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Osszefoglalo

Avizsgalat célja: annak feltdrdsa, hogy milyen problémat jeleznek a 2007-ben végzett, ill. 2008-ban
kozvetleniil a végzés eldtt allo foiskolai dpolohallgatok a képzés szakmai kompetencidkra felkészitésé-
ben fontos szerepet jdtszo tertileti gyakorlati oktatdsra vonatkozoan.

Vizsgalati modszerek: az adatgyiijtés modszere kvantitativ jellegti, irdsbeli, egyéni kikérdezésre
éptilt. Nyilt kérdések formdjaban, 2 kvalitativ jellegii kérdés is szerepelt.

Minta: a vizsgdlati mintdban 3 képzdintézmény, 6 képzohely (Szeged, Pécs Zalaegerszeg, Szombat-
hely, Kaposvdr Képzési Kozpontok) valamint Nyiregyhaza 2007-ben foiskolai apoloképzésben végzett,
ill. abszolutoriumot szerzett, ill. 2008-ban, kozvetleniil a végzés elott allé hallgatéi vettek részt, N =
458f0.

Eredmények: a vizsgdlat eredményei azt igazoltak, hogy a képzés meghatdrozo részét jelentd tertileti
gyakorlati oktatassal kapcsolatos problémak a 2007-ben, ill. 2008-ban végzett évfolyam vonatkoza-
saban azonosak voltak, azaz visszatérok, megoldatlanok.

Kovetkeztetések: a vizsgalat alatamasztja a képzdéintézmény és a tertileti gyakorlati oktatdst bizto-

sito intézmények egytittmiikodésének sziikségességet, jelzi annak lehetséges ttjait.

1. A probléma ismertetése

Az Eurdpai Unié apoloképzésre vonatko-
z0 iranyelvei — az Eurépa Tanacs munkacso-
portja 3. értekezlet jelentése (1997), a Miin-
cheni Nyilatkozat az , Apolok és sziilésznok:
er6 az egészség szolgalataban” (2000), a
WHO Apoléi és Sziilésznsi Eurépai Képzési
Stratégidja (1999), az Eurdpai Parlament és
Tanacs 2005/36/EK iranyelve a szakmai ké-
pesitések elismerésérdl (2005) — meghataro-
z6 dokumentumok az apoloképzés eurdpai
iranyvonalanak kijelolésében. Ezen iranyel-
vek tobbsége, bar elsésorban a nem f6iskolai
végzettségli apolok képzésére vonatkozik,
hatassal van az apoloképzés minden szintjén
az elméleti, gyvakorlati képzésre, ez utébbin
beliil a tertileti gyakorlati oktatasra. Mivel
az apoloi gyakorlat kontextualis kozege

orszagonként eltérd, igy az egységes irany-
elvek ellenére kisebb-nagyobb kiilonbség
lehet a képzés soran megszerezhetd apoloi
kompetenciakban is. A ,Tuning Educational
Structures in Europe” projekt (tovabbiak-
ban: TUNING), a fels6oktatasi tanulmanyi
programok osszehasonlithatosagat, atlatha-
tosagat, elfogadasat kivanta segiteni Euro-
paban. (Biro, 2007) Ennek keretében Ossze-
hasonlitasra kertilt az eurdpai orszagok BSc
apoloképzésének tertileti gyakorlati oktatas-
sal Osszefliggd gyakorlata, és problémasnak
tint a hallgatok klinikai gyakorlat alatti
feltigvelete/szupervizidja, ill. a betegapolas
egyeztetése. Hazai vonatkozasban szabalyo-
zott ugvan az elmélet és gyakorlat aranya a
foiskolai képzésben — a gyakorlati éraszam
az Osszes tandra 50-70%-a, min. 95 kredit
—de ezen beliil a tertileti gyakorlatok aranya
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nem definialt. A f6iskolai képzésben részt
vevO apolok szakmai kompetencigjanak fej-
16désére az oktatasi és egészségligvi intéz-
mény egvarant jelentés mértékben hat, a te-
riileti gvakorlatok eredményessége azonban
nem feltart, a MAB' is kisebb hangsulyt fek-
tet a képzés akkreditacidja soran e szegmens
ellendrzésére. A tertileti gyakorlati képzés
szabalyozasa, annak sajatos kovetelményei,
kortilményei miatt rendkiviil komplex. A te-
rileti gyakorlatokat egy mikodo egészség-
tgvi rendszerbe kell illeszteni, megszervezé-
se pedagogiai ismeretekkel rendelkezé gva-
korlatvezet6t igénvel, megoszlik a felel6sség
az oktatasi és a szakmai gyakorlatot bizto-
sito egészségligyi intézmény kozott a képzés
eredményességére vonatkozoan. A tertleti
gvakorlat térben is elkiilonil az oktatasi
intézményt6l, nehezen ismételhetd elemei
vannak, nehézkesen standardizalhato.

2. Elméleti hattér

2.1. Az apoloi szakmai kompetencia
fogalma

Az apoloképzésben a teriileti gyakorlatok
alapvetd célja olvan val6sagos tapasztalat
biztositasa a hallgatok szamara, mellyel el-
méleti tudasukra alapozottan fejleszthetik
szakmai kompetenciaikat, és képessé¢ valnak
gvakorlati munkajuk onallé szervezésére.
(Budgen, Gamroth, 2008) A kompetencia fo-
galmanak integralt, holisztikus megkozeli-
tésében helye van a tudasnak, ismereteknek,
emberi interakcioknak, az etikai szemlélet-
nek, értékeknek, de jelent6s a kornyezet sze-
repe is. (Cowan et al., 2005) A kompetencia a
munkafeladat elvégzéséhez sziikséges szak-
mai és emberi alkalmassagot jelenti. (Henczi,
Zollei, 2007) Egy adott szakma gyvakorlasa-
hoz sziikséges ismeretek, jartassagok, kész-
ségek, attittidok, nézetek, személyiségjegvek
osszességeként definialhat6. A kompetens
szakember egy gyorsan valtozé helyzetben
is boldogul, képes a tevékenységekhez kap-
csolodo tavlati célokat legalabb részben ész-
lelni, képes tudatosan, szandékosan tervez-

1 MAB: Magyar Akkreditacios Bizottsag
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ni, képes rutin eljarasok elvégzésére. (Eraut,
1999) A szakmai kompetencia fejlédésének
legmagasabb szintjét az 6nallo, gyors, hibat-
lan ismeret-alkalmazas, a komplex helyzet-
észlelés, az Gjszerti feltételek kozott is magas
szinvonalon végzett tevékenység jellemzi.
(Henczi, Zollei, 2007) A tertileti gyakorla-
tok valos gyakorlati kornyezetben megsze-
rezhet6é tapasztalatokként nélkiilozhetetlen
részei az apoloképz6 programoknak. (Tan-
ner, 2006) LehetGséget nytjtanak a szakmai
kompetenciat alkoto ismeretek és készségek
integralasara, fejlesztésére. A kutatasok egy
része arra utal, hogy a frissen végzettek
megfelel6 kompetencidkkal rendelkeznek,
mas kutatasok ugvanakkor arra hivjak fel a
figvelmet, hogy hianyosak a végzettek klini-
kai, pszichomotoros készségei. Szamos kor-
many ¢s szakmai szervezet az egészségligyi
¢s az oktatdsi intézmény egyuittmiikodésére
szolitott fel a gyakorlati képzés javitasa ér-
dekében (Budgen, Gamroth, 2008), ami a
tertileti gyakorlatok fontossagara és prob-
lematikussagara is utal. Euréopan kivili és
europai szakirodalmi forrasok egyarant jel-
zik a tertleti gyakorlati képzésre vonatkozo
problémak fennallasat, és felvazoljak a meg-
1évd nehézségek lekiizdésének lehetdségeit.

2.2. Szakmai kompetenciafejlesztés
a teriileti gvakorlatok tiikrében

2.2.1. Egy izraeli kutatasban kiilonbo6zé
dpolasi programok végzds hallgatéinak apo-
lastechnikai készség-vizsgalata azt mutatta,
hogy a végzbésok altalaban kompetensnek
¢rezték magukat. Ez a kompetencia 0ssze-
fliggést mutatott az adott apolasi program-
mal, az oktatasi intézményen bellili gya-
korlati készség-elsajatitas lehetdségével, a
hallgatok el6zetesen megszerzett tapaszta-
lataval, valamint azzal, hogy alkalmazas-
ban alltak-e az egészségligyi rendszerben. A
vizsgalatban részt vevo hallgatok 1/3-a azt
jelezte azt, hogy nem tud onélloan elvégezni
az apoloi hivatas szempontjabol meghata-
rozo feladatokat. Ez vélhetGen Osszefliggott
azzal, hogy a tertleti gyakorlatok soran
nem minden paciensnek volt sziiksége az
egves apoloi beavatkozasokra, igy kevesebb
lehetoség adodott azok gyakorlasara. (Gre-
enberger et al., 2005)

2009. 22. évf. 3. szam

T

|




EREDETI KOZLEMENY

2.2.2. A tertileti gyakorlati oktatas szer-
vezéseében jelentds elmozdulas kovetkezett
be az Egvesiilt Kiralysagban az elmult
¢évtizedekben. A kompetencia alapi meg-
kozelités kertlt elfogadasra az apolokép-
zésben ¢és ennek érdekében jelentds hang-
suly helyez6dott a gyakorlati oktatasra, a
szakmai készség-fejlesztésre. (Cowan et al.,
2005, Galambos 0sszeall., 2007) Ennek el-
sodleges oka az elméleti képzés és gyvakor-
lati oktatas kozotti tavolsag csokkentése
volt. (Field, 2004, Landers, 2000) Az okta-
tasi intézmények széles alapozast kinaltak,
az ¢lethosszig torténd tanulasra kivantak
felkésziteni a hallgatékat, mig a mun-
kaerdpiac olyan szakembereket igényelt,
akiknek csak minimalis tovabbképzés-
re volt sziikségiik. (Cowan et al., 2005) A
frissen végzettek gvakorlati készsége nem
felelt meg az apolasvezetdk elvarasainak.
(Field, 2004) A végzett novérek technikai
készségének hianya Osszefiiggést mutatott
a képzés alatti nem megfelel6 gvakorlassal.
(Pelletier, 1995) A problémak megoldasa ér-
dekében hallgatokozponta képzést valosi-
tottak meg, ahol tisztazott a felelGsség és
a munkamegosztas az oktatasi intézmény
¢s a teruleti gyakorlatot biztosité intéz-
ménvyek, ill. személyek kozott, annak ér-
dekében, hogy elméleti és gyakorlati szem-
pontb6l kompetensebb, a valés gyakorlati
helyzeteket jol ismeré hallgatok érkezhes-
senek az apoloi palyara. Ebben a feladat-
megosztasban kiemelt hangsuly helyezo-
dott a tertileti gyakorlati oktatast biztosito
intézményekre, a hallgatok oktatasaban
résztvevd mentorok kivalasztasara, a mind
szakmailag, mind pedagogiai értelemben
felkészilt, kompetens gyakorlati oktatokra,
mentorokra. (Andrews, Roberts, 2003, Cor-
lett et al., 2003, Field, 2004, Spouse, 2001)
Miutan ok iranyitjak a hallgatok tertileti
gvakorlatat, jelentés a szerepiik a hallga-
tok tertleti gyakorlatanak értékelésében
is. A ,Fokuszban a gvakorlati képzés” do-
kumentum (Galambos 0Osszeall., 2007)
attekintést adott a tertileti gyakorlati ok-
tatassal kapcsolatban megfogalmazott to-
rekvésekrol. A hallgatonak kezdettdl fogva
lehet6séget kell biztositani a beteggel valo
talalkozasra. Létszamfelettiként kell részt
vennie a tertleti gyakorlaton, nem felada-

2

NOVER
3

009. 22.

WA PR Y

ta az esetleg hianyz6 munkaerd potlasa. A
gvakorlati helyszinek kivalasztasa soran a
hallgato érdekeit kell szem el6tt tartani. Az
oktatasi és egészségligyi intézmény kozott
pontosan meg kell hatarozni a felelosséget
¢s feladatokat a hallgatok tertileti gvakor-
lati oktatasara vonatkozoéan. (Field, 2004,
UKCC, 1999) Figyelmet kell forditani a te-
riileti gyakorlati helyszinek folyamatos ér-
tékelésére, auditalasara, melyet a képzo- és
egészségligyi intézmény egyitittesen végez.
Az apolok oktatasara optimalisan alkal-
mas kornyezetet a kovetkezdkkel jellemez-
tek:

— az adott osztaly mindennapi gyakorlata
visszatilikrozi egy apolasi modell alkal-
mazasat,

— tisztelik a betegek ¢s a személyzet jogait,

— kutatason alapulé gyakorlatot folytat-
nak,

— pedagogiai szempontbdl innovativ kor-
nyezet jellemzi az osztalyt (pl. problé-
mamegold6é megkozelitést alkalmaznak,
a dolgozok kooperativ szemléletiiek,
fontosnak tartjak a szakmai fejlodést).

A hallgatok tamogatasa érdekében fon-

tosnak vélik, hogy

— a hallgato el6zetes demonstracios termi
felkészitésben részestiljon,

— megfelelé szamu és felkésziiltségli gyva-
korlatvezet6/mentor segitse a hallgatok
képzését a gyakorlat teljes idétartama
alatt, és ehhez a munkahely biztositson
id6t szamukra,

—a gvakorlati oktatas vezetGje az egyes
hallgatokkal valé megbeszélés soran
mérje fel a hallgatdo tudasat, konkrét
céljait az adott gyakorlohelyre vonatko-
zOan,

— az oktatasi intézmény tanara a gyakor-
I6helyen valo folyamatos jelenlétével ta-
mogassa a hallgatot,

—a hallgaté ifrasban dokumentélja min-
den egyes gvakorlohelyen az altala vég-
zett tevékenységeket,

-mind a terileti gyakorlatvezetonek,
mind az elméleti oktatonak segitenie
kell a hallgaté elméleti és gyakorlati tu-
dasanak integralasat.

A gvakorlati képzést biztosito egészségligyi

intézmény feladatait is részletesen definialtak:

— dokumentalnia kell, hany hallgatot fo-
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f. 3. szam




gad, milyen el6zetes ismereteket var el a
gyakorlatra érkezé hallgatotol, milyen
tanulasi lehetéséget kinal, figyelembe
véve a képzés aktualis szakaszara vo-
natkozo el6irasokat,

— pedagogiai készséggel rendelkez6 mun-

katarsnak kell foglalkozni a hallgatéval,

— adott szakmatertleten széleskord, de

egyéni igényeket is figyelembe vevo ta-
pasztalatszerzést kell biztositani a hall-
gato szamara,

—a képzés végén lehetdséget kell adni a

hallgatéonak az onall6 munkavégzésre.

A hallgaté szummativ értékeléséhez leg-
alabb 4 hetes gyakorlatot tartanak sziiksé-
gesnek. (Galambos 0sszeall., 2007)

A tertileti gyvakorlati képzés jelentoségét
hangsulyozza a NIPEC? iranyelve is, melyet
a 2007-ben indulé apoloi programokban
kezdtek eloszor alkalmazni. Ennek célja az
NMC? ,Sztenderdek a Gyakorlati Oktatas és
Ertékelés Tamogatasara” (2007) iranyelvek
érvényre juttatasa, annak igazolasa, hogy
a kilonbozé apoloi programok hallgatoit
olvan szakemberek feliigyelik és értékelik,
akik erre megfelel6en felkésziiltek. Oktatasi
szintenként hataroztak meg (4 szinten) a te-
riileti gyakorlatok értékelésével kapcsolatos
szerepeket, feladatokat. Attol fligg a tertileti
gyakorlatvezetd/mentor el6zetes képzettsé-
gével, felkésziiltségével kapcsolatos elvaras,
hogy milyen programbdl fogad hallgatot. A
hallgatok szakmai tuddasat olyan mentor-
nak kell értékelni, aki felkésziilt a mentori
szerepre, szakmailag hiteles, folyamatos a
gvakorlata az adott klinikai tertileten. Is-
meri az apolokra vonatkozé regisztracios
elvarasokat, az adott apoldi program kove-
telményeit, a gyakorlati értékelés stratégiait,
tisztaban van az oktatasban és gvakorlat-
ban zajlo lényeges valtozasokkal. A tertleti
gvakorlatvezet6knek/mentoroknak komoly
szerepiik van abban, hogy kik kertilhetnek
az apoldéi szakmaba, ezért tisztaban kell len-
ni sajat felelosséglikkel. Egyértelmiivé tették
a tertileti gyvakorlatot biztosité intézmények
gvakorlati oktatashoz kapcsolodo feladatait,
felelGsségét is. Naprakész nyilvantartast kell

2 NIPEC: Northern Ireland Practice and Education
Council for Nursing and Midwifery
3 NMC: Nursing and Midwifery Council

vezetnitik a mentorokrol, a hallgaté értéke-
lésérol. A mentori listat évente kell frissiteni,
elérhetévé kell tenni az oktatasi intézmény
szamara. Biztositani kell a tertileti gyakor-
lati oktatasban résztvevok szamara a fel-
készitést, tamogatast, idot, a szupervizio
lehetGségét. A fenti iranyelvek varhato ered-
ményeként jelentés mértékben novekedni
fog a tertileti gyakorlatot vezetd szakembe-
rek képzésben betoltott szerepe, és csokken
az elmélet-gvakorlat kozotti tavolsag. Az
oktatasi intézmény feladata is meghataro-
zasra kertilt. Mindent meg kell tennie annak
igazolasara, hogy a hallgatok megfelelnek
az NMC szakmai kovetelményeinek, mind a
képzés soran, mind pedig végzéskor. (NMC,
2007)

2.2.3. Finnorszagban is rendkiviil hang-
stulyos a gyakorlati képzés, az apolohallga-
tok tertileti gyakorlatdanak megfeleld ira-
nyitasa azonban problémas. A tertileti gya-
korlatvezetés/klinikai szupervizié fogalma
és célja sem pontosan definialt. (Haggman-
Laitila et al., 2007) A gyakorlati oktatas so-
ran a képzdointézményt 1-2 tanar képviseli
az egészségligyi intézményben, ahol kijelolt
apolok foglalkoznak a hallgatokkal. A gya-
korlati oktatét munkatapasztalatai és nem a
végzettsége alapjan valasztjak ki a hallgatoi
gvakorlat vezetésére. A gyakorlati képzést az
oktatasi intézmény finanszirozza, az egész-
ségligyi €s képzo intézmény egytittesen fel-
tgyeli és értékeli. A gyakorlatvezetok/pre-
ceptorok szakértok az adott szaktertileten,
Ok iranyitjak a hallgatot az apoléi feladatok
végrehajtasa soran, felelosek a hallgato fel-
tigyeletéért, kozvetitik az osztaly dolgozoi
felé¢ a hallgaté tanulmanyi céljait, munka-
tervét. A szakmai képzés mindségének fej-
lesztése, a végzbs apolohallgatok szakmai-
saganak megerdsitse, a tertleti gvakorlatok
feltigyeletének javitasa érdekében innovativ
modell kertilt kialakitasra. (Haiggman-Lai-
tila et al., 2007) A tertileti gyakorlatvezet6/
preceptor kompetencigjaban konkretizaltak
a szakmai szuperviziéval kapcsolatos el6ze-
tes elvarasokat. Rendelkeznie kell az dapoloi
gvakorlat mellett elméleti, klinikai és etikai
készségekkel, az apoloi tanterv holisztikus
szemléletével, pedagdgiai, szervezeti, inte-
rakcios és egyiittmiikodési kompetenciaval,
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dontéshozatali  képességgel. Motivaltnak
kell lennie, meg kell tudnia szervezni a hall-
gato felligyeletét. Képesnek kell lennie sajat
fejlodési sziikségletének felismerésére, po-
zitiv és célorientalt kapcsolat kialakitasara
¢és fenntartasara mind a hallgatékkal, mind
pedig a tanarokkal. A tertiileti gvakorlatok
soran segitenie kell az elmélet gyakorlat-
ban torténdé alkalmazasat, olvan tanulasi
helyzeteket kell teremtenie, melyvek gondol-
kodasra késztetik a hallgatot, fokozatosan
novelik onallosagat, felel6sségét. Egyéni ba-
nasmodot kell biztositani a hallgaté szama-
ra, tAmogatnia kell az dpolas soran ad6do
megterhel6 helyzetekben. Legalabb kétszer,
a tertileti gyakorlat félidejében, ill. a végén
részt kell vennie a hallgato értékelésében. A
tertileti gyakorlatvezeto példat, szerep-mo-
dellt is kindl a hallgaté szamara, azzal, aho-
gvan az apoloi hivatast képviseli. Erositi és
fejleszti a hallgaté szakmai identitasat, no-
veli elkotelezettségét az élethosszig torténd
tanulas iranyaban, motivalja a hallgatokat,
segiti az adott gyakorlotertilet pozitiv meg-
itélését. (Haggman-Laitila et al., 2007)

3. Az europai fels6oktatasi
intézmények tertleti gyakorlati
oktatassal kapcsolatos
tapasztalata a TUNING projekt
alapjan

A TUNING projekt munkacsoportja is
részletesen foglalkozott a teriileti gyakorlati
oktatassal. A tertileti gyakorlatok mingségé-
nek, hatékonysaganak noveléséhez a hagyo-
manyos, intuitiv, el6ir6 modszerek fel6l a
konstruktiv, kollaborativ modszerek felé valo
elmozdulast tartjdk kivanatosnak. Ehhez
sziikségesnek itélik a hallgatokkal valé hu-
manus banasmodot, a megfelel6 team-szelle-
met, a tapasztaltabb apolok tamogato, segit6
magatartasat, a vezet6 apolok vezetési és me-
nedzsment stilusat. A TUNING programban
osszehasonlitasra kertilt szamos orszag (Bel-
gium, Dania, Finnorszag, Németorszag, Ma-
gyarorszag, frorszég, Malta, Hollandia, Nor-
végia, Lengyelorszag, Szlovakia, Spanyolor-
szag, Nagy-Britannia) BSc tertileti gvakorlati
képzéssel kapcsolatos tapasztalata, melynek

I. tablazat: Felelosség a teriileti gvakorlat szervezéséért, minoségéért

Forras (Gonzalez, Wgenaar szerk., 2006), Sajat szerkesztésben
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alapjan problémasnak t(int a hallgatok tert-
leti gyakorlat alatti feliigyelete/szupervizioja
¢és a betegdpolas egyeztetése. A tertileti gya-
korlati oktatasért, a gyakorlat szervezéséért,
mindségéért a legtobb orszagban az okta-
tasi intézmény felel, tobbnyire a képzo- és
egészségligyl intézmény egyiittmiikodését
biztosité szerzodés alapjan. (I. tablazat) A

hallgatok tertileti gyakorlati oktatasat végzo
szakemberek tobbsége regisztralt apolo (RN),
aki egyes orszagokban specialis pedagogiai
ismeretek birtokaban végzi a hallgatok te-
riileti gvakorlati képzését. (II. tablazat) Az
apolasoktatok részvételi lehetGsége a tertileti
gvakorlati oktatasban behatarolt a vizsgalt
orszagokban. (III. tablazat) A hallgatok

I1. tablazat: A hallgatok teriileti gvakorlati oktatasat végzok
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III. tablazat: Az oktatasi intézmény tanarainak szerepe a gyvakorlati képzésben
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gvakorlo tertleti tamogatasanak formalis
modszerei is eltérdek. Jellemzd, hogy az ok-
tatasi intézmény tandra tamogatja a hallga-
tot a tertileti gvakorlat ideje alatt, szupervi-
ziot biztosit szamara, megbeszélésekre kertil
sor a hallgato és az oktato kozott. A hallgato
kotelezettsége a portfolio készités, ill. a lec-
kekonyv vezetése. Az eurdpai gyakorlat azt
mutatja, hogy a fels6oktatasi intézmény csak
limitalt kontrollt képes gyakorolni a klini-
kai kornyezetben torténé tanulas felett. An-
nak érdekében, hogy a hallgatok képzéséhez
megbizhaté mindségt tertileti gyvakorlohely
alljon rendelkezésre — ilven modon a képzési
kovetelmények realizalodhassanak — megha-
tarozo az egylittmiikodés az egészségligyi
intézmény dontéshozoival.

A tertleti gyakorlatok min&ségi ellendr-
zése soran kiilonosen hangsilyosak az ok-
tatas szemszogébdl a kovetkezok:

— A személyzet szama, végzettsége, szak-
¢értelme (szakmai tapasztalata), motiva-
cidja, a kutatasi eredmények gyakorlat-
ban val6 alkalmazasara valo elkotele-
zettség, a szakmai fejlédés iranti igény
adott gyakorlati tertileten.

— Az adott gyakorlati helyszin apolasi fi-
lozofigja.

— A beteg/ apol6 arany.

— A betegapolas mindsége.

— Tanulasi és szupervizios lehetGségek.

— Az oktatok és a klinikai személyzet ko-
zotti kapcsolat. (Gonzalez, Wagenaar
szerk., 2006)

4. Foiskolai apolohallgatok
teruleti gyakorlati oktatasa
hazai kornyezetben

Az oktatasi intézményben elsajatitott el-
méleti és gyakorlati tudas a tertleti gya-
korlatok soran integralédik a mindennapok
elvarasaival. (Falus, 2004) A hazai apolasi
szakirodalomban az apolok gyakorlati kép-
zésével foglalkoz6 forrasok jelentGs része a
gyakorlati oktatas modszertanaval, a terti-
leti gyakorlatok szervezési metodusaval, a
gvakorlatvezet6kkel szemben tamasztott
elvarasokkal foglalkozik, tobbnyire a sze-
mélves tapasztalatok megosztasaval és nem

kutatasi eredmények bemutatasaval. A f6-
iskolai apolohallgatok szakmai gyakorla-
ti képzésére vonatkozoé publikaciok — bar
szakirodalmi forrasokra alapozottan fog-
laljak ossze a gyakorlati oktatast érinto 1é-
nyeges elemeket — nem adnak valaszt arra,
hogy az egyes 0sszetevok hogyan mérheték
¢és értékelhet6k. Ha meg is felel a gyakorlati
képzés a szakirodalom alapjan megfogal-
mazott idealisztikus elemeknek, a szakmai
kompetencia fejlodésére, a tertileti gyakor-
latok hatasfokara, problémaira vonatkozo-
an kovetkeztetések ezek alapjan nem von-
hatok le.

A hazai foiskolai dpolohallgatok tertileti
gyakorlatara vonatkozoan minimalis szam-
ban kertiltek publikalasra kutatason alapulo
tapasztalatok, a tertileti gyakorlatok ered-
meényessége tekintetében azonban probléma
valoszin(isithetd. Egy olyan tertileti gyakor-
latot értékeld vizsgdalat adatai utalnak erre,
ahol a kézremiikodo hallgatok jelentds része
(25-40%-uk) vélte igy, hogy kevés alkalmuk
volt az adott osztalyon teljesitendd felada-
tok gyakorlasara, ill. voltak olyan tantargyi
kovetelményben meghatarozott tevékeny-
ségek is (ezt a hallgatok 25-35%-a jelezte),
melyek gyvakorlasara nem nyilt lehetéséguik.
(Szabo, 2006) A tertileti gyakorlati oktatas
sikeressége szempontjabol potencialis prob-
léma forrasa lehet az, hogy a gyakorlatok
miikod6 osztalyokon kertilnek megszerve-
zésre, melynek kovetkeztében a betegella-
tas jelenti a prioritast, igy a hallgato érde-
ke hattérbe szorulhat. Az is veszélyezteti a
tertileti gyakorlat eredményességét, hogy a
szakképzésben tanuld és a féiskolai apolo-
hallgatok sokszor egy idoben, ugyanazon
tertileti gyakorlatvezetd iranyitasa mellett
teljesitik gvakorlataikat, akinek ilyen mo-
don tobbféle képzési program elvarasainak,
szamos hallgato igényének kell egy személy-
ben megfelelni.

5. A vizsgalat célja

A vizsgalat célja annak feltarasa volt,
hogy milyven problémat jeleznek a 2007-ben
végzett, ill. 2008-ban kozvetlentil a végzés
elott allo foiskolai apolohallgatok a képzés
szakmai kompetenciakra felkészitésében




fontos szerepet jatszo tertileti gvakorlati ok-
tatasra vonatkozoan.

6. Vizsgalati modszerek

Az adatgytjtés modszere Kkvantitativ
jellegti, irasbeli, egyéni kikérdezésre épiilt.
Az Onkitolto kérdoivek tobbnyire zart kérdé-
seket tartalmaztak, de 2 nyilt kérdés forma-

oszlasat az 1. abra mutatja. A vizsgalati
minta N = 123 f6, 2007-ben végzett és N
= 335 f6 2008-ban végzos hallgatobol allt,
osszesen N = 458 f6. A mintaban résztve-
vO, 2007-ben végzettek 9,75%-a, a 2008-
ban végzds hallgatok 20%-a nappali tago-
zaton, a 2007-ben végzettek 90,24%-a, a
2008-ban végzos hallgatok 80%-a levelezd
tagozaton végezte tanulmanyait. A teljes
mintara vonatkozéan N = 79 {6 a nappali

1. abra: A 2007-ben végzettek és 2008-ban végzosok
képzdohely szerinti megoszlasa, % (n=458)
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43,6 104 2,4
NN Iy

2007 [

40%

Hk1Exk2[Jk3N\ka [ x5 Ml ke

60% 80% 100%

jaban, kvalitativ jellegi elemek is szerepel-
tek. A kérdoiv 3 részbdl allt. Elso része az EH-
TAN Apol6i Kompetencia Kérdsiv hivatalos
magyar forditasat tartalmazta, amely egy
késobbi kozleményben kertil bemutatasra.
Masodik része demografiai jelleg( kérdéseket
foglalt magaba, ill. 11 zart kérdés segitségé-
vel a résztvevok munkatapasztalatat vizsgal-
ta. Harmadik része 34 allitast tartalmazott,
melyet a vizsgalatban résztvevok egy 5 pon-
ta Lykert-skalan értékeltek (0 = egyaltalan
nem értek egyet; 1= nem értek egvet; 2 =
bizonytalan vagyok; 3 = egyetértek; 4 = tel-
jesen egyetértek), és a foiskolai apoloképzés
kompetencidkra felkészitG szerepére, ill. a te-
riileti gyakorlati oktatasra vonatkozo prob-
lémak feltarasat célozta. A vizsgalat 2008.
Jjanuar — majus honap kozott tortént.

7. Vizsgalati minta

A 2007-ben végzett és 2008-ban végzos
hallgatok képzointézmény szerinti meg-

NOVER 20009. 22. évf. 3.

¢s N = 379 f6 levelez6 tagozatos hallgato
aranya. A minta ¢letkori megoszlasara jel-
lemz6, hogy a 31-35 éves kortuak aranya
volt a legnagvobb, 27%. A hazai apoléi pa-
lyara jellemz6 a n6i nem dominancidja. A
mintaban szerepl6k tobbsége, a 2007-ben
végzett hallgatok 90,2%-a, a 2008-ban
végzOs hallgatok 77,9%-a dolgozott a vizs-
galat idopontjaban. A 2007-ben végzett,
ill. 2008-ban végzdsok kozott nem volt je-
lentGs eltérés az egészségligyi ellatas szint-
je szerinti megoszlasban. A vizsgalat id6-
pontjaban dolgozok legtobbje, 86,6%-uk,
korhazakban, klinikakon tevékenykedett.
Alapellatasban dolgozott 12%-uk, jarobe-
teg ellatasban 9,4%. A 2007-ben végzett és
2008-ban végz6s hallgatok szaktertleti
megoszlasat egylittesen tekintve a vizsga-
lat id6pontjaban dolgozok 46%-a — harom
specialis szaktertileten — belgyogyaszati,
sebészeti, intenziv osztalyon tevékenyke-
dett.

A 2007-ben végzett hallgatok 94,2%-a
legmagasabb szakmai végzettségként az

szam
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egészségligyi fOiskolai végzettséget, mig
5,8% az abszolutériumot* jelolte meg. A
2008-ban végzds hallgatok a vizsgélat id6-
pontjaban abszolutériummal mar igen, f6-
iskolai végzettséggel még nem rendelkeztek.
Az egészségligyben és/vagy szocialis teri-
leten végzett munka id6tartamat tekintve
jelentésnek mondhaté a mintaban (18%) a
0-1 éves munkaviszonnyal rendelkezdk és/
vagy nem dolgozok aranya, ami a nappali
tagozatos hallgatok jelenlétével magyaraz-
hat6. A minta tekintélyes hanyada azonban
7 évnél hosszabb munkatapasztalattal ren-
delkezik. (2. abra)

lentmondasos adatok Osszevetésre kertiltek
a kitoltott kérdoivekkel. Az adatok elemzé-
se is SPSS programcsomag segitségével tor-
tént. A valtozok kozotti kapcesolatok méré-
sére a Friedman proba kertilt alkalmazas-
ra, melynek segitségével 0sszehasonlithato
volt egymassal a kiilonbozé allitasok érté-
kelése. A proba nullhipotézise szerint nincs
szignifikans kiilonbség az egyes allitasok
értékelése kozott. A nullhipotézis elvetése
esetén, szignifikans kiilonbség allapithato
meg az egyes allitasok megitélése kozott.
A proba melléktermékeként adodo ,atlag
rangszamok” alapjan meghatarozhatok a

2. abra: Az egészségiigyben/szocialis teriileten valo munkavégzés
idoétartama (év) szerinti megoszlas, % (N=451)
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8. Adatbevitel

A Kkitoltott kérdodivek altalanos kitoltési
kontroll ala kertiltek. Az adatok rogzitése
az SPSS (Statistical Package for the Soci-
al Sciences) for Windows 15.0 statisztikai
programcsomag segitségével, leird statisz-
tikai modszerek alkalmazasaval tortént.
Az adatbevitel dupla rogzitéssel tortént,
mellyel minimalizalhaté volt a rogzitési
hiba. A nyers adatbazisban ismételten el-
lenérzésre kertiltek az adatsorok, és az el-

4 A hallgat6 a képzési program végére ért, minden
gvakorlatat, elméleti és gyakorlati vizsgajat telje-
sitette, szakdolgozat-védés és zarovizsga, nyelv-
vizsga sziikséges szamara a diploma megszerzé-
s¢hez
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gvengébb, illetve az er6sebb értékelést al-
litasok.

9. Eredmények, megbeszélés

A Cronbach alfa értéke a teljes kérdGivre
vonatkozoan 0,872 volt. A Friedman prébat,
a vizsgalati mintaban résztvevok 34 allitasra
vonatkozo atlagainak Osszehasonlitasara vé-
geztiik el. Az eljaras soran minden egyes va-
laszolo esetében rangsoroltuk az allitasokat,
azaz egyénenként egy-egy rangszamot ren-
deltiik az allitdshoz, majd minden egyes alli-
tas esetén kiszamitasra kertilt az atlagos rang-
szam. A Friedman teszt eredménye alapjan
megallapithat6, hogy szignifikans kiilonbség
van az egves allitasokra adott valaszok ko-

szam
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IV. tablazat: Friedman Test a 34 allitas
osszehasonlitasahoz

N 428
Chi-Square 1716,163
df 33
Asymp. Sig. ,000

zott. (IV. tablazat) A rangsor elején elhelyez-
ked®, alacsonyabb rangszamot kapott allita-
sok jelzik a f6iskola kompetencidkra felkészitd
szerepével kapcsolatban leginkdbb problémas
tertileteket, hiszen ezt a vizsgalatban résztve-
vOk ,egvaltalan nem értek egyet = 07, ,nem
értek egyet = 17, ill. a , bizonytalan vagyok =
2" valaszai eredményezték. Az elvégzett Fried-
man teszt alapjan legalacsonyabb rangszam-
mal, mindkét vizsgalt évfolyvamban ugyan-
az a 6 allitas szerepelt (V. tablazat) Ezek a
problémasnak tekinthet6 tertiletek az elmélet
¢s gyakorlat egvensulyara, osszhangjara, a
gvakorlatok optimalis hosszara, a gyakorlo-
tertiletek képzési céloknak megfelelé gondos

kivalasztasara, a tertleti gyakorlat értékelé-
si modszereinek, az értékelésben résztvevok
korének atgondolasara hivjak fel a figvelmet.
A rangsor végén szerepld allitasok a kevés-
bé problémas tertileteket tiikrozik, melyekre
vonatkozoan gvakrabban fordultak el az
segvetértek = 37,  teljesen egyetértek = 4”
hallgatoi mindsitések. A legmagasabb rang-
szamu allitasok is megegyeznek mindkét év-
folyamban, azaz hasonl6 volt a két évfolyam
megitélése. (VI. tablazat) Fontosnak itélik a
hallgatok a mentor képzésfejleszto tevékeny-
ségbe torténd bevonasat, valamint azt, hogy a
személykozpontu gyakorlatvezetés érdekében
a tertileti gvakorlatvezetd/mentor tajékozod-
jon a gyakorlat megkezdésekor a hallgato
gvakorlati készségszintjérdl. A hallgaté moti-
valtsagat is fontosnak tartjak, ill. sziikséges-
nek itélik a tertileti gyakorlatvezeté/mentor
folyamatos jelenlétét, iranyitasat.

A nyilt kérdésekre adott, Osszegzett va-
laszok megerdsitik a fenti eredményeket és
tovabbi részletekkel szolgalnak.

V. tablazat: A képzointézmény kompetenciakra felkészito szerepére vonatkozo allita-
sok rangsoranak osszehasonlitasa a 2007-es, ill. 2008-as hallgatok korében,
legalacsonyabb rangszamok (N = 428)

Rangszdm a 2007-es Atlag 3 Atlag
hallgaték korében rangszam Rangseam o 70084 biip Wt et rangszam
133. A teriileti gvakorlatok értékelését a targyat - 2. A képzésben az elmélet és a gyakorlat
1 PP e b 1 941 P 12,45
,  tanito féiskolai oktato végezze. i egyensulyban van
14. A tertileti gvakorlatok alatt van elég id6 14. A tertileti gvakorlatok alatt van elég id6
az osztalyra jellemzd gyakorlati feladatok 11,04 az osztdlyra jellemzé gyakorlati felada- 12,71
elsajatitasahoz tok elsajatitasahoz
2. A képzésben az elmélet és a gyakorlat 10, A f6iskolan folyo elméleti képzés és a terti-
; 11,42 ) : O 13,10
egvensulyban van leti gyakorlati oktatas 6sszhangban van
PRIy APPSR
( ) )
4. Minden gyakorloteriilet megfelel a képzés 4. Minden gyakorloteriilet megfelel a képzés
( £ v ( 11,49 ( P : 13,38
2 c¢ljainak ) ) céljainak
S N O O N D D N O N A N A s NN A N S
d e s e e e e T e { —
i S 5 RN S TS | 1 1
150, A terulet’l.gyakorlat(,)k crtt,kel.esil mOd’ld. 133. A teriileti gyakorlatok értékelését a tar- |
nem segiti a hallgatok tovabbi szakmai 11,89 " . % i v 14,38
i P / ,  gvat tanito foiskolai oktato végezze. H
- fejlodését. j - :
R e RS = \F—t‘-‘—--b-u-t-r\------Vt:f-,-‘f--i’--w:tq-‘r4:;f:‘:?—
> , P PR s 30, A tertileti gyakorlatok értékelési modja é
L _foxskolan’ A A e M 12,68 = nem segiti a hallgatok tovabbi szakmai | 14,80
leti gvakorlati oktatas 6sszhangban van fejlodéset i
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VI. tablazat: A képzo6intézmény kompetenciakra felkészit6 szerepére vonatkozo
allitasok rangsoranak osszehasonlitasa a 2007-es, ill. 2008-as hallgatok korében,
legmagasabb rangszamok (N = 428)

Rangszam a 2007-es Atlag Rangszam a 2008-as Atlag
hallgatok korében rangszam hallgatok korében rangszam
22. A tertileti gvakorlatok megkezdése elott 22. A teriileti gyakorlatok megkezdése elott
fontos, hogy a tertileti apolasoktato/ 22.19 fontos, hogy a teriileti apolasoktato/ 19.85
mentor felmérje a hallgatoé gyakorlati < mentor felmérje a hallgaté gyakorlati !
készségének szintjét készségének szintjét.
1. A képzés céljai vilagosak szamomra 23,73 j 1 hflllgato ROl pegha,tarozo . i 21,02
tertileti gyakorlat eredményességében i
g A s T S N T S— ;
126. A teriileti gyakorlati apolasoktatonak/ |
1 é & I
PrenkarRk: lamdek -t pEa sell 1 24,50 1. AKképzés céljai vilagosak szamomra 21,09
'

1
' vennie az apolohallgatok oktatasi
1

11. A hallgat6é motivaltsaga meghatarozoé a
teriileti gyakorlat eredményességében

26. A tertileti gvakorlati apolasoktatonak/
mentornak kezdettol fogva részt kell ven-
nie az apolohallgatok oktatasi program-
janak tervezésben

22,66

24. A hallgatoknak sziikségiik van arra,
hogy a teriileti gvakorlaton az apolosze-
mélyzet tagjai koziil megbizott felel6s
személy foglalkozzon veliik.

26,71

24. A hallgatoknak sziikségiik van arra, hogy
a tertileti gyakorlaton az apolészemélyzet
tagjai koziil megbizott felelos személy
foglalkozzon veltik.

24,38

A vizsgalati mintaban részt vevo hallgatok
pozitiv tertileti gyakorlati tapasztalatai:

— Szakmai fejlédésre, sokszinl szakmai

tapasztalat-szerzésre, a szakmai isme-

retek bovitésére ad lehet6séget.

— Valtozatos, szakmai kihivast jelentd,

onallé munkavégzést kinal.

— Tudas birtokaban magabiztosabb mun-

kavégzést tesz lehetoveé.

— Holisztikus szemlélet megtapasztalasa-

ra ad lehetoséget.
— Team-munka, tamogato,

szakmailag

felkészult kollektiva segiti a hallgatok

munkadjat.

— Erkolcsi elismerés, az apol6i munka sze-

retetének megtapasztalasa.

— A betegek visszajelzései, allapotvalto-
zasuk kovetése szakmai fejlédésre ad
lehetGséget, és egyben a beteg probléma-

inak mélyebb megértését jelenti.

— Segit6kész, szakmailag felkésziilt mento-
ri iranyitas a tertleti gyakorlatok alatt.

NG

"

VER 2

- A féiskolai oktatok felkésziiltsége.

A vizsgalatban részt vevé hallgatok ne-
gativ tapasztalatai részben az egészségligy
problémait tiikrozik vissza, részben az ok-
tatasi- ¢és egészségligyi intézmény kozotti
egvuttmiikodés sziikségességét erdsitik.

Strukturalis problémak:

— a hallgatok kulturalt fogadasanak hia-
nya a gyakorlatokon (pl. az oltozok ki-

fogasolhato allapota),
- anyag- ¢és eszkozhiany,

— apoloi létszamhiany miatti talterheltség

az osztaly dolgozoi kozott,

—idohiany a gyakorlat rovidsége miatt
(az osztalyon foly6 munka atlatasanak

hianya),

- mas képzdintézmény hallgatéinak egy-

idejti jelenléte, zsufoltsag,

—kevés a mentor a gyakorlati oktatas-

ban.

3. szam



A teriileti gyakorlati oktatas folvama-

tara vonatkozo problémak:

—az osztaly specialis profilja miatt kevés
a lehetOség sokrétl apolasi feladat gyva-
korlasara, tal sok a ,rutin” feladat vég-
zése,

—az elmélet-gyvakorlat kozott tavolsag
van,

- egv-egy negativ esemény megtapaszta-
lasa (pl. id6s vagy demens betegekkel,
elhunyttal valé banasmod, a hallgatok
megktilonboztetése szimpatia alapjan,
fasultsag megtapasztalasa az apolok
kozott),

— az egyéni banasmod hianya (pl. levelezd
tagozatos, sok éves munkaviszonnyal
rendelkez6 hallgato kezddként valo fog-
lalkoztatasa),

— ,Uresjarat” a gyakorlat ideje alatt, feles-
legesség, ill. kihasznaltsag érzése,

— ismerethiany, tapasztalathiany, ami ne-
heziti a tertileti gyakorlati munkat,

— az oktato és tertileti gvakorlatot bizto-
sito intézmény kozotti kapcsolat hia-
nyossagai.

Dolgozoi szemszogbol vizsgalva a véle-
ményeket, a problémak egy része az apolas
munka-kornyezetére vonatkozik, tovabba
— a hallgatéi észrevételekkel egybevagoan
— az apolok tulterheltségére, az egészségligy
hosszu ideje megoldatlan problémaira utal.

Strukturalis problémak:

— az apoldi létszamhiany miatt nincs elég
id6 a betegek tényleges apolasara,

— anyag-, eszkozhiany, korszer(itlen épt-
letek, gazdasagi megszoritasok ked-
vezotlen hatasai,

—a féiskolat végzett dpolod alkalmazasa
dragabb az intézménveknek, ezért né-
hany intézménynek nem érdeke fGisko-
lat végzett hallgatok alkalmazasa.

A folvamatra vonatkozo problémak:

—az apoloi kompetenciak hatarai kijelo-
letlenek,

- hianyoznak az apolokat segit6 munka-
tarsak (pl. apolasi asszisztens),

—az apolasi dokumentacioé vezetése tul
sok idot vesz el a beteg kozvetlen ella-
tasatol,
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— talterheltség, tulorak, fokozott fizikai,
pszichés megterhelés, nagy felelGsség,
kiégés veszélye,

— az egészségligyi rendszer folytonos val-
tozasa megterheld,

—a szakmai fejlédés tamogatottsaganak
hianya (pl. konferenciakon valé részvé-
tel),

- személyes ellentétek az ellatd teamen
beliil,

— a kliensek, hozzatartozok tiirelmetlen-
sége.

Az eredményre/kovetkezményekre vo-
natkozo problémak:
- anyagi és erkolcsi megbecstilés hianya,
- szakmai visszajelzés hianya a végzett
munkarol,
— jovokép hianya (,minden jé szakember
elmegy mashova”).

10. Kovetkeztetések

A képzés kompetencidkra felkészité sze-
repére, ezen beltl a tertleti gvakorlati kép-
zésre vonatkozo fobb problémak és erdssé-
gek megitélésében a 2007-es ¢és a 2008-as
hallgatok véleménye nem kiilonbozott. A
képzési célokat vilagosan lattak, sajat mo-
tivaciojukat meghatarozonak tartottak a
tertileti gyakorlatok eredményességében.
Valaszaik részben az oktatasi intézmény te-
riileti gvakorlatok szervezésével kapcsolatos
hianyossagaira utaltak, részben pedig a kép-
z6 ¢€s a teruleti gyakorlatot biztositd egész-
séglgyi intézmény munkakapcsolatara vo-
natkoztak. Problémasnak latjak az elméleti
¢és a gyakorlati képzés kozotti egyensulyt,
osszhangot, a tertleti gyakorlati helyszinek
képzési céloknak megfelelo kivalasztasat, a
gvakorlati periodusok rovidségét, a tertileti
gyakorlati értékelés szerepét szakmai fejlo-
déstikben. Fontosnak tartjak a tertileti gya-
korlatvezeté/mentor bevonasat a képzési
programok fejlesztésébe, valamint a tertileti
gvakorlatok értékelésébe. A személykozpon-
ta hallgatéi gyakorlat érdekében lényeges-
nek itélik, hogy a tertileti gyakorlatvezets/
mentor a gyakorlat megkezdésekor tajéko-
zodjon a hallgatok gyakorlati készség-szint-
jérol, valamint nélkiilozhetetlennek tartjak
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folyamatos jelenlétét a tertileti gyakorlat
egész idotartamaban.

11. Javaslatok

Az elméleti oktatas és a tertileti gyakor-
lati képzés egységes szemléletének biztosi-
tasa érdekében akkreditacios szempontok
kidolgozasa ajanlatos az oktatasi céloknak
megfelel6 tertileti gyakorlatot biztosité in-
tézmények kivalasztasdhoz, melyben jelen-
tos hangsuly helyezddik a tertileti gyakor-
latot segité munkatarsak elkotelezettségére,
szisztematikus nyilvantartasukra, tovabb-
képzésiikre. A f6iskolai apoloképzés soran
az apolaskutatas eredményeinek kovetkeze-
tes alkalmazasa, a gyakorlati oktatas mod-
szereinek tovabbfejlesztése sziikséges, az
onallo hallgatéi munka szem el6tt tartasa-
val. Komplex apol6i probléma-helyzetek le-
het6ségét kell biztositani a hallgaté szama-

ra, melyben biztonsagosan alkalmazhatja
az evidenciakon alapulé &apolasi gyakorlat
eredményeit, gyakorolhatja a dontéshoza-
talt, vallalhatja a felel6sséget. Rovid szak-
mai kurzusok tervezése, inditasa sziikséges
a képzésbe bevont tertileti gyakorlat-ve-
zet6k/mentorok szamara. Tovabbi kutata-
sok sziikségesek a f6iskolai apoloképzésben
résztvevo mentorok, munkaltatok képzéssel
szembeni elvarasainak pontosabb megisme-
rése érdekében.

Koszonetnyilvanitas

A szerzok nagyon koszonik a 2007-ben, ill.
2008-ban végzett apolohallgatoknak, hogy
kozremiikodtek a kutatdasban. Tisztelettel meg-
koszonik a kutatasban résztvevé intézmények
vezetdinek, a tandr kollégaknak, a tanulmanyi
osztalyok dolgozoinak, hogy onzetlentiil segitet-
ték munkajukat.
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Students evaluation of field practice
Tulkan, I., Erddsi, E., Pogany, M., Helembai, K.

Aim of the study: To reveal what kind of problems were indicated, by college nursing students who
graduated in 2007 or were about to graduate in 2008, regarding the field practice that constitutes an
important part of their professional training.

Survey methods: The data-gathering method was quantitative, written, and based on individual in-
terviews. In the form of open questions, two quantitative questions were also included in the survey.
Sample: The survey sample was made up of students who graduated from nursing courses in 2007, or
who had passed their final examination and were about to graduate in 2008, at three training ins-
titutions and six field training venues in Szeged (Pécs, Zalaegerszeg, Szombathely, Kaposvdr training
centres) and Nyiregyhdza. N=458 persons.

Results: The results of the survey confirmed that the problems related to the field training, which
constitutes the decisive part of the course, were the same with regard to the classes of both 2007 and
2008. In other words, the problems remained unresolved.

Conclusions: The survey confirms the need for cooperation between the training institution and the
institutions providing practical training, and indicates the possible directions for such cooperation.
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