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GIRIŞ

Nitel araştırmalar bireysel deneyimleri, sosyal etkileşimleri doğal ortamlarında incele-

yerek teori üretmeyi, yorumlama yapmayı sağlayarak literatüre katkıda bulunmamızı 

sağlayan çalışmalardır. Sosyal ve insani sorunlarla ilgili nasıl ve neden sorularına cevap 

bulmamızı kolaylaştırır. Nitel araştırmalarda elde edilen sonuçlar hastaların hastalık 

süreçlerindeki deneyimleri, uygulanan sağlık programlarının hizmetten yararlananlar 

açısından nasıl değerlendirildiği gibi pek çok konuda bize yol göstermektedir. Aslında 

nitel araştırmaların temel amacı bir konuda bireylerin ve/veya grupların deneyimlerini, 

davranışlarını ve bakış açılarını anlayabilmek, bunlar arasındaki bağlamı keşfedebil-

mektir. Nitel araştırmalar kapsamında her biri birbirinden farklı fenomenolojik, etnog-

rafik, gömülü teori gibi yaklaşımlar ve odak grup görüşmeleri, gözlem, doküman ana-

lizi, derinlemesine görüşmeler gibi veri toplama yöntemleri vardır. Nitel araştırmaların 

temel gücü de bu farklılıklardan ve araştırma süreci boyunca sağlanabilen esneklikten 

gelmektedir (1-4).

Sağlık alanında ele alınan konularda niceliksel yöntemlerle elde edilemeyen, ista-

tistiksel sonuçlara indirgenemeyen sosyal süreçleri anlamak için niteliksel araştırmalara 

ihtiyaç vardır (5). Nitel araştırmalar sağlık alanında giderek daha sık kullanılmaya baş-

lanan ve daha çok değer gören araştırmalardır. Ancak eksik raporlanabilmesi sonucu 

niteliği tam olarak değerlendirilememektedir. Nitel araştırmalarda metodolojik stan-

dartlar ile ilgili pek çok tartışma varken bu standartların gerekliliği ile ilgili görüş birliği 

vardır. Bunun en iyi uygulanabilmesi için standartların net bir şekilde ifade edilmesi ve 

tanımlanması gerekmektedir (1, 6-8).

1	 Uzm. Dr., Hatay Dörtyol İlçe Sağlık Müdürlüğü, ygmrkksl@gmail.com
2	 Uzm. Dr., İstanbul Büyükçekmece İlçe Sağlık Müdürlüğü, ilkekaradagli@gmail.com



177Nitel Araştırmalar (SRQR)

Diğer

SRQR kontrol listesinin son bölümünde çıkar çatışması ve finansmana yer verilen iki 

madde yer almaktadır. İlk madde olan çıkar çatışması maddesinde araştırmacıların ça-

lışmanın gidişatı ve sonuçları üzerinde potansiyel etkisi olabilecek kaynakların neler 

olduğu ve nasıl yönetildiğini açıklaması beklenmektedir. İkinci maddedeki finansman-

da ise araştırmacıların finansman desteği olup olmadığını, varsa fon sağlayıcıların veri 

toplama, yorumlama ve raporlama aşamalarındaki rolünü aktarmaları beklenmektedir.

SONUÇ

Nitel araştırmalar tıp literatürüne göreceli olarak yeni girmiş araştırmalardır. Bununla 

birlikte nitel araştırmaların tıp literatürnde önemi ve yaygınlığı giderek artmaktadır. Ni-

tel araştırmalar yapısı gereği doğal olan ve esnek araştırmalardır. Bu nedenle araştırma-

cılar tarafından SRQR kontrol listesi gibi güncel ve kapsayıcı bir kontrol listesinin yalnız 

raporlama aşamasında değil, çalışma tasarımından itibaren her aşamada kullanılması, 

bir kılavuz olarak benimsenmesi yayın kalitesini artıracaktır.
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