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ÜLKELERİ 
GELİŞMİŞ YAPAN NEDİR? 



Tarihi Geçmişleri Mi?  

• Az gelişmiş Hindistan 
ve Mısır’ın geçmişi 
2000 yıldan daha 

eskidir. 

 

• Gelişmiş olan 
Avusturalya ve Yeni 

Zelanda’nın ise 
neredeyse 150 yıl.?? 



Nüfuslarının fazlalığı 
mı? 

• Az gelişmiş Çin, 
Hindistan ve 

Meksika’nın nüfusları 
çok fazladır. 

 

• Gelişmiş ülkelerden olan 
Belçika, Lüksemburg, 

Finlandiya’nın nüfusu ise 
çok azdır.?? 



Doğal kaynaklarının 
zenginliği mi? 

• Brezilya, Suudi Arabistan, 
Libya gibi az gelişmiş 

ülkeler, doğal kaynaklar 
yönünden çok zengin 

ülkelerdir. 
 

• Doğal kaynakları son 
derece sınırlı olan İsviçre, 

Japonya düyanın en 
gelişmiş ülkeleri 
arasındadır.?? 



Yöneticilerinin daha 
akıllı olması mı? 

• Gelişmiş ve az gelişmiş 
ülke yöneticileri 

karşılaştırıldığında 
aralarında entellektüel 

yönden önemli 
farklılıklar bulunmadığı 

görülmektedir. 



Irksal ve etnik 
farklılıklar mı? 

• Irk ve deri renginin de 
önemli olmadığı 

anlaşılmaktadır. Kendi 
ülkelerinde tembel 
görünen göçmenler 
gelişmiş ülkelerin en 

verimli insanları 
olabilmektedir. 



PEKİ, ÜLKELER ARASINDA 
GELİŞMİŞLİK FARKINI YARATAN 

NEDİR?.. 



FARKI YARATAN 
 

Eğitim ve kültürün yıllar içerisinde şekillendirdiği insan 
davranış ve tutumlarıdır……. 



 
GELİŞMİŞ  

ÜLKELERDE  
HAKİM OLAN  

İNSAN  
DAVRANIŞLARINI  

FARKLI  
 KILAN 

ÇALIŞKANLIK DAKİKLİK HER ANLAMDA 
TASARRUF VE 

YATIRIMA OLAN 
İLGİ 

SORUMLULUK 
ETİK 

DEĞERLER 

YASALARA VE 
KURALLARA 

SAYGI 

DÜRÜSTLÜK BAŞKA 
İNSANLARIN 

HAKLARINA SAYGI 



ETİK DEĞERLER VE KURALLI 

TOPLUM OLMA YOLUNDA 

YETERİNCE ÇABA 

GÖSTERMEDİĞİMİZ İÇİN 

GELİŞMEKTE ZORLANIYORUZ!. 



BİREYSEL DAVRANIŞLARLA 
İLGİLİDİR 

PROFESYONEL DAVRANIŞ 
STANDARTLARINI İÇERİR 

YÖRESELDİR VE TOPLUMA GÖRE 
DEĞİŞİR, ÇOĞUNLUK 

TARAFINDAN GEREKÇE 
GÖSTERMEDEN DOĞRU KABUL 

EDİLEN DEĞERLERİN VE 
DÜŞÜNCELERİN BÜTÜNÜDÜR. 

EVRENSELDİR VE AHLAKIN 
ÜZERİNDEDİR. İNSANLARIN NE 

ŞEKİLDE DAVRANMALARI 
GEREKTİĞİYLE İLGİLİ SOMUT VE 

KANITSAL BİLGİLER SUNAR. 

KURALLARI MANTIKLI OLARAK 
YORUMLAMAYA ÇALIŞIR. 

AHLAK ETİK 



ETİK AHLAKİ OLANIN ÖZÜNÜ VE TEMELLERİNİ 
ARAŞTIRAN BİLİM, İNSAN DAVRANIŞLARI İLE 
İLGİLİ PROBLEMLERİ İNCELEYEN FELSEFE DALI 

OLARAK TANIMLANMAKTADIR. 
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Meslek Etiği Tanımı; 

“Mesleki davranışla ilgili neyin doğru, neyin 
yanlış, neyin haklı, neyin haksız olduğu 

hakkında inançlara dayalı ilkeler ve kurallar 
topluluğudur”. 

 



Toplumsal yaşam içerisinde kişilerin topluma, 

toplumun da kişilere karşı uyması gereken bir 

takım etik kurallar (değerler) vardır. 



Bu kurallar genel olarak şu başlıklar altında toplanabilir: 

 
– Toplumun bütün üyelerine karşı saygılı olmak  

– Farklı kültürlere ve düşüncelere karşı hoşgörü 

– Kişilerin eşitliğinin kabul edilmesi 

– Kaynakların adil dağıtılması 

– Dürüst olmak 

– Güvenilir olma 

– Sadakat 

– Adalet 

– Başkalarına yardım etme 

– Vatandaşlık sorumluluğuna sahip olmak 

– Başkasının hakkını yememe 

– Karşısındakinin güç durumundan yararlanmama 

 



        ETİK SİSTEMLERİ 

HAKKANİYET İLKESİ 

İNSAN HAKLARI 

FAYDACILIK 

BİREYSELLİK İLKESİ 

ETİK İLKELERİN  

GELİŞTİRİLMESİNDE 

TEMEL ALINAN 

YAKLAŞIMLAR 



Tedavisi bulunmayan bir hastalığa yakalananlar 
için doktorlar, iyileşme sağlayabilecek bir 
yöntemi denemeliler mi?  

İleri yaşta bir kadın, istiyor diye  yapay 
döllenmeyle çocuk sahibi olmalı mı?  

İnsan, bitkileri ve hayvanları ekonomik 
ihtiyaçları için genetiğin yardımıyla 
değiştirmeli mi?  

Kopyalama tekniğinin ileride ne gibi 
olumsuzluklar getireceği bilinmediğine göre 
insan embriyosu kopyalamak sakıncalı değil 
midir? 





ETİK SORGULAMA 

Vereceğim karar basında yayınlanmış olsaydı kendimi nasıl hissederdim? 

Ailem bunu öğrenseydi kendimi nasıl hissederdim? 

İki soru daha sorarak kararını yeniden gözden geçir. 

Emin değilsen sor. Bir yanıt alıncaya kadar sormaya devam et. 

Eğer yanlış olduğunu biliyorsan/inanıyorsan yapma. 

Kararını ver. Ancak hala emin değilsen şunları yap. 

Her tercihi sorarak test et. Doğru mu? Yasal mı? Yararlı mı? 

Bütün tercihleri/seçenekleri sırala. 

Tüm olası gerçekleri öğrenmeye çalış. 

Problemi tanımla ve açıklığa kavuştur. 





MESLEK ETİĞİ 



Tarihsel süreç içerisinde, insanoğlunun ihtiyaç duyduğu 
her türden mal ya da hizmet üretimi çeşitli meslek 

gruplarının doğmasına neden olmuştur.  

Bu meslek grupları zamanla 
örgütlenip bir takım ilkeler 

belirlemiştir. Bu ilkelerin arasında, 
etik-ahlaki değerler önemli bir yer 

tutmuştur.  



Osmanlı döneminde kurulan ahi birlikleri bu yönde oldukça katı 

kuralları olan bir örgütlenmedir.  

Bunlara örnek vermek gerekirse; bu birliklerden etik-ahlaki 

sebeplerle atılan bir esnaf, bir daha bu ülkenin hiçbir yerinde o 

mesleği icra edemezdi. 



Bir meslek üyesinin yaptıkları, bir noktadan sonra diğer 

meslektaşlarını da yakından ilgilendirir.  

 

 

 

 

 

Yanlış bir davranış; 

• kişiyi küçük düşürür,  

• MESLEĞE DUYULAN GÜVENi YOK EDER.  



MESLEKİ ETİK  
İLKELER 

DOĞRULUK 

YASALLIK 

YETERLİLİK 

GÜVENİRLİLİK 

MESLEKİ YETERLİLİK 



BİR MESLEK OLARAK DİYETİSYEN 
 

Özel Bilgi 

Sürekli Eğitim 

Etik İlkeler 

Diğer Mesleklerle 
İletişim 



DİYETİSYENLİK 
MESLEĞİ İÇİN ETİK 

KURALLAR/KODLAR 



•Etik Kodların Fonksiyonları 

 

• Meslek ve kimliğin korunması 

• Kamu ve özel politikaya etkisi 

• Mesleki uygulama geliştirmek 

• Etik karar verme konusunda diyet uygulayıcıları 
eğitmek 

• Akreditasyon Diyetetik Komisyonu kurumu 
kurallarına uygunluğu 

 



1. Temel İlkeler  

2. Topluma Karşı Sorumluluklar 

3. Hasta ve Danışanlara Karşı Sorumluluklar 

4. Mesleğe Karşı Sorumluluklar  

5. Meslektaşlarına ve Diğer Çalışanlara Karşı Olan Sorumluluklar  

 

•19 İlke 

    Kodlar 5 Kategori Altında İncelenir. 

 



 Temel İlkeler  

1- Diyetisyen; onurlu, dürüst olmalı, adil ve tarafsız davranmalıdır.  
 

2- Diyetisyen; kişileri yargılamamalı, empati kurabilmeli ve objektif 
olmalıdır.  

 
3- Diyetisyen; mesleki yeterliliğe sahip olmalı, yüksek standart ve 
profesyonel uygulamaları desteklemeli ve üst seviyeye taşımaya 

çalışmalıdır.  
 

4- Diyetisyen; danışanların ve toplumun haklarını gözetirken başta 
İnsan Hakları Evrensel Bildirgesi olmak üzere tüm insan hakları 

belgelerine ve mesleğin etik ilkelerine uymalıdır.  



Topluma Karşı Sorumluluklar 
5- Diyetisyen; her durumda halkın sağlığını, güvenliğini ve refahını düşünmelidir.  

 

6- Diyetisyen; görevini kötüye kullanmamalı, hukuka aykırı davranmamalıdır.  

 

7- Diyetisyen; yasalara göre yüz kızartıcı herhangi bir suçtan hüküm 
giymemelidir.  

 

8- Diyetisyen; ayrım gözetmeksizin, ihtiyaçlara, kişisel değerlere ve mahremiyete  
önem vererek profesyonel bir hizmet sağlamalıdır.  

 

a.Diyetisyen; profesyonel uygulamada insanları ırkına, etnik kökenine, dinine, 
dünya görüşüne, engeline, cinsiyetine, yaşına, seksüel eğilimine, ekonomik  

statüsüne göre sınıflandırmamalıdır.  

 

b. Diyetisyen; sosyo-kültürel farklılıklara karşı hassas davranarak profesyonel 
hizmet sağlamalıdır.  

 



9- Diyetisyen; bilerek yanlış ve/veya yanıltıcı uygulama yapmamalı, 
aktarımlarda  bulunmamalıdır.  

 
a. Diyetisyen; mesleğini uygularken yanlış ve/veya yanıltıcı reklam 

uygulamaları  yapmamalı, yanıltıcı ticari reklamlara aracı olmamalıdır.  
 

b. Diyetisyen; insanları yanıltıcı, paniğe düşürücü, yanlış yönlendirici 
davranışlarda bulunmamalıdır. Kamuoyuna aktarımda bulunurken 
yalnızca bilimsel olarak geçerli ve güvenilir bilgileri paylaşmalıdır.   

 
 

10- Diyetisyen; profesyonel sorumluluklarını yerine getirmede engel 
oluşturabilecek etkenlerden (madde bağımlılıkları) uzak durmalı ve 

mesleğini yapmaya engel teşkil edebilecek ruhsal kökenli sağlık 
sorunlarında mesleki uygulamalardan kaçınmalıdır.  

 

Topluma Karşı Sorumluluklar 



Hasta ve Danışanlara Karşı 
Sorumluluklar 

11- Diyetisyen; hukuki ve mesleki sınırları içerisinde 
değerlendirmelerde bulunmalı  ve diğer sağlık çalışanları ile 

işbirliği yapmalı, görüş ve tavsiyeler almalı, uygun 
yönlendirmelerde bulunmalıdır.  

 
12- Diyetisyen; hastalara ve danışanlara saygılı ve anlayışlı bir 

şekilde  davranmalıdır.  
 

a.Diyetisyen; hastalara ve danışanlara kendi kararlarını 
almalarını sağlayacak  yeterli ve doğru bilgi aktarımını 

yapmalıdır.  
 

b. Diyetisyen; hasta ve danışanların onay, değişiklik ve 
reddetme dahil olmak  üzere, önerilen beslenme programına 

ilişkin karar alma hakkına saygı duymalıdır.  
 



Hasta ve Danışanlara Karşı 
Sorumluluklar 

13- Diyetisyen; hasta ve danışanların bütün mahrem 
bilgilerini korumalı ve tam  gizliliğin garantilenmesini 

engelleyebilecek durumların tümünü danışanına 
bildirmelidir.  

 

14- Diyetisyen; danışanını tetkik ve tedavi kuruluşlarına 
maddi çıkar sağlamak amacıyla göndermemeli, danışan 
ve hasta sağlamak amacıyla aracı kişi ve kurumlardan 

yararlanmamalıdır.  



Mesleğe Karşı Sorumluluklar  

15- Diyetisyen; toplum sağlığı açısından mesleğinin öneminin farkında 
olmalı ve mesleğine olan saygısını hiçbir koşulda sorgulamamalıdır.  

 
16- Diyetisyen; beslenme ve diyetetik uygulamalarını kanıta dayalı 

prensipler ve güncel bilgilere dayandırmalıdır.  
 

17- Diyetisyen; akla uygun fikir farklılıkları olabileceğini bilerek, çelişkili 
bilgileri  kişisel önyargılardan uzak, bilimsel gerçekler ışığında ve 

objektif olarak değerlendirmelidir.  
 

18- Diyetisyen; mesleki yeterliliğinin kabul edilmiş profesyonel 
standartlara uygunluğunu bir sorumluluk olarak üstlenmeli, mesleki 
bilgisini ve becerisini artırmalı ve onları uygulamada kullanmalıdır.  

 
19- Diyetisyen; ticari hedeflerine ulaşabilmek için bilimsel gerçeklerden 

ve mesleki uygulama standartlarından uzaklaşmamalıdır.  
 



20- Diyetisyen; araştırma verilerini değerlendirirken ve yayına hazırlarken bilimsel  

gerçekleri yansıtmalıdır. Çalışmaya fiilen katılmamış kişilerin adları yayında yer 

almamalıdır. Kaynak göstermeden ve izin almadan başkalarına ait veriler, olgular ve  

yazılı eserler kullanılmamalıdır.  

 

21- Diyetisyen; mesleki değerlendirmesini etkileyecek hediye ve maddi teşvik  

istememeli, kabul etmemelidir. Danışman ya da çalışan olarak bilimsel bir araştırmanın 

parçası olduğunda; kabul ve beyan ettiği sponsorluk, hibe ya da maddi  teşvik 

nedeniyle bu ilkeyi ihlal etmiş sayılmaz.   

 

22- Diyetisyen; mesleki değerlendirmesini etkilemediği sürece; itibari değeri olan 

hediyeler, eğitim programlarına katılım, bilgi paylaşımı yapılan toplantılar, ürün  

örnekleri ya da benzer öğeleri kabul edebilir. Söz konusu hususun uygunsuzluk ortaya 

çıkarmasının ölçüsü; makul koşullarda, diyetisyenin mesleki sorumluluklarını dürüstlük, 

tarafsızlık ve yeterlilik içerisinde gerçekleştirebilme becerisinin kaybolduğu algısını 

oluşturmasıdır 

Mesleğe Karşı Sorumluluklar  



  
Meslektaşlarına ve Diğer Çalışanlara 

Karşı Olan Sorumluluklar  
 23- Diyetisyen; meslektaşlarına ve diğer 

çalışanlara küçük düşürücü davranışlarda 
bulunmamalıdır.  

 

24- Diyetisyen; meslektaşlarını mesleki yönden 
onur kırıcı ve haksız saldırılara  karşı korumalıdır.  

 



  
Meslektaşlarına ve Diğer Çalışanlara 

Karşı Olan Sorumluluklar  
  

25- Diyetisyen; meslektaşlarının ve diğer çalışanların değerlerine, 
doğrularına, bilgisine ve yeteneklerine saygı göstermelidir.  

 
 

a. Diyetisyen; dürüst olmayan, yanıltıcı ve uygun olmayan mesleki 
uygulamalarla  meşgul olmamalıdır.  

 
b. Diyetisyen; meslektaşları arasında haksız rekabete yol açacak 

mesleki  uygulamalarda bulunmamalıdır.  
 

c. Diyetisyen; meslektaşları ve diğer sağlık uzmanları ile ilgili 
profesyonel değerlendirmelerinde önyargının önüne geçmek için akılcı 

çabayı göstermeli, iş verdiği insanların ve birlikte çalıştığı kişilerin 
performansları, meslek mensupları ve öğrenciler ile ilgili objektif 

değerlendirmelerde ve bilgi paylaşımında bulunmalıdır.  



Türkiye de Sağlıkta Etik 

  

 Başbakanlığın yaptığı bir araştırma;  

•  Hekimlerin ve hemşirelerin %11′i Bıçak Parası  hekimlik 

hakkıdır diyor.  

•  Üstelik hastaların da % 14′ü Bıçak Parası  nın hekim hakkı 

olduğuna inanıyor.  

•  Hekimlerin %58′i tıbbi ürün promosyonu için bir sınır 

koymuyor.  
 



 Tıbbi ürün promosyonu için bir sınır koyan 

hekimlerin; 

•  %37 si sadece kırtasiye  ürünleri kabul ettiğini,  

•  - %11′i kongre masrafları ile sınırladığını,  

•  - %7 si sadece tıbbi ürünlerle sınırladığını,  

•  - %4′ü sınırın çalışmanın niteliğine göre değişebileceğini 

söylüyor.  

 

 

 

 



Eczacılar ve tıbbi mümessiller, hekimlere 

gayri resmi ödeme biçimleri olduğunu 

söylüyor.  

 Hekimlerden bilgisayar gibi ürün 

talepleri geldiğini, hatta motoryağı 

isteyen bir hekim örneğinin olduğu da 

söyleniyor 

 

 

 



HEKİMLERİN 1/3’ü 

BİLEREK YA DA FARK 

ETMEDEN HASTALARA 

FARKLI MUAMELE 

YAPMIŞ 

OLABİLECEKLERİNİ 

SÖYLÜYOR. 



 HEKİMLERİN %69′U MESLEKİ 

KAZANÇ ELDE ETME 

YÖNTEMLERİNDE ETİK DIŞI 

YANLAR OLDUĞUNU İTİRAF 

EDİYOR. 



 Hastaların %38′i sosyo-ekonomik durumları 

sebebiyle SAĞLIK PROFESYONELLERİNİN 

kendilerine diğer hastalardan farklı davrandığını 

hissettiğini belirtiyor.  





 

 SAĞLIK PROFESYONELLERİ, 

HASTAYA HERŞEYİ AÇIK OLARAK 

ANLATTIKLARINI SANIYOR, 

ANCAK ARAŞTIRMALARA GÖRE 

HASTA BİR SONRAKİ ZİYARETTE 

YAPMASI GEREKENLERİ VE 

ALMASI GEREKEN İLAÇLARIN 

DOZLARINI YANLIŞ ANLIYOR. 

 



  

BİR HASTA NE İSTER ? 

 

SAĞLIK ÇALIŞANI NE İSTER ? 

Kendine yeterli süre ayrılmasını ister. Hastasına yeterli süre ayırmak ister. 

Temiz ve çağdaş sağlık tesisi ister. Temiz ve çağdaş sağlık tesisinde 
çalışmak ister. 

Aralarına parasal konuların girmesini 
istemez. 

Aralarına parasal konuların girmesini 
istemez. 

Tıbbi gelişmeleri izleyen hekim ister. Bilimsel gelişmeleri takip etmek ister. 

Sevgi, saygı ve şefkat görmek ister. Kendisine saygılı davranılmasını ve 
güvenilmesini ister. 

Saatlerce poliklinik sırasında beklemek 
istemez. 

Kapısında hastaların yığılmasını 
istemez.  

 





HASTA / DANIŞAN 
& 

DİYETİSYEN 
İLETİŞİMİ 



Etkili Bir Diyetisyen-Hasta İletişimi 
Neden Önemli? 

• Tıbbi girişimin tedavi edici etkisini arttırmak, 

• Diyetisyen-hasta iletişimindeki problemleri 
yönetebilmek, 

• Tıbbi bakımın getirilerini şu yollarla arttırmak: 

o Bir ‘İletişim Modeli’ geliştirme 

o Bir kişinin yeteneklerini zaman içerisinde nasıl 
geliştireceğini bilme 



Etkili Diyetisyen-Hasta İletişimi 
Neden Önemli? 

• Uzman ve hasta arasında harcanan süre 

• Hastalığın tanı ve tedavisi 

• İyileşmenin kolaylaştırılması 

• Tedavi edici bir ilişki kurmak ve sürdürmek 

• Bilgilendirme ve eğitim içermesi 



Sağlık Profesyoneli-Hasta İletişiminde 
Problemler 

• Hasta endişelerinin % 45’i ortaya 
çıkarılmamaktadır 

• Psikososyal ve psikiyatrik problemlerin % 50’si 
gözden kaçmaktadır 

• Muayenelerin % 50’sinde hasta ve diyetisyen 
temel problem üzerinde anlaşamamaktadır 

• Hastaların en büyük şikayeti doktorların yeterli 
bilgi vermemesidir 

• Yanlış tedavilerin büyük bir kısmı mesleki 
yetersizlikten ziyade iletişim hatalarından 
kaynaklanmaktadır 



Etkili Diyetisyen-Hasta İletişimi 
Getirileri 

• Görüşme ile ilişkili faktörlerin tedavinin 
sonuçlarına etkisi 

    - Semptomların çözümlenmesi (örn. Kan basıncı, 
şeker vb.) 

–  Yeme kontrolü 
–  Fizyolojik yanıtlar 
–  Günlük fonksiyonlar 
–  Duygusal sağlık (örn. sıkıntı ve endişenin azalması) 
–  Tedaviye bağlılık 
–  Yapılan girişim ve genel sağlıkla ilişkili hasta ve 

diyetisyen memnuniyeti 



Tedavi Planlanırken Hastaları Bu 
Sürece Dahil Et 

• Soru sormasına izin 
verilen, tanı ve tedaviyle 
ilgili açıklama yapılan 
hipertansiyon, diyabet 
ve peptik ülseri olan 
hastalar kontrol 
grubundaki hastalara 
göre daha çabuk 
iyileşme göstermişlerdir. 

Greenfield ve ark., 1985; 
Kaplan ve ark., 1989 



Problemi Tanımla 

- Tam ve kesin bilgiyi ortaya çıkar 

    - Gerekli verileri gözlemle 

    - Hipotez oluştur ve test et 

    - Psikososyal ve diğer bağlantılı değişkenleri 

tanımla 



İlişki Kur ve Geliştir 

- Hastanın bakış açısını ortaya çıkar 

    - Hastanın endişelerine empati ile yaklaş 

    - Profesyonel bir tavır göster ve saygı duy 

    - Anlaşmazlıkların farkına var ve geri dönüşte 

bulun 



Eğitim ve Danışmanlık Hizmeti Sağla 

– Hastanın mevcut problemlerini değerlendir. 

– Önerilen eylemin tanımını açıkla. 

– Karşılıklı olarak kabul edilebilir bir tedavi planı 

üzerine görüş. 



Görüşmenin Yapısı 

Macy  Model 

Hazırlık Giriş Bilgilerin toplanması 
1. Hastanın vizit sebebinin 
araştırılması 
2. Hastanın asıl problemine karar 
verilmesi 
3. Hastanın medikal veri tabanını 
tamamlanması. 

Hastanın bakış açısının ortaya 
çıkarılması ve  anlaşılması  

Fiziki Muayene ve Prosedür 
Süresince İletişim 

Hasta eğitimi 

Plan ile ilgili 
görüşülüp, fikir 

birliğine varılması. 

Kapanış Görüşme 
süresince 

uygulanması 
gereken temel 

ilkeler  



Görüşmenin Yapısı 

• ilişkileri kurmayı sağlayan becerilerini kullanmak 
– Hastanın kendisini ifade etmesine izin ver. 
– Sözlü olmadan empatik ve özenli ol. 
– Uygun dili kullan. 
– Yargılamayan ve destekleyici yolla iletişime geç. 
– Duygu ve hislerini farkına varıp, kabul et. 
– PEARLS cümlesini kullan.  

• Partnership – ortaklık 
• Empathy – empati 
• Apology – özür 
• Respect – saygı 
• Legitimization – meşrulaştırma 
• Support – destek 

• Akışı yönet 
– Organize ve mantıklı ol 
– Zamanı efektif kullan 

 

Görüşmeye Başlangıç Süresince Temel İlkeler 



Görüşmenin Yapısı 

• Hastanın çizelgelerini ve diğer bilgilerini 
gözden geçir. 

• Fiziksel çevreyi değerlendir ve hazırla. 
– Rahatlığı ve gizliliği optimize et. 

– Görüşmenin bölünmesini ve dikkat dağılmasına 
sebebiyet verecek olayları minimize et. 

• Kişinin değerlerini, kişisel önemlerini, 
önyargılarını ve karşılaşabileceğini varsaydığın 
konuları değerlendir. 

Hazırlık 



• Hasta ve aile üyelerini selamlama ve hoşgeldin. 
• Kendini tanıtma. 
• Rolünü anlatarak, hastanın vizitin akışına 

oryantasyonunu sağlamak. 
• Sürenin kullanılması ve kısıtlılıkları ifade etmek. 
• iletişimin engellenmesine neden olabilecek durumları 

ifade edip, minimize etmek. 
• Hastaya karşı kullanılan dil ve cümlelerin ayarlanmasını 

yapmak. 
• Hastanın rahatlığının ve gizliliğinin olacağı ortamı 

sağlamak. 
 

Görüşmenin Yapısı 

Giriş 



• Hastanın vizit için geliş sebeplerinin araştırılması 
– Açık uçlu sorular ile başlayın. 
– Hastanın kronolojik olarak hikayesini anlatmasını sağlayın. 
– Hastanın konuşmasını bölmeden dinleyin. 
– Aktif dinleyici olun. 
– Sözlü veya sözsüz olarak cesaretlendirin. 
– Temel sorunu anlayabilmek için semptomları tanımlayın. 
– Sonuca varın ve anladığınızı düşündüklerinizi kontrol edin. 

• Hastanın medikal verilerini özetleyin. 
– Tıbbi geçmişi, aile öyküsü ve psikososyal hikaye 
– Doğruluğunu teyit ettiklerinizi ve duyduklarınızı özetleyin. 

 

Görüşmenin Yapısı 

Bilgilerin Toplanması 



• Hastaya problemi veya hastalığı hakkındaki 
fikirlerini sorun. 

• Hastanın beklentilerini sorun. 

• Inançları, beklenti ve endişelerini araştırın. 

• Ailesi, toplum, dini ve ruhsal içerikleri sorgulayın. 

• Hastanın fikirlerini, duygularını ve vücut dilindeki 
ipuçlarını kabul edin ve saygı duyun. 

• Hastanın hayal kırıklıklarını, yaşadığı zorlukları 
kabul edin (bekleme süresi gibi) 

 

Görüşmenin Yapısı 

Hastanın Bakış Açısının Anlaşılıp, Ortaya Çıkarılması 



• Bilgi vermek için “Soru-cevap-soru” tekniğini 
kullanın. 
– Bilgisini, duygularını, hisleri, etkileşimi, inancını ve 

beklentilerini sorun. 
– Bilgiyi açık ve öz olarak, küçük cümlelerle ve 

“boşboğazlıkdan” kaçınarak anlatın. 
– Hastanın anlayıp anlamadığını tekrar tekrar sorgulayın. 

• Daha iyi anlaşılabilmesi için destekler kullanın 
(diyagramlar, modeller, yazılı materyaller) 

• Soru sormaları için cesaretlendirin. 
 

 
 

Görüşmenin Yapısı 

Hasta Eğitimi 



• Hastanın uygulanacak yöntemin kabulu için 
kararları paylaşın. 

• Problemleri ve taslağı çizilen seçenekleri araştırın. 

• Hastanın kavradıklarını, endişe ve tercihlerini 
ortaya çıkarın. 

• Karşılıklı olarak kabul gören bir çözüme ulaşın. 

• Hastanın planı takip etme istekliliğini kontrol edin. 

• Kaynak ve destekleri tanımlayın ve kaydedin. 

 

Görüşmenin Yapısı 

Plan ile ilgili görüşülüp, fikir birliğine varılması. 



• Kapanış sinyali 

• Başka bir konu ve merakı ile ilgili soru sorun. 

• Son açıklamalar için uygun durumlara izin verin. 

• Özetleyin, değerlendirmeyi doğrulayın ve 
planlayın. 

• Gelecek beklentilerinizi açıklayın. 

• Beklenmedik sonuçlar için plan yapın. 

• Uygun veda cümlesi 

 

 

Görüşmenin Yapısı 

Kapanış 



HASTANIN HİKAYESİNİ DİNLEMEK 

DİYALOG 



Zamanında işe gitmek için erken kalkmam gerekiyor; kahvaltıya vakit 
kalmıyor. Kahve molasında bir poğaça yersem ne ala. Yiyemediğimde öğlen 
saatinde artık gerçekten çok acıkıyorum ve bazen yapacak o kadar işim 
oluyor ki, sadece masamda kahve molası verebiliyorum. 

Asıl sorun mevcut iş programınızla nasıl düzenli bir yeme düzeni 
oluşturacağımız. 

Evet… ben bunu… her gün nasıl yapacağımızı bilemiyorum...  

Yapabildiğiniz ve zorlandığınızı hissettiğiniz günler olacaktır.  

şu anda durum aynen böyle.  

Hasta bir yol bulma fikrine tamamen kapalı olmadığını ima eden “şu anda” 
tabiri kullanmıştır. 



HASTA NE İSTİYOR? 

DİYALOG - 1 



Ne kadar uğraşırsam uğraşayım kilo veremiyorum. Hiçbir işe yaramıyor… 
Şişmanım ve hep öyle kalacağım… ümitsiz vakayım. 

(hastayı farklı bir geleceği hayal etmeye davet eder) Daha zayıf olmak sizin 
için nasıl olurdu? 

(uzun bir duraksamadan sonra) Ne demek istediğinizi tam olarak 
anlayamadım… neye benzeyeceğimi mi soruyorsunuz? 

(kendini farklı hayal etmesini sağlar) Neye benzerdiniz? Ne yapıyor 
olurdunuz?  Kendinizle ilgili ne hissediyor olurdunuz? Kendinizle ilgili ne 
düşünürdünüz? 

Daha fazla enerjim olurdu, daha hafif, daha canlı... daha az bir fil gibi 
hissederdim. 

Daha az bir fil gibi mi? Nasıl bir hayvan olmak isterdiniz? 

Sanırım… saçma olduğunu biliyorum… ama bir zürafa gibi… onlar çok zarif 
ve uzun ince hayvanlardır.  

Örnekte olduğu 
gibi fil ve zürafa 
şeklinde 
betimlemeler 
sembol olarak 
çok güçlü 
olabilirler. Bu 
betimlemeler 
hasta tarafından 
yaratılır ve 
ƪŜƴŘƛǎƛ ƛœƛƴ farklı 
bir geleceği 
yansıtır. Sizin 
önerdiğiniz 
sembollerin etkili 
olma olasılığı 
daha azdır. 



HASTA NE İSTİYOR? 

DİYALOG - 2 



Bu sefer gerçekten kilo vermek istiyorum… üç beş kilo verirsem herkes 
daha iyi görüneceğimi söyleyip duruyor… ve sanırım yapabilirim… Yeni yıl 
için yapmak istiyorum… bu yıl gerçekten çok özel. Ne dersiniz… sizce 
denemeli miyim? 

(hastanın söylediklerini düşünür) Yeni Yıldan önce kilo vermekte 
kararlısınız… (hasta için bunun ne anlama geldiğini düşünüyor) ve kilo 
verirseniz daha hissedeceksiniz. (hastanın ne yapmak istediğini açığa 
kavuşturur). Bana ne düşündüğümü soruyorsunuz. (kendine biraz zaman 
tanımak için duraksar). Bence bir ayda 12 kilo vermek kendinizden çok 
fazla şey beklemek anlamına geliyor ve bence bu kadar hızlı kilo vermek 
pek de sağlıklı değil. Ayrıca bu hedefi belirlerseniz hayal kırıklığına 
uğrayacağınızı da düşünüyorum. 

Sizce çıtayı çok mu yüksek tutuyorum? 

(sakince ne düşündüğünü dile getirir) Bence daha düşük bir hedef 
belirlerseniz Yeni yıldan önce gerçekten kilo verebilir ve yapmaya 
çalıştığınızı başardığınızı hissedebilirsiniz. 

Hasta aslında 
içten içe gerçekçi 
olmadığını ancak 
bunu 
diyetisyenden 
duyduğunda 
daha da 
rahatlama 
eğilimindedir. 



DEĞİŞİME İZİN VER 

DİYALOG - 1 



Doktor sizi görmemi istedi. Size bunu vermemi istedi (diyetisyen tavsiyesi 
alması gerektiğini söyleyen sevk kağıdı). 

(hastanın kullandığı dil dikkatini çeker ve istemekten ziyade gitmesi 
söylenildiği için orada olduğundan şüphelenir. Sevki okur). Kalbinizle ilgili 
sıkıntılarınız olduğunu görüyorum. Doktor beslenmeniz konusunda 
görüşmemiz gerektiğini söylemiş. 

Rejim yapmam gerektiğini söyledi… daha az yağ ile ilgili bir şeyler dedi. 

(hastanın sanki doktorun emirlerini yerine getiriyor gibi konuştuğunu ve 
bunun ilk izlenimlerini desteklediğini fark eder) Doktorunuz daha az yağlı 
yemenizin kalbinize yardımcı olacağını düşünüyor. Siz ne düşünüyorsunuz? 
(kendi adına konuşmasını teşvik ederek konuyu gündeme getirir). 



Ben… (hafifçe omuz silker)… bilmiyorum… bu benim vereceğim bir karar 
değil, öyle değil mi? Uzman sizsiniz, ne yapacağımı siz söyleyin. 

(hastanın bu tutumuyla ilgili sorumluluğunu kendisine bıraktığını ve ne 
yapacağını ona sorduğunu fark eder) Size beslenmenizde nasıl daha az 
yağlı yiyeceğinizle ilgili bilgi verebilirim. (kibarca konuyu irdeleyerek). Ben 
sizin gerçekten bir değişiklik yapmak isteyip istemediğinizi merak ediyorum 
aslında. 

Aslında… siz bahsedince… cips ve fırında patateslerimi çok seviyorum… ve 
yağı olmayan et neye yarar… yenmese de olur! Ailemde hep dinç şekilde 
yaşlılık olmuştur… hep öyleydi… ve herkes sağlıklı yemiştir… şimdi 
değişiklik yapmanın lüzumunu göremiyorum. 

(hastanın değişimle ilgilenmediğini kabul eder ve ona düşünmesi için 
bilgiler verir ve görüşmeyi sona erdirir). Siz her ne kadar şu anda 
beslenmenizle ilgili bir değişiklik yapmak istemiyor olsanız da, size 
götürmeniz için bir kitapçık vereceğim. Sizin gibi kalp sorunları yaşayan 
birçok kişi içinde yazanların faydasını gördü (broşürü işaret eder). Tekrar 
düşünmeye vaktiniz olduğunda okumak isterseniz belki (hastayı değişim 
için düşünmeye davet eder). 



Empati nedir?  



Empati nedir?  

 

Kişinin kendisini diğerinin  

yerine koyarak ne hissettiğini 
anlamaya çalışmasıdır. 

Kişinin, diğerinin duygularının 
yoğunluğunu ve anlatımını 

algılama ve anlama yeteneğidir. 



DİYETİSYEN YETENEK GELİŞTİRİCİDİR 

ÖĞRETMEN 

REHBER 

DANIŞMAN 

TAVSİYE VEREN 

? 

? 

? 

? 




