesi ve okulun amaglar dogrultusunda Din KaltirG ve Ahlak Bilgisi
Dersinin okuldaki yeri ve okula katkisinin neler olabilecegdi konusunun yeniden
gézden gegirilmesi gerekmektedir. Burada Hemgire adayi &8rencinin Din
Kultartt ve Ahlak Bilgisi dersinden alabilecegi muhtevanin énemi, &ncelikle

mesleki kisiligini olusturmada Islam dininden gelecek dini ve ahlaki



dgretilerden yararlanmak yolunda olacakitr. Buna ilaveten ders, hemsire adayi
6grenciyi topluma "meslek insani” olarak hazirlarken, toplumun beklenti ve
intiyaclarini kargilayabilme yeterlilifine sahip olmada kendi alanindan gelecek
katklyr yapabilmelidir. Bu hususlarin gerceklestirebilmesi igin, ders
mifredatinin okula ve &grenciye yonelik olarak farklilastirimasi ve yéntem
uygulamalariyla zenginlestiriimesi 6énem kazanmaktadir. Bu alanda yapilacak

bir caligsma, dersin ve ders égretmeninin basarisini arttiracakitr.

Bu calisma, Meslek Liselerine yénelik olarak Din Kultara ve Ahlak
Bilgisi dersinin verimliliginin tespitinin yapildigi ilk calismadir. Bunun igin
6ncelikle, dersin 6gdretim programina dahil oldugu okul ilgi alanlan ile dinin
aladkalandiriimasi Gzerinde durulmus bu konu birinci bélimde incelenmistir.
ikinci bslumde ise, sadlik hizmetleri ve ézellikle hasta bakimi konusunun islam
tarihinde; islam dininin 6gretileri ve mesajlar dogrultusunda nasil ele alindij
konusu yer almigtir. Uglincl bélimde, bu tarihi gizgide Saglik Meslek
Liselerinin ortaya ¢ikisi ve mevcut durumu, okulun 6gretim programina dahil
bulunan Din Kulttrd ve Ahlaék Bilgisi Dersinin mevcut durumuyla birlikte
incelenmistir. Dérdlnca bélimde ise; Saglik Meslek Liselerinde Din Kultara ve
Ahlék Bilgisi Dersinin verimliligi, alan aragtirmasinin bulgulari ile birlegtirilerek
tartigiimistir. Son bélumde ise, arastirmada varilan sonuglar ve bunlara dayali

olarak getirilen éneriler yer almigtir.

Arastirmanin her asamasinda rehberlik ve elegtirileri ile beni

destekleyip yonlendiren, hocam Sayin Prof. Dr. Beyza Bilgin'e en igten



tesekkurlerimi sunarim. Ayrica ¢aligmamda yardimlarini ve tavsiyeleri ile bana
yol gosteren; Hocam Sayin Dog. Dr. Mualla Selguk'a, Hocam Sayin Cemal
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Resim

Resim

Resim

Resim

Resim

Resim

Resim

RESIMLER

Hasta odasinin yalnizca hastabakici hanimlarla 6zdeslestirildigi

1915 tarihli suluboya resim.

Bir savas yaralisina ihtimamla bakim veren iki hemsirenin

goruntilendigi 1915 tarihli suluboya resim.

Savag alaninda Hilali Ahmer bayragini yukselterek
dalgalandiran bir hemsirenin gérintilendigi ve hemsirelik
mesleginin yUceligini vurgulayan tarihsiz ve imzasiz suluboya

resim.

Yarali bir askere mektubunu okuyan bir hem§irenih

géruntilendigi kartpostal resim.

Hastane bahgesinde nekahat déneminde hastalarin Hemsireye

minnetle baktiklarini gérunteleyen kartpostal resim.

Savag (Canakkale) ve hemsirenin, Haydarpasa Hastanesi ile

birlikte gértnttalendigi 1915 tarihli sulu boya bir resim.

Hilal-i Ahmer hastanesine sedye ile getirilen hastayi, sefkatle
karsilayan hemsgirenin géruntllendigi 1915 tarihlu suluboya

resim.



Resim : 8 Sabuncuoglu Serafeddin'in Cerrahiyett'l Haniyye adli eserinde;
hekime, hasta muayenesinde yardim eden hemsirenin

gorunttlendigi minyatdr resim.

Resim : 9 Sabuncuoglu'nun eserinde kadin hastasini muayene eden

kadin hekime yardim eden hemsirenin géruntiledigi minyattr

resim.
EKLER
EK : | Hemsirelik Ahlék Yasasi
EK : 1l Saglik Meslek Liseleri Hemsgirelik Bo6limu haftallk Ders
Cizelgesi
EK : Il Saglik Bakanh@ Saghk Egitimi Genel muduritgtne yazilan izin
dilekgesi

EK : IV Saglik Bakanhigi Saglik Egitimi Genel Mudarlagunin Izin

yazisl.

EK : V Anket Formu Omegi
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TABLOLAR

Hastaligin ve cektigi acilarinin sebebini “isledigi gtnahlarin
cezasl” olarak dustnen bir hastaya yaklasimi belirlemede D.K. ve
A.B. dersinin katkist var midir?

Oruca bagli olarak koma halinde hastaneye getirilen “diabetli”
hastaya ve yakinlarina yaklagsiminda tercih edilen farkl

segeneklerin dagilimi

Dini bir uygulamanin saglik sorunu olarak ortaya ciktigi béyle bir
durumda dini kdltarinden faydalanma segenegine tercih eden

6grenciye dersin katkisinin olup olmadigi.

Hastanede hasta ve yakinlarinin dini inanclar dogrultusunda
yapmak isteyebilecedi uygulamalar konusunda yaklagimi

belirlemede dersin katkisi var midir?

lzdirabi olan ya da Umitsizlije dusmis olan hastaya egitim
yaparken, hastalia karsi sabir, cesaret ve Umit kazandirmada

tercih edilen segeneklerin dagilimi.

Hastanin yonelisi ve ihtiyaci dogrultusunda moral telkininde
bulunma segenegini tercin eden 6grencinin dersten katki alip

almadigi

Ogrencini servise ciktijinda karsi kargiya kaldigi veya tanik

oldugu olaylar kargisinda ugradigi gerilim, moral ¢ékuntisa, éftke

Xi



Tablo 8.

Tablo S.

Tablo 10.

Tablo 11.

Tablo 12.

gibi olumsuz duygulariyla basedilebilme konusunda tercih edilen

siklarin dagilimi.

Ogrencinin olumsuz duygulartyla bagebilmesinde dersin katkisinin

olup olmadigu.

Farkl kdltar ve inanglara sahip hastalarla iletisim olusacak bilgi,
anlayls ve hosgOri cercevesine dersin gerekli katkinin olup

olmadidi

Olumcdl hastaligl olan veya 6lmekte olan hasta ve yakinlarina

yaklagimda dersin gerekli katkisinin olup olmadigt.

Hastanin 6lumd durumunda hasta yakiniarina yaklagimda dersin

katkisinin olup olmadig§

Ogrencinin meslede hazirlanmasinda, dersin "bilgi, duygu ve

davranig" cevresinde katkisinin olup olmadig.

Xii



GIRIS
A. PROBLEM

Bir insanin bir insana verebilecedi en kisisel ve en hayati hizmet olan
“hemsirelik”, insanla birlikte varolan bir meslektir. Ugrasi alani insan, konusu
insan saghd olan hemsirelik mesledi, insan ve toplum gerceginin farkh
boyutlartyla her an karst karsiyadir. Mesleginin bu 6zelli§i geredi olarak
hemsire; 6ncelikle kendisinden baglamak Uzere, insani ve toplumu tanimak,
anlamak ve ayni zamanda saglik ve hastalik streglerini etkileyen faktérieri

bilmek durumundadir.

Hemsgirelik hizmetlerinin temel konulari olan ‘hastallk ve saglk”
kavramlari evrensel anlamlara sahiptir. Bununla birlikte, bu kavramlarher
toplumun sosyo-kulttrel 6zelliklerine gére farkli deder huklUmlerine sahip
olabildigi gibi, kisilik 6zelliklerine gére de farkli anlamlara sahip olmaktadir.
Batin bunlar dikkate alinarak artik tipta, “hastalik yok, hasta var’ anlayisi
hakim olmus, hasta-merkezli bakim yaklasimi 6énem kazanmistir. Yani

hastali§in mahiyyeti bugiin artik daha fazla insanilesmistir.

insanlar, saglik sistemi iginde dogumdan o6lime kadar cesitli
basamaklardan gegerken beraberinde, tutum ve davraniglarini etkileyen
inanglarini, bilgilerini, kanaatlerini ve dederlerini kisacasi kulturlerini olugturan

motiflerini getirirler. Dolayisiyla bu sistem igerisinde kurulan butin iligkiler,



dogrudan ya da dolayl olarak bu motiflerden etkilenmektedir. Bu etkilenis,
geleneksel toplumlarda daha fazla hissedilmektedir. Ozellikle sosyologlar bu
konuyla yakindan ilgilenmig, “medikal sosyoloji” adiyla toplumlarin saglik ve
hastalik durumlarini etkileyen sosyal faktérieri incelemislerdir. Sosyolog Orhan
Turkdogan'in “Kultar ve saglik-hastalik sistemi” adli eserinde konuyla ilgili su
tespiti saglk egitimcileri ve din egitimcileri agisindan anlamiidir; *

memleketimizin birgok bdlgelerinde oldudu gibi, llica’da da hastalik; dinf
itikatlara bagli olup, “Allah’in emri” olarak telakki edilir. Bilhassa, yeni dogan
gocuklarin gesitli ihmal dolayisiyla 6lumU olayinda, “Allah verdi, Allah aldi”
inanci her tarld sorumlulugun 6tesinde halk kualttrtyle yakindan ilgilidir.”
Turkdodan ayrica saglik ve hastaligin kultirle baglantisini, hasta-hemsire
iliskisi boyutunda su sekilde ifadelendirmigtir; “....Hasta-hemsire minasebetleri,

doktor-hasta munasebetlerinde oldugu gibi, hastanin k{lttrti, saglk inanci,

gelenek ve diinya gorusleri ile ilgili olarak degisir.”!

Bu nedenle, insan hayatinin her alanina yansiyacak anlamlandirmalari
ve yorumiart ile kaltirin en énemli 6desi olan dini inanglar ve dini Ahlak
ogretileri ve yaptirnmlari; *Insana ve topluma en verimli sadlik hizmeti verme
cabasinda” saglik egitimcileri ve din egitimcilerini ortak noktada
bulusturmaktadir. Hemsirelik tarihi, din ve hemsirelik hizmetlerinin
yardimlagmasi ve dayanigmasi ile ilgili érneklerle doludur. CuUnky, ilk hasta

bakimi, gligstz ve hasta insanlara yardim ve iyiligi emreden ilkeleri ile insani

1 Tirkdogan O, Kiiltiir ve saglik -hastalik sistemi s. 31, 89, Ist. 1991.



motive eden dinden kaynaklarak baglamistir. Bagdimlilik uzun yillar hemsirelik
dini anlayisin etkisinde kalmig, bu nedenle hastalara dindar ve fedakar
kimseler bakmiglardir.? Din ve saglik alanlarimin bu tarihi beraberlik ve
dayanigmalarinin, egitim ve 6gretim kurumlarinda gerceklestirimesinde ve
degerlendiriimesinde Saglik Meslek Liseleri &gretim programinda yeralan
olarak Din KuoltarG ve Ahlak Bilgisi olanakli bir konumdadir. Ve arastirmanin
problemi bu temel lzerine oturtulmustur. Ayrica arastirmacinin bu okullardaki
dgretmenlik tecrlbeleri, Saglik Meslek Liselerinde Din Kultarl ve Ahlak Bilgisi
Dersinin muhteva, amag, hedef ve metodlart ile mevecut durumunun alana
uyguniugunun tespit edilmesinin ve bu konuda yapilabileceklerin

degeriendirilmesinin gerekliligi dogrultusundadir.

Bu konuda, Prof. Dr. Omer Karahan'in tespit ve degerlendirmeleri,
arastirma probleminin bir baska boyutunu dile getirmesi agisindan anlamhdir;
“...Hastanin sifa bulmasinda en 6nemli unsur bedenin savunma glclU ve
sahsin moral glcine dayal iyilesme niyetidir. lyilesme potansiyeli ve niyeti
olmayan hastayi hekimin tedavi etmesi mimkin degilidr. Hekimin gorevi,
hastalik denilen savasta hasta lehine agirlik koymaktir. Bir taraftan tibbi
modahale, tedbir ve destekle hastanin savunma glici muhafaza edilmeye veya
arttirlmaya caligilir, 8br taraftan da psikolojik ve manevi destekle sahsin
yagsama glicl ve hayata baglihg arttinlir. Bu tarz yaklasim basari oranini

yUkseltecektir. Hekimlik hayatimizda, hastalarimizin dini destek arayigini

2 Sentiirk, S.E., Hemsirelik Tarihi ve Deontolojisi, s. 29, Ist. 1990



gbsteren davraniglarini daima misahade etmekteyiz. Ameliyata girmeden
once abdest alanlar, cevresiyle helallesenler, dua eden ve gevresinden dua

isteyenler hep karsilasti§imiz manzaralardir.”

insan hayatinin en fazla yardima, destege ve moral glice ihtiyag
duydugu hastallk doénemlerini yasayan hastalarin bu ihtiyaclarinin
kargilasilanmasi, bati Ulkelerindeki hastanelerde, bir vakia olarak kabul
edilmekte ve hastalarin bu ihtiyaglarinin kargilanmasi “dini danigsmanlik ve
moral hizmetleri® seklinde yurttiimektedir.* Ulkemizde bu tur bir uygulamis ile
ilgili calismalar zaman zaman yapilmakta ise de, hastalarin bu ihtiyaglarinin
kargilanmast igin henlz yerlegsmis ve kurumlagsma bir uygulama sézkonusu
degildir. Hastane ortaminda, hastanin sikinti ve izdirabi karsisinda, hastaliginin
cesitli safhalarinda ve 6lum olayinin éncesi ve sonrasinda paylasilanlar, sagliik
personelinin timdnG yakinen ve derinden etkilemektedir. Mesleginin 6zelligi
geregi olarak hasta ve hasta yakinlariyla en yogun ve uzun streli paylagima
girmek durumunda olan hemsire, bu ortamdan dogrudan etkilenmekte ve
yaklagsimiariyla da cevresindekileri etkilemektedir. Bu durum, Sagdlik Meslek
Liselerinde hemsgirelik egitim ve o6gretiminde Din Kultiri ve Ahlak Bilgisi
dersine, hemsire aday!r ©6grencinin bdyle yodun ve cok boyutlu iligkiler
ortaminda surdurecedi meslegine hazirlanmasinda ve mesleki kisiligini

kazanmasinda, diger okullardan farkli bir misyon belirlemektedir.

3 Arastirmacinin kisisel sohbetleri ve bkz. Karahan, ©., Hastanelerde Din Gorevlilerinin
gerekliligi, s.2, Zaman Gazetesi, 23.6.1995.

4 Ataseven, A, Bati Ulkeleri ve iilkemiz Hastanelerinde Din Hizmetleri, s. 91-94, Bezm-i
Alem Valide Sultan Vakif Gureba Hast. Der. Say: 18, Ist, 1991.



Aragtirmada, butin bunlar dikkate alinarak, su sorulara cevap

aranacaktir;

1. Saglik Meslek Liselerinin genel amaglar dogrultusunda, Din Kulttrt
ve Ahlak Bilgisi Dersinden yapilmasi beklenen katki, dersin takip etme
durumunda oldugu ‘mufredat program(” ile ne dlctde

gergeklestirilebilmektedir?

2. Ogrencilerin, derslerde konularin iglenisi sirasinda ve konu disinda
sorduklari sorular ve derse getirdigi problemler, 6gretmenlerin okulun gesgidine
uygun farkli amagclan bilmelerini ve buna goére hazirlanmalari gerektigini
vurgulamaktadir.’ Bu agidan Din Kulttri ve Ahlak Bilgisi Ders 6gretmenileri,
okulun fakli amagclarini ve égrencilerin diger okul 6grencilerinden farklilasan ilgi
ve ihtiyaglarini karsilamada, onlara mesleklerinde rehberlik edebilecek bilgi ve

duygu donanimini ve davranis bigimlerini kazandirmada yeterlilie sahib midir?

3. Din olgusu, insan hayatini sadece ilmihal bilgilerinden ibaret bélima
ile degil, inang-duygu-davranig butinlGgdu icinde etkileme gictne sahiptir.
Mesleki metaryeli bizzat insanin kendisi olacak hemsire aday! &grenciye
mesleginde rehberlik edecek sekilde, dinin bu glct ve hayatin her boyutunu
anlamlandiran, ¢coztmler ve kolayliklar getiren muhtevasi hangi konularla daha

iyi kavratilabilir?

4, Toplumumuzda halk arasinda mevcut olan bazi inaniglar ve

uygulamalar vardir ki, bunlar saglik alanini yakindan ilgilendirirken, dinin yanlis

5 Bilgin, B., Egitim Bilimi ve Din Egitimi, s.87, Ank, 1988.



ve eksik anlamlandiriimasindan ya da bilgisizlikten kaynaklanmaktadir. Bunun
bazi 6érneklerini Turkdogan séyle ifade etmektedir; “..... Hastalara muska, kagit
yapma, ziyaretlere ip baglama, ocaklara gitme, sarilia karsi toprak yeme
bigimleri, temelinde geleneksel ve kilturel sistemleri tasirlar. Parsons, dinf
inanglarin sosyal saglik sistemlerine  tesir ettigini gdstermistir.”® Bu
aciklamalar, geleneksel ve kdaltirel 6gelere bagl olan toplumumuzun, bu
baglilik adina inandii ve uygulama durumunda oldugu faaliyetlerde saglik
egitimi ve din egitmi isbirligini kacinimaz kilmaktadir. Bu nedenle, Saglik
Meslek Liselerinde Din Kulturi ve Ahlak Bilgisi dersinin, hemsire adayi
6grenciye mesleginin dnemli bir fonksiyonu olan saglik egitimi islevini yerine
getirirken karsilasilabileceg@i bu tur inanis ve uygulamalada bilgilendirme, ikna

etme ve bilinglendirmede ne derecede katki saglayabilmektedir?
B. ARASTIRMANIN AMACI VE ONEMI

Tark Milli Egitiminin Genel amaglari, dogrultusunda, beden ve zihin
gelisiminde oldudu gibi, ahlak, ruh ve duygu bakimlarindan dengeli ve saglikh
bir neslin yetismesine katkida bulunmak her derse ve ders dgretmenine disen
bir gérevdir. Bu gérev, Din Kultari ve Ahlak Bilgisi Dersi ve 6gretmeni igin de
vazgecilmezdir. Ayrica bu ders, insan hayatinin ve sagliginin korunmasi ve
devam ettirilmesi gorevini Ustlenecek dgrencilerin yetistirildigi Saglik Meslek
Liselerine yonelikse ayri bir 6nem tagiyacaktir. Cankt bu durumda ders, Turk

Milli Egitiminin genel amaglan dogrultusunda devletin egitim felsefesini

®  Tikdogan, O, a.g.e., s. 31.



gerceklestirirken, kendi 6zel amaglariyla birlikte okulun meslek lisesi olmasi
acisindan diger okullara gbre farklilasmig genel amaglarini da

gerceklesgtirecektir.

Bu nedenle, Din Kualtiri ve Ahlak Bilgisi Dersi, Saglik Meslek
liselerinin genel amaglarina uygun olacak sekilde 6grencilere kazandiriimasi
gereken “meslegini benimsetmek ve meslegine yakisir ahlaki davranislarda
bulunma”yi égretmek, ferde ve topluma yararll olabilme bilincine sahip olarak

yetismelerini saglamak hususunde gerekli katkiyi yapmak zorundadir.

Islam dininde galisma hayatini motive etmek agisindan, “Halka hizmet,
Hakk’a hizmettir’ anlayis: vardir. Meslek hayatlarinda, diger insanlara en zor
ve sikintili anlarinda yardim etmek ve hizmet vermek imkénini her firsatta elde
edebilecek hemsire adayi 6grenciye, bunun ayni zamanda “Hakk'a hizmet
anlaminda ibadet oldugu” hassasiyetini ve sorumluluk hissini vermek Din
Kualtara ve Ahlak Bilgisi Dersinin ve ders 63retmininin en énemli gérevidir. Bu
acidan, Saglik Meslek Liselerinde Din Kalttri ve Ahlak Bilgisi ders 6@retmeni,
6grencisini bilgi-duygu ve davranis batinlagu icerisinde meslege hazirlamada

“moral egitimci” olarak katkida bulunmak ve rehberlik etmek durumundadir.

Butin bunlarla birlikte, bu okullarda Din Kuitard ve Ahlak Bilgisi
Derslerinde halihazirda yapilan uygulama, ders 6g@retmeninin diger okullarla
ortak takip etme durumunda oldugu mifredat programi gergcevesinde konulari
islemesi ve buna ilaveten 6grencilerin uygulama alaninda karsiastig

problemlere ¢dzUm getirmeye calismasi geklindedir. Ogrencilerin  uygulama



alanindan getirdigi sorularin cevaplanmasi, karsilagtiyi ya da yasadi§
problemlerin ¢dzimlenmesi ve yorumlanmasi konularinda ders &édretmenin,
okulun ve égrencilerin meslege yonelik amaglarini ve ézelliklerini bilmelerini ve
buna gére hazirlanmalarini gerektirmektedir. Ancak bu alanda 6gretmene
rehberlik edebilecek ve bdyle bir uygulamaya dayanak olacak bir arastirma
yapiimamigtir. Arastirmamiz, bu eksiklii gézénline alarak Saglik Meslek

Liselerinde Din Kuittrli ve Ahiak Bilgisi Dersinin mevcut durumunda;

1. Okulun genel amagclarini gergeklestirmede,
2. Ogrencilerin ilgi ve ihtiyaglarinin kargilanmasinda,

3. Ogrencilerin meslede hazirlanmasinda,

katkilarinin tespitini yapmay! amaglamaktadir. Bu amag gergevesinde yapilacak
alan aragtirmasinin bulgulari yorumlanarak, dersin okulun amaglarina,
ogrencinin  meslege  hazirlanmasina, ilgi ve ihtiyaglarina nasil
yaklastirilabilecedi ile igili ¢dzim 6nerileri getirecektir. Alaninda ilk olma
ézelligine sahip olan bu arastirmada ayrica, Islam dininin, saglik ve sagligin
korunmasina yénelik muhtevasinin ve Islam tarihinde bu dogrultuda olmak
Uzere hemsirelik meslegine temel olabilecek saglik hizmetlerinin ve hasta

bakiminin tarihgesinin incelenmesi amaglanmgtir.

Arastirmanin amaglart dogrultusunda elde edilecek veriler ve
gelistirilecek oneriler, Meslek Liselerine ydnelik okul cesitlerine goére
farklilagmig Din Kualtara ve Ahlak Bilgisi Ders muhtevasi ve metodlari ile ilgili

yapilacak arastirmalara katkida bulunabilir. Ancak bu tur arastirmalarla, dersin



meslek okullarina yénelik olacak sekilde beklenen yaklagiminin ve katkilarinin

olmasi s6z konusu edilebilecektir.

C. VARSAYIMLAR

Arastirma asagidaki varsayimlar Gzerinde kurulmustur;

1. Saglk Meslek Liselerinde Din Kuitturt ve Ahlak Bilgisi Dersi okulun
genel amaglarini gerceklestirmede, d&grencinin ilgi ve ihtiyaglarinin
karsilanmasinda ve meslege hazirlanmasinda yapabilecegi katkilar konusunda

yetersiz kalmaktadir.

2. Dersin bu konularda yetersizligine ve 6gdrenciye yaklastiriimasina,
okulun ve 6grencinin 6zelliklerine uygun olarak farklilastiriimamig, diger
okullarla ortak takip edilmekte olunan mufredatin sebep oldugu

varsayllmaktadir.

3. Ders 6gretmeni, mevcut mifredat! islemekle birlikte, 6grencilerin
mesledine yénelik olmak Gzere problemierini, ilgilendigi ve 6grenmeye ihtiyag
duydugu konular ve sorulart cevaplandirmada haftada bir saat olan ders

saatinde yeterli olamamaktadir.

4. Varsayimimiza gore, okula uygun olarak farklilastiriimig, duzenli ve
yeterli ders muhtevasi, égrencinin ilgi ve ihtiyaglarini kargilamada uygun ve
etkin yontem ve tekniklerle desteklenirse basariyi arttiracaktir. Béyle bir
muhteva ve efkililikte egitim ve 6Jretim konusu yapilacak olan ders, hemsire

aday! 6grencide sevgi, hosgort, yardimseverlik, sefkat, merhamet, sabir ve



fedakarlik gibi mesleginin vazgegilmez temel duygularini gelistirecek ve
besleyecek, zor olan meslek hayatlarinda onlara doyumlar ve kolayliklar

saglayacaktir. Dersin bu konuda imkéan olarak kullanilabilirligi dustnulmektedir.

5. Toplumumuza verilen saglik egitimine paralel olarak yurttlilebilecek
Din Egitimi, okullardan baglayarak gocuk ve gengleri, camilerde verilecek vaaz
ve hutbelerle de yetiskinleri ilgilendirecektir. Insani ve toplumu derinden
etkileyen din duygusunu ve bilgisini saglik problemlerinin ¢6zimuinde harekete
gecirmek konusunun, Saglik gérevlisi- Din Gorevlisi igbirligi ve dayanigmasi ile
kolaylasacagi tahmin edilmektedir. Toplum saghgdi ile ilgili verilecek egitimde,
bu iki alanin isbirligi Din Kulturi ve Ahlék Bilgisi Dersinde hemsire aday!i
égrenciye farkettirilebilecegi gibi ders, toplumun saglik alanini ilgilendiren dini
6gelerden kaynaklanan yanlis ve eksik bilgi ve uygulamalari konusunda
dFrenciyi bilinglendirilebilme imkanina sahiptir. Butin bunlara birlikte, Saghk
Meslek Liselerinde Din Kualturi ve Ahl&k Bilgisi Dersi bu énemli iglevlerini
yerine getirememekte, bu konularda imkan ve verilerini degerlendirmede

yetersiz kalmaktadir.

6. Saglik Meslek Liselerinde meslek dersleri ile kultlr dersleri arasinda,
okulun genel amaglarini gergeklestirmeye yonelik ortak g¢alismanin olmayiginin
olumsuzluklari, kaltir derslerinde oldugu gibi Din KualturG ve Ahlak Bilgisi
Dersinde de yasanmakta, dersin Ozellikle meslek dersleriyle arasindaki

kopukiuk 6grencinin problelerini ve ilgi alanlarini kavramakta ve cevaplamada
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dersin ve ders 6gretmeninin yeterliligini olumsuz yénde etkileyen sebeplerden

olmaktadir.

7. Din Kalturi ve Ahlak Bilgisi Ders o6gretmeni, Saglik Meslek
Liselerinin hemsirelik bélimu 6grencisinin, mesleki kisiligini kazanmasinda,
mesledini benimsemesinde ve sevmesinde, ergenlik ddéneminin calkantili
duygusal problemleriyle bagedebilmesinde alaninin zengin muhtevasini bilgi-
duygu-davranisg butinlGgu cergevesinde kullanma imkanina sahiptir. Buna
ragmen, ders 6gretmeninin bu konularda, égrencilere rehberliginde ve moral

egitiminde yeterli olamadigi digtnalmektedir.
D. ARASTIRMANIN METODU VE SINIRLARI

Aragtimada  esas olarak  6ncelikle tespit ettigimiz hedefler
dogrultusunda gereken bilgilerin elde edilebilmesi icin imkéanlar 6l¢tsinde ilgili
literatir incelenmistir. Arasgtirmamizin teorik kismini olusturmak bakimindan, |.
Bolumde; Islam 1 bilgilerin iki ana kaynagi saglik ve saghgin korunmasi ile ilgili
olarak taranmis, ll. Bélimtnde; [slam tarihinin Hz. Peygamber déneminden
baslamak Uzere gesitli donemlerinde saglik hizmetleri, hasta bakimi ve

hemgirelik tarihgesi incelenmisgtir.

Aragtirmamizin Ill. Bolimt Saghk Meslek Liselerinin tarihgesi ve
buginki durumunun incelendi@i bélimadar. IV. B6lam ise, diger bélimlerle
sinirlari ¢izilmig olan arastirmamizin desteklendigi alan aragtirmasinin bulgu ve

yorumiarindan olusmaktadir.
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Saglik Meslek Liselerinde Din Kdalturi ve Ahlék Bilgisi Derslerinin
verimliliginin degerlendirilmeye ¢alisildigi alan aragtirmamizda, éncelikle anket
teknigi kullaniimigtir. Anket sorulari hemsirelik literatGrtinden tespit edilmis
vak'a érnekleri ve olgulardan olusturulmus, soru sayisi az tutulmus, sorular
segenekli ve aglk uglu soru bigiminde tercih edilerek verilerin zenginligi
saglanmaya galigiimistir. Aragtirilan konuyla ilgili olarak daha énceden yapilmis
bir aragtirmanin olmamasi, saglik ve din alanlarinin bulusturuldugu ortak
vaK'alarin ve olgularin tespitinin daha 6nce yapilmamis olmasi, sorularin
tespitinde gugliklere sebep olmustur. Onun igin, Saglik Meslek Liselerinin
amag ve ozelliklerine yonelik olacak gekilde Din Kultari ve Ahlak Bilgisi
Dersini uygun muhteva ile gelistirici tavsiyelerde bulunmayi amaclayan bu
arastirmada bazi vak'a érnekleri ve olgular soru yapilarak, alan aydinlatiimaya
calisilimigtir. Ayrica alan aragtirmasi, gézlem ve goérisme teknikleri ile

desteklenmistir.
E. EVREN VE ORNEKLEM

Alan arastirmamizin evrenini Ankara merkez ve ilgelerindeki Saglik
Meslek Liseleri olusturmusg, bunlardan 5 okul segilmis, 240 6grenciye anket
uygulanmistir. Anketler, lll. ve IV. simiflara uygulanmig, uygulama &gretim
yilinin [l.déneminin son haftasi yapilarak égrencilerin Din Kultiri ve Ahlak
Bilgisi Dersinin I. , ll. ve lil.siniflari mifredatinin tamamindan faydalanmis
olmasi konusuna dikkat edilmistir. Ayrica [V.sinif ve &zellikle Illl.sinif

égrencilerinin, uygulama alanlarinda mesleki tecribelerinin yoguniugu ve alana
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ait problemleri gézluyor yada yasiyor olmasi, alan aragtirmamiza uygun érmek

olmalan bakimindan tercih ediimistir.
F. TANIMLAR

Arastirmada kullanilan bazi kavramiarin ifade ettikleri anlamlar, ilgili

literaturden yararlanilarak asagida agiklanmistir.

Saglik, Sadlik sadece hastalik ve sakatligin olmayis! degil, bedensel,
ruhsal ve sosyal bakimdan tam bir iyilik halidir. Saglik her tarld aynmin ve
vasiflamanin 6tesinde butln insanlarin temel haklarindandir. Saglik konusu,
uluslararasi bir sorundur. Subjektif ve objektif sagdlik seklinde incelenebilen
sagligin, korunmasi ve devamlilifinin saglanmasi ve bu konularda egitim

yapilmasi saglik personelinin gérevleri arasindadadir.”

Saglhik egitimi; saglik egitimi, kisilere saglikli yasam igin alinmasi
gerekli onlemleri benimsetmeye ve uygulamaya inandirmak; kendilerine
sunulan saglik hizmetlerini dogru olarak kullanmaya aligtirmak; saglik
durumlarini ve gevrelerini iyilestirmek amaciyla, birey olarak ve toplumca karar
aldirmaktir. ® Saglik egitiminde amag, saglikla ilgili yanlis inang ve davraniglari
ytkmak ve kaldirmak yerine yeni inanglar koymaktir. Insan iligkilerinin
dizenlemesinde saglik egitiminin verimli olabilmesi igin, insanin sosyal ve
psikolojik amaglarina da hizmet etmek ve toplum gergekleri ile uyum igerisinde

_ olmak gereklidir.®

7 Birol, Akdemir, Bediik, I¢ Hastaliklari Hemsireligi, s. 2-8.
8 Fisek, H.N., Saglik Egitimi, 5.12, Ankara, 1986.
®  Giiler, ¢., Saglik Egitimi, s. 14, 30, Ankara, 1987.
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Saglik hizmetleri; Saglik hizmetleri, saghigin korunmasi, hastaligin
dnlenmesi, hastalijin teshis ve tedavisi ve rehabilitasyon gibi, genis kapsamii

gérevlerden olugmaktadir.’

Hastalik; Hastalik yalniz biyolojik bir stre¢ olmayip, sosyal ve
psikolojik yénleri ve sorunlari beraberinde getiren, insanin dis gevrede hareket
6zguriadunt  sinirlayacak sekilde hdcrelerin  fonksiyonlarini  kaybetmesine

neden olan ve ig cevrede degisiklik yapan herhangi bir olay veya igleyistir."

Hasta, Hasta kendi saglik sorunlarinin ¢éztmu icgin diger insanlarin
bakim ve yardimina ihtiyag duyan, bir bakima glgsiz ve pasif durumda aci,
agn ceken, deneyimiere katlanmak zorunda olan kisidir.'* Hastalik ve tedavisi,
hasta i¢in onun i¢ kaynaklarini tuketicidir ve hastanin yalnizca bunlarla

bagedebilmesi bile yeterlidir."

Hemsirelik: Hemsirelik, saglam yada hasta bireyin yagamini saghkh
olarak slrdurmesine, iyilesmesine ya da yasamini huzur iginde sona
erdirmesine yardim etmeyi kapsar.' Bunun igin hemsirelilk, hastanin
gereksinimlerinin kargilanmasi igin, bireyin ne tur bir yardima gereksinmesi
vasa onu sunar. Yani herhangi bir tedavi uygulanan ya da gézlem altinda

bulundurulan bir hastanin fiziksel ve zihinsel rahatlik iginde olmasini saglar."

0 Fuerst, Wolff, Weitzel, Hemsireligin Temel llkeleri, s.13-18, Ist. 1979.

" Ulusoy, F., Hemsirelik Hakkinda Hastalarin Gorigleri, s.11, Ank, 1976.

2 Hofling, Leininger, Breg, Hemgirelikte ana Psikiyatrik Kavramlar, s. 25, st., 1981.
®  Orlonda, I. J, Hemsire-hasta iliskisinde kisilerarasi stiregler, s.23, Ist. 1984.

" Birol, Bediik, Akdemik, a.g.e., s. 12.

B Orlonda, 1.l, a.g.e., s. 6.
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Kisaca, hemsirelik, insana yardim edilmesi, saglik bakim hizmetinin

sunulmasini amaglayan, bilim ve san’attan olusan bir saglik disiplinidir."®

Hemsire; Hemsirenin degisik tanimlamalari -yapilmig, bu tanimlarda
ortak sekilde, sagdlik duzeyinin ylUkseltiimesi, hastaliklarin énlenmesi, hastanin
bakiminin planlanmasinda, sadlanmasinda ve hemsirelik alaninda sorumluluk

almaya yeterli ve yetkili kigi oldugu'” Uzerinde durulmustur.

Hasta-Hemsire liligkisi: Hasta-hemsire iligkisi su vasiflara sahip iki
kisiyi kapsar. Bunlarin biri bagka birinin rahatsiziigini gidermeye yardim
yeteneginde olan, meslek sahibi bir kisi (hemsire), diger ise durumuna gare
arayan bir kimse (hasta)dir. Hasta-hemsire iligkisi hemsirenin, hastanin fiziki,
sosyal ve psikolojik iyiligine yararli olacak sekilde mesleki bilgi ve becerilerini

uyguladi§i bir etkilesim bigimini anlatir. *®

Yaklagim; Yaklasim terimi bir kimsenin bagka bir kisiye yakinlagma
bigimine isaret ederken, hemsirelik yaklagim;, hastanin o andaki durumu,
etkilesim verilerini, iyilestirme amaglarina iligkin bir hareket plani ve hastayi

6zenle distinmeye dayall genel olarak bir yaklagim anlamina gelir."®

' Birol, Akdemir, Bedilk, a.g.e, 5.12,18.
7 sentiirk, S.E., a.g.e., s.174.
®  Hofling , Leinninger ve Breg, a.g.e., s. 25.

® " Hoflin, Leinninger ve Breg, a.g.e., 5.45.
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. BOLUM

iSLAM DININE GORE SAGLIK VE SAGLIGIN KORUNMASI

“Oldiiren de dirilten de O’dur.?

“.... Kim bir cani bir can kargthdinda veya yeryuziinde bir bozgunculugu
olmaksizin 6ldUrlrse, battn insanlarn 6ldirmus gibi olur. Kim de bir insanin

hayatini kurtarirsa, butln insanlarin hayatint kurtarmig gibi olur....”

[slam dininin, hayata affetti§i deferi ve dokunulmazligi belirleyen bu
ayetlerden anlasilacagi Uzere, insan hayati insana emanet edilmistir. Bu
anlamda islam, “ilahi emanet” olarak insana verilen hayatin, saglikli ve verimli
sekilde degerlendiriimesi ile yakindan ilgilenmig, hayatin her safhasina

rehberlik edecek emir, tavsiye ve yasaklamalar getirmistir.

[slam dini, sadlik ve saghdin korunmasi konusunu, 6neminden dolay!
fazlaca iglemis, Ozellikle saghgi koruyucu kaideler ve prensibler Gzerinde
durmustur. Insanin sagligina dikkat etmemesi ve saghgini korumamasini
dunyevi sonuglariyla birlikte uhrevi sonuglari dikkat cekerek, konuya metafizik
bir boyut kazandirmigtir: Dini anlatimda, “saglik nimeti’nin kullaniimasi ve
korunmasi, insana verilen buttin nimetlerin kullanilis! ile birlikte su ilahi ikéza
muhatabtir. “.... Nihayet o glun, size verilen nimetlerden sorguya

cekileceksiniz".?

2 Necm, 53/44
2 Maide 5/32
2 Tekasir 102/7
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Kur'an, insan bedenine ve ruh sagligina zarar verebilecek olan herseyi,
temel prensib olarak yasaklamis ve hayati glvence altina almistir. insan
hayatini derinden etkileme ve ydnlendirme glctne sahip olan din olgusunun
guciinden, hayatin ve sagligin korunmasinda yararlanilmasi, insan ve toplum

saglhi§i hizmetlerinde ve saglik editiminde kolayliklar getirecektir.

Butin bunlardan hareketle, arastirmamizin bu bélimunde, islam’in
temel kaynaklar, Kuran-i Kerim ve Hz. Peygamberin saglik ve sagligin

korunmasi ile ilgili degerlendirmeleri incelenecektir;
A. Kur'dn-1 Kerim’e gore Saglik ve Sagligin Korunmasi

Islamin genel gergevesinde olusturan Kur'an ayetleri, diger pozitif ilim
alanlarinda oldugu gibi saghgi temel konu alan tababet ilminde de deney vé
gbzleme dayali arastirma ve galismalar insanlara birakmig, hastaliklarin
tedavisi ile ilgili kesin kural ve uygulamalar getirme yoluna gitmemistir. Bu
tutum Kuran’in ruhuna ve insana bakigina uygundur. iimi ve galismayi
destekleyen tesvik edici yaklagimi ve 6zellikle hastaliktan korunmayi esas alan

uyarilari islemesi Kur'an’in evrenselliginin sonucudur.

Kur'an ayetlerinin butininde muslimana telkin edilen hayat tarzi ve
hayat felsefesinde, dogrudan yada dolayli olarak insanin beden ve ruh
sagligini etkileyecek isaretler ve mesajlar bulunmaktadir. Bu husus, ganlok
ihtiyaglarin kargilanmasi ile ilgili emir ve tavsiyelerde oldugu gibi, dini bir gérev
olarak yapilmasi istenilen ibadetlerde de gézlenmektedir. Bu bakimdan saglik

ve sagligin korunmasi ile ilgili ayetler iki grupta toplanabilir.
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1. Giinliik hayatta saghgin korunmasini ilgilendiren hususlar:

Kur'an-1 Kerim, insanin gunluk hayatint saglikli bigimde surdiirebilmesi
ve dogal ihtiyaclarini kargilamasi konularinda basibogluga ve asirilia izin

vermemis, bu konularda insana yakisir 6lcller getirmistir. Soyle ki;
a. Temizlik ile ilgili hususlar:

Kur'an'da, yaratilmiglar icerisinde “Allah’in halifesi olma” sifatini almis
olan insanin, her zaman temiz olmasi istenmis, pekgok ayetde temizlik ve temiz
olma konusuna dikkat cekilmistir. Maddi ve manevi temizlik seklinde tefsir
edilen "Allah gok temizlenenleri sever’® ayetinde, temizligin ve temizlemenin
Allah’in sevgisini kazanmanin yolu oldugu belirtiimis, “.... kim temizlenirse, o,

24

kendi menfaatine temizlenmis olur...... ayeti ile temizlenmenin sonuglarinin

insanin yararina olduguna isaret edilmistir.

Kur'an'in temizlik konusuna verdigi 6nem; ilk inen ayetlerden “Elbisesini
tertemiz tut’ ayeti ile agikga otaya konulmaktadir. ayette, acik sekilde elbise
temizligine dikkat ¢ekilmis, tefsirciler bu uyariyla aynt zamanda beden ve ruh
temizligine, yani her yoniyle temiz olmanin Kur'an agisindan énceligine ve

énemine dikkat gekildigini belirtmislerdir.?

2 Tevbe, 9/108.
% Fatir, 35/18
5 Ayrintih bilgi igin bkz. Yazir, H, Hak Dini Kur'an Dili, s. 158, c. 8, Ist, 1993.
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b. Yiyecek ve igeceklerle ilgili hususlar

Insanin hayatini saglikli bir sekilde strdurmesi igin gerekli olan dogal
ihtiyaglarindan en énemlisi, beslenmesi yani yemesi ve icmesidir. Kur'an bu
konularda, genel bir prensip olarak insan sagligina zarar verecek olan yiyecek
ve icecekleri yasaklamigtir. Insan saglidinin korunmasi igin yemede ve igmede
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asinligi tasvip etmeyen Kur'an; “Yiyin, igin, israf etmeyin®® uyarisi ile en guzel

Slgtyl getirmistir. “Allah’in size helal ve temiz olarak verdigi riziklardan yiyin ve

"2 ayetinde ise, insanin

kendisine iman etmis oldugunuz Allah’tan korkun
yiyecek ihtiyacini, karsilamasinda, “helal” kavrami ile dini bir boyut getirilmigtir.
Kur'an'in pek ¢ok ayetinde, Allah’in rizik olarak verdidi nimetler hatirlatiimis,

her defasinda da iyi, glzel ve temiz olanlarin tercih edilmesi uyarisi

yapilmistir.?®

Kur'an bu uyariy! yaparken, yiyecek ve iceceklerden dini agidan pis
olarak nitelendirilenlerine de dikkat ¢ekmis, ancak zorunluluk halinde asgtriya
kagmadan bunlardan yenilebilecedi hatirlatiimigtir.® Bu hatirlamayla birlikte
haram edilen yiyecek ve igeceklerin vasiflan ve durumu dikkate alinirsa,
isldam’in insan sagligina ve sagliin korunmasina verdigi 6énem daha iyi

anlagilacaktir.

% A'raf, 7/31
7 Bakara, 21172
% Bakara, 2/57 - Maide, 5/5, 58, En'am 6/141, Araf, 7/31
2 Bakara, 2/173- Maide, 5/3, 90,91- En'am 6/91, 145- Nahl, 16/115, Hac, 22/30.
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¢ Dinlenme ile ligili Hususlar:

Kur'an , insan saghiginin ve saghgin korunmasinin bir geregi olarak
dinlenme ihtiyaci ile yakindan ilgilenmis ve “Uykunuzu bir dinlenme kildik"®
ayeti ile uykunun dinlenme icin firsat oldugu konusuna dikkat c¢ekmis,
“Dinlensin diye geceyi (karanhdi) ve (caligssinlar diye) glndizl aydinlik
kildigimizi gérmediler mi? Iman eden bir kavim igin bunda birgok ibretler

31 ayeti ile, gece ve glindizin yaratiis hikmeti, insanin dinlenmesi ve

vardir.
calismasi icin kolaylik olarak agiklanmistir. Bu paylagimdaki hikmetin goriimesi
seklindeki uyar, mi’min bir Kiginin hayatini disiplinli ve bilingli bir gekilde

degerlendirmesi gercegine isaret etmektedir.

“Diinyadan nasibini unutma”....*, “Bilsin ki insan igin gcalismasindan
baska birsey yoktur'> ayetleri ile galiskan ve dinamik muminleri hedefleyen
Kur'an, dinlenme konusunu vurgularken burada da basiboslugu ve tembelligi,

3 uyarisinda

engelleyecek bir olgliyle; “Bir isten g¢ikinca tekrar yorul...."
bulunmustur. Ginumuzde, psikiyaristlerin tavsiye ettigi mesguliyet degistirerek
dinlenme hususu, Kuranin bu uyarisi dogrultusunda asirlar 6nce Hz.

Peygamber tarafindan, Kur'dn meclislerinde siir okutarak ashabin

dinlendirilmesi ile gergeklestiriimistir.*®

¥ Nebe, 78/9
3 Neml, 27/86.
% Kasas, 28/77
Necm, 53/39
Ingirah, 94/7
Canan, |. Hadis Ans. (Kittip-u sitte) 5.127, C. 11, Ist. 1995.
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2. ibadetle ilgili saghgin korunmasini ilgilendiren hususlar

Kur'an'in, gunltk hayatin strdirtimesinde, Uzerinde durdugu, temizlik,
yiyecek, icecek ve dinlenme gibi hususlarda emir, tavsiye ve yasaklamalan
dogrudan saglikla ve sagligin korunmasi ile ilgiliyken, namaz, orug, zekat, hac,
sadaka, dua gibi ibadetlerin dolayl olarak saglikla ve sadligin korunmasi ile
ilgili oldugundan sézedilebilir. Basglibasina ibadet olmakla birlikte, &zelikle
namaz ve orucun beden ve ruh saghdina olumlu katkilan, ilerleyen tip

calismalar dogrultusunda farkli boyutlari ile ortaya konulmaktadir.*®

Bedeni ibadetlerle ilgili olarak, ayetlerde dikkat c¢eken husus,
ibadetlerin yerine getiriimesinde guglik ¢ekilmesi halinde - ki 6zellikle hastalik
ve yolculuk hali belirtilmigtir- kolayliklarin séz konusu edilmesidir. Bu gekilde

anlam tastyan ayetlerde kolaylikla ilgili érnekler:

- “Ey Iman edenlerl Namaz kilmaya kalkti§iniz zaman yuzlerinizi,
dirseklerinize kadar ellerinizi, baglarimzi meshedip, topuklara kadar
ayaklarinizi yikayin. Eder clnup oldunuz ise BOY ABDESTI alin. HASTA
YAHUT YOLCULUK HALINDE BULUNURSANIZ, (....) teyemmim edin (....)

Allah size herhangi bir gticlik gikarmak istemez...”,*

- “ (....) sizden ramazan ayini idrak edenler onda orug¢ tutsun. Kim o

anda hasta veya yolcu olursa baska gunlerde kaza etsin. Allah sizin igin

kolaylik ister, zorluk istemez...." *

% Nurbaki, H. Kur'an-1 Kerim'den Ayetler ve ilmf geregler, .99, 152, Ank, 1993.
3 Bakara, 2/189.
¥ Maide, 5/6
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Bu ayetlerden anlasildigi gibi, Allah insanlar igin guclik veya zorluk

istememistir. Bu anlamda olmak UGzere “....Allah her insani, ancak guclnin

39 « 1240

yettigi 6lglide mikellef kilar....” =, “... Kendinizi 6ldurmeyin®™ ayetlerinde
insanin hayatina ve sagligina zarar verilmesinin tasvip edilmedigi ve gicuntn
yettidi ile sorumlu olacagi konulari igslenmis, bu konu Hz. Peygamberin tavsiye
ve uygulamalari ile daha agiklida kavugmus, isldm alimlerince kiyas ve icma
metodlarinda kaynak olarak kullanilimigtir. Mesela; soguk su kullanmaktan

korkulmas! halinde teyemmUm etmenin cevazi, “..... Nefsinizi éldurmeyin....”

ayetine dayandirilarak verilmistir. *'

Dini terminolojide “ruhsatlar’ olarak ifade edilen kolayliklar konusu,
hastalik ve yoluculukla ilgili oldugu gibi hamile ve emzikli kadinlarla ilgili
kolayliklarda ve yenilmesi ve igimesi haram olan maddelerin kullaniimasi
konusunda da s6z konusu edilmig, bu kolayliklarda saghdin korunmasi ve

hayatin devaminin saglanmasi temel prensib olarak alinmigtir.
3. Kur'an-1 Kerim’in “hastalik” konusuna bakig

Kur'an'in hastalik anlayisi, Kur'an’'in ruhuna ve insan telakkisine uygun
ve Kur'an manti§r cergevesinde degerlendirilirse daha iyi anlagilacaktir. Kur'an
ayetlerinde, 6zellikle hastaligin olusmasina engel olacak mahiyette, saghgin

korunmasini dogrudan ya da dolayl etkileyecek hususlara genis yer verilmigtir.

% Bakara, 2/286
0 Nisa, 4/29
4 canan, |, a.g..e., 5.546, C.10, Istanbul, 1995,
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Kur'an'da, “Basiniza gelen herhangi bir musibet, kendi ellerinizle isledikleriniz
ylztndedir® ve “Insan, kendisine verilen nimetlerden sorguya cekilecektir’
“ilahi uyarilart ile mi’'min insanin hayatini gelisigtizel degil, disiplin icerisinde

strdUrmesi gerektigine isaret etmektedir.

Insan hayatini sadlikli ve huzurlu strecinden alikoyan hastalik, insanin
basina gelmis, istenmeyen bir hak ve kétl bir durum iken, Kur'an bunu; “Allah’a
ybneligin, yardim istemenin ve sabir géstermenin glici ve Umidi igerisinde

olmak” psikolojisiyle igleyerek ele almaktadir. Séyle ki;

Hastalik konusu, Bakara suresi, 177. ayetinde zikredilerek, “Asil iyilik o
kimsenin yaptigidir ki, (.....) sikinti, hastallk va savas zamanlarinda
sabreder....” ifadesiyle hastaliga sabir konusu vurgulanmistir. Bakara 155-156-
157. ayetlerinde ise, bu sabrin mujdesi verilmis, dinya hayatinin ayriimaz

parcasi hastalik haline “canlardan eksiltme” seklinde igaret edilmigtir. Soyle ki;

“Andolsun ki sizi biraz korku ve aclik; mallardan, canlardan ve
artnlerden biraz azaltma ile deneriz. Ey peygamberi Sabredenlere mijdele. O
sabredenler, kendilerine bir bela geldigi zaman; Biz Allah'in kullariyiz ve biz
O'na dbénecediz’ derler. Iste Rablerinden badislamalar ve rahmet hep

onlaradir. Ve dogru yolu bulanlar onlardir.”

Ayetlerden anlagiimaktadir ki, Kur'an, insanin basina gelecek diger

sikinti ve zorluklarla beraber hastallk konusunda, mi’'mine telkin ettigi

42 sura, 42/30.
3 Tekasiir, 102/8.
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psikolojisinde Umitsizlik ve bunalimi degil, tmitsizligin yerine sabri ve sabrin
sonunda kazanilacak ecri mujdelemektedir. Bu psikolojyle, hastaligin “mutlak
manada ser olmadi§® sonucuna ulagan m{’'min, Hz. Ibrahim’in seslenisi
dogrultusunda; “Hastalandi§im zaman bana sifa veren O’dur.* inancinin giict
ve “her hastalifin sifasi oldugu, kulun bu sifay! aramasi gerektigi® seklinde®

hadis-i seriflerle hareket etme ve hayatini yénlendirme imkénini bulmaktadir.
B. HZ. PEYGAMBER’E GORE SAGLIK VE SAGLIGIN KORUNMASI

Buttin ilahi dinlerde oldugu gibi, Islam dini, dinin, aklin, neslin, malin
korunmasi ile birlikte saghdin korunmasi tzerinde énemle durmus ve sagligin
korunmasini ilahi bir emir seklinde belirtmistir. Ctinku saglikli olmayan insan,
hem diinya igin hem ahiret icin yerine getirmesi gereken sorumliuluk ve
faaliyetlerinde basarili olamaz. Bunun igin, Islamiyet, saghgin 6nemi ve
saghgin korunmasi konusunu ayetlerde oldugu gibi hadislerde de sik sik
vurgulamis, hastalia engel olacak koruyucu tedbirlere 6zellikle 6nem vererek

insanlari bu konularda uyarmigtir.

Hz. Peygamber sagligin korunmasi konusuna ¢ok énem vermis, dini
bir gérevin ifasti igin bile olsa, saglifa zarar verecek higbir uygulamay! tasvip
etmemis, ruhsatlarn dikkate almayip, sagligi ve hayati tehlikeye atanlar da
elestirmistir. Hz. Peygamberin hayati, bunlarla ilgili pek ¢ok érnekle doludur.

Meseld; Bir yolculuk sirasinda tasla basindan yaralanan bir sahabe gusul

“ suara, 26/80.
5 E. Davud, Stinen, Kitabu't Tip, H.10.
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abdesti almasi gerektiginde , hastaliginin artabilecedi endigesiyle teyemmumle
yetinmek istemis, fakat arkadaslarinin yikanmasi gerektigini séylemesi tizerine
yikanmis, bir stire sonrada 6lmustl. Durumu Hz. Peygamber'e arzettiklerinde,
dinin ruhunu kavramaksizin goéris beyan ederek arkadaslarinin yikanmasina
ve dolayisiyla élimune sebebiyet veren kisiler hakkinda Hz. Peygamber séyle

buyurmustur;
- Allah canlarini alsin. Adami éldurduler.*®

Kuran'-i Kerim’de muslimanlar i¢in temel prensipleriyle belirlenen
hayat felsefesinin 6nemli unsuru olarak “dlnya-ahiret dengesi’nin kurulmasi,
“Ahireti isterken diinyadan nasibini almay unutma” ilahi uyarisiyla kesinlesmis,
Hz. Peygamber tarafindan bizzat uygulanmis ve tavsiye edilmistir. Mesela;

Gunduzlerini orug ve gecelerini de namazla gegiren bir sahabeye;

- Sunnetimden vaz mi ge¢tin? Haniminin sende hakki vardir,
misafirlerinin sen de hakk: vardir, kendi viicudunun sende hakki vardir. Bazen

orugt tut, bazen ye! Bazen namaz kil, bazen de uyu! Seklinde uyarmigtir.*’

Hz. Peygamberin esasli sdrette tibbi bilgilere sahip oldugu, bizzat tip
ve sadlik ile yakindan ilgilendidi, kendisinden bize intikal eden hadislerden
anlasiimaktadir.® Her konuda oldugu gibi sagligin 6nemi ve saghgin
korunmasi ile ilgili olarak, hem 6émek hayatiyla, hem de 63ut ve tavsiyeleriyle

asirlardir muslumanlara rehber olmustur ve olacaktir. Hz. Peygamberin bu

‘6 Ebd Davud, a.g.e., Kitabu't tahare, Bab'un Fi'l-mecruhi yeteyemmemu, H. 127.
‘7 Imam Malik, El-Muvatta F'l Hadis, 6/268
@8 Denizkuslari, M.,Kur'an-1 Kerim ve Hadislerde Tip, s. 15, Ist, 1982.
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konularda hadis-i serifleri, baslangictan beri dikkat gekmis, hicri 3. asirdan
itibaren kaydedilmeye baslanmistir. Meshur “alti hadis kitabi’nda (kUtUb-0
sitte) tibbi hadisler ya bir kitap ya da bir bélim halinde yazilmigtir.*

{slam alimleri, Hz. Peygamberin tip ilmiyle yani saghgin korunmasi ve
tedavi yollari ile ilgilenmesinin, O'nun seriati tamamlamasi agisindan normal ve
gerekli oldugunu belirtmisler, -bir din tebliggisinin bu konularla ne ilgisi olabilir?
- sorusunun sorulmasinin, Hz. Peygamberin getirdigi 6rnek davranig, égut ve

tavsiyeleri anlama konusundaki yetersizlikten kaynaklandigini belirtmislerdir.*

Hz. Peygamberin tibba dair hadis-i seriflerii o devirde Arap
yarimadasindaki yanlis tibbi uygulamalar dlzeltmek ve tababete ilmi bir
haviyet kazandirmak gibi énemli roller oynamis ve ortagaga hakim olan bir
islam  tababetinin dogmasina sebep olmustur.”’ Bu konulardaki hadis-i
seriflerde ortak nokta olarak o6ncelikle, hastallk gelmezden 6nce sagiidin
kiymetinin bilinmesi® ve bu dogrultuda yasanirken Allah'tan saglik istenmesi™

vurgulanmig, masliman igin en glizel hayat disturu gu gsekilde agiklanmigtir;

- Saglik kaidelerine riayet ederek kuvvetli olan mi’'min, sartlarina
riayet etmedidi igin glgstz ve zayif kalan md’'minden Allah katinda daha

hayrlidir.>*

48 Ataseven, A., Tibb-1 Nebevi, 5.94, ¢.25, Say: 95, Diyanet Dergisi, Ank, 1989.

%0 Karabulut, A.R., Tibb-1 Nebevi Ansiklopedisi, .6, C.I, Kayseri, 1993.

51 Ataseven, A, a.g.m., 5.95.

82 |. Mace, Stinen, Kitabu'z Ziihdu, H.4170
Tirmizi, Stinen, Kitabu'd, da avat, H. 3565.

I. Mace, a.g.e., Kitabu'z Ziihd, H. 4168.
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Ayrica Hz. Peygamber sagligin korunmasi dogrultusunda, saglg: tehdit
edici olan ve insanin kendisinden ya da cevresinden kaynaklanabilecek
herseye dikkat ¢ekmistir. Bu dogrultuda olmak Uzere ancak son asirlarda s6z
konusu olan bir korunma yoénteminden yani bulasici hastaliklardan
"karantina"dan s6z etmis olmasi 6nemlidir. Bu konuda su iki hadis dikkat

cekicidir. "... Aslandan kactidiniz gibi cizzamlidan uzak olun".*®

"...Eger bir yerde vebanin oldugunu duyarsaniz sakin oraya gitmeyin!
EJer bulundugunuz yerde hastalik zuhur etmigse ondan kagmak igin oradan

disar ¢tkmayin."®
1. Tibb-i Nebevi

Tibb-i Nebevi, Hz. Peygamberin tabdbete dair tavsiye ve
uygulamalarinin yazildi§i eserlerdir, bu kitaplar yakin zamanlara kadar, islam
tlkelerinde bir saglik el kitabi olarak elden ele dolasmistir.”” Tibb-1 Nebevi
konusunda Arapga, Turkge ve Farsga olmak UGzere elliye yakin kitap
yazilmigtir. Tibb-1 Nebevi'nin kaynaklari; Kur'an- 1 Kerim, vahye dayal hadis-i

serifler, Kiyas, Tecribe, Ta'dil ve tashih olmustur.®

Bubhari, a.g.e., Kitabu't Tib, H. 19.
Miislim, a.g.e. Kitabu's Selém, H. 98.
Ataseven, A., a.g.m., S. 93.

8 9 8§ &

Tibb-1 Nebevi konusunda eser yazan alimler ve eserleri icin bkz: Karabulut, A.R., a.g.e,,
S.6- Deniz kuslari, M., a.g.e., s.147-172. Ta'dil ve Tahsis; Hadislerin kuvvetli ya da zayif
olup olmadiginin arastirniimasi ile ilgi Hadis 1stilahlandir (Bkz, Kogyigit, T, Hadis Istiahlar,
s. 416, 429, Ank, 1980).
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Tibbi-Nebevi konusunda yazilan kitaplarda tip konusunun; hifsisisihha
ile hastalik ve tedavi olmak Uzere iki ana bélimde incelendigini gériyoruz.
Tibb-1 Nebevi'de, déneminin tibbina midahale edilerek akla ve gergege uygun

olmayan tedavi sekilleri reddedilmistir.>

Tibb-1 Nebevi basligi altinda toplanan hadis-i gerifler baslica su

konulardan bahsetmektedir:

- Her hastaidin ¢aresinin oldugu bildirilerek, tedavi yollarinin
arastiriimasini tegvik etmek

- Hastalik aninda mutehassis (h&zik) hekime miracaat etmek

- Cahil tabiblerden yUz cevirmek

- Tabib olmayanlarin hasta tedavi etmeleri halinde hastalara verilen
zararin édetilmesi

- Tabiblerin aldiklar! Gcretin mesrd olusu

- Bulasici hastaliklara karg! korunma

- Salgin hastaligin bulundugu yere girmemek

- Vicut, el, adiz ve dis temizligine 6nem vermek.

- Yiyecek ve igeceklerde ve uykuda itidali muhafaza etmek

- Hastalarinca tedavi olmak ve tedaviye inangla baglanmak

- Hastaliklara kars! cesitli tedavi usulleri tarif ederek bir ilag telakkisi
olusturmak ve ilag kullanmak

- Kan aldirmak ve son ¢are olarak ategle daglamak

% Deniz kuglan, M., a.g.e., 5.57.

28



- Haram ve zararli nesnelerle tedavi yapmamak®

Hz. Peygamberin, gunlik hayatin saglidi ve saghgin korunmasini
ilgilendiren gesitli konularinda oldugu gibi, hastalik ve hastaya yaklasim ve
tedavi gibi konularda hadis-i gerif ve uygulamalari, yasadi§ dénemin nasil bir

tibbi anlayisa sahip oldugunun aciklanmasiyla daha iyi anlagilacaktr.

2. Hz. Peygamberin yagadigi donemdeki tibbi anlayis ve

uygulamalar

Hz. Peygamberin yasadigi dénemdeki tibla ilgili inanis ve uygulamalara
bakilacak olursa, s6yle bir tablo ile karstlasilir; Araplar beraberinde bir tavsan
kemigi tasidiklar takdirde, hastaliktan kurtulacaklarina inanir, yilan sokmus bir
kimseyi zehir vicuda yayllmasin diye uyutmaz, Gstine basina ziller takarlardi.
Korkmus bir kadinin ytreginin soguduguna inanarak sicak su igirirler,
cocuklarin dislerini gunese dogru attiklar: takdirde yeni diglerin muntazam
cikacagina inanir, sasiligi degirmen tasina baktirarak tedavi ederler. Yaralari
kizgin demirle daglar, vebadan korunmak igcin merkep gibi anirir, hastalari
kahinlere gésterir, sihir yapar, tapinaklara kurban keser, bdylece hastalarinin

icine girmis seytanlarin gikacagina inanilirds.®’

Tibb-t Nebevi'de, bunlar gibi pek¢ok uygulama ve tedavi sekilleri
reddedilmis, bazi uygulamalar da Hz. Peygamberin uyarilan dogrultusunda

devam ettirilmigtir. Mesela; o devirde daglama yaptirmak o kadar

Ataseven, A., a.g.m. , 5.94.

&1 Ayrintih bilgi igin bkz., Deniz kuslari, M., a.g.e., s.12-15.
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yayginlasmisti ki, batin hastaliklara ve yaralara uygulandigi gibi, hastaliktan
korunmak igin hasta olmayanlara bile daglama yapilmaktaydi. Hz. Peygamber,
bu uygulamanin sakincalarina dikkat ¢ekmis, daglamanin ancak bazi
hastaliklarda ve kan kaybi gibi hayati tehlike oldugu zamanlarda yapilmasini
tavsiye etmisti. Yine o zaman, yaygin olarak uygulanan, putlar adina yapilan
“telkin yoluyla tedavi metodu” vardi. Hz. Peygamber, bu uygulamaya, yapilan
telkinde sirk olmadigi takdirde izin  vermistir.®* Bademcigi iltihaplanmig
cocuklarin, bademcikleri elle patlatilarak tedaviye calisilirken, Hz. Peygamber
bunun yerine, buruna bitkisel tozlardan hazirlanmig ilaglarin damlatilmasinin

daha iyi oldugunu belirtmisti.®

Hz. Peygamberin bu sekilde, dénemin tibbi anlayis ve uygulamalarna
midaheleyle birlikte, tebligcisi oldugu dinin insan anlayiginin etkisiyle
olusturdugu, giiniimuizde de dikkati ceken tibbi anlayis! ve rehberlidi hakkinda,
tip tarihgesi Suhely Unver soyle demektedir: “Peygamberimiz, gayet akli
esaslar dahilinde, islam dinin esaslarini koyarken, halkin sihhat ile yakindan
alakadar olmus ve Arabistan’da an’anevi olarak devam eden tababet bilgilerini
yine makulat dairesinde tatbike yarayan cihetlerini bildirmekte rehber

olmuslardir.”®

®  |.mace, a.g.e., Kitabu't tib, H. 3513
6 Buhari, a.g.e., 12/81
8 Unver, S, Tip Tarihi, .71, st., 1993.
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3. Hz. Peygamberin Hastaliklan ve “Tedavi” konusunda

benimsedigi esaslar ve uygulamalar:

Hz. Peygamberin tedavi ile ilgili gérts ve uygulamalari hakkinda, Tibb-I

Nebevi'de hadis-i seriflerin buttniyle incelenmesiyle su sonuglara varilabilir:

1. Hastaligi da sifayi da veren Allah'tir.
2. Allah her hastaligin sifasini yaratmistir.
3. Hastalaninca sifa aranmahdir.

4. Sifa igin bagvurulacak gesitli tedavi yollari vardir.*®

Hz. Peygamberin tedavi olmaya tesvik edici beyanlarn ¢oktur. Bu
konuyla ilgili ayetler ve hadislerden hareketle tedavi konusuna gok 6nem
veriimis, bundan dolayi Isiam &limleri tip ilmini “mahmud’ yani; &évalen,
ilgilenilmesi ve 6grenilmesi tavsiye edilen ilimler arasina almiglardir. Gazali, bu
konuyla ilgili olarak; Derdi veren Allah dermanini da yaratti. Kullarina o devay!i
bulacak kabiliyeti bahgetti ve faydalanmalari igin sebebi de izhar etti. Kéru

kértine ihmal neticesi 6lime mahkum olmak dogru olmaz.” demistir.*®

Tedaviye terketmek ve tedaviye inanmamak, Islam’in telkin ettigi hayat
felsefesine ve insan anlayigina uygun dismez. Tedavi konusunda béyle bir
inangsizilk olsaydi, Hz. Peygamber hem tedavi olmaz, hem de tedaviyi

6nemezdi.. Soéyle ki; Hz. Ayse, Hz. Peygamberin o©mrinin sonunda

8 canan, |., a.g.e., 5.129, C.11, Ist., 1995.
8  Gazali, lhya'u Ulumi'd Din, s. 48, C.1.
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hastalandigini, kendininde bazi otlardan ilag yaparak onu iyi ettigini séyltyor.”
Yine Hz. Peygamber kan aldirmig, kan alana Gcret 6demis ve burun damlasi
kullanmistir.® Hz. Peygamber Uhud Savaginda yaralandiinda, Sehl b. Sa'd'a,

Resulullah’in yarasi ne ile tedavi edildi? diye soruldugunda:

“Ali kalkaninin icinde su getirdi. Fatma’da onun yarasini yikadi. Sonra

kendisinin hasiri yakildi ve onun kullyle yarasi kapatildi.” cevabini vermisti.®®

Hz. Peygamber tedavi olmayi ©&nerirken, tedavi olmanin Allah’in

stinnetine ve kaderine kargi gelmek oldugunu séyle ifade etmektedir;

- Dikkat edin, tedavide kusur etmeyin! Allah, bir hastalik géndermisse
muhakkak arkasindan tedavi yolunuda gdéstermistir. Bir tek hastaligin tedavisi

»70

yoktur. O da ihtiyarliktir.

- Tedavi kaderdendir. Ylce Allah'in izniyle diledigi kimselere, diledigi

n71

kadar faydali (sifali) olur.

- Her derdin bir devasi vardir. Binanaleyh derdin devasi bulundugu

zaman o dert iyi olur.”

&  Ahmed b. Hanbel, Miisned, 6/67.
Buhari, a.g.e., Kitabu't tip, B. 9.
I. Mace, a.g.e., Kitabu't tip, H. 3464-3465.
Ebu Davud, a.g.e., Kitabu't tip, H.10.
" I.mace, a.g.e., Kitabu't tip, H. 3437.
2 |.mace, a.g.e., Kitabu't tip, H. 3436-3438-3439.
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Hz. Peygamber, prensip olarak tedavi olmayi tavsiye ederken, bazi

tedavi sekillerinide énermistir.

- Tedavi oldugumuz seylerin en iyisi, agizdan ila¢ almak, burundan ilag
damlatmak, kan aldirmak, mide ve bagirsaklan yumusatict ilaglar

kullanmaktir.”

Dénemin c¢ok Ustinde anlayis ve yodntemlerle tavsiye edilen ve
uygulanan cesitli tedavi metodlart Tibb-t Nebevi’de genig yer almis, tedavi
metodlarinin bu zenginligi ve renkliligi, Isldm’'in insan telakkisinin yansimasi
olarak degerlendirilmistir.”* insanin beden ve ruh bitinlagnin dikkate alan bir
anlayigla hastalija ve tedaviye etki eden, mizag 6zellikleri ile fiziksel, kulturel
ve sosyal gevrenin gézard! edilmemesi glinimiizde de énemsenecek bir mesaj

olarak ele alinabilir.

Hz. Peygamber, butln bunlarin i1si§inda beyan ettigi tedavi yollarinda
su konular 6zellikle iglemistir; Perhiz, kan aldirma, daglama, ila¢ kullanma,

hava degisikligi, rukye (nefes), dua, sabir. &

™ Tirmizi, a.g.e., Kitabu't tip, H. 2048,
" canan, |., a.g.e., s. 133, c.11.

S Ayrintili bilgi igin bkz., Canan, ., a.g.e, s. 133-138, C. 11 - Deniz kuglari, M., a.g.e., s. 110-
141.
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4. Hz. Peygamberin “tedavi edicilerle” ilgili hadis-i gerif ve

uygulamalan:

Islami anlayisa gére, Allah’tan gelen hastalia, yine Allah’in izniyle
gelebilecek sifa igin, vesile ve vasita olacak tedavi ediciler tabiblerdir. Kiyamet
stresi, 26-30 arasindaki ayetlerde, 6lumin vuku bulusu esnasinda, 6lmekte
olanin ve gevresindekilerin, care ve sifa arayislarinda tabibin varligina dikkat
cekilmekte, gergek ayrilig méanésinda olan 6limtn vuka bulusu ve buna karg!
caresizlik islenmektedir. Bundan hareketle, Islam dininde gare ve sifaya vesile

olacaklarin son ana kadar aranigi ve tedavi igin gaba gosterilmesi esastir.

Kur'an’da belirtilen bu temel esas dogrultusunda hadis-i serif ve
uygulamalari, Hz. Peygamberin hayatinda acgik¢a gérmek mamkunddr. $oyle ki;
Hz. Peygamgember, tedavi ediciler konusunda ozellikle liydkat Gzerinde
durmus, liyakatli olmayan tedavi edicinin sebeb olacagl zarardan sorumiu

tutulacagini bildirmigtir;

- Ey Allah'in kullan! Tedavi olunuz. Zira Yice Allah sifasini vermedigi
higbir hastalik yaratmamistir. Fakat bu hastalik ve sifayr mitehassis olan bilir,

olmayan bilmez.

- Herhangi bir tabib, daha énce tecribesi gérulmemis bir konuda tedavi
yaparak hastaya zarar verirse, verdigi zarari édemek ((tazminat vermek)

zorundadir.”

% |mam Malik, a.g.e., 4/278.
7. Mace, a.g.e., Kitabu't tip, H. 3466.
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Tedavi ediciler konusunda Hz. Peygamber, cinsiyet ve din ayrimini séz
konusu etmeksizin, liyakatin haricinde bagka bir hususa dikkat gekmemistir. Hz.
Peygamberin tedavici edicilerle ilgili cinsiyet ayrimi yapmadidina dair,

hayatindan su érnegi verebiliriz:

- Hz. Peygamberin hanimlarindan Ummu Seleme, vicudundan kan
aldirmak igin izin istedi. Bunun Uzerine, Hz. Peygamber, Umm{ Seleme’den

kan almast igin, Ebl Taybe adindaki hacamatgtya emir verdi.”

5. Hz. Peygamberin, hastaliga, hastaya yaklagim ve hasta ziyareti

konusundaki hadis-i gerif ve uygulamalari:
a. Hastalik hakkinda hadis-i gerifler:

Diger konularda oldugu gibi, Hz. Peygamberin hastalikla ilgili hadis-i
serifleri, Kur'an-i Kerim'de konu hakkinda &ayetlerde bulunan temel anlayig
dogrultusunda ve onlara agiklik getirecek mahiyettedir. Konuyla ilgili hadis-i
seriflerde, Oncelikle “tedavi olunuz” ¢agrisi islenirken, ortaya cikariimak
istenen hastalik psikolojisinde, hastaligin butiin olumsuz ortamina, sikinti ve
1izdirabina ragmen, mi’'min kisinin ruhunda olumlu ve mijdeli duygulara sebeb

olacak motifler islenmistir;

- Hasta olan higbir kimse yoktur ki, saglikli oldugu zamanlarda yapmig

oldugu ibadetin sevabi, hastalikli olduu zamanlarda ona aynen yaziimis

olmasin!™

™ |. Mace, a.g.e., Kitabu't tip, H. 3480.
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- MU’'min kimse hasta oldugu zaman, maden eritme ocadinin demirin

pasini giderdigi, ytce Allah onun gtinahi kirlerini giderip temizler.*®

- Suphesiz ki, mi'min kimseye bir hastalik isabet edip sonra, Yuce
Allah o kimseye sihhat ve &fiyet verirse, o hastallk gegmis glnahlarindan
bazilarina keffaret ve gelecek igin dahi bir ders (6gut) olur. Manafik kimsede
hastalanip sonra &fiyet bulursa, sahibinin baglayip sonra saliverdigi deve

gibidir. Nigin baglandi§ini ve nigin saliverildigini bilmez. %'

Kur'adn ayetlerinde iglenen gercekgi insan anlayigi hadis-i geriflerde de
gézlenmektedir. Bu anlamda olmak {zere, “insan hayir istemekten usanmaz.

82 ve “Insana

Fakat kendisine bir kétulik dokunursa hemen Umitsizlie duser.
bir nimet verdigimiz zaman (bizden) ytz ¢evirir ve yan gizer. Fakat ona bir ser
dokundugu zamanda yalvarip durur® ayetlerinde tarif edilen insan tabiatinin,
inancla disipline edilmesi; sukar ve Gmit boyutlariyla zenginlestirilmesi, isyan ve
Umitsizlik kapilarinin  kapitilmasi ile mumkindtr. Bunun sonucu olarak
yukaridaki hadis-i serifin anlatiminda, md’'min kisinin hastalig, gecmis ve

gelecegiyle ilgili maddi ve manevi hatalarin ve eksikliklerin tel&fisi igin

hikmetlerle dolu bir deneyim, bir firsat olarak verilmektedir.

™ Ebu Davud, a.g.e.,, Kitabu'l Cenaiz, H. 3091.
8 | Mace, a.g.e., Kitabu't tip, H. 3469.

8 E. Davud, a.g.e., Kitabu'l Cenaiz, H. 3089.
8 isra, 17/83

8 Nahl, 16/53.
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b. Hastaya yaklagim ve hasta ziyareti hakkinda hadis-i serifler:

Hz. Peygamberin, hastaya yaklasim konusunda, &nemle Uzerinde
durdugu konu, hastanin moral gicuntn yuUkseltiimesi ve canli tutulmasidir.

Sdyle ki;

- Ziyaret igin bir hastanin yanina vardiginda, onun bu hastaliktan
kurtulabilecedi ve daha nice yillar yasayacagi Umidini veriniz. CUnkla sizin
béyle konusmaniz, Allah’in kaza ve kaderinden higbirsey degistirmez. Fakat bu

sozler hastanin génlinG ferahlatir, moralini yt‘.‘:ksehtir.84

Hz. Peygamber, inanan ya da inanmayan ayrimi yapmadan ashabtan
ya da musriklerden hasta olan birisini haber alinca ziyaretine giderdi. Ve

bununla ilgili olarak;

- Her kim bir hastayi ziyaret ederse, Allah’in rahmetine dalmis olur.

Oturunca da rahmet iginde oturmus olur.*®

- Sizden biriniz elini hastanin (eli veya) alni Uzerine koymasi ve
hastaya: “-Nasilsin? Nasil sabahladiniz, nasil aksam ettiniz?" diye sormasi

ziyaretin adabindandir.?®

Hz. Peygamber, yine bu konuda, hastaya iyilesmesi icin dua etmenin

énemini®, hastaya hastaligini arttiracak gidalar vermekten sakinmayi, hastayi

I. Mace, a.g.e., Kitabu't tip, H. 3520.

Bubhari, a.g.e., 4/619,

Tirmizi, a.g.e., Kitabu’l birr, H. 2008.
8  Buhar, a.g.e., 12/1914
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yeme ve igmeye zorlamamanin gerektigine® dair hadis-i serifler

buyurmuslardir.

6. Giinliik hayatta saghgin korunmasimi ilgilendiren hususlarda

Hadis-i gerif ve uygulamalar:

Kuranin saghdin korunmasina verdigi énemle baglantii olarak, Hz.
Peygamber konuya agiklik getirecek gesitli uygulamalarda bulunmus ve hadis-i
seriflerle birlikte muslimanlara rehber olmustur. Bu uygulamalari ve hadis-i

serifleri su bagliklar altinda toplayabiliriz;
a.a. Temizlikle ilgili hususlar;

Islam dini temizlik dinidir. Hz. Peygamber bu konuda, “Temizlik imanin
yarisidir'® buyurmuslardir. Bu konudaki uygulamalart ve hadis-i serifleri iki

grubta toplayabiliriz.
a. Beden temizligi:

Hz. Peygamber, bedenin batinuna ilgilendiren temizlikle beraber,

6zellikle ellerin ve diglerin temizligi Uzerinde durmustur.
1. Ellerin temizligi

Hz. Peygamber; “Ellerinde et ve yad kokusu oldugu halde yatan kimse,

190

hastalia yakalanirsa ancak kendisini suglu goérsin™ seklinde uyari ile

8 | Mace, a.g.e., Kitabu't tip, H. 3444.
8 Tirmizi, a.g.e., Kitabu'd Daavat, H. 3519,
% E. Davud, a.g.e., Kitabu'l et'ime, H. 3552,
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temiziige dikkat ediimemesi ile ilgili bir érnek olacak sekilde ellerin temizliginin
ihmali sonucuna dikkat c¢ekmektedir. Bdylece olusacak hastaligin
algilanmasinda sebeb-sonug iligkisini oratya koymaktadir. CunkU béyle bir
iligki, Allah’in dizeninin (stnnetullah) mantigini da ifade etmektedir. Tevekkil
safhasina ulagincaya kadar yapilabilecek pekgok tedbir ve uygulama, insanin
imkan ve kabiliyeti dahilindedir. Bu mantik, hastalik durumlarinda olusacak
sugluluk psikolojisi ve cezalandirilma duygusuna kapilip Kalinmasini
engelleyecek ve hastalanmadan énce sagligi koruyucu tedbirlerin alinmasinda,
dinden gelecek uyar! ve yénlendirmeleri de dikkate alarak hareket edilmesini
saflayacakitr. Hz. Peygamber, bdyle bir yonlendirmeyle; “Kim ki evinde,
Allah’in bereketini arttirmasini istiyorsa, yemek hazirlandigi ve kaldirldigi

zaman ellerini yikasin®' tavsiyesinde bulunmustur.
2. Viicudun temizligi

Hz. Peygamber, vicudun temizligi konusunda, namaz abdesti ve boy
abdesti Uzerinde durmus, haftalik temizlik olarak en az haftada bir gun -
6zellikle cuma ginu vicudun temizliginin saglanmasina dikkat cekmistir. Hz.

Peygamber’in Cuma gun ile ilgili olarak;

“Cuma gunu baslarinizi yikayiniz, ctnup olmasaniz bile guslediniz!

292

Guzel koku strantnuz.”™ seklinde tavsiyesiyle, temizlenme, temiz olma ve

gtzel kokma konularini vurgulamasi dikkat g¢ekicidir. Cuma gint m{’minlerin

®  E.Davud, a.g.e., Kitabu'l et'ime, H. 3761.
%2 Buhar, a.g.e., 1/213.
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toplanma gunuddr, buglnde temizlie ve guzel kokmaya verilecek énemin,
ferdi saglikla ilgili yoéni kadar, toplum saghgini ilgilendiren yéni de ¢ok
6nemlidir. Bu hadis-i serifle “temiz insan ve temiz toplum olma bilinci” mUbarek

glin ve gusletme gibi dini objelerle birlikte iglenmistir.

Hz. Peygamber, namaz abdestinin saglidi dogrudan ilgilendirecek

temizlik boyutuna su sekilde dikkat cekmektedir;

“Goérmez misiniz? Biriniz kapisi éntnden bir nehir aksa, o kimsede

gtinde bes defa o nehirde yikansa, viicudunda kirden birsey kalir mi?"*
3. Diglerin temizligi

Hz. Peygamber dis temizligi Gzerinde 6nemle durmus, dis temizliginin

énemini ve vazgegcilmezligini su hadis-i serifle buyurmustur:

“Misvak kullaninizl EGer tmmetime gt¢ geleceginden korkmasaydim,

her namazda (abdest alirken) misvak kullanmalarini emrederdim.”**

Hz. Peygamber, 6zellikle yemekten sonra dislerin saghdini koruyucu
olarak misvak kullaniimasini ve agdiz temizliginin saglanmasindan Allah’in razi
olacagini belirtmis, “Nicin sararmis digleriniz ile huzuruma giriyorsunuz?

Misvak kullanimiz.” seklinde uyarilaria dig temizligi Gzerinde o kadar ¢ok

% Mislim, a.g.e., Kitabu't Mesacid, H. 283,
o4 Miislim, a.g.e., Kitabu't Taharet, H. 42.
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durmustur ki, lbn Abbas “Peygamberimiz misvak igin bize dyle emirler verirdi ki,

bu hususta bir ayet nazil olacagini zannederdik” demistir.*
a.b. Cevre temizligi

Hz. Peygamber, cevre temizligine dikkat gekmis, cevrenin glizellesmesi
ve agaclandinimasi igin bizzat kendisi uygulamalar yapmig, agaclarin
kesilmemesini istemis, buna karsilik agag diken bir insana o agacin meyveleri
sayisinca ecir ve sevap verilecedini®® belirtmis, bu konularda tesvikte

bulunmuglardir.

Hz. Peygamber, cevre temizliginin saglanmasi igin, insanlarin gelip
gectigi yollar, gélgelendikleri gélgelikleri, su kenarlarini ve agac altlarni
kirletenleri uyararak™, imanin subelerinden birisininde yollardan insanlara zarar

veren, seylerin giderilmesi oldugunu® belirtmislerdir.
b. Beslenme ile ilgili hususlar;

Hayatin devami ve saghgin korunmasi icin gerekli olan beslenme
ihtiyaci, ayetlerle oldugu gibi, Hz. Peygamberin hadis-i gerifleri ile bazi uyar,
kural ve tedbirlere tabidir. Bunun igin Hz. Peygamber, slrekli oru¢ tutanlari

uyarmis, duzenli ve bilingli beslenme Gzerinde israrla durmustur. Fala kilosu

%  Gazali, a.g.e., s. 354, C. L.

% Imam Malik, a.g.e., 51/415
% |, Mace, a.g.e., kitabu't taharet, H. 329,
% E.Davud, a.g.e., Kitabu’s Stinnet, H. 4676.
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olan insanlara, bu hallerinin olmamasinin kendileri icin daha hayirli olacag:

tavsiyesinde bulunmustur. %

Hz. Peygamber, yemek yeme adablyla ilgili pek gok uyarida bulunmus,
6zellikle gok yemek yemenin kétalik oldugunu belirterek'®, pekgok hastaligin

1

sebebinin ¢cok yeme ile aldkali olduguna' ve her arzu edilen seyi yemenin

israf olduguna’® dikkat cekmistir. Bunun igin séyle bir tavsiyede bulunmustur:;

“Insanoglu karindan daha zararl! bir kap doldurmamistir. Insanogluna
kendini ayakta tutacak birkag lokma yeter. Sayet fazla yemek mecburiyetinde
ise, karninin Ggte birini yemege, Ugte birini icmeye, diger Ggte birini nefes igin

birakmalidir.” 1%

c. Spor ile ilgili hususlar;

Hz. Peygamber beden saglgini ilgilediren spor gesitlerinin bazilari ile
bizzat kendisi ilgilenmis, bazilarini ise tesvik ve tavsiye etmistir. Mesela; At
yariglarinda birinci ve ikinci gelen yarismacilara hediyeler vermis, kendisi glres
yapmig, torunlan guresirken hakemlik yapmistir. Ok atma yarisi yapanlart,
tegvik ve taltif etmis, kosu yapmis, aticiigi ve biniciligi, ylUzmeyi tegvik

etmistir.®*

Heysemi, Mecmeu'z Zevaid, 4/31.

1% Tebrizi, Miskatil't Mesabih, H. 4491.

01 Suyuti, C. Sagir, 1/36

102 | Mace, a.g.e., Kitabu't et'ime, H. 3352.
13 1. Mace, a.g.e., Kitabu'l et'ime, B. 50.

104 |, canan, a.g.e., s. 62, C.8.

42



d. Uyku ile ilgili hususlar;

Hz. Peygamber, butin dogal ihtiyaclarin kargtlanmasinda oldugu gibi
uyku konusunda asirlya gitmeyi yani az uyumay! ya da fazla uyumayi

zararlarina dikkat gekerek tasvip etmemistir. Séyle ki;

“Ummetim Gzerine en gok korktugum sey, yeme ve igmeye dalarak
karinlarinin  blyUmesi, ¢ok uyumalari, tembellesmeleri ve inanglarinda

zayiflama meydena gelmesidir.”'®

Hz. Peyamber ibadet maksadiyla da olsa, az uyumayi nefse eziyet
olarak addetmis, gecenin bir béliuminde ibadet edilse bile, bir bélimutnde de

uyunmasi gerektigine dikkat gekmigtir."®

c. Seyahat (Tebdil-i Mekan) ile ilgili hususlar;
Hz. Peygamber, saglik igin faydah olan seyahat konusuna dikkat
cekmis;

“Seyahat ediniz ki, sihhat bulasiniz”'” buyurmustur. Ayrica iklim
dedisimi icin hastalarin bazilarina tebdi-i mekan tavsiye etmistir. Meselg;
Medine’'nin rutlbetli havasindan rahatsizlanan bir gurub bedeviyi hazine

develerinin otlatildi§i yaylaya géndererek tedavi olmalarini saglamistir."®

5 guyuti, a.g.e., 1/11.

1% Byhari, a.g.e., Kitabu't Tehecciid, B. 20.
97 | canan, a.g.e., 5. 15, C. 8.

18 Karabulut, A.R., a.g.e., s. 139, C. 2.
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f. Zararl yiyecek ve igecekler ile ilgili hususlar;

Hz. Peygamber, insanin saglikli yasamasini saglayacak sekilde
beslenmesi ile ilgili tavsiyelerinin yaninda, yenilip icilmesi &ncelikle Kur'an
ayetlerinde yasaklanmig olan konulara iligkin hadis-i serifler buyurmuglardir.
Bunlardan 6zellikle i¢ki konusunu vurgulamis, sarhosluk veren seylerin sagliga

zarar verdigini ve haram oldugunu séyle belirtmistir;

“Icki sifa degil, bilakis derttir.”'®

“Sarhosluk veren hersey haramdir.”'"

“_... Cogu sarhosluk veren seyin azi da haramdir....”"""

Hz. Peygamber, pislik yiyen ve yalayan hayvanlarin etlerinin

yenilmesini ve stlerinin igilmesini de yasaklamigtir.'"?

7. Saghgin korunmasi ile ibadetlerin baglantisinin  belirtildigi

hadis-i gerifler:

Hz. Peygamber, ayetlerle emredilen ibadetleri yerine getirmenin,
Allah'in rizasint kazanmanin yanisira, sagliga ve saghgin korunmasina olumlu

katkilart agisindan dikkat gekmistir. Orugla ilgili olarak;

®  E Davud, a.g.e., Kitabu't tip, H. 3873.

"0 Mislim, a.g.e., Kitabu'l esribe, B. 67-68.

" E. Davud, a.g.e., Kitabu'l Esribe, H. 3681-3687.

"2 Aynintili bilgi igin bkz. Karabulut, AR., a.g.e., s. 121, C. 2.
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"3 Ayrica, namazin

“Orug tutunuz ki, sihhat bulasiniz’” buyurmusglardir.
sifa oldugunu', namaz kimanin insani, rahatlatip dinlendirecegini

belirtirken''® abdest almanin &fkeyi yatistirict 6zelligine dikkat cekmistir. **®
8. Hastalikta ibaret konusunda hadis-i serifler

Bedenin tabii halini kaybedip, glgslizlesmesine sebep olan hastalik
durumundaki ibadetlerde kolaylik konusu, Kur'an ayetlerinde Dbelirtilen
kolayliklarda yer alan temel prensipler cercevesinde islenmis ve Hz.
Peygamberin agiklayict hadis-i serifleri ile netlik kazanmigtir. Bunlardan
dzellikle hastanin namazi konusunda, Kur'dn'in ruhuna uygun olarak, gicune
gére namaz kilinmasi Uzerinde durulmug, glcinin yetmedigi hallerde

kolayliklar konusu su hadis-i serifte ifade edilmigtir.

“Hasta gucl yeterse ayakta namaz kilar, buna gticti yetmezse oturarak

kilar, buna da glcl yetmezse yatarak ima ile namaz kilar. Allah 6zra kabul

edendir.”""’

"3 |bnii'l Esir, Nihayefi garibi'l Hadis, 3/12.

4 | Mace, a.g.e., Kitabu't tip, H. 3458,

S E. Davud, a.g.e., Kitabu'l Edep, H. 4987,

6 E. Davud, a.g.e., Kitabu'l Edep, H. 4787,

" Buhari, a.g.e., 2/51. Abdullah b, Mahmut, El-Ihtiyar, s. 76, C. |, Ist. 1987.
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iKiNCl BOLUM
HASTA BAKIMININ VE HEMSIRELIGIN TARIHGESI

Hasta bakimi ve tedavisinde kisaca hayat kurtarma cabasinda
hemsireligin yeri, vazgecilemez bir sart olarak insanlik tarihi boyunca kendisini
hissettirmistir. Bundan dolayi hemgireli§in tarihi oldukga eskidir. ilk¢ag insanlari
ve daha sonraki Hind, Misir, Babil ve Yunun uygarliyi zamaninda gerek
hastanelerde gerekse diger saglik hizmetlerinde hemsirelerin calistigi tespit
edilmistir. Modern anlamda hemsirelik Kirim savagt sirasinda Florance

Nightingale'in 6nculigu ile baglamigtir.'™

[slam tarihinde, hasta ve yarali bakim ve tedavisi ile ilgili olarak genel
ménada saglik hizmetlerini ve tipla ilgili calismalan ve arastirmamizin konusu

olmasi agisindan hemsirelik hizmetlerini baglica su dénemlerde inceleyebiliriz.
A. HZ. PEYGAMER ZAMANINDA HASTA BAKIMI VE HEMSIRELIK

Hz. Peygamber’in hastalik, hasta bakimi ve tedavinin gereklilidi ile ilgili
gérus, uygulama ve tavsiyeleri muaslimanlan etkilemis ve bu konularda
uygulama ve calismalarda rehberlik etmigtir. Bu donemde, hemsirelik
hizmetlerinin baglica fonksiyonlarindan olan bakim ve tedavi ihtiyacinin en
fazla hissedilmesi savaslaria birlikte olmustur. Uhud savagindan baglayarak Hz.

Ayse'nin aralarinda bulundugu musliman hanimlar, savaglara 6zellikle cephe

8 (Jner, Ragip, Tip tarihinde bilyiik bir hemsire; Hala Sultan, Haseki Tip biilteni. s. 5-7, Sayt:
1, c: 13, Ist, 1975.
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gerisinde ve bazen de bi'l fiil cephede savaga katilarak yaralilarin tedavisi,

sehidlerin savas alani digina taginmasi, kirbalarla su taginmasi gibi hizmetlerde

bulunmuslardir."*®

Hendek ve Hayber savaslarinda da, yarallari tedavi, askerlere hizmet
ve yardim igin ilk kadin heyeti olusturulmugtur. Bu heyetin bagkanligini
Refidetl'l (Ensariyye ve Ummayetil'| Gaffariyye adli tedavi konusunda bilgili ve
hanerli iki hanim yapmislardir. [lk masliman hemsire olarak tarihe gegen bu
hanimlardan Refidetl’] Ensariyye, Hz. Peygamberin Hendek savaginda
Mescid-i Nebevinin igine kurdurttugu ¢adir hastanede bizzat Hz. Peygamber
tarafindan hasta ve yarali bakimi ve tedavisiyle gérevlendirilmisti. Ok isabetiyle
yaralanan Sa'd Ibn Muaz adli sahabe de onun tarafindan bu ¢adirda tedavi

gbrmus, Hz. Peygamber kendisini hergtn ziyaret etmisti.

Ummuyet'iil Gaffariye yarali tedavisi konusuna vakif bir gurub hanim ile
birlikte, orduya hizmet ve yaralilar tedavi etmek icin Hz. Peygamber'den izin

alarak Hayber savaginda yararli hizmetlerde bulunmuslardir.'®®

Bu bilgilerden hareketle, bu dénemin bakim ve tedavi hizmetleri ile ilgili

iki sonug ¢ikarilabilir;

1) Hemsireligin ilk kullanim alani olarak savaglar haricinde Hz.
Peygamber'in, hanimlari hemsgire olarak géreviendirmesi ile ilgili pek fazla bilgi

mevcut degildir. Ancak, Hz. Peygamber'in sik sik ziyaretine gittigi cilt

19 pkz. Buhari, Sahih, s. 368-372, c. 8 ve s. 212, c. 10, Ist, 1941.
120 aAkalin, B. Omer, Hastabakicilifi Dair, sy. 11, Ist, 1337.
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hastaliklarinin tedavisinde meshur Sifa binti Abdullah el-Kurassiye, g6z
hastaliklarinda bilgili ve géz ameliyatlarina girmis, yaralan tedavi etmede
meshur olan Evd ogullan tabibesi Zeynep Hanim ve Hz. Peygamberle yedi
savaga katilmig, hasta ve yaralilari tedavi etmis olan Ummu Attiyye el-

Ensariyye o dénemde hastabakimi ve tedavisiyle ilgilenen hanimlardir.**!

2) Hendek savaginda kurulan ¢adir hastaneler, o dénemde hasta ve
yaralilarin tedavi ve bakim gorebilecekleri hastane tarzinda bir mekéanin

olmadigini géstermektedir.

Hz. Peygamber doneminden itibaren o6zellikle savaslarda hemsirelik
yapan bu hanimlar "yaralari saran, merhem surerek tedavi eden" anlaminda
'Asiye’ denilmistir. Kendilerini muslimanlara hizmete adayan bu hanimlar
katildiklari savaglarda, askerlere moral destedinde de bulunmuslardir.'®
Hanimlarin savaslardaki hizmetleri Hz. Peygamber'den sonrada devam etmis,
gorevlerini yaparlarken bazilari sehit olmustur. Bunlardan birisi de, tip tarihine
gecen biylk hemgirelerden Ummu'l Haram bin Milhan Ensari'dir. Kendisi Hz.
Peygamber'in halasi oldugundan 'Hala Sultan' diye aniimaktadir. 647 yilinda
Hz. Osman zamaninda Kibris fethine giden orduya génulli hemsire olarak
katilmig, sehit oldugu yere (Larnaka civarinda) cami ve tlrbesi yapilmis, hayati

ve 5lum efsanelesmistir. '

2'  Karabulut, A.R., Tibb-1 Nebevi Ansiklopedisi, s. 232-233, c. If, Kayseri, 1993,
2 ayrintili bilgi igin bkz. Karabulut, A.R. a.g.e. s. 299, c. I.

2 OUper, R., a.g.m., s. 7.
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Dort halife déneminde hanimlarin savaslardaki hemsirelik hizmetleri o
derece yayginlasmis ve benimsenmistir ki, Hz. Omer zamaninda Kadisiye
savagina Sa'd bin Ebi Vakkas''n komutanlidinda katilan kirkbesbin Kisilik
ordunun yarall tedavisi ve bakiminda yeterli sayida hanim gérev almigtir.'?*
Yine Hz. Omer'in hilafeti zamaninda Yermtk harbinde sayica fazla rum askeri
bir baskin yaparak isléam ordugéhinin igine kadar inmisler, bu sirada cengaver
islam hanimlarn, kiliglarini ¢gekip miicadele etmisler, yaralilarla ilgilenmiglerdir.
Bunun gibi, asr-1 saadette hanimlar hem cephede bi'lfiil savaga igtirak etmigler,
hem de cephe gerisinde hastabakici olarak gérev almiglardir. Bu hammlar
icerisinde, Umml Atiyye Nusebye gibi cerrahi ve tedavi usullerine vakif

kadinlar da vard:.'®

B. HZ. PEYGAMBERDEN SONRA TIPLA ILGILI GALISMALAR
1. Emeviler Dénemi;

[slam tibbi, temelini Tibb-1 Nebevi'den almig, Hipokrat ve Galen'den
yapilan tercumelerle birlikte, dis kaynakli tipla tanigma surecinde boyut
kazanmustir. Islam tibbi, dénemin tip merkezleri olarak faaliyet g&steren
Cundigsapur ve Iskenderiyye'nin alinmasiyla, mutehassis hekimlerden
yararlanma imkant bulmus, bu dbénemde ilk tercimeler yapilmaya

baglanmistir.'® Ozellikle Emevi halifeleri, tip ilmine dair eserlerin tercime

24 san, N., Gzaydin, Z., Tirk hemsirelifine Osmanl hamimefendilerinin ve Hilal-i Ahmer‘in
destedi, s. 68, Sendrom, Mart, Ist, 1992.

125 Byhari, Sahih, s. 370, c. 8, Ist, 1941.
126 Nasir, H.S, Islam ve llim, Ter; |. Kutluer, s. 185, Ist, 1989.
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edilmesinde Gzel bir dikkat gostermisler, saglik hizmetleri alaninda gayr-i

muslim doktorlardan ve terciimelerinden faydalanmislardi.'

Halife Velid b. Abdilmelik h. 88 / m. 707 yilinda, clUzzamlilar i¢in bir
hastane inga ettirmis ve burada kérlere ve felglilere yardimci olmak Uzere
elemanlar gérevlendiriimisti. Sam'da yaptirilan hastane, islam tarihinde ilk
hastane olarak bilinmekte ve hizmetleri ile isldm tip tarihi icin blytk énem

tasimaktadir. "%
2. Abbasiler donemi;

Abbasi halifeleri tibbin gelismesine buylk ©6nem vermisler, tip
fakulteleri ve hastaneler acarak, tabibleri tesvik ve himaye etmisler, hac
mevsimlerinde ¢ok sayida doktorun katildi§i tip kongreleri dizenleyerek, tibbin
ilerlemesine yardimei olmuslardir.'?® [slam tibbinin kurulusu, Bagdat sehriyle ve
bu sehre Halife Mansdr tarafindan Cundisapurdan blydk tip adamlarinin
getiriimesiyle basglamistir. Bu dénemde doguda Bagdat, batida Kurtuba tip

merkezi olmustu. '*

Islam'da hastanelerin ilk parlak devri Abbasi halifeleri zamanindadir. Bu

donemde, clzzamlilar ve akil hastalarina tahsis edilmis pekg¢ok hastane

77 vigit, 1., Emeviler maddesi, s. 100, c. 11, Islam Ans., Ist, 1995.
28 Karabulut, A.R., a.g.e., s. 300, c. I.
2 vidiz, H.D, Abbasiler Maddesi, s. 45; c.|, Islam Ans., Ist, 1995,

0 Nasir, H. Seyyid, a.g.e., s. 175.
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yaptirilarak gerekli tabib, hastabakici, eczaci, asggi, hizmetci, élet ve edevatla

donatiimislard:.™

Halife Mansur, Bagdat'ta korler igin bir hastane, ihtiyarlar icin bir
dar'tilaceze yaptirmigti. Halife Harun Resit ise, pratik tip egitimi icin blytk bir
hastane yaptirmig ve buraya degerli tip eserleri temin etmistir. Bu hastanede
hastalar, din farki gozetilmeksizin tedavi edilmis, kendilerine parasiz ilag ve
yemek verilmistir."? Ayrica yapilan her caminin yanina bir de hastane

yapilmasini emretmigti.'®

Abbasiler déneminden baglayarak yetismis ve birden ¢ok Turk
devletlerinde aragtirma yapmis, 6nemli galisma ve eserleriyle Dinya Tip

Tarihinde yerini almis hekimler sunlardir;

Ali b. Rabben et-Taberi; islam'da, tipla ilgili ilk sistematik eseri olan
Firdevs el-Hikme (Hikmet cenneti), onun eseridir. Bu eserde anatomi ile ilgili

kapsamli bilgiler verilmistir.

Ebu Bekir er-Razi; Islam dinyasindaki ilk tip ansiklopedisi olan 'Havi'
ve 'cicek ve kizamik hakkinda kitap' adli eserlerini sahibi olan Razi, birgok yeni
hastaliyi kesfetmis, yeni tedavi sekilleri 6nermis, geleneksel tip alaninda yeni

metodlara nayak olmugtur.

3 Karabulut, AR., a.g.e., s. 301.
2 ¥ildiz, H.D., a.g.m. s. 45.
13 Terzioglu, A., Islam-Tiirk hastaneleri, s. 128, c. 34, Belleten, Ank, 1970.
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lbn Sina; Islam'in en Unlu hekimidir. Isldm tibbinin adi haline geltmistir.
'Kanun' adiyla bilinen eseri pek ¢ok dile gevrilmis, latince tercimesi uzun yillar
batida ders kitabi olarak okutulmustur. Menenijitin kesfi, salgin hastaliklarin
yayllma tarzi, tUberkllozun bulagici tabiati ve bugln psikomatik tip denilen

alanla ilgili bir cok kesfi bulunmaktadir.'™

Farabt; Pratik hekimlik yapmamékla birlikte, tip ve diger fen bilimlerini
mantik ve felsefe sistemi ile agiklamig, ansiklopedik anlamda bazi tibbi kitaplar

hazirlamis, ¢caginin en kuvvetli filozof hekimi olmustur.

Biruni; llk kez hekimlik ve eczacillk mesledini birbirinden ayirip

gorevlerini belirlemis, ilaclar (droglar), Gzerinde calismalar yapmistir.

Turk-isldam Tarihinde Karahanlilar birlikte ortaya ¢ikan Samanogullari,
Gazneliler, Harzemsahlar &zellikle hayvansal ve madensel ilaclarla

ilgilenmisler, bitkisel maddelerle tedavi yaninda mistik bir anlayis vard. 138

Bu Turk-islam hasta bakimi ve hanimlarin hasta bakicilidi ile ilgili bir

bilgiye rastlanmamaktadir.
C. SELCUKLULARDA HASTA BAKIMI VE HEMSIRELIK

Selguklu Turkleri, saghiga buytk 6nem vermisler, beden temizligine
oldugu kadar cevre temizligine ¢ok dikkat etmigler ve tarihe 'en temiz tlrk

kavmi' olarak gecmislerdir. Cok sayida yaptirdiklari hamamlarla birlikte, bazilari

134 Ayrintih bilgi igin bkz. Nasir, H.S, a.g.e., s. 174-179.
135 gehavvaroglu, B.N, Demirhan. A, Giiregsever G.G, Turk Tip Tarihi s. 7, Bursa; 1984.
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gunumuze kadar ulasan ilicalardan istifade etmeleri, onlarin temizlik ve saglik
icin suyun onemini bilerek, en iyi sekilde degerlendirdiklerini ortaya

koymaktadir.

Selguklu Turkleri, Islam dinini mesaji dodrultusunda beden ilmini buttn
ilimlerden ilminden 6nde tutmuslar ve bunun geregi olarak saglik hizmetlerinin
en iyi sekilde ifasi ve idaresi icin blyUk hastaneler kurmuslar, blylk mali
harcamalaria Iran ve Arabistan'dan mitehassis hekimler getirtmiglerdir. Ayrica
iyi tip tahsili almamis olanlarin gérev yapmalari konusunda misamahasiz

davranmslardir.'®

Selgukiu dénemi, tip konusunda kaydedilen gelismelerie ve yaptirilan
cok sayidaki hastanelerle, déneminin oldugu kadar dinya tip tarihinin 6nemli
calismalarinin yapildigi bir dénem olmustur. Bu dénemin saglik hizmetlerinde

dikkati ceken énemli gelismeler sunlardir;

1. Imparatorluk topraklari, devrin en muihim ulagim yollan Gzerinde

bulunmasina ragmen, bilyiik hastalik salginlarinin géralmemesi."

2. Hastanelerin bagh bulunduklari zengin vakif teskilatlan ve
vakfiyelerinde belirtildi§i Uzere, hastanelerde calisan personelin ve ¢zellikle

hekimlerin yiksek refah seviyeleri gbze carpmaktadir.’® Bu dénem

% Unver, S, Selguk Tababeti (XI-XIV. asirlar) s. 5-9, Tirk Tip Tarihinin ana hatlar No: 1,
Ank, 1939.

137 Atasagun E., Selguklularda Tib ve Tib Kuruluglan, Vakiflar Dergisi, Sayi. X, s. 314, 1977.
138 Aynintih bilgi igin bkz. Unver, a.g.e., s. 5.
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hastanelerinin 6nemli bir 6zelligi de, birer tip mektebi olmalari, derslerin

hastanin basucunda yapilmasidir.'*

3. Anadolu Selguklulari ve beylikleri (1073-1308) ikibuguk asri
dolduran ve ayni ruhla Osmanli Imparatorlujuna malolan hayatlari boyunca
bircok gaileler gegirmelerine ragmen saglik hizmetlerini asla ihmal
etmemisleridr. Bu hizmetlerde 6ncelikle ti¢ husus dikkate alinmitir.

- Hekimler,

- Sihhi Kuruluglar ve toplum saghgi konulart,

- Tibbi eserler, tibbi ve mistik folklor'*

Selguklu déneminde tip alanindaki bu ylkselig, bati medeniyetinin o
giinkG durumu ile kargtlagtirilirsa daha iyi anlagilacaktir. Unver, bu durumu
'Selguk Tabéabeti' adli eserinde sdyle aciklamigtir; "Haclilar seferinden evvel
Avrupa'da bir tip mektebi ve hastane gosterilemez. Bazi nakabili tedavi
hastalarin ve fakirlerin bakiimasi igin manastirlara ve kiliselere miteallik bir kag
odadan ibarettir, sonra bidayette tababet Avrupa'da papazlar tarafindan icra
olunurken, sarkta daha evvel tip mekteplerinde okuyarak bunu kendilerine bir
meslek ittihaz eden sahsiyetler tarafindan yapilmigtir. Onun igin Tark tip
medeniyetinden Avrupa'ya intikal eden yalniz hastanelerimiz degildir, ayni

zamanda mubhtelif yerlerde vicuda getirilmis su sehirleri ve illicalarda onlara

% Atasagun, a.g.m. s. 314.
0 {rnver, S, Anadolu Selguklularinda Saglik hizmetleri, Malazgirt Armagan, 5.9, Ank, 1972
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birer 6rmek olmus ve tabiatin feyzinden ne kadar, istifade olunabilecegini

goérmaslerdir. ™!

Selguklarin, Anadolu, Suriye, Misir, Iran ve elcezire'de Xil., XIIl. Ve
kismen XIV asirlarda kurmaya basladiklan'#? darussifalarin®® godu son asra
gelinceye kadar vazifelerine devam etmigler, bazilari gunimuze ulagan bu
mulesseseler, vakiflara bagl olarak calismiglardir. Coduniukia hikimdar ve
hikimdar suUlalesine mensup insanlar ve devlet ricali tarafindan yaptirilan
darUssifalarda, tip 6gretimi de yapilarak hekimler yetistirilmis, ayn: zamanda
diger illerden gelen hekimler de bu &gretimden ve darlssifalarin zengin
kutlphanelerinden faydalanmiglar, mesleki toplantilar yapmislardir.' Sayica
oldukga fazla olan bu darUssifalarin vakfiyelerine ait ele gegen vesikalar azdir.
Bunlardan birisi olan Sivas dartgsifasinin (1217) vakfiyesinden, Selguklu
hastanelerinin umum hastalara bir yurd oldugu anlasiimaktadir.**® Osmanli
imparatoriugu zamaninda, Selgukiu vakiflan bozulmayarak, aynen devam etmig

ve bu vakiflar 6zellikle korunarak hi¢ bir sekilde midahale edilmemistir.

“' Unver, S. ag.e., s. 8.

“2 Unver S, Bilyiik Selguklu Imparatorlugu zamaninda vakif hastanelerinin bir kismina dair,
Vakiflar Dergisi, Sayi. 1, sy 17, 1938.

43 selgukiu Déneminden baglayarak Tiirkgede hastane karsilifi olarak maristan, bimarhane,
dariissifa, sifahane gibi s6zciikler kullanildi (Bkz. Ana Britannica, sy 444, Hastane mad., c.
10).

““ Onver, s. a.g.m., s. 17.

% Onver, s. a.g.m. s. 20.
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Selguklular devrinde baglayarak, Anadolu beylikleri ve Osmanli
imparatorlugunda da devam ettirilen darUssifalarin genel hatlar ile bazi

dzellikleri su gekilde siralanabilir;

1. Darugsifalar, hem hasta bakimi ve tedavisi yapilan hem de hasta

basinda tip egitimi ve 6gretimi yapilan klinikleri ile dikkat cekmektedir.

2. Hayir maksadiyla devlet ydneticileri yakinlari ya da hayirseverler
tarafindan 6zenli bir mimariyle yaptirilan bu kuruluglarin gogunda, hastane
amagl binalarinin yanisira, asevleri, dullar, yetimler, kimsesiz gocuklar ve
fikirler icin yapilmis yurtlar da ildve edilmis, kimsesiz bebekler igin bakim
yurtlarina sut analari tayin edilmistir. Mesela; Musul'da Atabey Muzaffereddin
Gokbora (1159-1232) dénemi igin 6rnek nitelikte hasta ve kérler igin yardim
kurumlart kurdurmus, yetim ve kimsesiz ¢ocuklar igin sit annelerinde
gorevlendirildigi yurtlar inga ettirmistir. Bu yurtlan $ehsuvaroglu; "Cocuk
Esirgeme Kurumu'nun 12.-13. asirlardaki énclsi olarak" deg‘jerlendirmistir.1"’6
Bu iméretlere ilaveten, cogu zaman hastaneyle birlikte, cami, medrese, hamam

gibi yapilar kulliye halinde birarada olugturulmustur.

3. Vakiflar tarafindan yaptirilan Selguklu DarUssifalan vakfiyelerle idare
olunmus, itinayla korunulan ve 6zellikle fakirlere bakim ve ilag yardimi

yapilmasi hatirlatiimigtir.

6 Musul (Erbil) da Erbil Atabeyi Gokboriiniin Hayrat, Misir ve Suriye Tiirk Devletlerinde,
Musul, Halep Atabeyi Imaddin olarak verilebilir (Ayrintili bilgi igin bkz. Unver, s. a.g.m. s.
17-24, Sehsuvarogluy, a.g.e., s. 16).
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4. Ele gecen bazi dartgsifalarin vakfiyelerinden hareketle, hummall ve
atesli hastaliklar, g6z hastaliklari, yaralilar ve ishalliler igin bélumler ayrildig
belirtiimekte, ayrica clizzamlilar'"’, zuhrevi hastaliklar'*® ve akil hastalari™ icin

6zel hastaneler yaptinldi§) anlasiimaktadir.

5. Anadolu Selguklu hastanelerinin, hamam isitir gibi duvarlarinda
dolagan kdnklerle sitildi§l, bu sekilde bir mimariyle; Anadolu'nun soguk

ikliminin gézéntnde tutuldugu gériimektedir. '

6. Selguklular devrinde Artukogullarinin 1108-1122'de Mardin'de ve
Silvan'da tesis ettikleri hastaneler ile kitdbesi yeni bulunan Harput'taki hastane

Anadolu'daki en eski hastane kuruluslarindandir.™’

Selguk tirkleri, sadece yeni hastaneler agmamis, hala isletmede olan
eski hastaneleri de islah edip korumuslardir."®® Turklerde hastane tarihin
bakilirsa, gok eski tarihlere dayandidi, hatta Islamiyetten énce de hastalarin
tedavi edildigi hastaneye benzer miesselerin tesekkil ettigi gorilmektedir.'®
Selguklulardan ¢énce, IX. asirda Misirda énce vali olarak gdénderilip, orada

bagimsiz bir devlet kuran ve tark asilli olan Ahmed ibn Tolon'un Cami ve

' Onver, s. a.g.m. s. 23.

8 Terzioglu, a.g.m. s. 131.

' Terzio§lu, a.g.m. s. 135.
¥ Terzioglu, A, a.g.m. s. 133.

51 Terzioglu, A. Selcuklu Hastaneleri ve Avrupa Kiiltiiriine tesirleri, s.58, Malazgirt Armagam, Ank,
1972.

32 Terzioglu, A, a.g.m. s. 130.

18 Ayrintil bilgi igin bkz. Terzio§lu A, a.g.m. s. 129.
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hamamin yanina yaptirdigi hastane; (876-879) hasta bakimi ve camide yapilan
tip dersleri ile, hem tip tarihinde hem de psikiyatr tarihinde dikkat cekecek bir

éneme sahiptir.'*

Yine selguk turklerinde 6zellikle Buyuk Selguklu I[mparatoriugu
zamaninda, basta Baddat'taki Adudi hastanesi olmak Uzere, Horasan, iran,
Azerbeycan ve Irak'ta gok sayida hastane ve imaretler yaptiriimig, ayrica

seyyar ordu hastaneleri olugturulmustur.

Biytk Selgukiu Imparatoriugunu takibeden dénemlerde ise; Karatay
Tarkleri, Artikogullari, Musul, Cezire ve Suriye civarindaki Atabegén devleti,
Eyyubi devleti, Kélemenliler zamaninda yoneticiler tibbi korumus ve
gelismesine yardimci olarak, pek ¢ok hastaneler ve imaretler yaptirmiglar, unlG
hekimler yetistirmislerdir.'>® Bunlardan Turk asilli Atabeg Nureddin Zengi'nin
1154'de Sam'da tesis ettigi hastane bugulne kadar ulagilabilen en eski
Selcuklu hastanesi oldugu gibi, ayni zamanda eski gekliyle en eski hastane
yapilarindandir. Bu hastanenin dier bir 6zelli§i de Akciger kan dolagimini
kesfeden, Ibn Nafis adli hekimin bu hastanede yetismis olmasidir.'® Ozellikle
Cengiz imparatoriugunun son devirlerinde Ilhanlilar'in kurdukiari blytk devlette
tibba buyuk ilgi gosterilmistir. Bu zamanda, egitimi tirkge olan, pek gok kiymetli
hekimler yetistiren ve bazilarinin iginde -bin- hastanin tedavi edildigi,

hastaneler agilimigtir.

%4 Atasagun, E, a.g.m., s. 313.

1% Ayrintili bilgi igin bkz. Atasagun, a.g.m. 315-316, Terzioglu A, a.g.m. s. 131,
156 Terzioglu, A, a.g.m., 5.59, 1972.
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Bu dénemde yetismis hekimlerin en taninmigi Sabuncuoglu Serafeddin
bin Ali'nin, ilhanllara izade ettigi "Kitabu'l Cerrahiyyet'l hanniyye" adli eserinde
zamanimizin tibbinin onayladi§i, hayrete séayan bilgilere ve tekniklere yer
verilmektedir. Turk-Isldm tip tarihinde, hemsire ilk defa, Sabuncuoglu'nun bu
eserinin Kadin hastaliklan ile ilgili Il. b6limtnde, hastasini tedavi eden hekimin

yaninda resmedilmistir." (bkz. Ekler sy. 201).

Bu dénemde, yodun olarak acilan hastanelere, ihtisas sahibi hekimler,
cerrahlar, g6z mutehassislar, hemsire ve hastabakicilarin tayin edildigi,
hastalara bedava ilég ve yiyecek verilip, her sinif halka agik oldugu ayrica

gezici saghk merkezlerinin kuruldugu tip tarihgilerince belirtiimektedir.'>®

Anadolu Selguklu imparatoriugunda, ilk dartgsifanin Kars'ta kuruldugu
saniimaktadir. Ayrica bu dénemde 6zellikle Kayseri'deki (1205) Tip Mektebi ve
dartssifasi (Cifteler, Giyasiye veya Sifahiye medreseleri olarak da
anilmaktadir), Sivas Darusgsifasi (1228), yine Keykavus'un 1217'de yaptirdigs
Sivas Dartgsifasi ve medresesi, Tokat (1275), Divrik, Amasya, Konya,
Kastamonu (1272), Cankir, Erzincan ve Aksehir'deki dartssifalar yaptiriimistir.
Cankir'da Alaaddin Keykubat zamaninda (1235) te yaptirilan darlssifada
bulunan, iki metreye yakin bir taga kabartiimis olan ve kufi yazi ile (HO)
seklinde iki kere gbreklenmig olan bir yilan kabartmasi vardir. Bu kabartma

Tirk tibbinin sembolti olarak zamanimizda da kullaniimaktadir.'>®

%7 sabuncuolu, S, Cerrahiyyetir'l Haniyye, ter; I. Uzel, s. 281, Ist. 1992,

158 Aynintili bilgi igin bkz. Terzioglu, a.g.m. s. 135.

®  selguklu darligsifalan ve buralarda gérev yapan hekimler konusunda ayrintili bilgi icin Bkz.

Atasagun, E., a.g.m., s. 316-321.
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Selguklu Dartigsifalarindan dort tanesi (Kayseri, Divrigi, Kutahya,
Amasya) hukimdar ailesine mensup kadinlarin ismini tagimigtir. Kayseri, Sivas,
Amasya darugsifalarinin  ayni zamanda tip mektebi olmast énemlidir.
Bunlardan Kayseri Darussifasi Anadolu'da Mardin'den sonra ilk tip
medresesidir ve darussifalanin mensei olaak kabul edilmektedir. Bu
dartssifanin Tark-islam tip tarihi agisindan diger bir Snemi de, Gevher Nesibe
sifahiyesi olarak anilmasidir. Kapisindaki kitabede, "Melike Gevher Nesibe"
adinin yazilmis olmas! dikkat cekicidir. Cunkd bu devirlerde kadin Selguklu
sultanlarinin ismi yazilmaz, sadece ‘lsmeti'd Dunya ve'd Din) Gnvani
kaydedilirdi. Hakkinda ¢ok az bilgiye sahip olunan bu hayirsever tark kadininin
vasiyet Uzerine yapilan tip medresesi ve darlgsifasi ginimtzde Hacettepe
Universitesine bagl olarak Kayseri Gevher Nesibe Tip Fakultesi ve Tip Tarih.i
Enstitisi  olarak kullaniimaktadir. Gevher Nesibe, 6liminden sonar
tamamlanan bu tip sitesine, mucevherlerini bagislamis, hikimdar
I. Giyaseddin Keyhlsrev de kizkardesinin bu vasiyetini kendisi de nakdi

yardimda bulunarak yerine getirmis ve onun adini élimsazlegtirmistir.

Sahsi servetini vakfa bagislayarak Anadolu'nun birgok yerlerinde
egitim ve sagdlk hizmetlerini yerine getirecek miesseleri olugturan mdsliman-
turk kadinlan, basta Gevher Nesibe olmak tzere Osmanli hanimlarinca da

devam ettirilmigtir.

Kayseri'de bu darlUssifanin vakifnamesine ulagilamamakla beraber,

hasta bakiminin nazari ve pratik hekimlik 6gretimi ile birlikte yarataldagu
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anlasiimaktadir. Avrupa'da bu dénemde sadece teorik olarak kiliselerde
hekimlik 6gretimi yapilirken, bu dartssifada hastalar Gzerinde tip égrencilerine

tatbikat yaptinimasi énemlidir. '®

BaylUk Selguklu, atabeyleri ve Anadolu Selguklu dénemlerinde hizmet
veren darugsifalarin vakfiyelerinden anlasildigi tGzere, tayin edilen kadrolarinda
hastabakicilarin  varlifindan  sézedilmekte, erkek hastalarla erkek
hastabakicilarin (Bimarci), kadin hastalarla kadin hasta bakictlarin (Nigehban-i

161

Hastegan) ilgilendidi anlasiimaktadir.™ Yine vakfiyelerin bazilarinda, evlerinde

hasta olanlar icin ayri bir tegkilatin vicuda getirildigi belirtilmistir. '*
D. OSMANLILARDA SAGLIK HIZMETLERI VE HASTA BAKIMI

Kainatin en serefli olan insanin saghg: ile ilgilenmek Osmanlilar da

6nem verilen bir konu olmus,
"Olmaya devlet cihanda,
Bir nefes sihhat gibi"

anlayisi ile butin devlet yoneticileri saglik iglerine yakin ilgi géstermis,

Osmanli toplumunda hekimlik itibarli ve degerli bir meslek olmustur.

10 Aynintli bilgi igin Bkz. Giirkan, K.I,, Selguklu Hastaneleri, s.38-46, Malazgirt Armagamn, Ank,
1972, Unver, S, Anadolu Selguklularinda Saghk Hizmetleri s.9-15, Malazgirt Armagam, Ankara
1972- Inan A., Kayseri de Gevher Nesibe Sifahiyesi, s.5, Malazgit Armagani, Ankara, 1972.

6 Koker, A.H, Selguklu ve osmanl Devirlerinde tip &3retimi ve egitimi, s. 27. Selguklar
devrinde Kiiltir ve Medeniyet, Erciyes Un., Gevher N. Tip Tarihi Ens, Kayseri, 1991.

82 (nver, a.g.m, s. 19.
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Osmanli hekimlik anlayigi ve tip deontolojisi (meslek ahléki), Islam
ahlaki, degerleri ve turk téresi ile Hipokratin gérusleri sentezlenerek
olusturulmustur. Osmanli tip yazmalarinin hemen hepsi tip ve hekimlikle ilgili
ayet ve hadislerle baslamistir.'® Saghgin emanet edildigi hekimiik ilmini
6grenmek isteyenlerin, iyi huylu, insan kiymeti bilen, gullerytzit, guzel

konusan, cabuk 6fkelenmeyen Kisiler olmas: gerektigi tizerinde durulmustur.'®*

Osmanli imparatorlugunda, Selguklu imparatorluundan bozulmadan
devralinarak devam ettirilen ve gelistirilen vakif tegkilat, saglik ve tedavi
hizmetlerinin strdurtimesinde etkili olmaya devam etmistir. Vakiflarin kendi
gelirleriyle hizmetlerini strdtrmesi, bu kurumlara bagvuran hastalarin tedavi ve
bakim hizmetlerinin Ustlenilmesini saglamig ve hekim-hasta iligkisine ekonomik
cikarlarin girmesini engellemigti. Bu kurumlarin diginda, hekim-hasta
iliskisinde, 1stirap geken bir kisi olarak hastadan para istenmesi veya menfaat
beklenmesinin kendisine agir gelebilecedi endisesiyle genel gdérgh kurallari
cercevesinde titizlik gosterimesi istenmistir.’® Hemen her darugsifa
vakfiyesinde, hastalara tedavi ve bakim veren hekim ve hastabakicilarin

ozellikleri teferruatlh bir sekilde iglenmistir.

Ozellikle XV. asirdan itibaren, Osmanli Darlssifalart mimari saheser
denebilecek binalariyla, hastalara verilen itinali bakim ve hasta baginda egitim

ve Ogretim verilen klinikleriyle dikkat cekmektedir. Selguklular vasitasiyla,

163 Akdeniz, Nil, Osmanlilarda Hekim ve Hekimlik ahlaki, s. 18, Ist, 1977.
184 Akdeniz, Nil, a.g.e., s. 24, 30, 86.
8 Erdem, L. Osmanl Tiirk Tibbinda Deontoloji, Gata Biilteni c. 37 s. 4 sy 943, 1995, Ankara.
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klasik Islam tip ve eczaciliinin mirasgist olan Osmanlilar déneminde dikkati
¢eken hususlardan birisi de, kitaplarin tirkge yaziimasinin tesvik gérmesi ve
tirkgeye tercimelerin yazilmaya baglanmasidir. Buytk Selguklu ve Anadolu
Selguklu Imparatorlugu zamaninda kurulan darlssifalar Osmanli déneminde

ayni kadro ve kosullariyla birlikte devam ettirilmisti.'®®

Osmanli déneminde kendi taht sehirleri, Edime, Bursa ve Istanbul
disinda az sayida darssifa kurulmustur.'® Ayrica Anadolu disinda Anadolu
Selguklu dartssifanelerinden, Sam, Halep, Hama'daki Atabey Nureddin
Zengi'nin tesis ettigi darugsifalarin, Halep'te 1354'de kurulan Ergun Kamili

Darussifalari Osmanli idaresinde isletmede kalmiglardir.'®

DarUgsifalarin ve saglik érgatlerinin yurt sathina dagiimasi 1840'dan
sonra baglar. Hastane adi Tanzimat-1 Hayriyye'nin ildnindan sonra

kullaniimistir.'®®

Bimarhaneler ise, bazi kaynaklara gére garip kimsesiz fakirlere, bazi
kaynaklara gére ise askerin tedavisine mahsus binalara verilen addir.'" ilk
acllan hastanelere "Gureba" hastanesi denilmis, Il. AbdlUlhamid zamaninda

acilanlara Hamidiye Hastaneleri denilmistir.""

1% Asil, Eris, [bni Sina'nin Osmanli Tip ve Eczaciliina Etkileri, s. 317, Uluslararasi Ibni Sina
Sempozyumu, Ank, 1984,

167 Akyay, N. Osmanli Imparatoriujunda saghk orgiitieri ve sosyal kuruluslar H.U. Toplum
Hek. B8l. yy. No: 20, Ank, 1982.

18 sevki, O., Besbuguk asirlik tiirk tababeti tarihi, Sade; I. uzel, s. 122, ank. 1991.

'®  Terziolu, A., a.g.m., s. 139.

70 Akalin, B.O., a.g.e., s. 9.

M Akyay, N., a.g.e.,s. 11.
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1.18. yy'a kadar Saglk Hizmetleri ve Dariiggifalan
a. Genel Ozellikler:

Osmanli tibbinin, XVIII. yy'da bati tibbiyla temas ve batili kaynaklardan
cevirilerle baslayan suregle birlikte yapilan caligmalarina gegmeden, bu
déneme kadar yapilan sagdlik hizmetlerinin ve dartgsifalarin genel 6zellikleri ile

ilgili sunlar séylenebilir,

1. Osmanli Imparatoriujunda yapilan darussifalar, selgukiu
dartgsifalarinda oldugu gibi genis bir avluyu geviren koridorun etrafina dizilmisg
veya kapilari koridor yerine dogrudan dogruya genis bahgeye agilmig olan
odalardan ibarettir. Bu sekilde bir mimariyle, idareyi ve hizmeti kolaylagtirmak

hedeflenmistir. Bu yapilar Avrupadaki benzerlerine gére ¢ok eski tarihlidirler.

Edime Darussifast ve Haseki Darlssifast bu tarzda yapilmig
darussifalara ©rnek olarak verilebilir. Edirne Darlgsifas), ortasi guzel
sadirvanli, Gsti kubbeli bir aviunun etrafina dizilmig odalardan ibaret yapisiyla
bir merkezden hasta odalarina kolayca erigilebilen bu tarza gtizel bir érnektir.
Edire Darussifasi ve Haseki Dartssifasi ayni zamanda Osmanli mimarliginin

sanat eserlerindendir.

Bu tarzin dier bir 6megi olarak, Mimar Sinan tarafindan inga edilen

Suleymaniye Darugsifasinda; odalar birinden digerine gegen iki aviu etrafina

dizilmek sCretiyle yapilmigtir.'™

72 Aynintih bilgi igin bkz. Uludag, A.S., Osmanh Tirkleri ve tip ilmi, s. 729-730, Il. Tiirk Tarih
Kongresi, 1X. Seri, No: 2, [st, 1943.
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2. Osmanli imparatogriugunun diger kamu ihtiyaglari gibi saglik isleri
dodrudan devletin gérevi olmak yerine idarecilerin vakif yolu ile hizmetleri
Ustlenmesi seklinde olmustur. Vakiflar, o gintn bir nevi kurumlasmis saglik ve

sosyal tesekkuld halini aimistir.'”

3. Osmanli imparatoriugunda, Selguklu imparatorlugunda oldugu gibi,
sadece kadinlara ayrilan darUssifalari, clzzamlilara ve akil hastalarina ayrilan
dartissifalari ve bu dartssifalardaki hasta bakimi ile dikkat gekicidir. Batida
XV.-XVI. asirlara gelinceye kadar, akil hastalari, seytan tarafindan
zaptolunduklari iddalariyla, atese atilip, igkencelere tabi tutulduklar, dini
ayinlerle tedaviye caligildiklari dénemlerde, Osmanl imparatorlugunda akil
hastalarina 6zel darlssifalar tahsis ediliyordu (Haseki Dartsgsifasi; Kadin,
Nurbanu Darussifasi; Erkek Akil hastalar icin). Bu darlUssifalarda hastalar
musiki ile tedavi ediliyor, sirmali ve ipekli yataklarda yatiriliyorlardi."™ Eski
Osmanli tip kitaplarinda melankoli ile birlikte pek ¢ok akil hastaligi gesidinin

isimleri bulunmaktadir.'”

4. Ortagag Islam hastanelerinde oldugu gibi Osmanli Darlsgsifalarinda
cesitli ihtisas kollarinda hekimler calisirken, XV. yy'a kadar hristiyan

hastanelerinde hekimlerin ¢alisti§i ender bir durumdu. Cunkli Rénesansa kadar

73 Bayram Sadi, Sa§lik Hizmetleri ve Vakif Guraba Hastanesi, s. 102, Vakiflar Der. Say:: 14,
Ank, 1982.

74 Uludag, a.g.m., s. 733.
S Uludag, a.g.m., s. 734.
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hristiyan hastaneleri, hastalar: tedavi etmekten ziyade, onlari 6linceye kadar

tecrit eden dini karakterde mtesseselerdi.

Osmanlilarda, bu dénemde tibbi bilgilerle bakim veren klinik karakterli

dartigsifalar vard:.”®

5. Osmanli déneminin tip tarihi agisindan en 6nemli gelismesi ve
uygulamasi, asilar konusunda olmustur. Ozellikle gigek asisinin Anadolu'da
belli olmayan eski zamanlardan itibaren, Istanbul'da ise XVII. yy'dan itibaren
uygulanmaya bagladigi belirlenmistir. Cicek asisi, 1721 yilindan itibaren
Avrupa'ya, Istanbul'da bulunan Londra sefirinin esi Lady Montagu tarafindan
mektuplarla ve Londra'ya déndukten sonra israrli propagandalari ile tanitiimisti.
Asl, bu yillarda Avrupa'da blylk salginlaria 6na alinamayan 6lumlere sebep
olan gicek hastaligina kullaniimak istenmissede, kilise tarafindan Allah'in
hikmetine aykiri bulunarak kuvvetli bir mukavemetle karsilanmisti. Bundan
dolayl, ancak 1738'den itibaren asi uygulanmasinda basarili olunabilmisti.
Fransa'da agl, papazlarin direniginden dolayi, 1765'ten itibaren uygulanmaya

baglamistir.'”

6. Kuran-1 Kerim'de tesrinin’ yasaklandi§i, bu yizden [slam tibbinda

Anatominin gelismedigi seklinde batili tip tarihgilerinin iddialarinin aksine,

178 Aynintil bilgi igin bkz. Terzioglu A. a.g.e., s. 148.
77 Ayrintili bilgi igin bkz. Uluda§ O.$. a.g.m., s. 705-729.

Tesrih; bir 6l bedenini veya organini usuliine gbre kesip pargalara ayirma, disseksiyon,
otopsi.
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Osmanlilarda tesrih Gzerine eserler okunmakta ve darugsifalarda c¢alisan

hekimlerin tesrih bilgisine sahip olmasi gerektiginden s6z edilmektedir.'”

XVI. Yy'In ortalarina kadar, dinya tababetinden bir ¢cok bakimlardan
Ustliin olan Osmanli tababeti ve saglik hizmetleri bu dénemden sonra diger
butun kurumlar ve hizmetleri ile birlikte ¢okis ve cehélet devresine girmis,
buttin yeniliklere oldugu gibi dinyada gelismekte olan tibb-1 cedid'e (yeni tip)
lakayt kalinmist.'® Ozellikle XVII. yy'in ortalarina dogru ntfuz sahiplerinin
korunmasiyla, hekimlikle alékasi olmayanlar muayenehane agmiglar, sahte
hekimler c¢ogalmist. Bu koéti gidis engellenmeye calisiimis ise de,
imparatoriugun dis islerinin bozulmasi ile igiglerine ilginin azalmasi dolayisiyla
basarili olunamamisti. Bu dénemde sairler, tabibler aleyhinde hiciviler

yazmiglard:.'®

7. Osmanli déneminde ilk tip kitabl, Ishak bin Murat tarafindan 1389

tarihinde 'Havassu'l Edviye' adiyla yazilmigtir."

8. Osmanli htkimdarlarinin yakiniari olan birgok hanimlar toplumun
sadlidi ile yakindan ilgilenmislerdir. 1539'da Hafsa ve 1550'de Hurrem Sultan
adina kurulan Manisa ve Haseki Dartssifalari ile 1583'de Nur Banu Sultan'in
kurdugu Topbag! Bimarhanesi, 1843'de Bezm-i Alem Valide Sultan'in yaptirdi§

Gureba Hastanesi, 1862'de Sadrazam Kamil Pasa'’nin esi Zeynep hanim igin

78 Akdeniz, N., a.g.e., s. 76.

7 Akdeniz, N, a.g.e., s. 26.

8 sevki, 0., a.g.e., s. 146-148.
¥ Sevki, 0. a.g.e., s. 29.
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kurulan Zeynep Kamil Hastanesi hikimdar yakinlari olan bu kadinlarin sefkat

eserleridir. %2

9. Osmanli Dartgsifalari yatan hastalarin oldugu gibi, ayakta hastalarin
tedavisini yapmaktaydilar. Bunlardan fakir oldugunu beyan edenlere, bagka bir
vesika istenmeden bedéva ilag verilirdi. Bu Dartsgsifalar cogunlukla, din ayrimi
yapilmadan butin hastalara bakim vermekteydiler.'”® Bu dénemdeki bati
hastaneleri ise yalniz Ulkenin mezhebindeki mezhebten hastalari kabul

etmekteydiler.'®

10. Islam'in temel yonelimine uygun olarak hasta ve hekimde, Allah'a
mutlak giiven sonucu olusan “saghg ve hastah@ verenin Allah oldugu® inanci
ile birlikte, hekimin tedavide basarisiz olmasi halinde ve 6zellikle &lumle
sonuglanan ameliyatlarda sorumlu tutulduguna dair ser’ mahkemelerin dava
kayitlan mevcuttur.'® Bundan dolayi Ameliyat s6z konusu oldugunda, hastanin

rizasi 6nem kazanmaktaydi. '*

11. Islam hastanelerinden, sayica gunumlze engok ulasabilenler

Osmanli Dartgsifalar olmusgtur.™

82 gehsuvaroglu, B.N, Demirhan. A,G.G. Giregsever, a.g.e., s. 197.
18 &ztuna, Y., Bilyik Tirk Tarihi Ans., s. 326, c. 10, Ist, 1983,

4 Ataseven. A., Bezm-i Alem Valide Gureba-i Mislimin Hastanesinin fakir ve garip
muslimanlara tahsis hakkindaki deliller, Bezm-i Alem Valide S. Vakif Giireba Hast. Derg.
s. 17, C. 52, Ist, 1990.

8 Akdeniz, N., a.g.e., s. 175.

18 Akdeniz, N., a.g.e., s. 168.

¥ Terzioglu, A, a.g.m., s. 135.

68



12. Osmanli imparatoriugunda, saglik hizmeti verilen mekanlardan
birisi, seyahatler esnasinda konaklama yapilan 'menzil' adi verilen yerlerdir.
Hayirseverlerin vakfettikleri, konaklar, hanlar ve kervansaraylardan olugsan bu
mekanlarda din farki goézetilmeksizin, Ucretsiz olarak yolcularin saglik
hizmetleri dahil her turl ihtiyaci kargilanmaktaydi. Bunlardan birisi de, Karaca
Ahmet'te miskinler tekkesi adiyla meshur olan vakfedir. (1514) Tip tarihi
acisindan 6nemli olan bu eser, Leprazéri, yani clzzamlilara ait tecrithane

olarak kullaniimaktayd."®
b. Osmanl Dariiggifalari;

Sultan Orhan zamaninda Bursa'da kadinlar ve erkekler kismi ile
yaninda hamami olan, giniimize ulagamayan bir hastanenin isletmede oldugu,
Bursa'yl ziyaret eden [bn Batuta tarafindan nakledilmistir.'® 1390-1394
yillarinda Yildinm Beyazit tarafindan Bursa'da insa ettirilen Yildirim Dartssifasi
harapta olsa gunimize ulasan ilk hastanedir.' Yaninda tabib yetistirmek
Gzere tip medresesi bulunan bu darlssifa, bir bastabib, iki tabib, iki eczaci, iki
serbetci, asc1, ekmekgi, hastabakici ve hademelerden mutesekkil kadrosuyla™’

bilinen en eski hastanelerdendir. Il. Murat tarafindan 1441-1451 seneleri

arasinda ctizzamlilar i¢in tecrithane yaptiriimigtir.

" Derman, U, Osmanh Devri [stirahat ve Ibadet Yerleri, s. 287., Sayi: 5, Atatirk
Konferanslari, Ank, 1975, Ayrica bkz. Uzungarsili, |.H., Osmanli Tarihi, s. 643, c. 1, Ank,
1983.

' Terziodlu, A., a.g.m., s. 135.

%0 Bayram, S, a.g.m., s. 102.

91 Oztiirk, O, Isiam Medeniyeti Tarihi, s. 133, Ank, 1976.
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Hak saghigina ve saglik islerine 6nem veren Il. Mehmet'in yaptirdigi
killiye igindeki Darugsifa bélama, buginki Istanbul Tip Fakuitesinin temelini
o|u§turmakte\d|r.192 Bu Dartssifalarin agtimasi tabéabet alaninda gelismelere yol
acmis, saglik islerinin ydnetimi igin "ReisU'l ettibba" (hekimbasi) mevki
kurulmustur.'® Fatih Darigsifasina ait vakifname (1470), halkin saghgina
verilen 6nemi ortaya koyan béltmleri ile dikkati cekmektedir; "... Haftada birgtn
Nézir, Tabib ve katip seher vakti Darlssifada toplanarak, "tip ve tedavi,
hukumdarlara dusen bir gorevdir' s6zi uyarinca saltanatin bagkentinde
yasayanlardan, evlerinde yataga dusmus olup, hastaliklarina uyan ilag temin
edemiyen; evine doktor getirmeye glici yetmeyen muslimanlardan, vakif ve
hayrin sahibi Sultan'in anbar, kiler ve deposundan yardim dileyenlerin istekleri
reddedilmesin. "Hayirli islerde israf bahis konusu degildir" hukml geregince
hukiimdarin yaygin lGtuflarinin herkese ulagmasiyla kendisine buylk sevap
nasip olsun...""® Fatih Dartgsifasinda hastalara gok iyi bakilmis, ilaglara ve
yiyeceklere itina edilmis, hastalara, divanelere sikintilarini defi igin mitriban ve

hanendegén tayin ediimistir.

[l. Beyazit'in Istanbul'da yaptirdigi Akil hastanesinde, her 40 hastanin
bir salonda birbirinden uzak mesafede yataklarda yattikiari ve 150 hastabakici

tarafindan hizmet verildigi bildiriimektedir.'® II. Beyazit tarafindan Edimne'de

2 Bayram, S. a.g.m., s. 102.

8 Akdeniz, N. a.g.e., s. 142,
% Dini, Hayrf, Sosyal yonleriyle vakiflar, s. 32, Vakiflar Gn. md.li§a yy., Ank, 1980.
1% Ayrintilt bilgi igin bkz. Terzioglu, A., a.g.m., s. 136-137.
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1488'de yaptirilan kulliye igindeki vakif darligsifa, ginimize kadar eski haliyle
ulagmigtir. Bu darUssifa Ronesans Devrinde ve hatta hastane tarihinde bir egi
daha olmayan, plani Selcuklu ve diger Osmanlhi Darussifalarininkinden
bambagka bir sekilde insa edilmis mimari bir &bidedir. Hipokrat'in, Aristo'nun ve
Galen'in eserlerinin tahsil edildigi medreseyede girisi olan dartissifada, ipek
yorganlar altinda yatan hastalara haftada 3 giin 10 muzikgiden mutesekkil bir
saz heyeti tarafindan konserler verilirdi. Olduk¢a dikkat ¢ekici olan bu musiki
tedavisi, Ali Suuri tarafindan hangi hastaya hangi makam dinletilecegi tespit
edilerek uygulanmaktaydi. Ali Suuri bu tedavi sekline "Ta'dil-i Emzice" adl
eserinde yer vermistir.®® Giizel ve kokulu gigeklerle bezenmis bahgeleri olan
bu dartssifada, hasta ve akil hastalarinin beslenmesine itina edilir, ayrica

hastane eczanesinden fakir ve hasta halka bedava ila¢ dagitilirdi.

Manisa'da 1539'da tesise agilan, Sultan Yavuz Selim'in zevcesi Hafsa
Sultan'in vakfettigi DarUssifadan hastalara, artarsa fakir ve hasta halka Manisa
mesiri denilen Tiryak, her sene nevruz bayramin da dagitilmaktaydi. Hastalara
pijama gibi 6zel bir elbise giydirilen bu darligsifa, restore edilerek ginimizde

saglik mizesi olarak kullaniimaktadir.

Istanbul'da Mimar sinan'in 1539'da insa etti§i Haseki ve 1550'de

baglayip 1557’de bitirdigi Stuleymaniye Kulliyesindeki Stlaymaniye Dartgsifasi,

vakfiyeleri ile birlikte ginimuize ulasabilen kiymetli mimari abidelerdir.'®

1% Ggkay. K, Ruh hekimligi sahasinda tiirklerin ve vakif miiessesinin hizmetleri, s. 263-265,
sayl: 2, Vakiflar Derg.,1942, Ank.

197 Ayrintih bilgi igin bkz. Terzioglu, A., a.g.m. s. 137-138.
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Haseki Darussifasi, Kanuni'nin zevcesi ve Il. Selim'in annesi Hiurrem Haseki
Sultan tarafindan yaptinimistir. Yalniz kadinlara mahsus olan bu darussifa,
harikulade gelirli vakiflarla teghiz edilmisti. Vakif sahibesinin sarti, kadinlar
arasinda din ayriminin yapilmamasi olmustur.'®® Segkin kadrolu Suliymaniye
Dartgsifasinin, ise o gunln sartlarina gére blylk bir yekin tutan gunluk
harcamas! 300 akge idi. BOtin bu masraflar Kanuni Sultan Stleyman
vakiflarindan kargilanmaktaydi. Ancak bu dénemde Sileymaniye tip
medresesinin ve darusgsifasinin agiimis olmasina ragmen, egitimde ve icraatta
bozukiuklar dikkati cekmektedir."® Kanuni Sultan Stleyman devri (1520-1566),
Osmanli-Tark y&netiminin en parlak dénemi olmakla beraber ¢okints

tarihininde baslangicidir.?®

Kanuni devrinden sonra, Osmanli Imparatorlugu hudutlari dahilinde
kalan kiaguk buytk hemen her yerde hastane, dispanser ve sanatoryum vazifesi
goren saglik tesekkdlleri vicuda getirilmis ve bunlarin gogu vakfiyeleri ve

bagislanan gayri menkulleri ile glinimtizde hala ayaktadir. 2

Sultan Murat llI'in annesi Sultan Nurbanu'nun 1538'de yaptirdidi
Bimarhane-i Valde-i Atik, Mimar Sinan'in eseridir. Sultan Murat [lI'Gn
zamaninda Osmanli imparatorlugu tlkelerinde 89 hastanenin mevcut oludgu

belirtiimektedir. Bazi kaynaklara gére, IV. Murat zamaninda Istanbul'da yapilan

% Bztuna, Y., a.g.e., s. 326, c. 10.
% Akdeniz, N. a.g.e., s. 144.

M gevki. O, a.g.e., s. 224.

21 Bztiirk, O., a.g.e., s. 164.
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bir sayima gére, Istanbul'da 9 hastane, 19 imaret, 1 psikiyatr hastanesi, 1
Leprazérinin varoldugundan sézedilmektedir. Evliya Gelebi, Istanbul'da 1616
senesinde yapilan Sultan Ahmet Camisi yakinindaki Sultan Ahmet

Bimarhanesinden 6vgtlyle bahsetmektedir.>®2

17. yy'da Osmanli toplumunda, itibarli ve degerli bir meslek olmasi
dolayistyla hekimlie girmek isteyenler ¢odalmis ve herkes tip sanatini
dgrenmenin ve "tibbi dikkan" adi verilen muayenehane agmanin yollarini arar
olmustu.®® |ll. Sultan Ahmet (1703-1730) zamanina kadar kesmekes iginde
yurGttlen tababet hizmetlerini bu durumdan Damat [brahim Paga kurtarmaya
calismis, butin tabiblerin tekrar imtihana tabi tutulmasi igin Sultan Ahmet'e
ferman g¢tkarttirmis, bdylece sahte hekimlerin ve kargasanin 6nu alinmigti.
Fakat Damat lbrahim Pasa'nin sadaretinin sonu, bu c¢alismalarinda sonu

olmustur.?®*

1843 yilinda Istanbul'da buyuk bir gigek ve kolera salgini ¢ikti§i sirada,
halk saghdi icin hizmette olan Haseki Hirrem Sultan ve Uskldarda eski
Topbag! bimarhanesinin yerinde Nurbanu Sultan Bimarhanesi galismalarini
surdirarken, hastaneler tamamen dolmus, yeni hastane ihtiyacini Il. Mahmut'un
esi ve |. Abdulmecidin annesi Bezm-i Alem Valide Sultan karsilamak istemis ve
1845 tarihinde 200 yatak kapasiteli Gureba-i Muslimin hastanesini yaptirmistir.

Bu hastane, tarihimizde ikinci olarak "hastane" adiyla halk sagligina hizmet

22 Terzio§lu, A., a.g.m., 139-140.
23 Akdeniz. N., a.g.e., S. 146.
24 gevki. 0., a.g.e., S. 246-248,
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veren muessesedir.’® Hastane adi ilk defa Edimekapi Mihrimah cami
avlusunda agilip, 8 yil faaliyet gdsterdikten sonra kapanmis bir hastane icin

kullaniimigtir. 2%

Sultan [I. Mahmut (1808-1839) bir taraftan orduyu modernize ederken
bir taraftan da modern askeri hastaneler ve tip okullari kurmaktaydi.?” Fatih ve
Sdleymaniye tip medreselerinde yapilan egitimin yetersizligi ile ihtiyac halini
alan yeni tip tedrisati icin, 1826'da "Tibhane" ve bes sene sonra "Cerrahhane"

agilarak, hekim ve cerrah yetistirimeye baslanmigt:.*®

Bu kuruluglardan sonra sivil alanda da hastaneler ve saglik kuruluslan
acllmisti. Bu sebeple [l. Mahmuta Fatihten sonra imparatoriugun ikinci
kurucusu denilebilir.Padisahin toplumsal gayretlerine hekim Sanizade Mehmet
Ataullah Efendi (1771-1826) ve Hekimbasi Mustafa Behget (1774-1834)
yardimet olmuslardi. Sanizade'nin ltalyancadan gevirdigi 'Miyar-Gl Etibba' adl
tip kitabi ile birlikte Anatomi ve Fizyolaiji ile ilgili yazdidi ikinci eseri 1820'de Il.
Mahmut zamaninda basilmig, ve bu eser basili ilk tip kitabimiz olarak

anlenmigtir.

Mustafa Behget Efendi, yaptigi gevirilerle birlikte, 1ll. Selim gibi Il
Mahmut'u modern bir tibbiyenin kurulmasi igin tegvik etmis ve boylelikle

1827'de Ulkemizde ilk tibbiye kurulmustur.?®

%5 Bayram. S. a.g.m. s. 103-117.

2% Akyay, N. a.g.m. s. 11.
27 gehsuvaroglu, B., Demirhan A, Gliressever G., a.g.e., s. 197.
28 ®ztuna, Y., a.g.e., s. 145, ¢. 11.

22 Ayrintilt bilgi igin bkz. Sehsuvaroglu, B. Demirhan A, Giiregsever G. a.g.e., s. 199, Bursa,
1884,

74



1898'de Il. Abdulhamid'in sahsi servetiyle gok modern sekilde kurulmus
olan "Hamidiye Hastanesi" (bugtnkl Sisli cocuk hastanesi) yapilmistir. |1l
Abdulhamid'in kurdugu mulki Tibbiye, dunyanin en Unlu tip fakUiteleri arasinda
sayllmistir. Ve XIX. Asirda, Istanbul'da, daha Pasteur hayattayken, Pasteur
Enstitist agilmistir. Bu yillarda Tark tibbi, dinyanin en ileri seviyesine

erismistir. 2"

C. Osmanh Dariiggifalarinda hasta bakimi ve hanim hastabakicilar;

Osmanlilarda kadinlar, saglikla ilgili bilgileri tamamen c¢evrelerinden
edinmekteydiler. Kadinlara ait darlUssifalarda ve darussifalarin kadinlar

béliminde hasta bakimi kadinlar tarafindan verilmekteydi.

Selguklular déneminden baslayarak Osmanlilar déneminde devam
ettirilen ve hastane kadrosunda yerini alan "Nigehbén-i Hastegan" adiyla
bilinen hanim hastabakici kadrosu, 1885'den itibaren kabul edilmistir.?'' Bu
hanimlarin egitimi ile ilgili bir bilgiye rastlanmadigindan, hasta bakimi hekim
yetistiriimesinde .oldugu gibi usta-girak yéntemi ile hastabasinda 6grendikleri

dtstnalebilir.

Turk-lslam geleneginde kadinin hastabakimindaki yeri gok eskidir. Ttrk
toplumunda kadin devamli saglik igleri ile yakindan ilgilenmisg, i¢ gldisel olarak

hasta olan ev halkina ve 6zellikle savaslarda hasta ve yaralilara bakim vermis,

20 Gztuna, Y, a.0.e, s. 147, ¢. 11.
211 Akyay, N. a.g.e. s. 26.
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bu ilgisi darlssifa yoneticiligi®'? ile oldugu gibi, 6zellikle Osmanlilar déneminde

vakif yoluyla dartssifa yaptirmak seklinde yogunlagmisti.

Osmanl saraylarinda, haremlerde, hassa hekimlerine yardimci olarak
alinmis hanimlarin varligindan sézedildigi gibi, kadinin ebelik hizmeti
ylzyillarca énceden baslamigtir. Yine, Anadolu'da asici kadinlarin yer yer
dolagsarak kuglk ¢ocuklara ¢icek asisi yaptigini tarihi kaynaklardan
6grenmekteyiz.?" Il. Beyazit devrinde (1481-1512) Galatasaray'inda kurulan
EnderCin mektebi hastanesinde hasta gencglere bakmak Gzere 'Ana' adiyla Ug
ihtiyar kadin gérevlendirilmisti ve bunlarin baginada 'Hastalar Ustas!' denirdi.?"*

Ebelik hizmetlerini yapan, darussifalarda hasta bakimini veren ve 'agici’ denilen

bu hanimlar godunlukla yasl hanimlardan olugmaktaydilar.

Buttun Darussifa vakfiyelerinde hasta bakimi véren personelin hastaya
yaklagimi Gzerinde énemle durulmustur. Bunlarin en glzel érmeklerinden birisi
de Fatih Dartigsifasinin vakfiyesinde ifadesini bulmaktadir; "... ls goren,
tecrubeli ve becerikli, glicsiiz ve tembel olmayan, hastalarin hizmetlerine
bakacak hastabakici atana. Kaza ve kaderin sonucu buralara digen giinahsiz,
zavalli kimselere iyilikle muamele edile. liaglari ve yemekleri zamaninda verile,

hizmetleri gérule. Zaman zaman vicut temizlikleri yapila, koguslart temizlene,

212 gaker, A.H.,Selguklu Sifahaneleri, s. 8, Selguklular Devrinde Kiiltiir ve Medeniyet, Erciyes,
Un. Gev, Nes. Tip. Tar. Ens., Kayresi, 1991.

23 gghsuvaroglu, B.N. Anadolu Tiirklerinde hasta bakimi ve hemsirelik tarihgesine bir bakig,
s. 241, Ist, 1960.

214 gehsuvaroglu, b. Demirhan, A.G. Giiregsever, a.g.e., s. 197.
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yataklart bunlar tarafindan hergin dizeltile. Bunlarin herbirine vakf-1 seriften 3

akge verile ... 2'°

2. OSMANLI IMPARATORLUGUNDA HANIMLARIN SAGLIK

ALANINDA EGIiTiMmi

Osmanli imparatorlujunda hanimlarin saglik alaninda egitime tabi
tutuldugu ilk alan ebeliktir.*'"® Tibbiye mektebinde ebelik kurslar agiimas: igin
bir tahrir verilmis ve kabul edilerek 1843'de Tibbiye Mektebinde egitime
baglanmig, 1845 de ilk mezunlar padisahin huzurunda diplomalarini
almiglardir. Bu mezunlar Osmanli imparatorlugunda mesleki egitim géren ilk
hanimlardir. Il. Mesrutiyetten sonra ilkokul mezunu olma sarti aranan okul
égrencileri ayni zamanda erkek 6gretmenlerden ders alan ilk misliman geng
kizlardir. Ebelik egitimi, ebe hatalarindan kaynaklanan sakat ve 614 dogumlari
engelleyebilmek igin dusunilmis, Istanbul'da baslatilan egitime daha sonra

diger vilayetlerden gelen égrenciler de devam etmisgtir.?"

Bu egitimi takiben, 1905'te Kadirga Veladathanesi (Kadirga Seririyat-i
Viladiye; Dogum Kilinigi)'nde agilan hastabakicilik dersanesi, seneler sonra
kurulacak olan Hilal-i Ahmer hastabakici mektebine bir niive olmustur.?® Bu

hanimlar ileride Hilél-i Ahmer hastanelerine baghastabakici tayin edilecekler,

25 sevki. O, a.g.e., s. 98.

26 san N, Ozaydin Z, Kadin Hastabakicilar ve Osmanli Toplumunda uyandirdi§i yankilar s.
13, Sendrom Der. Ajustos, 1992, Istanbul.

27 Kumaz, S, Il. Mesrutiyet Déneminde Tirk Kadini s. 85 [st, 1996.

28 san N, Ozaydin Z, Dr. Besim Omer Pasa ve Kadin Hastabakici Egitiminin Nedenleri (l),
Sendrom Dergisi sy. 10, Nisan, 1992, Istanbul.
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béylece harp dolayisiyla sevkedilen hastabakicilarin yeri doldurulmus

olacakti.?"®

Osmanli imparatorlugunda, hanimlarin hemsgirelik meslegine girmeleri

cesitli etkenlerle ortaya ¢cikmistir;

1. Bu ddnem (18. yy) dlnyada yayginlasan kadinci (feminist) akim ile

ayni déneme raslamaktayd:.??°

2. Savag, go¢ ve salgin hastalik gibi toplum sartlar, hemsirelik

mesleginin varligini derinden hissettirmekteydi.

3. Hastanelerde hademe ile hastabakicilarin ayni sayilmasi ve cahil

hastabakicilarin hastabakimi gibi ciddi bir igle zararlarinin gézlenmesi.?!

4. Avrupa'da tip tahsili ya da tabiblik yapanlarin, bati hastanelerinde;
egitim gérmus hastabakicilarin galismalarint ve bu c¢aligmalarinin olumlu

sonuglarini yararlarini izlemeleri.

5. Bu dénemde Avrupa'da, ilk modern hastabakicilik okulu Almanya'da
1836'da kurulmus ve modern hemsgireligin kurucusu Florance Nightingale
(1820-1910) bu okuida yetismis ve ilk 6nemli uygulamasini 1854-1856

yillarinda Kirim Savasi nedeniyle gérmustar. Florenca Nightingale ve yanindaki

29 Akalin, B.O, a.g.e., s. 27.

20 gan, N, Ozaydin, Z, Kadin Hastabakicilar ve Osmanli Toplumunda uyandirdigi yankilar s.
6., Sendrom Der., AfJustos, 1992,

2! san N, Ozaydin Z., Dr. Besim Omer Pasa ve Kadin Hastabakici Egitiminin Nedenteri 11,
sy 74, Sendrom Der., Mayis 1992.
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hemsireler, harp slresince Haydarpagsa Askeri Hastanesi ve kigla hastanesi
haline getirilen Selimiye kiglasinda Ingiliz hasta ve yaralllarina bakim
vermiglerdir. 1l. Abdulhamid zamaninda da (1876-1909) Almanya'dan rahibe
hemsireler Turk ordusuna yardim igin yurdumuza yollanmisti. [. Dunya
savasinda ise 1916'da Alman imparatoru tarafindan génderilen 5 Alman, 2
Avusturya Kizilhag hemsgiresi, o zaman askeriye emrindeki Zeynep-Kamil
Hastanesinde géndlla Turk hamimlari ile birlikte hasta bakmislardir?? Bu

uygulamalar, bizdeki hemsirelik egitimi igin birer drnek olmuslard.

6. Balkan savasinda yarali askerlerimize yardim ve hizmet etmek
Uzere, Rusya'dan Turk ve misliman kizlarinin memleketimize gelerek, Hilal-i
Ahmer Cemiyeti hastanesine g¢evrilen "Kadirga Seririyat-t Vildye'de
gosterdikleri fedakarca hizmetleri, Osmanli Hanimlarindan da bu yolda

faydalanabilecedi fikrini uyandirmisti.

Gorulduga gibi Osmanli  hanimlarinin, hemsirelik mesleginde
egitiimeleri ve gbrev almalari, uzun ve sikintili tecribelerin ve calismalarin
sonunda gergeklestiriimisti. Gérenek olarak yapilan ebelik uygulamalarinin kéta
sonuglarinin ortadan kaldiriimasi dustncesiyle baslanilan ebelik egitimi,
devaminda hastabakicilik egitimini ve muicadeleli bir strecin sonunda da tip
editiminin kapilarini hanimlara agmigti. Artik kadinlarin, ebe sifati ile, tip
alaninda ders almaya ve hastabakici olarak erkeklerin de yattig1 hastanelerde

calismaya baslamasiyla tip tahsili yolundan déntlemezdi.

22 gehsuvarogly, B.N., a.g.e., s. 197.

23 akalin, Besim, 0., a.g.e., s. 29.
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Vakifnamelerden ve devlet kayitlarindan anlasildigina gére, en eski
Osmanl hastanesi Bursa dartssifasindan, en son hastane olan hamidiye etfal
hastanesine kadar yapilan buttin hastanelerde kadin hekimin galistigina dair
bir belge yoktur. Yalniz hastanelerde degil, aileler arasinda da kadin hastalari
erkek hekimler muayene ve tedavi ederlerdi. Bu dénemle ilgili kaynaklardan,
hasta kadinlar igin hekim gerekince gayri muslim hekimlere (-nikdh
dusmeyecegi gerekgesi ile) miracat oldugu 6grenilmektedir. Bunun yanisira bu

dénemde yurt digindan gelip fiilen hekimlik yapan kadinlar bulunmaktaydi.?**

Uzun stiren savas yillari, imparatorlugun iyice yipranmasina sebeb
olmus, savagta kaybedilen saglik personelinin yerini doldurmak (zere taleb
yeterli olmamis, bu durum UGzerine hanimlarin saglik hizmetlerinin butin
alanlarinda galigmalari ve egitilmeleri zorunluluk haline gelmigti. Bunun hayata
gecirilmesi ve basanl olunmasi yolunda, birgok hekim gayret géstermisti. Dr.
Asaf Dervig, Dr. Rasim Ferit Talay, Dr. Adnan Adivar, Dr. B. Omer Akalin, Talas
Pasa gibi). Bunlardan B. Omer Akalin'in ebelik egitiminde, kadinlarin tip tahsili

yapmalarinda ve 6zellikle de Turk hemsirelik tarihinde énemli bir yeri vardir.

Osmanli imparatoriugunda, hanimlarin hemsirelik meslegine girmelerini
etkileyen sebebleri gok iyi gbzleyen B. Omer Akalin (1861-1940), dunyada
hastabakimi ile ilgili gelismeleri, tahsil i¢in gittigi UGlkelerde gézledigi gibi,

gdrevli olarak katildigi kongrelerde de yakindan takip etmek imkanini bulmustu.

24 ayrintili bilgi igin bkz. Uludag, O. Sevki, Tiirk Kadinlarinin hekimligi, s. 440-460, lI1. tirk
Tarih Kongresi, Ank, 1948.
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Ve kurucularindan birisi oldugu Hilal-i Ahmer Cemiyeti ile birlikte yurdumuzda

hemsirelik egitiminin sistemli sekilde baglamasini temin etmisti.
a. BESIM OMER AKALIN VE TURK HEMSIRELIGINDEKI YERI

Besim Omer Pasa'’nin hayat, gérigleri ve calismalar, Ulkemizde
hemsirelik egitiminin baslamasi, nedenleri ve gelismesine 1sik tutacak
mahiyettedir. B. Omer Pasa, kurulmasinda ve galismalarinda etkin sekilde rol
aldi§i Hilal-i Ahmer Cemiyetine olan katkilarindan bagka, memleketimizde
ebelik, cocuk hekimligi, cocuklarin korunmasi meselesinde, hildsa memleket

icin hayirli olan her iste, tesebbiiste bulunmus ve galismalar yapmistir.??®

1892'de Demirkapi tibbiyesinde ilk Dogumhane ve Dogum Kklinigini
acarak modern dogumu yurdumuza getirmisti. Modern Cocuk hekimligi de
onunla yurdumuza girmistir. Ebelik ve hastabakicilik okullarinin sistemli bir
sekilde baslamasina éncilik etmistir.”® Ulkemizde ilk ve mukemmel Tip
Salnamelerini gikarmigtir. 61'i kitap, 3 Fransizca, 58 monografisi yayinlanmigtir.
Eserlerinin gogunu, saglik kurallarinin halk tarafindan anlagiimasi igin

yazmistir.?

B. Omer Pasanin, daha tibbiye talebeligi yillarinda iken,
hastanelerimizde verilen hastabakiminin niteligi ve hastabakicilik tegkilatimizin

olmamasindan dodan aksaklikiar dikkatini cekmis, bu durumdan hastanelerde

25 Alaattin, |., Meshur Adamlar, s. 147, Ist, 1933.
28 gan, N., Ozaydin, Z, a.g.m. s. 75, Sendrom Der., Mart 1992, Ist.
2T plaattin. |, a.g.e., s. 147.
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gorevli tabiblerin ve muallimlerin GzantG duyduklarini ve sikayetci olduklarini
belirtmigtir. Askeri tabibliginin ilk yillarinda 1885'de, Yunan sinirina asker
yi§iimasi sirasinda, Alasonya ve Serfice hastanelerinde gérev yaparken
hastabakimi gibi 6zen ve dikkat gerektiren bir hizmetin bilgisiz, tababete
inangsiz ve tabiblere gliveni olmayan sakat askerlere birakiimis olmasini ve
bunun kéth sonuglarini g6yle anlatmaktadir; ... Serfice'de Ug-dért yiz yatakl
bir intiyat hastanesinde, eczacilik gérevide dahil olmak Uzere dider bir
arkadasim ile hizmet ederken tifolular kogusunda hastalarin birer birer 6lmesi
dikkatimi ¢ektiginde, teftislerimde hastalarin yastiklar altinda ekmek, sogan ve
kulbasti parcalari bulmus ve bu ylzden vatan evladinin "hastabakic" adi
verilen ve c¢ogu kor, topal kisacasi itikatlari olmayan, hekimlerin hastalari
acliktan éldurmek istedikleri dugtncesinde ve "Can bodazdan gelir" atasézintn

etkisinde olan cahil kisilerin kurbani olduklarini gérerek icim kan aglamisti".?®

Besim Omer Pasa, tabibliginin ilk yillarinda yasadi§i bu Gztcl
olaylarla birlikte, GUlkemizde hasta bakiminin hastanelerde ve evlerde farksiz
sekilde, kulaktan duyma kurallarla gelisiglizel uygulandi§ini gézlemisti.
Hastanelerde hastabakici ile hademenin bir tutuldugunu hatta bazi doktorlarin
hastabakicinin yapabilecedi hizmetleri asla takdir etmediklerini hatta cahil ve
ma'lil (sakat) erkek hastabakiclyi, kadin hastabakictya ve bilgili hastabakiciya
tercih ettiklerini style ifade etmekteydi; "...Bazi dar gorGsla kisilerin
zannettikleri gibi hastabakicilik hastaya su ve ilag vermekten, odasini

temizleyip, dlzeltmekten, yatagini yapmaktan, basit bazi hizmetlerden ibaret

28 Akaln, B.O., a.g.e., s. 24-25.
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degildir. Ancak aydin gecinen bazi kisiler bile hastabakicinin ménen ve
maddeten yapacagi hizmeti anlayamiyor, ytceligi; maneviyati takdir etmeyene

ne denilir!".?*°

Iste hastanelerde hizmetleri bu sekilde bazi basit iglerden ibaret
birakilan hastabakici modeli, Glkemizde hastabakicinin verebilecedi maddi ve
manevi hizmetlerin uzadinda kalarak hastabakicilik tegkilatinin geciktirilmesine
sebeb olmus, hatta bazi tabiblerce de bu durum dogal kargilanarak, kadindan
cok erkek hastabakicinin yetistiriimesi gerektigi ve silah altina alinmayanlarin
daha dogrusu sakatlarin bu gérevi daha glzel sekilde yapabilecegi®™

dustncesinin bu gecikmeye katkisi olmusgtur.

Halbuki Besim Omer Pasa, "bilim ve sanat" olarak ifadelendirdigi
hastabakicilik mesleginin, teorik ve uygulamali olarak bu sanati tahsil etmis bir
kadinin yani "hemsirenin" temsil edebilecegi digstncesindeydi. Ona gére kadin,
hastalanana ilk yardim elini uzatandi ve bu insanlik tarihinin baslangicindan
beri bdyleydi. Cinkt merhamet ve kalp hassasiyetinin daima gortldigu kadin
tebabet binasinin ilk taslarini koyan kisiydi. Stphesiz ilk hastabakici fedakér bir
es veya sefkatll bir anne idi. Bunun igin B. Omer Paga'ya gére, hastabakici
yaratilistan kadindir ve kadin olmalidir.* Bu gérug dinyadaki gelismelere ve

calismalara uygun dusmekteydi, 1869'da Berlin'de toplanan Uluslararasi

2% akahn, B.O., ag.e.,s. 19.
20 akaln, B.O., a.g.e., s. 28.
31 akalin, B.O., ag.e., s. 19.
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Kizilhag konferansindan da "Kizilhag Cemiyetleri Kadin Hastabakicilar

yetistirmelidir' karar gikmist.**

Hastanelerde hasta bakimi hi¢g yolunda gitmezken evlerde, hastalara
aile efradinin 6zellikla anne, es ya da kizkardesin can-u géndlden, sefkatli ayni
zamanda itinali ve fedakérca bakimlarini hatirlatan, Besim Omer Pasa,
kimsesiz ve ailesi olmayanlarin hasta olmalari halinde kim tarafindan
bakilacagini hayatindan bir tecribeyi naklederek dugtundirmekteydi, "... 1885
senesinde Serfice'de askeri tabib sifatiyla ihtiyat hastanesinde goérevliyken
yakalandigim tifo hastaliindan yataga daslince bana bakan fedakar
meslektaglarim ile Yanya'dan kosup gelen sevgili merhum babam ve
Istanbul'dan yetisen bliyuk aziz kardesim olmustur. Tababet meslegine mensup
bir hastanin yolunda bakilmasindaki magkilat ve imkansizlik nazar-1 dikkate

alindi§i zaman meselenin ciddiyet ve ehemmiyeti anlagiliyor".”*

Cokus yillarina rastlayan ve savaslaria, géglerle bunalan imparatoriukta
artik tibba yén veren hizmet ve buluslarin yapildigi, mimari abide denebilecek
binalarda ipek yorganlar altinda, beslenmelerinde ve tedavilerinde hi¢ bir
kisittamaya gidilmeyen hastalarin yatti§i zengin bdtgeli hastaneler dénemi
gerilerde kalmis, ekonomik, sosyal ve egitimle ilgili batin alanlarda gérilen
gerileme saglk alaninda da ciddi bir sekilde yasanmaya baglamisti.
imparatorlugu derinden sarsan siyasi ve sosyo-ekonomik olumsuzluklar, saglik

alanina 6zellikle hasta bakimi konusunda egitiimis hastabakici yoklugundan

22 pAkalin, B.O., a.g.e., s. 20.
233 akalin, B.O., a.g.e., s. 23.
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kaynaklanarak yansimaktaydi. Besim Omer Pasa bu aksakligi ve bunun ortaya
cikardigi tabloyu séyle ifadelendirmekteydi; ... 1883-1884 senelerinde o0 zaman
tip fakdltesi sayilan Mekteb-i Tibbiye-i Sahane'nin klinik (staj) siniflarinda
bulundugum esnada, hastanelerde 6énemli cerrahi ameliyatlarinin hamamda
yapilmakta oldugu sirada, hastalarin bakimsizlik yizinden ugradiklar sefalet
ile muallimlerimizin ve cerrahlarimizin (0 zaman operatér Gnvani yoktu)
tecrtibeli ve sehadetnameli hastabakicilarin yokugundan dolay karsilastiklar

zorluklar hala hatinmdadir..."®*

Besim O. Pasa, 1885-1889 senelerinde tahsilini tamamlamak tzere
goénderildigi  Paris'teki  hastanelerde, mektep ve tahsil gbérmus
hastabakicilardan, hastalarin ve doktorlarin ne kadar faydalandiklarini gérmus,
1887'de gittigi Londra'da ise hastanelerdeki intizam ve temizligin ve hastalara
kars) olan glzel muamelenin, mimtéz ve fedékar hastabakicilar tarafindan
gerceklestirildigini gézlemisti. Florance Nightingale tarafindan  yaptinlan

Hastabakicilik Mektebini ziyaretinde ise, teskilati hayret ve takdirle izlemisti.

Hastabakicilik alaninda Avrupa'da bu olumiu gelismeleri yakindan
izleyen B. Omer Paga, 1889 yilinda tekrar Istanbul'a déndugunde, gerek
Mekteb-i Tibbiye-i Sahane Kliniklerinde ve gerekse disarida 6zel hastalarin
tedavisinde gérdug bakimsizlik talebelik zamaninda oldugu gibiydi ve bu
durum karsisinda kederlenip uzalmistt. ™ Danyadaki gelismelere ragmen,

Ulkemizde higbir degisikligin olmamasi sonucu karsilastigi durumu goyle

4 pkalin, B.O. a.g.e., s. 23.
25 akaln, B.O., a.g.e., s. 24.
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agiklamaktayd; "... Hastanelerimizde hastalar, cahil, kaba, hasin ve terbiyeden
yoksun erkek hademeye emanet edilmis, disarida ise hastalarin bakimi eskisi
gibi aile bireylerine yani sefkatli fakat cahil anne veya ese birakiimis idi. Veya
hastabakicilik Beyoglu'nda kimsesiz Rum kadinlarina sadece is bulmak tizere
duzenlendiginden sirf teorik ve Ustlnkort bilgi verilerek yetistirilen acuze ve

cahil kokonolar tarafindan yapiliyor".

B. Omer Pasa, 1889'da Istanbul'a dénduginde egitimini Gstlendigi
ebelere hastabakicilik dersleri vererek Tip Fakultesinde "hastabakicilik
teskilati'ni  baglatmig oldu.?®* 1907'de Londra'da yapilan Vill. Kizilhag
Konferansinda hastabakici egitimi icin énemli kararlar alinmig, bunlardan birisi
de, baris zamaninda diplomali hemsireler yetistirmek lGzere gerek "mektep-
hastane" adi verilen egitim hastanelerinde, gerekse bu amaca hizmet etmek
Gzere agllacak hastanelerde uygulamali égretimde bulunulmas: istenmisti.?*
Bu konferansa Hilal-i Ahmet Cemiyeti tarafindan temsilci olarak géreviendirilen
Besim Omer Paga katilmig, burada Florence Nightingale'ye aralarinda kral

hanedanina mensup prenslerinin bulundugu Ugytzt askin Gyenin sayg!

durusunu hayret ve takdirle karsilamigti.>*®

1911 senesinde, Trablusgarb harbinde Hilal-i Ahmer Cemiyetinin
cepheye sevkettidi saglik ekibinde galigacak hastabakici tedarikinde gugluk

cekilir durumdayken, 1912'de IX. Kizilhag Kongresi Washington'da toplanmis,

26 aAkalin, B.O., a.g.e., s. 25.
%7 gan, N, Ozaydin, Z, a.g.m., s. 70, Sendrom Mart 1992.
28 akalin, B.®, Hilal-i Ahmer'e Dair Hanimlara Konferanslanm, s. 11, Ist, 1330.
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cemiyet tarafindan géreviendirilen Besim Omer Pasa, s6z alan hemen her
memleketin Kizilha¢ temsilcisinin, kurulan hastabakici mektebinde s6z ettigini
ve yetistirilen hastabakict sayisini verdigini gérmustld. Yine Amerika'da
hastabakict mekteblerinin ve hastanelerde hasta bakiminin kalitesini hayretle
izlemig, memleketimizde kGgUk bir destekle fakat ciddi bir kararlilikla ve
gayretle yapilabileceklerin yoklugundan dolayi Gzintt duymustu. Ve bu konuda
cemiyetce yapilan girisimler ve "mektep-hastane” agma karart sonugsuz

kalmisti.

Balkan savasinda hastabakici bulmakta gekilen guglik Uzerine ¢6zim
olarak, cemiyetce gazetelere ilan verilerek hastabakici tedarik edilme yoluna
gidilmis, egitime tabi tutulmadan géreviendirilen bu hastabakicilarla koétl
sonuglar alinmis, sadece uzak vilayetlerde degil, Istanbul'da dahi kurulan
hastanelerde gorevlendirilen erkek hastabakicilardan faydalanilamamigtir. Ve

bu yiizden Balkan harbinde asker kaybi fazla olmugtur.?*

Bunun Gzerine Besim Omer Paga, hastabakici egitiminde yapacagi
caligmalan sOyle anlatmaktaydi, "...Balkan harbi sirasinda saglik tegkilatimizda
hastabakicilik teskilatinin olmamasi nedeniyle ¢ok sayida kayip vermemiz ve
6zellikle Rusya'dan gelen ayni irk ve dine mensup hanimefendilerimizin
fedakarca hizmetleri ve basarilari beni Japonya'da ilk kadin hastabakici
yetistiriimesindeki yéntemin uygulanmasina ve derhal Hilal-i Ahmer merkez

dairesinde memleketimizin en secgkin ailelerine mensup hanimefendilerimize

29 akalin, B, O, a.g.e., s. 27.
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hastabakicilik égretimine yénlendirmisti. Oretimi daha doyurucu hale getirmek
icin muhtelif &let-edevat ve modelden yararlanma ve dider yandan yeni

gelismeleri bir araya getiren bir kitap basimina girigtim".2

Besim Omer Pasa, hastabakicilik tegkilatimiz igin érnek aldig Japonya
modelinde, kadinlarin gelenek ve gdéreneklere uygun minzevri hayatlarina
ragmen her tUrli alanda ve bilhassa sa@lik kuruluslarindaki basarisi dikkatini
cekmis ve Japon Kizilhag cemiyetinin az bir zamanda ilerlemesi ve

teskilatlanmasini bazi eserlerden takip etmisti.

B. Omer Paga, hastabakicillk egitimine basladi§i sirada, Balkan
harbinde hastabakicilik tegkilatindaki eksikligi géren Fransiz Kigilhag
cemiyetinin ileri gelenlerinden olusan "Fransa Kadinlar Birligi" tarafindan, bir
temsilci génderilmisti. Bu temsilci [stanbul'da bir hastabakicilik mektebi acarak,
alti hafta stren bir 6gretimin arkasindan "kabiliyet Sehadetnamesi" vermisti.
Yine bu doénemde, Ermeni ve Musevi cemaatleri tabibleri tarfindan da

hastabakicilik 6gretimine baglanmigti.>*!

1911'de Hilal-i Ahmer cemiyetinin canlanarak yeniden faaliyete
gecmesinden sonra 1912'de, Besim Omer Pasanin destedi, tesviki ve
onderliginde cemiyetin kadinlar kismi kurulmus, béylece 1912 tarihi kadin

hastabakict editimi icin bir basglangic yili olmustu.

20 pkaln, B.O., a.g.e., s. 30-31.
21 Akalin, B.O., a.g.e., s. 29.
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b. HILALI AHMER CEMIYETI VE TURK HEMSIRELIGINE

KATKILARI
1. HILAL-I AHMER CEMIYETININ KURULUSU VE FAALIYETLERI

1859'de Fransa, ltalya-Avusturya savasi sirasinda 40.000 yarali
askerin bakimsizlik nedeniyle feci durumunu izeleyen ve onlara yardimda
bulunan Igvigreli Jean Henri Dunant (1828-1910) gérduklerini ve yasadikiarini
"Bir Solferina Hatiras!" adli eserinde igleyerek, savasta yerlere serilen yaralilar
dasinmenin insani bir vazife oldugunu vurgulamasi ve bdylelikle insanligi
harekete gecirmesi Uzerine Cenevre'de 1864'de Kizilhag soézlesmesi
imzalanmigti. 12 hukimet adina imzalanan ve amblem olarak lIsvigre
bayraginin tersine beyaz zemin Uzerine kirmizi hag isareti kabul edilen Kizilhag
s6zlesmesine Osmanli hukimeti davet edildigi halde, delege géndermemis,

fakat bir yil sonra bu sézlesmeyi imzalamisti.?*?

Mekteb-i Tibbiye muallimi Miralay Dr. Abdullah Bey Osmanli
imparatoriugu adina 1867'de Uluslararast Kizilhag Konferansina katiimis,
dénlsinde daha sonra adi Osmanlt Hilél-i Ahmer Cemiyeti olacak olan
'Mecruhin ve Duafa-i Askeriyye Imdat ve muavenet cemiyeti'nin kurulmast igin
calismalara baglamisti. 66 kurucu (yesi olan Cemiyetin hazirladigi Nizadmname
tetkik ve tasdik olunmak Uzere sunuldugu hikimet tarafindan sivillerin

askeriyenin iglerine mudahalesi manasinda dasunelerek onaylanmamis, bu

242 aydintio§lu, K, Osmanli Hilal-i Ahmer Madalyast, s. 18 Tiirk Ndmismatik Derneginin 20.
Kurulus yilinda |. Artuk’a Armagan, Ist. 1988.
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birinci girisim sonugsuz kalmis, cemiyet kurulamamisti. Imzalanmis olan
Cenevre Kizilhag sézlesmesine ragmen, hikimet ricali ve ordu kumandanlari
sOzlesmesinin blUylk vyararlarindan istifade yolunu dutstinmemisler, butin
Avrupa cemiyetleri, Kizilhag cemiyetinin yardimlarindan istifade ettikleri halde

Osmanl imparatorlugu bu yardimlardan yararlanamamisgti.

Bu durum, Cenevre Kizilhag Genel merkezi bagkani Justo Moneye'nin
dikkati gekmis, bu konuda Sadrazam Rustl Paga'nin girigsimlerini dikkate alarak
kolaylik gostermis, 'Mecruhin-i ve Duafa-i Askeriyye Imdat ve Muavenet'
cemiyeti pek ¢ok Uyenin kaydolmasiyla 1876'da ilk toplantisini Mekteb-i
Tibbiye'de Tibbiye Naziri Marko Pasa bagkanhiginda yapmisti. Cemiyetge,
Kizilhag so6zlesmesinin  Osmanli memleketlerinde nasil  uygulanacagi
dustnilmus ve amblemdeki hag isareti yerine ‘Hilal' igaretinin kullanilarak, bu
amblemin diger devletlerce taninmasi igin Cenevre Kizilhag'ina bagvurulmasina

karar verilmisti.

Cemiyetin Hilal-i Ahmer adini almasi,, 2 Nisan 1877'de cemiyetin batin
muesseseleri ile idare olarak kurulmasindan sonra Padigahin istegi Gzerine
olmustu. Hilal-i Ahmer cemiyeti ilk toplantisini Begiktag sarayinin padigah
dairesinde yapmistl. Cemiyet o siralarda devam etmekte olan Osmanli-Rus
savasinda buylk hizmetlerde bulunmussa da, harp bittikten sonra dagiimigti.
1897 Yunun harbinde tekrar faaliyete gecmis, fakat sonra dagiimisti. Cemiyet

bir daha dagilmamak Uzere 20 Nisan 1911'de tekrar kuruldu.
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Eski hariciye nazir Rifat Pagsa'nin girisimleri ve ¢zellike Dr. Besim
Omer Pasa'nin gayretleri ile kurulan cemiyetle padisah (V. Mehmet) bizzat
ilgilenmigti. Cemiyet, kadinlar kolunun kurulmasindan sonra, az zaman iginde,
bGtin amitlerin Gstinde parlak basarilar géstermisti. Istanbul'da bag gdsteren
kolera salgini ve Aksaray blylk yangini, cemiyetin baris yillarindaki kayda
deger ilk ve genis faaliyetine vesile olmustu. Ayrica Trablusgarb ve Balkan
harblerinde ac¢ti§! hastanelerle blytk hizmetler yapmis, Balkan harbinde Hilal-i
Ahmer'e gok miktarda para yardimi yapilmig, bu yardimlara Misir ve Hindistan

gibi Islam ulkeleride katkida bulunmustu.?*

Hilal-i Ahmer Cemiyeti, |. Dinya Savasinda cesitli illerde actig
hastaneler, nekahathaneler, imdad mevkileri ve misafirhanelerle hizmetlerine
devam etmigti. 1914'te Uye sayisi onbini asan demnek Uyeleri, sadece cephe
gerisinde kurulan seyyar hastanelerde degil, Istanbul'da degisik mahallelerde
hanimlar tarafindan kurulan ve yénetilen cok sayida hastanelerde hemsirelik
yapmiglar ve yardim kampanyalari ve toplantilarla ordu igin maddi yardim

toplamiglardi.**

Hilal-i Ahmer cemiyeti, kendisine tahsis edilen vapurlarla hasta ve
yararli tagsirken ayni zamanda salgin haldeki tifus, kolera, tifo ve dizanteri ile
micadele etmis fakir ve felakete ugrayan (Kumkapi, Fatih ve Cibali

Yanginlarinda) halka agevleri kurmus, bdylece glinde otuzbin kigiyi doyurma

243 Ayrintih bilgi igin bkz. Ergin, Osman. N., Mecelle-i Umar-u Belediye, s. 577-583, c. 4 1331,
Ist.

244 Cakir S., Osmanli Kadin Hareketi, s 72, Ist, 1993.
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imk&nina sahip olmustu. Yangin, sel, deprem ve savag hallerinde Uluslararasi
Yardimmlagma konusunda faaliyetlerde bulunan cemiyet, 1923'de "Turkiye
Hilal-i Ahmer Cemiyeti®, 1935'de Ataturk'in teklifi ile '"Turkiye Kizilay

Cemiyeti'ne doénusmus, 1947'de ise "TUrkiye Kizilay Dernegi" adini almistir.

Hicbir menfaat sadlamadan, yurtta ve dinyada olaganustl hallerde
milliyet ve din ayrimi gbzetmeden insanlararasi dayanismanin ve
yardimlagmanin tegkilatlanmasindan olusan Kizilay ve Kizilhag cemiyetlerinin
kurulmasinda ilham kaynadi olmus yazarlar ve olaylar gok eskilere dayanir.
Avrupa'da Kizilhag fikrinin ortaya atiimasindan ¢ok énce Fransiz edebiyatgisi
ve egitimci Jean-Jacgules Ronusseau (1712-1778); harblerin insanlarin degil,
devletlerin meselesi oldugunu, vatanini midafa edenlerin silahlarini indirdikten
ve teslim olduktan sonra o6ldartlmemeleri gerektigini belirterek savaslarin

insani boyutunu iglemistir.

Turk tarihinde ise, bu tarihlerden ¢cok 6nce; Eyyubilerin kurucusu
Selahaddin Eyyabi, 1192 yillarinda 3. Hagli seferinde Saint Jean g6valyelerinin
Musluman-Turk karargahina gelerek Hristiyan yaralilari ile mesgul olmalarina
musamaha etmis, asirlar éncesinden bu tur faaliyet ve girisimlere 6rnek olacak

bir 1g1k tutmustur.®*®
2. HILAI-i AHMER CEMIYETININ TURK HEMSIRELIGINE KATKILARI

Balkan ve Trablusgarb savaslarinda hasta ve yarali bakiminda ¢ekilen

sikinti dolayisiyla, Hilal-i Ahmer cemiyeti, hanim Gyelerine bir ta'mim yollayarak

25 aydinlioglu, K. a.g.m. s. 17-20.
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"Hanimefendiler harp bitti, Hilal-i Ahmer'in vazifesi bitmedi" diye seslenmigti.?*
Bunu takiben, B. Omer Pasa'nin biyik gayretleri ve calismalar ile cemiyetin
hanimlar kolunun ve hanim hastabakicilarin egitiminin baglangici kabul edilen
1912'de  Osmanli hanimlari, Hilél-i Ahmer cemiyetine istirak etmeye

baslamislardi.

Hilal-i Ahmer cemiyeti tarihinin en énemli gelismesi olan hanimiar kolu,
ilk genel meclisini 100 kurucu hanim Uye ile gergeklestirdi. Bu ilk oturumda,
erdemliligi ile taninan ve Turk edebiyatinin ilk hanim romancis! olan ayni
zamanda cemiyetin hanimlar kolunun kurucu tyelerinden Fatma Aliyye Hanim
(1862-1936), 6nemli bir konugma yapmis, bu konusmasinda; Hz. Peygamber'in
hayatindan ve Islam tarihinin ilk dénemlerinden, kadinin hasta bakimindaki
etkinligini ve fedekarhgini érneklerle anlatmis, bu etkinligin ve fedakari§in
Florance Nightingale'den ve Kizilhag'dan ¢ok evvel musliman kadinlarla
bagladigint ifade etmigti Fatma Alliyye Hanim, "Kahraman Kadinlarimiz"
basglikli bagka bir yazisinda ise, de§ismeye baslayan Tark kadinint ve
hemsirelik mesleginin bu dedismeye etkilerini yansitmisti. Fatma Aliyye hanima
gére; Turk kadininin uzun zamandir devam etmis yasayis ve hayat sekline,
gelenekiere ragmen kesilecek bir kolu tutmasi, dagiimis bir elin yarasini yikayip
sarmasi ve bu etkileyici is karsisinda metin bir sekilde sessizce vazifesini
yapmasi kahramanliktir. Bu kahraman hamimlara hasta ve yarallar, sézleri ve
seslenigleri ile minnettarliklarini ve takdir hislerini her an bildirmekteydiler.

Cinsiyetin degil yalniz insan turtndn hakim oldugu bu ortamda, hastabakici

298 osmanl Hilal-i Ahmer Cemiyeti Hanimlar Heyet-i Merkeziyesi s. 100, 1330.
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hanimefendiler, eski Tadrk kadinlarini 6émek alarak sanli  mazimizi

uyandirmaktaydilar.2*

Hilal-i Ahmer cemiyetinin hanimlar kolununun faaliyetleri sonucu,
hanimiarin "hastabakicilik" meslegi ile toplumda yerlerini almalar ve erkeklerle
beraber vatana hizmet etmeleri, hanimlarin toplum hayati ve ruhi durumlari
Uzerinde olumlu tesirlere sebeb olmustu. Ve Osmanli hanimiarinin toplumda

diger alanlarda da basariyla galigabilece§inin isaretlerini vermisti.

Faaliyetlerini bayUk bir hizla strdiren hanimlar kolunun toplantilari,
gazetelerden tafsilati ile duyuruluyordu. Bu arada cemiyete, saray ve
cevresinden buylk destek gelmis ve fahri bagkanh§ Bagkadin Efendi
(Padisahin hanimi) Ustlenmigti. Batlin bu gelismeleri, yani cemiyetin hanimlar
kolunun kurulusunu ve hanimlarin hasta ve yaralilara yardim ederek vatan
hizmetinde bulunmalarini cemiyete saraydan destegi ve kultirli ¢evrelerden

katihimi saglayan B. Omer Paga idi.?**

Bu dénemde cemiyetin baslica faaliyeti, . Dinya savasi ile doruk
noktasina ¢ikmig hastabakici ihtiyacini kargilamak idi. Bunun igin 1913-1914'te
merkezde, 1914-1915 senelerinde Dar'l Finin'da, daha sonra Bursa'da
cemiyetin hanimlar merkezinde Gyeler, nazari derslerden sonra hastanelerde
uygulama yapmak Uzere egitime tabi tutulmuslardi. Yillardir siiren savaglarda,

hanimlardan fedakérca beklenen hizmetlere, Osmanli-Musliman hanimlari

247 Hilal-i Ahmer Hanimlar Heyet-i merkeziyyesi, s. 17-18, 1330.
24 san N, Ozaydin Z., a.g.m., s. 68 Sendrom Mart, 1992.
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yarali ve hastalara bakmak Gzere, hastanelerde gérev alarak cevap vermisler.
Ozellikle merkezde agilan derslere, memleketin en taninmis ailelerine mensup
hanimlar devam etmigler, imtihan sonucu basarili olanlara, hanimlar heyeti
Fahri Bagkan! Baskadin Efendi bizzat sahadetnamelerini segkin bir térenle
vermigti. Cephede gbrev yapan ordu hemsireleri ise, Padisah tarafindan iltifat

ve tesvike mazhar olmusglard:.**®

Hilali Ahmer Cemiyeti, saglik heyetinin bulundugu yerlerde
"Hastabakici kollarl" meydana getirerek, faaliyetlerini zamana ve yerine gére
ihtiyag karsilayacak sekilde tanzim ediyordu. Bunlardan birisi olan Kayseri
nekahathanesindeki uygulama hem hastabakicilik bakimindan, hem de
O;manll zihniyetinin teb'asini ayirdetmeyen 6zelligini yansitmasi agisindan
6nem tasimaktaydi. Cemiyet, Kayseri'ye gégeden kimsesiz Ermeni hanimlar
sefaletten kurtararak, 40 hanima hastabakicilik dersi vermis, Hilal-i Ahmer
hastanesinde Ucretli olarak caligstirmig, hastanenin kapanmasindan sonra da
isteyenlere yol parasini Kargilayarak, sagdlik heyeti ile birlikte Istanbul'a

gelmelerini saglamigti.**

Hastabakicilik egitimi bu sekilde strdurtltrken, Osmanli hanimlarinin
hastabakicilik mesledine daha c¢ok katillimini saglamak icin, 1915 tarihinde
Cemiyet, gazetelerde bir beyanname yayinlayarak ¢agirida bulunmak istemisti.
Bu beyannamede, gintn sartlarini yansitan ve vatan sevgisinden kaynaklanan

davet dolu ibarelerle, Osmanh hanimlarinin vicdanlarina seslenilmis; ihtimam

29 Akalin, B.O., ag.e., s. s. 30.
20 1330-1339 senelerine ait Hilal-i Ahmer merkez-i umami Raporu, s. 8, Ist, 1335.
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ve sefkatlerini hasta ve yaralilar igin sarfetmeleri, bunun igin de Besim Omer
Pasa'nin baskanlifinda hastabakicilik derslerine katilmalari istenmisti. Harbin
sikintisini yagayan batin Glkelerde, hastabakici sayisini arttirmak icin her
yerde dersler agildigi halde, hastabakici yetistirme konusunda higbir tegkilati
olmayan memleketimizde, bu konuda buydk sikintilar yasanmaktayken,
hanimlar heyetinin tegvik gérmesi gereken bu girigimi ve beyanname, cemiyetin
idare heyeti tarafindan yonetmelikte yer almiyor gerekgesiyle uygulamaya
konulamamisti. Ancak ¢ok gegmeden bu olaydan bir yil sonra (1916) Harbiye
Nezareti Sihhiye Riyaseti, cemiyete bagvurarak yaralilarin bakimi igin
hastabakicilik 6gretilmesini resmen isteyerek, hanimlar heyetinin girisiminin

hakliligini ortaya koymustu.'

Bundan sonra hastabakicilik, memleketimizde ragbet bulmus, Besim
Omer Pasa'nin 1915'te basilan "Hastabakicilik" adl kitabinin yayinlanmasindan
sonra, Pasa'nin égrencisi olan Fatma Ztleyha Hanim "Hastabakicilik adinda bir
tercime eser yayinlamigti. Fatma Zileyha Hanim eserin énsézinde; "Anatomi
okumus, bilimsel ustlde saglik bilgisi 6grenmis hastabakicist olmayan bir
tabibin calismasi sonugsuz kalacaktir. Hastabakicilik, tabébetin icra edilir

seklinde hastabakicilifa 6nem verilmesi gerektigini vurgulamistir.??

Cemiyetin Hanimlar Merkez Heyeti'nce "Takvim" adl kitapciklar

hazirlanarak, halka dagitilmis, kitapg¢iklarda hanimlarin faaliyetleri tanitilirken,

1 Aynintili bilgi igin bkz. Akalin B.O, a.g.e., s. 31-38.
%2 ziileyha, Fatma, Hastabakicilik, s. 5; 1331, Ist.
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kadin haklari, kadinin toplumda yerini almasi, meslek sahibi olmasi gerektigi

gibi konularda yazilar yayinlanmaya baglamistir.>*

Hiléal-i Ahmer Cemiyeti, caligmalarini tanitmak Gzere, Gstlerinde Hilal-i
Ahmer resimlerinin bulundugu, 18 gesit kartpostal, 12 gesit pul ve hediyelik
esya yaptirmigti. Bunlar hem Hilal-i Ahmer'i tanitiyor, hem de gelir sagliyordu.
Ozellikle Besim Omer Pasa, hastabakiciligin ne derece saygideger bir meslek
oldugunu tanitmak icin c¢alismalara girismis, yerli ve yabanci ressamlara
yaptirdigi nefis suluboya resimlerle hastabakiciligi ytceltip, sereflendirecek,
hanim hastabakicilari én plana cikaracak, hanimiari mesle§e 6zendirecek

faaliyetlerde bulunmustu.?® (Bkz. Ekler sy. 199-200)

Butan bu gelismeler sonucunda, Glkemizde hemsirelik egitimi icin ilk
hemsirelik okulu, 1925 yilinda Cumhuriyet déneminde 'Kizilay Hemsire Okulu'

adi ile agiimigti.

3. HANIM HASTABAKICILARIN TOPLUMDA UYANDIRDIGI

YANKILAR

Hastabakicilik meslegdi ile hanimlarin toplumda yerlerini almasi; milletin
gelismesinin ve yenilie yonelik atilimlarinin temelini, hanimlarin egitilmesi ve
caligma hayatinda Ki gesitli kademelerde ytkselmesinde gérenler igin blytk bir
6nem tagimis ve gelecek igin Umit vermigti. Bunun farkinda olan Hilal-i Ahmer

cemiyeti Hanimlari, topluma, sefkat, koruma ve iyiliksever hizmetleriyle oldugu

3 san, N, Ozaydin Z, a.g.m., s. 9, Sendrom, A§ustos, 1992.
24 san, N, Ozaydin Z, a.g.m. s, 72, Sendrom, Mart 1992.
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gibi bagka, yayinlaryla da katki saglamig, bu yayinlarinda, Musliman-Tark
kadininin layik oldugu saygidegder mevkini, hak ve 6devlerini kisacasi kimligini
ortaya koymaya yoneltici mesajlar vermisti Cemiyet, bu galigmalariya
"kadinligin ve kadinlarin ilerleme ve yUkselme" yolunda katkilarinin nedenli

vazgegilmez ve 6nemli oldugunu ortaya koymustu.”®®

Hilal-i Ahmer Cemiyeti hanimlar kolu ve Besim Omer Pasanin biytk
gayretleri ve caligsmalari, saraydan ve saray ¢evresinden gelen destekle
birlikte, hem tip camiasindan, hem de Osmanli aydinlarindan destek almaya
baglamigti. Cunkl hastabakicillk konusunda egitim gérmis hanimlarla,
hastanelerin havasi degismeye baslamis, hastabakici hanimlar takdirle anilir
olmus, nazik, sefkatli, huzur ve rahatlik veren tavirlari hastanelerin kasvetli

havasini aydinlatmisti.

Ozellikle yazar ve sairler konuyla ilgilenmigler, pek ¢ok Gnla sair ve
yazar siirleri ve yazilarlyla Ulkemizde henltz kurulmakta olan g¢agdas
hemsireligin gelisimine katkida bulunmuslardir. Béylece, edebiyat tarihimizde
yeni konularn iglendigi 20 yy.''n baslarinda, edebiyat ¢evrelerinin ele aldi
konulardan birisi de "kadin hastabakici (hemsire)" konusu olmustu. Hastabakici
mesledi ile toplum hayatina giren Osmanl kadini, bu yeni kimligi ile toplum
hayatini etkilemis ve sairler hastabakiciligin kamuoyuna bir "kadin" meslegi
olarak tanitilmasinda yardimci olurken, yazarlarin bazilari da, hastabakicilik

mesleginin yanisira diger mesleklerde de kadinlara firsat taninmasi gerektigi ve

2% san, N, Ozaydin Z, a.g.m. s, 72, Sendrom, Mart 1992.
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kadinlarin toplum hayatlarinin yeniden dtzenlenmesi meselesi (zerinde

durmuslard:.**®

Gazeteler, hastabakicilik mesleginin hanimlar arasinda ragbet bulmasi
ve sevilmesi igin yapilan calismalara katkida bulunmuslardi. ikdam'da
yayinlanan ve Hilal-i Ahmer hanimlarindan évgl dolu sézlerle bahseden ve
Nihad sezai adli bir gazinin hastaneden kizina génderdigi mektup bu bakimdan

dikkat cekicidir:

"Bak sana neler anlatacagim. Ben burada neler gérdim. Iste yazarken
bile kalbim nasil gurur heyecanlariyla garpiyor. Yukseldiniz kizim; kadinlik o
ylce mevkiine ulastl... Bir giin yine carpisiyorduk. Korkak dismanlarin hain
kursunu gégsumde bir yara birakti; nihayet beni vapura koydular. Vapurun
sallantilar1 arasinda hummalar, yaranin verdidi buhranlar icinde [stanbul'a
geldik... Iste o kadar biliyorum; iki glin sonra idi ki 6limun kollari arasindan
kurtuldum. Gﬁzlerimi acinca neler gérdum, Haver. Kendimi ilahi bir dlemde
(melekler arasinda) buldum. Iki tane geng harim, senin kadar yavrum. Hele bir
tanesini sen zannettim. Kollarimi ona dogru uzattim. O sen degilmissin, Lakin
senin kadar musfik bir ruh; ylksek bir kalp ... en ginahkar ruhlara bile pak, saf
bir kuvvet verecek kadar lekesiz, berrak gézler, "Su" dedim. Bagimi kaldirdi; bir
nine sefkatiyle, bir evlad merhametiyle ihtiyar askeri ihya etti... Artik
buhranlarim sona eriyordu. Onlari (hemsireleri) ince ince tetkik edebilecek

devrelere geldim. O Haver, ne ylce beyazlar iginde, beyaz kelebekler gibi

2% Sari, N, Ozaydin, a.g.m. s. 7-10, Sendrom, Ajustos, 1992,
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ugusan gen¢ hanimlar, nasil anlatamayacagim bir gayret ile kosuyorlar ...
Gézlerimle onlart kutsallastirirken, dudaklarimdan kadiniik igin, sizin igin,

dualar yukseliyor.

Hilal-i Ahmer deyince kizim, gézlerini kapa. Uzak ufuklara ug, buraya
kadar gel... bir hastane, hayir bir hastane degil, bir cok beyaz 6rtuli kadinlar;
sari yUzld, lakin gézlerinin derinliklerinde zaferin negeleri kaynasan temiz
yurekli, 6z, samimi hastaciklar onlarin basucunda, yanlarinda beyaz nurlar
icinde yukselen, gbézlerinin sefkatiyle, kalplerinin merhametiyle, ellerinin
lutufkar kuvvetiyle calisan hanimlar... Gelecegin dikensiz isikl, renkli, zengin
sahasinda kosacak. Yorulmayan bir gayretle kosacak; kudretli, kuvvetli,
yikiimayan, solmayan sénmeyen emelleriyle calisacak; bu yurdu elleriyle
ylkseltecek geng sima gérdin md Havercigim. Bir zamanlar sanki hasta,
Umitsiz nazarlarimizla temenni ettigimiz seyleri iste buglinkt kadinlik yasatiyor.

Daha neler neler lazim....". %’

3. SIIRLERDE HEMSIRELIK L

Hastabakicilik egitimi ile birlikte hanimlarin [. Dunya savasinda
gosterdikleri fedakérca galismalarin ve gayretlerin hakettigi 6vgu, artik siirlerde
de islenir olmustu. Dizeleri ile hemsirelik meslegini ylcelten sairler arasinda;
Tevfik Fikret, Abdilhak Hamid, Suleyman Nesib, Huseyin Danis, Faik Al

Ozansoy, Fazil Ahmet Ayka¢ ve Mehmet Emin Yurdakul vardi. Déneminin

2T Osmanli Hildl-i Ahmer Cemiyeti Hanimlar Heyet-i Merkeziyes tarafindan terbit edilen
Takvim 2. s. 117-118, 1331.
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6nemli kadin sairlerinden biri olan ve Hilal-i Ahmer Cemiyetinin kadinlar
kolunun kurucularindan olan Nigar Hanim'in, hanim hastabakicilari konu aldig
siirleri cemiyetin hemsireligi konu olan kartpostallarinda yerini almisti.>® Nigar
Hanim asag@idaki siirinde, gizli ellerle yaralar saran sefkatli merhametli Hilal-i
Ahmer Hemsiresinin, gugsuzlere teselli verdigini, elemi Umide dénastirdaganc

su sekilde ifade etmekteydi:

Gizli ellerle sarar yéareleri
Sefkat hadim-i ulvindir,

Tesliyt -yab eder avareleri
Masderi madelet ve refettir
Biz de o sekli hilale bartnar
Dolasir killbe-i ahzan ve gami
Reng tabende-i ale burtintyor

Eder imide mukarin elemi®*®

Déneminin meghur sairlerinden ve Edebiyat-i Cedide toplulugunun
6nde gelen isimlerinden Faik Ali Ozansoy, Hilal-i Ahmer'e sundugu siirinde;
Cemiyetin aydinlatmasiyla namahremin, yani kadinin, "hemsire", yabancilarin
ise kardes oldugunu ifade eder;

Ey sefkat-i fen, sefkat-i ifran-1 mukedder
Ey sefkat-i kutsiyyene feyzinle edersin

Namahremi hemsire ve biganeyi dader.?®

28 Aynintili Bilgi igin bkz. San, N., Ozaydin, Z., a.g.m., s. 6-15. Sendrom Der., Ajustos 1992.
28 Takvim, 6 s. 94-1336.
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Toplum konularini sade bir dil ile isleyen Mehmet Emin Yurdakul,
"Hastabakici Hanimlar" adli siir kitabgiginin samimi ve igtenlik dolu duygulariyla
ifade etti§i su dizelerinde, adeta kutsallastirdi§, tanri agkindan yaratiimis nuriu
cehreleriyle, iyiligin, faziletin 6z kizlar olarak nitelendirdigi hemsirelerin, hizmet
agklarinin Cenab-1 Hakk'in insanlara verdigi en buylk agk oldudunu ifade
etmektedir;

Ey Tanrinin agkindan yaratiimis nur gcehreler,
lyilige émrunh vakfeylemis hemsgireler,

Faziletin 6z kizlari!

Sizler veda eylediniz her sevimli glizel yere;
Gulu feda eylediniz o zehirli dikenlere
Kerdeslerin acilari sizin yash goénltintzde;
Yaralarin sancilari sanki sizin gégsintzde

Siz feryatlar dinlersiniz dinya gulup haykirirken;
Olumlerin énlerinde sargilari baglayan siz;
Cenazeler lizerinde matemlerde aglayan siz
Yara sarmak, can kurtarmak... bu ne iyi ve gtzel ig

Kullarina Cenab-1 hak bundan bayuk ask vermemig®'

20 Takvim 2, s. 61, 1331.
%1 yyrdakul, M.E., Hastabakict Hanimlar,. s. 5, Ist, 1333.
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UcUNcU BOLUM
HEMSIRELIK EGITIMINDE SAGLIK MESLEK LISELERI
A. SAGLIK MESLEK LISELERININ KURULUSU VE TARIHGESI

Tarkiye’de , hemsirelik egitiminin 6nemi |. Dinya Savagindan sonra
iyice anlagiimig ve bu alanda en 6nemli katki 1925 yilinda Kizilay yéneticileri
tarafindan ilk Hemsgirelik okulunun agiimas: ile gerceklestirilmigtir. Ttrkiye'de
hemsirelik egitimi uygulama ve aragtirmalarinda énctlik yapmis olan olan bu
okulun agilimsainda Dr. B. Omer Akalin'in blytk katkilari olmustur ve bu okul

yillarca sadlik hizmetlerini besleyen énemli kaynak olmustur.?®?

Amerikan misyoner Kkurulusu tarafindan 1920 yilinda hastane ve
hastabakici dersanesi agilmig, bu dersane daha sonraki yillarda Amiral Bristol
Saglik Meslek Lisesi haline getiriimistir. Bu okullardan sonra, 1939 yilinda
askeri hemsire okuilari, 1943 yilinda Verem Savas Dernegine ve 1946 yilinda
da Saglik Bakanligina bagl hemsire okullari yurdun gesitli yerlerinde acgiimistir.
Bunlari Sosyal sigortalarin ve universitelerin acgtigi okullar takip etmigtir.
Hemsirelik egitiminin de  ylUksek &grenim ilk kez 1955 wyilinda Ege
Universitesinde, 1961 yilinda  Nightingale vakfi tarafindan [stanbul'da,
Hacettepe Universitesi tarafindan Ankara’da agilan yUksek okullarla

baslatildi.?*®

22 Erefe, |. Tirkiye Hemgireliginin Sadlik Yasalanmizi Igindeki Konumu ve Gagdan Bir
Hemsirelik Yasasi Igin Oneriler, s.40, T. Hemsireler Dergisi, Sayi: 2-3, Ankara, 1982,

%3 gentiirk, S.E., a.g.e., s. 114-124,
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Baslangigta ebe, hemsire ve sadlik memuru yetistiriimesine yonelik 2-3
yillik egitim programlarinin uygulandi@i Hemsire okullarn 1958 yilinda “Saglik
Koleji” adi altinda ortaokula dayandiriimis ve 6gretim stresi 4 yil olmugtur.
1979 yilinda ise saglk kolejlerinin adi “Sagllk Meslek Lisesi” olarak
degistirilmistir. GuUnumulzde yatili ve gunduzlt olarak devam eden Saglik
Meslek Liselerinin hemsirelik bélumleri igin son uygulama; hemsireligin

tamaminin yuksek 6grenime dayandiriimasi dogrultusundadir.

B. SAGLIK MESLEK LISELERININ HEMSIRELIK BOLUMUNOUN

AMAGLARI

Saglik bakanligina bagli olan Saglik Meslek Liseleri, Mesleki Egitim
Genel Mdarlagu tarafindan hazirlanan 4 yillik ders programini izlemektedir.
Bu ders programinin kapsaminda kultGr dersleri, temel bilim dersleri ve 6zel
meslek dersleri bulunmaktadir. (Bkz. sy.191) Bu programda yer alan derslerden
her biri; kendi 6zel amaglarini gergeklestirirken, Tark Milli Egitiminin Genel
amaglarini, Sagllk  Meslek Liselerinin genel amaglarini ve hemgirelik
bélumintn amaglarini gerceklestirmede katkida bulunmak durumundadir.

Bunlar;
a. Turk Milli Egitimin Genel Amaglan;
Tark Milli Egitimin genel amaci Turk Ulusunun buttn bireylerinin;

1. Atattrk Devrim ve ilkelerine, Anayasa’nin baslangicinda belirtilen

Turk Milliyetcilige bagh; Turk Ulusunun ulusal, ahlaki, manevi, insani ve
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kaltarel de@erlerini benimseyen koruyan, geligtiren; ailesini, yurdunu, ulusunu
seven ve daima yuceltmeye caligan, insan haklarina ve Anayasanin
baslangicindaki temel ilkelere dayali ulusal, demokratik, laik, sosyal bir hukuk
devleti olan Tlrkiye Cumhuriyetine karsi gérev ve sorumluluklarini bilen ve

bunlar davranig haline getirmis yuttaslar olarak yetistirmek;

2. Beden, zihin, ahlék, ruh ve duygu bakimlarindan dengeli ve saglikli
sekilde geligmis bir kisilige ve karaktere, 6zgur ve bilimsel dustince guctine,
genis bir dinya gérlgtne, sahip, insan haklarina saygili, kisilik ve girigime
deger veren, topluma karg) sorumluluk duyan, yapicl, yaratici ve verimli kisiler

olarak yetigtirmek;

3. ligi, yatkinlik ve yeteneklerini gelistirerek bilgi, beceri, davranislar ve
birlikte ig gébrme aligkanligt kazandirmak yoluyla yagsama hazirlamak ve onlarn
kendilerini mutlu kilacak ve toplumun mutluluguna katkida bulunacak bir

meslek sahibi olmalarini saglamak;

Boylece, bir yandan Tuark Yurttaglarinin ve Turk Toplumunun glveng ve
mutlulugunu arttirmak; 6te yandan ulusal birlik ve battnltk iginde ekonomik,
sosyal ve kultirel kalkinmayi: desteklemek, hizlandirmak ve sonugta Turk

Ulusunu ¢addas uygarli§in yapici, yaratici seckin bir ortagi yapmaktadir.?%*

Ogretimin her kademesinde egitim géren her Turk gocugu Milli Egitimin
amaglarint  benimserken, okul cesitlerine gére farklilasmis amaglar

cercevesinde yetistiriimektedir.

284 Bkz. Milli Egitim ile ligili Mevzuat, 1, s. 4.
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b.Saglik Meslek Liselerinin Genel Amaglart:

Saglik Meslek Liselerinin amaglart; Milli Egitimin genel amag ve temel
ilkelerine uygun olarak; Saglik hizmetlerinin yurutilmesinde yasa, tlzik ve

yoénetmeliklerde belirtilen yetki ve sorumluluk ¢gergevesinde;

1. Tam &grencilere orta 6gretim duzeyinde en az ortak bir genel kaltur

vermek suretiyle onlara, kisi ve toplum sorunlarini tanitmak,

2. Saglik hizmetlerinin esit, streli ve yeterliligini gerektiren her turlt
niteli§i kazandirmak, ahléken, fikren ve bedenen gelismis bir kisilige sahip

kilmak,

3. Saghk orgutintn gelismesine  yardimci olabilecek yeterlilikte,

mesleki, teknik,sosyal bilimlerde bilgi ve beceri ile dayanigsmayi kazandirmak,

4. Goérevlerini yapabilme ve sorumluluklarini yiklenebilme, topluma ve

bireye yararli olabilme bilincini vermek,

5.Ulusal ve meslek disiplinin gerektirdigi tavir ve davraniglaria sahip

eleman olarak yetistirmektir.

Saglik Meslek Liseleri, butin bu amaglar dogrultusunda, tlkenin saglik
personeli ihtiyacini  karsilamak Gzere, farkli boélimler halinde egitim
vermektedir. Bu bélimlerden birisi olan Hemgirelik B6IUminin amaglar

styledir;
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c. Hemgirelik Boliimiiniin amaglan:

1. Insanlar arasinda din, dil, irk, cinsiyet ve sosyo-ekonomik yénden
fark gbzetmeksizin yetki ve sorumluluklar cergevesinde gérevieri yapacak

sekilde mesleki bilgi ve beceri kazandirmak,

2. Meslegini benimsemeyi ve meslegine yakisir ahlaki davranislarda
bulunmay: 6gretmek, ferde ve topluma yararli olabilme bilincine sahip olarak

yetigtirmek,

3. Mesleki yenilikleri, gelismeleri izleme ve uygulama aligkanlikiari

kazandirmak,

4, Kisinin ve toplumun saglk sorunlarinin taninmasina,
¢6zlmlenmesine, halkin saglik duzeyinin ylkseltiimesine ve sagdhdinin

devaminin saglanmasina katkida bulunmayi 6gretmek,

5. Sosyal, kdlturel, ekonomik ve psikolojik yénden toplumu tanima,

bilimsel yontemlerle aragtirma yapabilme bilgi ve becerisini kazandirmak,

6. Calisma hayatinda, degisik kademelerdeki kigilerle olumlu iligkileri
gelistirme, ekip halinde galisma ruhuna sahip olma, géreve ve gevreye uyumu

kolaylastirici, basariyi arttirici aligkanliklari kazandirmak,

7. Saglikli ilgi yasa, tlzik ve yonetmelikleri 6gretmek ve bunlara uygun

hareket etme aligkanhidini kazandirmak,
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8. Hizmet-igi egitimin o6nemini 6Jretmek, bu konuda beceri

kazandirmak,

9. Mesleki egitime temel tegkil edecek insanin anotomik ve fizyolojik

yapisini 6gretmek.

10. Hastayr psikolojik, kultGrel ve ekonomik yoénden tanima ve

cevresiyle iyi iliskiler kurma yollarini kavratmak,

11. Dahili, Harici hastaliklari 6gretmek, tedavi kurumlarinda ve evde
hastali§in 6zelligine gére doktor tarafindan saptanan tedaviyi ve hasta bakimini
uygulayabilmek ve gerekli tedbirlerin alinmasinda beceri kazandirmak, akil ve
sinir hastaliklarinin topluma etkilerini 6gretmek ve bu konuda ilgili kurumlar ve

hasta ailesi ile isbirligi gelistirmeyi kavratmak.

12. Insan sagliinda énemli yeri olan ilaglari tanitmak, verilis yollarini,

dozlarini, etkilerini ve yan etkilerini 6gretmek ve beceri kazandirmak.

13. Her tarlu ag1, enjeksiyon, pansuman ve kiglk cerrahi mtdahaleleri

6gretmek ve uygulayabilme becerisi kazandirmak,

14. Saglikh bir ¢evrenin nasil oldugunu ogretmek, saghigin
korunmasinda etken olan c¢evre faktdrlerinin degistirilip, gelistiriimesinde

gerekli bilgi ve beceriyi kazandirmak,

15. Salgin ve sosyal hastaliklar tanitmak, bulasma, yayilma ve
korunma yollarini, ihbar, tecrit, karantina yéntemlerini 6gretmek, uygulanmasini

ve gerekli tedbirleri alma becerisini kazandirmaktir.
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16. Halk Saglidi egitiminin, toplum hayatindaki énemini kavratmak,
saglik konusunda ve halkin ihtiyag duydugu konularda etkili ve tutarli egitim
yaparlarken gerekli egitim araglarinin kullaniimasini, korunmasini égretmek ve

aliskanlik kazandirmaktir.

17. lginde yasadi§i toplumu tanitmak, bilimsel yéntemlerle toplumu
inceleme, veri toplama, toplanan verileri istatistiki olarak degerlendirme

tekniklerini 6gretmek,

18. llk yardimin 6nemini kavratmak, yerinde ve aninda mevcut kosullar

icinde gerekli tedbirleri alma bilgi ve becerisini kazandirmak.

19. Besinleri, besin &gelerini, fonksiyonlarini, insanin yas ve
Ozelliklerine gére beslenme yoéntemlerini, yeterli ve dengeli beslenmeyi

dgretmek, gerektiginde bu konuda egitim yapma becerisini kazandirmak,

20. Kisisel hijyen kurallarinin, saglikli yasamin temel sarti oldugunu
kavratmak, bununla ilgili aligkanliklari ve toplumu bu konuda egitme becerisini

kazandirmak,

21. Ameliyathane teknigi, ameliyat éncesi ve sonrasi hasta bakimini

6gretmek ve uygulama becerisini kazandirmak,

22. Hastane servislerini tanitmak, idare ve fonksiyonlarini kavratmak,

109



23. Saglik hizmetlerinin bir ekip hizmeti oldugunu ve kendisinin de bu

ekbin bir Gyesi oldugu bilincini kazandirmak,.
24. Insanlar arasi iyi iligkiler kurma bilgi ve becerisini kazandirmak. 2%°

C. SAGLIK MESLEK LISELERINDE DIN KULTURU VE AHLAK

BiLGIiSi DERSI VE AMAGLARI

Hemsirelik Egitimi veren Saglik Meslek Liselerinde, I, I, ve Il
siniflarinin 6gretim programina, haftada 1 saat olarak dahil edilen Din Kulttrt
ve Ahlak Bilgisi Dersleri, diger okullarla ortak ders kitaplarini ve mufredat

programini takip etmektedir.

Ogretim Programlarinda yer alan buttn derslerle birlikte, Din Kalturd ve
Ahlak Bilgisi Dersi devletin belirledigi egitim politikasinin gergeklegsmesine,
okulun amagclarina ve kendine 6zel amaglarina katkida bulunmaktadir. Bu

dogrultuda olmak Gzere, Din ve Ahlak égretiminin genel amaci géyledir;

"Temel egitim ve Ortadgretimde 6grenciye, Turk Milli Egitim Politikasi
dogrultusunda genel amaglarina, ilkelerine ve Atatlrk'in Léikiik ilkesine uygun,
din, [slam dini ve Ahlak Bilgisi ile ilgili yeterli temel bilgi kazandirmak; béylece
Atattrkgtltgan, milli birlik ve beraberligin, insan sevgisinin dini ve ahlaki
yénden pekistiriimeini saglamak, iyi ahlakli ve faziletli insanlar

yetistirmektedir".?*®

25 Bz Saglik Meslek Liseleri Hemsirelik Miifredat Programlari, Saglik Bakanhd), Saglik
Egitim Genel Miidrliigd, s.9-11, Ank, 1991.

268 Bkz: Milli egitim Bakanhigi'nin 29 Mart 1982 tarihli ve 2019 sayili Tebligler dergisi.
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Din Kaltara ve Ahlak Bilgisi dersi, Din Ahlak 6gretiminin genel amacini
gergeklestirirken ayni zamanda Liseler igin tespit edilmis 6zel amaclarini da

gerceklestirmek durumundadir.
a. Liselerde Din ve Ahlak 6gretiminin 6zel amaci.

1. Kiginin ve toplumun dine olan ihtiyacini, insan-Allah iligkisini

kavratmak.
2. Genel anlamda "din" ve dinler hakkinda bilgi vermek.

3. Islam dininin iman, ibadet ve 6zellikle ahlak esaslarini fikir diizeyinde

6grenmek ve bunlarin diger derslerde 6grendikleri ile iligkisini kurabilmek.

4. Milli Birlik ve beraberligi saglayici, sevgi, saygi, kardeslik, arkadagllk
ve dostluk baglarini kuvvetlendirici, vatan, millet, sehit, gazi, bayrak, sancak

gibi ytice kavramlari anlamak ve benimsemek.

5. Kendi i¢ dUnyasini dizenlemek, cevreyle, toplumla, ayri dinden
olanlarla, ilim, san'at ve uygarlik dunyas: ile saglikl iligkiler kurmak, okul
disindaki gesitli kaynaklardan alinmasi muhtemel batil inan¢ ve fikirlerden

uzak, uygun, saygil bir gérts ve tutum kazanmak.

6. Baskalarinin inancina, dustincesine, canina, malina diger haklarina
saygl gosteren bir hosgoérii kazanmak, dini inan¢g ve duygularnini sahsi

cikarlarina élet etmemek.
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7. Insanin yaratiimiglarin en Gstint oldugunu ve battn varliklara karsi

yUklendigi sorumlulugunu bilmek.

8. islam dininin ilme ve akla énem verdigini, iime tegvik ettigini, bunu

ibadet saydigini, en son ve geligsmis din oldugunu bilmek.

9. Tarih boyunca Turklerin Isldm'a hizmetlerini bilmek, vatan
savunmasinda ve milll konularda Turklerin tarih boyunca gelistirip

olgunlastirdigi hamaset duygusunu benimsemek.

10. Ornek bir insan olarak Hz. Muhammed'in glzel ahlakini,

yasayigini, ¢esitli alanlardaki 6gat, gérus ve dagtncelerini bilmek.

11. Milli benligimiz ve dinimizin ana kaynaklarina dayali din ve millet
suurunu kavramak, bunu Ataturkgllikle batlnlestirmek, vatandasglarina din

kardeslerine, insanliga ve btun varliklara karsi sevgi ve sefkat duymak.
b. Din Kiiltiirii ve Ahlak Bilgisi Dersinin Temel likeleri

Din Kulturi ve Ahlak Bilgisi derslerinin, Milli Egitiminin uzak hedefine,
okulun genel hedefine ve derslerin 6zel hedefine ulagabilmesi igin bazi ilkeler
tespit edilmigtir. Bu ilkeler, 6gretmenin 6grencilere rehberlikte bulunurken
dikkate alacadi kurallar, kavramlar ve genellemelerdir. likelerde, amaglara
uygun g¢alismalarin esaslari agiklanmaktadir. 29 Mart 1982 yilinda yayinlanan
bu ilkeler 1986 yilinda okullarin bazi siniflarinda musliman olmayan, baska
dinlere mensup 6gdrencilerin de bulunabilecedi gézéniine alinarak asagidaki

sekilde duzenlenmistir;
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1. Devletimizin laiklik ilkesi daima g6ézéntnde bulundurulacak, bu ilke
herzaman fitizlikle korunacaktir. Higbir zaman vicdan ve dlstnci 6zgurlagi

zedelenmeyecektir. Kimse dini uygulamalara zorlanmayacaktir.

2. Mutlaka dini ayni olan milletlerle her zaman iyi iligkiler icinde
bulunuimayacagi, buna ragmen dini ayr olan milletlerle de iyi niyet ve dostluk

iligkileri iginde bulunulabilecegdi zihniyeti kazandmlacakﬂr.

3. lyi vatandas yetistirmek ve édrencilerin ileride toplumumuza daha
rahat uyum saglamalarina yardimeci olmak igin milli ahlakimizla ilgili konularin

ogretiminde din ayirnmi gézetilmeyecektir.

4. Azinlik okullari diginda okullarimizda égrenim géren T.C. uyruklu
Hiristiyanlik ve Musevilik dinlerine mensup &drencilere Kelime-i Sahadet,
Kelime-i Tevdih, Besmele, Amentl, Ayet, Slre ve Namaz Dualari
ezberletilmeyecek; Namaz, orug, zekat ve hacca ait uygulama ve y6nelik
bilgiler égretilmeyecektir. Dolayisiyla séz konusu égrenciler ayni konulardan

6lgme ve degerlendirme agisindan sorumliu tutulmayacaklardir.

5. Dinf bilgiler yaninda milli birlik ve beraberligi kazandirict, sevgi,
saygi, kardeslik, arkadaslik ve dostluk baglarini guglendirici vatan, millet,
bayrak, sancak, sehit, gazi gibi milli degerler kazandirici ytce kavramlarin

égrencilerin zihinlerinde yer etmesine 6zen gdsterilecektir.
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6. Orf, 4det ve geleneklerimizle milli degerlerimiz daima gézéniinde
tutulacak ve dinin milleti olusturan 6nemli unsurlardan biri oldugu

benimsetilecektir.
7. Ders konulart daima Ataturk ilkeleri ile battnlestirilecektir.

8. Bu ders "Ozel Ogretim llkeleri'ne uygun olarak ve sevdirilerek

islenecektir.

9. Konular islenirken, yeri geldikge, islenen konular ile égrencilerin

diger derslerde kazandiklari bilgiler arasinda baglanti kurulacaktir.

10. Konular, sinif seviyelerine gére, &6grencilerin genel Kkaitir ve
pedagojik geligmeleri gézéntnde bulundurulmak suretiyle, onlarin kaltar
duzeylerini asmada sevdirilerek, dustnduricu ve ikna edici bir sekilde

islenecektir.

11. Yeri geldikge 6gretmenin, galisip ilerlemenin, bilmenin de bir ibadet

oldugu égrencilere agilanacaktir.

12. Haksizlik, yalancilik, riyakarlik, sahtekarlik, bencillik, tembellik ve
bunun gibi davrarglar [slam dininin reddettigi ve glnah séydlgl, her

muslimanin faziletli olmast gerektigi belirtilecektir.

13. Ibadetlerin Allah'a kargi saygi, sevgi, stkran duygularinin ifadesi
olmasinin yaninda, kisinin saghgina, toplum fertlerinin birbirine sevgi ve sagi ile

baglanmalarina, yardimlagsmalarina, dayanismalarina, fert ve toplum iligkilerinin
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iyi ve duzenli bir gekilde yurimesine yarayan, insani fazilete (erdeme) ve

mutluluga sevkeden davraniglar da kazandirdigi ézellikle belirtilecektir.

14. Her tarll ibadet ve dig temizlik gibi, kalbi artip ruhu ytcelten glzel

ahlakin da insan igin vazgecilmez bir unsur oldugu gergegdi benimsetilecektir.
15. Inang ve davranig batunligunan énemi tzerinde durulacaktir.

16. Ibadetin insan tabiatina uygun ve gerekli oldugu duygusu

ogrencilere kavratilacaktir.

17. Hz. Muhammed'in hayati ile ilgili konular iglenirken, daima O'nun
drnek ve Ustln sahsiyeti esas olarak ele alinacak, bunu belgeleyen olaylardan

oérnekler verilecektir.

18. Her konuda mUmkin oldugu 6lgide 6grencinin gunlik hayat: ve
gdzlemleri ile iliski kurulacak, hatta, ginltk hayattan ve gézlemlerden hareket

edilerek konularin égretiimesine gidilecektir.
18. Konular yeri geldikge ayet ve hadislere dayali olarak ele alinacaktir.

20. Ogrencilerin okul digindan getirdigi yanlis bilgi ve telkinler, onlart

kirmadan, bilimsel bir yaklagimla duzeltilecektir.

21. Muslumanh@in hurafelerden uzak, akilct ve ¢agdag bir din oldugu

cesitli 6rneklerle kavratilacaktir.

22. Her konuya, iyi bir gsekilde segilmis, uygun ayet, hadis mealleri,

okuma parcalart ve hikayelerle agiklik ve kavrayis kolayligi getirilecektir.
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23. Konular sinif ve yas dlizeyine gbére dlzenlenmis, hikaye fikra,
kissa, hatira vb. metinler ve resimler yolu ile beslenecek, hatta konulara,
gtnlik hayata ait gbzlemlerin yanisira bu metinlerden, resimlerden hareket

ederek uygun bir yaklagim saglanacaktir.

24. Konularin igslenmesinde muslimanligin kuru bilgilerden ibaret belli
kaliplar ve belli davraniglar olmadi§i agiklanacak, strekli canlilik ve ilerleme

isteyen (aktif) bir din oldugu gergegi hicbir zaman gézden uzak tutulmayacaktir.

25. Namaz s(re ve dualann eski harflerle okutulmayacak ve

yazdiriimayacaktir.

26. Verilecek 6devler, daha ¢ok, &Ogrencilerin bu ders ile ilgili
Bakanli§imizca tavsiye edilmis Kur'an-1 Kerim Meali, Hadis Terctimeleri, limihal
gibi ana kaynaklari tanimalarina ve yasanan dini hayati (ibadet, 6lim, dini

bayram, isim koyma) gérup idrak etmelerine imkén verecek sekilde olacaktir.
c. Din Kiiltiirii ve Ahlak Bilgisi Dersinin Miifredat Programi

Saglik Meslek Liselerinde, Din Kulttrt ve Ahlak Bilgisi Dersinde takip

edilen mufredat programi, tnite bagliklar: dikkate alinarak sunlardir;
1. Sinif.

Unite 1. Din
Il. Dinler ve Ozellikleri
HI. Din ve Ahlak

IV. Ahlak ve Sorumluluk
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Unite

Unite

V. Devlete Karsi Gérevlerimiz
VI. Temizlik ve Dogruluk

VIl. Savurganlik

. Sinif:

I. Islam Guizel Ahlaktir.

Il. Milli Birlik ve Beraberlik

I11. Orf - Adet

IV. Kéttltklerden Kaginma ve Kétulukleri Onleme
V. Calismak ve Uretici Olmak

VI. Mutluluk

Vi. Ogretmenlik

. Sinif:

|. [slam ve Evren

ll. Evrensel bir din olarak Islamlik

l1l. YeryUztindeki Dinler ve Islam Dini
IV. Turk-Islam Kaltar ve Uygarhigi

V. Atatlirk ve Dinimiz

VI. Ahlaki Gérevlerimiz

VII. Adalet, Ahlak ve Din
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DORDUNCU BOLUM

SAGLIK MESLEK LISELERINDE, DIN KULTURU VE AHLAK BILGiSi
DERSININ VERIMLILiGI:
A. ARASTIRMANIN BULGULARI (TABLOLAR)
Tablo 1: Hastaligin ve ¢ektigi acilarinin sebebini “igledigi glnahlarin cezas!”

olarak dlslnen bir hastaya yaklasiminizi belirlemede D.K. ve A.B.

dersinin katkisi var midir?

DENEK SAYiSI ORANI
EVET 79 32.9
HAYIR 142 59.2
CEVAPSIZ 19 7.9
TOPLAM 240 100.0

Tablo 1'de gérildagu gibi 6grencilerin %32.9'u , hastaligin ve gektigi
acilarinin sebebini “isledigi gunahlarin cezasi® olarak duslnen bir hastaya
yaklagimlarinda D.K. ve A.B. Dersinin katkisi oldugunu ifade etmislerdir. Dersin
bu sekilde duglinen hastaya yaklagimda gerekli katkiyi saglamadigini belirten

6grencilerin orani %59.2'dir.
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Tablo 2: Oruca baghh olarak koma halinde hastaneye getirilen “diabetli®

hastaya ve yakinlarina yaklasiminiz nasil olur?

DENEK SAYISI YUZDE
a. Tedavisi disinda konu ile ilgilenmem 14 5.8
b. Koma halinin orugla baglantisini, mesleki 71 29.6
bilgilerimie
c. Dinf bir uygulamanin saghik sorunu olarak 119 49.6
ortaya ciktigt bdyle bir durumda dini
kaltarimden faydalanarak onlari bilgilendiririm.
d. Bagka 27 11.3
Cevapsiz 9 3.8
Toplam 240 100.0

Ogrencilerin %49.6's1, oruca bagl olarak koma halinde hastaneye

getirilen “diabetli” hastaya olan yaklagiminda, (c) sikkini; Dini kalttrlerinden

faydalanarak, dini bir konunun saglik sorunu oldugu olarak ortaya ¢iktigi bdyle

bir durumda agiklama yapacagini belirtmiglerdir. (A) sikki; ligisizlik orani %5.8,

(b) sikki; koma halinin orugla baglantisini, mesleki bilgileriyle agiklama

yaklagimini tercih eden 6grenci orani %29.6, (d) sikkini yani bagka aciklamalari

tercih eden 6grenci orani ise %11.3'tar.
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Tablo 3: Cevabiniz “c® gikki

ise, D.K ve AB. Dersi gerekli katkiyi

saflamaktadir?
DENEK SAYISI ORANI
EVET 64 53.8
HAYIR 49 41.2
CEVAPSIZ 6 5.0
TOPLAM 119 100.0

Dinin bir uygulamanin saglik sorunu oldugu; “diabetli” hastanin oruca

bagli olarak koma halinde hastaneye gelmesi

halinde dini

kaltartinden

faydalanarak agiklama yapmak isteyen o&grencilerin %53.8'i D.K. ve AB

Dersinin katki sagladigini  sOylerken, %41.2'si dersin gerekli katklyi

saglamadigini belirtmektedir.

Tablo 4: Hastanede hasta ve yakinlarinin dini inanglari dogrultusunda

yapmak isteyebilecedi (namaz, orug gibi) uygulamalar konusundaki

yaklagiminizda, D.K. ve A.B. dersi gerekli katkiy! saglamakta midir?

DENEK SAYIS! ORANI
EVET 110 45.8
HAYIR 110 45.8
CEVAPSIZ 20 8.4
TOPLAM 240 100.0

Tabloda géraldagu gibi, “Hastanede hasta ve yakinlarinin dini inanglari

dogrultusunda yapmak isteyebilecedi

uygulamalar”

konusuna yaklagim

belirlemede, dersin gerekli katkiyl yaptigini belirten égrenci orani ile olumsuz

gbrus belirten 6grenci orani birbirine esittir (%45.8).
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Tablo 5: [zdirabi olan ya da Umitsizlie dismus olan hastaya egitim yaparken,

ona hastalida karsi sabir, cesaret ve timit kazandirmada hangi hususa

oncelik verirsiniz?

SAYI YUZDE
a.Hastah ile ilgili bilgiler veririm. 13 5.4
b.Daha kétl durumda olan hastalari hatirlatinm 99 41.3
c.Hastanin yénelisi ve ihtiyaci dogrultusunda 81 33.8
moral telkinin de bulunurum
d.Bagka 40 16.7
Cevapsiz 7 2.9
Toplam 240 100.0

Ogrencilerin %41.3'G daha kétl durumda olan hastalari hatlrlatlrken;
%33.8'i hastanin yonelisi ve ihtiyaci dogrultusunda moral telkininde bulunma

konusuna 6ncelik vereceklerini belirtmislerdir.

Tablo 6: Cevabiniz “c” sikki ise, D.K.. ve A.B.. Dersi, bu tur bir yaklagimi

belirleyecek gerekli katkiyi saglamakta midir?

DENEK SAYISI ORANI
EVET 32 39.5
HAYIR 43 53.1
CEVAPSIZ 6 7.4
TOPLAM 81 100.0

Ogrencilerin %53.1'i, hastanin yéneligi ve ihtiyag dogrultusunda moral

telkininde bulunurken, D.K.. ve A.B. Dersinden gerekli katkiy1 alamadiklarini
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belirtirken, %39.5 oraninda &6grenci dersten gerekli katkiyr alabildiklerini

belirtmiglerdir.

Tablo 7: Servise ¢iktiinda karsi karsiya kaldiginiz veya tanik oldugunuz
olaylar karsisinda ugradiginiz gerilim, moral ¢okinttst, 6fke gibi

olumsuz duygularla basedilebiliyor musunuz?

DENEK SAYISI ORANI
EVET 168 70.00
HAYIR 58 24.2
CEVAPSIZ 14 5.8
TOPLAM 240 100.0

Ogrencilerin %70'i servise giktiklarinda kargilagtiklar veya tanik oldugu
olaylar karsisinda gerilim, moral ¢okintist, &fke gibi olumsuz duygularla

basedebildiklerini belirtirken, %24.2’si bu konuda olumsuz géras belirtmiglerdir.

Tablo 8: Cevabiniz “a” sikki ise D.K.. ve A.B. Dersi bu konuda gerekli katkiy!

saflamakta midir?

DENEK SAYISI ORANI
EVET 88 52.4
HAYIR 76 45.2
CEVAPSIZ 4 2.4
TOPLAM 168 100.0

Ogrencilerin %52.4'G, D.K. ve A.B. Dersinden bu konuda gerekli katkiy!
sagladigini belirtirken, %45.2’si Dersin katkisi konusunda olumsuz goérus

belirtmiglerdir.
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Tablo 9: Hemsirelik bakimi verece§iniz farkli kdlttr ve inanglara sahip

hastalarinizla iletisiminizde bilgi, anlayls ve hogg6ri cercevesine

D.K. ve A.B.. Dersi gerekli katkiy! saglamakta midir?

DENEK SAYiIS! ORAN!
EVET 116 48.3
HAYIR 113 471
CEVAPSIZ 11 46
TOPLAM 240 100.0
Ogrencilerin % 48.3' bu konuda dersten gerekli katkiyi aldiklarini

belirtirken, % 47’i olumsuz goérus belirtmiglerdir.

Tablo 10: Olimcul hastalifi olan veya 6lmekte olan hasta ve yakinlarina

yaklasiminizda D.K. ve A.B. dersi gerekli katkiyi saglamakta midir?

DENEK SAYISI ORANI
EVET 71 29.6
HAYIR 155 64.6
CEVAPSIZ 14 5.8
TOPLAM 240 100.0

Ogrencilerin %64.6’si prognozu (mitsiz ya da terminal dénemde olan

hasta ve yakinlarina yaklasimda, D.K. ve AB dersinin gerekli katkiyi

sadlamadi§ini belirtirken %29.6's1 bu katkinin saglandigini belirtmistir.
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Tablo 11: Hastanin 6lim0 durumunda hasta yakinlarina yaklasiminizda D.K.

ve AB dersi gerekli katkiyl saglamakta midir?

DENEK SAYISI ORANI
EVET 73 30.4
HAYIR 150 62.5
CEVAPSIZ 17 7.1
TOPLAM 240 100.0

Ogrencilerin  %62.5'i dersin bu konudaki yaklasimlarin katki

saglamadigini belirtirken, % 30.4’u olumlu gérus belirtmislerdir.

Tablo 12. D.K. ve A.B. Dersi mesle§e hazirtanmaniz da bilgi duygu ve

davranig olarak gerekli katkiyl saglamakta midir?

DENEK SAYISI ORAN!
EVET 84 35.0
HAYIR 142 59.5
CEVAPSIZ 14 5.8
TOPLAM 240 100.0

Ogrencilerin %59.5'U meslede hazir olusta, bilgi, duygu ve davranig
olarak D.K. ve AB Dersinin gerekli katkiyl saglamadi§i konusunda gérus

belirtirken, %35.’i bu konuda olumiu gérius belirtmiglerdir.
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B. YORUM

1. Din Kiiltiirli ve Ahlak Bilgisi Ders Miifredatinin Okulun Amaglan

Gergeklegtirmede Katkilari:

Arastirmanin bu béluminde, Din Kultart ve Ahlak Bilgisi dersinin
mifredatinda yerini alan iki konu segilmis (ibadet 6gretimi ve farkli kalttr ve
inanglar), bunlar alanla ilgilendirilerek, 6grencinin aday! oldugu mesleginde
hastasiyla iletisiminde ve yaklasim gelistimede katkilarinin degerlendiriimesi

yapilmisgtir.
1.a. ibadet 6gretiminin yaklagim gelistirmede katkilan

Temel Hemgirelik Bakimin &gelerinden birisi; “Hastanin ibadet
etmesinde ve inanglarini belitmesinde yardim edilmesi”' konusudur. Bu konu,
Din 6gretimi temel ilkelerini (Bkz. Sy.112), Din Kulttrt ve Ahlék Bilgisi Dersinin
6zel amaglarini (Bkz. Sy.111) ve okulun amaglarini (Bkz. Sy.106-110
gerceklestirme agisindan dersin muhtevasi ile yakindan alakalidir. Cunka,
Saghk Meslek Lisesi 6drencisi hazirlanmakta oldugu mesleginde, “hemsirelik
bakim fonksiyonu® igin ¢ok gerekli olan hemsire-hasta iligkisini kurmak ve
devam ettirmek hususunda, hastadan kendisine yansiyacak ibadet motifli bir
intiyag ve problem halinde, kendisine ¢ézim ve kolaylik saglayacak kuitar
birikimini, bilgi ve duygu donamini éncelikle ve &ézellikle Din Kaltara ve Ahlak

Dersinden almak durumundadir.

' Ulusoy, F, a.g.e., s.19.
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Aragtirmamizda, Din KaltarG ve Ahlak Bilgisi Dersinin Saglik Meslek
Lisesi Hemsirelk Bo6limu &Ogrencisinin mesle§e hazirlanmasinda, Din
Ogretiminin “Gunltk hayattan ve gézlemlerden hareket edilerek konularin
ogretilmesi” (18. llker), “.Islenilen konular ile diger derslerde kazanilan bilgiler
arasinda baglantt  kurulmasi® (9.llke) ilkelerinin, uygulanabilirliginin
saglanmasinda neler yapilabileceginin aciklida kavugmasi dusuntlmistar.
Bunun igin, hemsirelik literatGrinden faydanilarak “ibadet’ ile ilgili iki 6rnek
tespit edilmis, derste verilen ibadet Ogretimi ile, 6grencinin alanda
karsilagabilecegi ve goézleyebilecedi vak'a 6rneklerinin pratik sonuglari ve

cb6zUmleri alékalandiriimaya galigiimigtir:

1.a.1. Din Kaltard ve Ahlak Bilgisi dersinde ibaret 6gretiminin, bilgi ve
duygu donanimi gseklinde meslekte kullanilabilir katkilarinin “neler oldugu” ve
“neler olabilecedi’nin degerlendiriimesinde, beden sagligi ile yakin
alékasindan dolayl “Oru¢” konusu somut érnek olma niteligindedir. Bununla
ilgili olarak, “l¢ Hastaliklari Hemsireligi® adh kitaptan; “6zellikle ramazan
aylarinda orug tutan diyabetli hastalarin koma halinde hastaneye getirilmesinin
temel nedeni genellikle bilgi eksikligidir’ ifadesi ele alinmistir. Dini bir
uygulamanin saglik sorunu olarak ortaya ¢iktig1 béyle bir durumda, hastalik
icin  risk faktorlerini, toplumun sosyo-kultirel yapisini, yagsam bigimlerini iyi
bilmesi beklenen?, yapici ve egitici hemsire yaklasimi 6nem kazanmaktadir ve
bu yaklagim 6grenciye “Oruca bagh olarak koma halinde hastaneye getirilen

“diabetli” hastaya ve yakinlarina yaklagiminiz nasil olur?” geklinde soru

2 Birol, L., Akdemir, N., Bediik, T., a.g.e., s. 16.
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yapilmistir. Soruya fakli segenekler verilmis, bunlardan (c) sikkin! yani; “Dini bir
uygulamanin saglik sorunu olarak ortaya ¢iktigi béyle bir durumda, dini
kaltarimden faydalanarak onlari bilgilendiririm” segenegini tercih edenlere agik
uglu sorulan” Din Klttirl ve Ahlak Bilgisi dersi béyle durumlarda gerekli katkiyt
saglamakta midir?” sorusuyla, dersin bu bilgilendimeye katkisi belirlenmeye

calisiimistir.

Bu sorulara alinan cevaplar Tablo 2 ve Tablo 3'de gérilmekdedir.
Tablo 2'ye gore, 6grencilerin énemli bir kismi (%49.6) (c) sikkini tercih
etmislerdir. Bu oran, é3rencilerin alanda Din Kultirant yaklasim gelistirmede
kullanma iste@inin varligini géstermesi agisindan énemli oldugu gibi, dersin
muhtevasinda mesle§e hazirlamaya yoénelik farklilastinimaya gidilmesi
varsayimimizi dogrulamak agisindan da 6nemlidir. Tabloda dikkat geken diger
bir hususta, “Tedavisi diginda konu ile ilgilenmem” segenegini tercih edenlerin
%5.8 oraninda kalmasidir. Bu tespit sevindircidir. Clanki tim hemsirelik
faaliyetlerinin hastanin yararina duzenlenmis oldugu® ilkesinden hareketle,
hemsirenin hastaya birey olarak kisilginin hangi boyutuyla ilgili olursa olsun - ki
burada dindar bir kisilife sahip hasta émegi verilmistir- ilgisiz kalmasinin,
hastaya ve hemgire - hasta iligkisi agisindan hemsireye, yarari olmayacagi

dasinulebilir.

Hastanin, hastallk va sagllik durumunu dogrudan etkileyecek

durumlarda hemsirenin; egitme, 6neride bulunma, yénlendirme, agiklama, bilgi

®  Orlanda, I.J., a.g.e., Sy.8.
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verme, isteme, soru sorma gibi faaliyetieri, bakim ve tedavi hizmetlerini
desteklemektedir. Yeterli hemsirelik yolunda atilacak en 6nemli adim,
hemsirenin hemgire-hasta etkilegimindeki her elverisli durumu, yararl bigimde
kullanacak gekilde beceri ve bilgiye sahip olmasidir. “Islev merkezli” degli,
“hasta merkezli” hemsgirelik yaklagimi, hemsire-hasta iliskiside oldugu gibi,
hastanin tedaviye katilmasinda ve iyilesme slrecinde olumlu sonuglar
dogurmaktadir.* Bu agidan Tablo 2'nin genel degerlendiriimesinde, hemsirenin
hastaya, ilgili bir yaklagim gelistirmesini (b-c-d siklarini) tercih eden 6grenci

oraninin %90.5 olmasi, olumlu bir tespittir.

Dini de@erler, bireyin ilgi ve motivasyonlarinin temelinde yatan
degerlerdendir. Ayni zamanda, bireyin fiziksel ve ruhsal yénden iyiligini ve
hastalia karsi tutumunu etkileyen faktérlerdendir.’ Dini degerlerin ve
uygulamalarin bu boyutu, hemsirelik hizmetlerini ve hemsire hasta iligkisini
yakindan ilgilendirmektedir. Bu agidan hemsgire o&ncelikle kendi Kkigisel
degerlerinin ve mesleki degerlerinin fakinda olurken, bakim verdigi bireylerin
de degerlerinin ve bu dederlerin motive ettigi uygulamalarinin, bunlarla ilgili
tutum ve yaklagimlarinin farkinda olabilmelidir. Ozellikle bu degerlerin ve
uyulamalarin, bireyin sagligini kazanmasinda ve slrdirmesinde, hastaliga
karst tutum gelistiriimesinde nasil bir etkiye sahip oldugunun bilgisine sahip
olmali, ayri zamanda yaklagim gelistirmede hasta yararina olacak bir

degerlendirmeye ve faaliyete sahip olmadir. CUnki hasta-hemsire iligkisi,

4 Hoflin, Leininger ve Bregg, a.g.e., sy. 3.

5 Birol, Akdemir, Bediik, a.g.e., 5.8.
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sosyal bir iligki olmayip, hasta bireyin nasil bir yardima gereksinimi varsa onun
veriimesini ve hemgirenin verdigi tepkilerin fakrinda olmasini gerektiren
profesyonel bir iligkidir. Hemgirelik, hasta ve hemsire arasinda egitici bir gereg
ve olgun bir gug olarak fonksiyon géren énemli bir kisilerarasi stregtir. Bu
nedenle, iletigimde bagarisizlik, hemsirelik bakimindan da basarisizlikla

esanlamh olacaktir®

Gundmuaz hemsirelik anlayisinda, 6n planda tutulan hasta ve onun
gereksinimleridir. Bundan dolayi, bakim altindaki hastalarin tim deger ve dini
inanglarina saygi duymak’, hemsirelik hizmetlerinin ve meslek ahlakinin
(deontoloji) geregidir. Buna 6rmek olmasi bakimidan, alanda gértgtlen bir
hemsirenin tecribesi anlamlidir; “Trafik kazasi sonucu  yarali olarak
servisimize getirilen yagli bir hasta, kan naklini ve enjeksiyon tedavisini israrla
reddetmekteydi. Bu tutumun ve tepkisinin, orucunun bozulmasini
istemediginden kaynaklandigi anlasilinca, dedeye orucun ruhsatlarindan
bahsetmek durumuda kaldik. Orugla ilgili hassasiyetini paylasmamiz ve
yaklagimimiz onu rahatlatti ve tedaviyi kabul etti. Hemsire, bu tip vak’alarla
karsilagildiginda, kisilik 6zelilklerine, ilgi ve ihtiyaclarina yonelik yaklasim
gelistiriimeden verilen bakimda, hastanin hemsireden koptugunu ve olumsuz
bir tavir gelistirdigini belirmekteydi ki, bu husus Saglik Meslek lisesi

derslerinden biisi olarak Din Kultari ve Ahlak Bilgisi dersinin bilgilendirme ve

®  Birol, Akdemir, Bediik, a.g.e., s. 8.

7 Sentiik, S, Genel anlamda etik ve hemsirelikte etik kurallarin olusumu, s. 58, 1ll.. Ulusal
Hemsirelik Kongresi Kitabi, Sivas 1992.
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yaklasim gelistirme agisindan 6grencilere mesleklerinde kolayliklar saglayacak

sekilde imkan olarak kullanilabilirligi varsayimimizi dogrulamaktadir.

Alan arastirmamizin, bu konuda segilmis vak'a érnegi olan “diabetli
hastanin oruca bagli olarak hastaneye gelistirilisinde, dini kultGrinden
faydalanarak hasta ve yakinlarini bilgilendirme segenegini tercih edenlere,
arastirmamizin amaglarl dogrultusunda; “Din Kultard ve Ahlak bilgisi Dersi,
béyle durumlarda sizce gerekli katkiy! saglamakta midir?” gseklinde sorulan agik
uclu soruya (Bkz. Tablo 3) &grenciler %53.8 oraninda olumlu goras
belirtmiglerdir. Olumlu gérus belirtenler g¢ogunlukla, “Derste bu konular
islenmektedir”. “Kismen katki sagliyor, bunuda, 6gretmenin gayretiyle ve
okudugumuz diger dini kitaplardan alabiliyoruz.” seklinde aciklamalar
yapmiglardir. Olumsuz gérag belirtenlerin orani ise, %41.2'dir. Bu égrencilerin
codunludu; konularin ortaokul mufredatindan farksiz muhtevasiyla yetersiz
kaldigint ve Saglik Meslek Lisesi 6grencisinin amaglarina yénelik olarak

farklilagtiriimadan verildigini belirtmiglerdir.

Bu tablolart degerlendirirsek; soyle bir sonuca ulasilabilirizz Olumlu
oraninin fazla olmasi bizi; 6grencinin alanina yansitabilecegi konulardan dersin
katkilar ile faydalanabildigi, bu katkida, 6égrencinin ve égretmenin gayretinin
etkili oldugu, mufredatin ise ytzeysel kaldi§i bir sonucuna ulastirmaktadir.
Dersin katkisi konusunda olumsuz gorug belirtenlerin oraninin fazla olmasi ise

mifredatin 6grenciye yonelik farkhlagtiriimasi geregini vurgulamaktadir.

130



1.a.2. |badet konusunda alanda karsilasilabilecek, olumlu ve yardimct
hemsire davraniginin beklendigi dider bir érnekte sbyle ifade edilmistir: “Hasta
ya da ailesi dini inanglar dogrultusunda bazi uygulamalar yapmak isterlerse
anlayisla kargilamali, mimkinse uygun ortam saglanmaya calisiimalidir:"®
ibadet motifli bdyle bir konuda olumlu hemsire yaklasimini belirleyecek ve
destekleyecek bir muhteva, Din kulturi ve Ahlak Bilgisi Dersinin ézel amagclari
ve temel ikeleri (bkz. Sy.111-112) dogrultusunda sorumlulugudur. Bu
bakimdan, Saglik Meslek Liselerinde Din kaltard ve Ahlak Bilgisi dersinin,
hemsire adayl Ogrenciye yapmasi beklenen katkiyt degerlendirebilmek
maksadiyla, bu konu su sekilde agik uglu olarak sorulmustur: “Hastanede hasta
ve yakinlarinin dinf inanglar dogrultusunda yapmak isteyebilecegi uygulamalar
konusudaki yaklagiminizda Din Kultira ve Ahlak Bilgisi dersi gerekli katkiy:

saglamakta midir?”

Tablo 4'de géraldugt gibi, olumlu ve olumsuz gérts belirten dgrenci
orani (%45.8) esittir. Bu tablo, dersin 6grencinin mesleginde bakis agisi ve
davranig gelistirme acgisindan yaptidi ve yapabilecedi katkilarin
deg@erlendirilmesinde dikkat ¢ekici bir sonugtur. Olumlu distnenlerin goguniugu
dersin bu konuladaki bilgi ve hosgdriyt yeterinci verdigini belirtirken, bu
konularda, kendi g¢abasinin ve 6dretmen gayretinin daha etkili oldugunu
belirtmiglerdir. Bir 6grenci, bu konuda hastanede gézledigi hemsire davranisi
sOyle anlatmaktadir; “Hastanede bdyle bir durumla karsilastik. Hasta namaz

kilmak istedig‘ini sOyledi. Hemsgire hanimda serum intiraketini abdest alirken

8 Birol, Akdemir, Bediik, a.g.e., s. 35.
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kolay olacak sekilde bir yere takti ve hastaya bu konuda ¢ok gtizel yaklasti, bu
davranigi ben ¢ok taktir ettim.” Hastaliin seyrini olumsuz etkilemedidi ve
hastane ortaminda sorun yaratmadigi sUrece, hasta ve yakinlarinin inanglari
geredi ibadetlerini gerceklestirmelerine yardimct olunmast ve imkan
saglanmasi, hem butun dinlerce tasvip bulan bir davranis seklidir hem de
meslek ahlékinin ruhuna uygun bir davranis modelidir. Daha Oncede
belirttigimiz gibi, bu yaklagim temel hemsirelik bakiminin égelerine uygundur.
Cunka hemsireler, hasta bireylerin sagligina kavusmalarinda, saglikli bireylerin
sagliklarint  gelistirip  sUrdUrmelerinde yardimeci  olduklart  gibi, temel
gereksinimlerini de karsilamalarinda yardimci olmak durumundadirlar. Davranig
ve yaklasim bicimi ile somutlasan, mesleki etik kurallar ihtiva eden, hemgirelik
deontolojisinde yuktmltltkler karsidaki bireyin haklarina yéneliktir. Bu agldah

hastanin hakki olan durumlar hemsirenin sorumluluk alanina girer.®

Bu bakis! geligtirirken, kendi degderlerini, inang¢larini tanitmada oldugu
gibi bunlarin geredi olarak yapilan ibadetlerin 6nem ve anlamini ve
ibadetlerdeki kolayliklart dgretim konusu yapan Din Kdaltara ve Ahlak Bilgisi
Dersinin katkisi tartisiimaz bir yere sahiptir. Dersin bu katkiy!r yeterince
yapmamasi, sadece 6grencinin bilgisizligi sonucunu dogurmamakta, adayi
olduju mesleginde hizmet verecegi butin bireyleri etkilemektedir. Hizmet
verecedi ve yaklagimda bulunacadi bireylerin, hayatlarinin kritik ve sikintili

anlarini yasayan hasta bireyler olmasi, dersin katkisinin énemini arttirmaktadir.

® Cimete, G., Gocuk Sadlifi ve Hastaliklari Hemsgireliginde etik s. 737, lll. Uluslararasi
Hemsirelik Kongresi Kitabi, Sivas 1992.
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Buna ragmen, hastadan gelebilecek ibadet motifli istek ve uygulamalarda
yaklasim gelistirmede dersin katkisi sorumuza, olumsuz cevap verenlerin
oraninin (%45.8) ytksek olmasi, mevcut muifredatin meslege hazirlanma

acisindan égrenciye yaklastirlamidigina igaret etmektedir.

Sonug olarak , Tablo 4'Un de@erlendirilmesi, bizi su sonuglara

goétirmektedir.

- II. Sinif mufredatina dahil olmakla birlikte ibadet 6gretiminin,
ogrencilerin mesleginde karsilagilabilecedi olaylarda ve problemlerde ¢ézim
getirici ve kolaylik saglayici yaklagimlara yénelik bir muhtevayla verilmedigini

gostermektedir.

- Olumlu gérus belirten 6grencilerin, bu konuda &gretmenin gayretini
vurgulamasi, llahiyat fakultelerinde 6gretmen adaylarina, meslek okularinin
dzelliklerine ve ihtiyaglarina yoénelik olarak ibadet dgretiminde 6zel 6gretim
metodlarinin farkettirilerek, mesledinde rehberlik edecek ilgi ve duyarhigin

saglanmasinin énemini géstermektedir.

1.b. Farkh kiiltiir ve inanclara sahip hastalarla iletigimde dersin

katkilari:

"Hemsirelije duyulan ihtiyag evrenseldir" ve "hemgirenin temel
sorumiuludu hemsirelik bakimina ihtiyaci olaniara yoneliktir', "Hemsgirelik,
milliyet, ik, inang, yas, cinsiyet, siyasi ve sosyal durum gibi kavramlarla

sinirflanmamigtir'. hemsirelik ahlék yasasindan (bkz, sy.189) aldigimiz bu
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ifadeler hemgirelik hizmetlerinin hig bir ayirim gbézetmeksizin, hemsirelik
bakimina ihtiyaci olan batin insanalara ve evrensel ménada insanliga
sunulmus oldugunu gostermektedir. Bu hususun egitim ve &gretimde
kullanilirh@i amaglaria tespit edilmis, bu bakimdan Saglik Meslek Liselerinin
Hemsirelik BSIumanun amaglarinda (bkz, sy .107) konu: "Insanlar arasinda din,
dil, irk, cinsiyet ve sosyo-ekonomik ydénden fark gézetmeksizin yetki ve
sorumluluklar c¢ergcevesindeki gérevleri yapacak sekilde mesleki bilgi ve

beceriyi kazandirmak" seklinde vurgulanmistir.

Arastirmamizin  bu béliminde, okulun amaglari dogrultusunda
yeti§tirrnéyi hedefledigi meslek adayi 6grencide bulunmasi gereken bilgi ve
becerilere, okulun 6gretim porgraminda yerini alan Din Kultturt ve Ahlék Bilgisi
dersinde, bu konuda gelecek katkilar degerlendirilecektir. Bu amagcla,
6grencilere agik uglu su soru yoneltiimistir;" "Hemsirelik bakimi vereceginiz
farkhl kalttr ve inancglara sahip hastalarinizla iletisiminizdeki bilgi, anlayis ve
hosgérli gercevesine Din Kulturi ve Ahlak Bilgisi dersi gerekli katkiyi

saglamakta midir?”

Soruya alinan cevaplar (Tablo 9)'da gérilmektedir. Tabloya goére,
olumsuz gbérus beliten 6grenci orani %48.3, olumlu goérts belirten &grenci
orani, %47.1'dir. Tablodan anlagildigina gére, olumlu goérus belirten &drenci
orani yliksek gbztukmekteyse de, olumsuz gbérus beliten 6grenci orani buna
yakin bir orandadir. Oranlarin birbirine yakinhginin sebebi, 6§rencilérin

agiklamalarinda ortaya cikmaktadir. Séyle ki: Olumlu gérus belirten égrenciler
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cogunlukla, derste, "islamiyet'e gére insanlar arasinda herhangi bir sekilde
ayrim goézetilmeden yardim yapilmasi gerektiginin 6gretildigini belirtirlerken,
6gretmenin katkisini vurgulamiglardir. Olumsuz goérts belirten dgrenciler ise,
coguniukla mufredatin, bu konuda mesleklerinde istenilen yaklagim bigimlerini
belirleyecek bir katkisinin olmadigini ve dinlerle ilgili bilgilerin bilgi yigini
halinde verildigini, bakis agisi gelistirecek yorumlardan uzak sekilde iglendigini

belirtmiglerdir.

Buttn bunlardan anlagiimaktadir ki, Saglik Meslek Liselerinde Din Kdl.
ve .Ahlék Bil. dersinde iglenecek . muhtevanin, 6&grencinin mesleginde
kullanabilecegi ve iletisimine yansitabilecegi farkh boyutlar ile dikkate alinmas
s6z konusudur. Cunkt 6grenci, konularin kendisine kazandiracad: bilgilerin
duygu ve davranisa dénlusecek pratik sonuglar ile daha fazla ilgilenmektedir.
Farkli kultir ve inanglara sahip hastalarla iletisimin hemgire-hasta iligkisine
yansiyacak boyutlar, "Hemsireligin Temel Iligkileri" adli kitapta soyle
aciklanmistir; "Onceki kusaktan kalan davranig, inang ve degerler genellikle
koklegmistir. "Bu bizim gelenegimiz degil" veya "Onu o sekilde yapmayiz"
sézleri c‘ihem tasir. Hemsire, saglikla ilgili yerlegmis bazi davranig ve inanglarin
bulundugu goérir. Bunlarin godu arzu edilen veya gerekli bakimla catigabilir...
Hemsirelikte sik géralen ve kulttrel ayriliklan yansitan bir kag érmek; ... bir
yabanci yaninda soyunmayi kabul etmeme, dinsel anlami olan bir esyayi
stirekli olarak yatakta bulundurma ..." '° Kitapta dini anlatimlan bulunan bazi

drneklerini verdigimiz bu agiklama dikkate alinarak, hemsirelik bélUmuanin

10 Fyerst, Wolff, Weitzel, a.g.e., 5.82-83.
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amagclarinda da ifadesini buldugu sekilde ‘farkli kultir ve inanglara sahip
hastalarla iletigsimde', Din kaltari ve Ahlak Bilgisi Dersinin katkilarini iki farkli

agidan degerlendirebiliriz;

1. Islam dini, insani hergeyden 6nce yaraticinin eseri, hizmete ve
sayglya layik varlik olarak degerlendirmektedir. Meslek ahlakinin esaslarida
yukarida ifade edildidi gibi, bdyle bir prensip tzerine oturtulmustur. Din K. ve
Ahlak Bilgisi dersi bu baglantiyi dederlendirecek ve 6drenci hemsirenin, farkl
kiltur ve inanglara sahip hastalarla iletisiminde ‘hosgéri ve anlayis’

gergevesinde duygu donanimini gergeklestirecektir.

2. Ders, farkli kdltir ve inanglardan dolayi olusacak davranis ve
dustncelerin bilgisini, 6grencinin mesleginde kullanabilecedi boyutlariyla

metodlu bir sekilde 6gretim konusu yapabilecektir.

Bu iki husus, okulun konuyla ilgili amaglarini gergeklestirmede dersin
katkisi agisindan énemlidir. Bu da éncelikle, farkli kdltar ve inanglarin saghk
alanini da kapsayacak bilgi ve davranis 6zelliklerini ‘'hosgdri ve anlayis'
gercevesinde duygu alanina yanstyacak yaklasim gelistirme boyutlarini birlikte
ele alan mufredata c¢alismas! ile s6z konusu olacaktir. Farkli kaltar ve
inancglara ait butun bilgilerin mufredata dahil edilemiyecegdi dustnuUlerse,
mufredati farkli metod ve tekniklerle gelistirmek ve zenginlestirmek imkanina
sahap olan 6gretmenin yararlanabilecedi kaynak kitaplarin hazirlanmasi, alana
kolayliklar getirecektir. Ayrica llahiyat Fakiiltelerinde, 6gretmen adaylarina

farkl kultar ve inanglarin 6gretim konusunda, 6zel 6geritm metodlarinda meslek
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okullarinin amag, ilgi ve ihtiyag farkhliklarimin fark ettiriimesi ve okul
farkliliklarina gére 'Nasil bir din 6gretimi' yapilabilecegi ile ilgili galisamalarin
yapilmasi ve farkli meslek adaylarina yénelik olarak “dini 6gretmenin

6gretimine” ait 6gretmen el kitaplarinin hazirlanmasi yararli olacaktir.

2. Din Kiiltiiri ve Ahldk Bilgisi Dersinin dgrencinin ilgi ve
intiyaglan ile ilgililigi:

Arastirmamizin  bu bdluminde, &grencilerin meslek kitaplari ve
hemsirelik literatiriinden tespit edilmis konulardan ikisi segilmis, muhteva ve
amaglari ile ilgilendirilerek dersin bu konularda katkilarinin degerlendirilmesi

yapilmistir.
2.a. Psikolojik yaklagim gelistirmede dersin katkilari:

Yardima ihtiyact olan kisilere saglik hizmetleri gétirmeye istek ve ilgili
duymasi beklenen hemsire, fiziksel hemsirelik hizmetlerini sunarken, ayni
zamanda hastaslyla olumlu ve etkili iletisim ortamini olugturmak ve strdirmek
durumundadir. Gunkl hemsirelik bakimi, hemsireye insani, fiziksel ve duygusal

varli§i ve gereksinimleri ile bir blttin olarak ele alma firsatini verir.

Bu konu “Hemsirelikte Ana Psikiyatrik kavramlar® adli kitapta su gekilde
ifade edilmistir. “Psikoloji ve insan iligkileri kavramlari, hemsireligin batan

yénlerinin icine 6rilmustr ve bunlan gérmezden gelmek hastanin dizelmeye
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dogru gidisini engelleyebilir. Duygusal sorunlar bedenin fiziksel durumlari

tizerinde 6nemli etkiler yapar.”"

Daima kisilerarasi iligkiler icerisinde yapilmakta olan hemsirelik
bakiminda, duygusal sorunlar bu kadar 6nemli ve etkin iken, hemsire
hastasiyla paylastii ortamda varolan duygusal iletisimi, hasta i¢in yararli
olacak sekilde dizenleme durumundadir. Hastanin oldugu gibi hemsirenin de
birgcok bigimlerde iletebilecekleri ya da karsisidakinin cesitli bicimlerde

yorumlayacagi kendilerine 6zgi duygulari ve gereksinimleri vardir. '

Tarifi zor acilarin ve sikintilarin sézkonusu oldugu hastalik esnasinda
kurulan hemsire-hasta iletigiminin karsilikli duygusal sorun ve beklentilerinin
anlagilmas! ve kargilanmasi 6nemli bir husustur. Bu hususun hemsire
ddrenciye verilen egitim ve dgretimde s6z konusu edilmesi yorumlanmast ve
¢cbzimlenmesi gerekmektedir. Bunu gergeklestirme durumda olan muhakkak ki,
en énemli amagclari 6grenciyi, mesle§e duygu, davranig ve beceri yeterliligi

icinde hazirlamak olan dersler ve ders 6gretmenleridir.

Arastirmamizin  bu béluminde, meslege psikolojik hazirolusg
bakimindan, bazi duygusal sorun ve gereksinimler soru yapiimig ve konu
hemsireden ve hastadan kaynaklanmasi bakimindan iki bdlimde incelenmigtir.

Boylece, 6gretim programina dahil olan bir ders olarak, Din Kultari ve Ahlak

" Hofling, Leininger, Brogg, a.g.e., 5. 2-4.

2 Hofling, Leininger, Bregg, a.g.e., 5. 2.
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Bilgisi Dersinin 6grencilere bu konularda katkisinin neler oldugu ve neler

olabileceginin agikliga kavusacagi dugtnalmastar.

2.a.1. Kendi duygulanni tanima ve olumsuz duygularla

basedeblmede dersin katkilari:

Hasta bireylerin temel gereksinimlerini kargilamalarinda, saghgina
kavusmalarinda, saglikh bireylerinde sagliklarin gelistirip strdarmelerinde
yardimci olan hemsgirelik “iyiyi" ve “glUzeli” amaglayan bir meslektir. Bitin
bunlari yaparken hizmet verdigi bireyin degerini korumasi beklenen hemsirenin
dncelikle kendi duygu ve tutumlarinin farkinda olmasi yani kendini tanimasi ve
cevresindekiler tizerinde birakmig oldugu etkileri anlayabilmesi gereklidir.”® Bu
stregte s6z konusu edilen “tanima ve anlayabilme® 6zelilklerinin énemi, iyiligi
ve yararl hedeflenen hastaya yansiyabilecek sonuglarindan
kaynaklanmaktadir. Gunkt hemsire hastasina yardim ederken, ayni zamanda
onun kendisini “yeterli’ ya da ‘“iyi hissetme” duygularini etkilemekte ve
hemsirelik bakimi ve yaklagimlarinda hastanin sikintisina sikinti eklememesi

vurgulanmaktadir.™

Suphesiz meslegin 6zelligine uygun olarak istenen bu sorumluluklar
gerceklestirilirken amaglanan konu, hemsirenin duygularinin ve bunlari iletme
biciminin hastasina ytk olmamasidir. Hastasinin en kritk ve gerilimli

deneyimlerini paylagsmak ve destek olmak, hastasina kisisel ve gok mahrem

®  Hofling, Leininger, Bregg, a.g.e., S. 2

" oOrlanda, I. J, a.g.e., s. 10.
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bakim vermek durumunda olan hemsgire, bGtin bunlarla birlikte hemgire-hasta

iligkisinde duygusal paylagimlara girmek durumundadir.

Hastaya bu sekilde ¢ok yonlt yardim beklenen meslegin kendine 6zgq,
gerilim yaratan, duygusal yipranmaya sebeb olabilecek pek ¢ok yénleri s6z
konusudur. Bu alanda yapilan arastirmalarda, bunlar “Hastanin durumunun
koétulesmesi®, “Hastanin aci ¢ekmesi’, “Hastanin 6lumu0”, “Hastayr kaybetme

korkusu® ve “hastalari sadli§ina kavusturamama” olarak saptanmistir.®

BOtin bu sorumluluklari ve alanina &6zgl gerilimleri bunyesinde
barindiran bir meslege hazirlanmakta olan 6gdrenci, ayni zamanda iginde
bulundugu yas doénemi (14-18) olarak ergenligin buttin problemleriyle de
basetmek zorundadir. Gocukluk dénemi ile yetigkinlik arasinda gecis dénemi
olarak tanimlanan ergenlik o zamana kadar &grenilmis batin degerlerin
elestirici bir gekilde yeniden gbézden gegcirildigi, glvensizligin en fazla
hissedildigi, varlik Gzerinde dusGnmenin ve hayata anlam verme gayretinin
yodun yasandidi bir dénemdir. Béyle galkantili ruh halinin ve inigli gikish
duygusal yasantilarin batin 6zelliklerini ve bunalimlarini yagamak durumunda
olan hemsgire adayl 6grenciye, bilgili uyumlu, duyarli, esnek ve cesitli
ortamlarda karsilagtiyi engellerle bagsedebilen bireyler olarak yetigtirmek,
hazirlanmakta oldugu mesleki rolin énemi dogrultusunda dizenli ve duzeyli
duygusal hayata ve olgunluda sahip sekilde egitmek, hemsgirelik b&limuntn

amaglarindadir. Bu husus Hemsgirelik b6lumanin amaglarinda (bkz. Sy.107). ;

' Gérgiilii, S. Hemsirelikte anksiyete dilyezlerinin saptanmasi ve hemsgireleri is ortaminda
etkileyen stresérierin saptanmasi, s. 128, H.U. S.B.E. yy. Ank, 1988.
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“Meslegdini benimsemeyi ve mesledine yakisir ahlaki davraniglarda
bulunmayi 6gretmek, ferde ve topluma yararli olabilme bilincine sahip olarak

yetistirmek” seklinde vurgulanmigtir.

Bu husus, Din Kultiri ve Ahlék Bilgisi dersi 6zel amagclarinda
(bkz.sy.111). “Kendi i¢ dlnyasini dizenlemek, gevreyle, toplumla, ayri dinden
olanlarla, ilim, san’at ve uygarlik dunyasi ile saygil iliskiler kurmak, okul
disindaki gesitli kaynaklardan alinmasi muhtemel batil inang ve fikirlerden
uzak, uygun, saygili bir géris ve tutum kazanmak” geklinde ifade edilmigtir. Ve
ders, Saglik Meslek Liselerinde bu amacint gergeklesgtirirken, hemgirelik
béluminin amaglar ile baglantih olacak sekilde &grenciye bilgi ve duygu

alaninda rehber ve yardimci olmak durumundadir.

Arastirmanin bu bélimunde, butin bunlarla ilgili olarak D.K. ve A.B.
dersinin, 6grencinin mesleginde karsilacag olaylarla ilgili, kendi i¢ dunyasinda
sikinti yaratmas! s6z konusu olan olumsuz duygularla basedebilmesinde
katkisinin neler oldugu ve neler olabilece@inin degerlendirilmesi, iki bdlim
halinde sorulan su soruyla yapilmaya galisiimigtir; “Servise ¢iktigimizda, karsi
kargtya kaldiginiz veya tanik oldugunuz olaylar kargisinda, ugradiginiz gerilim,
moral ¢okintust, 6fke gibi olumsuz duygularla bagedebiliyormusunuz?®...- Bu
soruya verilen cevaplar (Tablo 7) de gérilmektedir. Tablodan anlagildigina

gére, sorumuza olumlu cevap veren 6grenci orani %70'dir ve bu olumlu bir

tespittir.
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Arastirmamizin amaci geredi, bu soruya olumlu cevap veren
6grencilerin D.K. ve A.B. dersinden, bu konuda katki alip-almadiklari ile ilgili
olarak; “Cevabiniz “evet’ ise, D.K. ve A.B. dersi bu konuda size gerekli katkiyi
saglamakta midir?” seklinde agik uglu soru sorulmustur. Tablo 8'den
anlastldiina gére, bu konuda olumlu géris belirten 6grenci orani %52.4'tur..
Bu tespit, dersin katkisi agisindan sevindirici olmaktaysada, olumsuz goérus

belirten 6grenci oraninin %45.2 gibi fazla bir oranda olmasi dasGnduractdur.

Dersin katkisi konusunda olumlu gérus belirten &grenciler, 6zellikle

ders 6gretmeninin, karsilastiklari giglikler ve olumsuzlarda kendilerine:

- “Allah rizas!” kazanmanin énemi
- Hasta bakiminin ve hastayla ilgilenmenin dini boyutu
- Kul hakkina verilen énemle, hasta haklari arasinda baglanti

- Sabretmenin, yardim etmenin, merhametin ve sefkatin dini boyutlarini,

dogrultusunda verdigi aciklamalarla mesle§e bilgi ve duygu agisindan
hazirladidi, olumsuz duygularla basetmede, destek oldugunu ve moral egitimi

yaptigini belitmiglerdir.

Dersin katkisi konusunda, olumsuz gorts belirten 6grencilerin
cevaplarindaki  c¢esitlilik dikkat c¢ekicidir. Bunlar, birbiri ile ilgililer

grublandiriimak stretiyle séyledir;

- Dersin bize bu konularda faydasi olmuyor. Gunku, kitap yetersiz. Bu

konularda ancak kendi bilgilerim, tecrGbelerim ve inancim ile bagetmeye
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calistyorum. Hemsireleden ¢ok sey bekleniyor. Buna karsilik psikolojimizi
kontrol edecek, sinirlerimize hakim olmayi saglayacak ve ikna edece konular
derste bulunmuyor. Olumsuz duygularla bagedebilecek ruhi hazirlik evresi

verilmiyor.

- Ben zaten bir takim sorunlar igindeyim. Bunlar bana yetiyor, kendimi
toparlayamiyorum. Cok gabuk etkilenen bir yapim oldudu icin ve negatif
dustinceli oldugum igin gabuk ¢ékintlye ugruyorum. Olumsuz duygularla her
zaman bagedebilecedime inanmiyorum. Sonugta hemsire de insandir. O anki

sinir ve 6fkem benim i¢in gok énemlidir. O anda bagska higbirsey dtistinemem.

- Ben bu tur olaylarla ve duygularla ¢ok sik karsilastigimdan ve bunlara
alistigimdan, dersin katkisina gerek duymam. Bunlar zamanla &greniliyor.
Sorunlari akilct ve gergekgi ydéntemlerle c¢ézerim. Kisi iradesi ile hergeyi

altedebilir. Ders bana higbirsey hatirlatmiyor.

Bu cevaplarin, dersin katkisi konusunda olumsuz goérisg belirtmesi
yaninda, farkli psikolojileri ortaya koymasi agisindan de@erlendiriimesi uygun
olacaktir. Bunlardan ézellikle Il.grub cevaplarda; kendi olumsuz duygulariyla
basedememenin bocalamasi ya da “olumsuz duygularla hareket etmenin
hakliliini  savunma” psikolojisi kendisini hissettirmektedir. Bdyle bir
psikolojinin, hemgirelik hizmetlerinde ortaya gikaracagi olumsuzluklarin tahmin
edilebilecek sonuglar sézkonusudur. Ctnkd daha éncede belirtildigi gibi, butin
hemsirelik faaliyetleri hasta yararina dizenlenmistir, buna bagli olarak hastaya

yansimasi kaginiimaz hemsgire duygulari ile ilgili olarak, “Hemgire-Hasta
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iligkisinde kigiler arasi sUregler” adli kitaptaki su ifadeler konuya agiklik
getirmektedir: “Onemli olan nokta hemsirenin duygularinin olumiu ya da
olumsuz olmasi degil, fakat duygularini olusturan dustncelerin dogruiugu ve

hemsirenin bu duygularinin hastayi nasil etkiledigidir.”*®

Bu ifade, Saglik Meslek Liselerinde Din Kultiri ve Ahlak Bilgisi
dersinin, &égrencilerin “kendi duygularini  tanima ve olumsuz duygularia
basedebilme” konusunda yapabilecegi katkilarin ana hatlarini ve sorumiuluk
alanini belirlemektedir. Bunun i¢in Din Kultir ve Ahlak Bilgisi Dersi, hemsire

aday| égrencinin;

- Duygularina kaynaklik edecek dustncelerine yén verebilmelerinde

kendi alanindan gelecek bilgi birikimini ve duygu egitimini vermek

- Duygularinin sonuglarini kendisi ve hastay: etkilemesi agisindan ele
alarak yorumlamakta, dersin muhtevasini ve imkanlarini degerlendirmek
konularinda  katkilar  saglayabilir.  Muhakkak ki, bu  hususlarin
gerceklestiriimesi, 6grencinin mesle§e duygusal hazir olusumu saglayacak
uygun muhteva ve yontemlerle olacaktir. Fakat bu konularda meslek liselerinin
6zelligine ve amaglarina uygun sekilde, Din Kditirt ve Ahlak Bilgisi dersinin

6zel amaglarina da yansitilabilir bir calisma yapilmamistir.

Arastirmamizin bu bélimtntn ortaya koydugu bir hususta; dersin
olumlu katkisi konusunda gérus belirten 6grencilerin agiklamalarinda ézellikle

vurguladiklar “6gretmen” faktéradar. Bundan anlagiimaktadir ki, Olumliu géris

®  Orlanda, I.J, a.g.e., s. 46.
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belirten 6Jrenci oraninin ylUksek (bkz. Tablo 8) olmasi, &Jretmenlerimizin
basarisidir. Ve bu bagari, alanda yapilacak galigmalarla gelistirilecek uygun

muhteva ve yéntemlerle birlestirilebilirse daha da artacaktir.
2.a.2. Hastalarnn duygularina yaklagim gelistirmede dersin katkilan

Hastalik bizatihi bunyesindeki pekgok 6zellikleri ve bireyin hastalia
kars! tutumunu etkileyen fiziksel ve cevresel faktérlerle birlikte, yalniz biyolojik
bir stre¢ olmayip, sosyal ve psikolojik yénleri olan bir durumdur. Cunku,
hastalik bireyin kendisini algilayisini degistiren, beden ve benlik butinlugantn
bozulmasina yol agan, hatta yagamin vyitiriimesinin dustnualebildigi, korkutucu
ve kayg verici duygularin yogun yasandidi bir dénemdir."” Batin bunlara bagli
olarakta, hastada yalnizlik korkusu, act duyma, kimlidini ve yakinlarint yitirme

korkusu gibi duygularla anksiyete” gelismesine neden olabilir.

Hastanin duygusal gereksinimlerinin ya da sorunlarinin karsilanmasi,
fiziksel gereksinimleri ya da sorunlarinin karsilanmasi kadar énemlidir. Bununla
birlikte fiziksel gereksinimlerin kargilanmasindan ¢ok daha zor bir igtir.
“Hemsirelikte Ana Psikiyatrik Kavramlar® adli kitapta bu konu su sekilde
aciklanmigtir: “Bedensel hastalik belirtileri, agr, islevsel bozukluklar ve birgok
hastaliin saptanmasi kismen kolaydir. Bunlar objektif olarak gbézlenebilir,
incelenebilir ve  mantia dayanarak iyilestirebilir. Ruhsal gerilim belirtileri ise

718

cok daha karmasiktir.

7 ®zcan, A. Hemgirelerin hasta ile iliskide yagadiklari sorunlar, s. 43 T.H.D; c. 35, sayi:4,
Ank, 1984.

Anksiyete; Hastalifa kars1 gosterilen en eken tepkidir. Bkz.; Birol, Bediik, Akdemir, a.g.e., s. 8.

®  Hofling, Zeininger, Bregg, a.g.e., s. 12
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Hemsirenin hastaya rehberlik yapmak, destek olmak ve Ogretmek
yoluyla yardimci olabilecegi bakim pléninda séz konusu edilen kapsamil
hemsirelik bakiminda, hastanin fiziksel ve duygusal sorun ve gereksinimlerini
ayirededilemez bir batin halinde karsilanmasi s6z konusudur. Buna karsilik
hastanin gorinen ve ulagilabilen fiziksel sorun ve gereksinimlerin 6tesinde,
duygusal sorun ve gereksinimlerin gbzardi edildigi hemsire-hasta iligskisindeki
ortamda taraflarin birbirini algilayist ve bunun istenmeyen sonuglarinin

giderilmesinde egitimin rolline ayni kitapta su sekilde dikkat gekilmektedir;

“Béyle bir durumda hemsire de; hasta da basarisiz olur. Hemsire igin
hasta rahatsiz edici, ne sorun getirecegdi kestirilemeyen bir sikinti kaynagidir;
hasta i¢in ise hemsire akil karistiran, tatsiz beylik bir islemler dagitimicisindan
baska bir sey degildir. insan davraniginin basit ya da belirgin bigimlerinden
daha karanllk ve karmmasik yo6nlerine dodru anlayisi gelistirmek, 6grenci

hemsirenin egitimde karstlastigi ve bagardi§i baslica gérevlerden biridir. 1

Bu ifadeden anlasildigina gére duygusal sorun ve gereksinimlerin
kargilanmasinda, hemsirelik egitiminin 6nemi vurgulanmaktadir. Hemsgirelik
egitiminde verilecek duygu egitimi konusunda (Hemsirelik Egitimcisi)
Terakye'nin “Hemsirelikte lletisim ve Kisileraras iligkilerin Ogretiimesi” adh
makalesinde su agiklamalari anlamlidir; “Literatirde hemsirelik egitimi alan
6grencilerin iletisim kurduklan hastalarin duygusal sorunlarina agirt duyarlilik

go6sterdikleri, mezlniyetden sonra kendi duygularint yok sayarak kendilerini

®  Hofling, Leininger, Bregg, a.g.e., s. 5.
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korumaya calistiklari belirtiimekteydi. Ogrencilerde varolan duygusalli§in strtip
gitmesi yipratici olduguna gére duyguyu yok saymak, korunmak igin iyi bir yol
mu? Yoksa duygularimizi kontrol edebilme-kargimizdakini anlama - kabullenme
gibi kavramlarin 6gretilebilecegini, dolayisiyla g¢ocuktan beri edindigimiz
davranig orunttlerini degistirmenin sancili ama gergeklesebilen bir streg

oldugunu 6grendim...."*°

Arastirmamamizin bu béliminde, Saglik Meslek Lisesinin dgretim
programina dahil bulunan Din Kultird ve Ahlak Bilgisi Dersinin égrenciye,
aday!r oldugu mesleginde hastanin duygusal sorun ve gereksinimlerine
yaklagim gelistirme ile ilgili verilecek egitimde katkilarinin neler oldugu ve
neler olabilece@i hususun agiklia kavusacagi dlstnGlmustir. Bu nedenle
hastanin duygusal boyutundan yansiyacak iki degisik konu érnek alinmig ve bu
konulara  6grencinin  yaklasimlarini  belilemede dersin  katkilarinin

deg@erlendirilmesi yapilmigtir. Bunlar;

2.a.2.1. Hastada hastaligina bagl olarak ortaya ¢ikan ve hastaliga
karsi gosterilen anksiyetinin (bunlar; sok, inkar, kizginhk ve &fke, pazarlik,
kusku, soru sorma, Snemseme, yalnizlik, regresyon, bagimlilik, utanma ve
sucluluk, korku, depresyon) gesitlerinden birisi; Din Kaltiri ve Ahlak Bilgisi
dersini ilgilendirmesi agisindan hemsirelik literatirinden “lg Hastaliklari
Hemsireligi” adli kitapta su sekilde tespit edilmistir; “Soru sorma; Hasta "neden

ben? Neden aci gekmem gerekli?” gibi sorulara yanit buimak igin yasamini

2 Terakye, G., Hemsirelikte lletisim ve kisilerarasi lligkilerin Ogretilmesi, s. 16, lll. Ulusal
Hemsirelik Kongresi Kitabi, Sivas, 1992.
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gdzden gegirir ve hastalifina neden bulmaya g¢alisir. Omegin hastaliginin,
“isledigi gtinahina bir ceza” olarak ya da sagligina dikkat etmedigi igin ortaya

ciktigini dusandr.”'

Aragtirmamizda, ©&grenciye hastanin anksiyetesinde olusturdugu
“gnah” ve “ceza” gibi dini motifli kavramlan ihtiva eden bu duslincesine
yaklasim belirlemede Din kulttrti ve Ahlak Bilgisi Dersinin katkisi agik uglu su
soruyla degerlendiriimek istenmistir; “Hastaliginin ve g¢ektigi acilarin sebebini
"isledigi gunahlarin cezas|” olarak dustunen bir hastaya yaklagiminizi
belilemede, Din Kultard ve Ahlak Bilgisi Dersi gerekli katkiyr saglamakta

midir?”

Bu soruya alinan cevaplar Tablo 1'de gérllmektedir. Tabloya gére,
6grenciler %59.2 oraninda olumsuz gérus belirtirken, %32.9 oraninda olumiu
goris belirtmigleridr. Burada dersin katkisi konusunda olumsuz gérus belirten
6grenci oraninin ylksek olmasi dikkat ¢ekicidir. Dini motifli bdyle bir gerilimi
hemsiresiyle paylasmak isteyen hastaya, bilgi ve duygu olarak olumlu ve
yardimc! yaklagim ve duyarliik gelistimek daha o6ncede belirtildigi gibi

kapsamli ve hasta merkezli hemsirelik bakiminin geregidir.

Burada énemli olan nokta, bdyle bir vak’ada yaklagima kaynaklik yapacak bilgi
ve duygu donaniminin Din Kaltart ve Ahlak Bilgisi Dersinin kendi ézel alani ile
’baglantlll olmasidir. Buna ragmen &grencilerin  katkilari  dersin konusunda

yOksek oranda olumsuz gorts belitmesi, olumsuz bir tespittir. Ayrica bu

2 Birol, Akdemir, bediik, a.g.e., s. 10.
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konularda kaynak zenginligine sahip ders muhtevasinin, &grencilere
hazirlanmakta olduklari mesleklerinde kullanilir bilgi ve duygu yénlendirmeleri
ile verilmesi gerektigini vurgulamasi agisindan 6nemlidir. Olumsuz géris

belirten 6grenciler 6zellikle su hususlari belirtmislerdir:

- Ogretmenlerimiz bile bu tar konularin farkinda degil ve bizim icin
hangi ¢énemli oldugunu kavrayamamakta, kitap ve égretmenlerimiz

bize bu konularda katki saglamamaktadir.
- Derste hayatta kargilacagimiz hig bir soruna yeterli cevap verilmiyor.

- Boyle konulara derste deginilmedigi icin, hastaya yaklagimimizi
belirlemede katki saglamiyor. Derste gérmedidim bdyle bir durumla

karsilaginca ne yapacagimi bilemem.

- Derste konular ylzeysel isleniyor ve ders ortaokuldan itibaren hep

ayni konularin iglendigi tekrardan ibaret bir ders olarak kaliyor.

Olumsuz gorus belirten 6grenciler géruldagt gibi, mufredatin kendi
alanlariyla ilgisizligini ve yetersizligini vurgularken, ders 6gretmenininde
konulari mesleklerine yansiyacak boyutlar ile ele alamadiklarini, bunun da
farkinda olmadikiarini belirtmislerdir. Buna karsilik dersin katkisi konusunda
olumlu goéris belirten dgrenciler ise, 6zellikle 6gretmen faktéruntn etkinligini
vurgulamiglardir. bu durum celigkili gérinmekteyse de alanda gérugulen
6gretmenler buna neden olarak, herhangi bir lise ile ortak olan

farklilastiriimamis bir mufredatin takip edilmesinin, 6grencinin gunluk hayatiyla
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ve mesleki problemleri ile ilgili problem ve ihtiyaglarini kargilayamadigini
belirtmiglerdir. Ayrica ders saatinin yetersizligini de vurgulamiglardir. Butin bu
gorisler arastirmacinin  tecrtbelerini  ve  aragtirmanin  varsayimini

N

dogrulamaktadir.

2.a.2.2. Arastirmamizin bu bélimunde, hastanin duygusal
gereksinimlerine yaklagim gelistirmede dersin katkisinin degerlendirildigi ikinci

soru iki b6liam olarak su sekilde sorulmustur;

"Izdirabi olan ya da Umitsizlige dismus olan hastaya egitim yaparken,
ona hastaliga kargi sabir, cesaret ve Umit kazandirmada hangi hususa. énedik

verirsiniz?" sorusuna asagidaki segenekler verilmistir:

a) Hastahgi ile ilgili bilgi veririm.

b) Daha kétt durumda olan hastalari hatirlatirim.

c) Hastanin yoénelisi ve ihtiyaci dogrultusunda moral telkininde
bulunurum.

d) Baska.....

Sorunun 2.bélimuande ise, c) sikkini isaretleyenlere; "Din Kal. ve Ahlak
Bil. dersi bu tur bir yaklagimda gerekli katkiyi saglamakta midir?" agik uglu

sorusu sorulmustur.

Bu sorulara alinan cevaplar (Tablo 5) ve (Tablo 6) da gérGlmektedir.
Tablo 5'e gore, 6grencilerin %33,8 orani (c) sikkini igaretlemiglerdir. Tabloda

dikkati geken dider bir hususta (d) sikkini tercih eden 6grenci oraninin %16.7

150



olmasidir. Bu oranin bizi ilgilendiren yénd, siklara ek olarak bilgi yazan
dgrencilerin, (c) sikkini destekleyen bilgiler yazmasidir. Bu agiklamalar ézellikle

su cimlelerde yogunlagmistir;
- Hepsini uygularim.
- Hastaya inanglari dogrultusunda yardim ederim.

- Tablo 5'ten anlagildigina goére (c) sikkini tercih edenlerin oraninin
yuksek olmasi, 6grencinin hastaya verece§i psikolojik egitimde 'Hastanin
yonelisi ve ihtiyact dogrultusunda moral telkinine' 6&nem verdigi
dogrultusundadir. Eger hastanin yoénelisi ve ihtiyaci, dini degerlerin ve
motiflerin kullaniimas! dogrultusunda ise, bunu dikkate alan 6grenci yaklasimini
bu dogrultuda gergeklestirirken, Din Kualturd ve Ahlék bilgisi dersinin bu
konudaki katkisinin olup olmadigi (Tablo 6) da gérulmektedir. Tablodan
anlagildigina goére, égrenciler %53.1 orasinda olumsuz gérus belirtmiglerdir.
Buna gerekgce olan agiklamalarinda ise, 6zellikle mufredatin bu konularda
yaklagim gelistirebilecek bir katkisinin s6z konusu olmadigini ve bu bilgileri
kendi ¢abalariyla, ailelerinden ve gevrelerinden edindiklerini belirtmiglerdir. Bu
durum dersin katkis! agisindan olumsuz bir tespit oldugu gibi, ayrica su hususu
belitmesi agisindan da onemlidir; EGer ders kendi muhtevasini dogrudan
ilgilendirebilecek bu tur konularda yaklagim gelistirecek bilgi ve duygu
hazirh§ini veremiyorsa, 6grenci bunu ya bir sekilde karsilama ¢abasi igerisine

girmekte ya da bu konulara tamamen ilgisiz kalmakta ve bu tlr konularda
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duyarsiz ve belirsiz bir tavir gelistirmektedir. Bu hususu su cevaplar agikga
ortaya koymaktadir:
- Hastaya moral telkininde, din klltdrinden yararlanmaya ihtiyag
duymam.
- Bu ders telkin ve moral dersi degildir.

- 0O anda dersle ilgili higbir sey aklima gelmez.

Tablo 6'va goére, hastanin yénelisi ve ihtiyaci dogrultusunda moral
telkininde bulunurken dersten gerekli katkiy: aldigini belirten, yani olumlu géris
beliten &grenci orani %39.5tir. Bu 6grenciler agiklamalarinda, 6zellikle
6gretmenlerinin  gayretiyle kendilerinde motivasyon olusturabilecek Dbilgi
birikiminin ve duygu yogunlugunun olustugunu belirtmislerdir. Ogrencilerin bu
aciklamalari meslek Lisesinin 6zelliklerine uygun mufredat gelistiriimesinin
6nemini vurguladigi gibi, meslek liselerinde 6gretmenlik yapacak 6gretmen
adaylarinin yetistiriimesinde, okul gesitlerinin ve farkli amaglarinin gézéntnde

bulundurulmasi gerektigi varsayimimizi dogrulamaktadir.

2.b. "Oliim" kavram ile ilgili konularda yaklagim geligtirme de

dersin katkilan:

Cesitli tanimlarina bakildiginda temelde hemsirelik; saglam ve hasta
bireylerin yasamlarini saglikli olarak strdirmelerinde, iyilesmelerinde oldugu
gibi yasamin huzur iginde sona erdiriimesine yardim etmeyi de kapsamaktadir.
Hayatlarinin her safthasinda yardima ihtiyaci olan insanlara yardim ve destek

verme durumunda olan hemsireler, diger insanlarin ve meslek gurublarinin pek
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sik karsilagmadi§i 6lim olaylyla surekli karsilagmaktadirlar. Dolayistyla, bu
durumda 6lmekte olan hasta ve yakinlarina ve 6lim halinde hasta yakinlarina
yardimct ve destekleyici hemsire yaklasimi sézkonusudur. Bu yardimci ve
destekleyici hemsire yaklasiminin belirlenmesinde en blyUk katki hi¢ stphesiz,

hemsirelik egitiminde, 6gretim programlarindaki dersleden beklenmektedir.?

Aragtirmamizin bu béliminde, Saghk Meslek Liselerinin hemsirelik
bélima egitiminde derslerden birisi olan, Din Kaltara ve Ahlék Bilgisi Dersinin,
bu konularda égrenci hemsireye katkilarin neler oldugu ve neler olabileceginin
degerlendirilmesi yapilacaktir. Bunun igin anketimizde égrencilere konuyla ilgili

acik uclu iki soru yéneltilmis ve sonuglar iki baglik halinde incelenmistir,

2.b.1.0liimciil hastalig olan veya 6lmekte olan hasta ve yakinlarina

yaklagimda dersin katkilar;

Olamcil hastalifi olan veya 6lmekte olan hasta ve yakinlarina yardim
etmek konusunda, "Hemsireligin Temel llkeleri" adli kitapta su ifadeler yer
almistir; "Oluma yaklasan bir hastaya yardim etmede hemsirenin énemli rolt
vardir. Hasta kendisiyle ilgilenilmesini, kendisini destekleyen ve kendisine
yardimci olan kimselerle iligkide bulunmayi ister. Hastanin ailesi de teselli
edilmek ister. Hasta da, ailesi de hemsireden medet umar. Hastanin rahat: bir
durumda élmesini saglamak hemsirenin gérevidir."® Bu ifadelerden anlagildig

gibi hemsirenin, 6limctl hastaligi olan veya 6lmekte olan hastaya bakim

2 Bjrol, Akdemir, Bediik, a.g.e. s. 12, 37.
3 Fuerst, Wolfg, Weitzel, a.g.e.. s. 369.
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verirken, hastanin iginde bulundugu durumlarla bagedebilmesinde yardimci
olmak, hastanin ve yakinlarinin distnce ve duygularini paylasmasina firsat
vermek gibi destekleyici ve yardimel yaklagimlarda bulunmasi gerekmektedir.
Hemsgirenin bunda basarili olabilmesi igin 6ncelikle kendi duygularini anlamasi
ve duygularinin farkinda olmasi, anlamli bir iligkiye girebilmek igin kendisini

hazir hissetmesi gerekmektedir.

Bu konularda yapilan galismalarda, saglik personelinin 6zellikle hekim
ve hemsirelerin tedavi ihtimalinin olmadigi ya da ortadan kalktigi durumlarda,
hasta ve hasta yakinlarinin sorunlarinin ve duygusal gereksinimlerinin
cevaplanmasinda yalniz ve zaman zaman c¢aresiz kaldigi belirtiimektedir.
Temel hemsirelik bakiminin her durumdaki hastanin fiziksel ve duygusal
gereksinimlerinin karsilanmasinda destek ve yardimci olunmasi amaci
gézénline alinirsa, hemsirenin yalniziik ve caresizlik duygularina kapildigi
béyle durumlarda, hem kendisi hem de hastasi i¢in olumsuz bir ortam olugmasi
muhtemeldir. Ayrica 6&lecek ya da Olmekte olan hastanin psikolojisinde,
cevresindekilerin ancak diglastirdigi 6lgide farkina varabildigi bazi
dalgalanlara yasanmakta ve bu durum hastanin gevresindekilerin ruhsal
dinyalarinda gigltl dalgalanmalara sebeb olabilmektedir.?* Adayr oldugu
mesleginin bUtin bu kaginilmaz olaylariyla ve sonuglariyla karsilasmak
durumunda olan hemsire 6grencinin, kendisini bilgi ve duygu acisindan

meslede hazir hissetmesi ve guglu bir psikolojiye sahip olmasi gerekecektir.

24 Kayaalp, L, Olim karsisinda Hasta ve Saglik Personeli, sy. 20. Sendrom Yil: 5, s. 19-23,
Eyliil 1993.
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Tip diliyle "prognozu Umitsiz, terminal safhada" olarak nitelendirilen
hasta, durumunu &grendikten sonra karmasik duygular icerisine girer ve 6limua
kabullenigine kadar; inkar, kizginlik, pazarlik, depresyon (¢okkanltk) gibi gesitli
evrelerden geger.” Hastanin duygulariyla basedebiimesinde ve 'kabul' evresine
huzurlu sekilde ulasabilmesinde kendisi kadar ve belkide kendisinden g¢ok
cevresindekilerin tutumu &nemlidir.*® Bu durumda hastanin en yakin gevresi
olarak etkin bir yere sahip olan hemsire, hastanin kendisini rahatlatabilecek
potansiyel guglerini kullanabilmelerinde® yol gésterici ve yardimci olmak
durumundadir. Bu konuda, "Hemsireligin temel ilkeleri" adl kitaptaki su ifadeler
anlamhdir; "Hastanin élimden korkma ve 6lamuU kabullenme duygulari, aktifligi
veya pasifligi yasami boyunca edindigi davraniglara dayanir. Bu davraniglar

codu kez hastanin dinsel deneyimleri ile ilgilidir."®

Hemsirelik Literatiriinden alinan bu acgiklama; Saghk Meslek
Liselerinde Din Kul. ve Ahlak Bil. Dersinde, dinin anlatimlari ve yorumlariyla
6lum kavraminin, 6lumu karsilama ve &lumle ilgili duygularin ve davranis
bicimlerinin ¢ézUmlenmesinde yapabilecegi katkinin énemini vurgulamaktadir.
Batin bu bilgilerden hareket edilerek anketimizde, élumcul hastalig: olan veya
6lmekte olan hasta ve hasta yakinlarina yaklagim séz konusu edilerek, Din Kil.

ve Ahlak bil. Dersinin katkisi agik uglu su soruyla degerlendirilmistir; "Olimeal

% Okdem, S, Hacettepe Un. Hastanesi servislerinde galisan hemgirelerin 6liime iligkin gériis
ve uygulamalarin incelenmesi, s. 8, H.U.S.B.F. yy., Ank, 1978,

% Kayaalp, L, a.g.m., s. 22.
z Ulusoy, F, Meslek ve Etik, s. 61, lll. Ulusal Hem. Kongresi Kitabi, 1992, Sivas.

2 Fyerst, Wolff, Weitzel, a.g.e., s. 92.
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hastaligl olan veya élmekte olan hasta ve yakinlarina yaklagiminizda D.K. ve

A.B. Dersi gerekli katkiyr saglamakta midir?”

Soruya alinan cevaplar (Tablo 10) de gérUimektedir. Tabloya gére,
olumsuz goéris belirten égrenci orani %64.6'dir. Olumlu cevap veren édrenci
orani ise %29.6'dir. Géruldugu gibi, olumsuz gérus belirten 6Jrenci oraninin
yUksek olmasi dersin katkisi agisindan, olumsuz bir tespittir. Ogrenciler bu
konuda gogunlukla mifredatin yetersizliginden séz ederken, degisik cevaplar

vermigler, su agiklamalarda bulunmuslardir;

Bu konuda bizi kendi kendimize birakiyorlar.

- Sadece sehadet getirilmesini séylemekten baska nasil yardim
yapabilecedimi bilmiyorum.

- Olumden g¢ok korkuyorum. Aile orada cirpinirken din ile 6ltm
baglantisint anlatamam. Zaten bende pek bir sek bilmiyorum.

- Olumin dinle veya bu dersle alakas yoktur.

- Kendi vicdanimla yaklagirim.

Bu konuda kendimi yeterli hissetmiyorum.

Bu agiklamalardan anlasildigina gére Din Kul. ve Ahlak Bil. Dersi,
Saglik Meslek Lisesi &6grencisinin alanda ¢ok sik karsilasabilecedi boéyle
vak'alarda gelistirecedi yaklagima katkida bulunmaktan uzaktir. Oysa ki
6lmekte olan bir hastaya verilen bakim ile saglik personelinin 6lum karsisindaki

tepkisinin birbiriyle siki iliskisi vardir.?® Bu tepkilerle ilgili "ig hastaliklari

®  Okdem, S, a.g.e,s.7.
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Hemsireligi" adli kitapta su agiklama yapilmaktadir: "Saglik Personelinin
6lumcul hastaya verdikleri bakim, onlarin élime kargi olan tepkilerinden de
etkilenmektedir. Bu tepkiler personelin élume iliskin kendi deneyim, duygu ve

felsefelerine gére degisir."™

Saglik Meslek Lisesi hemsirelik b6lumu egitim programinda yerini alan
Din K. ve Ahlak B. dersinin, muhakkak ki, muhteva olarak hayatin anlami
konusunda oldugu gibi, 6lamuan anlami ile ilgili 6grencilere verebilecedi zengin
bilgi ve duygu birikimi sézkonusu olacaktir. Cunkl hemsire adayi 6drencinin,
olume karsi tutum ve duygularini daha iyi anlayabilmesi ve bu duygulariyla
basedebilmesindeki katkilariyla birlikte, hastasinin 6lime karsi gelistirecegdi
tepkileri ve verecegi anlamlari derinden etkileme ve ydnlendirme gtcline sahip
olan dini yorum ve anlamlarin ve davranislarin farkinda olmasi Din K. ve
Ahlék Bil. dersinin baslica gérevi olmalidir. Buna ragmen, ders mufredat olarak
6grencinin gunlik hayatindan ve mesleginde karsilacagt problemler ve
intiyaglardan uzaktir. Dersin bu durumu &égrencilerin agiklamalarinda agikca
gozlenmekte ve dersin mifredatiyla kuramadigi ilgiyi 6grencilerde
kuramamaktadir. Bu durum, hizmetine aday oldugu toplumun &lume iligkin
kaltarunG olusturan inang ve tutumlari ve bunlarin yénlendirdigi davraniglari

anlama ve anlayis gésterme agisindan olumsuz bir sonugtur.

Hastallk ya da 6élime yaklagma gibi durumlarda, dinin insan Gzerinde

etkisi degisik sekillerde ortaya gikabilir. Bu konu "Hemsireligin temel ilkeleri"

% Birol, Akdemir, Bediik, a.g.e., s. 37.
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adll kitapta su sekilde ifade edilmisti. "Bazi hastalar dua veya dinle ilgili
kitaplar okuyarak rahatlar ve kuvvet alir. Bazilari ise bir din adami ile
konusmay isterler. Digerleri bu durumlardan utang duyabilir. Her hasta ile,
ozellikle cok agdir hasta olanlar ve endiseli gértinenlerle yakindan ilgilenmek ve
dinsel 6gutlerde bulunacak bir kimseye gerek duyup duymadiklarini 6grenmek
énemlidir."*' Gerulduga gibi bu gibi durumlarda, hastanin ilgi ve ihtiyaglarina
6nem vermek yani bunlari tanimak, 6grenmek, ilgilenmek ve hastanin isteklerini
anlayisla karsilayabilmek stphesiz uygun muhtevaya sahip egitim ve 6gretim
programlari ile s6z konusu olacaktir. Béyle bir egitimde, Din Kul. ve Ahlak Bil.
dersinin imkan ve verilerinin metodiu bir gekilde mifredata dahil edilmesi, hem
meslede hazirlanan égrenciye dersin yapmasi gereken katkilarin bir geregidir,
hem de olayin toplumu yakindan ilgilendiren boyutu sebebiyle, dersin insani,

kultarel ve toplumsal amaglarini® gergeklestirmesinin bir geregi olmalidir.

2.b.2. Hastanin 6liimii durumunda hasta yakinlarnna yaklagimda

dersin katkilan;

Bu konuda "Hacettepe Universite Hastanesi servislerinde cgalisan
hemsirelerin élume iligkin gérts ve uygulamalarinin incelenmesi® adiyla yapilan
tez calismasinda, hemsirelerde ve édrencilerde 6lim olay: kargisinda ve 6len
hastanin ailesine karsi olan davraniglarda bazi sorunlarin gdézlendigi
belirtiimektedir. Yine bu ¢alismada, hemsirelerin 6lim olayina karsi duygusal

yuklerinin fazla oldugu ve kabullenemedikleri tespit edilmis, bireyin kendisinin

3 Fuesrst, Wolff, Weiltzel, a.g.e., s. 92.
2 Bilgin, B. Egitim Bilimi ve Din Egitimi, s. 44, Ank, 1988.
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hazir olmadi§i ve korktugu konularda bagkalarina yardimci olamayacagi

vurgulanmistir.®

Arastirmamizin bu bélimunde, hastanin iyilesmesi veya yasamasi igin
yardimci olan bu iki amacin gergeklesmesinin mumkin olmadigi durumlarda
yani 6lum olayinin gergeklesmesiyle gelisen psikolojik sorunlar ve élime karsi
gelistirilen tepkilerin yasandigi ve paylasildigi ortamda hemsgire yaklasimi séz
konusu edilmistir. Arastirmanin amacina uygun olarak, bu konularda Din K. ve
Ahlék Bil. Dersinin katkisi 6grenciye dusundlrdlmi ve agik uglu su soruyla
degerlendirilmek istenmigtir: "Hastanin 6lGm{ durumunda hasta yakinlarina

yaklasiminizda, Din Kdl. ve Ahlak bil, Dersi gerekli katkiy! saglamakta midir?”

Soruya alinan cevaplar, (Tablo 11)de goértlmektedir. Tablodan
anlagildigina gore, Dersin bu konudaki katkisi ile ilgili olumlu géris belirten
6grenci orani %30.4 iken, olumsuz gérus belirten 6grenci orant %62.5'tir. Bu
olumsuz bir tespittir. Olumsuz gorig belirten 6grenciler gogunlukia bu
konularda mufredatin yetersizligini belirtmigler, ayrica farkli cevaplar ve

yasadiklar olaylardan érnekler vermiglerdir;

- Boyle durumlarda katkida bulunmak igin, insanin kendi bagina

gelmesi lazim.

- D.K ve A.B ders kitaplarinda, bize meslegin geregi olan ilgi, sefkat

ve moral gibi konulari igleyen ufak bir obje bile yok.

3 Bkdem, S, a.g.e., s. 8.
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- Ders saati az oldugundan, bdyle detaylara girilmiyor.

- Bu durumda hasta yakinlarina, herhangi bir sekilde yaklasim

gelistirmem, onlarin benden bekleyecegdi en son seydir.
- Bu vicdant bir konudur.
- O sirada hasta yakinlanyla ilgilenmem, zaten beni dinlemezler.
- Olumin olmasinda bizi sorumlu tutabilirler.

- Hasta yakinlan psikolojik olarak kétiG durumdadir. Benim
karsilastigim bir drnek; serviste bir kanser hastasi 6ld{, benim
yasimda kizi vardi. Kendimi onun yerine koyarak, empati yaptim.
Herkesin 6lecegini, sadece dua etmesi gerektidini, sabirli olmasini

soyledim. O kadar mutiu oldu ki, bana tesekkur etti.

- Yakini 6len hasta yakinlarini gérmistim. Bende onlarla birlikte
agladim. Hi¢c kimse bize bdyle bir durumda nasil davranmamiz
gerektidini o6gretmiyor. Dinimizle ilgili oldugu halde, derste 6len

hasta yakinlarina nasil davranacagimiz égretilmiyor.

Olumsuz gérug belirten 6grenci oraninin yiksek olmasi ve verilen
aciklamalardan, anlagiimaktadir ki, 6grenci bu tur durumlara yaklasim
gelistirmede dersten katki alamamaktadir. Verilen érmek olaylar ise dikkat
cekicidir. 1. Ormnekte 6grenci dini objelerle hasta yakinina ilgi ve destek
gostermekte, hayatinin en mutsuz anini yasayan bir insana hem ilgi géstererek

hem de teselli edici s6zlerle yaklagsimda bulunmaktadir. Bu 6rnegin dikkat
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ceken yonu, 6grencinin yaklagiminda kullandii muhtevaya ragmen dersten
katki almadigini belirtmis olmasidir. Olim( anlamlandirmanin ve insanlara zor
ve sikintill anlarinda yardimet olabilmenin dini yorumlarinin zengin muhtesina
ragmen, dersin bu muhtevaya sahip olmamasi hem &grencinin  kendi
duygularini anlama ve ifade etmesinde, hem de dider insanlarla iletisim ve
yaklasimlarinda gerekli katklyt yapamama sonucunu getirmektedir. Ve bu

sonug bu konudaki varsayimimizi dogrular niteliktedir.

3. Din Kiltiiri ve Ahlak Bilgisi Dersinin 6grencinin meslege

hazirolustaki katkilar:

Anketimizin diger bélumlerinde égrenciye ydneltilen sorular, 6zellikle
meslek kitaplarindan olusan hemsirelik literatirinden tespit edilmis vak'a
érnekleri ve dersten katkisi dlstntlen konulardan olugturulmugtur.
Arastirmamizin bu bélimdnde ise, genel olarak bilgi, duygu ve davranig
acisindan meslege hazirolusta dersin katkisinin tespiti agik uglu su soruyla
yaplimak istenmistir; "Din Kultird ve Ahldk Bilgisi Dersi meslege
hazirlanmamizda bilgi, duygu ve davranig olarak gerekli katkiyl saglamakta

midir?"

Soruya alinan cevaplar (Tablo 12)de gérilmektedir. Tablodan
anlagildifina gére, olumlu gérus belirten 6grenci orani %35, olumsuz gorls
belirten 6Jrenci orani %59.5'tur. Bu tablo 6gretim programina dahil bir ders
olarak Din Kulttra ve Ahlak Bilgisi dersinin 6grenciye meslege hazirlanmada

yapmasi gereken katki agisindan olumsuz bir tespittir.
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Olumsuz goris belirten 6grenciler agiklamalarinda ¢oguniukla diger
anket sorularinda oldugu gibi, mtfredatin kendilerine bilgi, duygu ve davranis
gelistirmede ydnlendirici, destekleyici ve yorumlayici sekilde katki saglamaktan

uzak oldugunu belirtmiglerdir. Ogrencilerin cevaplan su ifadelerde toplanmisgtir:

- Dersin, mesle§e hazirlanmamizia ilgili herhangi bir katkisi
olmamaktadir. “Saglik” kelimesi bile ge¢meyen kitaptan, bizi

meslege hazirlamada nasil katki beklenebilir ki?

- Meslege hazirlanmamizda dini bilgi ve duygu birikimini dersten
degil, ailemizden, ¢evremizden ve dini kitaplardan kendi cabamizla

edinmeye galisiyoruz.

- Ders, meslek derslerimizde aldigimiz bilgilerle  baglanti
kurmamaktadir, mesleki ilgi alanlarimizdan ve problemlerimizden

kopuktur.

- Ogretmenimizin gayretine ramen ders saati yetersiz olmakta ve

meslede hazirlanmamizda katki saglanmamaktadir.

Ogrencilerin bu agikiamalari, diger anket sorularina verilen agiklamalar
ve degerlendirmelerle ayni sonuca isaret etmektedir. Bu da; mufredatin
6grenciyi meslege hazirlamada muhteva olarak yetersiz olusudur. Bununla
birlikte, 6gretmen &6drenciye meslege hazirolusta dersten gelebilecek katkiyi
verme cabasina girmekteyse de, ayni zamanda mufredati takip etmek

durumunda oldudu igin bu durumda da, ders saatinin yetersizligi sézkonusu
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olmaktadir. Bu tespit, 6gretmenin basarisini olumsuz yénde etkilemek ve bu

konuyla ilgili varsayimimizi dogrulamaktadir.

Butln bunlar gézénine alinarak, égrencinin meslege hazirlanmasinda
dersin yapmas! gerekli katkiyi ve verimliligi saglamak agisindan, alanda
herhangi bir calisma mevcut degildir. Bunun ortaya c¢ikardi§i muhteva ve
yéntem yetersizligi, olumlu goéris beliten &grencilerin cevaplarinda da

gbzlenmektedir. Bununla ilgili olarak égrencinin su agiklamas: dikkat gekicidir;

- Anket sorularinda verilen problemleri farketmek ve c¢ozUmlerini
disinmek dersin katkisinin 6nemini kavramami sagladi, dersten gelecek

katkiyi farkh boyutlariyla hig¢ bu sekilde disinmemistim.

Bu aciklamayla birlikte, olumlu géris belirten &greci oraninin
azimsanmiyacak oranda olmasi (%35) gostermektedir ki; dersin okulun
amaglarini gergeklestirmede ve 6grenciye meslege hazirolusta katki agisindan,
alanla ilgilendirilmis, siniflara goére meslek dersleriyle baglantii halde
geligtirilecek mofredat calismasina ve mifredati en verimli bigimde

yonlendirecek degdisik yontem ve teknik ¢aligmalarina ihtiyag vardir.

Bundan hareketle Saglik Meslek Liselerinde Din Kultirt ve Ahléak
Bilgisi dersin 6grenciyi meslege hazirlayici bilgi ve duygu dlzeyinde kolayliklar,
¢OzUmler ve yaklagim gelistirici muhtevylla verilmesi 6nem kazanacaktir. Séyle

ki:
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- Ibadetlerin farkli boyutlarinin islenmesi ve &zellikle kolayliklar

hususunun égrenciye farkettirilmesi,

- Hayata ve 6lime anlam vermede ve farkli bakis acilarinin bilgisine

sahip olmada 6drenciye yardimci olmak,

- Meslek ahlakinin ilgilendiren temel ahléki degerlerin dJrenciye
kazandiriimasinda yer alan disiplin, hizmet anlayisi, durstlik,
cesaret, sabir, glven, sir saklama ve glzel duygularin
kazaniimasinda rehberlik edecek bilgi ve duygu donaniminin

verilmesi agisindan dersin imkan ve verilerinin kullaniimasi,

- Hastaya hizmeti esas alan mesleginde 6grencinin karsilagacagdi
glcltk ve sikintilarla bagedebilmede, insana ve insanliga yardim
isteginin ve c¢abasinin kazandiriimasinin ve sonuclarinin dinden

gelecek agiklama ve yorumlarla farkettirilmesi.

- Ogrencinin kendisini sevmesi ve saygi duymasiyla baglayan bir
acilimla, her turli nitelendirmenin Gzerinde olmak Uzere insan
sevgisinin, saygisinin ve insana hakettigi degerin verilmesinin
saglanmamasinda dersin imkanlarinin ve verilerinin belirlenmesi

gerekecektir.

Sonug olarak, Tablo 12'nin degerlendirilmesi, aragtirmanin dersin okula
ve O6grenciye gerekli katkiyr saglayamadigi varsayimiyla birlikte, dersin
6grenciye mesledinde kolayliklar ve doyumlar saglayacak sekilde imkéan olarak

kullanilabilirligi varsayimimizi dogrulamaktadir.
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SONUG VE ONERILER
A. SONUG

Arastirmamizda, Saglk Meslek Liselerinin amaglarinin
gerceklestiriimesinde ve hemsire aday! 6grencinin ilgi ve ihtiyaglarina yonelik
olarak, “bilgi-duygu-davranig” batinltigu igerisinde meslege hazirlanmasinda,
Din Kultara ve Ahlak Bilgisi Dersinin yeterliligini ¢esitli boyutlariyla incelemeye

calistik.

Saglik Meslek Liselerinde, Din ve Ahldk &gretiminin okulun ve
6grencinin amag ve ilgili alanlarina yénelik olarak verilebilmesi amaciyla

hazirlanan bu ¢alismada;
a. Dersin mufredati ve amaglari
b. Okulun amaglari

c. Hemsirelik literattirinden tespit edilen kapsamli hemsirelik bakimi ile
ilgili ilkeler ve konular birbiriyle baglantili olacak gekilde g6z6nunde

bulunduruimustur.

Arastirmamizda ilimleri simirlarken din ilmiyle birlikte saglikla ilgili
ilimlere 6ncelik taniyan Islami 6gretimin mesajlari dogrultusunda, bu ilimlerin
verilerini bir araya getirmek agisindan Din Kultirt ve Ahlak Bilgisi Dersi imkan

olarak dasandimustir. Bu nedenle, her iki alanin ortak olarak igledigi konulari,
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belirli noktalar etrafinda toplayarak incelemeye caligtik. Bu noktalari su sekilde

siralayabiliriz;
1. Islam dininde saglik ve saghigin korunmasina verilen énem.

2. Islam tarihinde saglik hizmetleri ve hastabakimi ile ilgili yapilan

calismalar ve 6nemli gelismeler.

Aragtirmanin bu ilk iki bélumanG, tarini gelisimi icerisinde Saglik
Meslek Liselerinin ortaya ¢ikigi, amaglar ve Din Kultiri ve Ahlak Bilgisi
Dersinin bu okullardaki mevcut durumunun incelendigi Gglncl bélim takip
etmistir. Dérdinci bélumde ise, dersin verimliligini belirlemek amaciyla yapilan
alan arastirmasindan elde edilen sonuglar ve yorumlara yer verilmigtir.
Konularla ilgili literatlr taramasindan ve alan arastirmasindan elde edilen

sonuglar sunlardir:

Batun sosyal hizmetlerde oldugu gibi, saglik hizmetleri de insan
gereksinimlerinden dogmustur. Saglik hizmetlerinin énemli fonksiyonlarindan
birisini teskil eden hasta bakimi da insanla birlikte ortaya ¢ikmistir. Bu anlamda
hasta bakimini temel alan hemsirelik mesleginin tarihi de, insanlik tarihinin

baglangicina géturaimastar.

Islam tarihinde hemsgirelik mesledinin fonksiyonlar, Hz. Peygamber
déneminden itibaren ve 6zellikle savas zamanlarinda hasta ve yaralilara bakim

ve tedavi iglevleri ile ortaya ¢ikmistir. Bu iglevler en énemli kaynagini ve
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motivasyonunu, Kur'adn’'in mesajlari dogrultusunda, Hz. Peygamberin

s6zlerinden ve uygulamalarindan almigtir.

Hz. Peygamber ddéneminde, aralarinda Hz. Ayse'nin de bulundugu
[slam kadinlari bi'lfiil hasta ve yaralilarin bakim ve tedavisiyle génullt olarak
mesgul olmuslardir. Bunlardan bagka, Hz. Peygamberin hasta ve yaralilara
bakim ve tedavide bilgi ve beceri sahibi olan hanimlari bizzat hemsirelikle
géreviendiriimesi sézkonusu olmustur. Hz. Peygamberden sonra, [slam
tarihinde hemsirelikle ilgili kayda deger bir olayda, 647 yilinda Hz. Osman
déneminde Kibris'in fethi i¢in dlzenlenen savasa génullG olarak katilarak bu
savasta 6len slam tarihinin ilk sehit hemsiresidir. Bu hanim, Hz.Peygamberin
halasi oldugu igin “Hala Sultan” olarak aniimaktadir. Hayati ve 6&lumi
efsanelegsen Hala Sultan’in Larnaka yakinlarindaki turbesi muslimanlarin

ziyaretgahi olmaya devam etmektedir.

Kur'an'in temel prensibleriyle gergevesini belirledigi ‘Saglik ve Saghgin
korunmas!i’ konularina, hadisleri ve uygulamalarn ile Hz. Peygamber agiklik
getirmigtir. Hz. Peygamberin bu konulardaki hadis ve uygulamalari, hicrf 1ll. ve
IV. asirlardan itibaren muslimanlar tarafindan “Tibb-1 Nebevi” bagli§ altinda

toplanmis ve incelenmigtir.

Muslumaniar bu iki kaynaktan hareketle, koruyucu saglik prensipleri
basta olmak Uzere, hastalifin algilanigi ve psikolojisinde, tedavi ile ilgili
konularda ve hasta bakiminda olumiu ve genis bir bakis agisina sahip

olmuslardir.
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Insanlik tarihi; insana ve insanin varligina batan yénlerini kavrayacak
sekilde verilen énemin ve sahiplenmenin en glzel ifadesini; “bir insanin hayati
ile insanhigin hayatini kurtarmak veya yok etmek acgisindan aynilestiren” Kur'an
anlatiminda bulmustur. Bu mesaj dogrultusunda olmak Ulzere muslimanlar,
insan ve toplum sagligina hizmet etmeyi ve hasta bakimini, en blyUk hayir
vesilesi olarak kabul etmiglerdir. Bu konuda, misliman hanimlar da asirlardir
insana ve topluma yararli olabilmek icin gayret géstermiglerdir. Bdyle bir
anlayisa uygun olarak Isl&m tarihinde, hig bir hizmet alani, saglik hizmetleri ve
hasta bakimi konularinda oldugu kadar, dinin gicinden ve motivasyonundan

faydalanmamistir.

Tark-islam tarihinde, &zellikle Selguklu ve Osmanli imparatorlugu
dénemlerinde basta hikimdarlar olmak Gzere batin yéneticiler halkin saghgi
ile yakindan ilgilenmiglerdir. Bu konuda Dartssifa, Bimarhane gibi isimler
verilen hastanelerin tesisinde ve buralardaki hasta bakiminin fitina ile
surdurilmesinde gerekli giderler icin vakiflar olusturarak, ¢ok buyuk maddi
desteklerde bulunmuslardir. Vakiflarin yénetimi ve takibi vakifnédmelerdeki
sartlara baglanmistir. Mimari saheser denilebilecek tarzda inga ettirilen bu
yapilarda, hastabakimi ve tedavisinde higbir masraftan kagintlmamigtir. Ayrica
hasta basinda pratik egitim yapilan ve Kliniklere ayrilan dartgsifalarda
hastalarin giyiminden beslenmesine kadar her hususa dikkat edilmigtir.
Ozellikle Osmanli darUssifalarinda hastalarin musiki ile tedavisi 6nemle ele
alinmis, bu konuda eserler yazilmistir. Ayrica dartgsifalar cogunlukla, ‘ibadet-

temizlik-egitim-saglik’ sistemlerinin insan igin &nemi ve vazgecilmezligi
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dasuncesinden hareketle, ‘cami-hamam-medrese-dartssifa’ bUtinlGguna ifade

eden kdlliyeler igerisinde yer almigtir.

Islam tibbi, saglik hizmetlerinde oldugu gibi tibbi caligma ve buluslarda
da her dénemde dlnya tibbina yaptigi katkilarla énemli bir yere sahip olmustur.
ibn-i Sina, Ebl Bekir Razi ve Biruni gibi ilim adamlar eserleri ve galigsmalari ile
dinya tip tarihinde tartisiimaz bir yere sahiptirler. islam &limleri, ‘limi nerede
olursa olsun arayip bulmak’ konusundaki Peygamber tavsiyesi ile pekgok
verlerde ilmi g¢alismalar yapmuglar ve gittikleri yerlerin g¢alismalarindan
faydalanmiglardir. Devlet yéneticileri, bu dogrultuda olmak tUzere milliyet ve din
ayrimi yapmadan alimlerden ve tabiblerden faydalanma yoluna gitmisler, her

zaman onlari himaye etmisglerdir.

Tip ve saglik hizmetlerinde bu énemli gelismelere, miusliman hanimlar
tarih boyunca maddi ve manevi tesvik ve katkilarda bulunmuslardir. Turk-Islam
tip tarihinde kadinin bu énemli yerinin en eski belgesi, XV. asirda Serafeddin
Sabuncuoglu adli hekim tarafindan yazilan “Cerrahiyetd’l Haniyye® adli tip
kitabinda hastasini tedavi etmekte olan hekimin yaninda resmedilmis hemsire

figuradar.

Selguklu doéneminde rastlanan, darissifa yoneticiligi ile Dbirlikte
hanimlar, Osmanlilar déneminde yogunlasarak saglik hizmetlerinin yolunda
yuritalmesi icin gayret géstermigler ve zengin butgeli vakiflarla destekledikleri
dartigsifalarin yapiminda etkin rol oynamiglardir. Selguklular déneminde,

Kayseri'de adina yapilan Dartgsifa ile gtinimize kadar ulagarak tip ve
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hemsirelikte tirk kadini adina sembollesen Gevher Nesibe Sultan en gtizel
ornektir. Ayrica 6zellikle Osmanlilar déneminde kadini, Anadolu’nun pek g¢ok
yerinde geleneksellesmig bir rolle ebe, hastabakici ve asici kadin olarak

gorebilmekteyiz.

Osmanl Imparatorlujunda siyasi, sosyal ve ekonomik gelismeler
déneminin basarili saglik hizmetleri, gerileme ve yikiis dénemlerinde diger
alanlarla birlikte olumsuz sartlarin etkisinde kalmis, bu dénemde butin
yeniliklerde oldugu gibi tip alanindaki yeniliklere de kapali kalinmisti. Battn
bunlarla birlikte, savasglarla ve géglerle iyice zayiflayan imparatoriukta,
egitimsizlik ve ekonomik yetersizlik sadlik hizmetlerine ve 6&zellikle hasta
bakimina yansimis, bu yizden Balkan ve Trablusgarb savaslarinda gok sayida

asker kayb! olmustur.

Imparatorlugun son dénemlerinde bu olumsuzluklari yasayan hekimler,
egitilmis hastabakici Uzerinde israrla durmuglardi. Bu konuda en fazla gayret
gosteren hekimlerden birisi olan Dr. Besim Omer Pasa; ilk defa hemsirelik
editimini baslatmig ve Turk hemsireligine buyUk katkilar saglayan Hilal-i
Ahmer’in kurucularindan birisi olarak Turk hemsirelik tarihinde énemli bir yere

sahip olmustur.

Osmanlilarin bu zor dénemlerinin saglik hizmetleri agisindan en baytk
6zelligi, hanimlarin dini ve milli hislerle motive edilerek vatan hizmetine
cagriimas! idi. Ozellikle milli micadele yillarinda hasta bakiminda ve

tedavisinde goénulli olan hastabakici hanimlar, gayretleri ve fedakarliklan ile
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faziletin, inancin ve caliskanlidin sembolleri olmuglardi. Dr. Besim Omer
Pasa’'nin ifadesiyle; merhamet ve kalp hassasiyetinin temsilcisi olan kadinlar bu
dénemin Umit 1s1§1 olmuglar ve onlarla birlikte hastanelerin g¢ehresi
aydinlanmisti. Toplumda kadinin sosyal ve kiltirel statistni de yakindan
etkileyen bu gelismeler, turk kadinin hemsirelik meslegiyle, kisiligini ve glcint

ispat etmesine neden olmustu.

Boylece turk kadininin egitimine ilk defa hemsgirelik egitimi ile
baglanmasi, bu hanimlarin hasta bakimi ve tedavisinde basarili hizmetleri ile
baslayan hareketlenme giderek butln topluma yayiimig, toplumun hemsirelere
minnet ve takdir hisleri en guzel ifadesini onlar adina yazilan siirlerde
bulmustu. Siirlerde oldugu gibi hemsgireyi 6n pléna ¢ikarip dini ve milli motiflerle
butinlestirerek isleyen sulu boya resimler ve yine bu konularda bastirilan
pullar, hemsireligi insana ve insanlia hizmetin ve yardimin semboll

yapmiglardi.

Bu dénemi takip ederek Cumhuriyet yillarinda, 1925 yilindan itibaren
aclilmaya baslayan hemsire okullar, daha sonraki yillarda Saglik Meslek
Liseleri haline déntsturaimtstur. Hemsire adayi 6égrencinin, tark hemsireliginin
turk kadini igin dé6nam noktasi olan bu gelisimini bilmesi ve onlar motive eden
inang ve Kkaltarintn bilgisini kazanmasi, meslegini benimsemesinde ve
sevmesinde 6nemli bir etken olacaktir. Bununla birlikte, meslek ahlakinin
temellerini milli tarihinde ve inan¢ sisteminde bulmasi agisindan yararli

olacaktir.
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Aragtirmamizda bUtdn bunlardan hareketle hemgire adayi édrencinin,
meslegine hazirlanmasinda ve mesleginde kendisine rehberlik edecek kuitar
biriminin verilmesinde olanakli durumda oldugunu distindGgdimiz Din Kultara
ve Ahlék Bilgisi Dersinin bu hususlar agisindan mevcut durumunun tespitine

y6nelik alan arastirmamizin sonuglarina gelince:

Alan aragtirmasinda dersin; okulun ve &6grencinin ilgi alanlari ve
amaglariyla baglanti kuramamis, yetersiz muhteva ve yéntemlerie uygulandig
tespit edilmigtir. Bu tespitin degerlendirmesini s6yle yapabiliriz: Din ve Ahlak
dgretiminin, 6zel dgretim ilkelerine gére Saglik Meslek Liseleri i¢in en énemli
sorusu sudur; hemsire adayi 6grenci Din Kulttrt ve Ahlak Bilgisi dersinde nasil
bir muhtevaya ihtiyag duymaktadir? Ve yine &zel 6gretim ilkelerine gére
égrenci agisindan, bu sorunun cevabi; Hemgire adayi 6égrenciye “gerekli olan”
yani onun hem gunlik hayatinda hem de meslegine yonelik ilgi, ihtiyac ve
problemlerinde “kullanilabilir muhteva®dir seklinde degerlendirilmektedir. Bu
nedenle, bu okullarda dersin hedefi, 63renci hemsirenin hedefleri ve ilgi
alanlariyla batunlesgtiriimelidir. Dersin konularn égrencide gelistiriimek istenen
bilgi donanimini saglamali, duygu ve vicdan egitimini gergeklestirmeye yénelik
olmalidir. Ayrica uygulanacak yéntemlerle batin bunlarin davraniglara déntk
yorumlari yapilabilmelidir. Ancak bu durumda dersin ve ders 6gretmeninin

égrenciye olumlu katkisindan sézedebilir.

Alan arastirmamizda, elde edilen verilerin geneline baktigimizda ortaya

cikan olumsuz tablo &ncelikle su sonuca isaret etmektedir; Butin meslek
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liselerine genellestirilebilir sekilde Din Kualtari ve Ahlak Bilgisi Dersinin
okullarin gesitlerine gére farklitastinimis muhteva ve yéntemlerinin Din ve Ahlak
6gretiminin  6zel 6gretim ilkelerine uygun sekilde gelistiriimesi gerekliligini
ortaya koymaktadir. Buna ilaveten alan aragtirmasinda tespit ettigimiz konularla

ulasilabilecek diger bir sonug ise sdyle 6zetlenebilir;

- Alan arastirmasinda hemsirelik literatirinden tespit ettigimiz ve
hastadan kaynaklanip hastane ortamina 6zellikle arastirma konumuzu
olusturmasi bakimindan, hemsirelik hizmetlerine yansiyacak dini motifli
problem ve ihtiyaglarin varli§i, hemsirelik egitiminin bir boyutunu ilgilendirdigi
gibi, hastanelerde verilecek ‘dini danigsmanlik ve moral hizmetleri’ kapsaminda
olacak bir birimin varliginin gerekliligini ortaya koymasi acisindan énemiidir,
Ayrica anket sorularinda degerlendirdigimiz konular, hastanelerde bdyle bir
birimin hizmet alaninin gergeve konularindan bazilarini belirlemektedir. Alan

aragtirmamizda bu konular su noktalar etrafinda toplanmugtir;

ibadetlerin muhtevasi, insan hayatindaki yeri ve énemi konularinin

hastaneye ve hastalifa yansiyan gesitli boyutlari

Hastaligin algilanisinda ve de@erlendirilisinde dinin rolG

Farkli inanglar ve kalturlere yaklagim

Olume yaklagsma ve 6lum halinde gelistirilecek yaklasim bigimleri

Hastalifin sikinti ve 1zdirabina karsi destekleyici bigimde

gelistirilecek yaklagim modellerinde dini motiflerin etkisi
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B. ONERILER

Arastirmada elde edilen bilgiler ve ulasilan sonuglardan hareketle su

6nerilerde bulunabiliriz;

1. Ogrencinin meslede hazirlanmasinda ve okulun amaglarinin
gergeklestiriimesine katkida bulunabilecek gekilde gelistirilecek bir muifredat
calismasina ihtiyag duyulmaktadir. Béyle bir mifredat calismasinin ¢ergevesini
olusturacak konularin segiminde siniflara gére gelistirilerek verilmek tzere su

hususlar géz éniinde bulundurulmalidir:

a) Hemsire aday! 6@renciye meslegine yénelik bakis agisi gelistirecek

sekilde Din Kalturinin kazandiriimasi

b) Hemsire adayi 6Jrenciye kazandirilacak inang ve ibadet bilgisiyle
hayatin ve mesleginin problemlerinin Ustesinden gelebilmesine ve
hastasina duygusal yardim gelistirebilmesine y6nelik duygu

egitiminin kazandirilmast

c) Verilecek Din Kultari ve Duygu Egitiminin  sonucunda
gozlemlenebilir ve yorumlanabilir sekilde davranig gelistirme ve

davranislarn dini ve ahlaki 6gretiye gére anlamlandirma

2. Boyle bir calismada okulun gesidine ve &égrencilerin 6zelliklerine
uygun olarak muhtevay! zenginlestirecek ve geligtirecek, ayni zamanda etkin
bir 6grenme ortami saglayacak farkli yéntem uygulamalarina énem verilmelidir.

Bu konuda su hususlarin dikkate alinmasi kolayliklar saglayacaktir;
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a) Ogrencilerin duygu ve tecrtibelerinin de@erlendiriimesi yapilarak
bu konularda [sl&m dininin deger yargilarinin ve bakis agisinin ele

alinmasi

b) Ornek olay incelemesi ile 6grencinin uygulama alanindan
getirecedi olaylari cok yoénla degerlendirerek ve tartisarak

yorumlama imkanina sahip kilinmasi

3. Butln 6gretim programlarinda oldugu gibi Din KualtGrd ve Ahlak
Bilgisi Dersinde de muhteva ve yéntem uygulamalarini destekleyecek 6retmen
yaklasimi énemlidir. Bu nedenle llahiyat fakultelerinde 63retmen adaylarina,
okul cesitlerine goére farkhlik gosterebilecek 6grenci 6zellikleri ve ihtiyaglar
farkettiriimelidir. Boyle bir yaklasim ddretmenin basarisini arttiracaktir. Ozellikle
Saglik Meslek Liselerinde ders &gretmeninin moral egitimci olarak hemgire
adayi 6grencinin gugliklerle dolu meslegine hazirlanmasinda rehberlik etmesi
énem kazanmaktadir. Bu konuda 6gretmene yardimci olacak kaynak kitaplar

hazirlanmalidir.

4. Ders 6gretmeni, dijer meslek dersleri égretmenleriyle égrencinin
mesle§e hazirlanmasinda ve problemlerinin ¢éziminde ortak galismaya ve

isbirligine gidebilmelidir.

5. Saglik Meslek Lisesi Din Kdalturt ve Ahlak Bilgisi Ders 6égretmenleri
arasinda ortak problemlerin tespiti igin hizmet-igi egitim calismalan

dizenlenmelidir.
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ABSTRACT

YILDIRIM, Nural, "The Evulation of The Lesson of Religous Culture
and Ethical Knowledge in Healt Profession High Schools." (By applying the
field study) Ph. D. Thesis, ‘Adviser: Prof. Dr. Beyza Bilgin, Institute of Social

Sciences, Ankara, 1996.

In this study which deals with the Productivity of the Lessons of
Religious Culture and Ethical Knowledge in Health Profession High Schools we
tried to establish to what extend does these Lessons help the nurse candidates
in being prepared to the profession and in becoming a cultured person from the

respects of "knowledge, sense and behaviour."

In the first chapter, the importance. Islam has given to health and its
protection was tackled. And relevant verses from Qur'an and hadiths were

mentioned.

In the second chapter, the history of nursery and sick nursing was
tackled in correspondence with some studies and developments took place

throughout the history.

In the third chapter, in this historical process the history of health
profession High Schools and the position of the lesson of Religious culture and

Ethical Knowledge in its curciculum have been treated of.

In the fourth chapter, | tried to fix the productivity of the lesson of

Religious Culture and Ethical Knowledge in these high schools by applying the
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field study. The centent of field study is composed of five schools from the
centre of Ankara and from neighbouring counties. Ant the study was applied to
240 students. Questions were formed from the history of nursery and relevant
subjects were, also, choosen from the nursery literature. From the results of
field study we stem that the content of the lesson is not enough to provide
necessary materials, both mentally and physically, to the students of these

high schools.

In the last chapter, results obtained from the inquiry and proposals

presented in the light of these results were analyzed.
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OzET

YILDIRIM, Nural, Saglk Meslek Liselerinde Din Kulturl ve Ahlak
Bilgisi Derslerinin Degerlendirilmesi. (Bir Alan Arastirmasi ile birlikte)

Danigman: Prof. Dr. Beyza Bilgin, Sosyal Bilimler Enstitlis, Ankara, 1996.

Saglik Meslek Liselerinde Din KualtariG ve Ahlak Bilgisi dersinin
verimliligini ele alan bu arastirmada, hemsire aday! 63rencinin meslegini
benimsemesinde ve meslede hazirlanmasinda, kditirleme ve bilgilendirme
acisindan "bilgi-duygu-davranig" batinltigu icerisinde Din ve Ahlak 6gretiminin

katkilarinin neler oldugu ve neler olabilecegi konulari incelenmistir.

|. Bélumde, Islam dininin sagdlik ve sadligin korunmasina verdidi
6nem, Kur'an-i kerim ve Hz. Peygamberin hadis ve uygulamalari dogrultusunda

cesitli bagliklar altinda toplanarak incelenmigtir.

ll. Bélumde, Islam tarihinde saglik hizmetleri kapsaminda, hasta
bakiminin ve hemsireligin tarihgesi belirli dénemlerde yapilan ¢alisma ve

gelismelerle birlikte incelenmistir.

Ill. Bélumde, bu tarihi stregte Saghk Meslek Liselerinin kurulusu ve
amaglari ile okulun 6gretim programinda yer alan Din Kultiri ve Ahlak Bilgisi

dersinin amaglari, ilkeleri ve mifredat programi ele alinmgtir.

IV. Bolumde, Saglik Meslek Liselerinde Din Kultira ve Ahlak Bilgisi
Dersinin verimlilii alan aragtirmasiyla tespit edilmeye calisiimigtir. Alan

aragtirmasinin evrenini, Ankara merkez ve ilge okullari, érneklerini ise segilen
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bes okuldan 240 (lil ve IV.siniflar) 6Frenci olusturmustur. Anket sorular az
sayida tutulmus, agik uclu olarak sorulmustur. Sorular hemsirelik literattirinden
tespit edilmis ve dersin muhtevasini ilgilendirecek vak'a ve konulardan
olusturulmustur. Alan arastirmasinin  bulgu ve yorumlarindan dersin
muhtevasinin, 6grencinin ilgi, ihtiyag ve problemlerini karsilamada yetersiz

oldugu, 6grenciye yaklastirillamadi§ tespit edilmistir.

Son bélimde ise, arastirmada elde edilen sonuglar ve bunlarin isi§inda

sunulan éneriler ele alinmigtir.
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EK |
HEMSIRELIK AHLAK YASASI

Hemsirelie Uygulanan Ahlaksal Kavramlar:
Hemgireligin temel sorumlulugu dért béltimde toplanir:

- Saglidi yukseltmek,
- Hastaliklari 6nlemek,
- Hastahgi tedavi etmek,

- Aclyi dindirmek.

Hemsirelije duyulan ihtiyag evrenseldir. Insanin  hayatina,
mahremiyetine ve haklarina saygi, hemsirelik kavrami iginde yer alrr.
Hemsirelik milliyet, ik, inang, yas, cinsiyet, siyasi ve sosyal durum gibi

kavramlarla sinirlanmamistir.

Hemsirelik hizmetlerini kendileri ile ilgili diger gruplarla birlikte bireye,

aile ve topluma yéneltirler.
Hemsire ve Halk:

Hemsirenin temel sorumlulugu hemsirelik bakimina ihtiyaci olanlara

yoneliktir.

Hemsire bakim verirken, &ylesine bir ortami saglar ki, bu otamda

bireyin degerlerine, geleneklerine ve manevi inanglarina saygi duyulur.

Hemsire kendisine verilen kigisel bilgileri saklar ve bu bilgileri

gerektiginde paylasmak igin kendisi karar verir.
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Hemsire ve Hizmet:

Hemsire, hemsirelik uygulamalarinin kisisel sorumluluguna tasir ve

6grenimine devamli yetenekleri geligtirir.

Hemsire hasta bakim standardini iginde bulundugu 6zel durumlarda

bile olabilecek en ylksek dizeyde tutmaya ¢aligir.

Hemsire sorumlulugu almada ve vermede bireysel yetilere gére yargida
bulunur. Hemsire profesyonel kapasitede faaliyet g&sterirken, her zaman
cevresi ile baglantisini iyi kurmall, bunun ayni zamanda meslegine yarar

sagladidini da bilmelidir.
Hemsire ve Toplum:

Hemsire, toplumu saglik ve toplumsal ihtiyaclanni kargilamak icin

girisilen faaliyetlerin sorumlulugunu diger vatandaslarla birlikte paylasir.
Hemgire ve Diger Hizmetliler

Hemsire, hemsirelik faaliyetinde ve diger alanlarda kendinden bagka

hizmetlilerle ortaklasa yardimi igin iliski halindedir.

Hemsire, diger bir hizmetlinin bakimi sirasinda hasta bireyin hayatinin

tehlikeye girmesi halinde derhal midahale eder.
Hemsire ve Meslek:

Hemsire, hemsirelik uygulamasinin ve hemsirelik egitiminin istenilen

standartlara ulagmasinin tayini ve yerine getirilmesinde, baglica rolt oynar.

Hemsire, mesleki bir érgutte gérev aldiginda, hemsireligin sosyal ve

ekonomik caligma kosullarinin dengeli bir sekilde yarGtaimesini saglar. )

" Sentiirk, S.E, Hemsirelik Tarihi ve Deontolojisi (a.g.€), s. 162-163.
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EK-2 SAGLIK MESLEK LISESELERI HEMSIRELIK BOLUMU
HAFTALIK DERS GiZELGESI’
SINIFLAR

1 2 3 4
DERSLER Ders lab. Uyg Ders lab. Uyg Ders Lab Uyg Ders Lab Uyg

Tark Dili ve Edebiyati

Din Kiiltiirili ve Ahlak Bilgisi
Tarih

T.C. Ink. Tar. Atatarkgalak
Cografya

Matematik

Fizik

Kimya

Yabanct Dil

Beden Egitimi

Milli Gavenlik Bilgisi
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TOPLAM

TEMEL BILIM DERSLERI
Anatomi ve Fizyoloji
Mikrobiyoloji ve Bagigiklama
Farmakoloji - - -
Genel Beslenme
Psikoloji - - -
Sosyoloji - - -
Meslek Tarihi ve Ahlaki 1 - -
Kisilerarasi lligkiler - - - - - - b, o - 2 - -
Bulagic1 has. ve Epidemiyoloji - - - - - - 3 - 4 - - -
Saglik Hizmetlerinde Ytnetim - - - - A - - o -
Saghk Egitimi - - - o - - o - -
Ik Yardim - - - 2 - - - - - - - 4
Saglik Istatistigi - - - - - - 1 - - - - -
Ev |daresi 2 - - - - - - - - - - -
Mazik 1 - - - - - - - - - - -

N W
'
'
'
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[
[
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'
1
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TOPLAM 11 6 5 4 4 4

OZEL MESLEK DERSLERI

Meslek Esaslar ve Tek. 5 - - 3
Dahiliye Has. Ve Hemgire. - - - 3 -
Harciye Has ve Hemgire. - - - 3

GCocuk Sa§. Hast. Ve Hem. - - - - - - 3

Dogum Aile Pin.Jink. Hem. - - - - - - 2 -
Akil Sag. Ve Psi. Hemsire. - - - - - - - - -

[
A b

'

t

2
Toplum Sad. Ve Hemgirel - - - - - - - - - 4 - 12
TOPLAM 5 9 8 7 8 8 21

GENEL TOPLAM 40 40 40 40

" 8.M.L. Miifredat Programlart.
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EK-IIl T.C.
SAGLIK BAKANLIGI

Saglik Egitim Genel

Madarlaga
SEGT ¢ e ANKARA
Konu . Egt. Pin. Dai. Bask.
B100SEG0720011
Nural YILDIRIM

Cebeci Atattrk SML.

ANKARA

ILGI: 4.4. 1996 gin ve 01743 sayili yaziniz.

“Saglik Meslek Liselerinde Din Kualtara ve Ahlak Bilgisi derslerinin
degerlendirilmesi” konulu doktora tezi hazirh@ini ilgi dilekcenizde adi gegen

Bakanligimiza bagh Saglik Meslek Liselerinde yapmaniz Genel

Madariugumizee uygun goérGimastar.
Bilgilerinizi rica ederim.

Dr. Mehmet OZDEN

Genel Mudur
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EK-IV
Saglik Egitimi Genel Madurltgine,

Cebeci Atattrk Saglik Meslek Lisesi, Din Kulttri ve Ahlék Bilgisi Dersi
Ogretmeniyim. Ankara Universitesi llahiyat Fakiltesi Din Egitimi Bélimine
bagl olarak "Saglik Meslek Liselerinde Din Kuitarl ve Ahlak Bilgisi Derslerinin
Degerlendirilmesi" konulu Doktora Tezi hazirlamaktayim. Tezimle ilgili olarak
Cebeci Ataturk Sagdlik Meslek Lisesi -Abidinpasa Saglik Meslek Lisesi- Dr.
Refik Saydam Saglik Meslek Lisesi -Akyurt Saglik Meslek Lisesi- Goélbasi

Saglik Meslek Lisesinde alan aragtirmas! yapmak istiyorum.
Geregini bilgilerinize arz ederim.

Adres: 4.4.1996
Cebeci Atatirk Saghk Nural YILDIRIM

Meslek Lisesi Din Kaltart

Ve Ahlék Bilgisi Dersi Ogretmeni
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EK-V
Sevgili Ogrenciler,
Bu anket;
- Saglik Meslek Liselerinde Din Kulttra ve Ahlak Bilgisi dersinin;

a. Okulun amacina yardimci olacak sekilde
b. Ogrencinin ilgi ve ihtiyaglari dikkate alinarak
c. Mesleki alandan gelebilecek ve dersi ilgilendirecek konular soru

yapilarak hazirlanmistir.
- Arastirmanin amaci;

a. Saglik Meslek Liselerinde Din Kuituri ve Ahlak Bilgisi dersinih
mevcut durumunun ve problemlerinin tesbiti

b. Siz hemsire adayi 6grencilerin meslege hazirlanmanizda;

ba. Din Kultari ve Ahlak Bilgisi dersini ilgilendirecek sorun ve
intiyaglarinizin kapsamli bir sekilde belirlenmesi.

Bb. Ve bitin bunlar dikkate alanirak Din KultaraG ve Ahlék Bilgisi
dersinin imkan ve verilerinin metodlu bir sekilde égretim konusu yapimasidir.

- Verecediniz cevaplar bilimsel amaglarla degerlendirilecektir. Isim-
soyadi, okul adi gibi kimliginizi belirleyecek bilgileri vermenize gerek yoktur.

- Anket sorularini dikkatle okuyarak samimi bir sekilde

cevaplandiracaginizi imit ediyorum.

Tesekklr Ederim.
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1.

Hastaliginin ve c¢ektigi acilannin sebebini “igledigi gunahlarin cezas/”
olarak disunen bir hastaya yaklasiminizi belirlemede Din Kultar( ve Ahlak
Bilgisi dersi gerekli katkiy! saglamakta midir?

(@) Evet, CUNKU ...coiiiieieiiiiier ettt ettt

...................................................................................................................

...................................................................................................................

Oruca bagli olarak koma halinde hastaneye getirilen “diabetli” hastaya ve

yakinlarina yaklagiminiz nasil olur?

(a) Tedavisi diginda konu ile ilgilenmem.

(b) Koma halinin orugla baglantisini, mesleki bilgilerimle agiklarim.

(c) Dini bir uygulamanin saglik sorunu olarak ortaya ¢iktigi boyle bir
durumda dini kuitirimden faydalanarak onlari bilgilendiririm.

(dMBaska.. . o I e N T e e

...................................................................................................................

Cevabiniz (c) sikki ise, Din Kuiturt ve Ahlak Bilgisi Dersi, béyle durumlarda
sizce gerekli katklyt saglamakta midir?

(@) Evet, CUNKG ......covieeeeieiiiciciticieincttee et

...................................................................................................................

...................................................................................................................
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3. Hastanede hasta ve yakinlaninin dini inanglarn dogrultusunda yapmak
isteyebilecegi (namaz, orug gibi) uyulamalar konusunda yaklasiminizda Din
Kultara ve Ahlak bilgisi dersi gerekli katkiy! saglamakta midir?

(2) Evetl, CUNKD ......ueeeeiiiiieiiiieieceie et eeer e s rte e see s e e e

...................................................................................................................

...................................................................................................................

4. lzdirabi olan ya da Umizsizlife dismus olan hastaya egitim yaparken, ona
hastalia karsi sabir, cesaret ve Umit kazandirmada hangi hususa éncelik

verisiniz?

(a) Hastaligi ile ilgili bilgiler veririm.
(b) Daha kétt durumda olan hastalari hatirfatirim.
(c) Hastanin yonelisi ve ihtiyac) dogrultusunda moral telkininde bulunurm.

(d) BASKA.....cocciireeeiieeciieecee et e

...................................................................................................................

5. Servise glktiginizda karsi karsiya kaldigniz veya tanik oldugunuz olaylar
kargisinda, ugradidiniz geriim, moral c¢okantast, &fke gibi olumsuz

duygularia bagedebiliyor musunuz?

(a) Evet
(b) Hayir
Cevabiniz (a) sikk! ise Din Kultird ve Ahlak Bilgisi dersi bu konuda size

gerekli katkiy! saglamakta midir?
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...................................................................................................................

...................................................................................................................

Hemsirelik bakimi vereceginiz farkl kaltdr ve inanglara sahip hastalarinizla
iletisiminizdeki bilgi, anlayis ve hoggdri cergevesinde Din Kulttrd ve Ahlak
Bilgisi dersi gerekli katkiyi saglamakta midir?

(@) Evet, CUNKD ....eeieeei ittt st te e et e

...................................................................................................................

...................................................................................................................

Olumcul hastalifi olan veya 6lmekie olan hasta ve vyakinlarina
yaklasiminizda Din Kaltarl ve Ahlak Bilgisi dersi gerekli katkiyi saglamakta

midir?

(@) Evet, CUNKU ..ottt ccciirrte s esre e e s ae e e e e e e e s nenrneeaeanes

...................................................................................................................

...................................................................................................................

Hastanin 6lima durumunda hasta yakinlarina yaklasiminizda Din KGltarG
ve AhlékABiIgisi dersi gerekli katkiy! saglamakta midir?

() Evet, CUNKU ...ttt r e er e e s e e e s ae s aa e e een

...................................................................................................................
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...................................................................................................................

9. Din Kaltura ve Ahlék Bilgisi dersi mesle§e hazirlanmanizda bilgi, duygu ve
davranis olarak gerekli katkiy! saglamakta midir?

(@) Evet, CUNKD ..c.oiii ettt e st re s e eas

...................................................................................................................

.............................. I R Y R D R NI T

10. Saglik Meslek Liselerinde Din Kulturi ve Ahlak Bilgisi dersinin, hemsire

adayinin meslege hazirolustaki yapabilecedi katki konusundaki diger

fikirlerinizi yaziniz.

...................................................................................................................
...................................................................................................................
...................................................................................................................
...................................................................................................................

...................................................................................................................
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Resim: 1 1915 :arihli ve Panhi Lieny imzall su-
{uboya resimde 2fini zefkatle hastamn alna ‘oy-
s nemgire josierilmektedir. Jiger ralakiaki
1asia ile de Hir hemsire e 2rkek Jastabakict ilgi-
ienmektedir. Hasta ogusunun salmzca Hasia-
Yakicilarla Jzdeglesiirildigi u rasimde hemsirelik
ineslegi vurgulanmakiadir. Jesimdeki ihsap ‘a-
‘esli nencere, ihtiyag fzerine nastaneye J6nis-
len sekcok 2v ve lonaktan Siri olabilecegini
dustindiirmekte. Serrahpasa Tip Tarihi ABD'da
seshirdedir.

Reéim: 3

Resim: 2

(915 larih ve 2anhi Lienyimzah sulu-
Joya Jestnde ir savas arafisina ihtimamia sa-
an i 1emsice, Jiger sulubova resimlerde Jldu-
Ju gibi valmz aasia @ emsirenin ver Adge Hu
Jdcinum Jemsiremin 1asta gin dnemini surqula-
naktadir. Iesmin sol ‘ist ‘osesinde Juvarda ‘m-
2aratariuk unblemini selirten dir ablo 3drilmek-
‘ealr. Jercahmasa Tm il ABD'da ceshirdedir

arhsiz o ANIASIZ M SUIBDoYa s

umde savas daminda ‘op wabalar e varalt
1skerterle dirlikie Han emsire Hddl- Ahmer
savegr diksege taldin Jalgalandinrken de-
A, iz yemsiroler er aman sammzdayrs lec 10!

yowen alkin mekiedi, Yemsiralik nesleginic
deefiging wurgulayvan du nanzard de sancd e
sirefik nesiegi wisallasturdmak stenmisir. Halk
wemaeik neslegini aanak 2 evdirmek wm
v aplrlan s, NRsieqin animi 1GIsIe
fan arow Srneklacder iddir. 2orrinoasa
Cavipd B0 2sivirdedir
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Resim: 4 . i i
. Kartpostal alarak bulunan bu resimde yaraft nir askere mektuResim: 5
. . ] '3 + . -~ ° , i i 1
unu 'oku'yan hemsire j6rinmektedir. Ko{unda Hilal-i Ahmer kollugu olan iajar hast;\,;g %‘;s;fiég,fgik;,%';f;’kg’df“ﬂ de nekahet ddnenz'"d?k' has-
hemsire, aastann valniz J‘{gralar'ml saran bir géreyli degil ayn 1zamanda has- kollugu olan hemsgireye minnetle bakmallg 1. asglar, [(olqnda H’al"l Ahmer
amn rul durumuna da edilen bir sagitk goreviisi izienimini vermektedir. Cer- by tabloda da carpici bir gekilde islennfi;/r'} 52%2';'2 I?s!aT/g/;;’ dzemi
. Ip Tarihi ABD

‘ahpasa Tp Tihi ABD arsivindedir.

rgivindedir.

Resim: 7 sanaikale savasiun konu an su suluboya resim 1915 .arih ve
Semseddin inzasun .asmaktadir. Jrd.Prof.Dr. 5. (nver, resmin Binbast ahli-
sive memuru -2ssam semseddin Bey's it oldugunu soylemisti, 7anakkale
savagl waralfart itk vardimian vapiidikian sonra Haydarpasa'ya qetirilmis-
‘ardir. Jesmin sag arafinda Haydarpasa Hastanesi, sol tarafinda hastalara
htimamia bakim ~eren nemsireler gdrinmektedir. Savag ve hemsirenin yine
sirarada resimlendigi Hu :abloda »ir hastanede hulunan saghk gdreviiler-
ien sadece Jemsire delirtilmistic. cerrahpasa Tip Tarihi ABD'da eghir-
letlir.

Resim: SSag alt késede Panhi Lienyimzalt ve 1915 iarihli suluboya rasim
muhtemelen fstanbuf'da (. Dinya 3avag! siwasinda agiimig bulunan Hilal-i
Ahmer Hastaneleri'nden irinin girigini y0stermektedir. Sedye ile getirilen
hasta iki hastabakict ‘arafindan sefkatle karsilanmaktadir. Sol (arafta yagh
adam ;ocuga Hi-liali Ahmer' tantmaktadir. Resimde Jde asil amacin hem-
sireligi sapitmak ve hamimiar hastabakiciik meslegine yoneitmek oldugu
anlagtityor. Resimdeki yapt muhtemelen 1. Diinya Savagi‘nda hastane haling
getirilen Taskisia hinasini andirmaktadir. Cerrahpasa Tip Tarihi ABD
leghirdedir.

Not: Sy. 199 ve 200'deki resimler Sendrom Dergisinin (Yil 4, Say! 3, Mart 1992 tarihli sayisinin
72-73 sayfalarindan) Logos Tip Yayincihigin izniyle kulaniimistir.
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Rresim 8, Rresim 9, Sabuncuoéiu $erafeddin p. Alinin 1560 yiinda yazd@ "Cerrah'\yetii'\
Haniyye" adl eserinin prof. DI. fiter Uzel tarafindan sadelestirilen 1992 tarihli paskisindan
alinrugtic. Tirk nemsirik tarihi pakimindan snemii olan bu resimier, aynt zamanda Tiirk kadin
saghk h‘\zmet\eﬁnde aktif rolindrt en eskl pelgeteridit. Hzellikle eserde Resim 8'de resmedilen
hemsire fighrll erkek hastd ye hekim peraberlidi, islam tibbinda cinsiyet aynmuimn

'Y

ru-
yapﬂamayacaéx anlaytgindd pelges! olarak snemiidir.
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DOKUMANT ASYON EREEZ



