MARJORY GORDON
(1931-2015)

“Hemyirelere, gozlemlerini klinik yargilara cevir-
melerine yardimci olabilecek diisiinme becerileri ve
bilissel akil yiiriitme 6gretilmesi olduk¢a onemlidir”

Marjory Gordon, hemsirelik uygulamalarina iliskin gordiigii cesitlilik ve problemler
karsisinda bir siniflama sistemi olusturmak inanciyla 1982’de “Fonksiyonel Saghk Oriin-
tiileri Modeli’ni gelistirmistir. Gordon’un teorisi hasta-cevre etkilesimini temel alarak,
bu etkilesimden dogan oriintiilerden olusmaktadir. 11 fonksiyonel saghk oriintiisiinii
iceren bu modelde, her bir 6riintii hem cevreden hem de birbirinden etkilenmektedir.
Ayrica bu oriintiilerde var olan veya olasi bir sorun, mevcut/olas1 disfonksiyonel driintii
olarak tanimlanmaktadir. Giintimiizde kullanmilan NANDA simflandirmasinin temelini
olusturmaktadir. Model, hasta degerlendirilmesinde standart ve biitiinciil bir yaklasimi
saglamaktadir. Bu nedenle hemsirelik profesyonelinin gelisiminde atilmis en énemli
adimlardan biri olarak kabul edilmektedir.

KURAMCININ OZGECMISI

[k hemsirelik egitimini Mount Sinai Hospital School of Nursingde tamam-
lamigtir. Hunter College of The City University of New Yorkda lisans ve yiiksek
lisans egitimini almigtir (1, 2). Yiiksek lisans egitimini i¢ ve cerrahi hastaliklar:
alaninda yaparken yan dal olarak da fizyoloji alaninda egitim gormistiir (2).
Doktora egitimini Boston Universitesinde tamamlamistir. Calismalarini hem-
sirelikte ortak dil gelistirme, arastirma/egitim/uzmanligin degerlendirilmesi
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