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OZET

Bir Egitim Arastirma Hastanesinde Calisan Hemsirelerin Algiladig Orgiitsel
Destek ile Is Doyumu Arasindaki iliski

Giris ve Amag: Nitelikli hemsirelik hizmeti igin hemsirelerin ¢alisma ortamlarinda
desteklenmesi ve is doyumu 6nemlidir. Bu arastirma, bir egitim arastirma hastanesinde
calisan hemsirelerin algiladig1 orgiitsel destek ile is doyumu arasindaki iligkiyi belirlemek
amaciyla yapildu.

Materyal ve Metot: Kesitsel ve iligki arayici tiirdeki arastirmanin ¢alisma evrenini bir
egitim ve arastirma hastanesinde gbrev yapan tiim hemsireler olusturdu (N=619).
Aragtirmada herhangi bir 6rneklem se¢im yontemi kullanilmadi; en az alti aydir bu kurumda
calisan, arastirmanin yapildig tarihlerde izinli olmayan ve aragtirmaya katilmayi goniilli
olarak kabul eden hemsireler arastirma kapsamina alindi (n=512). Veriler, Kasim 2018-
Ocak 2019 tarihleri arasinda Kisisel Bilgi Formu, Algilanan Orgiitsel Destek Olgegi ve
Hemsire Is Doyum Olgegi ile arastirmaci tarafindan toplandi. Verilerin analizinde say,
yiizde, ortalama, standart sapma, medyan, t testi, tek yonlii varyans analizi; Mann Whitney-U
testi, Kruskall Wallis H testi, ve korelasyon analizi kullanildu.

Bulgular: Arastirma kapsamina alinan hemsirelerin ¢ogunun 24-30 yas grubunda
(%59.0) lisans mezunu (%76.4), kadin (%58.0), evli (%52.9), 5 yildan az mesleki deneyime
sahip oldugu (%71.5) ve sozlesmeli olarak ¢alistigi (%55.7) belirlendi. Hemsirelerin
Algilanan Orgiitsel Destek Olgegi’nden ortalama 2.95+0.68, Hemsire Is Doyum Olgegi’nden
90.50+16.92 puan aldigi; algilanan orgiitsel destek diizeyinin ¢aligsilan birim (p<.0.05) ve
ayni hastanede ¢alisma siiresine gore farklilik gosterdigi (p<0.01); hemsirelerin is doyum
diizeyinin ise egitim durumu (p<0.01), kadro durumu (p<0.01), ¢aligilan birim (p<.0.05),
aylik fazladan tutulan nobet siiresine gore (p<0.05) farklilik gosterdigi; hemsirelerin
algiladig orgiitsel destek ile is doyumu arasinda pozitif yonde, istatistik olarak anlamli iligki
oldugu (p<.0.01) belirlendi.

Sonug: Hemsirelerin algiladig orgiitsel destek ve is doyumunun orta-yiiksek diizeyde
oldugu; algilanan orgiitsel destek diizeyi arttikga is doyumunun arttigi belirlendi.
Arastirmadan elde edilen bu sonuglarin farkli 6rneklem gruplarinda da test edilmesi
oOnerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Algilanan Orgiitsel Destek, Hemsirelik, is Doyumu.
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ABSTRACT

The Association between Perceived Organizational Support and Job
Satisfaction of Nurses Working in a Training and Research Hospital

Introduction and Purpose: Supporting nurses in work environments and job
satisfaction are important for qualified nursing service. This study was conducted to find out
the perceived organizational support and job satisfaction of nurses working in a training and
research hospital.

Method: The population of this descriptive and cross-sectional study consists of all
nurses working in a research and training hospital (n=619). No sample selection method was
used in the study and all nurses who had been working in the institution for at least six
months, who had not been on their leave during the dates the study was conducted and who
agreed to participate in the study voluntarily were included in the study (n=512). The data of
the study were collected by the researcher between November 2018 and January 2019 with
Personal Information Form, Perceived Organizational Support Scale and Nurse Job
Satisfaction Scale. Number, percentage, mean, standard deviation, median, t test, one-way
ANOVA, Mann Whitney-U test, Kruskall Wallis H test and Correlation analysis were used
in the analysis of data.

Results: It was found that most of the nurses included in the study were between 24-30
years of age (59.0%), undergraduates (76.4%), women (58.0%), married (52.9%), with less
than 5 years of professional experience (71.5%) and working under contract (55.7%). It was
found that nurses’ average Perceived Organizational Support Scale score was 2.95 £ 0.68
and their average Nurse Job Satisfaction Scale score was 90.50 + 16.92; perceived
organizational support level differed in terms of the units nurses worked in (p<.0.05) and
working time in the same hospital (p<0.01); job satisfaction level was found to differ in
terms of educational status (p<0.01), position (p<0.01), the units nurses worked in (p<.0.05),
time of extra shift in a month (p<0.05); and there was a positive statistically significant
association between nurses’ perceived organizational support and job satisfaction (p<.0.01).

Conclusion: It was found that perceived organizational support and job satisfaction
levels of the nurses were moderate-high and job satisfaction increased as perceived
organizational support level increased. It can be suggested to test these results obtained from
the study with different sample groups.

Key Words: Perceived Organizational Support, Nursing, Job Satisfaction.



1.GIRIS

Giliniimilizde bireyler saglik bakim hizmetini, profesyonel kisilerden kaliteli,
etkin ve ucuz olarak almak istemektedirler. Bu nedenle bakim hizmeti sunulan
kurumlarda yonetici ve saglik personelinin verimliligini artirict faaliyetlerde
bulunulmasi1 bir gerekliliktir. Saglik ¢alisanlarinin  biiyiik grubunu olusturan
hemsireler, hasta gereksinimlerini belirleyen, bakimi planlayan, uygulayan ve
bakimin etkinligini degerlendiren; hasta ile kesintisiz 24 saat birlikte olan, aymi
zamanda saglik ekibi {iyelerinin koordinasyonunu saglayan bir meslek grubudur (1).
Calisma ortaminda yasanan olumsuzluklar; olumsuz kisileraras: iliskiler, destek
yoksunlugunun neden oldugu gerilim gibi sunulan hizmetin kalitesini etkileyen pek

cok faktdr, hizmeti veren hemsirelerin de sagligini, is performansini, is doyumunu

etkilemektedir (2, 3).

Hemsirelerin karsilastiklar1 sorunlari etkili bir sekilde c¢ozebilmeleri, ¢6ziim
konusunda verdikleri kararlar1 meslektaslarina, saglik ekibinin diger iiyelerine
benimsetebilmeleri ve ¢6ziimii kalic1 duruma getirebilmeleri igin ¢aligtiklar1 kurum
tarafindan desteklenmeleri gerekmektedir (4). Kurum degerlerinin ¢alisanlar dikkate
almas1 ve onlarin mutluluklarini arttirict bir nitelik tasimasi olarak tanimlanan
orgiitsel destek; orgiit ve orgiitteki liyelerin ¢alisana deger vermesi ve onun 1yiligini,
mutlulugunu 6nemsemesine yonelik bir algilamadir (5, 6). Algilanan orgiitsel destek
calisanin  kuruma kattiklarinin, degerinin farkinda olunmasi ve calisanin
mutlulugunun gozetilme derecesine bagli olarak calisan tarafindan gelistirilen algidir
(7). Bir baska ifade ile algilanan oOrgiitsel destek; ¢alisanin etkinlikleri sonucunda,
kurumuna yapmis oldugu destegin, ¢alistigir kurum tarafindan 6nemsenerek bir deger

olarak kabul edilmesi; kurumun da c¢alisaninin iyiligi ile ilgilenmesi ve bu durumun
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calisan tarafindan algilanmasidir (8). Orgiitsel destek algisi, bireylerin orgiit ile ilgili
olumlu duygularmin ve is verimliliginin artmasini1 saglarken isten uzaklasma ve

ayrilmalarin azalmasini saglamaktadir (9).

Verilen hizmetin nitelikli olmas1 ve pozitif hasta sonuglarinin olusmasinda
hemsirelerin  kurumdan hissettikleri destek olduk¢a Onemlidir. Hemsirelerin
kurumlan tarafindan 6nemsendigini hissetmesi, verdikleri hizmetlerde daha aktif
olmalarim1 ve Kkaliteli isler yapmalarimi saglamaktadir. Yapilan bir arastirma
sonucunda, hemsirelerin algiladig 6rgiitsel destegin, calisma arkadaslar1 ve hastalar
ile kurulan emosyonel iliskilerde olumlu sonuglar ortaya cikardigi, kurum igi
kurallara uyma, kurumu kabullenme ve yiikiimliiliikkleri yerine getirme arasinda
olumlu ve pozitif etkilesimler olusturdugu belirtilmektedir (10). Benzer sekilde baska
bir aragtirmada algilanan orgiitsel destegin pozitiflik derecesi arttik¢ca, hemsirelerin
daha verimli ¢alistig1 bildirilmektedir (4). Bununla birlikte hemsirelerin orgiit destegi
hissetmemesi yapilan isin hizinin diismesine, verimlilikte azalmaya, yapilan ise
yogunlagamamaya, kurum i¢i kurallara uymamaya, yapilan uygulamalarda hata
olasiliginin artmasmna (11), kurum degisikligi, calisilan boliimii degistirme, ise
devamsizlik, isten ayrilma diislincelerinin olusumuna zemin hazirlamakta; sonucta
kuruma kargt kotiimser tutumlar sergilenmesine ve sunulan hizmetin kalitesinin
diismesine neden olmaktadir (12). Hemsireler orgiitiin destegini hissetmediklerinde is
doyumunda diisiis yasandigi ve hemsire sirkiilasyonunda yiikselme oldugu

belirtilmektedir (13-15).

Bireyin, isini ve is ¢cevresini degerlendirmesi sonucunda gelistirdigi, duygusal bir
tepki olarak tanimlanabilen is doyumu, calisanlarin fiziksel, ruhsal ve sosyal

gereksinimlerinin, beklentiler dogrultusunda karsilanma diizeyi olarak ifade
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edilmektedir (7). Pek ¢ok faktor etkili olmakla birlikte genel olarak is doyumunu;
yas, cinsiyet, medeni durum, egitim durumu, hizmet stiresi gibi kisisel faktorlerin;
ticret, mesleki sorumluluklarin tanimlanmasi, iist kademelere ylikselme, yonetici ve
is arkadaslar1 ile iletisim gibi orgiitsel faktorlerin etkiledigi belirtilmektedir (16).
Hastalarin kaliteli ve yeterli saglik hizmeti alabilmesi igin, saglik hizmeti veren
hemsirelerin sundugu hizmetten ve calistigi kurumdan doyum saglamasi énemlidir
(17). Saglik hizmeti veren hemsirelerin islerinden ve ¢alisma ortamlarindan doyum
saglayabilmesi kurumdaki ihtiyaclarinin  belirlenerek, yasam kalitelerinin

yiikseltilmesi ile saglanabilir (12).

Yapilan bir arastirmada is doyumu yiiksek olan hemsirelerin isten ayrilma
olasiliklarinin diisiik oldugu saptanmistir (18). Hemsirelikte gerek bireysel gerekse
kurumsal acidan son derece 6nemli olan is doyumu konusunda hemsire yoneticilerin
duyarlilik gdstermesi, is doyumunu etkileyen faktorlerin oOrgiitsel acidan dikkate
alinmas1 ve bu faktorlere yonelik iyilestirici ve gelistirici Onlemlerin alinmasi

onemlidir (19).

Algilanan orgiitsel destek ve is doyumu ayr1 ayri incelendiginde iki kavramin
da bireysel ve oOrgiitsel faktorlerden etkilendigi goriilmektedir. Algilanan orgiitsel
destegin hemsirelerin emosyonel ihtiyaglarin1 giderdigi i¢in is doyumunu da
olusturdugu belirtilmektedir (9). Tiirkiye’de yapilan arastirmalarda orgiitsel destek
kavrami; oOrgiitsel sinizm ve Orgiitsel baglilik, isten ayrilma niyeti, Orgiitsel
0zdeslesme, Orgiitsel baglilik, lider liye etkilesiminin ise yabancilagsma iizerine etkisi,
liderlik tarz1 ve problem ¢6zme becerisi, yasam tatmini ve presenteeism gibi birgok

kavramla iliskilendirilmistir (20-25).



Hemsirelerin verdigi hizmet kalitesi, performans diizeyinin artmasi ve daha mutlu
calisanlar igin; orgiitsel destek ile is doyumunu etkileyen bireysel- orgiitsel faktorler
g0z Oniine aliip ¢alisma ortami ve kisiler arasi iligkileri diizenleyici uygulamalarin
kurum politikas1 haline getirilmesi bir gerekliliktir. Bu gereksinimden hareketle
arastirma, hemsirelerin Orgiitsel destek algist ile is doyumu arasindaki iliskiyi

incelemek amaciyla yiiriitiildii. Arastirmada su sorulara yanit arandi:

1. Hemsirelerin algiladig: orgiitsel destek diizeyi nedir?

2. Hemsirelerin i doyumu diizeyi nedir?

3. Hemsirelerin sosyo-demografik ozellikleri algilanan orgiitsel destek

diizeyini etkilemekte midir?

4. Hemgsirelerin  sosyo-demografik  oOzellikleri is doyumu diizeyini

etkilemekte midir?

5. Hemgirelerin algiladig1 orgiitsel destek ile i3 doyumu arasinda iligski var

midir?



2.GENEL BIiLGILER

2.1. Algilanan Orgiitsel Destek Kavrami ve Onemi

Bireylerin ¢esitli duyular1 yardimiyla cevrelerinden elde ettikleri bilgileri bir
araya getirip organize ederek kendileri i¢in anlama ya da yoruma kavusturmalarina
iliskin siirecine algilama denir. Algilama, bireylerin ilgisine gore degisiklik gosterir.
Her bireyin ilgi ve dikkatini ¢eken ¢evresel olaylar farklidir, bu nedenle algilama;
bireyin kisisel ozellikleri, yasam bigimleri, kiiltiirleri, inan¢ sistemleri, degerleri
gecmis yillarda elde ettigi deneyimleri, algilama siirecinin gergeklestigi fiziksel,
sosyal ve orgiitsel ¢evre kosullari gibi pek c¢ok faktorden etkilenmektedir (21).
Algilamay1 etkileyen faktorler géz oniine alindiginda bir olayin bireyler tarafindan
algilanmasi farklilik gdsterecektir. Bir bireyin pozitif degerlendirdigi durum bagka
bir birey tarafindan negatif algilanabilir (26). Bununla birlikte bireylerin gegmiste
algilama siireci yardimi ile olusturduklari kanaat, varsayim, kuram ve fikirler de
zaman i¢inde degisebilir.

Algilanan orgiitsel destek; bireylerin performanslari neticesinde kuruma yapmis
oldugu pozitif etkinin, kurum tarafindan degerli goriilmesi ve kurumun bireyin
esenligine onem vermesi, bireyin de bu durumun farkinda olmasidir (27, 28).
Algilanan Orgiitsel destek, bireylerin kurum i¢inde gosterdigi performansin
odiillendirilecegine, kuruma Kkattiklar1 yeniliklere 6nem verilecegine ve bireyin
iyiligine dikkat edilecegine olan inancini temsil etmektedir (21). Bir diger tanima
gore, algilanan orgiitsel destek genel olarak kurumun bireylere olan bagliligidir (29).

Orgiitsel davranis alaninda 1980’lerden itibaren yer almaya baslayan ve
bireylerin davramiglarini olumlu olarak etkileyen 6nemli bir unsur olarak goriilen

algilanan orgiitsel destek kavraminin temelinde Blau’nun sosyal degisim (bilgi, olay,



durum, davranig iliskisi) kurami yer almaktadir. Blau, kurum ve bireyler arasindaki
iliskinin karsilikl1 olarak birbirini etkiledigini ve ¢alisanlarin bu etkilesim sonucuna
gore karsilik verdigini one siirer (30).

Orgiitsel destek ii¢ safhada ele alinmaktadir: Birinci safhada karsiliklilik normu
olarak ifade edilmektedir. Karsiliklilik normuna gore bireyler, karsisindaki insan igin
faydali bir davranista bulundugu zaman karsisindaki insan tarafindan da olumlu
davraniglar sergilenecektir (31). Karsiliklihlk normu kurumdaki bireyler ve
yoneticiler tarafindan dogru algilanip uygulamaya gecildiginde olumlu durum ve
davranislar ortaya cikacaktir (9). Ikinci safha da ise algilanan orgiitsel destek ile
bireylere deger verme, yaptiklar1 davraniglar1 kabul etme ve bireylere saygi
gosterilmesi ile Maslow’un temel ihtiyaglar hiyerarsisindeki sosyal ihtiyaglar
karsilanmis olacak kurum ve calisanlar arasinda samimi iliskiler kurulmasi
saglanacaktir. Ugiinciisii ise bireylerin kurum ici isgiicii etkinliklerinin artmasimin
yoneticiler tarafindan fark edilerek odiillendirilecegine inanilmasidir. Orgiitsel
destegin bu safhalar1 bireylerin kurum i¢inde etkinliklerinin artmasini, moral ve
motivasyonunun artarak is doyumunun olugmasini saglar (32). Maslow’un temel
ithtiyaglar hiyerarsisinde de belirttigi gibi insanlar hayatlarini idame ettirebilmek i¢in
yasar; temel ihtiyaclarimi karsilayan insanlarin bir sonraki hedefi de kendini
gerceklestirme asamasinda, kurumlari ile psikolojik bir baglanti kurup etkilesime
girme olacaktir. Bireyler, yoneticiler ile maddi konular haricinde duygusal etkilesime
girerek birbirlerine baglhliklarimi ifade eden duygusal bir sozlesme olusturarak
gereklilikleri yerine getirirler. Maddi iliskilerin disinda olusan bu sézlesme geregi
kurum bireylerden oOrgiit yararina yonelik davraniglar beklerken, bireyler de

yoneticilerinin destek ve giivenini beklerler (33). Bireyler ve yoneticilerin psikolojik



karsiliklilik siirecinde, birbirlerini etkileyen faktorler belirlenerek buna uygun
davraniglar olusturulmalidir (34). Kurum yapisi ve uygulamalarin farkli tiirde olmasi,
bireylerin ihtiyaclarmin farkliik gdstermesi bu etkilesimde onemlidir. Ornegin ilk
defa igse baglayan bir birey temel ihtiyaclarini karsilamak i¢in tiim ¢alisma sartlarini
(fazla calisma saati, birden fazla insanin yapabilecegi isi tek kisinin yapmasi, diistik
ticret vb.) kabul eder. Temel ihtiyaclarimi belirli bir zaman siireci igerisinde
karsilayabilecek nitelige geldiginde ise bir iist basamak olan kendini gerceklestirme
hedefleri olusur. Baglangigta zorunluluktan kabul edilen ¢alisma kosullar1 zamanla
idealligini kaybetmistir. Birey ikinci asamada hedefine ulasabilmek icin ¢alisma
saatlerinin azaltilmasini, terfi, kisisel egitimler gibi olanaklar isteyecektir. Buradan
da anlasilacagi gibi bireylerin ihtiyag sirasi algilanan orgiitsel destegin degiskenlerini
artirir. Bireylerin ihtiyaglarindan kaynaklanan farkliliklar kurumdan beklediklerini
degistirmekte ve artmaktadir. Ornekteki bireyin baslangigta algiladig 6rgiitsel destek
diizeyi bir iist seviye i¢in uygun sartlar olusturulmadiginda azalabilmektedir (35).
Orgiitsel destegin bu safhalar1 birlestirilip uygulandigi zaman; bireyler yaptiklari
isten haz duyacak ve is doyumu artacaktir, kurum agisindan degerlendirildiginde ise
birey ile kurum arasinda psikolojik baglhlik ve bireylerin etkinliklerinin artmasiyla
kurum hedeflerine ulasma saglanacak, isten ayrilma, isi degistirme, calisanlarin
kendilerini psikolojik olarak olumsuz c¢alisma kosullar altinda hissetmesinin 6niine
gecilmis olunacaktir (9). Armeli ve arkadaslari’na gore kurumlarin bireylerin kuruma
faydalarinin farkinda olduklarini, bireylerin huzurlu bir ortamda c¢aligsmalarina dnem
verdiklerine ve kurumun hedeflerini gerceklestirirken onlarla birlikte caligmaktan
zevk aldiklarimi bireye hissettirmesi, bireyin sosyal bir topluluga ait olmasim

hissetmesi, saygi gorme ve kabullenme ihtiyaglarini karsilar (36). Orgiitsel destek



kuraminda, bireylerin yoneticilerinden algiladiklar1 orgiitsel destek seviyesine gore
kurumlarina insanlara ait 6zellikler verirler (4). Olusan bu durum neticesinde bireyler
yaptiklar1 davraniglarin karsiliginda kurumun davraniglarinin iyi veya kotii oldugunu
degerlendirir. Bunun sonucunda bireylerin, kurumun gergeklestirdigi yontem ve
tatbik ile bireylerin esenligini ne seviyede dikkat ettigine yonelik bir algi olusur (9).

Eisenberger ve arkadaslarina goére, bireylerin kurumdan algiladiklar1 orgiitsel
destek arttikca, kurumu olumlu olarak etkileyecek karar ve faaliyetlere katilim,
inisiyatif kullanma, farkliliklara ve mevcut durumu gelistirmeye yonelik teklifler de
artmaktadir. Bireyler diisiik orgilitsel destek algisina sahip olduklarinda; ise geg
kalma, calistigr boliimii degistirme, isi yavaslatma, isten ayrilma veya hayatlarin
idame ettirmek i¢in sevmeyerek mevcut igini yapma durumunda kalirlar (37).
Yiiksek orgilitsel destek algisina sahip bireylerde ise performans artisi, isini
benimseyerek yapma, is doyumunda artis meydana gelir (38).

Algilanan orgiitsel destegi etkileyen ve algilanan orgiitsel destekten etkilenen
faktorler bulunmaktadir. Literatiir taramasi yapildiginda algilanan orgiitsel destek ve
iliskili kavramlar1 inceleyen g¢alismalar bulunmaktadir (9, 35, 37-39). Bireylerin
algiladig1 orgiitsel destegi olumlu yonde etkileyen kavramlar; lider-iiye etkilesimi,
orgiitsel baglilik, is doyumu, yoOnetici ve akran destegi, yenilesim, oOrgiitsel
vatandaslik, ise baglilik, orgiitsel adalet, yasam tatmini, is yerindeki olumlu ruh hali,
yardim etme davranigi, pozitif psikolojik kapasiteler olarak adlandirilan umut-
iyimserlik ve 6z-yeterlilik, orgiitsel 6grenme- stratejik girisimcilik ve i¢ girisimcilik,
emek-6diil beklentisi, algilanan orgiitsel politika gibi kavramlardir (9, 35, 37-39).

Algilanan oOrgiitsel destegi olumsuz yonde etkileyen kavramlar ise sunlardir: isten



ayrilma niyeti, devir hizi, ise devamsizlik, orgiitsel sinizm, ig-aile ve aile is ¢catigmasi,

ise yabancilagma, gerilim ve ¢ekilme kavramlaridir (14, 20, 21, 33).

2.1.1. Algilanan Orgiitsel Destegi Etkileyen Faktorler

Bireylerin is yerindeki calisma arkadaslari, calistigi kurum, c¢alistigi kurumun
fiziki sartlari, hizmet verdigi Kitle bireyin algilarini etkilemektedir. Bireyler duygu,
diisiince ve davraniglarmin etrafindaki insanlar tarafindan deger verildigini
hissetmesi, diisiinceleri dikkate alinarak gerekli faaliyetlerin yapilmasi bireyin
performansin1 olumlu yonde etkileyecektir (40). Algilanan orgiitsel destek iki
asamada ele alinir. Birincisi kisinin kendi fikirlerinin olusmasini saglayan kisisel
faktorler; ikincisi ise etrafindan algiladigi kisiyi olumlu ve olumsuz yonde etkileyen

tamamu ile kisinin kendisinden bagimsiz gelisen orgiitsel faktorler (41).

2.1.1.1.Algilanan Orgiitsel Destegi Etkileyen Orgiitsel Faktorler

Birey kurum igerisinde yaptigi is ile ilgili bir sorun oldugunda, yasadigi bu
sorunun ¢oztime ulasmasi icin; kendi gelistirdigi bas etme yoOntemini kurum
yoneticisi ile goriistiiglinde soruna yonelik fikirlerinin dinlenmesini, Onerilerinin
dikkate alinmasmi bekler. Aksi takdirde birey kendinin kurum icinde kabul
gormedigi kanisina ulasir (42). Algilanan orgiitsel destegi etkileyen orgiitsel faktorler
iic asamada incelenmektedir. Bunlar; orgiitsel adalet, yonetici destegi ve insan
kaynaklari uygulamalari olarak belirtilmektedir (43).

Orgiitsel Adalet: Kurumdaki kural ilke ve uygulamalar; gorev dagilimi, maas,
caligma saatleri, yaratici fikirlerin Odiillendirilmesi, iist kademelere yiikselme,

calisilan ortam kosullar1 her calisan icin esit ve hakkaniyetli yapilmalidir (44).



Orgiitsel adaletin etkin olabilmesi igin yoneticiler; bireyleri yaratic1 fikirler
karsiliginda odiillendirmeli, kurum iginde ast, iist ve ayn1 kademedeki arkadaslari ile
etkili bir iletisim kullanilmas1 saglamali, ¢alisanlarina kars1 kurumun politikalarina
gore uygun davranislar sergilemelidirler (45).

Yonetici Destegi: Bir kurumda basarili etkin hizmetler sunulmasi ve bireylerin
yoneticileri tarafindan desteklendiginin algilanmasi i¢in bireyin duygu ve diisiinceleri
dinlenmeli- desteklenmeli ve geri doniiste bulunulmali, kaliteli hizmet sunulmasi igin
gerekli arag- gere¢ saglanmali, kurum i¢i etkili iletisimin saglanmasina yonelik
rehberlik edilmeli (yonetici- calisan, g¢alisan-calisan, yOnetici- yOnetici arasinda;
saygl, hosgorii, yardimlagma, empati kurma), basarilarindan dolay1 ddiillendirilmeli-
takdir edilmeli, motivasyon artirici etkinlikler diizenlenmeli, kurum isleyisini
etkileyecek stratejileri belirlerken calisanlarin distinceleri degerlendirip- karar
verilmeli, kisiler arasinda haksiz tarafi tutma kayirmacilik yapilmamadir (22, 46).

Insan Kaynaklar1 Yénetimi Uygulamalari: Bireylere sunulacak is giivencesi
ve i tanimi ile bireylerin karar verme siireclerine katilimi olumlu orgiitsel destek

algisinin olugmasini saglar (8).

2.1.1.2. Algilanan Orgiitsel Destegi Etkileyen Kisisel Faktorler

Algilanan orgiitsel destegi etkileyen kisisel faktorler literatiirde; yas, cinsiyet,
egitim durumu, hizmet siiresi ve kisilik 6zellikleri olarak belirtilmektedir (43).

Yas: Yasin orgiitsel destek iizerine etkisi ¢esitli arastirmalarda farkli sekillerde
belirtilmektedir. Arastirma sonuglarina goére bazi arastirmalarda yasin Orgiitsel
destegi olumlu etkiledigi, bazi1 arastirmalarda olumsuz etkiledigi, bazilarinda ise hig

etkilemedigi belirtilmektedir. Tiiziin’ iin yaptigi arastirmaya gore yas faktoriiniin
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algilanan orgiitsel destek diizeyini etkilemedigi (22); Ozkan’1n, arastirmasinda yasin
orgiitsel destegi olumlu etkiledigi (24); Ko¢ ve Altuntag’in arastirmasinda (12),
yasin Orgiitsel destegi olumsuz yonde etkiledigi; Akin’in arastirmasinda ise yas
faktoriiniin anlaml1 bir fark olusturmadigi belirlenmistir (11).

Cinsiyet: Yapilan arastirmalar cinsiyete gore Orgiitsel destek algisinin
degistigini ortaya c¢ikarirken, cinsiyetin algilanan orgilitsel destek diizeyi iizerinde
olumlu ya da olumsuz bir etkisi olmadigini gosteren ¢alismalar da bulunmaktadir.
Kalagan’in yaptigi arastirmada kadinlarin erkeklere oranla algiladiklar1 orgiitsel
destek diizeyinin daha yiiksek oldugu goriiliirken; Gil’lin, arastirmasinda erkeklerin
algiladiklan 6rgiitsel destek diizeyinin daha yiiksek oldugu; Ozkan’mn arastirmasinda
ise cinsiyetin Orgiitsel destek tizerine bir etkisi olmadig1 saptanmistir (24,38, 41).

Egitim Diizeyi: Cinsiyet ve yas faktoriinde oldugu gibi egitim seviyesinde de
net bir sonu¢ elde edilememistir. Algilanan Orgiitsel destek kavramu ile iligkili
yapilan ¢alismalar birbirlerinden farkli sonuglar ortaya ¢gikarmigtir (41).

Hizmet Siiresi: Kalagan’in yaptigi calismada {i¢ seneden daha fazla g¢alisan
bireylerin algiladiklar1 orgiitsel destek diizeyi yiiksek ¢ikmistir (38). Bazi
arastirmalarda ise c¢alisma siiresi arttikca algiladiklar1 oOrgiitsel destek diizeyi
azalmistir (41).

Kisilik: Bireyin yetistigi ¢cevre sartlari, aile yapisi, gelenek ve gorenekler, inang
sistemi, aldig1 egitim kisilik 6zelliklerinin olugmasini etkileyen faktorlerdir. Bireyi
olusturan bu Ozellikler, kurum icerisinde ast ve iistleri ile etkilesimlerini
etkilemektedir. Farkli kisilik 6zelliklerine sahip insanlar olaylari, durumlari farkl

sekillerde algilayacaklardir. Bu noktada yonetici davranisi, olaylara yaklagim tarzi
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kisi tarafindan olumlu algilanir ise algilanan orgilitsel destek pozitif yonde
etkilenecektir aksi takdirde negatif bir etki meydana gelecektir (41).
2.1.2. Destekleyici Orgiitiin Ozellikleri

Calisanlarin mutlulugu ve esenligini onemseyen destekleyici bir orgiitte ve
yonetimde bulunmasi gerekli 6zellikler su sekilde belirtilmektedir (48):

1.Bireylerin isleri ile ilgili yaratici fikirlerini, tekliflerini- tenkitlerini 6nemsemek
ve bu teklifleri uygulamaya calismak: Bireyler diisiincelerinin dikkate alindigini,
elestirilerinin 6nemsendigini ve bu elestiriler neticesinde kurumda yeniliklere
yonelik degisiklikler yapildigini hissettiklerinde, bu durum c¢alisanlar agisindan
destek olarak algilanacaktir.

2. Kurumlarinda calisan bireylere bir is giivenligi saglamak ve calismalarinda
basarili olduklar taktirde kurumda siirekli ¢alisacaklarina yonelik giivence vermek:
Bireyler hata yaptiklari zaman miisamaha ile karsilanacagi, basarili olduklarinda
kurumda calismaya devam edecegini bilirlerse stirekli isten c¢ikarilma korkusu
olmadan yasayacak ve bu durum bireylerde destek olarak algilanacaktir.

3. Orgiit i¢gindeki insan iligkilerinin pozitif olmasini saglamak, drgiit ici iletisimi
ve Orgiit i¢i halkla iliskiler calismalarmi yiiksek seviyelerde tutmak: Orgiit ikliminin
yani Orglt i¢i ast-list iliskilerinin, ast-ast iligkilerinin ve tUst-list iligkilerinin yiiksek
diizeyde ve pozitif olmasi hem calisanlart motive edecektir hem de destek olarak
algilanacaktir.

4. Kurum igerisinde, insanlar1 birbirinden ayirt etmemek, insanlara hakkaniyetli
muamele gostermek, hak yememek: Yoneticilerin ¢alisanlari ile iligkilerin de sevdigi,
kendine daha yakin hissettigi insanlar1 bir haksizlik karsisinda savunmasi orgiitsel

destek algisin1 olumsuz etkileyecektir.

12



5. Calisanlar1 onemsemek: Bireyler kurum ile siirekli etkilesim halinde olduklar1
icin; bireyler sahislarina deger verilmesini, yeteneklerinin Oviinlilmesini,
caligmalarinda yakaladiklar1 basarilarin takdir edilmesini beklerler. Bireyleri bu
sekilde desteklemek orgiitsel destek algisini pozitif yonde etki edecektir.

Destekleyici kurum, bireyler arasinda ve kurum igerisinde giivenilir, uyumlu ve
igbirlik¢i davraniglarinin hakim oldugu bir ¢alisma ortami olarak nitelendirilebilir.
Destekleyici kurum, bireylere is yerlerine karsi daha ilgili ve caligmaya tesvik edici
sartlar olusturup, bireylerde kuruma karst olumlu duygular olusmasini saglamalidir.
Bu durum neticesinde bireylerin kuruma karsi bagliliklar1 artacaktir (49). Bireylerin
kurumdaki performanslarina yonelik yapilan bir calismada bireylerin kisisel
yeteneklerinin, sorumluluklarin1 yerine getirirken yoneticinin gerekli imkanlart
sunmasi, moral ve motivasyon desteginin yiliksek olmasi isin daha kaliteli ve iyi
sonug¢ vermesini saglar. Orgiitsel destek alan bireyler kurumuna yénelik daha iyi
duygular besler, is memnuniyeti yilikselir ve buna bagli olarak kisisel performansi da
yiikselir (24).

2.1.3. Algilanan Orgiitsel Destegin Sonuclar

Orgiit tarafindan desteklendigini hisseden birey isine ve kurumuna karsi olumlu
duygular besleyecek yaptigir isi sevecektir. Birey isini sevdigi i¢in yaptigi isi
Oztimseyecek ve isine karsi sorumluluk hissi olusacaktir. Sorumluluk hissi olusan
birey karsilastigi zorluklar karsisinda daha fazla caba gosterecektir. Cabalarinin
karsiligr olarak odillendirildigi zaman isten ayrilma diisiincesi olusmayacak,
kurumuna daha fazla baglanacak, stres ve tilkenme yasamayacak ve sonug olarak is
doyumu gergeklesmis olacaktir (22). Byrne ve Hochwarter’e gore, bireyler orgiitsel

destegin ¢alisma ortamindaki huzur ve esenligin saglanmasi i¢in degil de sirf kurum
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¢ikari i¢in oldugunu algilarsa Orgiitsel destek saglanmamus olacaktir (50). Bununla
birlikte kurumun bireylere karsi destekleyici sartlar sunmamasi bireylerde isini
sevmeme, ise isteyerek gelmeme, is doyumunda azalma, moral disiikligii, kurum
degisikligi, calisilan boliimi  degistirme, ise devamsizlik, isten ayrilma
diistincelerinin olusumu gibi olumsuz tutumlara neden olur (51). Algilanan orgiitsel
destegin olumlu sonugclar1 su sekilde siralanabilir:
Bireylerin islerine karsi ¢caba diizeyleri artar (20),
Bireylerin is doyumu artar (20),
Bireyler daha yiiksek performans gosterirler (42),
Bireylerin orgiite bagliliklar1 artar (42),
Bireylerin orgiitsel vatandaslik davraniglari artar (52),
Bireylerin farkli diistinceleri ve buluslarinin sayesinde yenilikler ortaya ¢ikar (28),
Bireyler {izerine diisen sorumluluklarin farkina varir, sorumluluk duygular gelisir
(47),
Bireylerin kaygilari ve tilkenme derecesi azalir (45),
Bireylerin ise devamsizlik, boliim degisikliginde bulunma ve isten ayrilmalar1 azalir
(45).
2.2. Is Doyumu Kavrami ve Onemi

Is doyumu, bireyin emek verdigi hizmetin hayatin1 idame ettirebilme seviyesi
olarak ifade edilmistir (53). Endiistri devriminden sonraki dénemlerde daha ¢ok
dikkat ¢eken is doyumu kavrami, insanlarin fiziksel, psikolojik, toplumsal yarar1 ve
orgitlin kaliteli is potansiyeli ortaya c¢ikarabilmesi yoniinden arastirilmaya
baslanmigtir. Is doyumu bireylerin kaliteli is yapmaya isteklendiren etkili bir

kavramdir. Insanlarin verdigi emegin karsihigi olarak elde edilen basart doyum
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hissinin olusmasimi saglar. Is doyumu, insanlarin istek ve gereksinimlerinin karsiligi
olarak kisinin benlik duygusunda doygunluk olarak da tanimlanmaktadir (54). Is
doyumu kavrami akilda; bireyin emeginin karsilig1 olarak elde ettigi maddi menfaat,
orgltteki is arkadaslar1 ile calismanin verdigi mutluluk, verilen hizmet sonucu
basarili olduklarini gérme, diistincelerini olusturmaktadir (55).

Is doyumu, bireylerin kurumsal hedefler dogrultusunda yaptiklar1 isi géniillii ve
faydali olarak yerine getirmelerini saglamaktadir (56). Is doyumu; kisinin yaptig isin
ithtiyaglarin1 ne kadar karsiladigi, yasam felsefesine ne kadar uydugunu belirlemesi
sonucu algiladigr duygu ve durumlarin tiimiidiir (57). Is doyumu, calisanin orgiitte
yasadig1 sikintilar1 ¢6zmeye yonelik davranis sergileme, sikintiy1r ¢ézmeye istekli ve
azimli olma durumunu etkiler. Locke ve Henne is doyumunu “Bireyin g¢aligma
ortaminda verdigi hizmete yonelik deneyimleri ile bu hizmete yiikledigi anlamin
olusturdugu emosyonel memnuniyet durumudur’ seklinde tanimlamaktadir (58). Is
doyumu kavramini etkileyen unsurlar hizmet kalitesi, maddi olanaklar, yiikselme
olanaklar1, yonetici yaklasimi, is arkadaslari, fiziksel ¢evre sartlar1 gibi faktorlerdir
(59).

Tiim bu tanimlar incelendiginde is doyumunun genel olarak 6zellikleri su sekilde
belirtilmektedir:

e [s doyumu, bireyin hizmet verdigi ise 6znel yaklasimini ve tutumlarm ifade

eder. Bu duygular yalnizca birey tarafindan hissedilir digaridan fark edilemez.
Birey duygular vasitasiyla davraniglarina yansitirsa ancak anlasilabilir.

e Is doyumu, bireyin verdigi hizmet sonucu, basarismin o6rgiit tarafindan

odiillendirilmesine ve kisinin gereksinimlerini karsilanmasinda (maddi ve

emosyonel) yeterli olmasina baglidir (59).
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Bir orgiitte gorevini yerine getirmeye calisan insanlar; yoneticiler, is arkadaslari
ve fiziksel ortam sartlar ile etkilesim halindedirler. Hizmet verilen yerdeki is sartlari
kisinin i doyumunu saglamasi icin yeterli degilse bireylerin fiziksel ve ruhsal
durumu negatif yonde etkilenir. Bir orgiitte calisan bireylere ¢esitli vazifeleri ve isin
sorumlulugunu kabiliyetleri dogrultusunda vermek; isin neticesinin anlamli, yararh
olmasinda 6nemlidir ve is doyumunu dogrudan etkiler (60).

Bireylerin i3 doyumunun pozitif algilamasi i¢in, kurum hedefleri arasmna is
doyumunu saglayici politikalar koymalidir. Kurumun en biiyiik hedeflerinden olan
hizmet kalitesinin yliksekligi c¢alisanlarin i doyumuna baghdir (61). Bireylerin is
doyumunun azalmasi ya da olmamasi isten ayrilmalara, isin kalitesinin ve
verimliliginin diismesine neden olmaktadir. Bireylerin verdigi hizmet karsiligi is
doyumsuzlugu yasamalar1 agik olmayan sekillerde isi duraksatma, hizmet kalitesinde
diisme, diizen problemleri gibi 6rgiitsel sorunlarin olugsmasina zemin hazirlar (62).

Kaliteli hizmet sunulmasi igin saglik personelinin ihtiyaglar1 karsilanmal,
calisma kosullar iyilestirilmeli, sirkiilasyonu 6nleyici adimlar olusturulmalidir. Yani
hizmet verilen toplumun istekleri kadar hizmeti sunan bireylerin istekleri de yerine
getirilmeli orglitten beklenen ve saglanacak imkanlar esit tutulmali ve buna yonelik
kurum politikalar gelistirilmelidir. Bu sekilde bireylerin is doyumu saglanir ve etkin,
kaliteli hizmet sunumu gergeklesir (63).

2.2.1. is Doyumunu Etkileyen Faktorler

Literatiirde is doyum diizeyini etkileyen faktorler orgiitsel ve kisisel faktorler

olarak iki grupta incelenmektedir. Orgiitsel faktorler; isin niteligi, maas, gelisme ve

yiikkselme olanaklari, ¢alisma sartlari- ¢alisma arkadaslari ve is giivenligi (68).
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Kisisel faktorler ise; yas, cinsiyet, egitim diizeyi, meslek, medeni durum, hizmet
stiresidir (59, 64).
2.2.1.1.1s Doyumunu Etkileyen Orgiitsel Faktorler

Orgiitsel faktdrler maas, mesleki sorumluluklarin tanimlanmasi, iist kademelere
yiikselme, yonetici ve is arkadaslar ile iletisim is doyumunu belirlemede dikkat
edilen unsurlar olarak belirtilmektedir (65). Bireylerin hayatin1 idame ettirebildigi
gereksinimleri ile is doyum diizeyi arasinda bir iliski oldugu ifade edilmektedir. Esit
sartlarda calisan bireylerin gereksinimleri cesitlilik gosterdigi i¢in is doyumunu
algilama seviyeleri de farkli oldugu belirtilmektedir (49, 66).

Isin niteligi: Bireyleri verdigi hizmet karsiliginda doyum saglayabilmeleri icin;
isin Ozellikleri, hizmet verilen kitle, isi yapacak bireyin nitelikleri belirlenmelidir
(67). Orgiit tarafindan is icin becerileri uygun olan birey segilmeli, teknolojik
gelismeler takip edilmeli ve yenilikleri uygulama yoniinde bireyleri tesvik edici
adimlar atilmali, ortaya ¢ikan problemlere karsi ¢o6ziim Onerileri lretebilecek
bireyleri her tiirlii duruma karsi hazir olmasinin saglanmasi gerekmektedir. Orgiit
bireylerin yetenekleri ve istekleri dogrultusunda uygun boliimlerde ¢alistirilmasini
saglamalidir Boylece birey yetenekleri ve becerilerini dogru olarak yerine getirecek
ve is doyumu saglanmis olacaktir (55).

Maas: Bireyin is doyum diizeyini etkileyen faktorlerin en on siralarda yer
almaktadir. Her birey egitim seviyesi, yaptig1 isin zorlugu, ¢alisma saatleri, sagligi
tehdit edecek durumlarin olmasi (6rnegin sterilizasyonda calisanlar icin hidrojen
peroksit, form aldehit gazi, kimyasal maddeler vb.) gibi faktorlerin karsiliginda
tatmin edici maas almak istemektedir; emeginin karsiligi olan maasi alamadigi

zaman is doyumunda azalma olacaktir (68).
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Gelisme ve Yiikselme Olanaklari: Giinlimiiz sartlarinda iiniversiteler
Ogrencilerini idealist, stirekli kiginin kendisini gelistirici faaliyetlerde bulunmasini
tesvik edici, teknolojik gelismeleri takip eden bireyler olarak yetistirmektedir. Bunun
sonucunda yeni nesil calistiklar1 yerlerde yiikselme imkani olusturacak firsatlarin
yoneticiler tarafindan verilmesini beklemektedirler. Bazi bireylere gore isini yapip
bitirmek onemli iken bazi bireylere gore de terfi, terfi ile gelen ek iicret, sosyal
konum 6nemlidir (66).

Calisma Sartlari- Calisma Arkadaslar- is Giivenligi: Is performansmi ve
doyumunu olumlu olarak etkiledigi diisiiniilen ideal ¢calisma ortami ergonomik olarak
bireylerin ihtiyaglarin1 karsilayacak ozellikte dizayn edilmelidir. Bireylerin
rahatlarini saglayici bu imkanlar bireyin hastalanmasinin (boyun ve bel fitig1, isitme
kaybi, gérme bozukluklar1 gibi) oniine gececegi i¢in is devamsizligl, is yavaslatma
durumlar1 olmayacaktir. Is giivenligi konusu; 6rgiitiin tehlikelere kars1 (ndbet tutulan
boliimde giivenlik sorumlusunun bulunmasi, kimyasal maddelere karst koruyucu
malzemelerin temin edilmesi) bireyleri korumasi kisilerin kendilerini emniyette
hissetmelerini saglayacaktir. Aktif bir yonetici Orgiitin amaglarina ulasmasinin
calisanlardan gectigini anlayarak onlarin rahat ve ferah bir ortamda calismasin
saglamalidir (69, 70). Agir calisma kosullari, esnek olmayan ¢alisma saatleri, bireye
yapabileceginin lizerinde 1§ yikma, is ile ilgili doyumsuzluk olusturur ve bireylerin
istifa etmesine yol agabilir. Bireylerin calistiklar1 Orgiitte samimi, icten, zor
kosullarda yardim eden is arkadaslarmmin olmasi ve desteklendigini hissetmesi

bireylerin ig doyum seviyesinin yiiksek olmasini saglayabilecektir (71).
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2.2.1.2. Is Doyumunu Etkileyen Kisisel Faktorler

Literatiirde yapilan arastirmalar, yas ilerledikge mesleki deneyim arttigi icin is
doyumunun da arttifim1 gostermektedir. Arastirmalarda bu sonucun elde edilmesinin
nedeni, yeni is hayatina atilan mesleki deneyimi olmayan bireylerin O6grenim
diizeyleri arttik¢a Orgiitten beklentilerinin artmasidir (58). Ayrica yapilan baska bir
calisma da ise hizmet siiresi dolan c¢alisanlarin meslegini biraktig1 zaman ne isle
mesgul olacagini bilmeme durumu is doyumun diistiigiinii gostermektedir (69).

Cinsiyet: Cinsiyetin is doyumunu etkileme durumu farkli aragtirmalarda farkli
sonuglara sebep olmustur. Kimi arastirmalar da cinsiyet faktoriiniin is doyumunu
olumlu etkiledigini go6zlenirken; kimi arastirmalarda cinsiyet faktoriiniin is
doyumunu belirlemede herhangi bir etkisi olmadigin1 ortaya koymustur (63).
Cinsiyetin i3 doyumuna etkisi ayn1 meslegi yapan bireyler lizerinde mesleki sartlarin
her iki taraf i¢in adil oldugu sartlarda arastirilmis ve is doyum diizeylerinde herhangi
bir etki farklilig1 goriilmemistir (62).

Egitim diizeyi: Bireylerin egitim seviyesinin 1§ doyumu {lzerine etkisini
inceleyen ¢alismalar, egitim seviyesi diisiik olan bireylerin is doyum algilarinin
yiiksek oldugunu, egitim seviyesi yiiksek olan bireylerin is doyum algilarinin diisiik
oldugunu ortaya c¢ikarmistir (66). Yiiksek egitim seviyesine sahip bireyler ise
basladiklarinda istedikleri pozisyonda yetkilendirilmedikleri i¢in 1s doyumu
azalmaktadir. Bagka bir arastirmada ise, kisinin mevcut pozisyonunda kendi
kapasitesinin diginda beklentilerin olmasi kisinin kaygili ve gergin hissetmesine
sebep oldugu ortaya ¢ikarilmis ve is doyumunun azaldigi belirlenmistir (58). Is

doyumunu etkileyen bir diger faktorde, egitim seviyesi yiliksek bireyin emeginin
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karsilig1r olan maasinin diisilk olmasindan kaynakli is doyum algisinin azalmasidir
(49).

Meslek: Is bulma imkanlarinin gittikge zorlastig1 yasam kosullarinda insanlar
ilgi alanina daha yatkin olan boliimlerde egitim alip meslek hayatina atilmak yerine,
¢ogu insan hayatta kalma kaygisinda kendi ayaklar1 iizerinde durabilecegi
boliimlerde egitim almaktadir. Zorunluluktan kaynaklanan bu durum kisinin isini
severek yapmamasina zemin hazirlar ve bu durum sonucunda bireylerin zorluklar
karsisinda bikkinliklar artmakta ve is doyum seviyeleri etkilenmektedir. Bunun yani
sira yaptigt meslegin cazip olmasi, bireye gelisme imkani sunmasi, kisiye ait
sorumluluklar verilmesi is doyumunu artirict unsurlar olarak kabul edilebilir (70).
Yapilan ¢aligmalarda su sonuca da ulasilmistir; sosyal yasamda halk tarafindan kabul
goren, sayginligi yiiksek, birilerine bagli olmadan hizmet veren, direk bireylerle ilgili
olan mesleklerde is doyumunun yiiksek oldugu ortaya ¢ikmustir (66).

Medeni durum: Evli bireylerin birbirlerine karsi yiikiimliiliikleri oldugu igin
maddi agidan evliliklerinin devamini saglamak durumunda oldugu, bu nedenle isten
ayrilma, sik sik is degistirme, ise mazeretsiz olarak gitmeme gibi durumlarin daha az
siklikla yasanabilecegi belirtilmektedir (67).

Hizmet siiresi: Bireylerin 15 hayatindaki hizmet siiresi ile deneyimleri arttikca is
doyumlar1 da artar (55). Yapilan bir arastirmada yeni ise baslayan bireylerin
yasamlarii siirdlirmelerini saglayacak ve beklentilerini karsilayacak bir is bulmalari

is doyum diizeylerinin yiiksek olmasina sebep olmustur (67).
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2.2.3. Hemsirelikte Is Doyumu

Hemsireler bireylere bakim verirken stres ve yogun is yikii gibi birden fazla
yipratici faktorle karsi karsiya kalmaktadir. Hemsireler; uyku diizenlerini bozucu
vardiyalar, tek bir hemsirenin bir gece de bir ¢ok hastaya bakim vermesi, hasta
yakinlarinin siddetine maruz kalmasi (giivenliginin saglanmamasi), evrak islerinin
yogunlugu ve calisma ortaminda anlasmazliklarin ¢iktigi huzursuz ortamlarda
caligmaktadir. Saglik hizmetleri ve saglik politikalarinda meydana gelen degisimler
de hemsireleri etkilemekte; bir kurumda ayni isi yapan hemsireler arasinda temel hak
ve Ozgiirliiklere aykir1 uygulamalar yapilabilmektedir, bunlar is doyumunu olumsuz
etkilemektedir (72).

Hemsireler saglikli\ hasta bireylerin sagligini korunmasi, hastalik durumunda
tedavi edilmesi ve rehabilitasyon hizmeti verebilmesi i¢in bilgilerini ve tecriibelerini
dogru zaman ve dogru yerde uygulamalidirlar. Bu nedenle hemsirelerin is doyumu
calistiklar1 yerde verimliliklerinin artmasina, saglikli\ hasta bireylere sunulan
hizmetin kaliteli olmasin1 ve istifa etme, ise devamsizlik, tiikkenme gibi problemlerin

azalmasini saglamaktadir (74).
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3. MATERYAL VE METOD

3.1. Arastirmanin Tiirii

Bu arastirma, bir egitim aragtirma hastanesinde gorevli hemsirelerin algiladigi
orgiitsel destek ile is doyumu arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla, kesitsel ve

iliski arayici olarak gergeklestirildi.
3.2. Arastirmanin Yapildig1 Yer ve Zaman

Arastirma, Sanlurfa Mehmet Akif Inan Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde
Kasim 2018- Temmuz 2019 tarihleri arasinda yapildi. Onceleri devlet hastanesi
olarak faaliyet gosteren hastane, 2004 yilindan beri yeni binasinda 619 hemsire ile
faaliyetlerini siirdiirmektedir. Giinliik ortalama 3500 — 6000 dolaymnda poliklinik
hastasinin bagvurdugu, 42.980 m2 kapali alana, toplam 202 hasta odas1 ile 500 yatak
kapasitesine, 156 kisilik konferans salonuna ve helikopter pistine sahip hastanede
teknik alt yapi1 bakimindan giiclendirilmis, her tiirli ameliyatin yapilabildigi 12
ameliyat odasi, 24 saat hizmet veren kan merkezi, 17 cihaza sahip diyaliz {initesi,

tam donanimli 57 yatak kapasiteli 4 yogun bakim {initesi ile hizmet sunulmaktadir.
3.3. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin ¢alisma evrenini Sanliurfa Mehmet Akif inan Egitim ve Arastirma
Hastanesi’nde gorev yapan genel tani-tedavi ve bakim hizmetleri sunulan yatakli ve
ayaktan tedavi birimlerinde ¢alisan ameliyathane, acil, yogun bakim, servisler ve
diger birimlerde gdrev yapan hemsireler olusturdu (N=619). Arastirmada herhangi
bir orneklem se¢im yontemi kullanilmadi, en az alti aydir bu kurumda c¢alisan ve
goniillii olarak arasgtirmaya katilmak isteyen tiim hemsireler arastirma kapsamina

alindi. Calisma evreninin %84 {ine ulasildi.
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3.4. Veri Toplama Araclari

Bu arastirmada, veri toplama araci olarak “Kisisel Bilgi Formu” (EK 1),
“Algilanan Orgiitsel Destek Olgegi” (EK 2) ve “Hemsire Is Doyum Olgegi” (EK 3)
kullanildi.

Kisisel Bilgi Formu (EK 1): Arastirmaci tarafindan hazirlanan bu form
hemsirelerin tanitici 6zelliklerine iliskin bilgileri igeren; yas, cinsiyet, medeni durum,
cocuk sahibi olma durumu, egitim durumu, hemsirelikte ¢aligma y1l1, ayn1 hastanede
calisma yili, ¢alistig1 birim, kurumdaki pozisyon, kadro durumu, ¢aligsma sekli, aylik
tutulan ndbet sayisi, ¢alistigi birimden memnun olma durumu ile ilgili toplam 13
soruyu icermektedir.

Algilanan Orgiitsel Destek Olcegi (EK 2): Calisanlarin algiladiklar: drgiitsel
destek diizeyini saptamak amaciyla, Eisenberger ve arkadaslar tarafindan 1986
yilinda gelistirilen daha sonra, 2009 yilinda Stassen ve Ursel tarafindan kisaltilarak
10 maddeye indirilen; isletme alaninda Tiirk¢e gecerlilik giivenirligi 2012 yilinda
Akkog¢ ve arkadaslar tarafindan, saglik alaninda gecerlilik- gilivenirlik ¢aligmasi
2018 yilinda Tiire ve Yildirim tarafindan yapilan Algilanan Orgiitsel Destek Olgegi 9
maddeden olusan “Kesinlikle katilmiyorum (1)” ile “Kesinlikle katiliyorum (5)”
arasinda degisen bes dereceli likert tipinde bir dlgektir. Olgekten alinabilecek min
puan 1, max puan 5 olarak belirlenmistir. Olgegin Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi
Tiire ve Yildirimin ¢alismasinda 6lgek toplami i¢in 0.88, bu arastirmada da 0.72

olarak belirlendi (5).

Hemsire Is Doyum Olcegi (EK 3): Hemsirelerin is doyum diizeylerini
belirlemek amaciyla 2014 yilinda Japonya’da Muya ve ark. tarafindan 28 madde ve 4
alt boyuttan olusan Hemsire Is Doyum Olgegi’nin Tiirk¢e gecerlilik ve giivenirligi
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Yilmaz ve Yildirim tarafindan 2016 yilinda yapilmis; orijinal dlgegin 4. Maddesi
Tiirkge formunda gegerli bulunmadig igin 6lgekten ¢ikarilmistir. Hemsire Is Doyum
Olgegi Tiirkge formu 27 madde ve 4 alt boyuttan olusan “Kesinlikle katilmiyorum
(1)” ile “Kesinlikle katiltyorum (5)” arasinda degisen bes dereceli likert tipinde bir
olgektir; “Isle Ilgili Olumlu Duygular 8 madde (1-2-3-4-5-6-7-8. maddeler)”,
“Ustlerden Uygun Destek 6 madde (9-10-11-12-13-14. maddeler)”, “Isyerinde
Algilanan Onem 8 madde (15-16-17-18-19-20-21-22. maddeler)” ve “Keyifli
Calisma Ortami 5 maddedir (23-24-25-26-27. maddeler). Olgegin 6. ve 20.
Maddeleri ters puanlanarak degerlendirilmektedir. Olgekten almabilecek min puan
27, max puan 135 olarak belirlenmistir. Olcegin Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi
Olcek toplami icin Muya ve arkadaslarinin ¢aligmasinda 0.82, Tiire ve Yildirimin

calismasinda 0.90, bu arastirmada da 0.90 olarak belirlendi (75).

3.5. Verilerin Toplanmasi
Arastirmanin verileri, etik kurul onayir ve arastirmanin yapilacagr kurumdan

yazili izinler alindiktan sonra Kasim 2018- Ocak 2019 tarihleri arasinda toplandi.
Anketler arastirmaya katilmaya goniillii olan hemsgirelere, arastirmaci tarafindan
gerekli aciklamalar yapilarak, gece-giindiiz vardiyalarinda dagitildi ve anketler
miimkiin oldugunca ayni giin i¢inde aragtirmaci tarafindan anket formunun dagitilip
giin i¢erisinde ya da daha sonra geri alinmasi yoluyla toplanda.
3.6. Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirmada elde edilen veriler IBM SPSS Statistics 22 (IBM SPSS, Tiirkiye)
programi kullanilarak degerlendirildi. Degiskenlerin normal dagilima uygunlugu
Shapiro Wilks testi, Q-Q grafikler ve histogramlar ile degerlendirildi. Arastirmanin

verileri degerlendirilirken tanimlayici istatistiklerin (ortalama, standart sapma,
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frekans, yiizde) yani sira niceliksel verilerin iki grup arasi degerlendirmelerinde
Student-t testi kullanildi. Niceliksel verilerin ikiden fazla grup arasi
degerlendirmelerinde ise Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) kullanildi.
Varyanslarin homojenligi varsayiminin test edilmesinde Levene testi kullanildi.
ANOVA testi sonucunda farklilifa neden olan gruplarin tespitinde; varyanslari
homojen olanlar Tukey HSD, homojen olmayanlar ise Tamhane T2 post-hoc testi ile
degerlendirildi. Niceliksel veriler arasindaki iliskinin degerlendirilmesinde Pearson
Korelasyon Analizi kullanildi. Olgeklerin giivenirliliginin degerlendirilmesinde ise
Cronbach Alfa giivenirlik katsayis1 kullanild1. Istatistiksel olarak anlamlilik diizeyi

p<0.05 degeri ile belirlendi.
3.7. Arastirmanin Etik Ilkeleri

Arastirmanin planlama asamasinda veri toplama araci olarak kullanilacak
Olgekleri gelistiren arastirmacilardan e-posta yoluyla izin alindi (EK 4). Arastirmaya
baslamadan once ilgili kurumdan arastirmanin yapilabilmesi i¢in ¢alisma izni (EK 6)
alindi. Ayrica veri toplamaya baslamadan Once arastirmaya katilacak olan
hemsirelere arastirmanin amaci agiklanarak arasgtirmaya katilmaya goniillii

olduklarina iligskin yazili onamlari alindi (EK 7).
3.8. Arastirmanin Simirhhiklar

Aragtirma, Sanliurfa Il Saglik Miidiirliigii’ne bagli Mehmet Akif Inan Egitim ve
Arastirma Hastanesi’ndeki hemsirelerin bildirimleri ile sinirli olup sonuglar sadece

bu gruba genellenebilir.
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4 BULGULAR

Hemsirelerin algiladiklar1 orgiitsel destek ile is doyumu arasindaki iliskiyi
belirlemek amaciyla yapilan bu aragtirmanin bulgulari; hemsirelerin  sosyo-
demografik ozelliklerine iliskin bulgular, hemsirelerin algilanan orgiitsel destek
6lgegi ve is doyum Olgegine iliskin bulgular olarak sunuldu.

Arastirma kapsamina alinan hemsgirelerin tanitict 6zellikleri incelendiginde
(Tablo 4.1); hemsirelerin yasglarimin 18 ile 50 yas arasinda degismekte olup yas
ortalamasinin 28.17+5.32 yil oldugu saptandi. Hemsirelerin %59’unun 25-30 yas
arasinda oldugu, %58’inin kadin oldugu, %52.9’unun evli oldugu, %35’inin ¢ocuk
sahibi oldugu, %76.4’linlin lisans mezunu oldugu, %42’sinin 6zel birimlerde
calistigi, %42.9’unun kurumdaki pozisyonunun servis hemsiresi oldugu, %55.7’sinin
sozlesmeli personel oldugu, %71.5’inin 5 yil ve altinda mesleki deneyime,
%73.4’linlin 3 y1l ve altinda kurum deneyimine sahip oldugu, %80.1’inin ¢alisma
seklinin “giindiiz ve ndbet” oldugu; ayrica hemsirelerin %55.5’inin aylik fazladan 40

saatin altinda nobet tuttuklar: ve %85.2°sinin memnun oldugu belirlendi.

Hemsirelerin mesleki deneyim siiresinin 1 ile 33 yil arasinda degismekte olup,
ortalama 5.21£5.23 yil oldugu; ayni kurumda ¢alisma siirelerinin ise 1 ile 28 yil
arasinda degismekte olup, ortalama 3.40+3.88 yil oldugu saptandi. Hemsirelerin
%67.2’sinin aylik fazladan nobet tuttuklar: saptandi. Bu hemsirelerin aylik fazladan
ndbet tutma siirelerinin 2 ile 80 saat arasinda degismekte olup, ortalama 33.68+13.59

saat oldugu saptandi.
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Tablo 4. 1. Hemsirelerin Sosyo-Demografik Ozelliklerinin Dagilin (n=512)

Sosyo-Demografik Ozellikler n %
<24 yas 98 19.1
25-30 yas 302 59.0
Yas grubu 31-36 yas 68 13.3
37-42 yas 27 5.3
>43 yas 17 3.3
Cinsiyet Kadin 297 58.0
Erkek 215 42.0
. Evli 271 52.9
Medeni durum Bekar 241 47.1
Evet 179 35.0
Cocuk sahibi olma durumu Hayir 333 65.0
Saghik Meslek Lisesi 71 13.9
Onlisans 29 5.7
Egitim durumu Lisans 391 76.4
YL/Doktora 21 41
<S5yl 366 71.5
Hemsirelikte ¢alisma siiresi >5 yil 146 28.5
" <3yl 376 73.4
Ayni hastanede ¢alisma siiresi >3yl 136 6.6
Ozellikli birimler* 215 42.0
Cerrabhi birimler 137 26.8
Calisilan birim Dahili birimler 103 20.1
Acil servis 45 8.8
Diger** 12 2.3
Servis hemsiresi 217 42.4
Servis sorumlu hemsiresi 15 2.9
Poliklinik hemsiresi 17 3.3
Kurumdaki pozisyon Ameliyathane hemsiresi 86 16.8
Yogun bakim hemsiresi 102 19.9
Acil servis hemsiresi 44 8.6
Anjiyo hemsiresi 20 3.9
Diger 11 21
Kadrolu 227 44.3
Kadro durumu Sozlesmeli 285 55.7
Calisma sekli Siirekli nobet 8 1.6
Giindiiz ve nobet 410 80.1
Aylik fazladan tutulan nébet siiresi <40 saat 191 55.5
(n=344) >40 saat 153 44.5
Hi¢ memnun degilim 12 2.3
Caligilan birimden memnun olma Memnun degilim 17 3.3
durumu Memnunum 436 85.2
Cok memnunum 47 9.2
Min-Maks  Ort+SS
Yas (y1l) 18-50 28.17+5.32
Hemsirelikte ¢alisma siiresi (yil) 1-33 5.21+5.23
Aym hastanede ¢alisma siiresi (yil) 1-28 3.40+3.88
Aylik fazladan tutulan nobet siiresi (sa.) (n=344) 2-80 33.68+13.59

* Ozellikli birimler; ameliyathane, diyaliz, yogun bakim iiniteleri

** Diger; sterilizasyon, poliklinikler vb.
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Hemsirelerin algilanan orgiitsel destek 6lcegi (AODO) ve hemsire is doyum

dlgegi (HIDO) toplam ve alt boyutlarindan aldiklari puanlar Tablo 4.2° de gdsterildi.

Tablo 4. 2. Hemsirelerin Algilanan Orgiitsel Destek Ol¢egi (AODO), Hemsire Is

Doyum Olgegi (HIDO) Alt Boyut ve Toplam Puan Ortalamalari (n=512)

. Alinabilecek Almman Min- Ortalama £SS
Olgekler Alt Boyutlar )
Min- Max Puan  Maks Puan

AODO  Toplam 1-5 1.22-4.78 2.95+0.68
Isle ilgili olumlu duygular 8-40 10-40 28.09+6.16
N o Ustlerden uygun destek 6-30 6-30 18.01+£6.65
HIDO _
Is yerinde algilanan 6nem 8-40 12-40 30.18+4.45
Keyifli calisma ortamm 5-25 5-25 14.22+4.40
Toplam 27-135 39-128 90.50+16.92

Hemgirelerin AOD ve HIDO ortalamalarina iliskin bulgularm dagilimi
incelendiginde (Tablo 4.2.); AODO toplam puan ortalamasmin 2.95+0.68; HIDO
toplam puan ortalamasinin 90.50+£16.92; isle ilgili olumlu duygular alt boyutu igin
28.09+6.16, tistlerden uygun destek alt boyutu igin 18.01+6.65, is yerinde algilanan
onem alt boyutu i¢in puan ortalamasmin 30.18+4.45, keyifli ¢aligma ortami alt
boyutu i¢in puan ortalamasinin 14.22+4.40 oldugu saptandi. Hemgirelerin AODO
toplam puanlart 1.22 ile 4.78 arasinda degismekte olup, puan ortalamasi
2.95+0.68"dir.

Hemsirelerin sosyo-demografik 6zelliklerine goére algilanan orgiitsel destek

Olceginden aldiklar1 puanlar Tablo 4.3°de gosterildi.
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Tablo 4. 3. Hemsirelerin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gére Algilanan

Orgiitsel Destek Olcegi Genel Puan Ortalamalarimin Karsilastirilmasi (n=512)

AODO Toplam  Test

Sosyo-Demografik Ozellikler N P degeri
Ort+SS degeri
<24 yas 98 3.00+0.72
25-30 yas 302 2.98+0.66
Yas grubu F=2.440 p=0.064
31-36 yas 68 2.93+068
>37 yas 44 2.69+0.70
o Kadin 297 2.99+0.72
Cinsiyet t=1.613 p=0.107
Erkek 215 2.89+0.63
) Evli 271 2.91+0.67
Medeni durum t=-1.325 p=0.186
Bekar 241 2.99+0.69
Cocuk sahibi Evet 179 2.91+0.69
t=-0.968 p=0.333
olma durumu Hayir 333 2.97+0.68
SML 71 2.93£0.60
Onlisans 29 3.27+0.77
Egitim durumu F=2.452 p=0.063
Lisans 391 2.93+0.68
YL/Doktora 21 3.03+0.79
Hemsirelikte <Syi 366 2.97+0.68
t=0.999 p=0.318
calisma siiresi >5yil 146 2.90+0.69
Ayn1  hastanede <3yl 376 3.00+0.68
t=2.694  p=0.007**
calisma siiresi >3 yil 136 2.82+0.66
Ozellikli birimler® 215 2.87+0.67
Cerrahi birimler® 137 2.99+0.67
Calisilan birim F=5.590 p=0.001**
Dahili birimler® 103 2.90+0.60
d>a, c
Acil serv./diger® 57 3.27+0.81
Kadrolu 227 2.91+0.69
Kadro durumu t=-1.172  p=0.242
Sozlesmeli 285 2.98+0.67
Ayhk  fazladan Evet 344 2.93+0.67
t=-1.056 p=0.291
nobet tutma Hayir 168 3.00+0.70
Ayhk  fazladan <40 saat 191 2.92+0.67
t=-0.273  p=0.785
nobet (n=344) >40 saat 153 2.94+0.68
F: Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) t: Student-t Testi **p<0.01
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Hemsirelerin sosyo-demografik dzelliklerine gore AODO toplam puan
ortalamalar1 arasindaki iliski incelendiginde (Tablo 4.3); ayni hastanede c¢alisma
siiresi 3 yildan az olan hemsirelerin AODO toplam puan ortalamasinin, ¢alisma
siiresi 3 yil ve lizeri olanlardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde yliksek oldugu
saptand1 (p=0.007).

Calisilan birimler arasinda hemsirelerin AODO toplam puan ortalamalari
acisindan istatistiksel olarak anlamli farklilik saptandi (p=0.001). Farkliligin hangi
birimden kaynaklandigini saptamak amaciyla yapilan ikili post-hoc degerlendirmeler
sonucunda; acil serviste veya diger birimlerde ¢alisan hemsirelerin AODO genel
puan ortalamasi, 0zel birimlerde (p=0.006) ve dahili birimlerde (p=0.021)
calisanlardan anlamli sekilde yiiksek oldugu saptandi (p<0.05). Diger birimler
arasinda hemgsirelerin yas, cinsiyet, medeni durum, ¢ocuk sahibi olma durumu,
egitim durumu, mesleki deneyim, kadro durumu, aylik fazladan tutulan noébet siiresi
ile AODO puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
bulunamadi (p>0.05).

Hemysirelerin sosyo-demografik 6zelliklerine gore algiladiklari is doyum diizeyleri
incelendiginde (Tablo 4.4); yas, cinsiyet, cocuk sahibi olma durumu, medeni durum
degiskenleri ile hemsirelerin is doyum diizeyi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark olmadig1 saptandi. Egitim durumlar1 arasinda hemsirelerin isle ilgili olumlu
duygular (F=3.944; p=0.008), iistlerden uygun destek (F=6.203; p=0.001), isyerinde
algilanan 6nem (F=4.396; p=0.005), keyifli ¢caligma ortam1 (F=5.597; p=0.001) alt
boyut ve HIDO toplam (F=6.744; p=0.001) puan ortalamalar1 agisindan istatistiksel

olarak anlaml farklilik saptandi (p<0.01).
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Tablo 4. 4. Hemsirelerin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gore Hemsire Is Doyum
Olgegi Alt boyut ve Toplam Puanlarimin Karsilastirnlmas: ( n=512)

Isle ilgili Ustlerden 15 yerinde Keyifli
— olumlu uygun algilanan alisma HIiDO Genel
Sosyo-Demografik Ozellikler duygular dzgtek %’nem s;rt;ml
Ort£SS Ort£SS Ort£SS Ort£SS Ort£SS
<24 yas 98 28.61+£6.09 18.55+6.40 30.11+4.67 15.294+4.39 92.56+17.43
25-30 yas 302 28.24+6.09 18.01£6.70 30.3444.44 13.90+4.35 90.49+16. 24
Yas grubu 31-36 yas 68 27.13+6.82 18.03+6.57 30.29+4.50 14.10+4.72 89.56+18. 36
>37 yas 44 27.43+£5.61 16.75£7.04 29.09+£3.92 14.204+4.02 87.48+18. 06
Test F=1.01 F=0.742 F=1.026 F=2.471 F=1.023
p p=0.388 p=0.528 p=0.381 p=0.061 p=0.382
Kadin 297 28.26+6.24 18.08+6.82 30.20+4.64 14.34+4.39 90.88+17.60
Cinsiyet Erkek 215 27.86+6.04 17.90+6.42 30.1644.19 14.06+4.42 89.98+15. 96
Test t=0.729 t=0.305 t=0.081 t=0.721 t=0.594
p p=0.466 p=0.760 p=0.935 p=0.471 p=0.553
Evli 271 27.87+6.29 18.08+6.79 30.08+4.36 14.15+4.38 90.19+17.06
Medeni Bekar 241  28.344+6.01 17.93+6.50 30.3044.57 14.29+4.43 90.86+16.79
durum Test t=-0.854 t=0.264 t=-0.561 t=-0.358 t=-0.447
p p=0.393 p=0.792 p=0.575 p=0.721 p=0.655
Cocuk Evet 179  28.1246.52 18.17+6.97 30.02+4.31 14.25+4.60 90.55+18.02
sa(;ﬂbi ol Hayir 333 28.08+5.96 17.92+6.48 30.274+4.53 14.20+4.30 90.48+16.33
durumu Test t=0.063 t=0.398 t=-0.614 t=0.116 t=0.048
p p=0.949 p=0.691 p=0.540 p=0.908 p=0.962
SML? 71 27.77£6.70  19.86+£6.03 29.59+3.88 14.51+4.17 91.73+15. 88
Onlisans® 29 30.41+4.59 21.41+6.62 31.93£3.33 17.03+4.97 100.79£16.63
Egitim Lisans® 391 28.17+5.88 17.56+6.53 30.30+4.47 14.06+4.24 90.09+16. 05
durumu YL/Doktora® 21 24484927 15434845 27.62+6.07 12.38+5.79 79.90+27.26
Test F=3.944 F=6.203 F=4.396 F=5.597 F=6.744
p p=0.008** p=0.001** p=0.005** p=0.001** p=0.001**
b>d b>c, d b>a, d b>c, d b>c, d
Hemsirelikte <Swyil 366 28.52+5.72 18.07+6.53 30.41+4.46 14.28+4.44 91.28+16. 31
calisma >S5 yil 146  27.03£7.04 17.8546.97 29.62+4.40 14.07+4.31 88.56+18. 29
siiresi Test t=2.278 t=0.340 t=1.818 t=0.494 t=1.643
p p=0.024* p=0.734 p=0.070 p=0.622 p=0.101
Ayni <3yl 376 28.52+5.76 18.24+6.43 30.22+4.45 14.40+4.35 91.37+16.44
hastanede >3 yil 136 26.93£7.02 17.36+7.21 30.09+4.47 13.73+4.53  88.10+18. 02
calisma Test t=2.368 t=1.257 t=0.285 t=1.496 t=1.855
siiresi p p=0.019*  p=0.210 p=0.776 p=0.136 p=0.065
Ozellikli 215 27.76+6.59 17.66+6.71 30.07+4.65 13.86+4.41 89.34+17.84
Cerrahi birim 137 28.07+5.35 18.04+6.26  30.13+4.37 14.94+4.39 91.18+15. 52
Calisilan Dahili birim 103 27.78+5.82 17.3846.52 29.8844.00 13.48+4.10 88.51+15.13
birim Acil /diger 57  29.98+6.66 20.40+7.19 31.25+4.65 15.21+4.60 96.84+18.46
Test F=2.107 F=3.009 F=1.287 F=3.720 F=3.604
D p=0.098 p=0.030*  p=0.278 p=0.011*  p=0.013*
Kadrolu 227 27.24+6.43 17124691 29.45+4.85 13.41+4.6 87.22+18.10
Kadro Sozlesmeli 285 28.77+5.85 18.71+6.37 30.76+4.02 14.87+4.13 93.12+15.46
durumu Test t=-2.812 t=-2.702 t=-3.333 t=-3.79 t=-3.969
p p=0.005** p=0.007** p=0.001** p=0.001**  p=0.001**
Avhik Evet 344 27954627 17.97£6.60 29.914+4.41 14.08+4.38 89.90+17. 01
fa}zlladan Hayir 168 28.39+5.93 18.10+6.77 30.74+4.50 14.51+4.45 91.74+16.71
nébet tutma Test t=-0.783 t=-0.206 t=-1.989 t=-1.018 t=-1.161
p p=0.434 p=0.837 p=0.048*  p=0.309 p=0.247
Ayhik <40 saat 191 27.60+6.16 17.39+6.24 29.29+4.19 13.55+4.49 87.83+16. 62
fazladan >40 saat 153 28.39+6.39 18.68+6.98 30.67+4.58 14.75+4.14 92.48+17.20
tutulan nébet Test t=-1.161 t=-1.802 t=-2.914 t=-2.538 t=-2.540
(n=344) p p=0.247 p=0.072 p=0.004** p=0.012*  p=0.012*
F: Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) t: Student-t Testi *p<0.05 **p<0.01
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Farkliligin hangi egitim durumundan kaynaklandigini saptamak amaciyla
yapilan ikili post-hoc degerlendirmeler sonucunda; On lisans mezunu olan
hemsirelerin isle ilgili olumlu duygular alt boyutu puan ortalamasi, yiiksek lisans
veya doktora mezunu olanlardan anlamli sekilde yiiksek saptandi (p=0.048). On
lisans mezunu olan hemsirelerin iistlerden uygun destek alt boyutu puan ortalamasi,
lisans mezunu (p=0.025) ve yiikksek lisans veya doktora mezunu (p=0.028)
olanlardan anlaml sekilde yiiksek saptandi (p<0.05). On lisans mezunu olanlarin
isyerinde algilanan 6nlem alt boyutu puan ortalamasi, saglik meslek lisesi mezunu
(p=0.021) ve yiiksek lisans veya doktora (p=0.037) mezunlarindan anlamh sekilde
yiiksek saptand1 (p<0.05). On lisans mezunu olan hemsirelerin keyifli calisma ortanu
alt boyutu puan ortalamasi, lisans mezunu (p=0.022) ve yiiksek lisans veya doktora
mezunu (p=0.030) olanlardan anlaml sekilde yiiksek saptand1 (p<0.05). On lisans
mezunu olan hemsirelerin HIDO toplam puan ortalamasi, lisans mezunu (p=0.012)
ve yiiksek lisans veya doktora mezunu (p=0.023) olanlardan anlamli sekilde yiiksek
saptand1 (p<0.05). Diger egitim durumlar arasinda hemsirelerin isle ilgili olumlu
duygular, iistlerden uygun destek, isyerinde algilanan 6nem, keyifli ¢alisma ortami
alt boyut ve HIDO toplam puan ortalamalar1 acisindan anlamli bir farklilik
saptanmadi (p>0.05).

Mesleki deneyimi 5 yil ve altinda olan hemsirelerin isle ilgili olumlu duygular
alt boyut puan ortalamasi, mesleki deneyimi 5 yildan fazla olanlardan istatistiksel
olarak anlamli diizeyde yiiksek saptandi (t=2.278; p=0.024).

Ayni1 kurum deneyimi 3 yil ve altinda olan hemsirelerin isle ilgili olumlu
duygular alt boyut puan ortalamasi, kurum deneyimi 3 yilin {izerinde olanlardan

istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek saptandi (t=2.368; p=0.019).
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Calisilan birimler arasinda tstlerden uygun destek (F=3.009; p=0.030),
keyifli ¢alisma ortam1 (F=3.720; p=0.011) alt boyut ve HIDO toplam (F=3.604;
p=0.013) puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlaml farklilik saptandi
(p<0,05). Farkliligin hangi calisilan birimden kaynaklandigini saptamak amaciyla
yapilan ikili post-hoc degerlendirmeler sonucunda; acil servis veya diger birimlerde
calisan hemsirelerin iistlerden uygun destek alt boyutu puan ortalamasi, dahili
birimlerde galisanlardan anlamli sekilde yiiksek saptandi (p=0.029). Acil servis veya
diger birimlerde c¢alisan hemsirelerin keyifli c¢alisma ortami alt boyutu puan
ortalamasi, dahili birimlerde ¢alisanlardan anlamli sekilde yiiksek saptandi
(p=0.048). Acil servis veya diger birimlerde ¢alisan hemsirelerin HIDO toplam puan
ortalamasi, 6zel birimlerde (p=0.015) ve dahili birimlerde (p=0.015) c¢alisan
hemsirelerden anlamli sekilde yiiksek saptandi (p<0.05). Diger birimler arasinda
listlerden uygun destek, keyifli ¢aligma ortami alt boyut ve HIDO toplam puan
ortalamalar1 agisindan anlamli bir farklilik saptanmadi (p>0.05).

Kadro durumu sozlesmeli olan hemsirelerin isle ilgili olumlu duygular (t=-
2.812; p=0.005), istlerden uygun destek (t=-2.702; p=0.007), isyerinde algilanan
onem (t=-3.333; p=0.001), keyifli ¢alisma ortami (t=-3.79; p=0.001) alt boyut ve
HIDO toplam (t=-3.969; p=0.001) puan ortalamasi, kadrolu olan hemsirelerden
istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek saptandi (p<0.01).

Aylik fazladan ndbet tutmayan hemsirelerin isyerinde algilanan 6nem alt boyut
puan ortalamasi, aylik fazladan nébet tutan hemsirelerden istatistiksel olarak anlamli
diizeyde yiiksek saptandi (t=-1.989; p=0.048).

Aylik fazladan 40 saat ve iizerinde ndbet tutan hemsirelerin is yerinde algilanan

onem (t=-2.914; p=0.004), keyifli ¢alisma ortami1 (t=-2.538; p=0.012) alt boyut ve
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HIDO genel (t=-2.540; p=0.012) puan ortalamasi, aylik fazladan 40 saatin altinda

nobet tutanlardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek saptandi (p<0.05).

Hemsirelerin algiladiklar1 orgiitsel destek diizeyi ile is doyumu arasindaki iliski

diizeyi Tablo 4.5’de gosterildi.

Tablo 4. 5. Hemsirelerin Algilanan Orgiitsel Destek Ol¢egi (AODO), Hemsire is

Doyum Olcegi (HIDO) Alt Boyut ve Toplam Puanlar1 Arasindaki iliski

- AODO Toplam
HIDO
r p

Isle ilgili olumlu duygular 0.422 0.001**
Ustlerden uygun destek 0.621 0.001**
Is yerinde algilanan 6nem 0.302 0.001**
Keyifli calisma ortamm 0.505 0.001**
Toplam 0.609 0.001**
r: Pearson Korelasyon Katsayisi **p<0.01

Hemsirelerin AODO ve HIDO alt boyut ve toplam puanlari arasindaki iliski
incelendiginde (Tablo 4.5); AODO toplam puanlar ile isle ilgili olumlu duygular
(r=0.422; p=0.001), diistlerinden uygun destek (r=0.621; p=0.001), is yerinde
algilanan 6nem (r=0.302; p=0.001), keyifli ¢alisma ortami (r=0.505; p=0.001) alt
boyut ve HIDO toplam (r=0.609; p=0.001) puanlar1 arasinda pozitif ydnde

istatistiksel olarak anlaml iligki oldugu saptandi (p<0.01).
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5. TARTISMA

Saglik Bakanligi’na bagli bir hastanede c¢alisan hemsirelerin algiladigi orgiitsel
destek ile is doyumu arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla yapilan bu arastirmadan
elde edilen bulgular literatiir dogrultusunda tartigilmistir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin sosyo- demografik 6zellikleri incelendiginde
cogunlugun gen¢ yas grubunda ve lisans seviyesinde egitime sahip oldugu; yariya
yakininin erkek, evli ve servis hemsiresi oldugu; yaridan fazlasinin sézlesmeli olarak
calistigl; dortte {igiiniin aylik fazladan nébet tuttugu ve 1-5 yil arasinda mesleki
deneyime sahip oldugu belirlenmistir. Bu aragtirmada erkek hemsirelerin sayisinin
yartya yakin olmasinin nedeni, 1954 tarihli 6283 sayili Hemsirelik Kanunu’nda 2007
yilinda yapilan degisiklik ile cinsiyet ayriminin hemsirelik mesleginde
kaldirilmasindan kaynaklandigi diistiniilmektedir. 2007 yilinda yapilan diger bir
degisiklikte; saglik meslek liselerinin saglik yiiksek okullarma donistiiriilmesi ile
hemsirelik mesleginin lisans seviyesinde egitim diizeyine ¢ikarilmasi lisans mezunu
hemsirelerin sayisini giin gegtikge artirmaktadir.

Aragtirmada hemsirelerin = Sosyo-demografik  6zelliklerinin  algiladiklari
orgiitsel destek diizeyi ile karsilagtirilmasina iliskin analiz sonuglarindan elde edilen
bulgulara gore (Tablo 4.3), algilanan Orgiitsel destegin orta- yliksek diizeyde
(2.9540.68) oldugu goriilmiistiir ve bu sonug¢ birinci aragtirma sorusuna yanit
olusturmustur. Alan yazinda, farkl kiiltiirlerde gerceklestirilen aragtirma sonuglar
aragtirmadan elde edilen bu bulgular ile tutarlilik géstermektedir. Lashinger’in AOD
etkileyen ve AOD’den etkilenen faktorleri belirlemek amaciyla 202 hemsire ile

gerceklestirdigi  aragtirmasinda, hemsirelerin orta diizeyde Orgiitsel destek
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algiladiklar1 ortaya c¢ikmustir (76). Benzer sekilde Lacey’in 3080 yenidogan
hemsiresi ile yaptig1 arastirmasinda, kalifiye hemsirelerden olusan siirekli nitelikli
bakim hizmeti sunan hastaneler yani magnet hastaneler ile magnet olmayan
hastaneler arasinda yaptig1 orgiitsel destek algis1 ¢calismasinda; magnet hastanelerde
calisan hemsirelerin AOD algisinin daha yiiksek oldugu ortaya ¢ikmistir (77).
Tlziin’lin 10 egitim ve arastirma hastanesinde 640 hemsirenin algiladiklar1 orgiitsel
destek ve lider-iiye etkilesiminin ise yabancilasma tizerindeki etkisini belirlemek
amactyla gergeklestirdigi arastirmasinda AOD diizeyi orta diizeyde (2,70+0,62)
bulunmustur (22). Durmus’un arastirmasinda saglik personelinin Orgiitsel destek
algisinin orta seviyede oldugu bulunmustur (78).

Bu aragtirmada hemsirelerin yas, cinsiyet, medeni durum, ¢ocuk sahibi olma
durumu, egitim durumu, mesleki deneyim, kadro durumu, aylik fazladan nébet tutma
ve nobet saatine gore algilanan oOrgiitsel destek farklilik gostermedigi belirlendi.
Lashinger’in arastirmasinda da sosyo- demografik ozelliklerden yas ve mesleki
deneyimin orgiitsel destek algisini istatistiksel olarak etkilemedigi bulunmustur (76).
Tiiziin’{in arastirmasinda 36 yas ve iizerinde olan hemsirelerin AOD algis1 25- 35 yas
hemsirelerden daha yiiksek oldugu bulunmustur (22). Durmus’un arastirmasinda 40
yas ve iizeri saglik personelinin AOD seviyesinin yiiksek oldugu ¢alisma sonucunda
belirtilmistir (77).

Alan yazinda AOD diizeyinin mesleki deneyim {izerine etkisi incelendiginde;
Lashinger arastirmasinda mesleki deneyimin orgiitsel destek algisini istatistiksel
olarak etkilemedigi bulmustur (76). Lacey’in (77) arastirmasinda da hemsirelikte
calismaya yeni baslamis hemsirelerin orgiitsel destek algisinin, zamanla azaldigr 15

yil ve iizeri calisanlarda ise AOD diizeyinin yiikselmeye basladigimi saptanmustir.
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Durmus’un arastirmasinda, 11-30 yil deneyimi olanlarin 1-10 yil deneyimi olanlara
gore AOD daha yiiksek oldugu bulunmustur (78).

Diger taraftan bu arastirmada kurum deneyimi ve calisilan birime gore algilanan
orgiitsel destek diizeyinin anlamli bir sekilde farklilastigi goriilmektedir. Bu
arastirmada kurum deneyimi ii¢ yildan az olan hemsirelerin AODO toplam puan
ortalamasimin ii¢c yil ve lizerinde ¢alisanlardan anlamli diizeyde yliksek oldugu
belirlendi. Tiiziin’iin yaptigi arastirmasinda kurum deneyimi 1 yildan az olan
hemsireler ile ¢alisma siiresi 11 yil iizerindeki hemsirelerin AOD diizeyi 2-10 yil
calisan hemsirelerden daha yiliksek bulunmustur (22). Yavuzer Zan’in c¢alisma
hayatina yeni baslayan hemsireler ile gerceklestirdigi arastirmasinda hemsirelerin
algiladiklar1 orgiitsel destek diizeyi anlamli derecede diisiik bulunmustur (23). Bu
arastirma da kurum deneyimi 3 yildan az ¢alisan hemsirelerin AOD seviyelerinin
yiiksek olmasinin nedeni olarak; arastirma ornekleminin yeni nesil bir hastanede
yiriitiilmesi, mesleki deneyimi fazla olan hemsirelerin az olmasi, yoneticilerin
hemsirelerin istedikleri birimde c¢alismalarina miisaade etmesi ve yakin yaslarda
olunan sorumlu hemsireleri ile kusak catismasi yasamamalarinin etkili oldugu
diisiiniilmektedir. Hemgirelerin kisisel bilgi formundaki o6zelliklerine gére AODO
calisilan birim incelemesi bu diisiinceyi destekler niteliktedir (Tablo 4.3).

Arastirmada hemsirelerin sosyo-demografik ozelliklerine gore hemsire is
doyumu alt boyut ve toplam puanlari diizeyi incelendiginde (Tablo 4.4); hemsirelerin
1$ doyumu diizeyinin alinabilecek minimum ve maksimum puanlara gore orta-yiiksek
diizeyde (90.50+16.92) oldugu belirlenmistir ve bu ikinci arastirma sorusuna yanit
olmustur. Literatiir incelendiginde yapilan arastirmalarin, bu arastirma sonuglar ile

benzerlik gosterdigi goriilmektedir. Mohammad Urdiin’de 286 hemsire ile
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gergeklestirdigi arastirmasinda is doyumunu ortalamasinin orta diizeyde (3.47+0.10)
oldugu bulunmustur (79). Cerit 410 hemsire ile gerceklestirdigi arastirmasinda is
doyumu toplam puan ortalamalar1 (3.16+0.68) ile orta diizeyde oldugu bulunmustur
(53). Baran'in da Erzincan Devlet Hastanesi’nde 145 hemsirenin 6fke durumunun is
doyumu {izerine etkisini arastirdig1 calismasinda is doyum diizeyi orta diizeyde
bulunmustur (80).

Bu arastirmada hemsirelerin  sosyo-demografik ozelliklerine gére HIDO
degerlendirildiginde; yas, cinsiyet, medeni durum, ¢cocuk sahibi olma durumuna gore
is doyumu farklilik gostermedigi bulunmustur (Tablo 4.4). Cerit’in 410 hemsire ile
tic farkli hastanede gerceklestirdigi arastirmasinda is doyum diizeyi orta diizeyde
oldugu ayrica sosyo-demografik oOzellikler ve c¢alisma sekline goére is doyum
diizeyinin farklilagtigt  saptanmistir  (53). Farkliligin  hangi  6zelliklerden
kaynaklandig1 incelendiginde is doyumunu olumlu yonde etkileyen faktorlerin;
cocuk sahibi olma, giindiiz vardiyasinda calisma, 20 yil ve iizerinde hemsirelikte
calisma oldugunu saptanmistir.

Bu arastirmada egitim durumu, mesleki deneyim, kurum deneyimi, calisilan
birim, kadro durumu, aylik fazladan ndbet tutma ve aylik fazladan tutulan ndbet
siiresine gore is doyum diizeyinin anlamli bir sekilde farklilastigi goriilmektedir.
Egitim durumu 6n lisans mezunu hemsirelerin isle ilgili olumlu duygular, {istlerden
uygun destek, is yerinde algilanan 6nem, keyifli ¢alisma ortami ve is doyumu toplam
puan ortalamalari lisans ve yiiksek lisans\ doktora mezunu olanlardan anlamli sekilde
yiiksek saptandi. Cerit’in arastirmasinda 41 yas ve lizeri On lisans mezunu
hemsirelerin is doyum diizeyi diger yas gruplarindaki hemsirelerden daha yiiksek

oldugu goriilmiistiir (53).
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Bu aragtirmada da on lisans mezunu 43 yas ve lizeri tecriibeli hemsirelerin is
doyumunun yiiksek olmasinin nedeni olarak; Orneklem grubundaki hemsirelerin
¢ogunlugunun meslek hayatinin yeni olmasi, 6n lisans mezunu hemsirelerin mesleki
deneyiminin fazla olmasi, yillar igerisinde tecriibelerinin artmasi, hayali diisiincelerin
yerine gergekci beklentilerin olmasi, tecriibelerinden dolay: isler {lizerinde kendi
kontrol ve denetimlerinin artmasi, servis sorumlulugu, koordinatorliik gérevi tstlenip
yonetime daha yakin olmasi, toplantilarda diisiincelerine énem verilmesinin etkili
oldugu diisiiniilmektedir.

Calisilan birimler arasinda iistlerden uygun destek, keyifli ¢aligma ortami alt
boyut ve HIDO toplam puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli
farklilik saptandi. Degerlendirmeler sonucunda; acil servis veya diger birimlerde
calisan hemsirelerin tistlerden uygun destek ve keyifli ¢alisma ortami alt boyutu puan
ortalamasi, dahili birimlerde ¢alisanlardan anlamli sekilde yiiksek saptandi. Acil
servis veya diger birimlerde ¢alisan hemsirelerin HIDO toplam puan ortalamast,
Ozellikli birimlerde ve dahili birimlerde ¢alisan hemsirelerden anlamli sekilde ytliksek
saptand1 (p<0,05). Literatiir incelemesinde bu arastirma ile karsilagtirildiginda farkli
ve benzer sonuclar elde edilmistir. Kavlu ve Pinar’in 322 hemsire ile acil serviste
calisan hemsirelerin tiikenmislik ve is doyumlarinin yasam kalitesi iizerine etkisini
inceledigi arastirmasinda is doyum diizeyi orta diizeyde saptanmustir (67). Tilev ve
Beydag’in arastirmasinda dahili boliimlerde ¢alisan hemsirelerin is doyum diizeyleri,
cerrahi bolimlerde ¢alisan hemsirelerden daha yiiksek oldugu ortaya ¢ikmustir (16).
Bu aragtirmanin yapildigi hastanede acil serviste gorev yapan hemsirelerin is
doyumunun dahili birimlere gore daha yiiksek ¢ikmasinin sebebi olarak; acil servis

hemsirelerinin 24 saat nobet tutup iki nébet arasi istirahat saati 48-72 saat olarak
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degismekte, acil serviste yeteri kadar personel calismasi, ek doner {icreti almalar;
dahiliye boliimlerinde c¢alisan hemsirelerin servislerine yatis yapan hastalarin
hastaliklarinin tedavi edilmesinden ¢ok komplikasyonlarin onlenmesine yonelik
girisim yapmalari, bakima gereksinim duyan hastalarin hastanede kalis siiresinin
fazla olmasi, ek doner iicreti almamalaria bagli oldugu diisiiniilmektedir.

Bu arastirmada hemsirelikte calisma siiresi 5 yil ve altinda olan hemsireler ile
ayni hastanede calisma siiresi 3 yil ve altinda olan hemsirelerin isle ilgili olumlu
duygular alt boyut puan ortalamasi istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek
saptandi  (p<0,05). Soyiik’iin 6zel hastanede hemsirelerin is doyum diizeyini
inceledigi arastirmasinda, kurum deneyimi 1 yildan az olan hemsirelerin is doyumu
daha ytiksek bulunmustur (81).

Bu arastirmada hemsirelerin %44.3’1i kadrolu, %55.7’sinin s6zlesmeli olarak
calistigr belirlenmigstir (Tablo 4.1). Bu arasgtirmada sodzlesmeli olarak calisan
hemsirelerin isle ilgili olumlu duygular, iistlerden uygun destek, is yerinde algilanan
onem, keyifli calisma ortami alt boyut ve HIDO toplam puan ortalamas1 kadrolu olan
hemsirelerden istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek saptandi. Bu arastirmada
sozlesmeli personelin is doyumunu kadrolu hemsirelere gore yiiksek cikmasinin
sebebi olarak; son yillarda saglik sisteminde yaptig1 degisiklikler, degisen s6zlesmeli
personel alim sistemi, ilk defa ise baslayacak hemsireleri uzun siireli bir glivenlik
sorusturmasindan gecmesi, bakanlik igerisinde alinacak personeline kadro
verilmesinin minimalize edilmesi, bir sonraki hemsire istthdaminin ne zaman ve ne
kadar alinacaginin bilinmemesi, sOzlesmelerin hastane tarafindan fesh edilme
durumunun olmasi sebebiyle hemsirelerin is glivencesinin olmamasi hemsirelerin

atandiklar1 yerde islerine daha siki sarilmalarina yaptiklart isi benimsemelerine
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olanak sagladigi diistiniilmektedir. SOyiik’iin arastirmasi da bu diisiinceyi destekler
niteliktedir. “Yeni ise baglayan hemsirelerin diger mesleklerdeki issizlik oranini
degerlendirmeleri ve hayatlarin1 idame ettirebilecekleri bir islerinin olmasi is doyum
diizeyini Olumlu etkilemistir.” (81). Bunun yami sira Bingdl arastirmasinda
hemsirelerin is giivencesi olmamasindan dolayr endiseli olacaklarini ve bu durumun
is doyumunda azalmaya sebep olacagini belirtmektedir (82).

Hemsirelerin ¢alisma seklinin; %80.1’inin giindiiz ve nobet, %18.4 {iniin siirekli
giindiiz, %1.6’smin siirekli nobet seklinde calistigi belirlenmistir. Aylik fazladan
nobet tutmayan hemsirelerin isyerinde algilanan 6nem alt boyutu, aylik fazladan
ndbet tutan hemsirelerden istatistiksel olarak yiliksek saptandi. Bu aragtirmada siirekli
giindiiz calisan hemsirelerin normal mesai saatini doldurdugu i¢in hafta sonu
calismadiklari, genel olarak bu hemsirelerin yonetici pozisyonlarda ¢alistiklari, 6zel
birimlerde ¢alismalari, ndbet tutmadiklari i¢in uyku diizensizligi yasamadiklari;
nobet ve giindiiz, siirekli nobet vardiyalarinda ¢alisanlara goére daha diizenli bir hayat
yasadiklari i¢in is doyumlarmin yiiksek oldugu diisiiniilmektedir.

Bu arastirmada aylik fazladan 40 saat ve iizerinde nobet tutan hemsirelerin is
yerinde algilanan &nem, keyifli ¢alisma ortamu alt boyut ve HIDO toplam puan
ortalamasi, aylik fazladan 40 saatin altinda ndbet tutanlardan istatistiksel olarak
anlaml diizeyde yiiksek saptandi. Giines’in arastirmasinda fazla saat calisanlarin is
doyumunu etkilemedigi gorilmistiir (65). Literatiirde fazla saat galisanlarla ilgili
calismalarda is doyumunun distiigii goriilmektedir (78, 83). Bu arastirmanin
yapildig1 hastanede sadece bazi 6zel birimlerde ¢alisan hemsireler (ameliyathane,
anjio, diyaliz) ve yogun bakim iinitelerinde aylik fazla saat calisilmasina yonetim

tarafindan izin verilmektedir. Gilineydogu Anadolu Boélgesi’'nde yapilan bu
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arastirmada fazla saat ve Ozellikli birimlerde ¢alisma diger bolgelerin ek gelir
licretine gore daha fazla gelir getirdigi icin bu c¢alismada is doyumunu olumlu
etkiledigi diistiniilmektedir.

Arastirmada hemsirelerin algiladiklar1 orgiitsel destek ile is doyumu arasindaki
iliski diizeyi incelendiginde (Tablo 4.5); AOD toplam puanlari ile isle ilgili olumlu
duygular (r=0.422), istlerden uygun destek (r=0.621), is yerinde algilanan Gnem
(r=0.302) keyifli ¢alisma ortami (r=0.505) alt boyut, HIDO toplam (r=0.609)
puanlar1 arasinda pozitif yonde istatistiksel olarak anlamli bir iligki saptand1 (p<0.01)
ve bu liglincli arastirma sorusuna yanit olmustur. Alan yazinda farkl kiiltiirlerdeki
arastirmalarin, bu arastirma sonuclar1 ile benzerlik gosterdigi goriilmektedir.
Kwak’in Kore de 496 hemsire ile gerceklestirdigi arastirmasinda AOD diizeyinin
hemsirelerin tiikkenmesi ile negatif, is tatmin diizeyleri ile pozitif yonde etkilesimde
oldugu belirlenmistir (84). Galetta aragtirmasinda AOD diizeyi yiiksek olan
hemsirelerin islerini degistirmesini azalttii, hastalara sunulan bakim hizmetinin
artmasma olanak sagladigi, hemsirelerin i doyum diizeylerinin arttigini ortaya
¢ikarmistir (85). Lashinger arastirmasinda ddiillendirme, bireylere duyulan saygi, is
giivencesi, licret ve i3 doyumunun Orgiitsel destek algisini pozitif olarak etkiledigi
belirlemistir (76). Gillet’in 323 hemsire ile Fransa’da gercgeklestirdigi arastirmasinda
hemsirelerin AOD’in 6zerklik, adalet, drgiitsel 6zdeslesme ve is doyumu ile pozitif
yonde etkilesimde oldugunu belirtmistir (86).

Bu arastirmada AOD ve hemsire is doyumunun orta yiiksek diizeyde olmasinin
nedeni; hastanede ¢ogunluk olarak c¢alisan yeni mezun hemsirelerin mesleki

yillariin baglarinda olmasi, istedikleri birimlerde ¢alisma imkanlarinin olmasi,
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hastanenin ek gelir 6deneginin olmasi, hemsirelerin yakin yas sorumlular ile

calismasinin etkili oldugu diistiniilmektedir.
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6. SONUC VE ONERILER

Saglik Bakanligi’na bagl bir hastanede c¢alisan hemsirelerin algiladigi orgiitsel
destek ile is doyumu arasindaki iligkiyi belirlemek amaciyla yapilan bu arastirma
sonucunda;

e Hemsgirelerin ¢ogunun 25-30 yas arasinda (n=302) ve lisans mezunu (n=391)
oldugu, yartya yakinimnin erkek (n=215), yaridan fazlasinin evli (n=271)
oldugu, yaridan azinin ¢ocuk sahibi (n=179) oldugu,

e Hemsirelerin yaridan fazlasinin (n=366) 5 yil ve altinda mesleki deneyime
sahip oldugu, sdzlesmeli (N=285) olarak ¢alistig1, aylik fazladan nébet tuttugu
(n=344) ve aylik tutulan mesai saatinin 40 saat altinda oldugu (n=191), dortte
icliniin ayn1 hastanede 3 yildan daha az mesleki deneyimine sahip oldugu (
n=376), giindiiz- nobet (n=410) seklinde calistigi ve calistigi birimden
memnun oldugu(n=436), yartya yakiminin &zellikli birimlerde (n=215),
yartya yakininin da servis hemsiresi (n=217) pozisyonunda calistigi,

e Hemsgirelerin algiladigi 6rgiitsel destegin orta yiiksek diizeyde oldugu,

e Hemsirelerin is doyumunun orta yiiksek diizeyde oldugu,

e Hemsirelerin pozitif algiladig1 orgiitsel destegin is doyumunu olumlu yonde
etkiledigi,

e Hemsirelerin yas, cinsiyet, medeni durum, ¢cocuk sahibi olma durumu, egitim
durumu, hemsire olarak caligma siiresi, kadro durumu, aylik fazladan nobet
tutma ve nobet saati degiskenleri ile hemsirelerin algiladig1 orgilitsel destek
diizeyi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig,

e Hemsirelerin algiladigi orgiitsel destek diizeyini kurum deneyimi ve galisilan

birim degiskenlerinin etkiledigi,
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Yas, cinsiyet, medeni durum, ¢ocuk sahibi olma durumu degiskenleri ile
hemsirelerin is doyum diizeyi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmadigi,

Hemsirelerin is doyum diizeylerini egitim durumu, mesleki deneyim, kurum
deneyimi, ¢alisilan birim, kadro durumu, aylik fazladan nébet tutma ve aylik
fazladan tutulan nobet siiresi degiskenlerinin etkiledigi,

Hemsirelerin algiladig: 6rgiitsel destek ve is doyum diizeyleri arasinda pozitif
yonde ve istatistiksel olarak anlamli bir iligki oldugu belirlenmistir.

Bu sonuclar dogrultusunda su onerilerde bulunulabilir:

Hemsirelerin algiladiklar1 orgiitsel destegi artirmaya yonelik uygulamalar ve

politikalar gelistirilmeli,

Birimlerin c¢alisma sartlarinin degerlendirilerek, uygunsuz sartlar gézden
gecirilmeli ve galigsma sartlari iyilestirilmeli,

Yonetici ve servis sorumlu hemsireleri tarafindan giindiiz mesai saatleri ve

nobet saatlerinin aylik mesai ¢izelgelerinde esit olmasina dikkat edilmeli ve

nobetlerin adaletli dagitimi yapilmali,

Birimler arasindaki adaletsiz ek Odemeler diizenlenmeli ve c¢alisanlar

odillendirilmeli,

Algilanan orgiitsel destek ile is doyumu arasindaki iligkiyi belirlemek

amactyla farkl kurum ve farkli 6rneklem gruplarinda arastirma yapilmali,

Hemsirelerle yapilacak benzer arastirmalarda tiniversite ve 6zel hastanelerin

karsilagtirillmali, algilanan orgiitsel destek algisi ile is doyumu arasindaki

iliskinin farkli 6zelliklerden incelenmesine olanak olusturulmalidir.
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EKLER
EK 1- Kisisel Bilgi Formu

Degerli Meslektasim: Bu calisma yiiksek lisans tez calismasi kapsaminda “Bir
Egitim Arastirma Hastanesi’nde Calisan Hemsirelerin Algiladig1 Orgiitsel Destegin
Is Doyumuna Etkisi” ni belirlemek amaciyla planlandi. Arastirma sonrasinda elde
edilen veriler kimliginiz belirtilmeden hemsirelik hizmetlerinin gelismesine katki
saglamak icin kullanilacaktir. Bu veriler kesinlikle amaci disinda kullanilmayacak ve
baskalarina verilmeyecektir. Arastirmanin saglikli sonuca ulasabilmesi i¢in, sizlerin
anketteki sorular1 dikkatli bir sekilde okuyarak, uygun sekilde yanitlamaniz ve
sorulart bos birakmamaniz beklenmektedir. Arastirmaya Vereceginiz degerli
katkilarmizdan dolay1 tesekkiir ederim.

Hatice GOKCE )
Erzincan Binali Yildirim Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii

I.Yas: .cooovviiiinn.

2. Cinsiyet:  ( )Kadin () Erkek

3. Medeni durum: ( ) Evli () Bekar

4. Cocuk sahibi olma durumu:( )Evet ( ) Hayir

5. Egitim durumu: ( ) Saglik Meslek Lisesi () Onlisans ( ) Lisans ( ) Lisansiistii
6. Hemsirelikte calisma yiliniz:.. yil

7. Ayn1 hastanede ¢alisma yiliniz: yil

8. Caligtigimiz birim: ......

9. Kurumdaki pozisyonunuz:( ) Servis Hemsiresi () Servis Sorumlu

Hemsiresi () Poliklinik Hemsiresi () Birim sorumlusu

( ) Bashemsire Yardimcis1 () Supervisor Hemsire () Diger

10.Kadro durumu: () Kadrolu ( ) Sozlesmeli

11. Calisma sekli: () Stirekli glindiiz () Stirekli nobet () Giindiiz ve ndbet
12. Aylik ¢aligilan fazla ndbet saati: ............

13. Calistiginiz birimden memnun musunuz? ( ) Cok Memnunum ( ) Memnunum

( ) Memnun degilim ( ) Hi¢ Memnun Degilim
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EK 2- Algilanan Orgiitsel Destek Olcegi

ALGILANAN ORGUTSEL DESTEK OLCEGI

Bu bdliimde, algilanan orgiitsel destege iliskin bazi ifadelere yer
verilmistir. Liitfen bu bdliimdeki ifadelere ne olciide katilip
katilmadiginizi (X) isareti ile belirtiniz

Kesinlikle Katilmiyorum

Katilmiyorum

Kararsizim

Katiliyorum

Kesinlikle Katiliyorum

Calistigim kurum, ¢ikarlari i¢in alinan sorumluluklara deger verir.

Calistigim kurum, genel olarak iy memnuniyetime 6nem verir.

Calistigim kurum, kisisel hedeflerime ve degerlerime oldukga
uygundur.

Calistigim kurum, 6zel bir istegim oldugunda yardimci olmaya
hazirdir.

Calistigim kurum, ¢alisanlarina ¢ok az ilgi gdsterir.

Calistigim kurumdan, ayrilmaya karar verirsem is yerim kalmam
i¢in beni ikna etmeye caligir.

Calistigim kurum, basarilarimdan dolay: gurur duyar.

Calistigim kurum, kapanirsa veya faaliyet alanini degistirirse beni
yeni ise transfer etmektense isten ¢ikarmayi tercih eder.

Calistigim kurum, isimi miimkiin oldugu kadar ilgi ¢ekici hale
getirmeye calisir.
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EK 3- Hemsire is Doyumu Olgegi

HEMSIRE iS DOYUMU OLCEGI

Bu boliimde, Is Doyumuna iliskin bazi ifadelere yer 5 § £ £
I vt .. 1 s = = £
verilmistir. Liitfen bu boliimdeki ifadelere ne 6lgiide katilip a8 S| 2| 2 o
katilmadiginiz1 (X) isareti ile belirtiniz. = g gl z]| & =< 9
c = S|l 5] = c =
2% |E| 5|5 |88
X M M| M| M ¥ 4
1 | Suanki isimle gurur duyuyorum.
2 | Hemsirelik bakimi vermek, yapmak istedigim istir.
3 | Isimin motive edici oldugunu diisiiniiyorum.
4 | Bu hastanede ¢alismak, kendimi gelistirmeme yardime1
oluyor.
5 | Isimi ilging buluyorum.
6 | Isimin anlamsiz oldugunu diisiiniiyorum.
7 | Hastalarin iyilesmesine yardimci olmak, beni hemsire olarak
¢aligmaya motive ediyor.
8 | Isyerimde iyi &rnek alacak hemsireler var.
9 | Isyerimde yonetici hemsire, takdir etmek ve tesekkiir etmek
i¢in sik sik hemsirelerle konusur.
10 | Isyerimde bir sorun oldugu zaman, ydnetici hemsire, bu
sorunla uygun bir sekilde ilgilenir.
11 | Yonetici hemsire, tavsiyelerde bulunarak ilerlememe ve
gelisimime yardimeci olur.
12 | Yonetici hemsireye agik yiireklilikle danisabilirim.
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[ 3 § E o B
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3 = = | & g 3 =
AN~ X | X X
13 | isyerimde yonetici hemsire, hemsirelere, calisma politikalar
ve hedefleri konusunda ayrintili agiklamalar yapar.
14 | Yonetici hemsire, beni adil bir sekilde degerlendirir.
15 | Hemsirelik bakimi verirken her zaman, bu bakimi
gelistirmenin yollarini diigiiniiriim.
16 | Toplantilarda fikirlerimi ifade edebilirim.
17 | Onerilerim, igyerinde dikkate alinr.
18 | Isyerinde roliimii yerine getiririm.
19 | Hasta bakimi konusunda, diger profesyonellere danigabilirim.
20 | Hekimlere, fikirlerimi belirtemem.
21 | Is arkadaslarimin bazen &vgii ve takdirlerini alirim.
22 | Hastalar ve ailelerinin bana giivendigini hissederim.
23 | Hastanemiz, bireysel kosullarimizi dikkate alarak esnek bir
sekilde ¢alismamiza olanak saglar.
24 | Is hayatimla 6zel hayatimi dengeleyebilirim.
25 | Calistigim hastanede yeterli sayida personel gorevlendirilir.
26 | Yaptigim isin karsiliginda yeterli maag alirim.
27 | Isyerimde izin konusundaki taleplerimiz kabul edilir.
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EK 4: AOD ve HIDO Kullanim izni

aysun yilmaz <aysuntureyilmaz@gmail.com=
Alici: ben

Merhaba Hatice Hanim;

Algilanan Orgiitsel Destek Olcedi ve Hemsire Is Doyum Olcedini ¢
Olceklere ilgili aciklamayi ve 6lcek maddelerini gdnderiyorum.
Somak istedidiniz bir sey olursa haberlesinz.

Calismanizda kolayliklar diliyorum.

Dr. Ogr. Uye. Aysun TURE
Eskisehir Osmangazi Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Hemsirelikte Ydnetim Ana bilim Dali
Eskisehir

0 222 239 3750/1527

HATICE GOKCE <121601037hatice@gmail.com=, 23 Eyl 2018 Paz
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EK 5- Etik Kurul Onay1

T.C.
ERZINCAN BINALI YILDIRIM UNIVERSITESI
Saghk Bilimleri Enstitiisii Miidiirligii

.18045924-806.01.03-E.44612 11/10/2018

Say1
Konu : Etik Kurul Karari

HEMSIRELIK ANABILIM DALI BASKANLIGINA
figi : 26.09.2018 tarih ve 41467 sayili yazimz.

Anabilim Dalinizda Yiiksek Lisans Egitimi yapan 16780101011 nolu Hatice GOKCE
ile ilgili Erzincan Universitesi Insan Arastirmalart Etik Kurul Bagkanligi’'nin 27.09.2018 tarih
ve 08/11 sayili karar1 ekte gonderilmistir.

Etik Kurul Kararinin ilgili 6grenciye ve danigmanina bildirilmesini rica ederim.

Dog Dr.Ilyas SAYAR
Enstitii Miidiiri

A

sa7Esziicaninlnk ites b&adlrks BilimberidmstitiiiMiid tirkigiade 240361 TRZTNGAN

el e\'l‘akﬂ(édﬁ)ﬁ 2420 OdF altsikinde(dskE)A260b8D1Ddu ile do, pllla}'ablﬂx’su)lz.
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EK 5- Etik Kurul Onay1

EK-3
 KayitTarihic  Protokol No:
LT R - —

T
ERZINCAN BiNALI YILDIRIM UNIiVERSITESI
INSAN ARASTIRMALARI ETiK KURULU KARARI

ARASTIRMA BASLIGI |Bir Egitim Aragtirma Hgstanesi’nde Caligan
Hemsirelerin Algiladigi Orgiitsel Destegin Is
Doyumuna Etkisi
ARASTIRMANIN TURU | Nicel: Tammlayict Arastirma
Yiiksek Lisans Tezi
ARASTIRMACILAR Hatice GOKCE
Dr. Or. Uyesi Serap SOKMEN
KARAR Aragtirmanin etik agidan “uygun” olduguna
karar verildi.
ETIiK KURUL BASKANI TARIH iMZA
Prof. Dr. Pasa YALCIN 27/09/2018

Bu belge 5070 sayili e-imza Kanununa gére Pasa YALCIN tarafindan 09.10.2018 tarihinde e-imzalanmistir.
Evragimizi http://evrakdogrulama.erzincan.edu.tr linkinden 7094D6FFXD kodu ile dogrulayabilirsiniz.




EK 5- Etik Kurul Onay1

65



EK 6- Sanhurfa il Saghk Miidiirliigii Calisma Izni

SANLIURFAIL SAGLIE MUDURLUGU - §ANLIURFAIL

SAGLIK MUDUBLUGHT
¥ ]T“lejii ‘li:]9|| i_|i]m9i||s|0|6| i]‘ |U[I|Ii‘ji | || I|
00080568144

152

T.C.
SANLIURFA VALILIGI
il Saghk Midiirlii

Sayi © 97910496-806.01.03
Konu : Calisma Izni

MEHMET AKIF INAN EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI BASHEKIMLIGINE

Erzincan Binali Yldirim Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Hemsirelik Anabilim
Dalinda Yiiksek Lisans Programu 8grencisi Hatice GOKCE' nin "Bir Egitim Arastirma
Hastanesi'nde Calisan Hemsirelerin Algiladig1 Orgiitsel Destegin Is Duyumuna Etkisi" konulu
tez calismasini, saglik tesisinizde yapmasi tarafinmzea uygun goriilmiistiir.

Geregini rica ederim.

e-imzalidar.
Halil BEYAZKENDIR
11 Saglik Miidiirii a.
Personel ve Destek Hizmetleri
Bagkant
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EK 7- Aydinlatilmis Onam Formu

ERZINCAN BiNALI YILDIRIM UNIVERSITESI
INSAN ARASTIRMALARI ETiK KURULU
AYDINLATILMIS ONAM FORMU

Bir Egitim Arastirma Hastanesi’nde Calisan Hemsirelerin Algiladigi
Orgiitsel Destegin Is Doyumuna Etkisi adli yiiksek lisans tez calismasi
hemsirelerin kuruma iliskin organizasyonel Kkiiltiirel yeterlilik algilarim
belirlemek amaciyla planlandi. Calismanin Kasim2018- Ocak 2019
tarihleri arasinda yapilmasi planlanmaktadir. Anket yontemi kullanilarak
tanimlayict olarak yapilmasi planlanan calisma da anketlerin geri doniis
oraninin diigiik olma riski s6z konusu oldugu i¢in 6rneklem secilmeyerek
tiim hemsirelere ulasilmasi hedeflenmistir. Anket sorulari igin sizden 15-20
dakika ayirmaniz beklenmektedir. Bu c¢alismaya katilmak tamamen
goniilliiliik esasina dayanmaktadir. Calismanin amacina ulagmasi igin
sizden beklenen, biitiin sorular1 eksiksiz, kimsenin baskisi veya telkini
altinda olmadan, size en uygun gelen cevaplar igtenlikle verecek sekilde
cevaplamanizdir. Bu formu okuyup onaylamaniz, aragtirmaya katilmay1
kabul ettiginiz anlamina gelecektir. Ancak, ¢alismaya katilmama veya
katildiktan sonra herhangi bir anda calismayr birakma hakkina da
sahipsiniz. Bu calismadan elde edilecek bilgiler tamamen arastirma amaci
ile kullanilacak olup kisisel bilgileriniz gizli tutulacaktir; ancak verileriniz
yayin amaci ile kullanilabilir. Eger arastirmanin amaci ile ilgili verilen bu
bilgiler disinda simdi veya sonra daha fazla bilgiye ihtiya¢ duyarsaniz
aragtirmactya simdi  sorabilir veya 121601037hatice@gmail.com
adresinden ve 0 542 214 55 20 numaral telefondan ulasabilirsiniz.

Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formundaki tiim agiklamalar1 okudum.
Bana, konusu ve amacit belirtilen arastirma ile ilgili yazili ve sozli
aciklama, asagida adi belirtilen kisi tarafindan yapildi. Arastirmaya goniilli
olarak katildigimi, istedigim zaman gerekceli veya gerekgesiz olarak
arastirmadan ayrilabilecegimi ve kendi istegime bakilmaksizin aragtirmaci
tarafindan arastirma dis1 birakilabilece§imi biliyorum. S6z konusu
arastirmaya, higbir baski ve zorlama olmaksizin kendi rizamla katilmay1
kabul ediyorum.

Goniilliiniin Ad1 / Soyadi / Imzas1 / Tarih

Aciklamalar1 Yapan Kisinin Ad1 / Soyadi / Imzas1 / Tarih
Hatice GOKCE

Gerekiyorsa Olur Islemine Tanik Olan Kisinin Ad1/ Soyad: / Imzas1 /
Tarih

Gerekiyorsa Yasal Temsilcinin Ad1 / Soyadi / imzas1 / Tarih
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2016 yilinda Erzincan Binali Yildirim iiniversitesinde yiiksek lisans egitimine
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HATICE GOKCE
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