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ETiK iLKELERE UYGUNLUK BEYANI

Sivas Cumhuriyet Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii biinyesinde hazirladigim bu

Yiiksek Lisans tezinin bizzat tarafimdan ve kendi sozciiklerimle yazilmig orijinal bir

calisma oldugunu ve bu tezde;

1-

Cesitli yazarlarin c¢alismalarindan faydalandigimda bu calismalarin ilgili
boliimlerini dogru ve net bicimde gostererek yazarlara agik bigimde atifta
bulundugumu;

Yazdigim metinlerin tamami ya da sadece bir kismi, daha 6nce herhangi bir
yerde yayimlanmigsa bunu da acikca ifade ederek gosterdigimi;

Baskalarina ait alintilanan tiim verileri (tablo, grafik, sekil vb. de dahil olmak
tizere) atiflarla belirttigimi;

Bagka yazarlarin kendi kelimeleriyle alintiladigim metinlerini, tirnak
igerisinde veya farkli dizerek verdigim yine baska yazarlara ait olup fakat
kendi sozciiklerimle ifade ettigim hususlar1 da istisnasiz olarak kaynak

gostererek belirttigimi,

beyan ve bu etik ilkeleri ihlal etmis olmam halinde biitiin sonuclarina katlanacagimi

kabul ederim.
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OZET

Saglik sektoriinde verilen hizmetin kalitesini arttirmak icin, hizmeti olumsuz
etkileyen faktorlerin bulunup diizeltilmesi gerekmektedir. Saglik sektdriinde hizmet
veren saglik calisanlarinin yasadiklari olumsuzluklar, dogrudan verilen hizmetin
kalitesini etkilemektedir. Bu baglamda; calismada diinyada farkli sektorlerdeki
calisanlar agisindan bir¢ok olumsuz 6zellige sahip sessiz istifa kavraminin, saglik
calisanlar1 lizerinde ne kadar etkili oldugu ve ¢Ozliim yollar1 agisindan neler

yapilabilecegi aragtirilmistir.

Bir egitim ve aragtirma hastanesinde gorev yapan 420 saglik calisanina anket

uygulamas: yapilarak elde edilen veriler degerlendirilmistir.

Arastirmada katilimcilarin meslek gruplari ile sessiz istifa kavrami arasinda
anlaml farklilik tespit edilmistir. Goriliglere dnem verilmemesi durumunun, saglik
teknikerlerini etkileme oram1 hekim, hemsire, saglik lisansiyerlerine gore fazla
oldugu goriilmiistiir. Katilimcilarin meslekteki calisma siireleri ve sessiz istifa
kavrami arasinda anlamli farklilik tespit edilmistir. Yetersiz personel sayisi ve fazla
i yiikiiniin 0-5 yil aras1 ¢alisanlarda olusturdugu sessiz istifa egiliminin 6-10 yil, 11-

15 y1l, 16-20 y1l, 21 yi1l ve iizeri ¢alisanlara gore daha fazla oldugu goriilmiistiir.

Yapilan arastirma sonunda sessiz istifa egilimini etkileyen faktorlerin;
saglikta siddet, diisiik {icret, takdir edilmemek, goriislere 6nem verilmemesi, yetersiz
personel sayis1 ve fazla is yiikii, kariyer ve kisisel gelisim imkanlariin kisith olmasi,
yoneticilere karsi hissedilen giivensizlik duygusu, adaletli olunmadig1 diisiincesi
oldugu gorilmiistiir. Cozlim yollar1 olarak ise dncelikli olarak; iicretlerin artirilmast,
is yerinde ¢alisanin kendini degerli hissedebilecegi bir ortamin saglanmasi, personel

sayisinin artiritlmasi ve is yiikiiniin azaltilmasi ile takdir edilmek gelmektedir.

Anahtar Kelimeler: Sessiz istifa, Saglik ¢alisani, Saglik kurumlari






ABSTRACT

In order to increase the quality of the service provided in the health sector,
factors that negatively affect the service must be found and corrected. The
negativities experienced by healthcare professionals serving in the healthcare sector
directly affect the quality of the service provided. In this context; In this study, it was
investigated how effective the concept of silent resignation, which has many negative
features for employees in different sectors around the world, is on healthcare

professionals and what can be done in terms of solutions.

The data obtained by administering a survey to 420 healthcare professionals

working in a training and research hospital were evaluated.

In the study, a significant difference was detected between the professional
groups of the participants and the concept of silent resignation. It has been observed
that the rate of not paying attention to opinions affects health technicians more than
physicians, nurses and health licensees. A significant difference was detected
between the participants' working hours in the profession and the concept of silent
resignation. It has been observed that the silent resignation tendency caused by
insufficient number of personnel and excessive workload in employees with 0-5
years of experience is higher than in employees with 6-10 years, 11-15 years, 16-20

years, 21 years and above.

As a result of the research, the factors affecting the silent resignation
tendency are; It has been observed that there are violence in healthcare, low wages,
not being appreciated, not paying attention to opinions, insufficient number of
personnel and excessive workload, limited career and personal development
opportunities, a feeling of distrust towards managers, and the idea of not being fair.
As for the solutions, primarily; Appreciation comes from increasing wages,
providing an environment where employees feel valued at work, increasing the

number of staff and reducing the workload.

Key Words: Silent resignation, Healthcare worker, Health institutions
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GIRIiS

Verilen hizmetin niteligi sebebi ile yogun ve riskli olan saglik hizmetleri
pandemi siirecindeki asir1 yogun ve zor sartlarda daha da zor bir hal almistir. Bu ise
calisanlarda motivasyon kaybi, tilkenmislik, aidiyet duygusunun kaybolmasi gibi
sonuglar1 beraberinde getirmistir. En son hekimlerin ve saglik ¢alisanlarinin ¢alisma
kosullarin1 diizenlemek amaci ile yapilan beyaz reform ise hekimler disindaki diger
saglik calisanlarinda adalet kavraminin zedelenmesine sebep olmustur. Tiim bu
sebepler ise alan yazinda yeni bir kavram olan sessiz istifa akimmin yayilmasina

neden olmustur.

Tiirkiye’de “sessiz istifa” olarak bilinen, “quiet quiting” kavrami ilk kez 2009
yilinda ABD’deki bir sempozyumda giindeme gelmistir. Is disinda anlamli bir hayati
kacirmak istemeyen calisanlarin kosusturma kiiltiiriine ve tiikkenmislige verdigi bir
tepki olan Sessiz istifa kavrami, 25 Temmuz 2022’de Zaid Khan adli bir yazilimci
tarafindan sosyal medya da yayinlanan bir video nedeniyle son zamanlarda tekrar

giindem olmus ve tiim diinya da biiyiik ses getirmistir.

2022 yilimin is diinyasina armagan ettigi bu kavram en genel haliyle 'tanimh
is saatlerinde sadece tanimli isi yapmak' olarak Ozetlenirken, “iste yapilmasi
gerekenler disinda higbir sey yapmamak, 6zel hayat1 korumak ve daha az sorumluluk
almak™ seklinde ifade edilen sessiz bir vazgegis siireci olarak tanimlanmaktadir

(Y1ldiz ve Ozmenekse 2022: 15)

Bu baglamda; tez ¢alismasinda “sessiz istifa” kavrami ve bu kavramin saglik

personelini ne derecede etkiledigi incelenmistir.

Tezin birinci boliimiinde saglik kurumlarinin yapisi, saglik kurumlarinda
saglik calisanlar1 tarafindan verilen hizmetin amaci ve ozellikleri, insan hayatinda

kritik bir 6neme sahip olan bu kuruluslarin yonetim sekli konular1 yer almaktadir.

Tezin ikinci boliimiinde “sessiz istifa” kavraminin detayli tanimlanmasinin
yaninda, “sessiz istifa” kavramiin nasil ortaya ¢iktigi, sessiz istifa siirecinin

belirtileri, bu siirecin baslamasina sebep olan nedenler ve sessiz istifa siirecinin



dogurdugu sonuglar yer almaktadir. Ayrica sessiz istifanin 6dnlenmesi i¢in Onerilen

¢Oziim yollar1 incelenmistir.

Bu konular dogrultusunda bu tez calismasinda, saglik personeli ve sessiz
istifa kavrami iizerinde durulmus, sessiz istifa kavraminin saglik personeli tizerindeki

etkisi ve sosyo-demografik degiskenlerle sessiz istifa arasindaki iliski incelenmistir.

Tez calismasinin ii¢lincii boliimiinde arastirmanin yontemi, analiz ve yorum
kismi yer almaktadir. Anket yontemi ile elde edilen verilerin analiz kisminda SPSS

istatistik programi kullanilmistir ve ¢ikan sonuglar yorumlanmastir.



BIiRINCi BOLUM

1.SAGLIK KURUMLARI VE SAGLIK CALISANLARI

1.1. Saghk Kavram

Saglik kavrami tanim olarak yillar igerisinde birgok kez de§isime ugramstir.
19.yy’ a kadar sadece fiziksel agidan iyilik olarak tanimlanmakta olan saglik,
giiniimiizde “Viicudun hasta olmamasi durumu” olarak tanimlanmakta ve toplum
tarafindan bu anlamda kullanilmaktadir. Saghiga dar alandaki bu yaklagim, kagit

lizerinde yavas yavas degismeye baglamistir (Okay 2019: 9).

Saglik kavrami eski zamanlardan itibaren bir¢cok bilime konu olmus, kendi
bakis agilariyla farkli birgok tanimi yapilmistir. Yapilan tanimlarin bir kismu fiziksel,
biyolojik anlamda dikkat ¢ekerken bazi tanimlarda ise sosyal alan dikkat
cekmektedir. Saghik kavrami kisilerin kaliteli yasam siirmelerinden, hasta
olmamalarina, giinlik yasamdaki aktivitelerini kimseye ihtiyag duymadan
yapabilmelerine, kendisini mutlu hissetmeye ve iyilik halinin saglanmasina kadar,

bir¢ok kez farkli yorumlanan tanimlamalara neden olmustur (Erdogan 2018: 3).

Gegmisten giliniimilize kadar saglik kavrami ile ilgili cesitli tanimlamalar
yapilmistir. Saglik kavrami sosyal, ekonomik, kiiltiirel ve siyasal yonden igerigi
degisiklik gosteren ve gelisen bir kavram olmustur. Ge¢gmisten bugiine kadar saglik
kavramiyla ilgili ¢esitli tanimlamalar yapilmasina ragmen genel kabul gormiis olan
tanim Diinya Saglik Orgiitiiniin (DSO) yapmis oldugu tanimdir (Oktem 2022: 3).
Diinya Saglik Orgiitii saglig1 “Saglik sadece hastalik ya da sakatligin olmayis1 degil,
bedensel, ruhsal ve sosyal yonden tam bir iyilik hali ve refah durumu” olarak

tanimlanmustir (DSO 2011).

Diinya Saglk Orgiitiiniin yapmis oldugu saglik taniminda kisinin sosyal
yonden de iyi olmasi, sagligin sadece bireysel degil, toplumsal yoniiniin de
bulundugunu anlatmaktadir. Birey ne kadar saglikli bir sosyal yasantiya sahip ise,
kendini sosyal yonden o kadar iyi hissetmektedir. Maddi imkanlarin yetersizligi,

kisitlayic1  kiiltiirel dayatmalar, kisitlayict politik yonetimler, i1s giivenliginin



saglanamamasi, diizensiz gelir dagiliminin yaratig1 huzursuzluk, yasam giivenliginin
saglamamasi, issizlik, savaglar iyilik hali durumunu azaltmaktadir. Siyasal,
ekonomik, sosyal faktorler ve bu faktorlerin yarattigni eksiklikler, saglig

etkilemektedir (Akkavak 2018: 5).

Saglig1 sadece hastalik halinin olmamasi1 seklinde tanimlamak eksik bir
tamimlama olmaktadir. Kisinin kendisinde veya yasadigi toplumunda hastalik
yasanmasina ragmen, bunu hastalik olarak goérmeyebilmekte, kisi veya toplum
kendilerini saglikli olarak degerlendirebilmektedir. Ornegin; ge¢mis zamanlarda,
frengi, clizam, trahom ve sark ¢ibani hastaliklarin siklikla yasandig: toplumlarda, bu
hastaliklar hastalik olarak goriilmemis ve hatta bu hastaliklara sahip olmayan
kisilerin anormal oldugu bile diisiiniilmiistiir. Yine ayn sekilde, yakin tarihlere kadar
Tirkiye’de kulak iltihabi, ishal, kulak akintis1 gibi durumlar bir hastalik olarak
goriilmemekteydi (Erdogan 2018: 3).

Saglik kavraminin genis icerigi nedeniyle subjektif ve objektif olarak iki
sekilde incelemek daha iy1 anlasilmasina yardimci olacaktir. Saglik subjektif olarak,
bireyin sosyal, fizik ve ruhsal yonden kendisini iyi hissetmesi ve algilamasidir. Fakat
subjektif olarak bireyin kendini iyi hissetmesi hasta olmadigr anlamina gelmedigi
gibi, kendini iyi hissetmemesi de hasta oldugu anlamina gelmez. Bu nedenle yaniltici
olabilmektedir. Saglik kavramina objektif olarak bakildiginda ise; yapilan tiim tani
testlerinin sonuclarina ve doktor muayenesine gore hastaligin olmamasi durumudur.
Bu nedenle, bireyin objektif ve subjektif olarak saglikli olmasi durumunda, bireyin

saglikli oldugu ifade edilebilmektedir (Oktem 2022: 3).

Insan sagligm etkileyen cesitli faktorler vardir. Faktorlerin bir kismi bireyin
kendisiyle ilgili olan cinsiyet, dogdugu ortam, kalitsal Ozellikleri ve yas1 gibi
faktorlerdir. Diger faktor fiziksel cevredir. Bu kapsamda; kirli hava, temiz su
saglanamamasi gibi cevresel etkiler Ornek verilebilir. Bu faktorler de saghig
dogrudan etkilemektedir. Bir diger faktdr ise sosyal cevredir. Bireyin sosya-
ekonomik statiisii, gelir diizeyi, egitimi, sosyal iligkileri saglhigin korumasi ve
siirekliligi konusuna etki eden diger faktorlerdir. Bunlarla beraber sigara tiiketimi,

alkol tiiketimi, cocukluktaki kotii beslenme, is hayati ve sartlart ile saglik



hizmetlerinden yararlanabilme olanaklar1 da saglik belirleyicileri arasinda 6nemli

yere sahiptir (Ulutiirk 2015: 51).
1.2 Saghk Hizmeti Kavram ve Amaci

Insan yasaminda biiyiik &neme sahip iki kavramdan biri saghk, digeri
hastaliktir. Hiiklimetlerin baglica hedefleri arasinda saglikli bir yasam alani
olusturmak, hastaliklara karsi Onlemler almak ve toplumun saglik seviyesinin
yiikseltilmesi gelmektedir. Toplum i¢in sunulan bu hizmetlerin tamamina saglik

hizmeti denilmektedir (Kavuncubasi ve Yildirim 2010: 17).

Saglik hizmetinde temel hedef, toplumun saglik yapisinin korunmasi ve
saglik kalitesinin yiikseltilmesi, bireylerin ve toplumun hastaliklara kars1 korunmasi,
hastaliga yakalanan bireylere uygun tedavi yontemlerinin saglanmasi ve toplumu
olusturan bireylerin baskalarina bagimli olmadan yasamlarmni siirdiirmesidir (Oktem

2022: 4).

Saglik, insanin temel hak ve ihtiyaglarinin basinda gelmektedir. Devletin
gorevi ise insanin saglik hakkini korumak ve gelistirmektir. Bu gorev devredilemez
ve vazgegilemez durumdadir. 1982 anayasasi saglik hakkina “herkes saglikli ve
dengeli bir ¢cevrede yasama hakkina sahiptir. Devlet herkesin hayatini, beden ve ruh
saghig icinde siirdiirmesini saglamak amaciyla saglik kuruluslarini tek elden

planlayip hizmet vermesini diizenler.” seklinde yer vermistir (Alu 2017: 33).

Saglik hizmetlerini Diinya Saghk Orgiiti (WHO) “belirli saghk
kuruluslarinda degisik tip saglik personelinden yararlanarak toplumun gereksinim ve
isteklerine gore degisen amaglar1 gerceklestirmek ve bdylece kisiler ve toplumun
saglik bakimin her tiirlii koruyucu ve tedavi edici etkinliklerle saglamak tizere tilke
capinda Orgiitlenmis kalict bir sistemdir” seklinde yorumlamaktadir. Ayrica
insanlarin sagliklarinin korunmasi ve saglik halinin siirdiiriilebilmesi i¢in saglik
hizmetlerini, ¢esitli saglik kurum ve kuruluslarinda farkli tip saglik personeli
tarafindan ylriitiilen cabalarin tiimii olarak da tanimlanabilmektedir (Yazgan 2009:

31).

Tiim bu tanimlar ve amaglardan yola ¢ikarak, insanlarin yasamlarim saglikli

gecirmeleri ve isgiicli performansini yiiksek tutup, ruhsal agidan kisilerin kendilerini



iyi hissetmeleri, yliksek motivasyona sahip olmalari, toplumu olusturan bireylerin
saglik durumunun stirekliligi amaglanmaktadir. Hedeflenen bu amaglarin
gergeklestirilmesi  i¢in  saglik hizmetlerinin  belli  6zelliklere sahip olmasi
gerekmektedir. Saglik hizmetlerini diger hizmetlerden farkli kilan baglica 6zellikler

bulunmaktadir (Akkavak 2018: 14).
1.2.1.8aghk Hizmetlerinin Ozellikleri
Bazi saglik hizmeti 6zellikleri su sekildedir (Temizer 2019: 27-28):

v' Hizmet alimindan once de hizmet alimindan sonra da degerlendirilmesi
miimkiin olmadigindan saglik hizmetleri soyuttur.

v" Ne zaman ortaya ¢ikacagi belli olmayan saglik hizmetine olan ihtiyacin
belirsizlik durumundan dolay1 ikamesi yoktur.

v' Farkli alanlarda uzmanlasmis kisiler sistemli bir sekilde zamaninda
ihtiyaca gore hizmet vermektedirler. Kullandig1 teknoloji ve ¢alistig
uzman kadro sebebiyle saglik hizmetlerinin maliyeti yiiksektir.

v Cevresindeki birgok sektorle etkilesim halinde olmasi sebebiyle etrafinda
yasanan her degisim saglik hizmeti sunucularinda da gelisim ve degisime
sebep olmaktadir.

v Saglik hizmetlerinde arz ve talep dengesi belirlenmesi zordur. Bireylerin
gecirecegi kaza, bulasict hastalik, ani bir rahatsizlik talepteki belirsizlige
sebep olmakta, bu durum arzi da belirsiz hale getirmektedir.

v Bireyin gordiigii fayda toplumun tamamini etkilemesinden dolay1 saglik
hizmetlerinin digsal faydas: vardir.

v Saglik hizmetlerinde yapilacak ufak bir hata geri doniisimii olmayan
bliyiik riskler icermektedir. Sundugu hizmetlerin biiytlik riskleri oldugu
i¢cin herhangi bir garantiden s6z edilememektedir.

v' Hizmet konusunda hizmeti alan kisilerin, aldigi hizmet hakkinda tam
olarak bilgisi yoktur. Saglik kurulusuna bagvuran kisi kendisine
uygulanacak tetkik ve tedavinin ne sebeple istendigini ve uygulandigini
bilmemektedir. Bundan dolay1r hasta-doktor iligki tamamen “giiven’e

baglidir. Saglik hizmetlerinde bilgi asimetrisi vardir



Saglik hizmetlerinde verilen hizmetin merkezi insan hayatidir. Bu sebepten
dolayr her islem icin “ilk seferde ve her zaman dogru” gergeklestirme ilkesi
benimsenmistir. Yapilan islemlerin 6ncesinde, denenme sansi olmamasi sebebiyle
teshis ve tedavi siirecinde alinacak yanlis kararlar ve uygulamalar geri doniisii
olmayan sonuglara neden olabildigi gibi insan hayatina da mal olabilmektedir. Bu

yiizden saglik hizmetlerinde hata ve belirsizliklere tahammiil yoktur (Atay 2019: 13).

Hizmetler arasi1 karsilastirma yapildiginda saglik hizmetlerini  diger
hizmetlerden ayiran belli bash 6zellikleri vardir. Bu 6zelliklere bakildiginda saglik
hizmetine ne zaman ne sekilde ihtiya¢ olunacaginin belirsizligi sebebiyle saklanmasi
ve depolanmasit miimkiin olmamaktadir. Bir diger oOzellik nakil 6zelliginin
bulunmamasidir. Saglik hizmetlerinde diger hizmetlerde oldugu gibi 6nceden kalite
denetlemesi yapilarak uygun olmayanlarin ayrilmasi gibi bir segenek miimkiin
olmamaktadir. Sunumunda esglidim sarttir ve hizmetin verilmesi sirasindaki
bilgilerin yorumlanmasinda tek tip bakis acisiyla degerlendirme olmamaktadir.
Saglik hizmetlerinde farkli uzmanlasma alanlar1 vardir; uzmanlagma siiresi uzun ve
zahmetlidir. Saglik hizmetlerinin etkin sunulmasi ve herkesin faydalanmasi igin
sistemin sadece nitel degil, nicel ozelliklerinin de gelistirilmesi gerekmektedir.
Saglik hizmetlerinin bir diger 6zelligi ise ertelenemez ve yerine bagka bir hizmetin

getirilemez olmasidir (Uyar Soyler 2019: 12).
1.3 Saghk Hizmetlerinin Simiflandirilmasi

Saglik hizmetlerinin amaci toplumun ve kisilerin yasamlarini saglikli bir
sekilde siirdiirmelerini saglamaktir. Ancak toplumun her bireyini hastaliklardan
korumak olduk¢a zordur. Koruyucu hizmetlerin yetersiz kalmasiyla gelisen hastalik
halinde, devreye tedavi edici saglik hizmetleri girmektedir. Her hastalik tedaviye
yanit vermeyebilir. Geg¢irdigi bir kaza veya tedaviye yanit vermeyen bir hastalik
sonucu kiside sakatlik olusabilir. Boyle bir durumda ise rehabilitasyon
hizmetlerinden faydalanilmaktadir. Saglik hizmetinin smiflandirilmas1 koruyucu,

tedavi edici ve rehabilite edici olarak ii¢ ayr1 baglik altinda toplanmaktadir.



1.3.1 Koruyucu Saghk Hizmetleri

Koruyucu saglik hizmetleri bir hastaliga yakalanmadan 6nce ya da herhangi
bir sakatlik olusmadan once gerekli onlemlerin alinmasi bireylerin ve toplumun
sagliklarim1 ~ koruma  hizmetleridir.  Genis kitlelerin ~ sagligin1  korumay1
amacladigindan verilen hizmetin biiyiikliigiinden &tiirii devlet tarafindan verilmesi
zorunludur. Koruyucu saglik hizmetlerinde 6nlem, hastalik olusmaya baslamadan
once alindigindan sebep etkisi biiyiik, maliyeti de birbirleriyle ters orantili olacak
sekilde diisiiktiir. Koruyucu saglik hizmeti kisiye yonelik ve ¢evreye yonelik olarak
ikiye ayrilmaktadir (Alp 2021: 11). Cevreye yonelik koruyucu saglik hizmetleri sdyle

siralanabilir:

v Endiistri saghgi,

Temiz ve yeterli su saglanmasi,

Konut sagligi,

Kat1 ve s1v1 atiklar etkisiz hale getirilmesi,
Haserelere kars1 miicadele,

Hava kirliligine kars1 savas,

Radyasyona kars1 miicadele

AN N N N N

Glirtiltiiyli yok etme

Cevreye yonelik saglik hizmetlerine bakildiginda anlasilacag: tizere, saglik
sektorii ve diger sektorlerin ortaklasa calisma yapmasi gerekmektedir. Sadece saglik
profesyonellerinin degil bu alanlarda 6zel calismalar yapmis kimyager, miihendis,
veteriner ve teknikerler gibi farkli meslek gruplarini da ilgilendiren bir hizmet
tiridiir. Saglik uzmanlarimin bu konudaki temel sorumlulugu, denetlemek,

danismanlik yapmak ve yol gostermektir (Temizer 2019: 11).

Kisiye yonelik saglik hizmetleri ise bireye dogrudan uygulanan hizmetlerdir.
Hastalik etkenlerine karsi viicut direncini giiclendirerek kisinin hastaliklara karsi
korunmas: saglanmaktadir. Bireyler hastalandiklarinda ise erken tani ve tedavi ile
hastaligin ilerlemesi onlenmektedir (Sahin 2021: 9). Doktor, hemsire, ebe, saglik
memuru gibi saglik mensuplar1 tarafindan yiiriitiilen kisiye yonelik saglik hizmetleri

su sekildedir:

v' Bagisiklama,



Hastaliklara erken tan1 ve tedavi,
Aile planlamasi,

Kisisel hijyen,

Saglikli beslenme,

flacla koruma,

Ana cocuk sagligi,

AN N N N N

Saglik egitimi
1.3.2 Tedavi Edici Saghk Hizmetleri

Saglik biitiinliigii zarar gérmiis kisilerin, sagligina geri kavugmasi icin verilen
hizmetlerdir. Koruyucu saglik hizmetlerine gore daha maliyetli olan tedavi edici
saglik hizmetlerinin sonuncunda, ortaya ¢ikan sosyal fayda gibi goriinse de aslinda
On plana c¢ikan bireysel faydadir. Bu hizmet tiirleri ayakta, yatarak ve evde bakim
hizmetleri olarak verilmektedir. Diger tedavi yontemlerine gore en pratik ve en ucuz
olan1 ayaktan tedavi yontemidir. Nedeni ise; bireyin hastaliginin ileri boyutta
olmamasindan dolayi, hastaligin ilagla tedavi edilmesinin miimkiin olmasindandir.
Bu durum ise yapilacak saglik harcamalarinin az olmasi anlamina gelmektedir.
Saglik hizmetlerinde maliyetin en yiiksek oldugu hizmet yatakli tedavi hizmetidir

(Alp 2021: 14).

Tedavi edici saglik hizmetleri; devlete ait saglik kuruluslari, belediyeler, 6zel
sektor ve vakiflar tarafindan verilir. Sosyal giivencesi olmayan ekonomik durumu
kotii olan bireylere, Saglik Bakanligi tarafindan {icretsiz tedavi hizmeti verilmektedir.
Bu hizmetlerin verilmesi ayni zamanda sosyal devletin bir sorumlulugudur. Bu
hizmetler kisinin ortalama 6mriinii uzatmanin yaninda ayrica verimliligi arttirarak
milli gelirin artmasim1 saglamaktadir. Tedavi edici saglik hizmetleri hekimin
sorumlulugundadir. Hekimin yaninda diger saglik calisanlarinin katkilariyla da bu

hizmetler ger¢eklestirilmektedir (Konca 2021: 8).

Koruyucu saglik hizmetlerinin bir iist basamagi olan tedavi edici saglik

hizmetleri {i¢ kategoriden olugmakta ve su sekilde siralanmaktadir:
1. Birinci basamak saglik hizmetleri

2. Ikinci basamak saglik hizmetleri



3. Ugiincii basamak saglik hizmetleri
1.3.2.1. Birinci Basamak Saghk Hizmetleri

Hastalar daha kolay ulasabildikleri i¢in ilk bagvurduklar1 kademe birinci
basamak saglik hizmetleridir. Hastalifa yakalanan veya sagligindan endise eden
kisilerin oncelikle basvurduklar1 aile hekimi veya en yakin saglik kurumlaridir.
Hastaya ilk teshisi konulduktan sonra, tedavisi miimkiinse gerceklestirilmektedir.
Birinci kademe saglik hizmetleri muayene, teshis veya rehabilitasyon c¢alismalari
seklinde olabilir. Birinci basamak saglik hizmetleri veren hekim ve saglik
kuruluglari, koruyucu saglik hizmetleri saglamakla da sorumludur (Albayrak 2010:
8).

1.3.2.2. ikinci Basamak Saghk Hizmetleri

Birinci basamak saglik hizmetlerinde ayaktan tedavi ile tedavisi
gerceklesemeyen hastalara, yatakli tedavi kurumlarinda yatist gergeklestirilerek
verilen hizmettir. il ve Ilge hastaneleri bu hizmet basamagia girmektedir. Bu tedavi
kurumlarin da yatis1 ger¢eklesen hastaya uzmanlar tarafindan tanm1 ve tedavi hizmeti

verilmektedir.
1.3.2.3. Uciincii Basamak Saglhik Hizmetleri

Uciincii kademe de farkli alanlarda uzmanlasmis daha fazla uzmanm
bulundugu ileri teknolojiye sahip saglik kuruluslaridir. Gelisen teknolojiden
faydalanarak ileri tetkikler ve 6zel tedavi yontemleri kullanilir. Diger iki basamaga
gore daha maliyeti yiiksektir. Bunun sebebi ise agir ve kronik hastaliklarin tedavi igin
daha genis arastirmalara gerek duyulmasidir. Birinci ve ikinci basamakta verilmesi
mimkiin olmayan, bilgi ve teknolojiye sahip, daha kapsamli olanaklarla sunulan

saglik hizmetleridir (Alp 2021: 16).

Birinci ve ikinci basamak saglik kuruluslar1 olanaklari ile sunulmasi miimkiin
olmayan, ileri diizey bilgi, tetkik ve tedavi yontemleri gerektiren, agir hastaliklara
yonelik diizenlenen hizmetlerdir. Universite hastaneleri, egitim ve arastirma
hastaneleri, ruh ve sinir hastaliklar1 hastaneleri, kanser hastaneleri, 6zel dal
hastaneleri, meslek hastaliklar1 hastaneleri, liciincli basamak saglik hizmeti veren

baz1 kuruluslardir (Ozbay 2019: 8).
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Saglik hizmetlerinin kaliteli ve verimli uygulanabilmesi icin saglikli
uygulanan bir sevk zincirine ihtiya¢ vardir. Bireyler acil bir hastalik ya da kaza
gecirmedikleri siirece, ayakta tedavi gerektiren durumlarda birinci basamak saglik
hizmetlerine basvurmasi, tedavi imkanlarinin yetersiz kalmasi1 durumunda, hekimin
uygun gormesiyle ikinci basamak saglik hizmetlerine bagvurmasi gerekmektedir.
Ikinci basamak saglik hizmeti imkanlarinin yetersiz kaldigi durumlarda, iigiincii
basamak saglik hizmetleri tercih edilmelidir. Boylece kurumlarda ki gereksiz
yigilmanin Oniine gegilerek, daha saghikli ve kaliteli saglik hizmeti verilmesi

saglanacaktir.

Tedavi edici saglik hizmetlerinde basamak sistemi, hasta olan bireylerin acil
durumlar disinda Oncelikle birinci basamak saglik kuruluslarma bagvurmasini,
ihtiyac halinde tan1 ve tedavi i¢in saglik kurulusunun imkan1 yeterli degil ise; bir tist
basamaktaki saglik kurulusuna hastanin sevk edilmesini saglamaktadir (Konca 2021:
10). Bu sayede saglik kuruluslarindaki yigilmanin 6niine gegilerek daha saglikli bir

hizmet sunulmus olmsktadir.
1.3.3. Rehabilite Edici Saghk Hizmetleri

Bireyin kaza, yaralanma ya da hastalik sonucu olusan sosyal, fiziksel ve
zihinsel giiciine tekrar kavusmasini hedeflemektedir. Hasta bireyin 6nceden galistig
alan da tekrar caligmasini saglamak ya da kaybettigi giiciine daha uyumlu bir is i¢in
hazirlamak kapsaminda sunulan tibbi ve cerrahi faaliyetler ile sosyal g¢alismalar

olarak tanimlanmaktadir (Aktas 2020: 78).

Rehabilite edici saglik hizmetleri; sosyal ve tibbi rehabilitasyon olarak iki
kisma ayrilmaktadir. Fiziksel goriintiide ortaya ¢ikan rahatsizliklarin en alt seviyeye
indirilmesi, bireyin hi¢ kimseye ihtiyaci olmadan kendi ayaklari iizerinde durmasi ve
tek basina kendine yetebilmesi amaciyla olusturulan saglik hizmetlerine tibbi
rehabilitasyon ismi verilirken, herhangi bir is esnasinda meydana gelen
sakatlanmalar sonucunda eski gorevlerini yerine getiremeyen kisilere ve sabit bir iste
caligmayanlara isin nasil yapilacagmni Ogretme, bahsedilen is konusuna uyum
gosterme gibi hizmetleri kapsayan saglik hizmetlerine ise sosyal rehabilitasyon ismi

verilmektedir (Kagmaz 2022: 47).
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Verilen hizmete genel olarak bakildigi zaman, sosyal faydasinin éneminin
insan hayatinda yarattigi, mutluluk ve Ozgiivenin, Once bireye sonra topluma
sagladig1 fayda dikkat ¢cekmektedir. Yasadiglr hastalik ya da kaza sonrasi olusan
sakatligin sosyal rehabilitasyon sayesinde, hayattan kopmadan, tekrar isinin basina
donmesi liretime katki saglamaya devam etmesi, verilen saglik hizmetinin amacini

gostermektedir.
1.4 Saghk Kurumlarmin Yonetim ve Organizasyonu

1.4.1. Saghk Kurumlar1 Yonetimi

Bireylerin yasadigi bir kaza veya hastalik sonucu bozulan sagliginin
giderilmesi i¢in saglik hizmetlerinin sunulmasina ihtiya¢ vardir. Bireylerin saglik
ihtiyaclarimi ~ giderilmesi, insanlarin sagliginin korunmasi, gelistirilmesi ve
rehabilitasyon hizmetlerinin verilmesini hedefleyen saglik kurum ve kuruluglarinin
tirettigi hizmetlere saglik hizmetleri denir. Bu fiiretilen hizmetlerin verimli ve etkili

olabilmesi i¢in yonetim faaliyeti devreye girmektedir (Caliskan 2019: 4).

Saglik kurumlar1 yonetimi, olusan talepler dogrultusunda kisilere, kurumlara
veya topluma yonelik tibbi bakim, saglik ve saglikli ¢evre olusturmak iizere belirli
hizmetlerin sunulmasin1 miimkiin kilan biitiin kaynak ve siireclerin planlanmasi,
orgilitlenmesi, yonlendirilmesi, kontrol ve koordinasyonu olarak tanimlanmaktadir.
Karmasik yapiya sahip olan saglik hizmetlerinin, ertelenemez ve hata kabul edilemez
olmasi gibi baz1 ozelliklerinden dolayi, en kisa zamanda ve en ekonomik bi¢cimde
istenen kalitede hizmet sunabilmesini mecbur birakmaktadir. Bu sebepten dolayi
saglik hizmetlerinin planlama, érgiitlenme, yiiriitme ve denetleme islevlerinin dogru
bir sekilde yapilmasi gerekmektedir (Aktas 2020: 83). SAYCEP raporunda (2017)
ise saglik yonetimi; “Insan ve diger kaynaklar araciligi ile dnceden belirlenmis
amaglarin basarilmasi icin belirli bir formal oOrgiitlenme i¢inde ortaya ¢ikan,
birbirleriyle iliskili sosyal ve teknik islevleri ve faaliyetleri iceren bir siirectir”

seklinde tanimlamustir.

Hastane isletmeleri de diger biitiin isletmeler gibi degisen ve gelisen kosullara
uyum saglayabilmek, gelisimlere ayak uydurabilmek i¢in iyi bir yonetime ihtiyag¢

duyar. Hastaneler de profesyonel yonetime duyulan ihtiyag, istenilen hedeflere
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ulagabilmek icin zorunlu hale gelmistir. Profesyonel bir sekilde uygulanan yonetim

toplumun gelismislik seviyesine dogrudan baglantilidir (Ates 2011: 28).

Karmagik ve 6zellikli bir yapiya sahip olan saglik kuruluslarin da yonetim
faaliyetlerinin aksamadan saglikli bir sekilde siirdiiriilebilmesi i¢in, bu alanda egitim

almis profesyonellere ihtiya¢ duyulmaktadir.
1.4.2. Saghk Kurumlar1 Organizasyon Yapisi

Farkli egitim seviyelerinde ve farkli nitelikte alaninda uzmanlasmis saglik
profesyonellerinin bir arada uyumlu bir bigimde ¢alismalarini siirdiirmelerinde
organizasyonun etkinligi dnemlidir. Hastanelerin organizasyon yapis1 matriks yapiya

sahiptir.

Matriks yapi: faaliyetlerin fonksiyon esasina gore gruplandigi, bir
organizasyonun iizerine proje organizasyonunun eklenmesidir. Fonksiyonel yonetici
ve proje yoneticisi olarak iki yonetici tiirii vardir. Fonksiyonel olan yonetici, birimin
yonetimini listlenmis olan kimsedir. Projeyi yoneten kisi ise bir hizmetin tiretilmesi
ile alakali, her tiirli etkinligin ayarlanmasi, planlanmas1 ve uygulamasi
sorumlulugunu iistlenmis kisidir. Matriks yapida, proje de yer alan calisan insan

kaynagi, her iki yoneticiye de bagli olmalidir (Uriin 2019: 9).

Bashekim
I
[ |
idari ve Mali Saglik Bakim Destek ve Kalite
Hizmetler Hizmetleri Hizmetleri
Madurd Muadari Maduri

Sekil 1. Saglik Bakanlig1 Hastanelerin Organizasyon Y apisi

Kaynak: Ozding 2022: 13
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Saglik Bakanligina bagli hastanelerin organizasyon yapist (sekil 1)
gosterildigi gibidir. En iist diizey yonetici Bashekim'dir. Bashekim'e bagli idari mali
hizmetler midirii, Saglik bakim hizmetleri midiiri ve destek ve kalite miidiirii

bulunmaktadir.
1.5. Saghk Kurumlarinda Insan Giicii

Uzun ve yorucu bir egitimden gecen saglik personeli saglik sektoriinde
onemli bir yere sahiptir. Bu sebepten lilkedeki saglik hizmetinin tiim bolgelerde, esit
sartlarda verilebilmesi icin, ihtiyaclarin iyi belirlenip, dengeli bir personel

dagiliminin yapilmasi gerekmektedir.

Gerekli donanima sahip, yeterli sayida insan giiciinii, katlanilabilir maliyetle
yetistirerek dogru zamanda dogru yerlerde istihdam etmek saglik insan giicii
planlamasinin amacidir. Ayrica iilkenin saglik alaninda ki amaglarin1 basarmak igin,
onceden gereksinim duyulan insan sayisini ve bu insanlarin bilgi, beceri 6zelliklerini

tahmin etme siireci seklinde de tanimlanabilmektedir (Ates 2011).
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Tablo 1. Saglik Hizmeti Sunan Personel Dagilimi

GRUPLAR ORNEKLER

- Hekim

- Dis Hekimi

- Hemsire
KISIYE YONELIK HIZMET - Ebe
YAPANLAR - Fizyoterapist

- Psikoterapist

- Diyetisyen

- Saglik miihendisi

- Veteriner
CEVREYE YONELIK - Saglik memurlar
HIZMET YAPANLAR - Cevre sagligi teknisyeni

- Mikrobiyolog

- Biyokimya uzmani

- Hematolog
LABORATUVAR - Patolog
PERSONELI VE DIGER - Saglik fizik¢isi
BILIMCILER - Rontgen uzmani

- Istatistik uzmam

- Saglik egitimcisi
SAGLIK ALANINDA - Hastane idarecisi
UZMANLASMIS DESTEK - Tibbi sekreter
PERSONEL

- Daktilograf
GENEL HiZMETLER - Sofor

- Temizlik¢i

Kaynak: Kavuncubagi ve Yildirim 2010

Saglik kuruluslarinda toplumun ihtiya¢ duydugu saglik hizmeti {ireten
personelin tamami saglik insan giiclinii tanimlamaktadir. Saglik insan giicli farkli

alanlarda uzmanlasmis ¢ok sayida uzmandan olugsmaktadir.

Yukarida verilen tablo da saglik personeli hizmet niteligi gore bes ana gruba

ayrilmstir.
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IKINCI BOLUM

2. SESSIiZ ISTiFA KAVRAMI

2.1. Sessiz Istifa Kavramimin Tarihcesi

Diinyanin en kalabalik tilkelerinin basinda Cin Devleti gelmektedir. Giiglii bir
ekonomiye sahip olan Cin ayn1 zamanda kendi iginde gelir esitsizligi, ucuz isgiicii

gibi sosyal sorunlarla da miicadele etmektedir.

Cin’de her y1l 16 milyon gen¢ meslek okullarina gitmekte ve bu gengler 16
yasinda stajyer olarak biiyiik sirketlerde diisiik {cretlerle c¢alistirilmaya
baslatilmaktadir. Mezun olabilmek icin stajyer olarak calismalari gerekmektedir.
Birgok sirket bu durumu ucuz isgiicii olarak kullanmaktadir. Ayn1 zamanda Cin’de
her y1l 10,8 milyon geng tiniversitelerden mezun olmaktadir. Bu kapsamda, genglerin

istthdam1 Cin’de ciddi bir sosyal sorun haline gelmistir (Sensever 2022: 55).

Cin’de cogu isletmede giinlilk ¢alisma saatleri 10 ile 16 saat arasinda
degismektedir ve haftada alt1 glin calisilmaktadir. Ancak bazi isletmelerde bu sayimnin
giinliik 18 saate ¢ikt1g1 ve haftanin yedi giinii liretime devam eden isletmelerin varligi
da rapor edilmektedir. Siparisin yogun oldugu oyuncak sektoriinde bazi aylar,
haftanin yedi giinii, giinliikk 20 saat isc¢iler ¢alistirllmaktadir. 2010 yilinda sonra
Cin’de iki yiiz milyon is¢inin tehlikeli sartlarda calistig, iic yiliz altmis bin ise bagh
yaralanma ve bu yaralanmalarin seksen bininin Oliimciil nitelikte oldugu
raporlanmistir (Gokten 2012: 112). 2021 yilinda Cin’de geng¢ bir calisanin fazla
mesai saatleri sebebi ile hayatini kaybetmesi sosyal medyada giindem olmus, insan
hayatina mal olan calisma saatlerine biiyiik tepki gdsterilmistir. Bu tepkiler sonrasi

‘Quiet Quitting” kavrami ortaya ¢ikmistir.

Aslinda sessiz istifa kavrami Alman literatiiriinde ortaya ¢ikmis ancak
diinyada c¢ok fazla konusulmamis bir kavramdir. Sessiz istifa fikri ilk kez 1982'de
Hohn tarafindan dile getirilmistir. Kendisi, bunun bir ¢alisanin yeni fikirler iiretmeye
calismay1 veya kendini isine adamayi birakmasi oldugunu sdylemistir. Calisanin

artik isini umursamadigini ve miimkiin oldugu kadar az is yaptigini, bununda
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calisanin emekli olmaya neredeyse hazir oldugunu hissettiginde ve artik Orgiite
katkida bulunma konusunda motive olmadigini hissettiginde gergeklesebilicegini

soylemektedir (Tatl1 2023: 40).

Baz1 kaynaklar ise sessiz vazge¢menin ilk olarak Mark Boldger tarafindan
Texas A&M Ekonomi Sempozyumu'nda ortaya atildigini iddia etmektedir. Teksas'ta
yasayan bir ekonomist olarak Mark Boldger'in sessiz istifa olgusuna atifta bulunan
bir kavram {izerinde c¢alistifim1 paylasmaktadir. Kavramin ilk kullaniminin
Venezuela'daki ekonomik stirecler icerisinde azalan basari1 tutkusunu agiklamak i¢in
kullanildig1, bu anlayisin kéarin, girisimciligin ve tretkenligin seytanlastirilmasini

temsil ettigi paylagilmaktadir (Yikilmaz 2022: 583).

Sessiz istifa terimi ekonomist Mark Boldger tarafindan 2009 yilinda ortaya
atildig1 i¢in yeni degildir; ancak biiyiik istifanin baslamasindan bir yil sonra, 2022'de
popiiler hale gelmistir. Akademik camia, pandemi ile biiylik istifa ve sessiz istifa
fenomenleri arasinda bir korelasyon olduguna inanmakta birlesirken, bu paradigma
degisimlerinin pandemi kisitlamalarinin bir sonucu oldugu konusunda bir fikir birligi
yoktur. Gergekten de, genel olarak ve 6zellikle konaklama sektoriinde yiiksek is giicii
devri ve diisiik baglilik anlaminda g¢alisanlarin memnuniyetsizligi, diisiik tcretler,
zorlu vardiyalar ve uzun caligma saatleri nedeniyle pandemiden ¢ok Once de
mevcuttu. O halde pandemi, bunlarin kaynag: olarak degil, bunlar1 hizlandirarak

degisim icin bir katalizor gorevi gormiistiir (Formica ve Sfodera 2022: 900).

New York’ta yasayan yazilim miihendisi Zaid Khan 2022’de bir sosyal
medya platformunda paylastigi, 17 saniyelik sessiz istifa konulu videosu, kisa siirede
diinyada milyonlarca insan tarafindan izlenmistir. Sessiz istifa kavrami bu video

sayesinde genis kitlelere yayilmistir.
2.2. Sessiz istifa Kavram

“Quiet Quitting” kavrami, Tiirkceye “sessiz istifa” seklinde g¢evrilmistir.
Sessiz istifa; gorev taniminda belirtilen sorumluluklara ek olarak hi¢bir sorumluluk
almamak, sorumluluktan kaginmak, sadece gerektigi kadar calisarak, sessiz bir
sekilde hak aramak, vazge¢cme hali olarak tanimlanmaktadir. Temelde ise calisanin

kendisine “ne i¢in?”, “ne yapiyorum ben?”, “deger mi?” gibi sorular1 sormasi ve
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sorulart kendi igerisinde bagli bulundugu is Orgiitiiniin aleyhinde cevaplamasi
seklinde tanimlamak miimkiindiir. Kavram, kisinin isi i¢in fazla emek harcamasinin
bir karsiligi olmayacagini diisiinmesi ve miimkiin olan en az ¢abayla isine devam

etmesi seklinde tanimlanabilmektedir (Y1ldiz ve Ozmenekse 2022: 16).

Bazi insanlar sessiz istifay1 iste en azini1 yapma veya kariyerleri kimliklerden
ayirma hareketi olarak goriirken, bazilar1 da tiikenmislik noktasina gelene kadar

caligmamay1 hatirlatma olarak gérmektedir (Alagl, Algurashi ve Mehmood 2022).

Sessiz istifa tanimi gorevinden istifa eden bireyi ifade ediyor gibi
algilanmaktadir. Aslinda bireyler islerini birakmamakta; daha ziyade, isyerinde
strekli olarak yiikselme ve ilerlemenin normal ve gerekli oldugu fikrini
birakmaktadirlar. Buna ek olarak, sessiz vazgecenler sinirlar1 konusunda daha
katidirlar, agik¢a belirtilen beklentilerin iizerinde ve Otesinde is listlenmezler, mesai
saatleri disinda yanit vermezler. Sessiz istifa siirecinde olan bireyler islerinin
gereklerini yerine getirmeye devam etmektedirler; ancak her zaman daha fazla is i¢in
hazir olunmasi gerektigi ve en 6nemlisi de kisi olarak degerin ve Ozsayginin isi
tarafindan tanimlanmadigi ve belirlenmedigi yoniindeki aceleci kiiltiir zihniyetini
reddetmektedirler. Sessiz vazgecenler, iyi sinirlara sahip olmanin ve yine de
isyerinde tretken, ilgili ve aktif kalmanin miimkiin olduguna inanmaktadirlar

(Calvery 2022).

Calisanlarin is ve aile arasindaki lstlendikleri farkli rollerden dolayi, rol
beklentilerindeki uyumsuzluk is ve aile arasinda catismaya yol agmaktadir. Bu
yasanan catismalar calisanlarin orgiitlerine yonelik davranislart ve isyerlerindeki
tutumlarmi etkilemektedir. Bu durum sonucunda mesleki tiikenmislik ortaya
cikmaktadir (Yilmazarslan Kilic 2020: 3). Uzun ¢alisma saatleri kisinin 06zel
hayatinda aldig1 sorumluluklar1 yerine getirmesine engel olmaktadir. Bu durumda

kiside stres faktoriiniin artmasina, yasam enerjisinin diismesine sebep olmaktadir.

Kosusturma kiiltiirii iste daha cok yiikselebilmek adina gorev tanimlari
disinda baska gorev ve sorumluluklar almaktan ¢ekinmeyen, sadece kariyer ve basari
odakli yasayan bireylerin yasam bi¢imlerini anlatan bir kavramdir. Sessiz istifa

kosusturma kiiltiirlinlin aksine isi her seyin iizerinde tutmayi reddetmektedir. Sessiz
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istifa bireyin iste caligmasi gereken siireyi mesai saatleri igerisinde sinirli tutarak,

0zel hayatin korunmasini ve is-yagsam dengesinin saglanmasin1 amaglamaktadir.

Tablo 1 En 1yi is-yasam dengesine sahip 10 iilke

ULKE PUAN
1.Hollanda 9,3
2.Danimarka 9,0
3.Fransa 8,9
4 Ispanya 8,8
5.Belgika 8,6
6.Norveg 8,5
7 1svec 8,3
8. Almanya 8,3
9. Rusya 8,1
10.Irlanda 7,9

Kaynak: Ceribag 2022: 12

Yukarida verilen tablo’da en iyi is-yasam dengesine sahip olan iilkeler yer

almaktadir. Hollanda 9,3 puanla bu iilkeler arasinda ilk sirada yer almaktadir.

Insan hayatinin sadece is yasamindan ibaret olmadigi, dzel yasaminda da is
yasaminda oldugu gibi yerine getirmekle ylikiimlii oldugu sorumluluk ve roller
bulunmaktadir. Tiim bu farkli sorumluluklar1 ayn1 anda gergeklestirme ¢abasi, kiside
bedensel ve ruhsal yonden rahatsiz eden strese neden olmaktadir. Bir calisanin
isyerinde gecirdigi siire ile isyeri disindaki zamanimi en iyi sekilde dengelemesi
morali ve tatmini yiikseltmesi ve ise yoOnelik stresi azaltmasi sebebiyle calisan

acisindan son derece dnemlidir (Akin, Ulukok ve Arar 2017: 116).

Sessiz istifa; tanimlanan mesai saatleri iginde tanimlanan gorevi yerine
getirmek ve ek sorumluluk almaktan kaginmak olarak tanimlanmaktadir. Mesai
saatleri disinda isle alakali calismalar yapilmamaktadir. Bu sayede is hayatinin 6zel

hayatin 6niine gegmesi engellenmis olmaktadir.

Sessiz istifa siirecine giren bir c¢alisanin belirtileri sunlardir (Giiler 2023:

250):
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v' Hastayken ¢alismamak,
v' Ise gec gelmek veya erken ayrilmak,

v' Mesai saatleri disinda is yapmamak, o6zellikle hafta sonlar1 ve tatil

giinlerinde ¢alismamak,

v' Calismadigi zamanlarda isle alakali aramalar ve e-postalara, cevap

vermemek,

v' Planlama veya toplantilara katilmamak, ekip projelerine daha az katilim

gostermek,
Odeme yapilmayan gorevleri/sorumluluklar: almaktan kaginmak,
Yaptig1 ise fazla anlam yiiklememek, duygusal yatirim yapmamak,

Is nedeniyle aile ve 6zel hayat1 ihmal etmemek,

A N N

Isini yaparken tutku veya coskuda eksiklik ve iiretkenligin azalmasidir.

Calisanin, is yerindeki davranislart dikkatli gézlemlendigi takdirde sessiz
istifa egiliminde oldugu saptanabilmektedir. Burada yoneticilere biiylik gorev
diismektedir. Sessiz istifa kisa vadede sorun degilmis, is ile 6zel hayat dengesiymis
gini goriinse de uzuzn vadede hizmetlerin etkinligini ve verimliligini diisiitmekte,

hizmet kalitesini zedelemektedir.
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Tablo 2 Sessiz istifa 6rnekleri

Yvon

Chouinard

“Patagonia'nin kurucusu, 83 yasinda bir iklim goniilliistidiir. Chouinard,
yaklagik 3 milyar dolar degerindeki Patagonia'nin sahipligini 6zel olarak
tasarlanmig bir trost (Patagonia Purpose Trust) ile kar amaci glitmeyen
(Holdfast Collective) bir kurulusa devrettigini agiklamigtir. Servetini
bagislamakla kalmamis, liretimden elde edilecek yillik yaklagik 100
milyon dolar kar, her yil iklim degisikligiyle miicadeleye adanacak. Aile

bu operasyonu higbir kosulda geriye dondiiremeyecektir.”

Utku

“29 yasindaki Utku, dort senedir is diinyasinda olan bir miihendis. Sessiz
istifa siirecini gecirdigi sirkette ise yaklasik bir senedir calistigini
belirtmistir. Asgari iicretin iizerinde maas alan Utku, asgari iicretin
diizenli olarak artmasiyla beraber kendi maasiyla asgari {icret arasindaki
farkin azalmasindan rahatsizlik duymaktadir.” Utku yasadigi duyguyu

sOyle anlatmaktadir:

“Her asgari ticret zammi beni geriyor. Ilk basta bu kadar belirgin
degildi ama maas skalasi farki yavas yavas azaliyor. Hi¢cbir ézel sektor
kurumu asgari iicrete yapilan zammi diger c¢alisanlart igin
uygulamayacak. Bu durum da dogal olarak benim ¢alisma

’

motivasyonumu azaltiyor.’

Utku motivasyonunda diisiis gozlemlemesine ragmen isi birakmayi

diisiinmemis ve kararinin nedeni sdyle agiklamaktadir:

“Maddi durumum genel olarak iyi, gecimimi de rahat saglayabiliyorum
ama motivasyonumda inanilmaz bir diisiis var. Motivasyon diisiisiinti
her giin aymi yogunlukta hissetmemekle birlikte bazi giinler gergekten
bosa ¢alistigimi diistiniiyorum. Yine de igi birakmak istemiyorum ¢tinkii
vas ilerledikge yeni bir ise baslamak icin gereken enerjim de azaldi.
Universiteden ilk mezun oldugum zamanki yeni macera arayisim artik

2

yok.

22



https://www.dunya.com/finans/doviz/USD-TRL/amerikan-dolari-turk-lirasi
https://www.dunya.com/finans/doviz/USD-TRL/amerikan-dolari-turk-lirasi
https://www.dunya.com/finans/doviz/USD-TRL/amerikan-dolari-turk-lirasi

Can

“Pandemi doneminde iginden ayrildigin1 sdyleyen Can ise sekiz sene
boyunca bir sirkette veri analizi ve proje yonetimi alaninda calismistir.
Sirketteki ilk dort senesinin giizel gectiginin altin1 ¢izen Can, son dort
senede yasadig1 sikintilardan dolayr uzun bir sessiz istifa siirecinden
gectigini” sOylemektedir. Yasadig1 sikintilarin kaynaginin igyerinde iist
mevkide ¢alisan kisilerin baskilarinin sonucu oldugunu dile getiren Can,

siireci sO0yle 6zetlemektedir:

“Aym girkette sekiz sene calistim son dort sene sessiz istifa
stirecindeydim. Eskiden bir isle ugrasirken daha fazla ne yapabilirim
diye diigtiniirdiim. Hep ekstra katkilar vermeye calisirdim. Zamanla
problemlerle ugragsmaya baslayinca bu kafa yapisindan uzaklastim. Hig
siiphesiz basariya ulagacagim konusundaki inancim da azalmaya basladi.
Maddiyat onceligim degildi. Yeri geldigi zaman etkisi oldu ama beni bu
stirece siiriikleyen asil olay para degil, yasadigim baskiydi. Otoriter bir
anlayisla karsilastim siirekli, kendi istediklerini dayatan bir iist yonetim

vardi.”

Can da dort senelik sessiz istifa siirecinden sonra yasadiklarini, “Ilk {i¢
sene isten ayrilmayr diisiinmedim ¢ilinkii yasadigim problemleri
cozebilecegime inantyordum. Son bir sene ise yeni ig aramaya basladim.
Beni isten ¢ikartabileceklerini zaten tahmin ediyordum ama ya unvanini
diisiirelim ya da istifa et® demeleri benim i¢in kirilma noktasi oldu,
unvanimi diisiirmeyi diisiindiiklerini sdylediklerinde miicadele etmeyi

biraktim” diye anlatmaktadir.
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Paige West

West, “Washington DC'de bir analist olarak calistigini ancak iste bir
yildan az bir siire kaldigim1 ve strese bagli olarak sacglarinin
dokildiigiinli, uyuyamadigimi, yeni isinde haftada 40 saatten fazla
calisgmadigimi, ek egitime kaydolmadigin1 ve is arkadaglariyla

sosyallesmeye calismaktan vazgectigini” belirtmektedir.

West, durumu "Bir adim geri attim ve 'Calismam gereken saatlerde
calisacagim, sadece c¢alismak i¢in para aliyorum' dedim. Fazla ugrasip
ilerleyemeyecegim" diyerek aciklamaktadir. West, fazla cabalamayi
biraktiktan sonra toplantilarda kendini daha dolu buldugunu ve daha
olumlu geri bildirimler aldigim1 sdylemektedir. West, su anda onceki
maasinin yaklasik %75'ini kazanan tam zamanl bir sanal asistan olarak

calismaktadir.

Josh
Bittinger

Yonetim danigsmanligi sirketinde 32 yasindaki bir pazar arastirmasi
direktorii olan Bittinger ise yillarca her seye "evet" dedikten sonra, daha
fazla konugsmamay1 6grendigini, aksamlar1 kendine ayirdigini ve tatilde

e-postalar1 kontrol etmekten kagindigini sdylemektedir.

Bittinger "Isimi yapiyorum, projelerimi yapiyorum. lyi bir performans
sergiliyorum ve iyi geri doniisler aliyorum. Ve hala her seyden
uzaklagsmak i¢in zaman ayirabiliyorum" diyerek 'sessiz istifadan

duydugu memnuniyeti agiklamaktadir.

Zaid Khan

New York'ta yasayan 24 yasindaki bir miihendis olan Khan ise iki
haftada ii¢ milyon izlenmeye ulagan bir 'sessiz istifa’ videosu
yayinlamistir. Khan, TikTok'ta konsepti "Daha ileri gitme fikrinden
vazgecgiyorsunuz. Isinizin hayatiniz olmasi gerektigini sdyleyen
kosusturma  kiiltiirli  zihniyetine artik abone degilsiniz" diyerek

aciklamaktadir.

Kaynak: Yildiz ve Ozmenekse 2022: 20.
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2.3 Sessiz Istifa Nedenleri ve Sonuclar

Yakin tarihte tanik olunan Covid-19 salgimi tiim diinyada ve {ilkemizde de
bliylik korku ve panik ortamina sebep olmustur. Salgin kisa zamanda biitiin diinyay1
etkisi altina almistir. Salginin baslarinda hastalik hakkindaki belirsizlikler, viriisiin
kendilerine ya da sevdiklerine bulagma riski, insanlarda ki korku seviyesini
artirmigtir. Hastaligin seyri c¢ogu insanda agir gecmis, yogun bakim siireci
gerektirmistir. Oliimle sonuglanan bu hastalik bircok insanm hayata bakis agisini
degistirmistir. Sessiz istifa egilimin artmasinda pandeminin etkisi bulunmaktadir.
Pandemi donemi bir¢ok insanin isten c¢ikarilmasi, c¢alisan personelin kisith is
imkanlarindan dolay1 verilen goérevlere ve mesai saatlerine boyun egmesi gibi
olumsuz etkiler goriilmiistiir. Ayrica birgok sirketin pandemi siirecinde uzaktan

calisma sistemine gecmesi de tartisma yaratan konulardan biri olmustur.

Yapilan bir arastirmada ofis dis1 yani evden calisma olanagi saglayan
sistemin, calisanlar ve isverenler agisindan olumlu ve olumsuz goriisleri elde
edilmistir. Calisanlar i¢in is 6zel yasam dengesinin saglanmasi, aile {yelerinin
kendilerine ulasabilmeleri, evde ¢ocugunun yaninda olabilmek avantajlar arasinda
goriilmiistiir. Is yiikii ve beklentilerin artmasi, her an gorev basinda ulasilir durumda
olmasi, aile ve kendisine zaman ayiramamasi, ise ayrilan silirenin uzamasi
dezavantajlar arasinda goriilmiistiir. Isverenler acisindan calisana daha rahat
ulagabilmek, yiiksek verimlilik ve tiretkenlik avantajlari iken, is saatleri iginde
calisanlarin teknolojiyi kendi kisisel ihtiyaglari i¢in kullanmalari, ¢alisanlarin nerede
ne yaptiklarini bilmediklerinden dolay1 olusan kontrol kaybi1 dezavantajlar1 arasinda

yer almaktadir (Keser ve Kiimbiil Giiler 2016: 285).

Cagin getirisi gliniimiiz toplumlarinda, rekabete dayali gelisen teknoloji ve
degisen dinamiklerin varligr is diinyasinda, yogun calisma temposuyla ¢alisan
bireyleri etkilemektedir. Sirketlerin uyguladigr ¢alisma modelleri, iizerine yogun
calisma temposunun getirmis oldugu zorluklar ve dezavantajlar, bireylerin 6zel, aile
ve i3 yasamindaki dengeyi saglayip korumalarin1 zorlastirmaktadir. Yasami sadece
isten ibaret olmayan bireyler sosyal ve aile yasamlarina da gerekli vakti ayirarak
mutlu yasamaya calismaktadirlar. Gliniimiiz yasam kosullar1 bireyin is-yasam

dengesini kurmaya g¢alismasina ragmen, is ve 0zel yasam arasindaki smirlar tehdit
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edebilmektedir. Calisma saatlerindeki diizensizlikler, evden/uzaktan ¢alisma modeli,
cok fazla veya daha az is yiikii, is ortamindan kaynakl fiziki sebepler, diisiik iicret
gibi bircok neden, calisanlar {izerinde negatif etkiye sebep olmakta ve sagliklarinm

tehdit etmektedir (Y1lmaz ve Saglam 2021: 523).

Uzun ve yorucu mesai saatlerinin ¢alisanlar iizerinde bir¢ok olumsuz etkisi
goriilmektedir. Ama daha kotlisii bu durumun insan hayatin1 tehlikeye attig1
durumlarin yasanmasidir. Japonya’nin resmi yayin kurulusunda calisan Miwa Sado,
bir ay igerisinde 159 saat mesai yapmasimin ardindan kalp krizi gecirmesi sonucu
yasamini yitirmistir. Bu siire icerisinde gen¢ kadimin sadece iki giin izin aldig1
belirtilmistir. Bu olay sonucu Japonya, fazla calismaktan kaynakli oldugu diisiiniilen

0liim nedeniyle, calisma kosullari ile yiizlesmek zorunda kalmistir (Selvi 2019: 32).

Calisanlar bazi durumlar da mesai saatlerini doldurup fazla mesai yapmak
durumunda kalmaktadir. Bu durum bazen isverenin baskisi, bazen ise calisanin
maddi ihtiyaclarindan kaynakli olabilmektedir. Mesai dis1 ¢aligmak 6nceden planl
oldugu gibi, giin i¢inde ihtiyaca gore aniden de gelisebilmektedir. Bu durumun ¢ok
fazla ve sik araliklarla tekrarlanmasi, bireyin bedensel, ruhsal ve sosyal hayatin1 etki
ederek, bir siire sonra kiside tiikenmislik durumuna sebep olmaktadir. Sessiz istifa

stirecini etkileyen durumlardan biriside siiresi belli olmayan uzun ¢alisma saatleridir.

Organizasyon icerisinde ¢alisan i¢in, ¢ok fazla isinde ilerleme firsati
bulunmamast ya da kariyer basamaginin yetersiz olmasina kariyer platosu
denilmektedir. Bu durumda birey; beklentisiz, umutsuz ve heyecansiz bir ruh haline
sahiptir ve bu ruh haliyle ¢alisir (Kir ve Salkim Er 2017: 19). Calisana isinde
gosterdigi performans karsiligi, terfi alarak bir iist pozisyona yiikselme imkaninin
taninmamasi sessiz istifa siirecine girmesine neden olmaktadir. Calisanin gosterdigi
listiin ¢abanin bir karsilik bulmamasi, performansini diisiirmektedir. Bu durum
caliganin iretkenligini etkilemektedir. Sadece olmasi gerektigi kadar calisip fazla

caba harcamaya gerek duymamasina neden olmaktadir.

Calisanin bir organizasyonda c¢alismasi karsiligi aldigi en temel 6diil ticrettir.
Calisan i¢in sadece maddi bir deger degil, calisanin ayni zamanda ise yaptigi
katkilar1, is yerindeki Onemini, igverenin performansini nasil yorumladigini ve

organizasyonun personele bakis agisin1 gdsteren énemli bir unsurdur. Ucret; bireyin
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kendini giivende hissetmesi, yeteneklerinin degerlendirilmesi, ihtiyaclarini
kargilamak, hedeflerine ulasmak icin bir ara¢ olarak goriilmektedir (Sonmez 2014:
2). Calisanin bir kurum ya da kurulusa girmesine ve stirekli caligmasinin sebep olan
etken tcrettir. Aldig1 iicretin miktar1 kisinin toplumda ki saygmligi ve sosyal
statlistinii arttirdigr gozlenmektedir. Calisanin isine olan baghiliginin yiikselmesi
calisanlarin tecriibe, yetenek, egitim ve verilen emek gz onilinde bulundurularak
verilen adil bir iicret sistemi ile miimkiin olmaktadir. Calisan verdigi emek karsiligi
hak ettigi iicreti alamamasi ya da {icret dagiliminin adil yapilmamasi bir¢ok olumsuz
sonucu beraberinde getirmektedir. Bu durum ¢alisanin kuruma aidiyet hissetmesini
engellemekle beraber, performansinin ve motivasyonun diismesine sebep olmaktadir.
Ayrica bireyin sosyal hayat ve aile yasantisinda ki iligkilerinde sorunlar yaratarak
kisinin ruhsal olarak zarar gdrmesine sebep olmaktadir. Ucret sessiz istifa nedenleri

arasinda goriilmektedir.

Yetersiz personel sayist igveren agisindan az personel ile ¢ok is yaptirilmasi,
bu sayede kar saglanmasi anlamina gelirken, ¢alisan agisindan fazla is yiikii anlamina
gelmektedir. Fazla is yiikii ¢alisanda birgok olumsuz duruma sebep olmaktadir. Bu
olumsuzluklar sadece ¢alisan1 degil, bir siire sonra bagl oldugu orgiitiinde olumsuz

etkilenmesine neden olmaktadir.

Fazla i yiikii ve yetersiz zaman ile igini tamamlamaya ¢alisanlarda, hayal
kirikligi ve kizginlik duygularn gelismektedir. Yetersiz personel sayisindan dolayi
cok fazla is verilmesine karsin, yeterli zaman verilmeyen calisanlarin, daha saglikli
sartlarda ¢alisan diger calisanlara gore oOrgiitlerini ve ¢aligmalarii daha az
diisiinmeleri olasidir. Asir1 is yliklenmis ¢alisanlarin hata yapma, isverenlerine veya
i3 arkadaslarmma karsi Ofke hissetmeleri ve yiiksek stres yasamalar1 bu
olumsuzluklarin yaninda, sagliklarinin bozulmasi ve is-yasam dengesinin
saglanamamasi ¢alisanlarin baska is olasiliklarini diistinmesini arttirmaktadir.
Calisana yiiklenen fazla is yiikii, is arkadaslariyla sorun yasamasi, calistig1 orgiitteki
veriminin diismesi ve aile yasantisindaki iligkilerinin olumsuz etkilenmesine sebep

olmaktadir (Araslar 2021: 6).

Yonetici konumunda olan kisilerin, ¢alisanlara karsi tavir ve tutumlari, sessiz

istifa siirecini etkileyen nedenlerdir biri olarak goriilmektedir. Calisanlara kars1 adil
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davranig sergilenmemesi, ¢alisanlarin yoneticilere ve galistiklart kuruma olan giiven
duygusunun zedelenmesine neden olmaktadir. Bu durum calisan ve yoneticiler

arasinda iletisim problemlerini beraberinde getirmektedir.

Takdir edilmemek c¢alisanin verdigi emegin degerlendirilmemesi ya da
goriilmemesi olarak algilanmaktadir. Bu durum bireyin is yerinde kendini degersiz
hissetmesine neden olmaktadir. Ayrica calisanin goriislerine onem verilmemesi,
yaptig1 is ile alakali konularda goriislerine basvurulmamasi, yaptigi ise saygi
gosterilmemesi ¢alisan1 sessiz istifa siirecine siiriikleyen nedenler arasinda

goriilmektedir.

Calisanlar yaptiklari islerin yoneticileri ve ekip arkadaglari tarafindan takdir
edilmek veya begenilmek ihtiyact duymaktadir. Yaptigr islerde takdir goren
calisanin, tatmin ve motivasyonu yiikselmekte ve isletme i¢inde 6nemli oldugunu
hissetmektedir. Bir calisan i¢in sayginlik, statii sahibi oldugunu gostermektedir.
Calisanin ¢alistigi kurumda ya da disarda gordiigii itibar calisan igin biiyiik
motivasyon olmakla beraber bu kazandig itibar1 devam ettirmek adina tesvik edici

bir unsurdur (Kutlucan 2022: 54).
2.4 Sessiz Istifamin Onlenmesinin Yollar:

Sessiz istifa akimin1 baglatan en biiylik nedenin, bireyin biitiin vaktini alan
uzun c¢alisma saatleri oldugu dikkat ¢ekmektedir. Bu uzun c¢alisma saatlerinden
dolay1, c¢alisanlarin ig-yagam dengesinin saglanmasi miimkiin olmamaktadir.
Calisanin yaptig1 meslege gore, verimli ve etkili bir zaman planlamas1 yapilmasi
gerekmektedir. Ayrica yetersiz personel sayisi, ¢alisanin is yiikiinlin artmasina ve

daha uzun siireler ¢calismasina sebep olmaktadir.

Calisanlara yapacaklari isler tam ve dogru bir sekilde agiklandiginda,
islerinde ilerleme ve kariyer firsatlar1 elde edebilecekleri sdylendiginde, is hakkinda
diizenli olarak bilgilendirme yapildiginda, adil bir gorev ve iicret dagilimi
yapildiginda ve distlincelerini acik ve net bir sekilde ifade edebildiklerinde isten
ayrilma isteklerinin olduke¢a diisiik oldugu gozlenmektedir (S6nmez 2014: 33).
Kurum ya da kurulusun kariyer olarak ilerleme firsati sunmasi, kendisine hedefler

belirleyen ¢alisanin, sessiz istifa siirecine girmesini 6nlemis olacaktir.
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Calisanin iicrete iliskin beklentisinin temelinde iicretin adaleti ve yeterliligi
yer almaktadir. Ucret, is gerekleri, ¢alisanin egitimi, yetenegi ve sektordeki
standartlar dikkate alinarak 6dendigi durumda tatmin saglanabilmektedir. Calisanin
sadece aldig iicretten tatmin olmasi yeterli degildir. Ucretin adaletli belirlenmesi,
ayni ya da benzer isleri yapanlara gore esit olmasi saglanmalidir. Basari
farkliliklarinin iicret tutarina yansimasi ve sonugta calisanin bu iicreti siirekli olarak

alabilecegine giivenmesi de ¢ok 6nemlidir (Bastiirk 2009: 21).

Etkili bir isyeri iletisimi ile sessiz istifayr ¢ozebilmek miimkiindiir.
Yoneticiler sessiz istifa siirecine giren caligsanlart belirlendiginde, onlarda gelisen
hayal kirikliklar1 ya da diisiik performanslarina sebep olan tiim sorunlar1 ve altinda
yatan faktorleri acikca tartismaya davet etmelidir. Ayrica sessiz istifay1 dnlemenin en
bliylik yolu c¢alisan deneyimini iyilestirmektir. Yoneticiler calisanlarla agik bir
iletisim halinde olmali, geri bildirimler toplamali ve ¢alisanlarin takdir edilmelerini
saglamak icin neler yapilabilecegini tartismalidir. Bazen tesvik edici sozler kadar

basit yontemler bile, calisanlar i¢in degerlidir (Giiler 2023: 255).

Yonetimin agik iletisime onem veren, organizasyon i¢inde samimi bir iklim
olusturmasi, calisanlarin goriis, Oneri ve kendilerini daha iyi ifade etmelerini
saglayacaktir. Sadece list yonetim degil, yonetimin biitiin kademelerinde bulunan
yoneticilerin c¢aligsanlar ile agik iletisim kurmalar1 gerekmektedir (Alparslan 2016:
903). Calisanlarin kendilerini rahat ifade edebilmeleri i¢in yoneticilerine glivenmeleri
gerekmektedir. Bu giiven ortaminin saglanmasinda yoneticilere gorev diismektedir.
Yoneticilerin yapacag adil gorev paylagimlari da ¢alisanin yoneticiye kars1 duyacagi
giivenin artmasina sebep olmaktadir. Yaratilan bu giiven ortami c¢alisanlarin
motivasyon ve igse baglilik seviyelerinin yiikselmesini sagladigindan dolay1 sessiz

istifa sirecinin 6nlenmesinde etkili olacaktir.

Isyerinde calisanin baglilik duygusunu arttiran ve isinden zevk alacagi bir
kiiltiir olusturulmalidir. Olusturulacak bu kiiltiirde sunlar 6nerilmektedir (Giiler 2023:

256):

v Saglikli bir is-yasam dengesi kurulmasini saglamak,
v' Calisanlarin ruhsal saglik ve duygusal refah sorunlariyla basarili bir

sekilde basa ¢ikmasina ve iistesinden gelmesine yardimei olmak,
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Organizasyon i¢inde kariyer gelisimi i¢in imkan saglamak,
Is yiikiinii yeniden tespit edilmesi ve bunaltic1 olmasini engellemek,
Enflasyon durumuna gore, tazminatta bir artig saglamak,

Zaman asimi politikalarini iyilestirmek,

AN N NN

Is hayatin1 daha iyi hale getirmek igin ydnetimin ne yapmasi gerektigini
bilmesini saglayan, Psikolojik giiven ve kocluk imkani taniyan bir kiiltiir

olusturmak.

Organizasyonun isleyise verdigi zarar biiyiik istifadan daha az goriiniir olsa
da, sessiz istifa aslinda daha da zarar verici olabilmektedir. Bu zorlugun iistesinden
gelmek icin yoneticiler, ¢alisanlar1 temel gorevlerini yerine getirmeleri i¢in motive
etmeye odaklanmali, calisanlar1 dinlemeli, ihtiyaglarini karsilamalidir (Klotz ve

Bolina 2022).

Sessiz istifa ile kisa vadede calisanlar ve isletmeler, orta ve uzun vadede ise
toplum geri doniisii olmayan ve beklentilerin ¢ok Otesinde zararli deneyimler
yasayabilmektedir. Sessiz ayrilmayr benimseyen calisan sayisini azaltmak ig¢in
oncelikle etkin bir iletisim yontemi gelistirilmeli, performans adil bir {icretle
odiillendirilmeli, yapilan is calisan i¢in anlamli olmali, isyerinde ihtiya¢ duyulan
destek ve gelisim olanaklar1 saglanmalidir. Ayrica segilen uzaktan veya hibrit
calisma seklinin detayli bir is tanimi olmali ve ¢alisana gerekli esnekligi
saglamalidir. Ayrica, bazi teknoloji sirketleri tarafindan benimsenen "sessiz ise alim"
olarak tanimlanan ve beklenenin iizerinde performans gosteren c¢alisanlarin daha
fazla gelir elde etmesini ve kariyer gelisim firsatlarina sahip olmasini saglayan

politikalar kurumda benimsenebilir (Yikilmaz 2022).
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BOLUM 3

3.SAGLIKTA SERSSIZ ISTIFA ALAN ARASTIRMASI

3.1. Arastirmanin Amaci

Bu arastirmada pandemi sonrasi diinyada biiyiik ses getiren sessiz istifa
kavramiin, saglik personellerinde de agiga ¢ikma nedenleri ve sessiz istifa
kavramina kars1 hangi 6nlemlerin alinmasi gerektigini tespit etmek amaglanmaktadir.

Bu amag dogrultusunda gelistirilen problem ciimleleri ve hipotezler soyledir:
P1: Saglik calisanlarinda sessiz istifa egiliminin nedenleri nelerdir?

P2: Saglik ¢alisanlarinda sessiz istifa egiliminin 6nlenmesi i¢in ¢éziim yollar

nelerdir?

HI1: Saglikta sessiz istifa egilimi meslek grubuna gore farklilik

gostermektedir.
H2: Saglikta sessiz istifa egilimi ¢aligma yilina gore farklilik gostermektedir.

H3: Saglikta sessiz istifa egilimi alinan tlicrete gore farklilik géstermektedir.
3.2. Arastirmanin Onemi

Insanin en degerli kaynagmin saglik oldugu, ikamesi ve telafisinin olmadig1
herkesce kabul edilen bir gergektir. Saglik calisanin yaptigi ise ve verdigi hizmete ne
kadar etki ettigini 6grenmek isin verimli ve saglikli ilerlemesi i¢in dnemlidir. SOyle
ki gorevi insan sagligina hizmet etmek olan saglik personelinin, sessiz istifa
siirecinde yasadigi motivasyon eksikligi, iletisim eksikligi, kendini giivende ve
degerli hissetmemesi is yerine kars1 duygusal kopukluk yasamaya baslamasina sebep
olmaktadir. Bu baglamda; pandemi sonrasi is ylikiinliin artmasi, iizerine beyaz
reformla is performansi ve ddemeye yonelik adalet duygusunun zedelenmesi saglik
calisanlarinda tiikenmislik sendromlar1 ile beraber sessiz istifa siirecini de
tetiklemistir. Sessiz istifa ise c¢alismanin verimini diisiirmekte, iletisim siirecini

zedelemekte, kuruma aidiyet ve giiven duyguna zarar vermekte nihayetinde kaliteli
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hizmet sunumuna engel olmaktadir. Buna karsin sessiz istifa kavramu ile ilgili alan
yazinda ¢ok fazla calisma bulunmamaktadir. Var olan calismalar ise derleme
niteligindedir. Bu baglamda arastirma saglik calislarinda sessiz istifa nedenlerini ve
¢Ozlim Onerilerini belirlemesi, bu arastirma sonucunda alinabilecek 6nlemler ile ilgili
Oneriler sunacak olmasi ve Ozgilinligii sebebi ile alan yazina 6nemli kazanim

katacaktir.
3.3. Arastirmanin Yontemi

Arastirma Amact ve Hipotezleri

Saglik ¢alisanin yaptig1 ise ve verdigi hizmete ne kadar etki ettigini 6grenmek
isin verimli ve saglikl ilerlemesi i¢in dnemlidir. Soyle ki gorevi insan sagligina
hizmet etmek olan saglik personelinin, sessiz istifa siirecinde yasadigi motivasyon
eksikligi, iletisim eksikligi, kendini glivende ve degerli hissetmemesi is yerine karsi
duygusal kopukluk yasamaya baglamasina sebep olmaktadir. Bu baglamda; pandemi
sonrasi is yukiiniin artmasi, lizerine beyaz reformla is performansit ve odemeye
yonelik adalet duygusunun zedelenmesi saglik calisanlarinda tiikenmislik
sendromlar1 ile beraber sessiz istifa siirecini de tetiklemistir. Sessiz istifa ise
calismanin verimini diistirmekte, iletisim siirecini zedelemekte, kuruma aidiyet ve
giiven duyguna zarar vermekte nihayetinde kaliteli hizmet sunumuna engel
olmaktadir. Buna karsin sessiz istifa kavramu ile ilgili alan yazinda ¢ok fazla ¢alisma
bulunmamaktadir. Var olan c¢aligmalar ise derleme niteligindedir. Bu baglamda
arastirma saglik calislarinda sessiz istifa nedenlerini ve ¢oziim Onerilerini
belirlemesi, bu arastirma sonucunda alinabilecek onlemler ile ilgili 6neriler sunmusg

olmas1 ve 6zglinliigii sebebi ile alan yazina 6nemli kazanim katacaktir.

Bu arastirmada pandemi sonrasi diinyada biiyiilk ses getiren sessiz istifa
kavraminin, saglik personellerinde de agiga c¢ikma nedenleri ve sessiz istifa
kavramina kars1 hangi 6nlemlerin alinmasi gerektigini tespit etmek amaglanmaktadir.

Bu amag dogrultusunda gelistirilen problem ciimleleri ve hipotezler soyledir:
P;: Saglik calisanlarinda sessiz istifa egiliminin nedenleri nelerdir?

P,: Saglik calisanlarinda sessiz istifa egiliminin 6nlenmesi i¢in ¢dziim yollari

nelerdir?
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H;: Saghkta sessiz istifa egilimi meslek grubuna gore farklilik

gostermektedir.
Hj: Saglikta sessiz istifa egilimi ¢alisma yilina gore farklilik géstermektedir.
Hj: Saglikta sessiz istifa egilimi alinan tlicrete gore farklilik gostermektedir.
Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Tanimlayici arastirmanin evrenini Sivas Cumbhuriyet Universitesi Saglk
Hizmetleri Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde calisan, 2116 saglik personeli
olusturmaktadir. Evren sayisi hastanenin veri sisteminden ve ilgili yetkililerden
alimmistir. Arastirmada 6rneklem yontemi olarak en kolay ulasilabilen katilimcinin,
en ideal oldugunu kabul eden ve katilimci bulma siireci arzu edilen 6rneklem
blyiikliigline ulasilincaya kadar devam ettirilen “kolayda 6rnekleme” yontemi tercih
edilmistir. Bu baglamda; 6rneklem sayisini tespit etmek i¢in Raosoft programindan
ve n=(N*p*q*Z"2)/((N-1)*d"2+Z"2*p*q) formiiliinden yararlanilmistir. Bu
dogrultuda 6rneklem sayist 420 saglik personeli olarak belirlenmistir. 12.04.2023—
28.04.2023 tarihleri arasinda, arastirmaya goniillii olarak katilmay1 kabul eden 440
hastane c¢alisanina yliz yiize ve ¢evrimig¢i ortamdan anket uygulanmis, kullanilabilir
nitelikte olan 420 adedi degerlendirmeye alinmistir. Bu baglamda arastirma
ornekleminin, evreni temsil etme yetenegine sahip oldugu anlasilmaktadir.
Arastirmanin uygulanmasi dncesinde Sivas Cumhuriyet Universitesi Sosyal Bilimler
Bilimsel Arastirma Onerisi Etik Degerlendirme Kurulu’ndan 23.02.2023 tarih ve 10
numarali toplantisi ile etik kurul izni alinmis, ardindan ilgili hastaneden resmi izin

alinmustr.
Veri Toplama Araci

Arastirmada alan yazindan faydalanilarak ve uzman goriisleri alinarak
hazirlanmis; sessiz istifa nedenlerini ve ¢oziim yollarini ifade eden yargilarin yer
aldig1 anket formu kullanilmistir. Arastirmada yer alan formun ilk boliimiinde sosyo-
demografik ozellikler yer almaktadir. ikinci béliimiinde sessiz istifa nedenlerinin
Olciildiigii 12 adet yargi ifadesi yer almaktadir. Son bdliimiinde ise sessiz istifanin
¢Ozlim yollarma iligkin 10 yargi ifadesi yer almaktadir. Yarg: ifadeleri 1. Kesinlikle

katilmiyorum, 5. Kesinlikle katiliyorum seklinde besli likert tipinde hazirlanmistir.
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Verilerin Analizi

Arasgtirmada elde edilen verilerin analizinde “SPSS” programindan
faydalanilmistir. Veriler degerlendirilirken tanimlayici istatistiksel metotlarinin yani
sira, “giivenilirlik analizi” ve demografik verilerle anket yargi ifadelerinin iliskilerini

Ol¢en ki-kare testleri yapilmigstir.
3.4. Arastirma Bulgulan

Arastirmanin bu boliimiinde analiz sonuglari sirasi ile sunulmustur.

Tablo 4. Demografik Veriler

Cinsiyet n % Medeni Durum n %
Kadin 288 68,6 Evli 285 67,9
Erkek 132 31,4 Bekar 135 32,1

Egitim Durumu n % Meslek n %
On Lisans 102 243 Hekim 36 8,6
Lisans 248 59,0 Hemsire 111 26,4
Lisans Ustii 70 16,7 Saglik Lisansiyeri 73 17,4

Gelir diizeyi n % Saglik Teknikeri 200 47,6
10000 tl ve alt1 21 5,0 Calisma Yih n %
10001 tl- 14000 tl 54 12,9 0-5 y1l 105 25,0
14001 tl1 - 18000 tl 177 42,1 6-10 y1l 55 13,1
18001 tl - 22000 tl 122 29,0 11-15 y1l 77 18,3
22001 tl - 26000 tl 11 2,6 16-20 y1l 91 21,7
26001 tl ve tizeri 35 8,3 21 y1l ve iizeri 92 21,9
Toplam 420 100,0

Tablo 4’e¢ gore arastirmaya katilan 420 kisiye ait demografik ve tanitici
ozellikler incelendiginde, katilimcilarin  %68,6’s1  kadin, %31,4’1 erkektir.
Katilimeilarin %67,9 evli, %32,1°1 bekar bireylerden olusmaktadir. Katilimcilarin
%24,3°1 oOnlisans, %59,0 lisans, %]16,7’si lisansiistii egitim diizeyine sahiptir.
Katilimcilarin %8,6’s1 hekim, %26,4’1 hemsire, %17,4’1 saglik lisansiyeri, %47,6’s1
saglik teknikeri oldugu tespit edilmistir. Katilimeilarin gelir diizeyi 10000 TL ve alt1
ticret alanlar %5,0, 10001 14000 TL arasinda iicret alanlar %12,9, 14001-18000 TL
arasinda {cret alanlar %42,1, 18001 22000 TL arasinda {icret alanlar %29,0,
22001 26000 TL arasinda iicret alanlar %2,6, 26001 TL ve iizerinde licret alanlar
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%8,3 oldugu belirlenmistir. Katilimcilarin meslekte ¢alisma yillarinin 0-5 yil arasi
%25,0, 6-10 y1l aras1 %13,1, 11-15 yil aras1 %18,3, 16-20 yi1l arast %21,7, 21 yi1l ve
tizeri %21,9 oldugu tespit edilmistir.

Tablo 5. Saglik Calisanlarinda Sessiz Istifa Nedenleri

N Min. Max. Ort. SS

Saglikta siddetin artmasi 420 1,00 5,00 4,178 1,214
Aldigim ticretin diisiik olmast 420 1,00 5,00 4,078 1,309
Adaletli olunmadigini diisiinmem 420 1,00 5,00 4,069 1,244

Yetersiz personel sayis1 ve fazla is ytkii 420 1,00 5,00 4,066 1,285
Takdir edilmemek 420 1,00 5,00 3,981 1,275

Y oneticilere kars1 hissettigim gilivensizlik 420 1,00 500 3.859 1343

duygusu

Calisma kosullarinin istedigim sekilde 420 100 500 3.845 1286
olmamasi

Kariyer ve kisisel gelisim imkanlarinin kisith 420 100 500 3.809 1307
olmasi

Goriislerime 6nem verilmemesi 420 1,00 5,00 3,631 1,395
Is yerinde kendimi degersiz hissetmem 420 1,00 5,00 3,600 1,401
Kendimi bu kuruma ait hissetmemem 420 1,00 5,00 3,195 1,468
Yaptigim isi sevmemem 420 1,00 5,00 2,454 1,457

Tablo 5’e gore saglik ¢alisanlarinda sessiz istifa nedenleri incelendiginde, en
yiiksek puami alan ifadenin “Saglikta siddetin artmasi” (4,17+1,21) oldugu
gorilmektedir. “Aldigim iicretin diisiik olmasi’ (4,07£1,30) puan alirken, “Adaletli
olunmadigint diistinmem”’ ifadesi (4,06 £1,24) puan alarak en yiiksek puanlanan
ifadeler olmustur. “Yetersiz personel sayis1 ve fazla ig ylikii’’ ifadesi (4,06+1,28)
puan alirken, “Takdir edilmemek’ (3,98+1,27) puan alarak saglik g¢alisanlarinda
sessiz istifa nedenleri arasinda yiiksek puan alan diger ifadeler olarak belirlenmistir.
“Yaptigim isi sevmemem’’ (2,45+1,45) puan alarak saglik calisanlarinda sessiz istifa
nedenleri incelendiginde, en diisiik puani alan ifade olarak tespit edilmistir.
“Kendimi bu kuruma ait hissetmemem’’ (3,19+1,46) puan alirken, “Is yerinde
kendimi degersiz hissetmem’’ (3,60+1,40) puan alarak diger diisiik puan alan

ifadeler olarak belirlenmistir.
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Tablo 6. Saglik Calisanlarinda Sessiz Istifa Egiliminin Coziim Yollari

n Min Max Ort. SS
Ucretlerin artirilmasi 420 1,00 5,00 4,195 1,350
Is yerinde kendimizi degerli hissedebilecegimiz
bir ortamin saglanmasi
Personel sayisinin artirilmasi ve is ylikiiniin

420 1,00 5,00 4,152 1,336

420 1,00 5,00 4,126 1,325

azaltilmasi

Takdir edilmek ve 6diillendirilmek 420 1,00 5,00 4,095 1,380
Ekip caligsmasinin artirilmasi 420 1,00 5,00 4,059 1,303
Giivenlik 6nlemlerinin yeterli olmasi 420 1,00 5,00 3,942 1,453
Calisma kosullarinin diizeltilmesi 420 1,00 5,00 3,871 1,443
Goriislerime 6nem verilmesi 420 1,00 5,00 3,866 1,436
Kariyer ve kisisel gelisim imkanlarinin sunulmas1 420 1,00 5,00 3,666 1,521
Yoneticilerin herkese adil davranmasi 420 1,00 5,00 3,666 1,603

Tablo 6’ya gore Saglik ¢alisanlarinda sessiz istifa egiliminin ¢oziim yollari
incelendiginde, en yiiksek puani alan ifadenin “Ucretlerin artirilmas1” (4,19+1,35)
oldugu goriilmektedir. “Is yerinde kendimizi degerli hissedebilecegimiz bir ortamin
saglanmas1’’ (4,15+1,33) puan alirken, “Personel sayisinin artirilmasi ve is yiikiiniin
azaltilmas1’’ (4,1241,32) puan alarak en yiiksek puan alan ifadeler olmustur. “Takdir
edilmek ve odillendirilmek’ (4,09£1,38) puan alirken, “Ekip ¢alismasinin
artirilmast’ (4,05+1,30) Saglik calisanlarinda sessiz istifa egiliminin ¢6ziim yollari
incelendiginde yiiksek puan alan diger ifadeler olarak tespit edilmistir. “Y oneticilerin
herkese adil davranmasi’ (3,66+£1,60) puan alarak en diisiik puan alan ifade
olmustur. “Kariyer ve kisisel gelisim imkanlarinin sunulmasi’ (3,66+1,52) puan
alirken, “Goriislerime 6nem verilmesi’” Saglik ¢alisanlarinda sessiz istifa egiliminin

¢Oziim yollar1 incelendiginde, diisiik puan alan diger ifadeler olarak tespit edilmistir.
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3.5. Saghkta Sessiz Istifa Nedenleri ile Demogtrafik Veriler
Ki-Kare Iliskisi

Tablo 7. Cinsiyet ile Sessiz Istifa Nedenlerinin Iliskisini Olgen Ki-Kare Testi (1)

Goriislerime 6nem verilmemesi

Hig . .. Cok FazlaToplam
E tkﬂemeZEtkllemezKarars121rn Etkiler Etkiler
n 35 16 62 45 130 288

%ile Cinsiyet ~ 122%  5,6%  21,5% 15,6% 45,1% 100,0%

Jore s ms

g;éflGomslere 70,0% 42,1%  62,0% 73.8% 76,0% 68,6%

Cinsiyet n 15 22 33 16 41 132
%ile Cinsiyet ~ 11,4%  16,7%  28,8% 12,1% 31,1% 100,0%

Erkek % ile Goruslere

e 3 30,0% 57,9% 38,0% 262% 24,0% 31.4%

n 50 33 100 61 171 420

%ile Cinsiyet ~ 11,9%  9,0%  23,8% 14,5% 40,7% 100,0%

Kadin

Toplam 0% ile Griis]

0;;1 OTUSICIC  100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
p=0.001
x*=19.573

Phi Cramer’s V=0.216

Calisma kosullarinin istedigim sekilde
olmamasi

3 Toplam
Hig . .. Cok Fazla
E tkilerneZEtkllemezKarar5121m Etkiler Etkiler
n 20 25 47 53 143 288

% ile Cinsiyet 6,9% 8,7% 16,3% 18,4% 49,7%  100,0%

Kading e Calsma  64,5%  62,5%  60.3%  62.4% 76.9%  68.6%
kosullar1
Cinsiyet n 11 15 31 32 43 132
Brpep 0 lle Cinsiyet 83%  114%  23,5%  242% 32,6%  100,0%
%ile Calisma  35,5% 37.5% 39,7%  37,6% 23,1%  31,4%
kosullari
n 31 40 78 85 186 420
Toplam %ile Cinsiyet  7,4%  9,5%  18,6%  202% 443%  100,0%
%ile Calisma  100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0%  100,0%
kosullari
p=0.028
x*=10.909

Phi Cramer’s V=0.161

Katilimcilarin  cinsiyetleri ile sessiz istifa nedenlerinin karsilagtirilmasi
neticesi Tablo 7°de yer almaktadir. Buna gore kadinlarin %45,1°1 (n:130) goriislerine
Onem verilmemesinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %12,2’si (n:35) ise

hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Erkeklerin ise %31,1°’1 (n:41) goriislerine 6nem
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verilmemesinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %11,4’l (n:15) ise hig
etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise kadinlarin ¢ok fazla etkiledigini ifade
etme oranlar1 %76,0; hi¢ etkilemedigini ifade etme oranlar1 %70,0 iken erkeklerin
cok fazla etkiledigini ifade etme oranlar1 %24,0; hi¢ etkilemedigini ifade etme
oranlar1 ise %30,0’dur. Bu sonuglara gore cinsiyet ile gorilislerine Onem
verilmemesinin sessiz istifa egilimini etkileme durumu arasinda anlamli bir farklilik

vardir (p:0.001) ve bu durumun kadinlar etkileme orani erkeklerden daha fazladir.

Tablo 7’de katilimcilarin cinsiyetleri ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesi kadinlarin %49,7’si (n:143) calisma kosullarinin istedigi
sekilde olmamasinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %6,9’u (n:20) ise
hi¢ etkilemedigini belirtmistir. Erkeklerin ise %32,6’s1 (n:43) calisma kosullarinin
istedigi sekilde olmamasinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %8,3’1
(n:11) sessiz istifa egilimini hi¢ etkilemedigini belirtmistir. Genel olarak ise
kadinlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme oram1 %76,9, hi¢ etkilenmedigini ifade
etme orani %64,5 iken erkeklerin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme oranm1 %23,1, hic
etkilenmedigini ifade etme oran1 %35,5’dir. Bu sonuglara gore cinsiyet ile calisma
kosullarinin istedigim sekilde olamamasinin sessiz istifa egilimini etkileme durumu
arasinda anlamli bir farklilik vardir. (p:0.028) ve bu durumda kadinlar1 etkileme

orani erkeklerden fazladir.
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Tablo 8. Cinsiyet ile Sessiz istifa Nedenlerinin Iliskisini Olgen Ki-Kare Testi (2)

Aldigim iicretin diisiik olmasi

Hig . .. Cok Fazla Toplam
Etkilemez EtkilemezKararsizim Etkiler Etkiler
n 20 12 41 37 178 288

Kadin % ile Cinsiyet  6,9% 4,2% 14,2% 12,8% 61,8% 100,0%
% ile Ucret 57,1%  46,2%  73,2% 64,9% 72,4% 68,6%
15 14 15 20 68 132
Erkek % ile Cinsiyet 11,4%  10,6% 11,4% 15,2% 51,5% 100,0%
%% ile Ucret  42,9%  53,8%  26,8% 35,1% 27,6% 31,4%

Cinsiyet

n 35 26 56 57 246 420
Toplam % ile Cinsiyet  8,3% 6,2% 13,3% 13,6% 58,6% 100,0%

% ile Ucret 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%100,0%  100,0%
p=0.030
x’=10.735
Phi Cramer’s V=0.160

Takdir Edilmemek
Etkfllgnez EtkilemezKararsizim Etkiler C](ijl:klji ila Toplam
n 17 17 45 50 159 288

Kadin % ile Cinsiyet  5,9% 5,9% 15,6% 17,4% 55,2% 100,0%
% ile Takdir 58,6%  50,0%  65,2% 69,4% 73,6% 68,6%
12 17 24 22 57 132
Erkek % ile Cinsiyet 9,1% 12,9%  18,2% 16,7% 43,2% 100,0%
% ile Takdir 41,4%  50,0%  34,8% 30,6% 26,4% 31,4%

Cinsiyet

n 29 34 69 72 216 420
Toplam % ile Cinsiyet  6,9% 8,1%  16,4%  17,1% 51,4%  100,0%
% ile Takdir ~ 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%100,0%  100,0%
p=0.046
x*=9.705

Phi Cramer’s V=0.152

Tablo 8’de katilimecilarin cinsiyetleri ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesi gore kadinlarin %61,8’1 (n:178) aldig1 tcretin diisiik
olmasinin sessiz istifa egilimini cok fazla etkiledigini, %6,9’u (n:20) ise hic
etkilemedigini belirtirmistir. Erkeklerin ise %51,5’1 (n:68) aldig1 {icretinin diigiik
olmasinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %11,4’0 (n:15) ise hig
etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise kadinlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade
etme oram1 %72,4, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oran1 %57,1 iken erkeklerin ¢ok

fazla etkilendigini ifade etme oran1 %27,6, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani
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%42,9’dur. Bu sonuglara gore cinsiyet ile alinan iicretin diisiik olmasinin sessiz istifa
egilimini etkileme durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.030) ve bu

durumda kadinlar1 etkileme orani erkeklerden fazladir.

Tablo 8’de katilimcilarin cinsiyetleri ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesi gore kadmnlarin %55,2°1 (n:159) takdir edilmemenin sessiz
istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %35,9’u (n:17) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmistir. Erkeklerin ise %43,2°1 (n:57) takdir edilmemenin sessiz istifa egilimini
cok fazla etkiledigini, %9,1°1 (n:12) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak
ise kadinlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme oran1 %73,6, hi¢ etkilenmedigini
ifade etme orant %58,6 iken erkeklerin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani
%26.4, hic etkilenmedigini ifade etme oran1 %41,4’diir. Bu sonuglara gore cinsiyet
ile takdir edilmeme sessiz istifa e8ilimini etkileme durumu arasinda anlamli bir
farklilik vardir. (p:0.046) ve bu durumda kadinlar etkileme orani erkeklerden

fazladir.
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Tablo 9. Cinsiyet ile Sessiz istifa Nedenlerinin Iliskisini Olgen Ki-Kare Testi (3)

Saghkta Siddetin Artmasi

Hig . .. Cok Fazla Toplam
Etkilemez EtkilemezKararsizim Etkiler Etkiler
n 18 8 33 48 181 288

Kadin % ile Cinsiyet  6,3% 2,8% 11,5% 16,7% 62,8% 100,0%
% ile Siddet 66,7%  38,1%  62,3% 70,6% 72,1% 68,6%
n 9 13 20 20 70 132

Erkek % ile Cinsiyet 6,8% 9,8% 15,2% 15,2% 53,0% 100,0%
%% ile Siddet  33,3%  61,9%  37,7% 29,4% 27,9% 31,4%

Cinsiyet

n 18 8 33 48 181 420
Toplam % ile Cinsiyet  6,3% 2,8%  11,5%  16,7% 62.8%  100,0%
% ile Siddet 100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0%  100,0%
p=0.020
x=11.662

Phi Cramer’s V=0.167

Adaletli olunmadigim diisiinmem

Hig . .. Cok Fazla Toplam
Etkilemesz EtkilemezKararsizim Etkiler Etkiler
n 18 14 31 49 176 288

Kadin % ile Cinsiyet  6,3% 4,9% 10,8% 17,0% 61,1% 100,0%
% ile Adalet 64,3%  50,0%  52,5% 63,6% 77,2% 68,6%
10 14 28 28 52 132
Erkek % ile Cinsiyet 7,6% 10,6%  21,2% 21,2% 39,4% 100,0%
% ile Adalet 35,7%  50,0%  47,5% 36,4% 22,8% 31,4%

Cinsiyet

n 28 28 59 77 228 420
Toplam % ile Cinsiyet  6,7% 6,7%  14,0%  18,3% 54,3%  100,0%
% ile Adalet  100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0%  100,0%
p=0.000
x’=20.488

Phi Cramer’s V=0.221

Tablo 9’da katilmcilarin  cinsiyetleri ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesi gore kadinlarin %62,8°1 (n:181) saglikta siddetin artmasinin
sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %6,3’ (n:18) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmistir. Erkeklerin ise %53,0’l (n:70) saglikta siddetin artmasinin sessiz istifa
egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %6,8’1 (n:9) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir.
Genel olarak ise kadinlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme oranm %72,1, hig
etkilenmedigini ifade etme orani1 %66,7 iken erkeklerin cok fazla etkilendigini ifade

etme orant %27,9, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orant %33,3’diir. Bu sonuglara

41



gore cinsiyet ile saglikta siddetin artmasinin sessiz istifa egilimini etkileme durumu
arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.020) ve bu durumda kadinlar1 etkileme orani

erkeklerden fazladir.

Tablo 9’da katilimcilarin  cinsiyetleri ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesi gore kadinlarin %61,1’1 (n:176) adaletli olunmadigi
diisiincesinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %6,3’l4 (n:18) ise hig
etkilemedigini belirtirmistir. Erkeklerin ise %39,4’1 (n:52) adaletli olunmadig
diisiincesinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %7,6’s1 (n:10) ise hic
etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise kadinlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade
etme oran1 %77,2, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oran1 %64,3 iken erkeklerin ¢ok
fazla etkilendigini ifade etme orani %?22,8, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oram
%35,7°dir. Bu sonuglara gore cinsiyet ile adaletli olunmadigini diisiinmenin sessiz
istifa egilimini etkileme durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir. (p:0.000) ve bu

durumda kadinlar1 etkileme orani erkeklerden fazladir.
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Tablo 10. Medeni Durum ile Sessiz Istifa Nedenlerinin iliskisini Ol¢en Ki-Kare

Testi (1)
Kariyer ve Kisisel gelisim imkanlarimin kisith
olmasi
Topl
Hig EtkilemezKararsizim Etkiler ok Fazla e
Etkilemez Etkiler
n 26 26 71 50 112 285
Evli % ile Medeni D. 9,1% 9,1% 24.9% 17,5% 39,3% 100,0%
Medeni % ile Kariyer  74,3%  74,3%  78,0% 68,5% 60,2% 67,9%
Durum n 9 9 20 23 74 135

Bekar % ile Medeni D. 6,7% 6,7% 14,8% 17,0% 54,8% 100,0%
% ile Kariyer  25,7%  25,7%  22,0% 31,5% 39,8% 32,1%

n 35 35 91 73 186 420
Toplam % ile Medeni D. 8,3% 83%  21,7%  17,4% 44,3%  100,0%
% ile Kariyer ~ 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%100,0%  100,0%
p=0.031
x=10.631

Phi Cramer’s V=0.159

Calisma kosullarinin istedigim sekilde

olmamasi Toplam
Hig EtkilemezKararsizim Etkiler ok Fazla
Etkilemez Etkiler
n 25 30 59 58 113 288
Evli % ?le Medeni D. 8,8% 10,5%  20,7% 20,4% 39,6% 100,0%
, dolle Galisma o) 0 25006 75.6%  68.2% 60.8%  68.6%
Medeni kosullar1
Durum n 6 10 19 27 73 132
Bekar % %le Medeni D. 4,4% 7,4% 14,1% 20,0% 54,1% 100,0%
dolleGalisma g o 2500 244%  31.8% 392%  31.4%
kosullar1
n 31 40 78 85 186 420
% ile Medeni D. 7,4% 9,5% 18,6% 20,2% 44,3% 100,0%
Toplam % ile Calisma
100,0% 100,0% 100,0% 100,0%100,0%  100,0%
kosullar1
p=0.045
x’=9.736

Phi Cramer’s V=0.152

Tablo 10’da katilimcilarin medeni durumlart ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesine gore evli olanlarin %39,3’li (n:112) kariyer ve kisisel
gelisim imkanlarinin kisitli olmasinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini,

%9,1°1 (n:26) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Bekar olanlar ise %54,8’1 (n:74)
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kariyer ve kisisel gelisim imkanlarinin kisitli olmasinin sessiz istifa egilimini ¢ok
fazla etkiledigini, %6,7’1 (n:9) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise
evli olanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani %60,2, hi¢ etkilenmedigini
ifade etme oran1 %74,3 iken Bekar olanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani
%39,8, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani %25,7’dir. Bu sonuglara gére medeni
durum ile kariyer ve kisisel gelisim imkanlarinin kisitli olmast sessiz istifa egilimini
etkileme durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.031) ve bu durumda evli

olanlar1 etkileme orani bekar olanlara gore fazladir.

Tablo 10’da katilimcilarin medeni durumlar ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesi gore evli olanlarin %39,6’1 (n:113) calisma kosullarinin
istedigi sekilde olmamasinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %8,8’1
(n:25) ise hig¢ etkilemedigini belirtirmistir. Bekar olanlar ise %54,1°1 (n:73) ¢alisma
kosullariin istedigi sekilde olmamasinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini,
%4,4°1 (n:6) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise evli olanlarin ¢ok
fazla etkilendigini ifade etme orani %60,8, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oram
%80,6 iken Bekar olanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orami %39,2, hig
etkilenmedigini ifade etme oram1 %19,4’diir. Bu sonuglara gére medeni durum ile
calisma kosullarinin istedinildigi sekilde olmamasinin sessiz istifa egilimini etkileme
durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.045) ve bu durumda evli olanlar

etkileme orani bekar olanlara gore fazladir.
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Tablo 11. Medeni Durum ile Sessiz Istifa Nedenlerinin iliskisini Ol¢en Ki-Kare
Testi (2)

Aldigim iicretin diisiik olmasi

Etkfllgnez EtkilemezKararsizim Etkiler C](ijl:klji ila Toplam
n 31 19 46 36 153 288
Evli % ile Medeni D. 10,9% 6,7% 16,1% 12,6% 53,7% 100,0%
Medeni % ile Ucret 88,6% 73,1%  82,1% 63,2% 62,2% 68,6%
Durum n 4 7 10 21 93 132

Bekar % ile Medeni D. 3,0% 5,2% 7,4% 15,6% 68,9% 100,0%
%% ile Ucret  11,4%  26,9%  17,9% 36,8% 37,8% 31,4%

n 35 35 26 56 57 246
Toplam % ile Cinsiyet  8,3% 83%  6,2% 13,3% 13,6%  58,6%
% ile Ucret 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%100,0%  100,0%
p=0.002
x’=16.643

Phi Cramer’s V=0.199

Takdir Edilmemek

Etkiéinez EtkilemezKararsizim Etkiler C](illt(kli:fe zrla Toplam
n 21 24 57 46 137 288
Evli % ile Medeni D. 7,4% 8,4% 20,0% 16,1% 48,1% 100,0%
Medeni % ile Takdir 72,4% 70,6%  82,6% 63,9% 63,4% 68,6%
Durum n 8 10 12 26 79 132

Bekar % ile Medeni D. 5,9% 7,4% 8,9% 19,3% 58,5% 100,0%
% ile Takdir 27,6%  294% 17,4% 36,1% 36,6% 31,4%

n 29 29 34 69 72 216
Toplam % ile Medeni D. 6,9% 6,9% 8,1% 16,4% 17,1% 51,4%
% ile Takdir 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%100,0% 100,0%
p=0.045
x’=9.741

Phi Cramer’s V=0.152

Tablo 11°’de katilimcilarin medeni durumlar ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesi gore evli olanlarin %53,7’s1 (n:153) aldig1 ticretin diisiik
olmasinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %10,9’u (n:31) ise hig
etkilemedigini belirtirmistir. Bekar olanlar ise %68,9’u (n:93) aldig1 ticretin diisiik
olmasinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %3,0’i0 (n:4) ise hic
etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise evli olanlarin ¢ok fazla etkilendigini

ifade etme orani %62,2, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani %88,6 iken bekar
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olanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orant %37,8, hic¢ etkilenmedigini ifade
etme oran1 %]11,4’diir. Bu sonuclara gére medeni durum ile aldig: iicretin diisiik
olmasinin sessiz istifa egilimini etkileme durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir
(p:0.002) ve bu durumda evli olanlar1 etkileme orani bekar olanlara gore fazladir.
Buna gore saglikta sessiz istifa egiliminin alinan {icrete gore farklilik gosterdigini

savunan hipotez 3’{in kabul edildigi goriilmektedir.

Tablo 11°de katilimcilarin medeni durumlart ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesine gore evli olanlarin %48,1°1 (n:137) takdir edilmemenin
sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %7,4’ii (n:21) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmigtir. Bekar olanlar ise %58,5’1 (n:79) takdir edilmemenin sessiz istifa
egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %5,9’u (n:8) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir.
Genel olarak ise evli olanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani %63,4, hig
etkilenmedigini ifade etme oran1 %72,4 iken Bekar olanlarin ¢ok fazla etkilendigini
ifade etme orant %36,6, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oram1 %27,6’dir. Bu
sonuglara gére medeni durum ile takdir edilmeme ifadesinin sessiz istifa egilimini
etkileme durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.045) ve bu durumda evli

olanlar etkileme orani bekar olanlara gore fazladir.

Tablo 12. Egitim Durumu ile Sessiz istifa Nedenlerinin iliskisini Olgen Ki-Kare
Testi

Yoneticilere Kars1 Hissettigim Giivensizlik

Duygusu
i Toplam
Hig : . Cok Fazla
Etkilemez Etkilemez KararsizimEtkiler Etkiler
o n 14 9 17 14 48 102
Lo %Egitim  13,7%  88%  167%  137% 471%  100,0%

% Giiven  37,8% 21,4% 26,6% 18,2%  24,0% 24,3%

n 13 30 41 46 118 248

Lisans % Egitim  5,2% 12,1% 16,5% 18,5%  47,6% 100,0%

% Giiven  35,1% 71,4% 64,1% 59,7%  59,0% 59,0%
10 3 6 17 34 70

Egitim
Durumu

R n
LI.‘.JS:;ES % Egitim  14,3%  4,3% 8,6% 243% 48.6%  100,0%

%Giiven  27,0%  71%  94%  22.1% 17,0%  16,7%

n 37 42 64 77 200 420
Toplam % Egitim ~ 8,8% 10,0%  152%  183% 47,6%  100,0%

% Giiven  100,0%  100,0% 100,0% 100,0% 100,0%  100,0%
p=0.027
x’=17.293

Phi Cramer’s V=0.143
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Tablo 12’de katilimcilarin egitim durumlart ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesi 6n lisans mezunlarinin %47,1°1 (n:48) yoneticilere karsi
hissedilen giivensizlik duygusunun sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini,
%13,7’s1 (n:14) ise hic¢ etkilemedigini belirtirmistir. Lisans mezunu olanlar ise
%47,6’s1 (n:118) yoneticilere karst hissedilen giivensizlik duygusunun sessiz istifa
egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %5,2’si (n:13) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir.
Lisansiistii olanlar ise %48,6’s1 (n:34) yoneticilere kars1 hissedilen gilivensizlik
duygusunun sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %14,3’0 (n:10) ise hic
etkilenmedigini belirtmistir. Genel olarak ise 6n lisans mezunu olanlarin ¢ok fazla
etkilendigini ifade etme oranit %24,0, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani1 %37,8
iken lisans mezunu olanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orami %59,0, hig
etkilenmedigini ifade etme oran1 %35,1°dir. Lisansiiti mezunlarin ¢ok fazla
etkilendigini ifade etme orani ise %17,0 iken, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani
%27,0’dir. Bu sonuglara gore egitim durumu ile yoneticilere karsi hissedilen
giivensizlik duygusunun sessiz istifa egilimini etkileme durumu arasinda anlamli bir
farklilik vardir (p:0.027) ve bu durumda lisans mezunlarimi etkileme orani 6n lisans

ve lisansiistii mezunlarina gore fazladir.
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Tablo 13. Meslek ile Sessiz istifa Nedenlerinin Iliskisini Olgen Ki-Kare Testi (1)

Goriislerime 6nem verilmemesi

i Cok
ng EtkilemezKararsizim Etkiler Fazla Toplam
Etkilemez /
Etkiler
n 0 3 10 2 21 36

Hekim % ile Meslek  0,0% 8,3% 27,8% 5,6% 58,3% 100,0%
% ile Gorlis 0,0% 7,9% 10,0% 33% 123% 8,6%
n 12 6 28 16 49 111
Hemsire % ile Meslek  10,8%  5,4% 25,2% 14,4% 44,1% 100,0%
% ile Gortis 24,0% 15,8%  28,0% 26,2% 28,7% 26,4%

Mes'eks I 14 6 1 g 34 7
L?sgalllsiyeri %ile Meslek  192%  82%  15,1%  11,0% 46,6% 100,0%
%ile Goriis ~ 28,0%  158%  11,0%  13,1% 19,9% 17,4%
Sagik " 24 23 51 35 67 200
Topmiior YoileMeslek  12,0% 115%  255%  17,5% 33,5%  100,0%
%ile Goriis ~ 48,0%  60,5%  51,0%  57.4% 392% 47.6%
n 50 38 100 61 171 420
Toplam %ile Meslek  11,9%  9.0%  23.8%  14,5% 40,7% 100,0%
%ile Goriis  100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0% 100,0%
p=0.022
x’=23.681

Phi Cramer’s V=0.137

Tablo 13’de katilimcilarin  meslekleri ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesi hekimlerin %58,3°li (n:21) goriislerine 6nem verilmemesi
ifadesinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini belirtmistir. Hi¢ etkilemedigini
belirten hekim olmamistir. Hemsirelerin  %44,1°’1 (n:49) goriislerine 6nem
verilmemesi ifadesinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %10,8’si (n:12)
ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Saglik lisansiyerlerinin %46,6’s1 (n:34)
Goriiglerine 6nem verilmemesi ifadesinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini,
%19,2’s1 (n:14) ise hi¢ etkilenmedigini belirtmistir. Saglik teknikerlerinin %33,5’1
(n:67) Gorlislerine énem verilmemesi ifadesinin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla
etkiledigini, %12,0’si (n:24) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise
hekimlerin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme oran1 %12,3 iken hemsirelerin ¢ok fazla
etkilendigini ifade etme orant %28,7, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oram
%24,0°diir. Saglik lisansiyerlerinin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise %19,9
iken, hic etkilenmedigini ifade etme oran1 %28,0’dir. Saglik teknikerlerinin ¢ok fazla
etkilendigini ifade etme orani ise %39,2, hic¢ etkilenmedigini ifade etme oram

%48,0’dir. Bu sonuclara gore meslek ile goriislere 6nem verilmemesinin sessiz istifa

48



egilimini etkileme durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.022) ve bu
durumda saglik teknikerlerini etkileme orani hekim, hemsire, saglik lisansiyerlerine

gore fazladir.

Tablo 14. Meslek ile Sessiz Istifa Nedenlerinin Iliskisini Ol¢en Ki-Kare Testi (2)

Aldigim iicretin diisiik olmasi

. Cok
ng EtkilemezKararsizim Etkiler Fazla Toplam
Etkilemez .
Etkiler
n 1 2 8 7 18 36

Hekim % ile Meslek  2,8% 5,6% 22,2% 19,4% 50,0% 100,0%
% ile Ucret 2,9% 7,7% 14,3% 12,3% 7,3%  8,6%
n 5 3 12 11 80 111

Hemsire % ile Meslek  4,5% 2,7% 10,8% 9.9% 72,1% 100,0%
% ile Ucret 143% 11,5% 21,4% 19,3% 32,5% 26,4%

MeSlekSaghk n 10 5 13 6 39 73
Lisansiyeri 0 leMeslek  137%  68%  178%  82% 534% 100.0%
%ile Ucret  28,6%  192%  232%  10,5% 15,9% 17,4%
gtk " 19 16 23 33 109 200
ke JolleMeslek  9.5% - 80%  115%  165% 545% 100.0%
%ile Ucret  543%  61,5% 41,1%  57.9% 443% 47,6%
n 50 35 26 56 57 246
Toplam %ile Meslek  11.9%  83%  62%  13.3% 13,6% 58.6%
%ile Ucret  100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0% 100,0%
p=0.025
x’=23.330

Phi Cramer’s V=0.136

Tablo 14’te katilimcilarin meslekleri ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesi hekimlerin %50,0’si (n:18) aldig1 {icretin diisiik olmasinin
sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %2,8 (n:1) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmistir. Hemsirelerin %72,1°1 (n:80) aldig1 ticretin diisiik olmasinin sessiz istifa
egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %4,5’1 (n:5) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir.
Saglik lisansiyerlerinin %53,4’1 (n:39) aldig1 ticretin diisilk olmasinin sessiz istifa
egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %13,7’si (n:10) ise hi¢ etkilenmedigini belirtmistir.
Saglik teknikerlerinin %54,5’1 (n:109) aldig:1 iicretin diisiik olmasinin sessiz istifa
egilimini cok fazla etkiledigini, %9,5’1 (n:19) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir.
Genel olarak ise hekimlerin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orami %7,3, hig

etkilenmedigini ifade etme oran1 %2,9 iken; hemsirelerin ¢ok fazla etkilendigini
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ifade etme oran1 %32,5, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oranit %14,3’diir. Saglik
lisansiyerlerinin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise %15,9 iken, hi¢
etkilenmedigini ifade etme oran1 %28,6’dir. Saglik teknikerlerinin ¢ok fazla
etkilendigini ifade etme orani ise %44,3, hic etkilenmedigini ifade etme oram
%54,3’diir. Bu sonuglara gore meslek ile alinan {icretin diisiik olmasinin sessiz istifa
egilimini etkileme durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.025) ve bu
durumda Saglik teknikerlerini etkileme oran1 hekim, hemsire, saglik lisansiyerlerine

gore fazladir.

Tablo 15. Meslek ile Sessiz istifa Nedenlerinin Iliskisini Olgen Ki-Kare Testi (3)

Yetersiz personel sayisi ve fazla is yiikii

i Cok
ng EtkilemezKararsizim Etkiler Fazla Toplam
Etkilemez .
Etkiler
. 0 0 4 2 20 36

Hekim % ile Meslek  0,0% 0,0% 11,1% 33,3% 55,6% 100,0%
% ile Is Yikii  0,0% 0,0% 7,0% 17,1% 8,5%  8,6%
n 4 4 17 18 68 111
Hemsire % ile Meslek  3,6% 3,6% 15,3% 16,2% 61,3% 100,0%
% ile Is Yikii  11,8%  16,7%  29.8% 25,7% 28,9%  26,4%

MeSlekSaghk n 9 6 5 17 36 73
Lisansiyer 70l Meslek 123% - 82%  68%  233% 493% 100.0%
%ile is Yikii  26,5%  25.0% 8.8%  243% 153% 17.4%
S " 21 14 31 23 111 200
ot %ileMeslek  10,5%  7.0%  155%  11,5% 555%  100.0%
%ileIs Yiki 61,.8%  583%  54.4%  32,9% 472% 47.6%
n 50 34 24 57 70 235
Toplam %ile Meslek  11,9%  81%  57%  13.6% 167% 56,0%
% ile s Yiiki  100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0% 100,0%
p=0.004
x’=28.695

Phi Cramer’s V=0.151

Tablo 15°de katilimcilarin  meslekleri ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesi hekimlerin %55,6’s1 (n:20) yetersiz personel sayisinin ve
fazla i ylikiiniin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %0,0 (n:0) ise hic
etkilemedigini belirtirmistir. Hemsirelerin %61,3’1 (n:68) yetersiz personel sayisinin

ve fazla is yiikiiniin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %3,6’s1 (n:4) ise hig
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etkilemedigini belirtirmistir. Saglik lisansiyerlerinin %49,3’1i (n:36) yetersiz personel
sayisinin ve fazla ig ylikiinlin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %12,3’0
(n:9) ise hi¢ etkilenmedigini belirtmistir. Saglik teknikerlerinin %55,5’1 (n:111)
yetersiz personel sayisinin ve fazla is yiikiiniin sessiz istifa egilimini ¢ok fazla
etkiledigini, %10,5’1 (n:21) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise
hekimlerin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orant %8,5, hi¢ etkilenmedigini ifade
etme oranm1 %0,0 iken hemsirelerin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orami %28,9,
hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani %11,8°dir. Saglik lisansiyerlerinin ¢ok fazla
etkilendigini ifade etme orani ise %15,3 iken, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani
%26,5’dir. Saglik teknikerlerinin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise %47,2,
hic etkilenmedigini ifade etme oran1 %61,8’dir. Bu sonuglara gore meslek ile yetersiz
personel sayis1 ve fazla is yiikii sessiz istifa egilimini etkileme durumu arasinda
anlamli bir farklilik vardir (p:0.004) ve bu durumda saglik teknikerlerini etkileme
orani hekim, hemsire, saglik lisansiyerlerine gore fazladir. Buna gore saglikta sessiz
istifa egiliminin meslek grubuna gore farklilik gosterdigini savunan hipotez 1 kabul

edilmistir.
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Tablo 16. Meslek ile Sessiz istifa Nedenlerinin Iliskisini Olgen Ki-Kare Testi (4)

Saghkta siddetin artmasi

. Cok
Topl
ng EtkilemezKararsizim Etkiler Fazla oplam
Etkilemez .
Etkiler
n 0 0 3 4 29 36

Hekim % ile Meslek  0,0% 0,0% 8,3% 11,1% 80,6% 100,0%
% ile Siddet 0,0% 0,0% 5,7% 59% 11,6% 8,6%
n 3 1 16 23 68 111
Hemsire % ile Meslek  2,7% 0,9% 14,4% 20,7% 61,3% 100,0%
% ile Siddet 11,1% 4,8% 30,2% 33,8% 27,1% 26,4%

MeSlekSaghk n 8 3 7 15 40 73
Lisansiyeri 7o Meslek  1L0%  41%  9.6%  20,5% 548% 100.0%
%ile Siddet  29.6%  143%  132%  22.1% 15.9% 17.4%
gk " 16 17 27 26 114 200
o JelleMeslek  8.0%  85%  135%  13.0% 57.0% 100.0%
%ile Siddet  593%  81,0% 50.9%  382% 454% 47.6%
n 50 27 21 53 68 251
Toplam %ile Meslek  11,9%  6,4%  50%  12.6% 162% 59,8%
%ile Siddet  100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0% 100,0%
p=0.007
x*=27.115

Phi Cramer’s V=0.147

Tablo 16’da katilimcilarin  meslekleri ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesi hekimlerin %80,6’s1 (n:29) saglikta siddetin artmasinin
sessiz istifa egilimini c¢ok fazla etkiledigini, %0,0 (n:0) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmistir. Hemsirelerin %61,3’1 (n:68) saglikta siddetin artmasinin sessiz istifa
egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %2,7’si (n:3) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir.
Saglik lisansiyerlerinin %54,8’1 (n:40) saglikta siddetin artmasinin sessiz istifa
egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %11,0’1 (n:8) ise hi¢ etkilenmedigini belirtmistir.
Saglik teknikerlerinin %57,0’1 (n:114) saglikta siddetin artmasinin sessiz istifa
egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %8,0’1 (n:16) ise hic¢ etkilemedigini belirtirmistir.
Genel olarak ise hekimlerin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orami %11,6, hic
etkilenmedigini ifade etme orani %0,0 iken; hemsirelerin ¢ok fazla etkilendigini
ifade etme orami %27,1, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oran1 %11,1°dir. Saglik
lisansiyerlerinin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise %15,9 iken, hic

etkilenmedigini ifade etme oran1 %29,6’dir. Saglik teknikerlerinin ¢ok fazla
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etkilendigini ifade etme orani ise %45,4, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oranmi
%359,3’dlir. Bu sonuglara gére meslek ile saglikta siddetin artmasi sessiz istifa
egilimini etkileme durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.007) ve bu
durumda saglik teknikerlerini etkileme orani hekim, hemsire, saglik lisansiyerlerine

gore fazladir.

Tablo 17. Calisma Y1l ile Sessiz Istifa Nedenlerinin iliskisini Olcen Ki-Kare Testi
(1)

Yetersiz Personel Sayisi ve Fazla Is Yiikii
Hig Gok
) EtkilemezKararsizim Etkiler Fazla
Etkilemez )
Etkiler
n 11 6 6 14 68 105
0-5yil % ile Calisma 10,5%  5,7% 5,7% 13,3% 64,8% 100,0%
%ile Is Yikii  32,4%  25,0% 10,5% 20,0% 28,9% 25,0%
n 2 2 8 9 34 55
6-10 y1l % ile Calisma  3,6% 3,6% 14,5% 16,4% 61,8% 100,0%
% ile Is Yiikkii  5,9% 8,3% 14,0% 12,9% 14,5% 13,1%
n 5 4 6 18 44 77

Toplam

C*‘Yhfli“a 11-15 yil% ile Cahsma  6,5%  52%  7.8%  234% 57.1%  100,0%
%ilels Yiki 14.7% 167% 10.5%  25.7% 18.7% 18.3%
n g 6 10 2 55 91
1620 yil% ile Calisma  8.8%  6,6%  11,0%  13.2% 60.4% 100,0%
%ilels Yikii  23.5%  25.0% 17.5%  17,1% 23.4% 21.7%
S g 6 27 17 34 9
S NVCoile Calsma 87%  65%  293%  185% 37.0% 100.0%
%ilels Yiki 23.5% 25.0% 474%  243% 14.5% 21.9%
n 34 24 57 70 235 420
Toplam % ile Calisma  8,1% 5,7% 13,6% 16,7% 56,0% 100,0%
%ile Is Yiiki  100,0% 100,0% 100.0%  100,0%100,0% 100,0%
p=0.001
x’=38.835

Phi Cramer’s V=0.152

Tablo 17°de katilimcilarin ¢alisma yili ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesi 0-5 y1l arasinda calisanlarin %64,8°1 (n:68) yetersiz personel
say1s1 ve fazla is yiikii sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %10,5’1 (n:11) ise
hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. 6-10 yil arasinda c¢alisanlarin %61,8’1 (n:34)
Yetersiz personel sayisi ve fazla is yiikii sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini,
%3,6’s1 (n:2) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. 11-15 yi1l arasinda ¢alisanlarin

%357,1’1 (n:44) yetersiz personel sayisit ve fazla is yiikii sessiz istifa egilimini ¢ok
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fazla etkiledigini, %6,5°1 (n:5) ise hi¢ etkilenmedigini belirtmistir. 16-20 yil arasinda
calisanlarin %60,4°1 (n:55) yetersiz personel sayisi ve fazla is yiikii sessiz istifa
egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %8,8’1 (n:8) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir.21
yil ve lizeri ¢alisanlarin ise %37,0 (n:34) yetersiz personel sayis1 ve fazla is yikii
sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %8,7°1 (n:8) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmistir. Genel olarak ise 0-5 yil arasinda caligsanlarin ¢ok fazla etkilendigini
ifade etme oranmi %28,9, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oranit %32,4 iken 6-10 yil
arasinda ¢alisanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme oran1 %14,5, hig
etkilenmedigini ifade etme orani %5,9°dir. 11-15 y1l arasinda calisanlarin ¢ok fazla
etkilendigini ifade etme orani ise %18,3 iken, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani
%14,7°dir. 16-20 y1l arasinda ¢alisanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise
%23,4, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oram1 %23,5°dir. 21 yi1l ve {izeri ¢alisanlarin
ise ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise %14,5 iken, hi¢ etkilenmedigini ifade
etme orant %23,5’dir. Bu sonuglara gore calisma yili ile yetersiz personel sayist ve
fazla is yiikii sessiz istifa egilimini etkileme durumu arasinda anlamh bir farklilik
vardir (p:0.001) ve bu durumda 0-5 y1l arasinda calisanlarin etkileme oran1 6-10 yil,

11-15 y1l, 16-20 y1l, 21 y1l ve {lizeri ¢alisanlara gore fazladir.
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Tablo 18. Calisma Y1l ile Sessiz Istifa Nedenlerinin Iliskisini Olgen Ki-Kare Testi
(2)

Adaletli olunmadigim diisiinmem
Cok
EtkilemezKararsizim Etkiler Fazla
Etkiler
n 8 6 7 25 59 105
0-5yil % ile Calisma 7,6% 5,7% 6,7% 23,8% 56,2% 100,0%
% ile Adalet 28,6% 21,4% 11,9%% 32,5% 25,9% 25,0%
n 4 2 4 14 31 55
6-10 y1l % ile Calisma  7,3% 3,6% 7,3% 25,5% 56,4% 100,0%
% ile Adalet 143% 7,1% 6,8% 18,2% 13,6% 13,1%
n 3 6 10 14 44 77

Hig
Etkilemez

Toplam

C?ﬁ'l“a 11-15 yil% ile Calisma  3,9%  7,8%  13,0%  182% 57,1% 100,0%
%ile Adalet  10,7% 21.4% 169%  182% 193% 18,3%
n 6 3 15 14 53 91
1620 yil% ile Calisma  6,6%  3,3%  16,5%  154% 582%  100,0%
%ile Adalet  21,4%  10,7%  254%  182% 232% 21,7%
n 7 1 23 10 41 %)
21 yil ve,, . o o N o o N
Con ChileCalisma 7.6%  120% 25.0%  10.9% 44.6% 100,0%
%ile Adalet  25,0%  393% 39,0%  13,0% 18,0% 21,9%
n 34 28 28 59 77 228
Toplam % ile Calisma  8,1% 8,0% 6,0% 7,0% 25,0% 59,0%
%ile Adalet  100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0% 100,0%
p=0.016
x*=30.373

Phi Cramer’s V=0.134

Tablo 18’de katilimcilarin ¢alisma yili ile sessiz istifa nedenlerinin
karsilastirilmast neticesi 0-5 yil arasinda c¢alisanlarin %56,2°1 (n:59) adaletli
olunmadiginin diisiiniilmesi sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %7,6’1 (n:8)
ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. 6-10 y1l arasinda calisanlarin %56,4°4 (n:31)
adaletli olunmadigmin diisliniilmesi sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini,
%7,3’1 (n:4) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. 11-15 yil arasinda g¢alisanlarin
%57,1’1 (n:44) adaletli olunmadiginin disiiniilmesi istifa egilimini c¢ok fazla
etkiledigini, %3,9’u (n:3) ise hi¢ etkilenmedigini belirtmistir. 16-20 yi1l arasinda
calisanlarin  %58,2’si  (n:53) adaletli olunmadiginin diisiiniilmesi sessiz istifa
egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %6,6’s1 (n:6) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir.21

yil ve lizeri ¢alisanlarin ise %44,6 (n:41) adaletli olunmadiginin diisiiniilmesi sessiz
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istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %7,6’s1 (n:7) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmistir. Genel olarak ise 0-5 yil arasinda caligsanlarin ¢ok fazla etkilendigini
ifade etme orami %25,9, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oran1 %28,6 iken 6-10 yil
arasinda ¢alisanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme oran1 %13,6, hic
etkilenmedigini ifade etme oranm1 %14,3’diir. 11-15 yil arasinda ¢alisanlarin ¢ok fazla
etkilendigini ifade etme orani ise %19,3 iken, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani
%10,7°dir. 16-20 y1l arasinda ¢alisanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise
%23,2, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oram1 %21,4’diir. 21 yil ve lizeri ¢alisanlarin
ise ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise %18,0 iken, hi¢ etkilenmedigini ifade
etme orant %25,0’dir. Bu sonuglara gore calisma yili ile adaletli olunmadiginin
diisiiniilmesi sessiz istifa egilimini etkileme durumu arasinda anlamli bir farklilik
vardir (p:0.016) ve bu durumda 0-5 y1l arasinda calisanlarin etkileme orani 6-10 yil,

11-15 y1l, 16-20 y1l, 21 y1l ve {izeri ¢alisanlara gore fazladir.
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Tablo 19. Calisma Y1l ile Sessiz Istifa Nedenlerinin Iliskisini Olgen Ki-Kare Testi

(3)
Yaptigim Isi Sevmemem

. Cok

Topl
ng EtkilemezKararsizim Etkiler Fazla oplam
Etkilemez )

Etkiler

n 31 16 27 5 26 105

0-5y1l %ile Calisma  29,5%  15,2%  25,7% 4,8% 24,8% 100,0%
% ile Isi Sevme 19,5%  20.8%  31,4% 16,7% 38,2%  25,0%
n 19 8 13 5 10 55

6-10 y1l % ile Calisma 34,5%  14,5%  23,6% 9,1% 182% 100,0%
% ile Isi Sevme 11,9%  10,4%  15,1% 16,7% 14,7% 13,1%
n 21 19 15 10 12 77

C?ﬁ'l“a 11-15 yil% ile Calisma  27,3%  24,7%  19,5%  13,0% 15,6% 100,0%
%ile Isi Sevme 13,2%  24.7% 17.4%  333% 17,6% 18,3%
n 45 17 18 2 9 91
1620 yil% ile Calisma  49,5%  18,7%  19.8%  22% 9.9%  100,0%
%ile Isi Sevme 28,3%  22,1%  20.9%  6,7% 132% 21,7%
n 43 17 13 8 1 %)
21 yil ve,, . o o o o o N
Con il Calisma 46,7% 185%  141%  87% 12.0% 100,0%
% ile Isi Sevime 27,0%  22,1%  15,1%  26,7% 162% 21,9%
n 34 159 77 86 30 68
Toplam % ile Calisma  8,1% 37,9% 18,3% 20,5% 7,1% 16,2%
% ile Isi Sevime 100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0% 100,0%
p=0.010
x*=32.131

Phi Cramer’s V=0.138

Tablo 19°da katilimeilarin ¢alisma yili ile sessiz istifa nedenlerinin karsilagtirilmasi
neticesi 0-5 yil arasinda calisanlarin %24.,8’1 (n:26) yaptigl isi sevmemesi sessiz
istifa egilimini c¢ok fazla etkiledigini, %29,5’1 (n:31) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmistir. 6-10 yil arasinda ¢alisanlarin %18,2’si (n:10) yaptig1 isi sevmemesi
sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %34,5’1 (n:19) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmistir. 11-15 y1l arasinda calisanlarin %15,6°s1 (n:12) yaptig1 isi sevmemesi
sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %27,3’li (n:21) ise hi¢ etkilenmedigini
belirtmistir. 16-20 y1l arasinda ¢aligsanlarin %9,9’u (n:9) yaptig1 isi sevmemesi sessiz
istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %49,5’1 (n:45) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmistir.21 yil ve iizeri ¢alisanlarin ise %12,0 (n:11) Yaptig1 isi sevmemesi

sessiz istifa egilimini ¢ok fazla etkiledigini, %46,7’si (n:43) ise hi¢ etkilemedigini
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belirtirmistir. Genel olarak ise 0-5 yil arasinda caligsanlarin ¢ok fazla etkilendigini
ifade etme oran1 %38,2, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orant %19,5 iken 6-10 yil
arasinda ¢alisanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme oran1 %14,7, hig
etkilenmedigini ifade etme oran1 %11,9°dur. 11-15 yil arasinda calisanlarin ¢ok fazla
etkilendigini ifade etme orani ise %17,6 iken, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani
%13,2’dir. 16-20 y1l arasinda ¢alisanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise
%13,2, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oram1 %28,3’diir. 21 yil ve lizeri ¢alisanlarin
ise ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise %16,2 iken, hi¢ etkilenmedigini ifade
etme oran1 %27,0’dir. Bu sonuglara gore ¢alisma yil1 ile yaptig1 isi sevmemesi sessiz
istifa egilimini etkileme durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.010) ve bu
durumda 0-5 y1l arasinda c¢alisanlarin etkileme oran1 6-10 y1l, 11-15 y1l, 16-20 y1l, 21
yil ve lizeri ¢alisanlara gore fazladir. Buna gore saglikta sessiz istifa egiliminin

calisma yilina gore farklilik gosterdigini savunan hipotez 2 kabul edilmistir.
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3.6.Saghkta Sessiz Istifa Coziim Onerileri Ile Demogtrafik
Veriler Ki-Kare iliskisi

Tablo 20. Cinsiyet ile Sessiz Istifa C6ziim Onerileri Iliskisini Olgen Ki-Kare Testi
(1)

Kariyer ve Kisisel gelisim imkanlarinin

1
sunulmasi Toplam

Hig . .. Cok Fazla
Etkilemez EtkilemezKararsizim Etkiler Etkiler

n 45 25 37 33 148 288
Kadmn% ile Cinsiyet 15,6%  8,7% 12,8% 11,5% 51,4% 100,0%
% ile Kariyer 66,2%  73,5%  54,4% 66,0% 74,0%  68,6%
23 9 31 17 52 132
Erkek% ile Cinsiyet 17,4%  6,8% 23,5% 12,9% 39,4% 100,0%
% ile Kariyer 33,8%  26,5%  45,6% 34,0% 26,0%  31,4%
n 68 34 68 50 200 420
Toplam % ile Cinsiyet 16,2%  §8,1% 16,2% 11,9% 47,6% 100,0%
% ile Kariyer 100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0% 100,0%

Cinsiyet

p=0.010
x’=32.131
Phi Cramer’s V=0.138

Calisma kosullarimin diizeltilmesi

Hig . ., Cok Fazla Toplam
Etkilemez EtkilemezKararsizim Etkiler Etkiler
n 38 26 27 26 171 288

Kadimn% ile Cinsiyet 13,2%  9,0% 9,4% 9,0% 59,4% 100,0%
% ile Calisma K. 74,5%  74,3%  48,2% 49,1% 76,0%  68,6%
n 13 9 29 27 54 132
Erkek% ile Cinsiyet 9,8% 6,8% 22,0% 20,5% 40,9% 100,0%
% ile Calisma K. 25,5%  25,7%  51,8% 50,9% 24,0%  31,4%
n 68 51 35 56 53 225
Toplam % ile Cinsiyet 162%  12,1%  8,3% 13,3% 12,6% 53,6%
% ile Calisma K. 100,0%  100,0% 100,0%  100,0%100,0%  100,0%

Cinsiyet

p=0.000
x°=27.260
Phi Cramer’s V=0.255

Katilimcilarin  cinsiyetleri ile saglikta sessiz istifa ¢oziim Onerileri
karsilastirilmast neticesi Tablo 20’de yer almaktadir. Buna gore kadinlarin %51,4’i
(n:148) kariyer ve kisisel gelisim imkanlar1 sunulmasi saglikta sessiz istifa egiliminin

azalmasin ¢ok fazla etkiledigini, %15,6’s1 (n:45) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir.
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Erkeklerin ise %39,4°1 (n:52) kariyer ve kisisel gelisim imkanlar1 sunulmasi saglikta
sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok fazla etkiledigini, %17,4’t4 (n:23) ise hig
etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise kadinlarin kariyer ve kisisel gelisim
imkanlar1 sunulmasi saglikta sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok fazla etkiledigini
ifade etme oranlar1 %74,0; hi¢ etkilemedigini ifade etme oranlar1 %66,2 iken
erkeklerin ¢ok fazla etkiledigini ifade etme oranlart %26,0; hic etkilemedigini ifade
etme oranlar ise %33,8’dir. Bu sonuclara gore cinsiyet ile kariyer ve kisisel gelisim
imkanlar1 sunulmasi1 saglikta sessiz istifa egilimini azaltmasi durumu arasinda
anlamli bir farklilik vardir (p:0.010) ve bu durumun kadimnlari etkileme orani

erkeklerden daha fazladir.

Katilimcilarin  cinsiyetleri ile saglikta sessiz istifa ¢Oziim Onerileri
karsilastirilmast neticesi Tablo 20’de yer almaktadir. Buna goére kadinlarin %59.,4’i
(n:171) ¢aligma kosullarinin diizeltilmesi saglikta sessiz istifa egiliminin azalmasini
cok fazla etkiledigini, %13,2’si (n:38) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Erkeklerin
ise %40,9’u (n:54) Calisma kosullarinin diizeltilmesi saglikta sessiz istifa egiliminin
azalmasin ¢ok fazla etkiledigini, %9,8’1 (n:13) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir.
Genel olarak ise kadinlarin ¢alisma kosullarinin diizeltilmesi saglikta sessiz istifa
egiliminin azalmasim1 ¢ok fazla etkiledigini ifade etme oranlart %76,0; hig
etkilemedigini ifade etme oranlar1 %74,5 iken erkeklerin ¢ok fazla etkiledigini ifade
etme oranlar1 %24,0; hi¢ etkilemedigini ifade etme oranlar1 ise %25,5°dir. Bu
sonuglara gore cinsiyet ile calisma kosullarinin diizeltilmesi saglikta sessiz istifa
egilimini azaltmast durumu arasinda anlamli bir farklilhik vardir (p:0.000) ve bu

durumun kadinlan etkileme orani erkeklerden daha fazladir.
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Tablo 21. Cinsiyet ile Sessiz Istifa C6ziim Onerileri Iliskisini Olgen Ki-Kare Testi

(2)
Ucretlerin Artmasi
Etkfllgnez EtkilemezKararsizim Etkiler C%liklji zrla Toplam
n 29 12 23 20 204 288
Kadin% ile Cinsiyet 10,1%  4,2% 8,0% 6,9% 70,8% 100,0%
Cinsiyet % ile Ucret 65,9%  66,7%  74,2% 43,5% 72,6% 68,6%
15 6 8 26 77 132
Erkek% ile Cinsiyet 11,4%  4,5% 6,1% 19,7% 58,3% 100,0%
% ile Ucret 34,1%  33,3%  25,8% 56,5% 27,4% 31,4%
n 68 44 18 31 46 281
Toplam % ile Cinsiyet 16,2% 10,5% 4,3% 7,4% 11,0% 66,9%
% ile Ucret 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%100,0% 100,0%
p=0.003
x’=16.184

Phi Cramer’s V=0.196

Takdir edilmek ve odiillendirilmek

Hig . .. Cok Fazla Toplam
Etkilemez EtkilemezKararsizim Etkiler Etkiler
n 30 10 19 33 196 288

Kadin% ile Cinsiyet 10,4%  3,5% 6,6% 11,5% 68,1% 100,0%
% ile Takdir 62,5%  55,6% 48,7% 58,9% 75,7%  68,6%
18 8 20 23 63 132
Erkek% ile Cinsiyet 13,6%  6,1% 15,2% 17,4% 47,7% 100,0%
% ile Takdir 37,5%  44,4%  51,3% 41,1% 24,3%  31,4%
n 68 48 18 39 56 259
Toplam % ile Cinsiyet 162% 11,4% 4,3% 93% 13,3%  61,7%
% ile Takdir 100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0%  100,0%

Cinsiyet

p=0.001
x°=17.851
Phi Cramer’s V=0.206

Katilimcilarin  cinsiyetleri ile saglikta sessiz istifa ¢oziim Onerileri
karsilastirilmast neticesi Tablo 21°de yer almaktadir. Buna gore kadinlarin %70,8’1
(n:204) Ticretlerin artmasi1 saglikta sessiz istifa egiliminin azalmasin1 ¢ok fazla
etkiledigini, %10,1°1 (n:76) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Erkeklerin ise
%58,3’1i (n:77) tcretlerin artmasi sessiz istifa egiliminin azalmasim1 ¢ok fazla
etkiledigini, %11,4’1 (n:15) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise

kadinlarin iicretlerin artmasi saglikta sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok fazla
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etkiledigini ifade etme oranlar1 %72,6; hic etkilemedigini ifade etme oranlar1 %65,9
iken erkeklerin ¢ok fazla etkiledigini ifade etme oranlar1 %27,4; hi¢ etkilemedigini
ifade etme oranlar1 ise %34,1°dir. Bu sonuglara gore cinsiyet ile {icretlerin artmasi
saglikta sessiz istifa egilimini azaltmas1 durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir

(p:0.003) ve bu durumun kadinlar1 etkileme orani erkeklerden daha fazladir.

Katilimeilarin ~ cinsiyetleri ile saglikta sessiz istifa ¢oziim Onerileri
karsilastirilmast neticesi Tablo 21°de yer almaktadir. Buna gore kadinlarin %68,1°1
(n:196) takdir edilme ve Odiillendirilme saglikta sessiz istifa egiliminin azalmasin
cok fazla etkiledigini, %10,4’l (n:30) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Erkeklerin
ise %47,7’st (n:63) takdir edilme ve odiillendirilme saglikta sessiz istifa egiliminin
azalmasin ¢ok fazla etkiledigini, %13,6’s1 (n:18) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir.
Genel olarak ise kadinlarin takdir edilme ve ddiillendirilme saglikta sessiz istifa
egiliminin azalmasim1i ¢ok fazla etkiledigini ifade etme oranlart %75,7; hig
etkilemedigini ifade etme oranlar1 %62,5 iken erkeklerin ¢ok fazla etkiledigini ifade
etme oranlar1 %24,3; hi¢ etkilemedigini ifade etme oranlar1 ise %37,5°dir. Bu
sonuglara gore cinsiyet ile takdir edilme ve odiillendirilme saglikta sessiz istifa
egilimini azaltmast durumu arasinda anlamli bir farklihik vardir (p:0.001) ve bu

durumun kadinlan etkileme orani erkeklerden daha fazladir.
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Tablo 22. Cinsiyet ile Sessiz Istifa C6ziim Onerileri Iliskisini Olgen Ki-Kare Testi
3)

hissedebilecegimiz bir ortamin saglanmasi

Is yerinde kendimizi degerli

Hig EtkilemezKararsizim Etkiler (ok Fazla o
Etkilemez Etkiler
n 28 9 25 24 202 288
Kadin% ile Cinsiyet 9,7% 3,1% 8,7% 8,3% 70,1% 100,0%
Cinsiyet % ile Deger 70,0%  40,9% 61,0% 50,0% 75,1%  68,6%
12 13 16 24 67 132
Erkek% ile Cinsiyet 9,1% 9,8% 12,1% 18,2% 50,8% 100,0%
% ile Deger 30,0%  59,1%  39,0% 50,0% 24,9%  31,4%
n 68 40 22 41 48 269
Toplam % ile Cinsiyet 16,2%  9,5% 5,2% 9.8% 11,4%  64,0%
% ile Deger 100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0%  100,0%
p=0.000
x’=21.937
Phi Cramer’s V=0.229
Ekip ¢calismasinin artirilmasi
Etkliilefnez EtkilemezKararsizim Etkiler C%l:kljﬁe zrla Toplam
n 27 14 30 39 178 288
Ka dln% ile Cinsiyet 9,4% 4,9% 10,4% 13,5% 61,8% 100,0%
% ile Ekip 75,0%  70,0% 44,1% 70,9% 73,9% 68.6%
Cinsiyet Cahsmast ’
9 6 38 16 63 132
Erkek% ile Cinsiyet 6,8% 4,5% 28,8% 12,1% 47,7% 100,0%
% ile Ekip 25,0%  30,0%  55,9% 29,1% 26,1%
31,4%
Calismasi
n 68 36 20 68 55 241
% ile Cinsiyet 16,2%  8,6% 4,8% 16,2% 13,1% 57,4%
Toplam = 1 Ekip
100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0%  100,0%
Calismasi
p=0.000
x’=22.843
Phi Cramer’s V=0.233
Katilimcilarin  cinsiyetleri ile saglikta sessiz istifa ¢oziim Onerileri

karsilastirilmast neticesi Tablo 22°de yer almaktadir. Buna gore kadinlarin %70,1°1

(n:2042) is yerinde kendini degerli hissedecegi bir ortamin saglanmasi saglikta sessiz

istifa egiliminin azalmasmi ¢ok fazla etkiledigini,
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etkilemedigini belirtirmistir. Erkeklerin ise %50,8’1 (n:67) is yerinde kendini degerli
hissedecegi bir ortamin saglanmasi sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok fazla
etkiledigini, %9,1°1 (n:12) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise
kadinlarin is yerinde kendini degerli hissedecegi bir ortamin saglanmasi saglikta
sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok fazla etkiledigini ifade etme oranlar1 %75,1;
hi¢ etkilemedigini ifade etme oranlar1 %70,0 iken erkeklerin ¢ok fazla etkiledigini
ifade etme oranlar1 %24,9; hi¢ etkilemedigini ifade etme oranlar ise %30,0’dir. Bu
sonuglara gore cinsiyet ile is yerinde kendini degerli hissedecegi bir ortamin
saglanmast saglikta sessiz istifa egilimini azaltmasi durumu arasinda anlamli bir
farklilik vardir (p:0.000) ve bu durumun kadinlar1 etkileme orani erkeklerden daha

fazladir.

Katilimcilarin  cinsiyetleri ile saglikta sessiz istifa ¢oziim Onerileri
karsilagtirilmasi neticesi Tablo 22°de yer almaktadir. Buna gore kadinlarin %61,8’1
(n:178) Ekip calismasinin artirilmasi saglikta sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok
fazla etkiledigini, %9,4’1 (n:27) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Erkeklerin ise
%47,7’s1 (n:63) ekip c¢aligmasinin artirllmasi saglikta sessiz istifa egiliminin
azalmasin ¢ok fazla etkiledigini, %6,8’1 (n:9) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir.
Genel olarak ise kadinlarin ekip ¢alismasinin artirilmasi saglikta sessiz istifa
egiliminin azalmasim1 ¢ok fazla etkiledigini ifade etme oranlart %73,9; hic
etkilemedigini ifade etme oranlar1 %75,0 iken erkeklerin ¢ok fazla etkiledigini ifade
etme oranlar1 %26,1; hi¢ etkilemedigini ifade etme oranlar1 ise %25,0’dir. Bu
sonuglara gore cinsiyet ile ekip calismasinin artirilmasi saglikta sessiz istifa egilimini
azaltmasi durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.000) ve bu durumun

kadinlar etkileme orani erkeklerden daha fazladir.
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Tablo 23. Medeni Durum ile Sessiz Istifa Céziim Onerileri iliskisini Olgen Ki-Kare

Testi
Kariyer ve Kkisisel gelisim imkanlarinin sunulmasi
Hig Etkilemez Kararsizim Etkiler G-ok Fazla
Etkilemez Etkiler Toplam
n 56 24 52 37 116 285
Evli % ile Medeni D.  19,6% 8,4% 18,2% 13,0% 40,7% 100,0%
Medeni % ile Kariyer 82,4% 70,6%  76,5% 74,0% 58,0% 67,9%
Durum n 12 10 16 13 84 135

Bekar% ile Medeni D.  8,9% 7,4% 11,9% 9,6% 62,2% 100,0%
% ile Kariyer 17,6% 29.4%  23,5% 26,0% 42,0% 32,1%
Toplam n 68 34 68 50 200 420
% ile Medeni D.  16,2% 8,1% 16,2% 11,9% 47,6% 100,0%
% ile Kariyer 100,0%  100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
p=0.001; x2:18.755; Phi Cramer’s V=0.211
Personel sayisinin artirilmasi ve is yiikiiniin

azaltilmasi
Etkliila(r;nez Etkilemez Kararsizim Etkiler Cgikljlaezrla Toplam
n 31 11 39 36 168 285
Evli % ile Medeni D.  10,9% 3,9% 13,7% 12,6% 58.,9% 100,0%
Medeni % ile s Yiikii 81,6% 52,4% 72,2% 81,8% 63,9% 67,9%
Durum n 7 10 15 8 95 135

Bekar% ile Medeni D.  5,2% 7,4% 11,1% 59% 70,4% 100,0%
% ile Is Yiikii 18,4% 47,6%  27,8% 18,2% 36,1% 32,1%
Toplam n 68 38 21 54 44 263
% ile Medeni D.  16,2% 9,0% 5,0% 12,9% 10,5% 62,6%
% ile Ts Yiikii 100,0%  100,0% 100,0%  100,0% 100,0% 100,0%
p=0.018; x°=11.899; Phi Cramer’s V=0.168

Ekip calismasinin artirilmasi

EtinJIIel:l;nez Etkilemez Kararsizim Etkiler Cg:klzlaezrla Toplam
n 23 14 51 47 150 285
Evli % ile Medeni D.  8,1% 4,9% 17,9% 16,5% 52,6% 100,0%
Medeni % ile Ekip Calisma 63,9% 70,0%  75,0% 85,5% 62,2% 67,9%
Durum n 13 6 17 8 91 135

Bekar% ile Medeni D.  9,6% 4,4% 12,6% 5,9%  67,4% 100,0%
% ile Ekip Calisma 36,1% 30,0%  25,0% 14,5% 37,8% 32,1%
Toplam n 68 36 20 68 55 241
% ile Medeni D.  16,2% 8,6% 4,8% 16,2% 13,1% 57,4%
% ile Ekip Calisma 100,0%  100,0% 100,0%  100,0% 100,0% 100,0%
p=0.010; x°=13.187; Phi Cramer’s V=0.177

Katilimeilarin medeni durumlart ile saglikta sessiz istifa ¢oziim Onerileri
karsilagtirilmas1 neticesi Tablo 23’de yer almaktadir. Buna gore evli olanlarin

%40,7’s1 (n:116) kariyer ve kisisel gelisim imkanlar1 sunulmasi saglikta sessiz istifa
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egiliminin azalmasini1 ¢ok fazla etkiledigini, %19,6’s1 (n:56) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmistir. Bekar olanlar ise %62,2’si (n:84) kariyer ve kisisel gelisim imkanlari
sunulmasinin saglikta sessiz istifa egiliminin azalmasimi c¢ok fazla etkiledigini,
%8,9’u (n:12) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise evli olanlarin ¢ok
fazla etkilendigini ifade etme orani1 %58,0, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani
%82,4 iken bekar olanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani %42,0, hig
etkilenmedigini ifade etme orani %17,6’dir. Bu sonucglara gore medeni durum ile
kariyer ve kisisel gelisim imkanlar1 sunulmasi saglikta sessiz istifa egiliminin
azalmasini durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.001) ve bu durumda evli

olanlar1 etkileme orani bekar olanlara gore fazladir.

Katilimcilarin medeni durumlar1 ile saglikta sessiz istifa ¢oziim Onerileri
karsilastirilmas1 neticesi Tablo 23’de yer almaktadir. Buna gore evli olanlarin
%358,9’u (n:168) personel sayisinin artirilmasi ve is ylikiiniin azaltilmasi saglikta
sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok fazla etkiledigini, %10,9°’u (n:31) ise hig
etkilemedigini belirtirmistir. Bekar olanlar ise %70,4°li (n:95) personel sayisinin
artirilmasi ve is ylkiiniin azaltilmasi saglikta sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok
fazla etkiledigini, %5,2’si (n:7) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise
evli olanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani %63,9, hi¢ etkilenmedigini
ifade etme oran1 %81,6 iken bekar olanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani
%36,1, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oram1 %18,4’diir. Bu sonuglara gore medeni
durum ile personel sayisinin artirilmasi ve is yiikiinlin azaltilmasi saglikta sessiz
istifa egiliminin azalmasinit durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.018) ve

bu durumda evli olanlar1 etkileme orani bekar olanlara goére fazladir.

Katilimcilarin medeni durumlar1 ile saglikta sessiz istifa ¢oziim Onerileri
karsilastirilmas1 neticesi Tablo 23’de yer almaktadir. Buna gore evli olanlarin
%52,6’s1 (n:150) ekip calismasinin artirllmasi saglikta sessiz istifa egiliminin
azalmasini ¢ok fazla etkiledigini, %8,1’1 (n:23) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir.
Bekar olanlar ise %67,4’l (n:91) ekip ¢alismasinin artirilmasi saglikta sessiz istifa
egiliminin azalmasini ¢ok fazla etkiledigini, %9,6’s1 (n:13) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmistir. Genel olarak ise evli olanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani
%62,2, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani %63,9 iken bekar olanlarin ¢ok fazla

etkilendigini ifade etme oran1 %37,8, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oran1 %36,1 dir.
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Bu sonuglara gére medeni durum ile ekip calismasinin artirilmasi saglikta sessiz

istifa egiliminin azalmasinit durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.010) ve

bu durumda evli olanlar1 etkileme orani bekar olanlara gore fazladir.

Tablo 24. Egitim Durumu ile Sessiz Istifa C6ziim Onerileri Iliskisini Olgen Ki-Kare

Testi

Goriislerime 6nem verilmesi

. ok
ng EtkilemezKararsizim Etkiler F(izla Toplam
Etkilemez .
Etkiler
On M 19 3 15 15 50 102
Lisans % ile Egitim  18,6%  2,9% 14,7% 14,7% 49,0% 100,0%
% ile Goriis 373%  9,7% 23,1% 30,6% 22,3% 24,3%
Egitim . n o 27 26 40 23 132 248
Durumu Lisans % ¥le Egitim  10,9% 10,5% 16,1% 9,3% 53,2% 100,0%
% ile Goriis 52,9% 83,9% 61,5% 46,9% 58,9% 59,0%
Lisans ® 5 2 10 11 42 70
Ustii %ﬂe Egitim  7,1% 2,9% 14,3% 15,7% 60,0% 100,0%
% ile Goriis 9,8% 6,5% 15,4% 22.4% 18,8% 16,7%
n 51 31 65 49 224 420
Toplam % ile Egitim  12,1%  7,4% 15,5% 11,7% 53,3% 100,0%
% ile Goriis 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%100,0% 100,0%
p=0.027
x’=17.314
Phi Cramer’s V=0.144
Is yerinde kendimizi degerli
hissedebilecegimiz bir ortamin saglanmasi
Hic Cok Toplam
. EtkilemezKararsizim Etkiler Fazla
Etkilemez .
Etkiler
n 13 3 11 4 71 102
Lisans % ile Egitim  12,7%  2,9% 10,8% 3,9% 69,6% 100,0%
% ile Deger  32,5% 13,6% 26,8% 8,3% 264% 24,3%
s n 18 17 21 31 161 248
DFilgrlltllIlIIllu Lisans % ile Egitim  7,3%  6,9%  8,5% 12,5% 64,9%  100,0%
% ile Deger  45,0% 77,3% 51,2% 64,6% 59,9% 59,0%
Lisans 1 N 9 2 9 13 37 70
Ustii % ile Egitim  12,9%  2,9% 12,9% 18,6% 52,9% 100,0%
% ile Gorlis  22,5%  9,1% 22,0% 27,1% 13,8% 16,7%
n 51 40 22 41 48 269
Toplam % ile Egitim  12,1%  9,5% 5,2% 9,8% 11,4% 64,0%
% ile Deger 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%100,0% 100,0%
p=0.023
x’=17.803

Phi Cramer’s V=0.146
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Tablo 24’de katilimcilarin egitim durumlar ile saglikta sessiz istifa ¢oziim
Onerileri karsilagtirilmasi neticesi on lisans mezunlarinin %49,0°u (n:50) goriislerime
Oonem verilmesi sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok fazla etkiledigini, %18,6’s1
(n:19) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Lisans mezunu olanlar ise %53,2’si
(n:132) goriiglerime 6nem verilmesi sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok fazla
etkiledigini, %10,9’u (n:27) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Lisansiistli olanlar
ise %60,0°1 (n:42) goriislerime 6nem verilmesi sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok
fazla etkiledigini, %7,1°1 (n:5) ise hi¢ etkilenmedigini belirtmistir. Genel olarak ise
Oon lisans olanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme oran1 %?22,3, hic
etkilenmedigini ifade etme orani %37,3 iken lisans mezunu olanlarin ¢ok fazla
etkilendigini ifade etme orant %58.,9, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oram
%52,9’dur. Lisansiitli mezunlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise %18.8
iken, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orami %9,8’dir. Bu sonuglara gore egitim
durumu ile goriiglerime 6nem verilmesi Saglikta sessiz istifa egiliminin azalmasi
durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.027) ve bu durumda lisans

mezunlarini etkileme orani 6n lisans ve lisansiistii mezunlaria gore fazladir.

Tablo 24’de katilimcilarin egitim durumlar ile saglikta sessiz istifa ¢oziim
onerileri karsilastirilmasi neticesi 6n lisans mezunlarinin %69,6’s1 (n:71) Is yerinde
kendimizi degerli hissedebilecegimiz bir ortamin saglanmasi sessiz istifa egiliminin
azalmasin ¢ok fazla etkiledigini, %12,7’si (n:13) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir.
Lisans mezunu olanlar ise %64,9’u (n:161) is yerinde kendimizi degerli
hissedebilecegimiz bir ortamin saglanmasi sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok
fazla etkiledigini, %7,3’0 (n:18) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Lisansiistii
olanlar ise %52,9’u (n:37) is yerinde kendimizi degerli hissedebilecegimiz bir
ortamin saglanmasi sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢cok fazla etkiledigini, %12,9’u
(n:9) ise hi¢ etkilenmedigini belirtmistir. Genel olarak ise on lisans olanlarin ¢ok
fazla etkilendigini ifade etme orani1 %26,4, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani
%32,5 iken lisans mezunu olanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani %59,9,
hi¢ etkilenmedigini ifade etme oram1 %45,0°dir. Lisansiitii mezunlarin ¢ok fazla
etkilendigini ifade etme orani ise %13,8 iken, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani
%22,5°dir. Bu sonuglara gore egitim durumu ile is yerinde kendimizi degerli

hissedebilecegimiz bir ortamin saglanmasi Saglikta sessiz istifa egiliminin azalmasi
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durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir (p:0.023) ve bu durumda lisans

mezunlarini etkileme orani 6n lisans ve lisansiistii mezunlarina gore fazladir.

Tablo 25. Meslek ile Sessiz Istifa Coziim Onerileri Iliskisini Olcen Ki-Kare Testi

Ekip Calismasinin Artmasi

. Cok
Topl
I.{lg EtkilemezKararsizim Etkiler Fazla oplam
Etkilemez .
Etkiler
n 3 1 10 2 20 36
) % ile Meslek  8,3% 2.8% 27,8% 5,6% 55,6% 100,0%
Hekim o e Bki
° p 8,3% 5,0% 14,7% 3,6% 8,3% 8,6%
Calisma
n 9 4 8 20 70 111
. % ile Meslek  8,1% 3,6% 7,2% 18,0% 63,1% 100,0%
Hemsire o 1 Eki
Coahsma p 25,0% 20,0% 11,8% 36,4% 29,0% 26,4%
Meslek n 5 6 7 7 48 73

Saglik % ile Meslek  6,8% 8,2% 9,6% 9,6% 65,8% 100,0%
Lisansiyeri % ile Ekip
Calisma
n 19 9 43 26 103 200
Saglik % ile Meslek  9,5% 4,5% 21,5% 13,0% 51,5% 100,0%
Teknikeri % ile Ekip

13,9%  30,0%  10,3% 12,7% 19,9% 17,4%

52,8%  45,0%  63,2% 47,3% 42,7% 47,6%

Calisma
n 50 36 20 68 55 241
% ile Meslek  11,9%  8,6% 4,8% 16,2% 13,1% 57,4%
Toplam % ile Eki
0 P 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%100,0% 100,0%
Calisma
p=0.021
x’=23.967

Phi Cramer’s V=0.138

Tablo 25°de katilimcilarin meslekleri ile saglikta sessiz istifa ¢6ziim Onerileri
karsilastirilmasi neticesi hekimlerin %55,6°s1 (n:20) ekip ¢aligmasinin artmasi sessiz
istifa egiliminin azalmasini etkiledigini, %38,3’li (n:3) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmigtir. Hemsirelerin %63,1°1 (n:70) ekip ¢aligmasinin artmasi sessiz istifa
egiliminin azalmasini ¢ok fazla etkiledigini, %8,1’1 (n:9) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmistir. Saglik Lisansiyerlerinin %65,8’1 (n:48) ekip calismasinin artmasi
sessiz istifa egiliminin azalmasimi ¢ok fazla etkiledigini, %6,8’1 (n:5) ise hig

etkilenmedigini belirtmistir. Saglik teknikerlerinin %51,5’1 (n:103) ekip ¢aligmasinin
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artmasi sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok fazla etkiledigini, %9,5’1 (n:19) ise hig
etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise hekimlerin ¢ok fazla etkilendigini ifade
etme oranm1 %8,3, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oram1 %8,3 iken hemsirelerin ¢ok
fazla etkilendigini ifade etme orani %29,0, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oram
%25,0°dir. Saglik Lisansiyerlerinin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise %19,9
iken, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oranit %13,9°dur. Saglik Teknikerlerinin ¢ok
fazla etkilendigini ifade etme orani ise %42,7, hic etkilenmedigini ifade etme oram
%52,8’dir. Bu sonuclara gore meslek ile ekip calismasinin artmasi saglikta sessiz
istifa egiliminin azalmasini durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir. (p:0.021) ve
bu durumda saglik teknikerlerini etkileme orant hekim, hemsire, saglik

lisansiyerlerine gore fazladir.

Tablo 26. Calisma Y1l ile Sessiz Istifa Coziim Onerileri Iliskisini Ol¢en Ki-Kare
Testi (1)

Yoneticilerin herkese adil davranmasi
Cok

i Topl
ng EtkilemezKararsizim Etkiler Fazla oplam
Etkilemez )
Etkiler
n 15 4 7 9 70 105

0-5y1l %ile Calisma 14,3%  3,8% 6,7% 8,6% 66,7% 100,0%
% ile Adalet 19,0% 10,8%  14,9% 23,1% 32,1% 25,0%
n 9 10 2 6 28 55

6-10 y1l % ile Calisma 16,4%  18,2%  3,6% 10,9% 50,9% 100,0%
% ile Adalet 11,4%  27,0% 4,3% 15,4% 12,8% 13,1%
n 17 8 6 5 41 77

11-15 y11% ile Calisma  22,1%  10,4%  7.8% 6,5% 53,2% 100,0%
% ile Adalet  21,5%  21,6% 12,8% 12,8% 18,8% 18,3%
n 21 6 12 8 44 91

16-20 y11% ile Calisma  23,1%  6,6% 13,2% 8,8% 48,4% 100,0%

% ile Adalet  26,6%  16,2%  25,5% 20,5% 20,2% 21,7%

n 17 9 20 11 35 92

% ile Calisma  18,5%  9,8% 21,7% 12,0% 38,0% 100,0%

Calisma
Yih

21 yil ve

UEIL o ile Adalet  21.5%  243%  42.6%  282% 16.1% 21.9%
n 34 79 37 47 39 218
Toplam % ile Calisma  8,1% 18,8%  8,8% 11,2% 9,3% 51,9%
%ile Adalet  100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0% 100,0%
p=0.002
x*=36.584

Phi Cramer’s V=0.148
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Tablo 26’da katilimcilarin ¢alisma yili ile saglikta sessiz istifa ¢oziim
Onerileri karsilagtirllmasi neticesi 0-5 yil arasinda calisanlarin %66,7’si (n:70)
yoneticilerin herkese adil davranmasi sessiz istifa egiliminin azalmasii ¢ok fazla
etkiledigini, %14,3’l (n:15) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. 6-10 yil arasinda
calisanlarin  %50,9’u (n:28) yoneticilerin herkese adil davranmasi sessiz istifa
egiliminin azalmasin1 ¢ok fazla etkiledigini, %16,4’i (n:9) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmistir. 11-15 yil arasinda calisanlarin %53,2°si (n:41) yoneticilerin herkese
adil davranmasi sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok fazla etkiledigini, %22,1°1
(n:17) ise hi¢ etkilenmedigini belirtmigstir. 16-20 y1l arasinda ¢alisanlarin %48,4’1
(n:44) yoneticilerin herkese adil davranmasi sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok
fazla etkiledigini, %23,1°1 (n:21) ise hic etkilemedigini belirtirmistir.21 y1l ve iizeri
calisanlarin ise %38,0 (n:35) yoneticilerin herkese adil davranmasi sessiz istifa
egiliminin azalmasini ¢ok fazla etkiledigini, %18,5’1 (n:17) ise hi¢ etkilemedigini
belirtirmistir. Genel olarak ise 0-5 yil arasinda caligsanlarin ¢ok fazla etkilendigini
ifade etme oram1 %32,1, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oranit %19,0 iken 6-10 yil
arasinda ¢alisanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme oran1 %12,8, hig
etkilenmedigini ifade etme oran1 %11,4’diir. 11-15 yil arasinda ¢alisanlarin ¢ok fazla
etkilendigini ifade etme orani ise %18,8 iken, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orani
%21,5’dir. 16-20 y1l arasinda ¢alisanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise
%20,2, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oram1 %26,6’dir. 21 yil ve {izeri ¢alisanlarin
ise ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise %16,1 iken, hi¢ etkilenmedigini ifade
etme orani %21,5°dir. Bu sonuglara gore ¢alisma yili ile yoneticilerin herkese adil
davranmasi saglikta sessiz istifa egilimini azaltma durumu arasinda anlamli bir
farklilik vardir. (p:0.002) ve bu durumda 0-5 yil arasinda ¢alisanlarin etkileme orani

6-10 y1l, 11-15 y1l, 16-20 y1l, 21 yil ve lizeri ¢alisanlara gore fazladir.
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Tablo 27. Calisma Y1l ile Sessiz Istifa C6ziim Onerileri Iliskisini Olgen Ki-Kare
Testi(2)

Kariyer ve Kisisel gelisim imkanlarinin
sunulmasi

Cok Toplam
EtkilemezKararsizim Etkiler Fazla
Etkiler
n 10 7 10 12 66 105
0-5yil % ile Calisma  9,5% 6,7% 9,5% 11,4% 62,9% 100,0%
% ile Kariyer  14,7%  20,6% 14,7% 24,0% 33,0% 25,0%
n 7 6 8 10 24 55
6-10 yil % ile Calisma 12,7% 10,9% 14,5% 18,2% 43,6% 100,0%
% ile Kariyer 10,3% 17,6% 11,8% 20,0% 12,0% 13,1%
n 17 6 8 8 38 77
11-15 yil% ile Calisma  22,1%  7,8% 10,4% 10,4% 49,4% 100,0%
% ile Kariyer  25,0% 17,6% 11,8% 16,0% 19,0% 18,3%
n 18 5 21 9 38 91
16-20 y11% ile Calisma  19,8%  5,5% 23,1% 9,9% 41,8% 100,0%
% ile Kariyer  26,5% 14,7%  30,9% 18,0% 19,0% 21,7%
n 16 10 21 11 34 92
% ile Calisma 17,4% 109%  22,8% 12,0% 37,0% 100,0%

Hig
Etkilemez

Calisma
Yih

21 yil ve

YL o fle Kariyer  23,5%  29.4%  30,9%  22,0% 17,0% 21,9%
n 34 68 34 68 50 200
Toplam % ile Calisma  8,1% 16,2%  8,1% 16,2% 11,9% 47,6%
%ile Kariyer  100,0% 100,0% 100,0%  100,0%100,0% 100,0%
p=0.028
x’=28.437

Phi Cramer’s V=0.130

Tablo 27’de katilimcilarin g¢alisma yili ile saglikta sessiz istifa ¢ozlim
Onerileri karsilastirilmasi neticesi 0-5 yil arasinda caligsanlarin %62,9’u (n:66) kariyer
ve kisisel gelisim imkanlarinin sunulmasi sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok fazla
etkiledigini, %9,5’1 (n:10) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. 6-10 yil arasinda
calisanlarin %43,6’s1 (n:24) kariyer ve kisisel gelisim imkanlarinin sunulmasi sessiz
istifa egiliminin azalmasmmi ¢ok fazla etkiledigini, %12,7°si (n:7) ise hig
etkilemedigini belirtirmistir. 11-15 yil arasinda calisanlarin %48,4°l (n:38) kariyer
ve kisisel gelisim imkanlarinin sunulmasi sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok fazla
etkiledigini, %22,1’1 (n:17) ise hi¢ etkilenmedigini belirtmistir. 16-20 y1l arasinda

calisanlarin %41,8’1 (n:38) kariyer ve kisisel gelisim imkanlarinin sunulmasi sessiz

72



istifa egiliminin azalmasim1i ¢ok fazla etkiledigini, %19,8’1 (n:18) ise hig
etkilemedigini belirtirmistir.21 yil ve iizeri ¢alisanlarin ise %37,0 (n:34) kariyer ve
kisisel gelisim imkanlarinin sunulmasi sessiz istifa egiliminin azalmasini ¢ok fazla
etkiledigini, %17,4°l (n:16) ise hi¢ etkilemedigini belirtirmistir. Genel olarak ise 0-5
yil arasinda calisanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orami 9%33,0, hic
etkilenmedigini ifade etme oran1 %14,7 iken 6-10 y1l arasinda calisanlarin ¢ok fazla
etkilendigini ifade etme orant %12,0, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oram
%10,3°diir. 11-15 y1l arasinda c¢alisanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise
%19,0 iken, hi¢ etkilenmedigini ifade etme orant %25,0’dir. 16-20 yil arasinda
calisanlarin ¢ok fazla etkilendigini ifade etme orani ise %19,0, hi¢ etkilenmedigini
ifade etme oran1 %26,5°dir. 21 yil ve lizeri ¢alisanlarin ise ¢ok fazla etkilendigini
ifade etme orani ise %17,0 iken, hi¢ etkilenmedigini ifade etme oran1 %23,5’dir. Bu
sonuglara gore ¢alisma yili ile kariyer ve kisisel gelisim imkanlarinin sunulmasi ile
saglikta sessiz istifa egilimini azaltma durumu arasinda anlamli bir farklilik vardir.
(p:0.028) Bu durumda 0-5 yil arasinda calisanlarin etkilenme orani 6-10 yil, 11-15
yil, 16-20 yil, 21 yil ve lizeri ¢aligsanlara gore fazladir.

Tablo 28. Arastirmada Yer Alan Hipotezlerin Kabul/Red Durumu

HI: Saglikta sessiz istifa egiliminin meslek grubuna gore farklilhik gostermesi

arasinda kabul pozitif ve anlamli bir iligki vardir.

H2: Saglikta sessiz istifa egiliminin ¢aligma yilina gore farklilik géstermesi arasinda

kabul pozitif ve anlaml1 bir iligki vardir.

H3: Saglikta sessiz istifa egiliminin alinan ticrete gore farklilik gostermesi arasinda

kabul pozitif ve anlaml1 bir iligki vardir.
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TARTISMA

Bu aragtirmaya toplam 420 kisi katilmis olup, katilimcilarin ¢ogunlugunu

kadinlar ve evli bireyler olugturmaktadir.

Arastirmaya katilan saglik c¢alisanlarinin egitim durumlarina bakildiginda
biiylik cogunlugunun (%59,0) “Lisans” mezunu oldugu tespit edilmistir. Egitim
diizeyinin yiiksek olmasi ile mesleki anlamda daha donanimli duruma gelen saglik

profesyonellerinin, vermis olduklar1 hizmetin daha kaliteli olacag diistiniilmektedir.

Arastirmaya katilan saglik calisanlarinin ¢ogunlugunun (%47,6) “Saglik
Teknikeri” olmasi1 saglik alaninda branglagsmanin arttigin1 ve bu sayede goérev tanimi
ve alan1 belli olan saglik ¢alisaninin, hastalar ile daha profesyonel bir iletisim halinde

olacagy, saglik hizmeti kalitesinin artacagi soylenebilir.

Saglhik calisanlarinin =~ meslekteki  calisma  siirelerine  bakildiginda,
cogunlugunun 0-5 yil arasi calisan personel oldugu goriilmiistiir. Meslekte ilk
yillarini ¢alisan personelin is motivasyonunun daha yiiksek olacag diistiniilmektedir.
Ayni zamanda gorevde ilk yillarin1 gegiren saglik personelinin, deneyim kazanana
kadar, tibbi hata yapma olasilifini en aza indirmek adina, calistiklar1 birim

sorumlular tarafindan denetlenmesi uygun olabilir.

Calismada saglik calisanlarinda sessiz istifa nedenleri arastirilirken, anket
sonuglarina gore en yiiksek puanmi saglikta siddetin artmasi almistir. Son yillarda
saglikta siddet olaylarinin daha da artmasi ile beraber, tiikkenmislik seviyesi artan
saglik personelinin sessiz istifa siirecine gecis durumu hizlanmaktadir. Karakas
(2022) calismasinda saglik calisanlarina karsi siirekli artis egilimi gdsteren siddetin,
saglik calisanlarinda endise ve korkuya sebebiyet verip yipranmalarina ve bu

durumun tiikenmislik duygusunu yayginlastirdigi sonucuna ulagmaistir.

Calismada saglik calisanlarinda sessiz istifa nedenleri arasinda en ¢ok puan
alan bir diger sebep, alinan iicretin diisiik olmas1 olarak goriilmektedir. Is yiikii ve
stresinin fazla oldugu saglik sektoriinde, alinan {icretin diisiik olmasi, ¢alisanin aile
ve sosyal hayatinida etkilemektedir. Is yerinde stresli calisan bireyin, 6zel yasaminda
da maddi kisitlamalar nedeniyle mutsuz olmasi bireyin isinde duyarsizlasmasina

sebep olmaktadir. Bu durum ise sadece gorev tanimindaki isi yapan ve onun disinda
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hicbir sorumluluk almayan calisan saymi arttiracaktir. Karatas’in (2021) Saglik
calisanlarina yonelik yaptigi calismasinda, ekonomik durumunu diisiik degerlendiren
saglik calisanlarinda tiikkenme ve duyarsizlasma puanlarinin yiiksek oldugunu

saptamigtir.

Saglik calisanlarinin sessiz istifa egilimi aragtirilirken, anket calismasinda
kariyer ve kigsel gelisim imkanlarinin kisitli olmasi, goriislere 6nem verilmemesi, is
yerinde kendini degersiz hissetmek ve takdir edilmemek yiliksek puan alan nedenler
arasinda goriilmektedir. Salgin, pandemi, savas, afet gibi olaganiistii durumlarda en
On safta c¢aligmaya devam eden, insan sagligi i¢in, sagligimi ve canmi tehlikeye
atmaktan c¢ekinmeyen saglik ¢alisanlarinin, bagli bulunduklar1 kurum ve yonetim
tarafindan takdir ve saygi gOormesinin sessiz istifa egilimini azaltacagi
disiiniilmektedir. Giiler (2023) Pandemi sonrasi calisma Kkiiltiiri ve sessiz istifa
izerine hazirlamis oldugu ¢alismasinda ¢alisanlar, is tanimlarinin Gtesine gegerek is
yapmaya ve islerinde daha iyi pozisyonlara gelmeye cabalamistir. Ancak yaptiklar
karsiliginda higbir fayda saglamadigini ve deger géormedigini diistindiigii i¢in farkl
yontemlerle tepkisini ortaya koymustur. Sessiz istifa da bu tepkilerden biri olarak
calisanin sessiz bir isyanini temsil etmektedir. Bu yiizden c¢alisanlarin sadece is
tanimlarinda yazili olan gorevleri yapmasi ve bunun Otesine ge¢gmemesi olarak
tanimlanan sessiz istifa bircok bakimdan tartismali bir konu haline gelmistir

sonucuna ulagmistir.

Saglik calisanlarinda sessiz istifa nedenleri arastirilirken yiiksek puan alan bir
diger ifade ise yoneticilere karst hissettigim giivensizlik duygusu oldugu
goriilmektedir. Saglik yoneticileri gérev dagilimi yaparken, saglik personelinin bilgi,
tecriibe, egitim durumlarina gore adil bir dagilim yapmalidir. Bu durum
ger¢eklesmedigi takdirde saglik personelinin saglik yoneticilerine karsi duydugu
giiven duygusu ve Orgiite olan baghligi zedelenmektedir. Mariam (2022) Saglik
calisanlari, liderlerinin tiim karar ve uygulamalarinda adil tutum ve davranislar
orglitsel baghliklarini arttiracak ve bu sonug¢ calisanlarin islerine, hastalar ve hasta
yakinlarina karst tutumlarina dogrudan yansiyacaktir. Saglik calisanlari, ¢ok
calismak ve caligma ortamlarinda olumlu bir atmosfer saglamak i¢in motive
olacaklardir. Saglik hizmetlerinde, yliksek kalite ve minimum kayipla verimlilik

artacaktir sonucuna ulasmuistir.
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Saglik calisanlarinin sessiz istifa egilimleri aragtirilirken yiiksek puan alan bir
diger neden yetersiz personel sayisi ve fazla is yiikii olarak karsimiza ¢ikmaktadir. 24
saat kesintisiz hizmet veren saglik sektoriinde, yapilacak kiigiik bir hata insan
hayatin1 tehlikeye atabilmektedir. Bu durum c¢alisanlar iizerinde daha fazla stres
yaratmaktadir. Yetersiz personel sayisiyla calisan bir birimde, personelin tutacagi
ndbet sayist artmakta, personelin is ylikii iki katina ¢gikmaktadir. Bu durum uzun stire
devam ettigi takdirde uzun mesai saatleri, uykusuzluk, yorgunluk, bozulan sosyal
hayat ve aile iliskileri yasayan personel calistigi kuruma karsi aidiyet duygusunu
yitirmektedir. Kendisini calistigi kurumun bir pargasi olarak gérmeyen personelin
baglilikla yaptig1 isinin mecburiyetten yapilan bir ise doniismesi, saglik calisani,
hasta ve calistig1 kurum agisindan ayr1 ayr1 olumsuz sonuglar dogurmaktadir. Aksoy
(2014) saglik calisanlarina yonelik yaptig1 calismasinda asir1 is yiikiine bagl olarak
calisan, belli bir siire isi yapmaya Orglitsel anlamda kendisine diisen gorevleri sahsi
caba ve gayretleriyle siirdiirmeye calisir ancak, bunun sonucunda tiikenmeye ve

bliyiik hayal kirikliklariyla 6rgiitten sogumaya baslar sonucuna ulagmastir.

Sessiz istifanin ¢6zliim yollarmin ise; Oncelik sirasina gore iicretlerin
artirtlmasi, is yerinde ¢alisanin kendini degerli hissedebilecegi bir ortamin
saglanmasi, personel sayisinin artirtlmasi ve ig yiikiiniin azaltilmas1 gelmektedir.
Sonrasinda; takdir edilmek ve odillendirilmek, ekip c¢alismasinin artirilmasi,
yoneticilerin herkese adil davranmasi, kariyer ve kisisel gelisim imkanlarinin

sunulmasi ve goriislere onem verilmesi oldugu belirlenmistir.
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SONUC VE ONERILER

Bu c¢aligmada bir liniversite hastanesinde gorev yapan saglik calisanlarinin
sessiz istifa egilimlerinin belirlenmesi amaclanmistir. Bu amag¢ dogrultusunda
katilimcilarin cinsiyetleri, medeni durumlari, egitim durumlari, yaptiklart meslekler,
gelir diizeyleri ve meslekteki caligma yillar1 gibi saglik c¢alisanlarinin sosyo-
demografik ozelliklerine gore, sessiz istifa egilimi ile olan iliskilerini belirlemek

amactyla gerceklestirilmistir.

Calismada katilimcilarin cinsiyetleri ile sessiz istifa kavrami arasinda anlamli
farklilik tespit edilmistir. Saglikta siddet olaylarinin artmasi kadinlarda erkeklere

gore daha fazla sessiz istifa egilimi yarattig1 goriilmiistir.

Arastirma kapsaminda katilimcilarin medeni durumlar1 ile sessiz istifa
kavrami arasinda anlamli farklilik tespit edilmistir. Aldig: ticreti diisiik bulan evli
bireylerin, bekar bireylere gore daha fazla sessiz istifa egiliminde oldugu

goriilmektedir.

Calismada egitim durumu ile sessiz istifa kavrami arasinda anlamli farklilik
tespit edilmistir. Yoneticilere karsi hissedilen giivensizlik duygusunun, lisans
mezunlarinda, on lisans ve lisansiistii mezunlarina gore daha fazla sessiz istifa

egilimi yarattig1 goriilmiistiir.

Arastirmada katilimcilarin meslek gruplar ile sessiz istifa kavrami arasinda
anlaml farklilik tespit edilmistir. Goriliglere 6nem verilmemesi durumunun, saglik
teknikerlerini etkileme oram1 hekim, hemsire, saglik lisansiyerlerine gore fazla

oldugu goriilmiistiir.

Calismada katilimcilarin meslekteki caligma siireleri ve sessiz istifa kavrami
arasinda anlamli farklilik tespit edilmistir. Yetersiz personel sayis1 ve fazla is
yiikiiniin 0-5 y1l aras1 ¢alisanlarda olusturdugu sessiz istifa egiliminin 6-10 y1l, 11-15

yil, 16-20 yil, 21 y1l ve lizeri ¢alisanlara gére daha fazla oldugu goriilmiistiir.

Arastirmanin yapildigi kurumda saglik ¢alisanlarinin sessiz istifa egiliminde
olduklar1 goriilmiistiir. Verilen bilgilerden ¢ikan sonuca gore, su Onerilerde

bulunulabilir:
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1. Hasta ve niifus yogunlugu farkli olan bdlgelerde benzer caligmalar

yapilmasi Onerilmektedir.

2. Saglik calisanlarinda sessiz istifa nedenlerinin basinda gelen saglikta siddet

olaylarinin engellenmesi i¢in devletin farkl politikalar gelistirmesi onerilmektedir.

3.Yonetici pozisyonunda olan kisilere, sessiz istifa siirecinde olan personele

yaklagimi hakkinda uzman kisiler tarafindan hizmet i¢i egitimler diizenlenmeli

4 Saglik ¢alisanlarinda sessiz istifa kavrami kamu ve 6zel sektor olmak {izere

ayr1 basliklar altinda incelenmesi onerilmektedir.

5. Sessiz istifa kavraminin kisilerde yasadiklari olumsuzluklara kars1 bir tepki

mi yoksa bir yasam bi¢imi mi oldugu arastirilabilir.
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EKLER

Ek 1. Anket Formu

ANKET FORMU

SAGLIKTA SESSIZ ISTIFA EGILIMININ NEDENLERI VE COZUM YOLLARI

Saymn katilimci, bu galigma, “Saglikta Sessiz Istifa Egiliminin Nedenleri ve Coziim Yollar” isimli yiiksek
lisans tez galismasinda kullanilmak amaciyla tasarlanmistir ve Emine Ozcan ile Ebrar Iliman Yaltagil tarafindan
yiirttilmektedir. Calisma kapsaminda size yoneltilen sorular, sadece sizin kisisel diisiincelerinizi 6grenmek
amactyla hazirlanmistir ve vereceginiz cevaplar tamamen gizli tutulacaktir. Calisma kapsaminda size
sorulacak sorular ortalama 5 dakikanizi alacak olup, ¢alismada istemediginiz sorulara cevap vermeyebilirsiniz.
Calisma kapsaminda sormak istediginiz herhangi bir husus varsa, arastirmactya suanda sahsen sorabilirsiniz veya
ileride B i adresinden e-posta adresi yoluyla iletisime gecebilirsiniz.

Sorulara icten ve dogru cevaplar vermeniz, arastirmanin dogrulugu ve verimliligi i¢cin ¢ok onemlidir.
Katkilarimiz i¢in tegekkiir eder, saghk ve esenlikler dileriz.

Danigman: Dr. Or. Uyesi Ebrar ILIMANYALTAGIL
Arastirmact: Emine OZCAN
Sivas Cumhuriyet Universitesi

1. Cinsiyetiniz

() Kadin () Erkek

2.Yasqmz

3. Medeni Haliniz

() Evli () Bekar

4. Egitim Durumunuz

() llkogretim () Lise () On lisans () Lisans
() Yiiksek lisans () Doktora

5. Mesleginiz

() Doktor () Hemgire () Ebe () Saglik Teknikeri
() Psikolog () Diyetisyen () Fizyoterapist () Eczac
() Tibbi Sekreter () Diger (Litfen belirtiniz ) ..........

6. Calisma Yilimz

()0-5y1l ()6-10y1l ()11-15y1l

() 16-20y1l ()21 yl ve tizeri

7. Gelir diizeyiniz (Aylik Ortalama)

() 10000 TL ve alt1 () 10001 TL - 14000 TL () 14001 TL - 18000 TL

() 18001 TL -22000TL ( )22001TL-26000TL () 26001 TL ve iizeri

8. Asagidaki ifadelere katilma durumunuzu belirtiniz.

1. Pandemi sonrasinda is performansim cok diistii.

() Evet () Kararsizim () Hayir
2. Yaptigim isin karsih@ olarak verilen iicretleri yetersiz buluyorum.
() Evet () Kararsizim () Hayir
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A. Asagidaki c¢alisma ortaminizla ilgili verilen durumlarin “is
performansimzi  ve motivasyonunuzu OLUMSUZ etkileme”
derecesini puanlandirimiz.

1 en diisiik puan 5 en yiiksek puan

Kesinlikle
katilmiyorum

1

Kesinlikle

katiliyorum
5

1 | Goriiglerime 6nem verilmemesi

2 | Kendimi bu kuruma ait hissetmemem

3 | Yoneticilere karst hissettigim giivensizlik duygusu

4 | Kariyer ve kisisel gelisim imkanlarinin kisith olmas1

5 | Calisma kosullarinin istedigim sekilde olmamasi

6 | Aldigim ticretin diigiik olmasi

7 | Takdir edilmemek

8 | Is yerinde kendimi degersiz hissetmem

9 | Yetersiz personel sayisi ve fazla is yiikii

10 | Saglikta siddetin artmast

11 | Adaletli olunmadigini diigiinmem

12 | Yaptigim isi sevmemem

(134

B. Asagida verilen durumlarin is  performansmmizi  ve
motivasyonunuzu artirma” derecesini puanlandirimz. 1 en diisiik
puan 5 en yiiksek puan

Kesinlikle
katilmiyorum

1

Kesinlikle
katiliyorum
5

13 | Goriiglerime 6nem verilmesi

14 | Yoneticilerin herkese adil davranmasi

15 | Kariyer ve kisisel gelisim imkanlarimin sunulmasi

16 | Calisma kosullarimin diizeltilmesi

17 | Ucretlerin artirilmasi

18 | Takdir edilmek ve 6dillendirilmek

19 | Is yerinde kendimizi degerli hissedebilecegimiz bir ortamin
saglanmasi

20 | Personel sayisinin artirilmasi ve is yiikiiniin azaltilmasi

21 | Giivenlik 6nlemlerinin yeterli olmasi

22 | Ekip ¢aligmasinin artirilmasi
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