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OZET

TOKAT ILINDE CALISAN AILE HEKIMLERININ ORGUTSEL SINiZM
VE ORGUTSEL BAGLILIK DUZEYLERININ VE ARALARINDAKI
ILISKININ BAZI SOSYO-DEMOGRAFIK OZELLIKLERE GORE
INCELENMESI

Dr. Ahmet Bahadir UCAR
Yiiksek Lisans Tezi
Saglik Yonetimi Ana Bilim Dali
Danisman: Prof. Dr. Hatice ULUSOY

2023, 86 sayfa

Arastirmanin amaci, Tokat ilinde gorev yapan aile hekimlerinin orgiitsel
sinizm ve oOrgiitsel baglilik diizeylerinin ve aralarindaki iliskinin bazi sosyo-
demografik oOzelliklere gore incelenmesidir. Arastirmanin tipi tanimlayici ve
kesitseldir. Calismanin evrenini Tokat il merkezinde ve ilgelerinde calisan aile
hekimleri olusturmustur (N=201). Evrenin tamamina ulasmak miimkiin olabilecegi
icin ¢alismada ayrica 6rneklem sec¢imine gidilmemistir. 20.09.2022 ve 30.12.2022
tarihleri arasinda aragtirmaya katilmayi goniillii olarak kabul eden aile hekimleri
caligmanin 6rneklemini olusturmustur. Arastirmada veri toplama araci olarak “Kisisel

Bilgi Formu”, “Orgiitsel Baghlik Olgegi” ve “Orgiitsel Sinizm Olgegi” kullanilmustir.

Arastirmaya iliskin verilerin analizinde, frekans (f), yiizde (%), aritmetik
ortalama (X) ve standart sapma (s) gibi tanimlayici istatistikler, ikili karsilastirmalar
icin “Bagmmsiz Gruplar Ig¢in T-Testi”, ikiden fazla grubun bulundugu
karsilastirmalarda ise “Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA)” kullanilmistir. Tek
yonlii varyans analizinde anlamli farkliligin bulunmast durumunda, farkliligin hangi

gruplardan kaynaklandigini belirlemek amaciyla Tukey HSD testi yapilarak ¢oklu



karsilagtirma yapilmistir. Aile hekimlerinin orgiitsel baglilik ile oOrgiitsel sinizm
diizeyleri arasindaki iligskiyi belirlemek icin de ‘“Pearson Correlation” analizi
uygulanmistir. Biitiin testler SPSS 24 paket programinda yapilmis ve istatistiksel

anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak alinmistir.

Calismaya goniilli olarak toplam 112 aile hekimi katilmistir. Calismada
dlceklerin toplam puan ortalamalari Orgiitsel Sinizm igin orta (X=2,76+0,75);
Orgiitsel Baglilik igin ortanin iizerinde (3,18+0,53) saptanmistir. Orgiitsel sinizm ile
orgiitsel baglilik arasinda orgiitsel baglilik 6lgeginin “devam bagliligi” alt boyutu
disindaki tiim boyutlarinda negatif yonlii ve anlamli bir iligkiye sahip oldugu
goriilmiistiir(p<0,05).

Sonug olarak, ¢alisjmamizda aile hekimlerinin, orgiitsel baglilik diizeylerinin
ortanin lizerinde, orgiitsel sinizm diizeylerinin orta derecede oldugu, orgiitsel sinizm
ile orgiitsel baglilik arasinda negatif yonli anlamli iliski oldugu; hekimlerin, yaslari ve
hizmet stireleri arttikca orgiitsel bagliliklari, hizmet siireleri arttik¢a orgiitsel sinizm

diizeylerinin azaldig1 saptanmustir.

Anahtar Kelimeler: Aile Hekimleri, Orgiitsel Sinizm, Orgiitsel Baglilik, Saglik

Yénetimi, Orgiitsel Davranis

Vi



ABSTRACT

INVESTIGATION OF THE LEVELS OF ORGANIZATIONAL CYNICISM
AND ORGANIZATIONAL COMMITMENT AND THE RELATIONSHIP
BETWEEN FAMILY DOCTORS WORKING IN TOKAT ACCORDING TO
SOME SOCIO-DEMOGRAPHIC CHARACTERISTICS

M.D. Ahmet Bahadir UCAR
Master Thesis
Department of Health Management
Supervisor: Prof. Dr. Hatice ULUSOY

2023, 86 pages

The aim of the study is to examine the organizational cynicism and
organizational commitment levels of family physicians working in the province of
Tokat and the relationship between them according to some socio-demographic
characteristics. The type of research is descriptive and cross-sectional. The total
number of family physicians working in the city center and districts of Tokat is 201.
Since it would be possible to reach the entire universe, no sample selection was used.
Family physicians who voluntarily accepted to participate in the study between
20.09.2022 and 30.12.2022 consisted the sample of the study. "Personal Information
Form", "Organizational Commitment Scale" and "Organizational Cynicism Scale"

were used as data collection tools.

In the analysis of the research data, descriptive statistics such as frequency (f),
percentage (%), arithmetic mean (X) and standard deviation (s) were used, "T-Test for
Independent Groups™ for pairwise comparisons, and " One Way Analysis of Variance
" for comparisons with more than two groups. If a significant difference was found in
the one-way analysis of variance, multiple comparisons were made by using the Tukey
HSD test to determine which groups the difference originated from. Pearson

Correlation analysis was applied to determine the relationship between family

vii



physicians' organizational commitment and organizational cynicism levels. All tests
were performed in the SPSS 24 package program and the statistical significance level

was taken as p<0,05.

A total of 112 family physicians participated in the study voluntarily. In the
study, the mean total score of the scales was moderate for Organizational Cynicism
(X=2.76+0.75); Organizational Commitment was found to be above the average
(3.18+£0.53)..There was a negative and significant relationship between the
organizational cynicism and the organizational commitment in all dimensions of the
organizational commitment scale except the ‘“continuance commitment” sub-

dimension dimension (p<0.05).

In conclusion, as the age and length of working period of the family physicians
increase, their organizational commitment level was also increased. In addition, as the
length of service of family physicians increased, the level of organizational cynicism
decreased. A negative significant relationship was found between organizational

cynicism and organizational commitment among family physicians.

Keywords: Family Physicians, Organizational Cynicism, Organizational
Commitment, Health Management, Organizational Behavior
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1.GIRIS

1.1 Problemin Tanim ve Onemi

Bu arastirmanin amaci, aile hekimlerinin orgiitsel sinizm ve orgiitsel baglilik
diizeylerinin ve aralarindaki iliskinin bazi sosyo-demografik ozelliklere gore
incelenmesidir. Orgiitsel bagliligy, is gdrenlerin rgiit icerisinde ¢aligmaya devam etme
kararlarinda ve orgiitle var olan iligkilerinde etkili olan psikolojik bir durum olarak
tanimlayan Meyer ve Allen (1991:67), orgiitsel baglilikla ilgili kapsamli ve biitiinlesik
bir model gelistirmislerdir. Orgiitsel baglilik ile ilgili modeller arasinda en yaygin
kabul goren bu modele gore oOrgiitsel baglilik; duygusal, devamlilik ve normatif
baglilik bilesenlerinin bir birlesimidir. Orgiitsel baglilik sayesinde galisanlarm 6rgiite
katilimi, orgiitiin amac ve degerlerine baglanmas1 genel olarak orgiitiin etkinliginin
artmasi sonucunu ortaya ¢ikarir. Bu sayede orgiitsel amaglara daha kisa bir zamanda
ve daha etkin sekilde ulasilmasi s6z konusu olmaktadir (Coban, 2011: 24). Orgiitsel
bagliligin ortaya ¢ikardigi sonuglardan bir tanesi kurumdan ayrilma ve isgiicli devrinin

azalmasidir (Sabuncuoglu, 2007: 617).

Orgiitsel bagliligm diisiik oldugu orgiitlerde; verimlilik ile ilgili sorunlar, is
doyumsuzlugu, ise ge¢ gelme, ise devamsizlik gibi olumsuz sonuglar ortaya
c¢ikmaktadir. Bu nedenle calisanin kurumdan ayrilma davranigin1 tahmin etmede
calisanlarin Orgiitsel bagliliklarinin arastirilmas: 6nemlidir (Sergiil ve Korkmaz,
2008:11).Hekimler iizerine yapilan bir ¢ok ¢aligmada hekimlerin orgiitsel baglilik
diizeyleri ile i3 doyumlar1 arasinda anlamli pozitif iliski tespit edilmistir (Karahan,
2009: 421; Saygun vd.,2004: 219; Korkut 2018:103 ).Literatiir aragtirildiginda gesitli
sektorlerde yapilan bir ¢cok arastirmada orgiitsel bagliligin alt boyutu olan duygusal
bagliligin, is performansina anlamli pozitif etki ettigi gosterilmistir ( Cekmecelioglu,

2006: 164; Ozutku, 2008: 87; Acaray, 2019:46 ).

Dean vd. (1998)’e gore orgiitsel sinizm, bireylerin calistiklar1 orgiite karsi
negatif (olumsuz) tutumudur. Sinizm; bilissel, duyussal ve davranissal sinizm olmak
tizere li¢ boyuttan olusmaktadir (Aktaran: Santas vd.,2016: 870). Reichers, Wanous ve
Austin’e (1997: 48-59) gore sinizm; yoneticilere giivenmemeyi, yOneticileri is
konusunda yetersiz ve tembel olarak tanimlamay1, yapacaklari uygulamalarin basariya

ulagmayacagini diisiinmeyi kapsamaktadir. Literatiir tarandiginda bir orgiitte orgiitsel



sinizmin yliksek olmasi, Orgiitiin hedeflerine ulagsmasimin oniindeki engellerden bir
tanesi olarak goriilmektedir. Orgiitsel sinizmin is performanst iizerinde anlaml negatif
etkisi oldugu gosterilmistir (Santas vd., 2016: 881; Bacaksiz vd., 2018: 56).
Tirkiye’de degisik kurumlarda ¢alisan saglik personelinin sinizm davraniginin
arastirildigl cok sayida calisma olmasina ragmen, hekimler {izerine yapilan orgiitsel
sinizm ¢alismas1 oldukga sinirhidir. Terzi ve Sazkaya’nin Istanbul'da kamu ve &zel
hastanelerde ¢alisan 436 hekim ile yaptig1 bir arastirmada, orgiitsel sinizmin yiiksek
olmast halinde Orgiitsel giivenin azaldigi ve oOrgiitsel baghihigin zayifladig

saptanmistir(Terzi ve Sazkaya, 2020: 139).

Orgiitsel sinizmin arttig1 kurumlarda, érgiitsel baghgin azaldig1 bunun zincir
etkisi ile calisanlarin kurumlarina daha az gliven duymasina neden oldugu
saptanmistir(Tiirkdz vd., 2013: 296). Erdogan ve Bediik (2013) tarafindan devlet
hastanesinde tiim ¢alisanlarin 6rneklem olarak ele alindigi arastirmada, orgiitsel
sinizmin Orgiitsel vatandaslik davranisi ile iligkisi arastirilmis, arastirma sonucunda iki
kavramin birbiriyle anlamli iligkili oldugu goriilmiistiir. (Erdogan 2013: 29). Kose
(2018: 131,187) Istanbul ve Sakarya’da kamu hastanelerinde gérev yapan saglik
personeli lizerinde yaptigi calismada oOrgiitsel sinizmin orgiitsel adaletsizlik ve
sessizlik iligkisindeki roliinii incelemistir. Buna gore, oOrglitsel sinizmin Orgiitsel

adaletsizlik ve sessizlik iliskisinde arac1 bir rolii oldugu agiklanmustir.

Her orgiitte oldugu gibi sadece bina ve fiziki imkanlarin iyilestirilmesine
dayanan, orgiitte ¢calisanlarin istek ve taleplerini géz ardi eden, psikolojik s6zlesmeleri
yok sayan bir yonetim tarzinin orgiitsel sinizmi artiracagi ¢aligmalarla da gosterilmistir
(Dainty vd., 2004: 33-44). Bu nedenle giiniimiizde mevcut saglik kurumlarimin fiziki
sartlar1 her ne kadar iyilestirilmeye calisilsa da, saglik sektoriinde calisan kisiler ve
hekimlerle ilgili alinacak olumlu uygulamalar eksik kaldig1 siirece saglik sisteminin is

performansi tam olarak kapasitesini yansitamayacaktir.

Ulkemizde yapilan ¢aligmalar incelendiginde, orgiitsel sinizm ve orgiitsel
baglilik ile ilgili arastirmalarin daha ¢ok hastanelerde calisan saglik personeli ile
yapildig1, bunlarin bir kisminda 6rneklem grubuna hekimlerin de dahil edildigi, birinci
basamak hizmetlerinin yiiriitiildiigii aile saglig1 merkezlerinde(ASM) ve aile hekimleri

tizerinde yapilan Orgiitsel sinizm ve orgiitsel baglilikla ilgili ¢alismalarin ¢ok kisith



sayida oldugu goriilmektedir. ASM’lerde ¢alisan aile hekimlerinin orgiitsel sinizm,
orgiitsel baglilik durumlart ve aralarindaki iliski diizeyinin saptanmasi, yonetsel
¢Ozlim Onerileri sunulmasi acgisindan 6nem arz etmektedir. Ayrica bu ¢alismanin ilgili

literatiire katk1 sunacagini da diisiinmekteyiz.
2. GENEL BILGILER

Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel Baglhlik konusunda son yillarda artan sayida
yapilan caligmalar bu orgiitsel davranis kavramlarinin, Orgiitiin yonetselligi ig¢in
onemli bir hale geldigini gdstermektedir. Onemi son yillarda daha iyi anlasilan bu
konunun iki kavramini da bir arada inceleyen ¢alisma sayisi kisithidir. Saglik alaninda
ise son literatiir taramamizda ilgili kavramlar1 beraber inceleyen c¢alisma sayist ¢ok

kasithidir.

Tiirkiye’de aile hekimligi sistemi 2020 yili itibari ile 26.594 aile hekimligi
biriminden olugmaktadir (TUIK, 2020). 2020 yil itibariyle biiyiik bir mesleki topluluk
haline gelen aile hekimleri grubunun tizerinde, orgiitsel davranis alaninin 6nemli
konularindan olan orgiitsel sinizm ve drgiitsel baglilikla ilgili ¢aligma sayisinin azligi,
orgiitsel davranig sorunlar1 ile nasil miicadele edilecegi konusunun yeterince

irdelenememesine neden olmustur.
2.1. Orgiitsel Sinizm ve Sinizm Kavram

Sinizm (Cynicism) koklerini antik Yunan siniklerinden almaktadir. Sinikler,
bireysel bilgeligi en yliksek erdem olarak goriirler ve cogu zaman iginde olduklari
toplumun yasalarini, toplumsal degerlerini ve geleneklerini sorgulayip, elestirirler

(Capleston 1965; aktaran Mantere ve Martinsuo, 2001: 4).

Tarihte en ¢ok dikkat ¢eken iki sinik Antisthenes ve Sinoplu Diyojen’dir.
Sinizmin ilk temsilcisi Sokrates’in 6grencisi Antisthenes olmakla beraber, en dikkat
cekenlerinden bir tanesi Biiyiik Iskender’in de diisiincelerini etkiledigi diisiiniilen

Sinoplu Diyojendir (Mantere ve Martinsuo, 2001: 4).

Sinizmin 6nciilerinden olan Diyojen sinik yasamin 6rneklerinden bir tanesidir.
Biitiin gelenekleri tiimden reddeden, yasam tarzindaki aykiri durusu ile bir ev

icerisinde yasamaktansa dliileri gommekte kullanilan bir ficida yasamay1 tercih eden



Diyojen’in, neden elinde bir fenerle giindiizleri sokakta dolastig1 sorulugunda “diiriist
adam artyorum” dedigine inanilmaktadir. Diyojen’in bu ironik ifadesi sinizmi daha
acikca anlatmakta ve sinizm ile ilgili literatiirde Diyojen’den siklikla bahsedilmektedir

(Erdost, Karacaoglu ve Reyhanoglu, 2007: 514; Dean vd., 1998: 342).

Sinizm, kisilerin yagamis olduklar1 olaylara kars1 olumsuz, kotiimser bir bakis
acist sergilemeleri anlamina gelmekte olup; onemli olan sinik bireyin ¢ikarlarinin
oncelik durumudur, diger insanlarin bu ¢ikarlar dogrultusunda kullanilacak bir arag
olarak da goriildiigii de belirtilmektedir (Moutner, 1997: 119 akt. Tokgodz ve Yilmaz,
2008: 285).

Amerikan Miras So6zliigiine gore gliniimiizde yasayan modern bir sinik, biitiin
insanlarin esas motivasyonunun bencillik olduguna inanmaktadir, bakis acilari
genellikle alayci, cogunlukla negatiftir (Barnes, 2010: 10). Sinizm kavraminda iyilige
inanmama, hata bulma ve kiigiimseme-alay etme egilimi mevcuttur (Bakker, 2007:
123). Sinik birey biitiin insanlarin ¢ikarci oldugunu diisiinmekte, bu nedenle insanlari

sevmemekte ve iyilige inanmamaktadir (Erdost vd., 2007:514).

Reichers, Wanous ve Austin’e (1997) gore sinizm Orgiitsel degisime liderlik
edecek olan yoneticilere giivenmemeyi, yoneticileri is konusunda yetersiz ve tembel
olarak tanimlamayi, yapacaklari uygulamalarin basariya ulasmayacagimi diisiinmeyi

kapsamaktadir.

2.1.1 Orgiitsel Sinizmin Boyutlari
Orgiitsel sinizm konusunda literatiirii taradigimizda karsimiza ii¢ boyutunun

oldugu ortaya ¢ikmaktadir. Bu ii¢ boyut:
1-) Biligsel boyut
2-) Duygusal boyut
3-) Davranigsal boyut

2.1.1.1 Orgiitsel Sinizmin Bilissel Boyutu
Bu boyutta orgiitte ¢alisanin zihninde, 6rgiitiin diirtistliikten uzak olduguna dair

bir inang olusur. Calisan tarafindan, Orgiitiin kendilerine ihanet ettigi, orgiitiin



esitlikten uzak oldugu, kurumdaki iligkilerin kisisel ¢ikarlar ve menfaatler iizerine
ilerledigi, ahlaki degerlerin gormezden gelindigi fikri goriilmektedir (Dean, 1998,
55.345-346).

2.1.1.2 Orgiitsel Sinizmin Duygusal Boyutu

Orgiitsel sinizmin duygusal boyutunda calisanlar serinkanli bir yargilama
tutumunun aksine orgiite karsi ¢cok kuvvetli duygusal tepkiler gosterirler. Bu duygusal
tepkiler hor gorme, alay etme, kizginlik, orgiitleri akillarina geldiginde utang hissi

hatta tiksinme uyandirma duygularidir (Dean, 1998, 5.346).

2.1.1.3 Orgiitsel Sinizmin Davramigsal Boyutu

Orgiit ¢alisanlari sinik tutumlarini ifade etmek icin alayci mizah kullanabilirler.
Bu davranislar ¢ogu zaman olumsuz, insanlart kiigiik diistirmeye yonelik
olabilmektedir. Orgiitlerin hedef ve amaclari ile dalga gecebilir, gorevi ile ilgili
ifadeleri yeniden yazabilir, orglite dair alayci yorumlarda bulunabilirler (Dean vd.,

1998:346).

Davranigsal boyut igerisinde; orgiit icerisinde bulunan kisilerin birbirleri ile
organize sekilde anlamli bakigsmalari, alayci bigimde veya kiiclimser bir tavir ile
giilimsemeleri gibi sozlii olmayan davranislar gosterilebilmektedir (Brandes, 1997:

34-35).

2.1.2 Orgiitsel Sinizmin Tiirleri

Orgiitsel sinizm kendi igerisine bes farkli tiire ayrilmaktadir. Bu tiirler;
1-) Kisilik Sinizmi
2-) Sosyal/Toplumsal Sinizm
3-) Mesleki Sinizm
4-) Calisan Sinizmi

5-) Orgiitsel Degisim Sinizmi



2.1.2.1 Kisilik Sinizmi

Abraham’a (2000:269) gore kisinin dogustan gelen 6zellikleri kisilik sinizmine

neden olup, insanlarin davraniglarin1 genellikle olumsuz algilayan bir sinizm tiiriidiir.

Sinik 6zellik gosteren bu kisiler, ¢evresindeki diger insanlara karsi kiigiik
gorme, yukaridan bakma davranislar1 sergilemekte ve saygisizca davranarak giicli
olmayan baglar olusturmaktadirlar. Bu sinik 6zellige sahip olan insanlar diger
bireylere giivenmezler, onlarin sahtekar, bencil olduklarini ve diiriist olmadiklarini
disiiniirler. Cevrelerinden gercek¢i olmayan beklentiler igine girerler ve
beklentilerinin  karsiligini alamayinca biiylik bir hayal kirikligina wugrarlar.
Karsilanamayan beklenti sonucunda bu kisiler biiyiik bir 6tke, kin, aldatilma hissi ve

derin bir giivensizlik gibi duygulara kapilirlar (Abraham, 2000:269).

2.1.2.2 Sosyal/Toplumsal Sinizm:

Sosyal sinizm kisinin, insan dogasi hakkinda olumsuz diisiincelere sahip
olmasi, hayatin/yasamin kisilerde mutsuzluk yaratmasi, yliksek statiideki insanlarin
diger insanlar siirekli olarak ezip istismar etmesi, sosyal olmas1 gereken kurumlarin
zenginler ve yiiksek statiiliiler lehine ¢ifte standart uygulamasi gibi sosyal ve toplumsal
diinyaya iligkin diislince ve fikirler toplulugu olarak ifade edilebilir (Leung vd., 2010
:s 319).

Sinizmin bir tiirli olan sosyal sinizm bu baglamda otorite ve kurumlara karsi
hissedilen giivensizlik ve negatif algi olarak 6ne ¢ikmaktadir (Bateman vd., 1992:
768). Bu durum ayni zamanda toplumsal sézlesmenin ihlal edilmesinin bir sonucu
olarak sosyal ve ekonomik kurumlara yabancilasma olarak da ifade edilebilmektedir

(Abraham, 2000: 269-272).

2.1.2.3 Mesleki Sinizm:

Mesleki sinizm bireylerin yapmis olduklar1 meslekten dolayr kaynaklanan
sinik tutum ve davranislar olarak tanimlanabilir. Ornek vermek gerekirse Niederhoffer
‘a (1968:9) gore baz1 polisler yapmis olduklar1 mesleki isler ile ilgili basarisizliga
ugradiginda hem birey diizeyinde hem de toplum diizeyinde giivenlerini kaybederler,
sonunda bu kisiler kendilerine olan giivenlerini de kaybederler. Bu durum ilgili polisler

lizerinde giicenme duygusu meydana getirmekte, nefret, diismanlik, husumet



duygular1 ortaya ¢ikarmakta, toplum karsisinda giicsiizliik hissi gelismekte ve bu
duygular kiside siklikla tekrarlanmaktadir. Bu duygu durumu sonucunda kisiler

“sivillerden nefret ediyorum!” diyecek kadar sinik bir tutum ortaya ¢ikarmaktadir.

2.1.2.4 Cahisan Sinizmi

Kisinin c¢alisma ortaminda gelisen c¢alisan sinizmi; calisan-yonetici, is¢i-
igveren arasindaki esitlik, adalet ve tarafsizlik gibi ilkelerin ihlali sonucunda ortaya
¢ikmaktadir. Calisan sinizmi ile sosyal sinizmin ortaklastig1 alan sdzlesme ihlalleridir.
Calisan sinizmi tipki sosyal sinizmde oldugu gibi sdzlesme ihlaline dayanmaktadir.
Buradaki sézlesme ihlali is¢i-isveren ya da ¢alisan-yonetici arasindaki esitlik, adalet

ve tarafsizlik gibi psikolojik sozlesme unsurlarinin ihlali sonucunda ortaya

¢ikmaktadir (Rousseau, 1989; aktaran Ar12019:74).

Haber verilmeden yapilan isten ¢ikarmalar, kisinin terfi ettirilmesi gerekirken
gorevinde yiikselememesi, egitim, izin, seyahat gibi vaat edilen olgularin
uygulanmamasi (Andersson, 1996 : 1395-1418), insan kaynaklarinda adil olmama ,
yonetici ve liderlerin, ¢alisanlarin ailevi ve kisisel problemleri ile ilgilenmemesi,
kisinin gosterdigi olumlu performansin 6nemsenmemesi ve odiillendirilmemesi,
organizasyonel biiyiimeye katki yapan bireylerin goz ardi edilmesi gibi bir ¢ok
psikolojik sozlesme ihlali, ¢alisanda calisan sinizmini olusturan faktorler olarak

gosterilmektedir (Dainty vd., 2004: 33-44).

2.1.2.5 Orgiitsel Degisim Sinizmi

Orgiitsel degisim, drgiitlerin organizasyon semasi ve is yapma teknikleri icin
yeni yeni yontemler uygulamaya sokmasi olarak tanimlanmaktadir (Dawson, 2003:
16). Orgiitsel degisim sinizmi ise orgiitte yeni ydntemleri uygulayacak, degisime
onciiliik edecek liderlerin yetersiz, tembel olduklar fikir ve inancindan hareketle s6z
konusu degisimin organizasyonda bagarisizlik olusturacagi, degisimin ise
yaramayacagl yoniinde kotiimserlik ve sinik diisiinceler igeren orta sinif diisiince
yapist olarak belirtilmistir (Wanous vd., 1994 :269; Abraham, 2000: 269-272,
Reichers vd., 1997: 48-59).



2.2 Orgiitsel Baghlik
Orgiitsel baglhlik, calisanlarin  &rgiitlerinin - amaglarmi  ve normlarimi
benimseme, orgiitlerine kars1 hissettikleri duygusal baglilik ve 6rgiitlerinde ¢alismaya

devam etme istegi olarak tanimlanabilir (Allen ve Meyer, 1996: 252).

Orgiitsel baglilik sayesinde calisanlarin orgiite katilimi, Orgiitiin amag Ve
degerlerine baglanmasi, genel olarak orgiitiin etkinliginin artmasi sonucunu ortaya
cikarir. Bu sayede Orgiitsel amaglara daha kisa bir zamanda ve daha etkin sekilde

ulasilmasi s6z konusu olmaktadir (Coban, 2011: 24).

2.2.1 Orgiitsel Baghihgm boyutlari

Literatiir incelendiginde orgiitsel bagliligin boyutlar: ile ilgili kullanilan en
yaygin siniflamanin Meyer ve Allen (1990:3) tarafindan yapilmis oldugu goriiliip, bu
siiflamaya gore orgiitsel baglilik ii¢ boyuta ayrilmistir. Bu boyutlar:

1- Duygusal Baglilik
2- Devam Bagliligi
3- Normatif Baglilik

2.2.1.1 Duygusal Baghhk

Duygusal Baglilik orgiitsel bagliligin boyutlarindan bir tanesi olup kisilerin
orgiitlerine ve kurumlarma duyduklart psikolojik bagliliklaridir.  Duygusal
Baglilik;sadakat,aidiyet hissi,sistemin parcasi olma istegi gibi, kisilerin biligsel ve
duygusal yonden 6rgiit hakkinda hissettikleri his ve yargilar1 barindirir (Lambert vd.,
2008: 471).

Orgiite duyulan duygusal baghlik, kisinin &rgiitin bir pargast oldugunu
hissetmesi ve orglite olan inanc1 nedeniyle duyugsal ve biligsel gayreti de beraberinde
getirmektedir. Birgok arastirmada, orgiitlere duyulan duygusal bagliligin is doyumuna
ve 1§ performansina yonelik olumlu katki sagladigi, calisilan orgiite yonelik is doyumu
diizeyini olumlu etkiledigi gosterilmektedir (Memari, Mahdieh ve Marnani, 2013:
344-349; Suma ve Lesha, 2013: 41-52, Ozutku, 2008: 94-95).



2.2.1.2. Devam Baghhg

Literatiir incelendiginde; kisinin algiladigi maliyet ve rasyonel maliyet olarak
ifade edildigi goriilen devam bagimlilig1, kisinin olas1 bir orgiitten ayrilma durumunda
kendisine olabilecek maliyeti hesapladigi ve durumun bilincinde olma durumunu ifade
eder(Chen ve Francesco, 2003:491; Kavi, 1998:8).

Devam Bagligi, calisanin Orgiitten ayrilmasi nedeniyle getirecegi yiiksek
maliyetlerden Otlirli, calisanin Orglitte kalmaya zorunlu hissetmesi anlamina
gelmektedir. Devam bagimliligi kisinin iradesinden ve kendi tercihinden ¢oK,

zorunluluklarin getirdigi bir baglilik tiiriidiir (Allen ve Meyer, 1990: 4).

Devam baghigi ¢alisanin Orgiit iizerinde yaptigi kisisel yatirimlar nedeniyle
orgiitte calismaya devam etme isteginden kaynaklanmaktadir. Bu yatirimlar; is
arkadaslariyla olusan yakin sosyal iliskiler, uzun yillar 6rgiitte calismaya bagli olarak

emeklilik, kariyer ve edinilen 6zel yeteneklerdir (Obeng ve Ugboro, 2003: 84).

2.2.1.3 Normatif Baghhk

Meyer ve Allen mevcut boyutlara normatif baglilik boyutunu ekleyerek ii¢
boyutlu orgiitsel baglilik modelini gelistirmislerdir (Allen ve Meyer, 1990: 1-18).
Normatif baglilik, is gorenlerin g¢alistiklart Orgiitlere karst kendilerini sorumlu
hissetmeleri hakkindaki inanglarini temsil etmektedir (Cirpan, 1999, s.71). Orgiite
karst bu inanca sahip calisanlar; orgiitteki uygulamalar, 6rgiitiin sosyalizasyonu ve
mevcut kisisel durumlar1 goz oniinde bulunduruldugunda, orgiitiin kendilerine olan

sadakatlerini hak ettigine inanirlar (Meyer ve digerleri, 1993, 5.539).

Normatif baglilik “zorunluluk” igeren bir baghlik tiriidiir. Calisanlar bu
baglilik tlirtinde, kisisel yararlari i¢in davramiglarimi sekillendirmekten ziyade,
yaptiklar1 davraniglarin ahlaki ve dogru olduguna duyduklari inang nedeniyle bu
davraniglar1 sergilemektedirler. Normatif bagliligin gelisim siirecinde, sosyal-

toplumsal baskinin 6nemli bir rolii bulunmaktadir (Powell ve Meyer, 2003, s.159).

Normatif baglilik; ¢alisanin 6rgiitteki pozisyonunu kendisi i¢in bir gorev olarak
gbérmesi ve bu nedenle 6rgiite baglilik gostermesi diistincesinin dogru olduguna olan

inanct ile duygusal bagliliktan; 6rgiitten olas1 bir ayrilik sonrasi orgiitle ilgili bir kayba



ugramayacagi diisiincesine sahip olmasiyla da devamlilik bagliligindan ayrilir (Wasti,

2000, 5.201-202).

2.3 Literatiir Arastirmasi

Saglik sektoriinde ulusal ve uluslararasi orglitsel sinizm ve orgiitsel baglilik konusunda

yapilan bazi arastirmalar 6zet olarak asagidaki tabloda sunulmustur.

Tablo 1.Saglik Sektoriinde Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel Baglilik Konusunda Yapilan

Baz1 Arastirmalar

Arastirmaci Yayin Evren/ Veri Sonug
Ismi ve Yaymn | Tiirii Orneklem Toplama
Yih Araci
(Olcek-
Anket)
TERZI ve Aragtirma | -Uzman -Orgiitsel Hekimlerin
KOCOGLU- Makalesi | Hekimler Sinizm orgiitsel sinizm
SAZKAYA -Pratisyen Olgegi ve orgiitsel
(2020) Hekimler -Orgiitsel baglilik
- Asistan Baglilik algilarinin orta
Hekimler Olgegi diizeyde oldugu
saptanmistir
GUL SERAP -Yiiksek -Asistan -Orgiitsel Katilimeilarin
YARAS Lisans Hekimler Sinizm orgiitsel sinizm
(2019) Tezi -Hemsireler Olgegi diizeylerinin
-Hekim yiiksek oldugu
Ogretim goriilmiistiir.
Uyeleri
OMER FARUK | -Yiiksek | -Aile -Orgiitsel Aile
KUS Lisans Hekimleri Sinizm Hekimlerinin
(2021) Tezi Olgegi orgiitsel sinizm

diizeylerinin

diisiik oldugu,
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-Orgiitsel orgiitsel baglilik
Baglilik diizeylerinin
Olgegi yiiksek oldugu
Saptanmuistir.
- -Hastane - Orgiitsel Hastane Calisanlari
Arastirma | Calisanlari Sinizm orgiitsel sinizm
Makalesi Olgegi diizeylerinin orta
diizeyde oldugu
goriilmektedir.
Hilal -Doktora -Akademik -Orgiitsel Hastane
ERTURHAN Tezi ve Idari Sinizm calisanlarinin
ISKIN calisanlar Olgegi orgiitsel sinizm
(2018) diizeyleri
distiktiir.
Ozgiin -Yiiksek -Hastane -Orgiitsel Hastane
AGIRDAN Lisans calisanlari Sinizm calisanlarinin
(2016) Tezi Olgegi orgiitsel sinizm
seviyesinin orta
diizeyde oldugu
bulunmustur
SULTAN -Yiiksek -Hemgireler | -Orgiitsel Hemsirelerin
CALBAY Lisans Sinizm orgiitsel sinizm
(2016) Tezi Olgegi seviyesinin orta
diizeyde oldugu
bulgusuna
ulagilmustir.
Canan BULUT | - Yiiksek | -Hastanede | - Orgiitsel Saglik
KORKMAZ Lisans calisan saglhk | Sinizm calisanlarinin
(2018) Tezi calisanlar Olgegi orgiitsel sinizm

diizeylerinin orta
diizeyde oldugu

goriilmektedir.
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YESIM BICICI | - Yiiksek -Hemsireler | -Orgiitsel Hemsirelerin
(2019) Lisans Sinizm orgiitsel sinizm
Tezi Olgegi diizeylerinin orta
diizeyde oldugu
goriilmektedir.
GULCIN -Yiiksek -Akademisyen | -Orgiitsel Akademisyen
YILDIRIM Lisans Hemsireler Sinizm hemsirelerin
(2020) Tezi Olgegi orgiitsel sinizm
seviyesinin orta
diizeyde oldugu
bulgusuna
ulasilmstir.
EMEL SEKER | Arastirma | -Hemsireler | -Orgiitsel Hemsirelerin
(2020) Makalesi Sinizm orgiitsel sinizm ve
Olgegi orgiitsel baglilik
-Orgiitsel seviyesinin orta
Baglilik diizeyde oldugu
Olgegi bulgusuna
ulagilmistir
LEITER vd. Arastirma | -Hekimler - Maslach Hekimlerin is
(2009) Makalesi Tiikenmiglik | yiikiiniin fazla
Olcegi olmasinin sinizm
ve tlikenmislik
tizerine olumsuz
etkisi oldugu
saptanmuistir.
VOLPE vd. Arastirma | -Hekimler ve | - Orgiitsel Orgiitsel sinizmin
(2014) Makalesi | Hemsireler Sinizm ti¢ boyutunun da
Olgegi orgiitsel baglilig
- Orgiitsel negatif yonde
Baglilik etkiledigi
Olgegi bulunmustur.
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3. GEREC VE YONTEM

Calismanin bu boliimiinde; arastirma modeli, evren ve 6rneklem, veri toplama

araclar ve verilerin analizi hakkinda gerekli bilgiler verilmistir.

3.1. Arastirmanin Modeli
Tanimlayic1 ve kesitsel tipteki bu arastirmada, aile hekimlerinin Orgiitsel

baglilik ile orgiitsel sinizm diizeyleri arasindaki iliskinin incelenmesi amaglanmaistir.

3.2. Arastirmamn Yapildig1 Yer, Evren ve Orneklemi

Bu arastirmanin evrenini, Tokat il ve ilgelerine bagli aile sagligi merkezlerinde
gorev yapan 201 aile hekimi olusturmaktadir. Orneklemini ise, bu aile saghg
merkezlerinde gorev yapan ve calismaya goniillii olarak katilan 112 aile hekimi
olusturmaktadir. Evrenin tamamina ulasmak miimkiin olabilecegi i¢in calismada

ayrica orneklem sec¢imine gidilmemistir.

3.3. Veri Toplama Araclari
Bu arastirmada veri toplama aract olarak arastirmacinin hazirladigi “Kisisel

Bilgi Formu”, “Orgiitsel Baglilik Olgegi” ve “Orgiitsel Sinizm Olgegi” kullanlmistir.

Olgme araglarma iliskin detayl bilgi asagida verilmektedir.

3.3.1 Kisisel Bilgi Formu

Bu form, arastirmaya katilacak olan aile hekimlerinin yas, cinsiyet, medeni
durum, aile hekimliginde ¢alistig1 siire, halen gorev yaptigi aile hekimliginde caligtigt
stire, mesleki deneyim siiresi ve ¢alisilan aile sagligi merkezinin il ya da ilgeye mi

bagli oldugu bilgilerini icermektedir.

3.3.2 Orgiitsel Baghlik Olcegi (OBO )

Aile hekimlerinin orgiitsel baglilik diizeylerini 6lgmek i¢in Meyer, Allen ve
Smith (1993) tarafindan gelistirilen daha sonra Meyer ve Allen (1997) tarafindan
revize edilen 18 ifadeli Orgiitsel Baglilik Olgegi ( OBO ) kullamlmustir. Tiirkceye
uyarlanmasinda Dagl1 vd. tarafindan 2018 yilinda gecerlilik ve giivenilirlik ¢calismasi
yapilan orgiitsel baglilik 6lcegi, 3 boyutta yer alan 18 sorudan olusmaktadir. Olgekte
yer alan ifadeler 5°1i Likert tipte, 1’den 5’e¢ (1: “Kesinlikle Katilmiyorum”, 2:
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“Katilmryorum”, 3: “Kararsizim”, 4: “Katiliyorum”, 5: “Kesinlikle Katiliyorum™)
seklinde puanlanmaktadir. Olgek orgiitsel bagliligin normatif, devam ve duygusal
boyutunu dlgmektedir. Olgekten her bir katilimei toplamda minimum 18, maksimum
120 puan alabilmektedir. OBO kullanilmas ile ilgili izinler, dlgek sahiplerine e-mail

yoluyla ulastirilarak yazili olarak alinmistir (EK-11).

3.3.3 Orgiitsel Sinizm Ol¢egi (0SO)

Orgiitsel sinizm 6lgegdi, Brandes (1997) tarafindan gelistirilmis olup; bilissel,
duyussal ve davranigsal olmak {izere 3 boyut ve toplam 14 ifadeden olusmaktadir.
Tirkgeye uyarlanmasinda Topgu vd. tarafindan 2013 yilinda gegerlilik ve giivenilirlik
calismasi yapilan Orgiitsel Sinizm Olgegi ( OSO ), 3 boyutta yer alan toplam 14
sorudan olusmaktadir. Olgekte yer alan ifadeler 5°1i Likert tipte 1’den 5’e (1: “asla”,
2: “cok nadir”, 3: “ara sira”, 4: “siklikla”, 5: “her zaman”) seklinde puanlanmaktadir.
Olgek orgiitsel sinizmin bilissel, davramgsal ve duygusal boyutunu 6lgmektedir.
Olgekten her bir katilime1 toplamda minimum 14, maksimum 70 puan alabilmektedir.
OSO kullanilmasi ile ilgili izinler, dlgek sahiplerine e-mail yoluyla ulastirilarak yazili

olarak alinmistir (EK-11).

3.4. Verilerin Analizi

Verilerin analizine baslanmadan once, elde edilen verilerin homojenlik,
normallik, dogrusallik ve duraganlik vb. varsayimlari saglayip saglamadigi test
edilmeli ve bununla ilgili istatistiksel bilgilere yer verilmelidir. Bu bilgiler
dogrultusunda aragtirmact hangi analiz tekniklerini tercih edip etmedigini gerekcesiyle

ifade etmelidir(Tozoglu&Dursun, 2020).

Verilerin analizinde kategorik degiskenler i¢in frekans dagilimlart verilmistir.
Ayrica verilerin normal dagilima sahip olmasi sartina bakmak i¢in mod, medyan ve

aritmetik ortalama degerleri ile ¢arpiklik ve basiklik katsayilar1 dikkate alinmistir.

Tablo 2’ de goriildiigii gibi orgiitsel baglilik ve orgiitsel sinizm dlgeklerinin her
bir alt boyutunun mod, medyan ve aritmetik ortalamalar1 birbirine yakin oldugu,
carpiklik ve basiklik degerleri incelendiginde, Tabachnik ve Fidell’in (2015) belirttigi
sinirlar i¢erisinde (-1,5 ile +1,5) yer alan veri setinin normal bir dagilima sahip oldugu

gorilmiistlir. Ayrica histogram grafikleri de incelenerek verilerin carpiklik-basiklik

14



degerleri hakkinda bilgi edinilebilir (Sekil 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8). Bu yiizden arastirma

kapsaminda parametrik testler kullanilmistir.

Tablo 2. Olgeklerin Normallik Daglim Tablosu

Faktor Diizeyleri N Mod Medyan X Carpikhik Basiklik
Biligsel 112 3,80 3,00 2,91 -,27 -,60
Duyussal 112 3,00 2,25 2,38 ,08 -,82
Davramssal 112 3,00 3,00 2,91 -,19 -,48
Orgiitsel Sinizm
112 2,29 2,82 2,76 -,24 -,52
Toplam
Duygusal 112 3,50 3,50 3,42 -,14 -,18
Devam 112 3,67 3,66 3,50 -,62 ,58
Normatif 112 2,67 2,66 2,62 -,05 ,38
Orgiitsel Baghlik 15 344 3,25 3,18 .58 1,23
Toplam
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Sekil 1.Bilissel Histogram Grafigi
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Sekil 3.Davranissal Histogram Grafigi
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Sekil 4.0rgiitsel Sinizm Genel Histogram Grafigi
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Sekil 6.Devam Histogram Grafigi
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Sekil 8.0rgiitsel Baglilik Genel Histogram Grafigi

orgutselbaghlik
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Arastirmaya iligkin verilerin analizinde, frekans (f), yiizde (%), aritmetik
ortalama (X) ve standart sapma (s) gibi tanimlayic1 istatistikler, ikili karsilastirmalar
icin “Bagmmsiz  Gruplar Ig¢in T-Testi”, ikiden fazla grubun bulundugu
karsilastirmalarda ise “Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA)” kullanilmistir. Tek
yonlii varyans analizinde anlamli farkliligin bulunmasi durumunda, farkliligin hangi
gruplardan kaynaklandigini belirlemek amaciyla Tukey HSD testi yapilarak ¢oklu
karsilastirma yapilmistir. Aile hekimlerinin oOrgiitsel baghilik ile orgiitsel sinizm
diizeyleri arasindaki iliskiyi belirlemek i¢in de “Pearson Correlation” analizi
uygulanmistir. Biitiin testler SPSS 24 paket programinda yapilmis ve anlamlilik diizeyi

p<0,05 olarak alinmistir.
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Tablo 3. Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel Baglilik Olgeklerinin Cronbach Alpha

degerleri
Faktor Diizeyleri Sorular Cronbach’s Alpha
Biligsel 5,6,7,8,12 0,84
Duyussal 1,2,3,4 0,93
Davranigsal 9,10,11,13,14 0,85
Orgiitsel Sinizm Toplam Tiim maddeler 0,93
Baglilik 1,2,3,4,5,6 0,79
Devam 7,8,9,10,11,12 0,66
Normatif 13,14,15,16,17,18 0,72
Orgiitsel Baglilik Toplam Tiim maddeler 0,83

Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel Baglilik Olgeklerinin giivenirliklerini belirlemek igin,
Cronbach’s Alpha i¢ tutarlilik katsayist1 hesaplanmis ve sonuglar1 Tablo 3’de
verilmistir. Orgiitsel Sinizm Olgegin Cronbach’s Alpha i¢ tutarlilik katsayilari
“Biligsel” alt boyutu i¢in (@ = 0,84), “Duyussal” alt boyutu i¢in (a = 0,33),
“Davranigsal” alt boyutu i¢in (a = 0,85) ve dlgegin toplam puani i¢in ise (@ = 0,93)
olarak bulunmustur. Orgiitsel Baglilik Olgegin Cronbach’s Alpha i¢ tutarlilik
katsayilari ise “Baglilik” alt boyutu igin (a = 0,79), “Devam” alt boyutu igin (a = 0,66),
“Normatif” alt boyutu i¢in (a = 0,72)ve toplam puani i¢in ise (a = 0,83) olarak
bulunmustur. “Cronbach’s Alfa Katsayisinin  degerlendirilmesinde uyulan

degerlendirme Sl¢titii;

0.00 < o <0.40 ise olgek giivenilir degildir.

0.40 < a <0.60 ise olcek diistik glivenilirliktedir.

0.60 < a <0.80 ise dlgek oldukea giivenilirdir.

0.80 < a <1.00 ise olcek yiiksek derecede giivenilirdir(Alpar, 2013).
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Sonu¢ olarak olgeklerin geneli ve alt boyutlarinin olduk¢a giivenilir oldugu

saptanmistir.

3.5 Arastirmanin Uygulanmasi ve Etik Yonii

Arastirmanin her asamasi etik ilkelere uygun bir sekilde ylriitiilmistiir.
Arastirmaya baslanmadan énce 25.05.2022 Tarihli Sivas Cumhuriyet Universitesi
Girigimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu onay1 (EK-4) alinmistir. Sivas
Cumbhuriyet Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Y&netim Kurulu karar1 alinmistir
(EK-5).Verilerin Tokat il Saghk Miidiirliigiiniin izni dahilinde toplanmasi igin
25.07.2022 tarihinde ilgili kuruma arastirma izin talep dilekgesi ve bagvuru dosyasi ile
basvurulmustur (EK-1).1lgili arastirmanin izinleri i¢in Tokat il Saglik Miidiirliigii, T.C
Saglik Bakanligi Halk Sagligi Genel Miidiirliigline konu hakkinda yazili bagvuru
yapmis, Halk Sagligi Genel Miidiirliigli arastirmaya ilgili resmi yaziyla (Say1 No: E-
49654233-604.02.02 ) onay vermistir (EK-2).

Tokat il Saghk Miidiirliigii Arastirma Taleplerini Degerlendirme Komisyon
Karar Tutanagi ile 21.10.2022 tarihinde ¢aligmanin yapilmasi idare olarak uygun
goriilmiistir (EK-3). Arastrmanin “Tokat 11 Saghik Miidiirliigiiniin Arastirma
Anketini Tokat ili Aile Hekimlerine Ebys Uzerinden Ulastirmast ile Tlgili Ust Yazis1”
ile Tokat ilinde calisan biitiin aile hekimlerine EBYS iizerinden ulastirilmasi
26.10.2022 tarihinde (Sayr No: E-87064461-044) saglanmistir (EK-6). Tokat Aile
Hekimleri Derneginde kayitli bulunan aile hekimlerine de ilgili ¢aligma 26.10.2022 ve
sonraki tarihlerde elektronik ortamdan ulastirilmustir. Veri toplama formlar1 Google
Formlar tizerinden goéniillii olan aile hekimlerine ile paylagilarak 26.10.2022 tarihi
itibariyle baslayip 12.12.2022 tarihine kadar siirmiistiir. Orgiitsel sinizm ve orgiitsel
baghlik o6lgeklerinin kullanilmasi ile ilgili izinler, 6l¢ek sahiplerine e-mail yoluyla

ulasilarak yazili olarak alinmistir (EK-11).

4 BULGULAR

Calismanin bu boliimiinde arastirmadan elde edilen verilerin tablolarla sunumu

yer almaktadir.
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Tablo 4.Arastirmaya katilan aile hekimlerinin yas dagilimlari

Yas N %
23-32 arasi1 22 19,6
33-42 arasi 35 31,3
43-52 arasi 38 33,9
53-62 arasi1 17 15,2

Toplam 112 100,0

Arastirmaya katilan aile hekimlerinin %19,6’s1 23-32 yas aras1, %31,3°1 33-42
yas arasi, %33,9’u 43-52 yas arasi, %15,2°s1 ise 53-62 yas araliginda olduklari

saptanmigstir

Tablo 5.Arastirmaya katilan aile hekimlerinin cinsiyet dagilimlar

Cinsiyet N %
Erkek 69 61,6
Kadin 43 38,4

Toplam 112 100,0

Arastirmaya 69’uws1,6) erkek ve 43 liu3s 4) kadin olmak {izere toplam 112 aile

hekimi katilmustir.

Tablo 6. Arastirmaya katilan aile hekimlerinin medeni durumlari

Medeni Durum N %
Evli 100 89,3
Bekar 12 10,7
Toplam 112 100,0

Aragtirmaya 100 Ti%s9,3) evli ve 12’si%10,7) iSe bekar olmak iizere toplam 112

aile hekimi katilmistir.
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Tablo 7.Arastirmaya katilan aile hekimlerinin hizmet siiresi

Hizmet Siiresi N %

1 yildan az 6 5,4
1-5 yil aras1 23 20,5
6-10 y1l arast 30 26,8
11-15 yil aras1 53 47,3
Toplam 112 100,0

Arastirmaya katilan aile hekimlerinin 6’sy%s4) 1 yildan az, 23’{i205) 1-5 yil
arast, 30 uw26,8) 6-10 yil arasi, 53’lie47,3) iSe 11-15 yil arasi aile hekimliginde hizmet

stiresinin olduklarini ifade etmislerdir.

Tablo 8.Arastirmaya katilan aile hekimlerinin mevcut ¢alistigr aile sagl

merkezindeki hizmet siiresi

Mevcut Hizmet Siiresi N %
1 yildan az 24 21,4
1-5 y1l aras1 33 29,5
6-10 y1l aras1 29 25,9
11-15 yi1l aras1 26 23,2
Toplam 112 100,0

Arastirmaya katilan aile hekimlerinin 24 iws21,4) 1 y1ldan az, 33 {ig29,5) 1-5 yil
arasi, 29’uw2s,9) 6-10 y1l arasi, 26’s1%232) ise 11-15 yil arasit mevcut galistig aile

hekimliginde hizmet siiresinin bulundugunu ifade etmislerdir.
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Tablo 9. Aragtirmaya katilan aile hekimlerinin hekimlik yapma siiresi

Hekimlik Siiresi N %

1-5 yil aras1 11 9,8
6-10 y1l aras1 24 21,4
11-15 yi1l arasi 21 18,8

16-20 y1l aras1 10 8,9
21 yil ve iizeri 46 41,1
Toplam 112 100,0

Arastirmaya katilan aile hekimlerinin 11 19,8 1-5 y1l arasi, 24 1i(%21,9) 6-10 y1l
arast, 21°1w18,8) 11-15 y1l arasi, 10’ ue23,2) 16-20 y1l arasi, 46’s1wa4,1) ise 21 y1l ve tlizeri

stire hekim olarak gorev yapmakta olduklarini ifade etmislerdir.

Tablo 10.Arastirmaya katilan aile hekimlerinin gorev yaptiklar yer

Gorev Yeri N %
Tokat il merkezi 50 44,6
Tokat ilge merkezi 62 55,4
Toplam 112 100,0

Aragtirmaya katilanlarin 50°si@eas6) Tokat il merkezine bagli olarak ve

62’s1(%s5,4) 1Se Tokat iline bagl ilge merkezlerinde gorev yaptiklarini ifade etmislerdir.

Tablo 11.Yas degiskenine gore Olgeklerin ANOVA sonuglari

Olcek Alt Boyut Yas N X SS F P  Fark

23-32 yag (1) 22 3,12 0,88
33-42 yas (2) 35 3,07 0,79

Bilissel 43-52 yas (3) 38 265 0,84 2,14 0,09
53-62 yas (4) 17 2,87 0,85

Toplam 112 291 0,85
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23-32 yag (1) 22 2,56 0,74
33-42 yas (2) 3% 255 081
Duyugsal 43-52 yas (3) 38 2,23 0,83 1,86 0,14
53-62 yas (4) 17 2,13 0,82
Toplam 112 2,38 0,82
0s 23-32 yas (1) 22 3,17 0,89
33-42 yas (2) 35 306 0,79
Davranigsal 43-52 yas (3) 38 2,70 0,79 2,32 0,07
53-62 yas (4) 17 2,72 0,72
Toplam 112 291 0,82
23-32 yas (1) 22 2,98 0,76
33-42 yas (2) 35 292 0,73
OS Genel 43-52 yas (3) 38 2,55 0,75 246 0,06
53-62 yas (4) 17 2,60 0,67
Toplam 112 2,76 0,75
23-32 yas (1) 22 3,06 0,78
33-42 yas (2) 35 3,32 0,77
Duygusal 43-52 yas (3) 38 3,60 0,63 3,96 0,01 13
53-62 yas (4) 17 3,70 0,53
Toplam 112 3,42 0,72
23-32 yag (1) 22 348 087
33-42 yas (2) 35 3,32 0,67
Devam 43-52 yas (3) 38 364 047 166 0,18
53-62 yas (4) 17 361 054
OB Toplam 112 3,50 0,65
23-32 yag (1) 22 231 0,72
33-42 yas (2) 35 255 0,74
Normatif 43-52 yas (3) 38 280 061 289 003 1-3
53-62 yas (4) 17 2,76 0,56
Toplam 112 2,62 0,69
23-32 yas (1) 22 295 0,59
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33-42yas(2) 35 3,06 064
1-3
1-4

OB Genel 43-52yas(3) 38 3,34 038 406 0,00

53-62yas(4) 17 336 0,33

Toplam 112 3,18 0,53

F: Tek Yonli Anova

Aile hekimlerinin Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel Baglilik 6lgeklerinden almig
olduklar1 puanlarinin yas gruplaria gore degisip degismedigini belirlemek amaciyla
“Tek Yonlii ANOVA” testi yapilmis ve sonuglar1 Tablo 11°de verilmistir. Yapilan
analiz sonuglarma gére Orgiitsel Sinizm Olgeginin tiim alt boyutlarinda ve 6lgek

genelinde anlamli farklilik tespit edilmemistir (p>0,05).

Orgiitsel Baglhlik Olgeginde ise “Duygusal” ve “Normatif” alt boyutlar1 ile
Olcegin genelinde anlamli farklilik tespit edilmistir (p<0,05). Anlamh farkliligin
kaynagini tespit etmek igin yapilan post-hoc Tukey testi sonucunda “Duygusal” alt
boyutunda ve 6l¢ek genelinde 23-32 yas ile 43-52 ve 53-62 yas gruplari arasinda iist
yas gruplari lehine anlamli farklilik bulunmustur (p<0,05). “Normatif” alt boyutunda
ise 23-32 yas ile 43-52 yas gruplari arasinda 43-52 yas grubu lehine anlamli farklilik
tespit edilmistir (p<0,05). Olgegin diger alt boyutlarinda ise anlamli farklilik
saptanmamustir (p>0,05).

Tablo 12. Olgeklerin Cinsiyete gore t-testi sonuglar

W

Olcek Alt Boyut Cinsiyet N SS t P

Bilissel Erkek 69 2,97 0,87
Kadn 43 2,80 0,81

1,04 0,30

Erkek 69 2,42 0,89
Duyussal 0,67 0,50

Kadin 43 2,31 0,70

oS Erkek 69 2,99 0,85

Davranissal Kadm 43 2.79 0.75 1,25 0,21

OS Genel Erkek 69 2,82 0,79
Kadin 43 2,66 0,68

1,11 0,26
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Duygusal Erkek 69 3,34 0,75
Kadin 43 3,55 0,66
Erkek 69 3,44 0,72

Devam -1,20 0,23
Kadin 43 3,60 0,49

-1,55 0,12

OB Normatif Erkek 69 2,60 0,69
-0,42 0,67

Kadin 43 2,65 0,69

OB Genel Erkek 69 3,13 0,58
-1,36 0,17

Kadmn 43 3,27 0,43

t: Independent Samples T Testi, *:<0,05

Aile hekimlerinin Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel Baglilik 6lgeklerinden almis
olduklart puanlarinin cinsiyet degiskenine gore degisip degismedigini belirlemek
amactyla “Independent Samples T testi yapilmis ve sonuglar1 Tablo 12°de verilmistir.
Yapilan analiz sonuglarina gore Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel Baglilik Olgeklerin biitiin
alt boyutlarinda ve olgeklerin genelinde istatistiksel olarak anlamli farklilik tespit

edilmemistir (p>0,05).

Tablo 13.Medeni duruma gore t-testi sonuglari

.. Medeni _
Ol¢cek Alt Boyut N X SS t P
Durum
Bilissel Evli 100 2,92 0,85
0,61 0,53

Bekar 12 2,76 0,85

Evli 100 2,41 0,83

Duyussal 0,97 0,33
Bekar 12 2,16 0,70
0s Evli 100 2,92 0,81
Davranigsal Bekar 12 285 0,89 0,28 0,77
OS Genel Evli 100 2,77 0,75
0,66 0,50
Bekar 12 2,62 0,76
Duygusal Evli 100 3,41 0,73
-0,45 0,65

Bekar 12 3,51 0,68

Evli 100 3,48 0,63
Devam -1,29 0,19
Bekar 12 3,73 0,78

OB Normatif Evli 100 2,61 0,68
-0,52 0,60
Bekar 12 2,72 0,73
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OB Genel Evli 100 3,16 0,53
Bekar 12 3,32 0,59

-0,94 0,34

t: Independent Samples T Testi, *:<0,05

Aile hekimlerinin Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel Baglilik dlgeklerinden almis
olduklar1 puanlarinin medeni durum degiskenine gore degisip degismedigini
belirlemek amaciyla “Independent Samples T” testi yapilmig ve sonuglar1 Tablo 13°de
verilmistir. Yapilan analiz sonuglarma gére Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel Baglilik
Olgeklerin biitiin alt boyutlarinda ve 6lgeklerin genelinde istatistiksel olarak anlamli

farklilik tespit edilmemistir (p>0,05).

Tablo 14 . Olgeklerin hizmet siiresi degiskenine gére ANOVA sonuglari

Olcek Alt Boyut Hizmet siiresi N X SS F P Fark

1 yildan az (1) 6 3,0 0,80
1-5 yil (2) 23 28 083

Bilissel 6-10 yil (3) 30 326 066 282 004 34
11-15 yil (4) 53 2,73 091

Toplam 112 291 0,85

1 yildan az (1) 6 2,37 0,34
1-5y11 (2) 23 2,45 0,79
Duyussal 6-10 y1l (3) 30 2,73 0,75 3,37 0,02 3-4

11-15y1il (4) 53 2,16 0,85

Toplam 112 2,38 0,82
0s 1 yildan az (1) 6 3,03 0,68
1-5 y11 (2) 23 295 095

Davranissal 6-10 y1l (3) 30 3,14 0,63 1,50 0,21

11-15 yil (4) 53 2,75 0,85
Toplam 112 291 0,82

1 yildan az (1) 6 2,85 0,58
1-5 yil (2) 23 2,76 0,79

OS Genel 6-10 yil (3) 30 3,06 0,57 288 003 34
11-15 yil (4) 53 257 0,80
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Toplam 112 2,76 0,75

1 yildan az (1) 6 3,13 0,46
1-5y11 (2) 23 3,30 0,66

Duygusal 6-10 y1l (3) 30 3,08 0,76 584 0,00 3-4
11-15 yil (4) 53 3,69 0,65

Toplam 112 342 0,72

1 yildan az (1) 6 3,66 0,74
1-5y11 (2) 23 3,48 0,66

Devam 6-10 y1l (3) 30 338 082 059 061
11-15 yil (4) 53 356 051

OB Toplam 112 350 0,65

1 yildan az (1) 6 2,27 0,46
1-5y11 (2) 23 2,62 0,64

Normatif 6-10 y1l (3) 30 2,38 068 288 0,03 3-4
11-15 y1l (4) 53 2,79 0,69

Toplam 112 2,62 0,69

1 yildan az (1) 6 3,02 0,37
1-5 yil (2) 23 313 046

OB Genel 6-10 y1l (3) 30 295 063 410 000 34
11-15 yil (4) 53 3,35 0,46

Toplam 112 3,18 0,53

F: Tek Yonli Anova

Aile hekimlerinin Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel Baglilik 6lgeklerinden almis
olduklar1 puanlarinin hizmet siirelerine gore degisip degismedigini belirlemek
amaciyla “Tek Yonlii ANOVA” testi yapilmis ve sonuclar1 Tablo 14°de verilmistir.
Yapilan analiz sonuglarina gore Orgiitsel Sinizm Olgeginin “Bilissel” ve “Duyussal”
alt boyutlar1 ile 6lgegin genelinde anlamli farklilik tespit edilmistir(p<0,05).Anlamli
farkliligin kaynagimi tespit etmek icin yapilan post-hoc Tukey testi sonucunda
“Biligsel”, “Duyussal” alt boyutlarinda ve 6l¢egin genelinde 6-10 yil ile 11-15 yil
arast hizmet yapanlar arasinda 6-10 yil aras1 hizmet siiresi bulunanlar lehine anlaml
farklilik bulunmustur (p<0,05). Baska bir ifadeyle 6-10 yil arasinda hizmet siiresi

bulunan aile hekimlerin 11-15 y1l aras1 hizmet siiresi olanlara gore orgiitsel sinizm
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diizeyleri daha yiiksektir. Olgegin “Davranigsal” alt boyutunda ise anlamli farklilik
bulunmamastir (p>0,05).

Orgiitsel Baghlik Olgeginde ise “Duygusal” ve “Normatif” alt boyutlar1 ile
Olcegin genelinde anlamli farklilik tespit edilmistir (p<0,05). Anlamh farkliligin
kaynagini tespit etmek i¢in yapilan post-hoc Tukey testi sonucunda “Duygusal” ve
“Normatif” alt boyutlarinda ve 6l¢ek genelinde 6-10 yil ile 11-15 yil aras1 hizmet
yapanlar arasindall-15 yil arasi hizmet siiresi bulunanlar lehine anlamli farklilik
bulunmustur (p<0,05). Baska bir ifadeyle 11-15 yil aras1 hizmet siiresi olan aile
hekimlerinin 6-10 yil hizmet siiresi bulunan aile hekimlerine oranla orgiitsel baglilik
diizeylerinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Olgegin “Devam” alt boyutunda ise

anlamli farklilik saptanmamistir (p>0,05).

Tablo 15.Mevcut ¢alisilan aile saglik merkezinde hizmet siiresi degiskenine gore

ANOVA sonuglar1

>

Olgek Alt Boyut Mevcut hizmet N SS F P  Fark

1 yll-(‘ilan ;12 (1) 24 2,88 0,89
1-5 y11 (2) 33 290 0,84

Biligsel 6-10 y11 (3) 29 3,06 0,85 0,52 0,66
11-15 y1l (4) 26 2,77 0,84

Toplam 112 291 0,85

1 yildan az (1) 24 2,47 0,87
1-5y11 (2) 33 2,40 0,79

Duyusgsal 6-10 y1l (3) 29 2,40 0,85 0,34 0,79
11-15 yil (4) 26 2,25 0,79

Toplam 112 2,38 0,82

0s 1 yildan az (1) 24 299 091
1-5 y11 (2) 33 290 081
Davranissal 6-10 y1l (3) 29 2,99 0,76 042 0,73
11-15 y1l (4) 26 2,76 0,83
Toplam 112 291 0,82

1 yildan az (1) 24 2,80 0,83
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1-5 y1l (2) 33 2,76 0,74

OS Genel 6-10 y11 (3) 29 2,84 0,73 0,44 0,72
11-15 y1l (4) 26 2,62 0,72
Toplam 112 2,76 0,75

lyildanaz (1) 24 314 077
1-5y1l (2) 33 329 057

Duygusal 6-10 yil (3) 29 356 075 326 002 14
11-15yil(4) 26 3,69 0,72

Toplam 112 3,42 0,72

1 yildan az (1) 24 3,29 0,81
1-5y11 (2) 33 3,45 0,62

Devam 6-10 y1l (3) 29 3,70 058 185 0,14
11-15 yil (4) 26 3,53 0,53

OB Toplam 112 3550 0,65

1 yildan az (1) 24 242 0,72
1-5y11 (2) 33 2,70 0,75

Normatif 6-10 y1l (3) 29 261 066 097 041
11-15 y1l (4) 26 2,71 0,59

Toplam 112 2,62 0,69

1 yildan az (1) 24 295 0,62
1-5y11 (2) 33 3,15 0,52

OB Genel 6-10 y11 (3) 29 329 051 249 0,06
11-15 yil (4) 26 3,31 042

Toplam 112 3,18 0,53

F: Tek Yonlii Anova

Aile hekimlerinin Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel Baglilik 6lgeklerinden almis
olduklar1 puanlarinin mevcut calistiklart aile sagligi merkezlerindeki hizmet
siirelerine gore degisip degismedigini belirlemek amaciyla “Tek Yonlii ANOVA”
testi yapilmis ve sonuglar1 Tablo 15°de verilmistir. Yapilan analiz sonuglarina gore

Orgiitsel Sinizm Olgeginin tiim alt boyutlarinda ve 6lgegin genelinde anlaml
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farklilik tespit edilmemistir(p>0,05).

Orgiitsel Baglilik Olgeginde ise “Duygusal” alt boyutunda anlamli farklilik
tespit edilmistir (p<0,05). Anlamh farkliligin kaynagmi tespit etmek igin yapilan
post-hoc Tukey testi sonucunda “Duygusal” alt boyutunda mevcut ¢alistiklar: aile
saglig1 merkezinde 1 yildan az ile 11-15 yil aras1 hizmet yapanlar arasinda 11-15 yil
aras1 hizmet siiresi bulunanlar lehine anlamli farklilik bulunmustur (p<0,05). Baska
bir ifadeyle mevcut ¢alistiklart aile sagligi merkezinde 11-15 yil arasi hizmet siiresi
olan aile hekimlerinin 1 yildan az hizmet siiresi bulunan aile hekimlerine oranla
orgiitsel baglilik diizeylerinin daha yiiksek oldugu gériilmiistiir. Ol¢egin “Devam” ve
“Normatif” alt boyutlar1 ile 6l¢egin genelinde ise anlamli farklilik saptanmamaistir

(p>0,05).

Tablo 16.Hekimlik yapma siiresi degiskenine gore ANOVA sonuglari

Olcek Alt Boyut  Hekimlik siiresi N X SS F P Fark

1-5 yil (1) 11 3,25 0,76
6-10 y11 (2) 24 3,10 0,82
11-15 y11 (3) 21 297 0,82
Biligsel 16-20 y1l (4) 10 294 1,05 1,60 0,18
21 yil ve lizeri(5) 46 2,69 0,82

Toplam 112 291 0,85

1-5 yil (1) 11 229 0,53
6-10 11 (2) 24 262 071

11-15y11(3) 21 260 092

Duyussal 16-20 yil (4) 10 250 073 1,91 011
21 yil ve 46 2,15 0,86
“Toplam 112 238 082

0s 1-5 yil (1) 11 321 0,78

6-10 y1l (2) 24 3,11 0,79
11-15y1il (3) 21 3,00 0,87
Davranigsal 16-20 y1l (4) 10 294 0,91 1,68 0,15

21 yil ve 46 269 0,77
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Toplam 112 291 0,82
1-5 yil (1) 1 296 0,62
6-10 y1l (2) 24 297 071
11-15y11(3) 21 2,87 081

OS Genel 16-20y11(4) 10 2,81 086 1,86 0,12
21 y1l ve 46 253 0,72
“Toplam 112 276 075
1-5 yil (1) 11 3,18 057
6-10 y1l (2) 24 3,05 0,84
11-15y11(3) 21 342 075

Duygusal 16-20 yil (4) 10 3,56 0,90 325 001 25

21 yilve 46 3,64 0,55
“Toplam 112 342 072
1-5 yil (1) 11 3,56 0,87
6-10 yil (2) 24 332 0,79
11-15 yil (3) 21 342 070

Devam 16-20 yil (4) 10 343 054 1,12 0,34
21 yil ve 46 3,64 047
OB “Toplam 112 350 065
1-5 yil (1) 11 256 055
6-10 yil (2) 24 239 0,78
11-15 yil (3) 21 259 081

Normatif 16-20 yil (4) 10 266 052 1,15 0,33
21 yil ve 46 2,76 0,62
"Tobi;n 112 2,62 0,69
1-5 yil (1) 11 310 054
6-10 y1l (2) 24 292 061
11-15 yil (3) 21 314 068

OB Genel 16-20 yil (4) 10 322 055 275 003 25

21 yil ve 46 3,35 0,34
"Tobi;;n 112 3,18 053

F: Tek Yonli Anova
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Aile hekimlerinin Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel Baglilik 6lgeklerinden almis
olduklar1 puanlarinin hekimlik yapma siirelerine gore degisip degismedigini
belirlemek amaciyla “Tek Yonli ANOVA” testi yapilmis ve sonuglar1 Tablo 16°da
verilmistir. Yapilan analiz sonuglarina gore Orgiitsel Sinizm Olgeginin tiim alt

boyutlarinda ve 6l¢egin genelinde anlamli farklilik tespit edilmemistir (p>0,05).

Orgiitsel Baghlik Olgeginde ise “Duygusal” alt boyutunda ve dl¢egin genelinde
anlamli farklilik tespit edilmistir (p<0,05). Anlamli farkliligin kaynagin1 tespit etmek
i¢in yapilan post-hoc Tukey testi sonucunda “Duygusal” alt boyutunda ve 6l¢egin
genelinde 6-10 yil ile 21 yil ve {izeri hekimlik yapanlar arasinda 21 yil ve tizeri
hekimlik yapma stiresi bulunanlar lehine anlamli farklilik bulunmustur (p<0,05).
Baska bir ifadeyle hekimlik yapma siiresi 21 ve {izeri yil olan aile hekimlerinin 6-10
yil arast hekimlik siiresi olan aile hekimlerine oranla orgiitsel baglilik diizeylerinin
daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Olgegin “Devam” ve “Normatif” alt boyutlarinda

ise anlamli farklilik saptanmamustir (p>0,05).

Tablo 17.Aile saglik merkezinin bulundugu yere gore t-testi sonuglari

Olcek Alt Boyut ASMyeri N X SS t P
Bilissel il 50 2,82 ,87
. -0,96 0,33
Ilge 62 2,98 ,83
il 50 2,22 .80
Duyussal -1,94 0,06
flce 62 2,52 81
0s il 50 2,77 ,83
D | . -1 1
avranissa flee 62 3,02 80 ,65 0,10
OS Genel il 50 2,63 7
. -1,63 0,10
Ilge 62 2,86 73
Duygusal il 50 3,47 78
. 0,68 0,49
Ilge 62 3,38 .67
il 50 3,51 ,55
Devam ) 0,03 0,97
Iige 62 3,50 71
OB Normatif il 50 2,67 71
. 0,63 0,52
Ilge 62 2,58 ,67
OB Genel il 50 3,21 54
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Ilge

62

3,15

53

0,59

0,55

t: Independent Samples T Testi, *:<0,05

Aile hekimlerinin Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel Baglilik 6lgeklerinden almis

olduklar1 puanlarinin aile saghg merkezinin bulundugu yere gore degisip

degismedigini belirlemek amaciyla “Independent Samples T testi yapilmis ve

sonuglari Tablo 17°de verilmistir. Yapilan analiz sonuglarina gore Orgiitsel Sinizm ve

Orgiitsel Bagllik Olgeklerinin biitiin alt boyutlarinda ve 6lceklerin genelinde

istatistiksel olarak anlamli farklilik tespit edilmemistir (p>0,05).

Tablo 18.Aile hekimlerinin Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel Baglilik diizeyleri

arasindaki iligki

Bilissel Duyussal Davramssal OS Genel Duygusal Devam Normatif OB Genel
r 1 661" 874 947 -,406™ ,008 -,322™ -,318™
Bilissel p ,000 ,000 ,000 ,000 931 ,001 ,001
112 112 112 112 112 112 112 112
r ,661™ 1 ,633™ 822" -,505™ -084  -364™ - 417
Duyussal p ,000 ,000 ,000 ,000 378 ,000 ,000
N 112 112 112 112 112 112 112 112
r 874 ,633" 1 ,9377 -,361" -025 -325" -,312™
Davramss 100 000 000 000 792 000 001
ol N 112 112 112 112 112 112 112 112
r 947" ,822™ 937" 1 -,460™ -033  -,369™ -,379™
OS Genel p ,000 ,000 ,000 ,000 ,733 ,000 ,000
N 112 112 112 112 112 112 112 112
r -,406™ -,505™ -,361™ -,460™ 1 ,383™ ,459™ ,802™
Duygusal p ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 112 112 112 112 112 112 112 112
r ,008 -,084 -,025 -,033 ,383™ 1 ,387" 742"
Devam p 931 378 792 733 ,000 ,000 ,000
N 112 112 112 112 112 112 112 112
r -,322™ -,364™ -,325™ -,369™ ,459™ ,387™ 1 792"
Normatif p ,001 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 112 112 112 112 112 112 112 112
r -,318™ - 417 -,312* -,379™ ,802™ 7427 792" 1
OB Genel P ,001 ,000 ,001 ,000 ,000 ,000 ,000
N 112 112 112 112 112 112 112 112

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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Tablo 18°de aile hekimlerinin Orgiitsel Sinizm ile Orgiitsel Baglilik arasinda
iliski olup olmadigini belirlemek i¢in Pearson Korelasyon analizi sonuglar1 verilmistir.
Pearson Korelasyon analizi sonuglarina gére; Orgiitsel Sinizm 6l¢eginin “Bilissel” alt
boyutunun, Orgiitsel Bagllik &lgeginin “Duygusal” alt boyutu ile arasinda %40 (r=-
0,406), “Normatif” alt boyutu ile arasinda %32 ( r=-0,322), 6l¢ek geneli ile arasinda
%31 (r=-0,318) diizeyinde negatif yonlii anlamli iliski bulunmaktadir (p<0,05).
“Biligsel” alt boyutu ile “Devam” alt boyutu arasinda ise anlamli iliski yoktur
(p>0,05).

Orgiitsel Sinizm 6lgeginin “Duyussal” alt boyutunun, Orgiitsel Baglilik
Olgeginin “Duygusal” alt boyutu ile arasinda %50 (r=-0,505), “Normatif” alt boyutu
ile arasinda %36 (r=-0,364), dlcek geneli ile arasinda %41 (r=-0,417) diizeyinde
negatif yonlii anlamli iligki bulunmaktadir (p<0,05). “Duyugsal” alt boyutu ile
“Devam” alt boyutu arasinda ise anlamli iliski saptanmamuistir (p>0,05).

Orgiitsel Sinizm &lgeginin “Davramigsal” alt boyutunun, Orgiitsel Baglilik
Olgeginin “Duygusal” alt boyutu ile arasinda %36 (r=-0,361), “Normatif” alt boyutu
ile arasinda %32 (r=-0,325), o6l¢ek geneli ile arasinda %31 (r=-0,312) diizeyinde
negatif yonlii anlamli iliski bulunmaktadir (p<0,05). “Davranigsal” alt boyutu ile
“Devam” alt boyutu arasinda ise anlamli iligski yoktur (p>0,05).

Orgiitsel Sinizm 6lgeginin genelinin, Orgiitsel Baglhlik 6lgeginin “Duygusal”
alt boyutu ile arasinda %46 (r=-0,460), “Normatif” alt boyutu ile arasinda %36 (r=-
0,369), dlcek geneli ile arasinda %37 (r=-0,379) diizeyinde negatif yonlii anlaml1 iligki
bulunmaktadir (p<0,05). Orgiitsel Sinizm &lgeginin geneli ile “Devam” alt boyutu

arasinda ise anlamli iligki tespit edilmemistir (p>0,05).
5. TARTISMA

Aile hekimlerinin orglitsel sinizm ve Orglitsel baglilhik diizeylerinin
incelenmesinin amaglandig1 bu ¢alismaya, Tokat ilinin il merkezi ve ilgelerinde gérev
yapmakta olan toplam 112 aile hekimi katilmistir. Caligmaya katilan aile hekimlerinin
orgiitsel sinizm diizeylerinin ortaya yakin (X=2,76) orgiitsel baglilik diizeylerinin

ortanin lizerinde (X=3,18) oldugu calisma sonucu saptanmistir.
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Caligmamizda aile hekimlerinin orgiitsel sinizm ile orgiitsel baglilik tutumlari
arasinda negatif yonli anlamli iliski bulunmustur (Tablo 18). Baska bir ifadeyle aile
hekimlerinin orgiite karsi olusturdugu sinizm algisi arttikca Orgiite olan baglilig
azalmaktadir. Alanyazin incelendiginde, arastirma sonucumuz ile benzerlik gésteren
calismalar mevcuttur (Nerm ve Liu, 2021; Seker, 2021; Kras ve ark.; 2019; Malkog ve
Sunay, 2020; Yiicel ve Cetinkaya, 2015; Ozgan, Kiilek¢i ve Ozkan, 2011; Abraham,
2000:282; Eaton, 2000; Chrobot-Mason:2003). Bu arastirmalar sonucunda orgiitsel

sinizmin orgiitsel bagllikla iliskili oldugu bulunmustur.

Calisma sonuglarina gore aile hekimlerinin Orgiitsel Sinizm ve Orgiitsel
Baglilik olgeklerinden almis olduklari puanlar incelendiginde, cinsiyet degiskenine
gore Orgiitsel Baglilik Olgeklerinin biitiin alt boyutlarinda ve dlgeklerin genelinde
istatistiksel olarak anlamli farklilik tespit edilmemistir (Tablo 12). Bu tespit daha 6nce
aile hekimleri iizerine bu konu 6zelinde yapilan literatiirdeki aile hekimleri ile ilgili
kisith galigmalardan olan Kus (2021)’un ¢alismasi ile ayni paralellikte oldugu
gorilmiustir.

Calisma sonucunda medeni durumun, aile hekimlerinde Orgiitsel Sinizm ve
Baglilik algisi {izerine anlamli etkisinin olmadig1 saptanmustir (Tablo 13).

Aile hekimligi sistemindeki hizmet siirelerine gére Orgiitsel Sinizm
Olgegindeki puanlar karsilastirildiginda, 6-10 yil aras1 sistemde calisan aile
hekimlerinin, 11-15 yil aras1 sistemde c¢alisan aile hekimlerine gore orgiitsel sinizm
Olgegi genelinde ve “Bilissel”, “Duyussal” alt boyutlarinda o6rgiitsel sinizm
diizeylerinin anlamli olarak yiiksek oldugu tespit edilmistir (Tablo 15). 6-10 y1l arasi
sistemde calisan aile hekimlerin kurumlarina kars1 diger gruplara kiyasla bahsi gecen
boyut ve genel diizeyde sinik bir alg1 diizeyi oldugu ¢alismada ortaya konmustur.

Sonug olarak hekimlerin yas1 ve hizmette ¢alisma siireleri arttik¢a “duygusal”
ve “normatif” bagliligin da arttig1 saptanmigtir. Hekimlikte ¢aligma siiresinin ve yasin
artmasi sistemi daha ¢ok benimsemeye, Orgiitsel amaglara daha fazla baglanmaya,
aidiyet hissine neden olmus olabilir. Cihangiroglu ve ark.nin (2015), Kiigiikzkan’1n
(2015) ve Tekingiindiiz ve Tengilimoglu'nun (2013) g¢alismalar1 aragtirmamizin

bulgularini destekler niteliktedir.
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Calismaya gore, aile hekimlerinin ¢aligtigi birimlerin il merkezi veya ilgede
olmasi, orgiitsel sinizm ve orgiitsel baglilik kavramlarinin tiim alt boyutlar1 ile beraber
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gostermedigi saptanmustir (Tablo 17). Ancak
istatistiksel olarak anlamli olmamakla beraber ilgede calisan hekimlerin Orgiitsel
sinizm diizeyleri daha yiiksektir. Hekimlerin il¢ede calismayi dezavantaj olarak
algilamalar1 bu sonucu neden olmus olabilir.

Aile hekimlerinin orgiitsel sinizm ve orgiitsel baglilik diizeyleri iizerine
yaptigimiz bu ¢alismada aile hekimlerinde 6rgiitsel sinizm, orgiitsel bagligin devam
alt boyutu digindaki biitiin alt boyutlarinda ve 6l¢ek genelinde negatif yonlii anlaml
iligkisi oldugu saptanmustir. Bu nedenle orgiitsel sinizmin azaltilmasi 6rgiitsel baglilik
agisindan da onemli bir konudur. Terzi ve Sazkaya‘ya gore de (2020) hekimler iizerine
yapilan bir ¢aligmada, calismamiz ile benzer olarak drgiitsel sinizmin 6rgiitsel baglilik
tizerinde, anlamli negatif bir iliskinin oldugu tespit edilmistir.

Aile hekimlerinin ¢aligma ortamlari psikolojik, fiziksel, orgiitsel ve ekonomik
imkanlarla bicimlenmektedir. Tirkiye’de aile hekimleri goreceli olarak bagimsiz
konumda c¢alistyor olmalarina ragmen, aragtirmamizda orgiitsel sinizm diizeyleri orta
diizeyde (X=2,76) bulunmustur. Tiirkiye’de aile hekimleri genel olarak yogun bir is
yiikii ile kars1 karsiyadir. Ozellikle COVID-19 Pandemisi déneminde hastalarin aile
saglig1 merkezlerini yogun olarak kullanmasi, aile hekimleri tizerindeki is ytikiinii bu
donemde daha da artirmistir. 2021 yilinda hastalara yonelik erken tani, kronik
hastaliklarin takibi ve hasta izlem amaci diisiiniilerek Saglik Bakanliginca uygulamaya
konulan “Hastalik Yo6netim Platformu”(HYP) uygulamasinin ¢ikmasi ile beraber aile
hekiminin mevcut is yiikii daha da artmistir. Ulkemizde Saglik ¢alisanlarina ydnelik
her gegen giin artan siddet olaylar1 da saglik personelini olumsuz yonde etkileyen diger
bir faktordiir. Tiim bu faktorler aile hekimlerinin orta diizeyde sinizm sergilemelerine
neden olmus olabilir.

Kanada’da 35 saat ve iizeri ¢alisan 2536 hekimin katildig1 Maslach tiikkenmislik
Olcegi ile yapilan arastirmada, erkek hekimlerin orgiitsel sinizm ortalamasi 6 puan
tizerinden 2.04, kadin hekimlerin Orgiitsel sinizm ortalamasi ise 1.97 puan olarak
bulunmustur (Leiter vd., 2009). Amerika’da saglik hizmeti sunan 205 hekimin

katildig1 aragtirmada hekimlerin 6rgiitsel sinizm diizeyleri 5 puan iizerinden 2.64 puan
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olarak bulunmustur, bulunan bu sonu¢ arastirmamizin sonucu ile paralellik
gostermektedir ( Volpe vd., 2014) .

Saglik calisanlarinin ¢caligmakta olduklari isyerlerine iliskin algilari, is ile ilgili
tatmin diizeyini ve sunulan hizmeti de dogrudan etkilemektedir. Her orgiitte oldugu
gibi sadece bina ve fiziki imkanlarin iyilestirilmesine dayanan, Orgiitte calisanlarin
istek ve taleplerini gz ardi eden, psikolojik sozlesmeleri yok sayan bir yonetim
tarzinin Orgiitsel sinizmi artiracagi ¢alismalarla da gosterilmistir (Dainty vd., 2004: 33-
44). Calisanlarin beklentilerinin gérmezden gelindigi ve karsilanmadigi bir isyerinde,
saglik profesyonellerinin hastalari ile olan iliskileri zayiflamakta, isle ile ilgili olumsuz
davranig ve tutumlar artmakta, isle ilgili diisiik motivasyon sergilenmektedir. Bu
durumun tam tersinde ise hizmet sunumunun kalitesi ve hasta memnuniyet diizeyleri
artmakta (Halbesleben vd., 2008; McHugh vd., 2011), saglik bakim ve sigorta
maliyetleri azalmakta , calisanin performansi yiikselmekte, tiikenmislik diizeyi
azalmakta , kuruma olan baglilik ve sorumlulugu ve is tatmini artmaktadir (Zekioglu

vd., 2019).
6. SONUCLAR VE ONERILER

* Literatlir tarandiginda bir orgiitte orgiitsel sinizmin yiikksek olmasi, orgiitiin
hedeflerine ulagmasinin oniindeki engellerden bir tanesi olarak goriilmektedir.
Orgiitsel sinizmin is performansi iizerinde anlamli negatif etkisi oldugu

gosterilmistir (Santag Vd., 2016: 881).

* Bu nedenle giiniimiizde mevcut saglik kurumlarinin fiziki sartlar1 her ne kadar
iyilestirilmeye calisilsa da, saglik sektoriinde g¢alisan kisiler ve hekimlerin
caligma ortamlariyla ilgili sorunlaria yonelik 6nlemler ve kararlar alinmadigi

takdirde, saglik sistemi yeterli performans: gosteremeyecektir.

+  Orgiitsel sinizmin arttig1 kurumlarda, érgiitsel baghigin azaldigi; bunun zincir

etkisi ile de calisanlarin kurumlarina daha az giiven duymasina neden olabilir

* Arastirmanmn irdelemek istedigi noktalardan birisi de hekimlerin ¢alistig
kurumlara goére orgiitsel sinizm diizeyinin belirlenmesidir. Ulkemizde
hekimler; toplum sagligi merkezleri, aile sagligi merkezleri, ilge entegre devlet

hastaneleri, devlet hastaneleri, tiniversite hastaneleri, 6zel hastaneler, 6zel
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klinik ve muayenehaneler gibi farkli yerlerde calismaktadir. Literatiirde
orgiitsel sinizm ve orgiitsel baglilik ile ilgili yapilan ¢aligmalar incelendiginde

farkli yerlerde ¢alisan hekimlerin kategorize edildigi ¢calismalar ¢ok kisithidir.

Farkli kurumlarda ¢alisan hekimlerin Orgiitsel sinizm ve Orgiitsel sinizmin
orglitsel baglhlik lizerine etkisi {lizerine yapilan arastirmalar incelendiginde,
hala arastirilmaya ve aydinlatilmaya ihtiya¢c duyulan bir alan oldugu

distiniilmektedir.

Orgiitsel sinizmin ve drgiitsel bagliligin hekimlerin calistiklari farkli kurumlar
icin ayr1 ayr1 incelenerek ele alinmasi, bu kurumlardaki oOrgilitsel sinizm,
orgiitsel baglilik algilarinin tespitinin yapilmasi ve edinilen bilgiler 1s18inda

yonetsel ¢oziim Onerileri sunulmasi agisindan da dnem arz etmektedir.

Ulkemizde birinci basamak hizmetlerinin yiiriitiildiigii sadece aile saghg
merkezleri ve aile hekimleri iizerine yapilan orgiitsel sinizm ve Orgiitsel
bagliliga etkisi konusunda literatiirde yayinlanan c¢ok kisith ¢alisma
bulunmaktadir. Literatiir incelendiginde yapilan ¢aligsmalarin bir kism1 ¢aligma
ortamlar1 ayrilmadan (asm, kamu hastanesi, tsm, 112 acil saglik hizmetleri,
ozel hastane vb.) sadece pratisyen/uzman hekimler tizerine olusturuldugu ve
genellikle hastane yogunluklu ¢alismalarin yapildig:r gézlemlenmistir. Farkli
saglik kurumlarinda ortaya c¢ikabilecek farkli sonuglar hala arastirilmayi

bekleyen, 151k tutulmasi gereken alanlardir.

Aragtirma sonuglar1 degerlendirildiginde, insan sagligin1 korumak i¢in ¢alisan
hekimlerin, orgiitsel sinizm diizeylerindeki artig, zincirleme etki ile genel
saglhig etkileyici olumsuz etkiler ortaya ¢ikarmaktadir. Bu nedenle orgiitsel
sinizmin kurumlarda belirlenmesi ve nedenlerinin arastirilmasi gerekmektedir.
Saglik bakanligr tarafindan ilgili arastirma sonuclar1 dikkate aliarak
hekimlerle ilgili sinizm diizeyinin azaltilmasina yonelik caligmalar

planlanmalidir (Terzi, C. ve Kogoglu-Sazkaya, M. , 2020 : 139 ).

Aile Hekimligi sisteminde uzun siire ¢alisan hekimlerin duygusal baglilig
arttig1 ¢alismada ortaya konulmaktadir. Aile hekimligi sisteminde 6-10 yil

arasi ¢aligma siiresi olan aile hekimlerinin anket sonuglarina verdigi cevaplar
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ile bu grup ve grubun aile hekimligi sistemine bakis acilarinin incelenmesi,
olas1 sorunlarinin tespiti i¢in saha ¢alismasinin yapilmasi, sinizm diizeylerinin
belirlenen problemlerin ¢éziimii neticesinde disiiriilerek performanslarinin
artirilmasi saglanabilir. 6-10 yil arasi sistemde calisan aile hekimlerinde
yapilacak bu ¢aligma, orgiitsel baglilik diizeylerini de anlamli etkileyecegi icin,

sisteme olas1 pozitif katkilarinin olacagini degerlendirmekteyiz.

» Sonug olarak, calismamizda aile hekimlerinin, orgiitsel baglilik diizeylerinin
ortanin iizerinde, orgiitsel sinizm diizeylerinin orta derecede oldugu, orgiitsel
sinizm ile Orgiitsel baglilik arasinda negatif yonlii anlaml iliski oldugu; yaslari
ve hizmet siireleri arttikga orgiitsel bagliliklari, hizmet siireleri arttikca orgiitsel
sinizm  diizeylerinin  azaldigi  saptanmustir.  Saglik  politikalarinin
diizenlenmesinde ve gelistirilmesinde basta saglik politikalarini belirleyen
ulusal otoriteler olmak {izere, mesleki orgiitler ve sistemin tiim paydaslariyla
ortak politikalarin olusturulmasinin  saglanmasinin, hekimlerin = sinizm
algilarinin azaltilmasi ve orgiitsel bagliligin artirilmasinda yardimci olabilecegi
diisiiniilmektedir. Calismamizin sonuglarina dayanarak, aile hekimlerinin
ozellikle duygusal baglilik diizeylerinin diger boyutlardan daha diisiik
olmasinin ve Sinizm algisinin  orta diizeyde olmasinin nedenlerinin
arastirilmas1 ve oOrgiitsel sinizm algilarinin azaltilmasina, duygusal baglilik
diizeylerinin artirilmasina yonelik ¢aligmalarin yapilmasi; kapsamli verilere
ulagsma imkéanin1 saglayacagi i¢in bu konularla ilgili aile hekimleriyle yapilmig

caligmalarin sayisinin artiritlmasi onerilmistir.
Arastirmanin Kisithhiklar:

Bu arastirma Tokat ilindeki aile saglik merkezlerinde gorev yapan aile
hekimleri ile sinirlidir. Calismanin sonuglarimin Tiirkiye’ye genellenmesi miimkiin
degildir. Bu aragtirmanin bir baska kisiti ise, aile sagligi merkezinde calisan aile
hekimlerinin goriislerine dayanan siibjektif bir yaklagimla degerlendirilmis olmasidir,
bu nedenle kamu hastanesi, 6zel sektor, toplum sagligi merkezi vb. kurumlarda ¢alisan

hekimler iizerine ¢alismanin genellenmemesi gerekir.
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