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Değerli Meslektaşlarımız,  

I. Psikiyatri Hemşireliği Günleri’ne sizleri davet etmekten mutluluk duyuyoruz. Bu 

programda, ülkemizde psikiyatri alanında çalıĢan tüm hemĢireleri ve bu alanda yapılan çalıĢmaları bir 

araya getirmeyi amaçlamaktayız. Derneğin her yıl bir üniversite veya psikiyatri hastanesi iĢbirliği ile 

bir bilimsel etkinlik düzenleme kararı ile, alanda yapılmak istenen diğer etkinlikler böyle bir çalıĢmayı 

kaçınılmaz kılmıĢtır. Sivas Cumhuriyet Üniversitesi HemĢirelik Yüksek Okulu Müdürü Prof. Dr. Selma 

Doğan’ın da geçen yıl yaptığı böyle bir program önerisi süreci hızlandırmıĢtır. Bu vesileyle Sayın Prof. 

Dr. Selma Doğan’a teĢekkürlerimizi sunarız. 

Psikiyatri HemĢireliği Günleri’nin ilkine ev sahipliği yapmak ve programın düzenlenmesinde 

dernekle iĢbirliği oluĢturmak üzere sorumluluk üstlenen Gülhane Askeri Tıp Akademisi HemĢirelik 

Yüksek Okulu ile beraber I. Psikiyatri HemĢireliği Günleri programı oluĢturulmuĢtur. Dileğimiz, bu 

programı her yıl dernekle beraber ülkemizin değiĢik alanlarındaki psikiyatri hemĢireleri ile devam 

ettirebilmektir. 

Psikiyatri hemĢirelerinin “neredeyiz ve nerede olmak istiyoruz?” sorularına yanıt arayacağımız 

bu iki günde; farklı alanlarda çalıĢan psikiyatri hemĢirelerinin bir araya gelerek bilgi ve deneyimlerinin 

paylaĢıldığı bir ortamda, psikiyatri hemĢireliği felsefesi, rolleri ve izlenecek stratejiler üzerinde fikir 

birliğine varabilmeyi amaçlamaktayız.Programda ülkemiz genelinde psikiyatri hemĢirelerinin ve 

psikiyatri kiniklerinde çalıĢan hemĢirelerin tanıĢması, görüĢ alıĢveriĢi ile, mesleki örgütlenmeyi 

güçlendirmek ve mesleğin uygulamadaki gücünü artırmaya yönelik atölye çalıĢması gerçekleĢtirmek; 

geçmiĢi ve bugünü gözden geçirmek ve GELECEĞĠ ġEKĠLLENDĠRMEK hedeflenmiĢtir. 

Katılım ve katkılarınızla, Psikiyatri HemĢireleri olarak fikirlerimizi paylaĢarak güçlenmek ve 

önemli bir adım atabilmek amacıyla sizleri Gülhane Askeri Tıp Akademisi HemĢirelik Yüksek 

Okulu’na, Ankara’ya davet ediyoruz.  

Sevgi ve saygılarımızla 

 

 

 

 

 

Yrd.Doç.Dr.Sağ.Bnb.Fahriye OFLAZ                     Dr. Nurhan EREN 
Düzenleme Kurulu EĢ BaĢkanı                             Düzenleme Kurulu EĢ BaĢkanı 
GATA HYO Psikiyatri HemĢireliği     Psikiyatri HemĢireleri Derneği  
   BaĢkanı   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Kongre Yeri: GATA HYO  

 

 

Kongre Tarihi: 27-28 Nisan 2007 

 

 
Kayıt Bilgisi:  

 

 30 Mart 2007 öncesi 30 Mart 2007 sonrası 

PHD üyesi olan 30ytl 40ytl 
PHD üyesi olmayan 40ytl 50ytl 

 

PHD Hesap No: 1083 304220 352553 

T.C ĠĢ Bankası Çağlayan ġubesi-Ġstanbul 

 
Kayıt İçin Başvuru Adresi: 

Yard. Doç. Dr. Hülya Bilgin   &  Msc. Nihal Bostancı 

        0542 842 30 36            &    0505 222 96 48 

hcbilgin@hotmail.com&n_bostanci76@yahoo.com 

Ġstanbul Üniversitesi Florance Nightingale HYO  
Çağlayan - Ġstanbul 

 

 

 

Konaklama Bilgisi: 

Konaklama için asker ailesi olanların ve askeri kimlik kartı olanların özellikle belirtmesi 
askeri konaklama tesislerinden yararlanmayı arttıracaktır. Erken kayıt halinde Ankara’daki 

kamu dinlenme tesislerinden rezervasyonlara yardımcı olunacaktır. Bu tarihten sonraki 

kayıtlarda konaklama konusunda yardımcı olunamayacaktır. Konaklama talebinizi 

bildirirken giriĢ tarih ve çıkıĢ tarihlerinizi mutlaka belirtiniz 

(Ankara’da konaklama sağlanabilecek yerler ve ücretleri daha sonra bildirilecektir) 

 

Konaklama için başvuru adresi: J.Sağ.Ütğm.Meltem Meriç 

                                                    0 312 304 3932 

                                                    meltemcos@yahoo.com 
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BİLİMSEL PROGRAM 
27.04.2007 

8.30-9.00        Kayıt 

 

9.00-9.25       Açılış konuşmaları 

 
09.30-10.45 Panel  

                     Ülkemizde Psikiyatri Hemşireliği “NEREDEN BUGÜNE “    

 

10:45-11:00 ARA 

 
11:00-12.00  Konferans 

                     Ülkemizde Psikiyatri Hemşireliği  “BUGÜN       

                     NEREDEYİZ?” 

 

12:00-12:30  Plaketlerin verilmesi 
12:30-13.30  ÖĞLEN YEMEĞĠ 

 

13.30-14.30  Konferans  

                     STRATEJİK YÖNETİM  

 

14.30- 14.45   ARA  

14.45- 15.30    SWOT Analizi ile Çalıştay için planlanma yapma 

15.30 -15.45  ARA 

 

15.45 -16.30 Konferans  
                     Süreç Yönetimi  

 

16.30-17.00Çalıştay   I.Oturumu 

                     Hazırlık Toplantısı  

                     Ve Grupların Oluşturulması 

 

19.00- 22.00 AÇILIġ KOKTEYLĠ ve YEMEK 

 

28.04.2007 

 
 9.00- 10.00 Çalıştay II. Oturum 

 

10.00- 10.15 ARA 

 

10.15- 11.00   Çalıştay III. oturumu 
 

11.00-11.15-ARA 

 

11.15-12.00  Çalıştay Grupları Sonuç Raporlarının Hazırlanması  

 

12.00-13.30 ÖĞLEN YEMEĞĠ 
 

13.30- 15.15 Genel Oturum:  Eylem planı oluşturma 

15.15-16.15 Kapanış 

                    (Dia gösterimi) 

                    (II. Psikiyatri Hemşireliği Günleri’ni gerçekleştirecek  

                    kurumun seçimi) 
 



PSĠKĠYATRĠ HEMġĠRELĠĞĠ GÜNLERĠ-1-    SONUÇ RAPORU 

 

I. Psikiyatri HemĢireliği Günleri ülkemizde psikiyatri alanında çalıĢan tüm 

hemĢireleri ve bu alanda yapılan çalıĢmaları bir araya getirmeyi amaçlamıĢtır. Derneğin her 

yıl bir üniversite veya psikiyatri hastanesi iĢbirliği ile bir bilimsel etkinlik düzenleme kararı 

ile bilimsel etkinlikler baĢlatılmıĢ ve ilki Gülhane Askeri Tıp Akademisi HemĢirelik Yüksek 

Okulu ev sahipliğinde 27-28 Nisan 2007 tarihinde gerçekleĢtirilmiĢtir. Bu ilk bilimsel ve 

strateji belirleme toplantısına 150 üyemiz katılmıĢtır.  Dileğimiz, bu programları her yıl 

dernekle beraber ülkemizin değiĢik alanlarındaki psikiyatri hemĢireleri ile devam 

ettirebilmektir. 

Bu çalıĢma ile “neredeyiz ve nerede olmak istiyoruz?” sorularına yanıt aranmıĢtır. 

ÇalıĢtay formatında düzenlenen toplantılarda KALDER derneğinden yönlendiriciler eĢliğinde 

SWOT analizi yapılmıĢ ve psikiyatri hemĢireliği değerleri, zayıf ve güçlü yönler veizlenecek 

stratejiler üzerinde tartıĢmalar yapılmıĢtır. Derneğimizin Vizyon ve Misyonu belirlenmiĢ 

olup,ÇalıĢtay sonuçları aĢağıda maddelenmiĢtir: 

 

VĠZYONUMUZ 

Psikiyatri hemĢireliğinin eğitim, araĢtırma, uygulama ve politikaları yönlendirmede 

dünyada söz sahibi olmak  

 

MĠSYONUMUZ 

Kaliteli ve güvenli ruh sağlığı hizmeti vermek için güç birliği oluĢturarak ülkemizde 

psikiyatri hemĢireliğini geliĢtirecek, mesleğin ulusal ve uluslar arası düzeyde temsil 

edilmesini sağlayacak bir kuruluĢ olmak 

 

SWOT ANALĠZĠ SONUÇLARI 

 

PHD GÜÇLÜ YÖNLERĠ 

 

I-Üyelerinin; 

 Ortak bir amaca sahip olması 

 Bireysel ve mesleki olarak farkındalık (sorun, hedef ) düzeyinin yüksek  olması 

 Motivasyonunun yüksek olması  

 DeğiĢim ve geliĢime açık olması 

 Ekip çalıĢması anlayıĢına sahip olması ve aktif rol alması  

 ĠĢini severek ve sabırla yapıyor olması  

 ĠletiĢim ve problem çözme becerisine sahip olması  

 Uygulamaya iliĢkin bilgi birikimi ve deneyimlerinin  olması 

 Güncel bilgiye ulaĢma ve  bilgiyi yayma olanaklarının olması 

 

II- Mesleki örgütlenme açısından; 

 Dernek yönetici ve üyelerinin eleĢtiriye açık ve duyarlı olması 

 Dernek BaĢkanının aktif liderlik özelliği gösteren biri olması 



 Derneğin farklı meslek grupları ve derneklerle multidisipliner iĢbirliğinin olması 

 Derneğin Sağlık Bakanlığı tarafından resmi olarak tanınmıĢ olması ve ruh sağlığı 

politikalarının belirlenmesinde görüĢlerinin alınması 

 Konsultan ve danıĢman olarak kullanılan bir dernek olması 

 Psikiyatri hemĢirelerinin örgütlenme bilincine sahip olması  

 HemĢirelik yasası değiĢikliğinin kabul edilmiĢ olması 

 Derneğin web sayfasının bulunması ve online ulaĢılabilirliğinin bulunması 

 

III- Eğitim stratejileri açısından; 

 Ülke bazında psikiyatri hemĢireliği akademik kadrolarınınve lisansüstü eğitim 

bulunması 

 Müfredat programlarının dünyadaki programlarla uyumlu olması 

 Eğitici kadrolarda hemĢirelerin olması ve Psikiyatri hemĢireliği alanında hizmet içi 

eğitim verecek kapasitede olması 

 DeğiĢim ve geliĢime açık bir hemĢire grubunun olması 

 Psikiyatri hemĢireliği liderlerinin güçlü ve ulaĢılabilir olması 

 Dinamik, bütünleyici bir hemĢirelik derneğine sahip olması 

 Derneğin ortak hedef ve yetkinliklerinin olması 

 Eğitim ve uygulama alnında çalıĢanların iĢbirliği içinde çalıĢabilmesi 

 Derneğin web sayfasının bulunması ve online ulaĢılabilirliğinin bulunması 

 Psikiyatri hastanelerinde çalıĢan hemĢire sayısının gücü 

 Psikiyatri hemĢireliği alanında sunulan uluslar arası çalıĢmaların giderek artması 

 Ekip çalıĢmasına olan inancın giderek artması 

 Bağımsız rollerimizin diğer hemĢirelik alanlarına göre daha fazla olması 

 Psikiyatri hemĢireliğinin bazı özelleĢmiĢ alanlarında çalıĢan üyelerin olması 

 Psikiyatri hemĢireliği alanında hizmet içi eğitimleri yürütebilecek eğitim kadrolarının 

olması 

 Karar merciinde olan üyelerinin olması 

 

 

PHD ZAYIF YÖNLERĠ 

 HemĢirelik eğitiminde standardın olmaması 

 Hizmet içi eğitim programlarının standart ve sistemli olmaması 

 Türkçe yayın ve kaynak yetersizliği 

 Eğitim ve uygulama alanlarında çalıĢan hemĢireler arasındaki bağın güçlendirilmesine  

yönelik stratejilerin olmaması 

 Derneğin maddi kaynaklarının yetersizliği 

 Derneğe alanındaki tüm hemĢirelerin üye olmaması 

 Dernek üyeleri arasında iĢbirliğinin yeterli olmaması 

 Derneğin tanıtımının yetersiz ve gecikmiĢ  olması 

 Psikiyatri hemĢireliğinin rol, iĢlev ve standartlarının belirlenmemiĢ olması 

 Dernek etkinliklerinin ülke çapında yaygınlaĢmamıĢ olması 

 Derneğin ülke çapında  baĢka Ģubelerinin olmaması 

 Derneğin planlanmıĢ sürekli etkinliklerinin olmaması 

 Derneğin çalıĢma gruplarının oluĢturulmamıĢ olması 

 Derneğin yayın organının olmaması 

 Dernek üyeleri arasında hoĢgörü eksikliği 

 Örgüt kültürünün yetersiz olması 



 Dernek üyeleri arasında iletiĢim eksiklikleri olması 

 Derneğin uluslararası kongrelerde yeterince temsil edilmemesi 

 Dünyadaki diğer psikiyatri hemĢireliği örgütleri ile iĢbirliğinin zayıf olması 

 AraĢtırmaların uygulama alanına aktarılmasındaki güçlüklerin giderilmesinde 

aktivitelerin yetersiz olması 

 

FIRSATLARIMIZ 

 Kongrelerin artması 

 Yükseklisans ve Doktora programlarının olması 

 Psikoterapi kurslarının var olması 

 Hemen hemen her ilde hemĢirelik eğitimi veren okulların olması 

 Dergi çıkarma potansiyelimizin olması  

 Okullarda yeni eğitim modellerinin denenmesi 

 Ulusal ve uluslararası yayınlarımızın olması 

 Ulusal ve uluslararası ulaĢılabilir yayınların olması 

 Yurt dıĢı eğitimci ve öğrenci değiĢim programlarının olması 

 TÜBĠTAK, DPT, Dünya bankası vb kuruluĢları tarafında destek sağlanması 

 Hem ulusal hem de uluslararası derneklerin olması 

 Klinik uygulama alanlarımızın çeĢitli olması 

 Teknolojinin ilerlemesi 

 Psikiyatri dıĢı derneklerle iĢbirliği içinde olmamız 

 Psikiyatri hemĢireliğine duyulan  ihtiyacın giderek artması 

 Psikiyatriye bakıĢ açısının olumlu yönde değiĢmesi 

 Halkın ruh sağlığını koruma yönünde bilinçlenmesi  

 Belediyeler ve sivil toplum kuruluĢların ( Ruh sağlığı platformları ve diğerleri) varlığı 

 Ruh sağlığı daire baĢkanlığının olması 

 Avrupa psikiyatri hemĢireleri çalıĢma gurubunun varlığı ve bizimle iĢbirliği içinde 

olması  

 Sponsorların olması 

 Hasta hakları birimlerinin kurulması 

 Yeni yasanın çıkması 

 Psikiyatri hemĢireliği günlerinin devamlılığı kararının verilmiĢ olması 

 Hasta ve hasta yakını ulusal ve uluslararası derneklerin varlığı 

 Ulusal ve uluslararası kongrelerin olması 

 Derneğe üye sayısının artıyor olması 

 Biyolojik temelli tedavi yaklaĢımın ağırlık kazanması ( bağımsız fonksiyonlarımızda 

öne çıkmak için hemĢirelere alan sağlıyor) 

 Hastaları evde izleme programlarının var olması / baĢlaması 

 Gündüz hastanesi ve rehabilitasyon merkezlerinin olması 

 Çocuk psikiyatri servislerinin açılması 

 Diğer meslek üyelerinin desteklerinin olması 

 Ekip çalıĢmasının öne çıkması 

 Yeni psikiyatri kliniklerinin açılması/ devam etmesi 

 Türkiye’nin Avrupa Birliğine katılım sürecinde olması 

 Avrupa Birliğine uyumlandırma sürecinde yaptırımların olması 

 Uluslararası psikiyatri hemĢireliği eğitim veren okullarla iĢbirliği içinde olmamız 

 Yurt dıĢında psikiyatri alanında çalıĢan Türk hemĢirelerimizin olması 

 Farklı derneklere üye olmamız ve aktif rol almamız 



 Hizmet grubuna ulaĢmanın kolay olması 

 Hizmeti sunma maliyetinin düĢük olması 

 Hizmet alanının çok geniĢ olması 

 AraĢtırma için alanın çok zengin olması ve AraĢtırma veri tabanı oluĢturma isteği 

 HemĢirelerin daha bilinçlenmesi 

 Medyanın varlığı  

 Medyanın toplum üzerindeki etkisinin fazla olması 

 Medyanın ve toplumun ruh sağlığı sorunlarına ilgisinin fazla olması 

 Doğal afet bölgesinde yaĢıyor olmak 

 DSÖ nün ülkelerin sağlık bakanlıklarına ruh sağlığı konusunda çalıĢma görevi vermiĢ 

olması 

 Derneğin, web sayfası aracılığı ile paydaĢlara ulaĢabilir olması 

 Ulusal ruh sağlığı politikasının yapılandırılıyor olması 

 Farklı disiplinlerle iĢbirliği olanağının olması 

 Toplumun ruh sağlığı konusunda bilgi eksikliği  

 Toplumun ruh sağlığı gereksinimlerinin artması 

 Toplumda ruhsal sorunların artıyor olması 

 Toplumun ruh sağlığına bakıĢının değiĢiyor olması 

 Toplumun insan ve hasta hakları konusunda bilinçleniyor olması 

 Ulusal ve uluslar arası etkileĢim olanağının fazla olması 

 Ruhsal sorunların tedavisinde psikososyal boyutun ele alınmaması 

 Psikiyatri hemĢireliği adının duyuluyor olması  

 Psikiyatri hemĢireliğinin popülerliğinin artması  

 HemĢirelerden beklentilerin değiĢmesi 

 

TEHDĠTLERĠMĠZ (dıĢ çevre ile ilgili olan faktörler tehditlerdir.) 

1. Türkiye’de ruh sağlığı politikalarının belirlenmiĢ olmaması 

2. Onaylı sertifika programının olmaması 

3. Kaynaklardaki sıkıntılar 

4. Eleman sıkıntısı 

5. Rol belirsizliği 

6. Diğer meslek gruplarının baskın olması 

7. Hekim ve erkek dominant bir sağlık sistemi 

8. Psikiyatri hemĢirelerinin diğer kliniklere yönelik danıĢmanlık ve iĢbirliğine dayalı 

modelin olmaması 

9. ÖzelleĢmiĢ bazı alanlarda ekip içinde görevlendirilen hemĢirelerin yardımcı rollerinin 

olmaması 

10. Toplumun psikiyatri hemĢiresinden hizmet talebinin olmaması 

11. Ücret ve fiyatlandırma sistemlerinin uygulamaya getirdiği tehditler 

12. Psikiyatrik bakım-tedavi ve rehabilitasyon süreçlerinde ve ruh sağlığıyla ilgili 

görevlendirilmiĢ mevcut yapılar arasındaki kopukluklar/entegrasyon problemi  

13. Hastanelere uzmanlaĢmıĢ hemĢirenin katkı vermesini engelleyen yasal engeller 

14. Diğer derneklerin içinde fazla yer alamama 

15. Alt dallarda uzmanlaĢma konusunda yasal yetkilendirme belgesinin verilmesinde ve 

tanımlanmasında karĢılaĢılan zorluklar 

16. Eğitim ve uygulama entegrasyonunu sağlayan yasal desteğin olmaması 

17. Dernek üye sayısının az olması ve üyeler arasında etkili iletiĢimin olmayıĢı 

18. Psikiyatri hemĢireliğinin talep edilen ya da cazip bir dal olarak görülmeyiĢi 

19. Psikiyatri hastası olan hemĢirelerin psikiyatri kliniklerde çalıĢması 



20. Genel kliniklere göre psikiyatri kliniklerinin daha rahat olarak görülmesi 

Derneğin Vizyonunu GerçekleĢtirmeye  Yönelik Tehditler 

1. Toplumsal stigma- önyargı(medyada stigma) 

2. Mevzuat 

3. Ulusal standartların çalıĢılmamıĢ olması (yazılımlar,roller, uygulamalar, eğitim vb.) 

4. Ruh sağlığı politikalarında hemĢireliğe yönelik belirsizlikler 

5. Uluslar arası iĢbirliği ve çalıĢmalar konusunda finans vb. Desteklerin yokluğu 

 

DERNEĞĠN TEMEL ĠLKELERĠ VE DEĞERLERĠ  

ĠLKELER 

 Toplum ve üyeleri ile iliĢkisinde tüm etik ilke ve değerleri gözetme, 

 Bilimsel ve toplumsal değiĢimlere paralel olarak meslek ve meslek üyelerinin 

geliĢimini sağlayacak giriĢimleri destekleme, 

 Meslek içi, meslekler arası ve sivil toplum örgütleri ile iĢbirliğine önem verme ve 

paylaĢımcı olma, 

 Eylem ve faaliyetleri ile ilgili sorumluluk alma ve gerekçelerini açıklamada Ģeffaf ve 

objektif olma, 

 Meslek üyeleri tarafından yürütülen faaliyetler üzerinde denetim gücüne sahip olma,  

 Meslek üyelerinin mesleki sorumluluklarını gözetme ve haklarını koruma, 

 ÇağdaĢ ve toplumsal sorunlara duyarlı olma. 

 

DEĞERLER 

Güven 

Dürüstlük 

UlaĢılabilirlik 

ġeffaflık 

Ġnsana saygı 

Evrensellik 

Adalet 

EĢitlik 

ÇağdaĢlık 

DeğiĢime açıklık 

Etik ilkelere duyarlık 

Bilimsellik 

BütünleĢtiricilik 

Objektiflik 

ÇalıĢkanlık 

Yaratıcılık 

Sorumluluk (Alma ve paylaĢma) 

Otonomi sahibi olma 

ĠĢbirliği kurmaya yatkınlık 

Duyarlılık 

EĢgüdüm içinde olma 

Liderlik 

Yasal savunuculuk 

 

 

 



 

GELİŞTİRİLEN STRATEJİLER 

 

STRATEJĠ 1. DERNEĞĠN PAYDAġLARINA YÖNELĠK EĞĠTĠM PROGRAMLARI 

OLUġTURMAK 

 

HEDEF 

S.1.1.  PaydaĢ Gereksinimlerinin Belirlenmesi -Eğitim programlarının oluĢturulması 

S.1.2. Kaynakların Belirlenmesi 

 

STRATEJĠ2. ULUSAL VE ULUSLAR ARASI ĠġBĠRLĠĞĠ ÇALIġMALARI YAPMAK   

 

HEDEF 

S.2.1.  ĠĢbirliği Yapılacak Kurulacak KuruluĢların Belirlenmesi 

  Kim 

  Hangi yöntem 

  Hangi konular 

 

STRATEJĠ3.  KLĠNĠK UYGULAMALARINI GELĠġTĠRMEDE DERNEĞĠN ETKĠSĠNĠ VE 

KATKISINI ARTIRMAK 

 

HEDEF 

S.3.1. Standardı Belirlemek ve KarĢılaĢtırma Yapmak 

 

STRATEJĠ4. DERNEĞĠN ARAġTIRMA VE GELĠġTĠRME FAALĠYETLERĠNE 

KATKISINI ARTIRMAK 

 

STRATEJĠ5. PAYDAġLARA YÖNELĠK DANIġMANLIK REHBERLĠK DENETĠM 

KOORDĠNASYON FAALĠYETLERĠNĠ YÖNETMEK 

 

S.6 DERNEĞĠN TANINIRLIĞI VE BĠLĠNĠRLĠĞĠNĠ ARTIRMAK 

 


