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OZET

Nitel ve Nicel Verilerin Ortak Analizi ile Hastane Cahsanlarinin Is Tatmin
Diizeylerinin Belirlenmesi: Bir Olcek Uyarlamasi

Bu ¢alismanin amaci1 SDU Tip Fakiiltesi giimiis yakali saglik ¢alisanlariin is
tatmin diizeylerini nitel ve nicel verilerin birlikte degerlendirilmesiyle belirlemektir. Is
tatmini genel olarak calisanlarin islerine olan tavirlari ve tutumlar1 ile ¢alisma
yerlerinde kendilerini nasil hissettikleri gibi ¢ogu davranig, ve duyguyu ifade
etmektedir. Olgegin hem nicel sorulardan hem de nitel sorudan olusmasi ¢alisanin
Ozgiir diistince ve ifade alan1 olusturmasinda biiyiik bir 6neme sahiptir.

Bu amagla Gilles, I ve ark. (2017) tarafindan gelistirilen is doyumu dlgeginin
Tiirkge ’ye uyarlamasi yapilarak uygulanmistir. Olgek karma yontem olarak da ifade
edilen hem nicel hem de nitel analiz gerektiren boliimlerden olusmaktadir. Calismaya
Siileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi Arastirma ve Uygulama Hastanesi
calisanlarindan arastirmaya goniillu olarak 350 kisi katilmistir.

Olgegin Tiirkge’ye uyarlanmasinda gerekli olan uzman gériisleri alarak dil
cevirisi ve kiiltiir uygunlugu kontrolleri yapilarak son hali verilmistir. Olgek 9 alt
boyutta olusmaktaydi. Uygulama sonucunda her bir alt boyuta ait Cronbach’s Alpha
sonuglari ashi ile benzerlik gosterdigi gortilmiis olup glivenirligi yiikksek bulunmusgtur.

Nicel sorular faktor analizi ve ki-kare analizleri ile nitel sorular ise nitel analiz
yontemlerinden igerik analizi ile degerlendirildi. Calisma sonucunda 6lgegin alt
organizasyonu, ¢alisma arkadaslariniz destegi, mesleki tatmin, is ile ilgili tikenmislik,
kurumsal/orgiitsel baglilik, genel i memnuniyeti ve kalicilik niyeti boyutlar: elde
edildi. Katilimcilara 34’1 Likert tipli, 1’1 ise agik uglu sorudan olustu 35 dlgek sorusu
ve demografik bilgileri igeren anket formu uygulanmustir.

Olgek alt boyutlarma gore toplam puanlarinin demografik ozelliklere gore
farkliliklar1 incelendi. Cinsiyetlere gore Kariyer firsatlar1 (p<0,001), is organizasyonu
(p=0,011), caligma arkadaslarinizin destegi (p=0,027) alt boyutlarinda is tatmini
puanlar1 erkeklerde kadinlara gore istatistiksel olarak 6nemli diizeyde daha yiiksek
bulundu.

Agik uglu bir soru genel is memnuniyetleri tatmin durumlarini 6lgek sorularini
da dikkate alarak kendi ifadeleriyle degerlendirmeleri istenmistir. Bu baglamda alinan
cevaplar MAXQUDA nitel analiz programi kullanilarak degerlendirilmistir. Bu
inceleme sonucunda elde edilen igerik analiz sonuglar1 ile Slgekten elde edilen is
tatmini diizeyleri birbirine yakin bulundu. Nitel analizlerin ¢alismaya, klasik 6lgek
uygulamalarini tamamlayici bir deger kattig1 gézlendi.

Hastanede ¢alisan hekim dis1 saglik personellerinde is tatmini orta diizeyde
bulunmus olup, ¢alisan personellerde i doyumunu olumsuz etkileyen faktorler iicret,
mobbing, malzeme yetersizligi, hayal kiriklig1, degersiz hissetme ve diger ¢alisanlarin
mesai saatlerine uymamasi seklinde belirlenmistir. Calisanlarin belirtmis oldugu
sorunlar icin gerekli Onlemleri almalari, motivasyon seminerleri ve etkinlikleri
yapmalar1 ve mobbing konusunda basvuru birimi olusturmalar1 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Nicel analiz, Nitel analiz, I tatmini, Saglik profesyoneli



ABSTRACT

Joint Analyses of Open Comments and Quantitative Data: Added Value in a
Job Satisfaction Survey of Hospital Professionals

The aim of this study is to determine the job satisfaction levels of SDU Medical
Faculty silver-collar health workers by evaluating together qualitative and quantitative
data. Job satisfaction generally refers to most behaviors and emotions, such as employ-
ees’ attitudes toward their work and how they feel at work. The fact that the scale
consists of both quantitative questions and qualitative questions is of great importance
in creating an area of free thought and expression of the employee.

For this purpose, Gilles, et al. (2017) applied by adapting the job satisfaction
scale to Turkish. The scale consists of parts that require both quantitative and qualita-
tive analysis, which is also referred to as a mixed method. 350 volunteers from the
staff of Siileyman Demirel University Faculty of Medicine Research and Application
Hospital participated in the study.

The language translation and cultural conformity checks were made by taking
the expert opinions necessary for the adaptation of the scale to Turkish, and it was
finalized. The scale consisted of 9 sub-dimensions. As a result of the application, it
was seen that the Cronbach's Alpha results of each sub-dimension were similar to the
original and their reliability was found to be high.

Quantitative questions were evaluated with factor analysis and chi-square
analysis, and qualitative questions were evaluated with content analysis, one of the
qualitative analysis methods. As a result of the study, the sub-dimensions of the scale,
such as manager characteristics, workload, career opportunities, working conditions,
work organization, co-workers support, professional satisfaction, work-related
burnout, corporate/organizational commitment, general job satisfaction, and
persistence intention were obtained. Thirty-five scale questions consisting of 34
Likert-type and 1 open-ended question and a questionnaire containing demographic
information were applied to the participants.

Differences in the total scores of the scale sub-dimensions according to
demographic characteristics were examined. Job satisfaction scores in the sub-
dimensions of career opportunities (p<0.001), work organization (p=0.011), and co-
workers' support (p=0.027) were found to be statistically significantly higher in males
than females by gender.

An open-ended question asked them to evaluate their general job satisfaction
and satisfaction levels in their own words, taking into account the scale questions. In
this context, the answers received were evaluated using the MAXQDA qualitative
analysis program. The content analysis results from this examination and the job
satisfaction levels obtained from the scale were found to be close to each other. It was
observed that qualitative analyses added a complementary value to the study with
classical scale applications.

The job satisfaction of the non-physician health personnel working in the
hospital was found to be moderate, and the factors that negatively affect the job



satisfaction of the working personnel were determined as wages, mobbing, lack of
material, disappointment, feeling worthless, and non-compliance with the working
hours of the other employees. It is recommended that the employees take the necessary
precautions for the problems they have stated, organize motivational seminars and
activities, and create a referral unit for mobbing.

Keywords: Quantitative analysis, Qualitative analysis, Job satisfaction, Health
professional
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1. GIRIS

Diinya saglik orgiitii, 1948 yilinda tanimlamasina gore, sagligi yalnizca
hastalik halinin olmamasi1 degil; ayn1 zamanda fiziksel, ruhsal ve sosyal agidan tam bir

iyilik halinin olmasi olarak tanimlamistir (1).

Hastane yonetim anlayisindaki maliyet diisiirme politikalari, bununla birlikte
niifus yaslanmasi, kronik hastaliklardaki artislar ve coklu morbidite prevalansindaki
artis yonetimsel uygulamalar acisindan profesyonellerin ¢alisma kosullarinda 6nemli
degisiklige yol agmustir (2—4). Yarim yiizyili askin siiredir is tatmini genis 6lgiide ele
alinmig ve yaymlarin neredeyse yarisi hastane branglarina ayrilmistir. Bu egilim
hastane yonetimi igin endise verici bir durumdur. Ozellikle saglik sektdriinde

uygulanan mobbing tiirleri de bu sektoriin sancilarindan biri olmustur (5-7).

Is stresi, isin dogas1 kaynakli stres, tiilkenme, depresyon, ikincil travmatik stres,
esduyum (empati) yorgunlugu veya mesleki tatmin bireylerin yasam kalitelerini
etkileyen faktdrlerdir (8-12). ikincil travmatik stres ve tiikenmislik konular ile ilgili
olarak cok sayida calisma yapilmistir (8,13). Is tatmini kisinin ¢alisan bireyin yasam
kalitesini iyilestiren bir durum olmakla birlikte, ¢calistig1 alanda yardima ihtiyag duyan

bagka calisana yardim etme durumundan aldig1 memnuniyet olarak ta tanimlanir (5).

Is tatmini genel olarak calisanlarin islerine olan tavirlar1 ve tutumlarina karsi
psikolojik olarak ¢alisma yerlerinde kendilerini nasil hissettikleri gibi cogu davranis,
ve duyguyu ifade etmektedir. Bu ¢alismanin amaci1 SDU Tip Fakiiltesi giimiis yakali
saglik calisanlariin is tatmin diizeylerini nitel ve nicel verilerin birlikte

degerlendirilmesiyle belirlemektir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Saghk Sektoriinde Calisan Performansi

Calisanin performansiin iyi olmasi, is tatmininin saglanmis olmasiyla
mimkiindiir. Yani caliganin isi ile alakali genel olarak memnuniyeti anlamini
tagimaktadir. Kurumlarda nitelikli is giliciinii elde tutmak ve isgilicii performansini
artirmak amaciyla, isin niteligi, 6diillendirme, kosullarin iyilestirilmesi ve is giivenligi,
kariyer yonetimi ve bununla birlikte yilikselme imkani, calisanin egitilmesi ve
gelisimine destek verme, kiiltiirel, sosyal etkinlikler ve imkanlar, orgiitsel baglilik ve

birligi artirma ve motivasyon gibi 6gelere dikkat etmek 6nem arz etmektedir (14,15).
2.2. Kavramsal Bakis

2.2.1. Orgiit

Orgiit kavrami, toplum genelini etkileyen ihtiyaclarin giderilmesi amaciyla
cesitli rollerin Ustlenildigi ve calisanlarin davranis, performans gibi dinamiklerini
etkileyen organizasyonel yap1 olarak adlandirilmistir (16,17). Orgiit yapisi ise yapilan
15 ile ilgili rollerin resmi bir sekilde dagilimi ve yine is ile alakali eylemlerin bir araya
getirilmesi gibi 6zellikleri olan orgiit yapist; faaliyetlerin boliinebilirligiyle bu ayrilmig
gruplarin koordine edilmesiyle orgiitiin bir araya gelme hedefine ulasmasi ve kontrol
eylemlerini basarmasi anlamini tagrmaktadir (18,19). Orgiit yapisim ii¢ temel ana

unsur olarak da ele alinmistir (20);
e Yonetici denetim alanini ¢izen Grgiit yapisi, ¢aligilan birim igerisindeki iist-
alt iligkisinin seviyesini ve bi¢im olarak iliskileri igerir.

e (alisilan organizasyon genel bolimleri ve boliimler igerisindeki

calisanlarin gruplandirilmasini igerir.

e Sistem igerisindeki iletisim ve koordinasyon saglanmasini igerir.



2.2.2. Giimiis Yakalilar

Gumisiin 6zellikleri ve yarar saglayici 6zelliklerinden ilham alinilan, doktor
disindaki hemsire ve diger saglik calisanlari igin saglik ¢alisanlarini kapsayan kavram
olarak “Gilimiis Yakal1” kavraminin kullanilmasi 6nerilmektedir. Bu kavram ile saglik
calisanlarina degerli olduklarini gdsteren bir mesaj vermek ve ‘“Pembe Yakali”
adlandirma kapsaminda olusabilecek cinsiyet ayrimciligmin Oniine gecilmesi
amaglanmaktadir. Yine bu adlandirmanin profesyonel bakis agisindan uzaklastiran bir
yaklasim oldugu diisiiniilebilir. Saglik ¢alisanlarinin kurum bagliliklari, kurum igi
iletigimin saglikli ve uzun olmasi, ¢alisilan birim igerisindeki orgiit kiiltiirlinli yagatma
ve saglamlastirma fonksiyonlart ile “Giimiis Yakali” olarak adlandirma ile degerli

kilinmaya ¢alisilmigtir (21).

2.2.3. Is Tatmini

Tatmin, Tiirk Dil Kurumunda “Istenen bir seyin gerceklesmesini saglama,
goniil doygunluguna erme, doyum.” ifadesiyle yer almistir (22). Is tatmini kavramu ise,
calisan kisinin ¢aligma alani igerisindeki isleyis ve isinden haz alma ve mutlu olma
durumudur. Calisan bireyin iginden tatmin olmasi, yapilan isin ¢alisan i¢in anlamli
olmasi, 6grenme, gelisme ve gelistirme firsati sunmasi, yapilan iste sorumluluk ve
inisiyatif alabilmesi i¢in imkanlar vermesi, ¢alisanin is i¢in gerekli niteliklere sahip
olmasi, yapilan is ve alinan licret seviyesinin orantili olmasi, ¢alisanin gelisimiyle
orantili olarak yiikselme firsatinin verilmesi, yine ¢alisanin ¢alisma alani ile ilgili
olarak gorevlendirilmesi, yapilan is i¢in gerekli olanaklarin saglamasi, ¢alisan ve
yoneticiler arasindaki iletisimin ve etkilesimin saglanarak sosyal iliskilerin kurulmasi
elzemdir (23). Orgiitiin hedeflerine ulasmasindaki en énemli faktdrlerden is tatmini;
kisisel ya da c¢evresel etmenler kaynakli, calisanin duygu sekillenmesi ile ¢alistig

orgiitle olan isbirligi anlamin1 da tasimaktadir (24,25).

2.2.4. iste Kalma Niyeti

Iste kalma niyeti, ¢alisanin yapmakta oldugu isinden ya da ¢alisma alanindan
belirli zamanda ayrilmasina kadar olan siire igerisinde ayrilma amaciyla yapmis
oldugu planlarin ve diisiincelerin olusmasi olarak tanmimlanmaktadir (26). iste kalma

niyeti ile alakali ¢ok sayida ¢alisma yapilmistir (2,27—-29). Performansa bagl islerde,



is tatmininin iste kalma niyetini saglamlastiran kavramlardandir (29). Calisanin isine
bagliligl, ise karst duydugu memnuniyeti ve ise Ozverili yaklagiminin artmasi;

calisanin yoneticisi ya da isverenin soziinii tutmasina baghdir (28).

2.2.5. Is Stresi

Is stresi, olumsuz psikolojik duruma ve gerilime sebep olan ¢alisan ve gevresi
arasinda olusan etkilesim ile ortaya ¢ikan durumdur (27). Is stresi ile ilgili cok sayida
calisma yapilmustir (30,31). Amerika Ulusal Is Giivenligi ve Saghg Kurumu, “isten
kaynakli taleplerin ¢alisanin yetenegi, kaynaklari veya ihtiyaglar1 ile uyusmama
durumunda ortaya ¢ikan zararh fiziksel ve duygusal tepkiler” olarak ifade edilmistir
(32). Saglik calisanlarinda is stresi ile ilgili yapilmis ¢alismalar oldukg¢a fazladir.
Calisanlarin ¢alistiklari alan icerisindeki yasamis olduklari stres, cogu uzman ve saglik
kuruluslar1 agisindan “hastalik olarak adlandirilmaktadir (33). Saglik ¢alisanlarinin
gece nobetleri, is yiikii, uzun ¢alisma saatleri, hasta bakiminin olusturdugu gerilim,
bilinmezlik i¢inde sorumluluk alma, zamanla yaris gibi durumlardan dolay1 saglik
calisanlarinin giin icerisinde kars1i karsiya geldikleri problemlerin sadece bir

boliimiidiir (34).

2.2.6. Psikolojik Siddet (Mobbing)

Calisanlarin 1980’11 yillarin baslarinda tanistig1 psikolojik siddet (mobbing)
kavrami “bir veya daha fazla kisinin diger bir kisiye karsi, diigmanca ve ahlak dis1
metotlarla sistemli bir sekilde uygulanan terdriin psikolojik bir kavramidir (35).
Mobbing’e Tiirk¢ede kavramsal olarak, isyerinde psikolojik olarak yapilan siddet ve
yildirma seklinde ifade edilmektedir. Gelismis lilkelerde cinsel tacizin de Oniine
gecmis bir taciz bigimidir. Psikolojik siddetin ahlaki ve toplumsal agidan degerlerimizi
yipratan kotii bir arag olarak goriilmektedir (36). Latince taciz, baski, sikint1 verme ve
kusatma gibi anlamlara da gelmektedir. ingilizce olarak bir yerde toplanmak ve

saldirida bulunmak gibi anlamlar igermektedir (37).

Mobbing’e ugrama, yapilan arastirmalar neticesinde saglik sektoriinde en ¢ok
ve yine bu sektor igerisinde en ¢ok etkilenenler ise hemsireler 6n planda goriilmiistiir

(38). Isyerinde belirli bir siire veya zaman araliklari ile bir bireye kars1 sistemli sekilde



yapilan psikolojik taciz adlandirilan durumun davranis agi bigimidir ve bu durumlara
temel 6rnekler asagida verilmistir (37,39).

e (Calisana, asir1 is yiikii vermek,

e (Calisana, is tanimi1 disinda igler vermek,

e (alisana, is ile ilgili konularda diisiincesini agiklamasina firsat vermemek,

e (Calisani, isten atmakla tehdit etmek,

e Calisanin ruh saglig1 hakkinda “istii kapali” ifadeler kullanmak,

e (Calisanin, itibarina yonelik saldirilar,

e (Calisanin, akil sagligina yonelik saldirilar,

e (Calisanin, mesleki durumunu hedef almaya yonelik davranislar.

e (Calisana yapilan mobbinglerin disinda ise;

e Hastanede tibbi olanaklarin oldukga yetersiz olmast,

e Hasta sayisinin yiiksek olmasi sebebiyle asir1 calisma,

e Hasta yogunlugu nedeniyle meslek gerekliliklerinin tam olarak ifa

edilmemesi,

e Hastalar arasinda statii ve ekonomik duruma bagli ayrimcilik yapilmasi gibi

etkenler de

saglik sektoriin igcerisinde mobbinge 6rnek olarak verilebilir.

Mobbing kendi icerisinde yatay ve dikey olmak flizere ikiye ayrilmaktadir.
Yatay mobbing; Ayn1 pozisyonda ¢aligsmakta olan kisilerin arasinda olanidir. Dikey
mobbing ise kendi igerisinde yukaridan asagiya ve asagidan yukariya olmak tizere iki
kisma ayrilmaktadir. Yukaridan-asagiya mobbing, bir amirin veya yoneticinin,
mesleki unvanmin getirdigi konumdan yararlanarak giiciinii cok fazla kullanmasi ile
tarif edilebilecek davranis ve tavirlarla, astlarina dogru olusturdugu mobbing tiiriidiir.
Asagidan-yukariya mobbing ise aralarinda rekabetin fazla oldugu isyerlerinde
olusmasi daha yiiksek olan mobbing tiiriidiir. Mobbing uygulayan kisiler genellikle
birden fazladir. Yine mobbing uygulayan kisilerin, kisiyi iist yonetimi karsisinda zor
durumda birakmak maksadi ile digslama stratejisinin davranis olarak kullanilmasidir

(40-43).



3. GEREC ve YONTEM

Bu tez ¢alismasi “Joint analyses of open comments and quantitative data:
Added value in a job satisfaction survey of hospital professionals” adli 6lgegin

Tiirk¢eye uyarlama ¢aligmasidir.

3.1. Anket Formu

Anket formu iki boliimden olusturuldu. Ik béliimii bireylerin demografik
bilgilerini, ikinci boliim ise Olgek sorularindan olusmustur. Arastirma Oncesinde
Madde Seciminde Etkili Olan Faktorleri Belirleme Olgeginin orijinal hali olan “Joint
analyses of open comments and quantitative data: Added value in a job satisfaction
survey of hospital professionals” 6lgeginin gelistiricilerinden e-posta araciligi ile izni
istenmistir. Orijinal Glgek iki farkli degerlendirme tiiriinden olusmaktadir. Birinci
bolimde Likert tipli sorular yer almistir. ikinci boliimii ise agik uglu sorudan
olusmustur ve bu soruya verilen cevaplarin degerlendirilmesi i¢in nitel analiz

yontemlerinden MAXQDA programi kullanilarak analiz edilmistir.

3.2. Veri Toplama Araclar
Calismada kullanilan veri toplama araci 2 boliimden olugmaktadir.

e Arastirmaya katilan goniilliillerin demografik o6zelliklerini belirlemeye
yonelik 5 sorudan (yas, cinsiyet, egitim durumu, medeni durum ve gocuk

olup olmadig1) olusan anket formu.

e Calismada SDU arastirma ve uygulama hastanesinde calisan 350 giimiis
yakali saglik profesyonellerinin katilimi ile is tatmin diizeylerinin

belirlenmesi amaciyla Hastane profesyonellerinin is tatmin anketi.

Hastane profesyonellerinin is tatmini anketi, Gilles 1. ve arkadaslar1 (2017)
tarafindan gelistirilen 6lgek, yonetici Ozellikleri, is yiikii, kariyer firsatlari, ¢alisma
sartlari, i organizasyonu, calisma arkadaslarinizin destegi, mesleki tatmin, isle
baglantil1 tiikenmislik sendromu, kurumsal/6rgiitsel baglilik, genel i memnuniyeti ve
kalma niyeti olmak iizere 11 alt boyutta toplam 35 maddeden olusmaktadir (41). Olgek
igerisinde yer alan ifadeler 1.-23. ve 31.-34. sorular aras1 4’1l Likert tip (1:kesinlikle



katilmryorum, 2:katilmiyorum, 3:katiliyorum, 4:kesinlikle katilmiyorum) olarak
yoneltilen sorular 0 - 4 puan arasit ve 24.-30. sorular 5’li Likert tip (1:kesinlikle
katilmiyorum, 2:katilmiyorum, 3:ne katiliyorum ne de katilmiyorum, 4:katiliyorum,
S:kesinlikle katiliyorum) seklinde yonetilen sorular ise 0-5 arasi1 degerle orijinalinde
oldugu gibi puanlanmstir. Olgekten alinabilecek toplam puan 35 ile 147 puan arasinda
degismektedir. Olgcegin Tiirkceye uyarlamast ilk defa yapilmistir.

3.3. Verilerin Istatiksel Degerlendirilmesi

Calismanin istatistiksel analizleri i¢in SPSS 20.0, JASP 0.16.1 (2022) ve
MAXQDA programlarindan yararlanilmistir. Tanimlayici istatistikler siirekli (aralik
ve oran dlgegine sahip) verilerde X + S ve siklik (yiizde oran1) seklinde sunulmustur.
Yap1 gecerliligi analizinde agiklayici ve dogrulayici faktdr analizi kullanilmistir.
Aciklayic1 Faktor Analizi ile 6lgegin boyutlar1 ve bu boyutlara yiiklenen maddeler
bulunmus, Dogrulayict Faktér Analizi ile boyutlarin teorik modele uyumu test

edilmistir.

Giivenirlik ¢aligmasi i¢in yartya bélme (split-half) yontemi uygulanmis, madde
toplam korelasyonlar1 ve Cronbach’s alpha katsayilar1 hesaplanarak olgegin ic
tutarlilik testleri yapilmistir. Tiim istatiksel analizlerde 6nem diizeyi p<0.05 kabul
edilmistir. Gegerlilik ve giivenirlik analizleri sonucu olusan nihai dlgege uygulama
yonergesi yazilarak Tiirk¢eye uyarlama ¢alismasi sonuglanmistir. A¢ik uglu sorularin
analizi i¢in verilen cevaplardaki kelimeler ile igerik analizi uygulanmistir. Ayrica elde

edilen oranlar ile ilgili ki-kare analizi gergeklestirilmistir.

Olgek puanlarindan elde edilen bilgilerin demografik &zelliklere gore
karsilastirmalar1 gergeklestirilmistir. Oncelikle dlgek puanlarinin normal dagilima
uygunlugu Kolmogorov-Smirnov yontemi ile kontrol edilmistir. Dagilimlarin normale
uydugu goriildiigiinden karsilastirmalar igin parametrik testler kullanilmistir. Iki
bagimsiz grup icin Student t-testi, ¢coklu gruplar i¢in tek yonlii Varyans Analiz
uygulanmistir. Ayrica, 6lgek boyutlar1 arasindaki iliskilerin saptanmasi i¢in Pearson
Korelasyon analizi uygulanmistir. Tiim istatiksel analizlerde 6nem diizeyi p<0.05

olarak kabul edilmistir.



3.4. Faktor Cikarma

Faktorler ¢ikarmak i¢in temel olarak iki ana yontemden yararlanilir, bunlar
temel bilesenler ve ortak faktorler yontemidir. Ortak faktor yontemi faktor ¢ikarma
yontemlerinin ana baslig1 olarak isimlendirilmistir ve temel eksen faktor analizi, en
cok olabilirlik yontemi, alfa faktdr analizi, imaj faktSr analizi yontemlerinden

olusmaktadir.

Iki temel yontem arasindaki en &nemli farklihk ortak varyansin
hesaplanmasindaki yontemdir. Temel bilesenler analizi veri kiimesindeki tiim
varyanslar1 hesaba katarken ortak faktor yontemi ise ortak varyansin kestirimini

hesaba katmaktadir.

Faktorlerin sayisina karar verirken acgiklanan varyans oranini en yiiksek degere
ulastirmak istenmektedir. Bir faktoriin 6zdegeri agiklamak istedigi yap1 hakkindaki
toplam bilgi miktaridir. Kaiser kriterlerinde 6zdegerleri 1’ den biiyiik olan faktdriin
yaprya katkisi oldukca biiytliktiir. Farkli goriislerde 6zdegerin 0.7 ye kadar

diisiiriilebilecegini savunulmaktadir.

Yamag ¢izgi grafiginde faktor ¢ikarma isleminde egimin ciddi manada azaldig:
noktalarda durulmasi1 gerekmektedir ve bu nokta goreceli olarak faktdr sayisim

belirlemektedir.

Birikimli varyans yiizdesinin %60 oldugu 6zdegerler kadar faktor sayisi oldugu
kabul edilebilir. Farkli goriislere gore bu oran 0.5’lere kadar ¢ekilebilmektedir. Paralel
analizi yontemi faktor sayisini belirlemede en etkili yontemlerden biri olarak kabul
edilmektedir. Modeldeki son faktoriin 6zdegeri diger faktorlerin 6zdegerleri

toplaminin %35’ inden az olmamasi gerekmektedir.

Faktor cikarma isleminde hangi faktorlerin c¢ikarilacagina karar verme
asamasinda dondiirme islemi gerekmektedir. Dondilirme islemi yapmaktaki amag bir
maddenin faktordeki yiikiinii olabildigince artirmak ve diger faktorlerdeki yiikiinii de
azaltmaktir. Dondiirme isleminde agiklanan varyans ve korelasyon matrisinde
degisiklik olmaz. Dondiirme isleminde iki yontem vardir bunlar oblik ve ortogonal

yontemdir.



3.5. Olgek Uyarlama Asamalar

3.5.1. Olgcek Yapisimin incelenmesi

Saglik alanimin gelismesiyle birlikte, gelismis ve gelismekte olan iilkelerde
sistem igerisinde sorunlar yasanabilmektedir. Ozellikle insanlarla i¢ ice c¢alisan,
Insanlarla yiiz yiize ¢alisan, dogrudan insana hizmet eden ve hizmetin kalitesinde insan
unsurunun ¢ok 6nemli bir yere sahip oldugu mesleklerde tiikenmisligin daha sik

gorildiigi bildirilmistir (42,43).

Saglik kosullarinin iyilesmesinde, alt yap1 diizeni, cehaletin azalmasi, kisi basi
gelirin artmas1 gibi esas rollerden olan etmeneler iizerinde tibbi yenilikler ve bu
yeniliklerin genis kullanimin1 degerli katki saglamistir ve 6liim oranlarinin énemli
diizeyde azalmasi bununla birlikte yasam siiresinin global olarak artmustir (44).
Gelismekte olan tlilkelerde, saglik sektoriine gerekenin altinda énem verilmesi, az
gelismis tllkeler bazinda kamu harcamalarinin yiizde 3’1, orta gelirli olanlarda yiizde

5-6’s1 oldugu goriilmiistiir (45-47).

Saglik alaninda korunma ve saglikli halin siirdiiriilebilmesi i¢in saglik
calisanlarinin goérev sorumluluklart olduk¢a fazladir bu agidan saglik ¢alisanlarinin
kendi sagliklarini korumak ve saglikli hallerini koruyabilmeleri i¢in saglikli bir yasam
tarzin1 edinmis olmalar1 gereklidir. Sagligi gelistirmenin pargalarindan biri olan
saglikli yasam bicimi; sagligi etkileyebilecek davranis kontrolii ve giinliik aktiviteleri
icerisinde saglikli davranislar secebilmesi manasini tagimakta ve saglik davranisi ise
bireylerin saglikli kalmak ya da kazanmak adina inang sagladiklar1 veya uygulamaya

koyduklart davranig davraniglarin biitiiniidiir (48-50).

Is doyumu ve motivasyon terimlerinin genellikle bir arada kullanilmalari,
motive olan bireylerin isten doyum alma durumlarinin yliksek oldugunu gérmek
miimkiindiir zira is doyumu diisiik ya da olmayan orgiitlerde, ¢aligan bireylerin ise giris

cikis gibi devamsizliklarinda, is ile ilgili sikayetlerinde artis goriilmektedir (51,52).

Saglik calisanlarinin is doyumlarinin gelisiminin saglik sisteminin ve g¢alisan
kosullarinin gelistirilmesine baghidir ve saglik ¢alisanlarinin ¢alisan memnuniyeti

anlamindan da gereklidir (53,54).



3.5.2. Uygun Olgegin Secilmesi

Olgege, ilk asamada secilmis birgok dlgek arasindan, konu uygunlugu, Tiirkce
terclimesinde kiiltlirlimiize en uygunlugu; 6 6l¢ek icerisinden uzman goriis, 6neri ve
tavsiyesi alinarak belirlenmesiyle uygulanmasina karar verilmistir. Global olarak
saglik calisanlarinin son zamanlarda Oneminin biraz daha arttif1 ve is yiklerinin
artmasi neticesiyle; gerek orglitsel gerekse ¢alisanin bireysel sorun, 6neri ve goriisleri
1s1ginda, genel anlamda olumlu ya da olumsuzluklarin belirlenmesi ve ¢oziim
yollarinin bulunmas1 adina aday 6l¢ekler arsindan belirlenen “Joint analyses of open
comments and quantitative data: Added value in a job satisfaction survey of hospital
professionals” isimli ¢aligmada kullanilmis olan 6l¢eginin ilk defa Tiirk¢e uyarlamasi

yapilmasina karar verildi.

3.5.3. Olgegin Uzmanlar Tarafindan Degerlendirilmesi

Olgegin Tiirk¢e uyarlamasinin gerceklestirilmesi i¢in tiim maddeler Ingiliz Dili
ve Edebiyat1 Boliimii’nden mezun iki kisi ve Insan Kaynaklar1 Béliimii’nden mezun
bir kisi ile toplamda Ingilizce yetkinlikleri olan ii¢ uzman tarafindan &ncelikle
Ingilizce *den Tiirkgeye ¢evrildi. Ardindan tekrar ingilizceye gevrilerek iki gevirinin
tutarliliklart yine uzmanlar tarafindan incelendi ve gerekli diizenlemeler yapildi.
Olgek, tiim uygulanmadan once bir eksiklik olup olmadiginin ve toplam uygulama
siresinin  belirlenmesi i¢in 1ilk etapta 20 kisiye uygulanarak pilot ¢alisma
gerceklestirildi. Boylece, olcegin yaklasik cevaplama siiresi belirlendi ve sorularin

anlasilirlig1 kontrol edildi.

3.5.4. Olcegin Ornekleme Uygulanmasi ve Madde Analizleri

Calisma i¢in etik onay ve gerekli izinler alindi (tarih) ve sonrasinda Ekim 2022-
Kasim 2022 tarihlerinde ¢evrimigi uygulanmistir. Caligmanin 6rneklemini 20-55
yaslar1 arasindaki, hastanede calisan farkli unvan ve birimlerde calisan saglik
profesyonellerinden olusan goniillii bireyler dahil edildi. Bireylerin demografik
Ozellikleri ve is tatminini 6lgen anket formu “Google Forms” uygulamasi araciligi ile
cevrimigi olarak bireylere iletilerek uygulandi. Uyarlama calismalarinda gerekli
analizlerin yapilabilmesi i¢in, 6lgekte bulunan soru sayisinin en az 5 veya 10 kat1 kadar

bireyin arastirmaya katilmasi Onerilmektedir (41). Bu arastirma, dahil edilme
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kriterlerine uymayan ve Olgegi tam olarak doldurmayan bireyler c¢ikarildiginda

toplamda anketteki soru sayisinin 10 kat1 arasinda katilimcinin olmasi planlandi.

Kapsam gecerliligi i¢in olusturulan aday 6l¢ek degerlendirilmek tizere konu
uzmanlarina gonderildi. Toplam bes (5) uzman tarafindan Lawshe teknigi kullanilarak
degerlendirme yapildi. Her bir madde uzmanlar tarafindan 'gerekli, gerekli ancak
diizeltilmeli ve gereksiz' seklinde degerlendirildi. Bes uzman goriisii alindigindan
Kapsam Gegerlik Oran1 (KGO) i¢in alt sinirin %5 hata pay1 i¢in 0,80 olmas1 gerektigi
bilindiginden bu degerin altinda bulunan KGO degerlerine ait maddelerin aday
Olgekten cikarilmasina karar verildi. Toplam 31 maddenin bulundugu dlgekte yedi
maddenin gereksiz olduguna karar verildi. Bu nedenle 6l¢ekten bu maddeler ¢ikarildi
ve toplam madde sayis1 24 olan lgek ile Kapsam Gegerlik Indeksi (KGi) hesaplandi.
Uzman sayisinin bes tane olmasi nedeniyle dl¢ekte kalan maddelerin KGO degerleri 1
oldugundan KGI degeri 1,00 olarak hesaplandi. 0,67 degerinden biiyiik oldugu igin
geriye kalan aday ol¢cek madde havuzunun istatistiksel olarak anlamli bir 6lgek

olduguna karar verildi.

3.5.5. Acimlayic1 Faktor Analizi (AFA)

Olgegin orijinali 9 alt boyuttan olusmaktadir. Ancak uygulanan &lgegin yeni
katilimcilardan alinan yanitlara gore yeniden agimlayict faktor analizi uygulandi.
Ozdegerler 1 ve iizerinde olan degerler alinarak toplam 6 boyut elde edildi. Maddeler
ait ortak faktdr varyanslar1 0,456 ile 0,792 arasinda degisim gosterdi. Bu nedenle
6l¢ekten ¢ikarilmasi gereken madde olmadigr anlasildi. Elde edilen boyutlar toplam
varyansin %60,53’linii agiklamaktaydi. Bu deger, diisilk gibi goriinse de sosyal
bilimler alaninda kabul edilebilir diizeydedir. Boyut icerikleri incelendiginde orijinal
olcek ile oldukga benzerlik gdstermektedir. Iceriklere gére boyutlara yonetici
ozellikleri, tiikenmislik, mesleki tatmin, calisma arkadaslar1 destegi, calisma sartlar
ve orgiitsel baglilik olarak belirlendi. Dondiirme yapmadan 6nce uygun faktor yapisi
elde edilmedi. Bu nedenle, faktor ¢ikarmada temel bilesenler analizi ile birlikte Kaiser

normalizasyonlu Varimax dondiirme yontemi kullanildi (Tablo 3.1).
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Tablo 3.1. Agimlayici faktor analizi sonuglari

Faktorler

Maddeler

3

4

7- Yoneticiniz ekibini tatmin edici bir sekilde yonlendirir ve
motive eder.

0.757

6- Yoneticiniz biitiin ekip iiyelerine kars1 adil davranir.

0.745

5- Yoneticiniz ekip iiyelerine kars1 saygilidir.

0.716

1- Yoneticiniz yardima ihtiyaciniz oldugunuzda hazirdir.

0.689

2- Yoneticiniz ¢alismanizi takdir eder.

0.688

3-Yoneticiniz yetkinliklerinizin farkindadir.

0.674

9- Ekibinizde is yiikiiniin hakkaniyetle dagitildigini diisiintiyor
musunuz?

0.648

4- Yoneticiniz sizi yeterince denetler.

0.616

11- Meslek gelisiminiz iistleriniz tarafindan tegvik edildigini
diisiiniiyor musunuz?

0.538

10- 15 durumunuz (6rn. programlar, tatiller, bos zaman) is ve
0zel yasamin bir arada olmasina izin veriyor mu?

0.529

25- Isinizden dolayi tilkenmis hissediyor musunuz?

0.834

27- Is ¢ikisinda kendinizi bitkin hissediyor musunuz?

0.818

28- Sabahlari iste bir giin daha gegireceginiz diigiincesiyle
kendinizi tiikenmis hissediyor musunuz?

0.811

29- Calisma saatlerinde kendinizi yorgun hissediyor musunuz?

0.791

26- Isiniz sizi hayal kirikligima ugratiyor mu?

0.787

24- {siniz duygusal agidan yorucu mu?

0.749

30- Bos zamanlarinizda aileniz ve arkadaslariniz igin yeterli
enerjiniz var mi?

0.689

16. Giivenlik

0.639

13. Sunulan imkanlar

0.601

31- Bu hastanede galismaktan gururlu musunuz?

0.579

12- Sizce kurumda sizin i¢in bir kariyer perspektifi miimkiin
mii ( Orn. terfi)?

0.576

32- Bu hastanede benimsenen degerlere katiliyor musunuz?

0.546

23- Ise gelmekten keyif aliyor musunuz?

0.357

20- Meslektaslarmizin destegine giivenebilir misiniz?

0.663

18. Biriminizde ¢aligmalarin iyi organize edildigini diisiiniiyor
musunuz?

0.649

19- Hastanenizde bilgi aligverisi iyi organize edilmis mi?

0.559

21- Biriminizde sunulan imkanlarin kullaniminin saygi
cercevesinde oldugunu diisiiniiyor musunuz

0.510

22- Isiniz size beceri ve yeteneklerinizi kullanma olanag
sagliyor mu?

0.486

15. Hijyen kosullart

0.874

14. Ekipmanlar

0.779

17. Bakim ve servis hizmetleri

0.708

34- Oniimiizdeki y1l hastanede ¢aligmaya devam edecek
misiniz?

0.744

33- Yaptigimiz isin hastanenin sorunsuz ¢aligmasina yardimci
olduguna inantyor musunuz?

0.698

8- Calismanizi planlanan siirede tamamlayabilir misiniz?

0.482
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3.5.6. Giivenirlik Analizleri

Olgegin genel giivenirlik diizeyi oldukga yiiksek bulunmus olup Cronbach’s
alpha degeri 0,893 olarak hesaplanmistir. Ayrica, yariya bolme ydntemine gore i¢
tutarlilik diizeyi oldukga yiiksek bulunmus olup Spearman-Brown korelasyon
katsayis1 0,686 olarak hesaplanmistir. Ayrica 6lgekte giivenirligi etkileyen madde
durumu incelendiginde hi¢bir maddenin Olcegin giivenirlik diizeyini olumsuz
etkilemedigi goriilmiistiir. Madde-toplam korelasyon degerleri incelendiginde ise tiim
maddeler ait korelasyon degerlerinin genel olarak yiliksek oldugu ve yalnizca bir
maddeye ait korelasyon degerinin digerlerine gore daha diisiik oldugu (0,223;
8.madde) goriilmistiir. Katilimeilarin 6lgek icin homojen diisiince yapisina sahip olup
olmadiginin saptanmasi igin Hotelling T? ve Tukey’s Toplanamazlik testleri
gerceklestirilmistir. Hotelling T degeri 728,30; F degeri 20,04 ve p<0,001 elde
edilmistir. Bu durum, Olcekte tepki yanliligi olmadigimmi gostermektedir. Ayrica
Tukey’s toplanamazlik degeri anlamsiz bulunmus olup o6l¢egin toplanabilirlik
diizeyine sahip oldugu gozlenmistir. Bu durum, 6l¢ege yanit veren katilimcilarin
homojen diisiince yapisina sahip oldugunu ve verilen tepkilerde yanlilik olmadigini

gostermektedir.

Faktor analizi uygulandiktan sonra elde edilen 6 boyut i¢in yapilan giivenirlik
analizlerinde Cronbach’s alpha degerleri 0.904, 0.890, 0.851, 0.810, 0.769 ve 0.646
olarak hesaplanmistir. Boyutlara ait puan ortalamalar: incelendiginde 6rgiitsel baglilik
(3,15+0,65) ve tiikenmislik (3,63+0,97) puanlarinin diger boyutlara gore daha yiiksek
oldugu goriilmiistiir.

3.5.7. Dogrulayic1 Faktor Analizi (DFA)

Yapr gecerliginin tam olarak saglanmasi amaciyla katilimcilardan alinan
yanitlar ile dogrulayici faktor analizi gergeklestirildi. Analizler JASP acik kaynak
kodlu program ile gerceklestirildi. Baslangic modeli igin X?/sd degeri 11,34
bulundugundan maddelerin tek boyutlu yapiya sahip olmadigr anlagildi. Alt1 faktorlii
yapi igin X?/sd=952,25/478=1,99 oldugundan yapmin dogrulayici faktor analizi icin
uygun olduguna karar verildi. Maddelere ait agiklayicilik katsayis1 R? degerleri
incelendiginde 6.boyuta ait olan {i¢iincli maddenin diisiik aciklayicilik degerine sahip
oldugu (R?=0,084) goriildiigiinden lgekten ¢ikarilmasina karar verildi. Modifikasyon

indeksleri incelendiginde Onerilen diizelmelerden yalnizca ayni boyut igerisinde yer
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alan ikiser madde arasinda kovaryans olusturulmasina karar verildi. Ikinci boyutta 1.
ve 2. Madde ile ii¢lincii boyutta 6. ve 7. Maddeler arasinda hata kovaryanslari
olusturuldu. Boylece model daha yiliksek uyum indekslerine sahip bulundu. Uyum
indeksleri CFI=0,913, NFI=0,941 ve GFI=0,951 olarak hesaplandi (Tablo 3.2).
Modelin uyum iyiligini gosteren RMSEA degeri de olduk¢a iyi bulundu
(RMSEA=0,053). Modeldeki tiim maddelere ait olan standardize tahmin katsayilari
anlamli bulundu (p<0,001). Standardize edilmis katsay1r degerlerinin 0,43 ile 0,97
arasinda degistigi gozlendi. Bu degerler, katsayilarin standardize degerlerinin uygun
tahmin sonuclarina sahip oldugunu goéstermistir. Ayrica, maddelerin modeldeki
aciklayicilik katsayilarinin oldukea i1yi diizeyde oldugu goriilmiistiir. Caligma sartlari
alt boyutundaki ikinci maddeye ait ac¢iklayicilik degerinin 0,733 oldugu goriildii. Buna
karsin, en diisiik deger alan Orgiitsel baglhlik alt boyutundaki ikinci maddeye ait
aciklayicilik degeri 0,253 bulundu. Aciklayicilik degerleri bu degerler arasinda
oldugundan ve tiim degerler 0,200 iizerinde oldugundan ¢ikarilmasi gereken madde
olmadigina karar verildi (Tablo 3.3). Faktorler arasindaki tahmin katsayilari da 2. ve
6. Boyutlar arasindaki hari¢ anlamli bulundu. Tikenmislik sendromu ve calisma
sartlar1 arasindaki iliski diizeyi r=0,034 (p=0,633) olarak hesaplandi. Ugiincii ve
dordiincii boyutlar olan ¢alisma arkadaslar1 destegi ve is tatmini boyutlar1 arasindaki
korelasyon degeri en yiiksek (r=0,862; p<0,001) diizeyde bulundu. Is baglantili
titkenmislik sendromu faktorii ile diger faktorler arasindaki iliskiler negatif bulundu
(Tablo 3.4). Olusturulan yapisal esitlik modeline iliskin yolak grafigi Sekil 3.1°de
sunuldu.

Tablo 3.2. Dogrulayici faktdr analizi sonuglari uyum indeksleri

Olgiitler Deger Sonug
Ki-kare/serbestlik derecesi | 952,25/478=1,99 i uyum

CFI 0,913 Kabul edilebilir
TLI 0,904 Kabul edilebilir
NNFI 0,904 Kabul edilebilir
NFI 0,941 Kabul edilebilir
GFI 0,951 Iyi uyum
RMSEA 0,053 Kabul edilebilir
AIC 29053,1

BIC 29373,3

ECVI 3,195

sd: serbestlik derecesi
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Tablo 3.3. Dogrulayici faktor analizi madde katsay1 sonuglari

Faktorler Maddeler Katsay1r | Z degeri p R?
YO F11 0.696 15.024 <.001 0.511
F12 0.727 15.648 <.001 0.542
F13 0.709 14.992 <.001 0.509
F14 0.481 10.502 <.001 0.290
F15 0.707 15.013 <.001 0.510
F16 0.801 16.874 <.001 0.602
F17 0.815 17.430 <.001 0.630
F110 0.715 14.185 <.001 0.469
F18 0.636 12.298 <.001 0.376
F19 0.723 14.312 <.001 0.476
ITS F21 0.790 12.507 <.001 0.403
F22 0.930 16.668 <.001 0.610
F23 0.957 16.313 <.001 0.590
F24 0.962 17.141 <.001 0.632
F25 0.974 16.539 <.001 0.602
F26 0.882 16.230 <.001 0.586
MT F31 0.765 14.187 <.001 0.479
F32 0.858 16.488 <.001 0.596
F33 0.835 15.921 <.001 0.567
F34 0.648 12.647 <.001 0.402
F35 0.705 10.725 <.001 0.307
F36 0.643 13.627 <.001 0.452
F37 0.616 11.909 <.001 0.367
CAD F4l 0.757 14.646 <.001 0.511
F42 0.760 14.989 <.001 0.529
F43 0.635 12.114 <.001 0.381
F45 0.667 14.278 <.001 0.492
F46 0.624 12.424 <.001 0.397
CS F51 0.745 14.200 <.001 0.553
F52 0.845 16.561 <.001 0.733
F53 0.652 11.510 <.001 0.378
OB F61 0.702 8.921 <.001 0.569
F62 0.437 7.282 <.001 0.253

YO: Yonetici Ozellikleri, ITS: Is Baglantili Titkenmislik Sendromu, MT: mesleki Tatmin, CAD:
Calisma Arkadaslarinin Destegi, CS: Calisma Sartlari, OB: Orgiitsel Baglilik



Tablo 3.4. Dogrulayici faktor analizi faktorler arasi iliski sonuglari

Faktor 1 Faktor 2 Katsay: Z degeri p
YO ITS -0.136 -2.323 0.020
MT 0.792 28.542 <.001
CAD 0.777 25.268 <.001
CS 0.278 4.816 <.001
OB 0.377 5.567 <.001
ITS MT -0.218 -3.699 <.001
CAD -0.165 -2.680 0.007
(N -0.260 -4.394 <.001
OB 0.034 0.478 0.633
MT CAD 0.862 32.715 <.001
(N 0.229 3.758 <.001
OB 0.492 7.229 <.001
CAD CS 0.382 6.586 <.001
OB 0.505 7.261 <.001
CS OB 0.218 2.965 0.003

YO: Yonetici Ozellikleri, ITS: Is Baglantili Tiikenmislik Sendromu, MT: mesleki Tatmin,
CAD: Calisma Arkadaslarmin Destegi, CS: Calisma Sartlar1, OB: Orgiitsel Baglihk
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3.6. Nitel Veri Analizi

Geg¢miste nitel arastirmaya bakis dogal olgular belirleme amacindan “dogal
aragtirma”, problem ile alakali 6znel goriisler igerdiginden “yorumlayici arastirma” ve
belirli bir sosyal ortam icerisinde konuyu detayl bir sekilde incelemesinden dolay1 da
“alan arastirmasi” olarak adlandirilmistir (55). Arastirilan konu ile ilgili, sorgulayici,
yorumlayici ve problemin dogal ortam igerisindeki halini anlama ¢abasinda olan bir

yontemdir (56,57).

Nitel aragtirma, genellikle, gdzlem, goriisme ve soylev analizi gibi veri toplama
tekniklerinin kullanildig1, odaginda insant bulunduran ve yine insana dair algi ve
olaylarin, dogal ortaminda detayli bir sekilde incelenmesini temel alan bilgi {iretme
bi¢imidir (58-60). Nitel arastirmalarda olay ve olgular arasinda nedensellik iliskisi
bulunmayacagi gibi nicel arastirmalar aracilig1 ile ol¢limii saglanamayan nedenleri

daha detayli incelemelerle belirleyebilir (61-63).

3.6.1. Veri Analizi Uygulama Asamalar:

Nitel veri analizi i¢in {ic adim dnerilmektedir. ilk olarak, verilerin zgiin haline
olabildigince bagl kalinarak ve duruma gore katilimcilarin ifadelerinden dogrudan
alint1 yapilmak suretiyle betimsel yaklasimla verilerin sunulmasidir. Ikinci adimda ise
betimsel olarak sunulmasiyla beraber, bazi temalar belirlenmesi ile temalar arasinda
iliskiler olusturulur. Son olarak ta, arastirmacinin yapmis oldugu betimleme ve tematik
analizin devaminda kendi yorumlarin1 da dahil ederek verileri analiz eder. Siireg

kapsaminda ise betimsel ve igerik analizi olarak iki veri analiz hali bulunmaktadir (64).

3.6.2. Icerik Analizi

Sozciikler ve ciimlelerin sonsuz c¢esitliliginden giivenilir ve bilimsel sonucun
nasil ¢ikarilabilir oldugu sorununa cevap niteliginde ve metinler igerisinde agik,
objektif, giivenilir sonuglar ¢ikarmak amaciyla sosyal bilimci arastirmacilar igerik
analizi adinda bir dizi prosediir ortaya koymuslardir (65). Sosyal bilimlerde
betimlenmis kavrami 6zet hale getirerek, siniflandirarak ya da karsilagtirmak suretiyle
analize miimkiin hale getiren igerik analizi, derinlemesine sonuglar ortaya cikarir ve

benzer temalar1 bir araya getirerek organize yorumun yapilmasi i¢in zemin olusturur
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(66). Temel hedef, elde edilen verileri detayli bir sekilde islemek ve yeni kavramlar
elde etmektir. Esas yapilan iglemler igerisinde, birbirine benzeyen kavramlar1 veya
temalar1 bir arada toplayarak, bunlar1 okuyucunun anlayabilecegi bir sekilde

diizenlemek suretiyle yorumlamaktir (64,67).

Icerik analizi, baslangic olarak, radyo yaymlarmin, gazete ve dergilerin
icindeki fikirler, kavramlar ya da siyasi goriisleri saptamak amaciyla kullanilmigtir
(68). Zaman igerisinde igerik analizi ile ilgili ¢ok sayida tanimlamalar yapilmistir.
Bunlara &rnek olarak; “politik sdylemin istatistiksel anlambilimidir” (69),“I¢erik
analizi, metin icerisinde yer alan belirli karakterler i¢erisinden sistematik ve tarafsiz
sonuglar ¢cikarmak amaciyla kullanilan bir arastirma teknigidir” (70), “Igerik analizi,
metin icerisinden elde edilen yorumlarin bazi islemler sonucunda ortaya konulan

arastirma teknigidir” (71).

Gozlemsel bir yontem olarak goriilmeyen, genelde, sosyo-politik, ekonomik ve
psikolojik ihtiyaglarin karsilanmasina yardimci olan analiz yontemi olan igerik analizi;

sOzel materyalle ilgili bir yontem olmasinin yaninda sézel olmayan materyal ile de

kullanilabilir (68,72,73).

Bu analiz yonteminde belge toplama asamasinda dikkat edilmesi gereken ti¢
konu vardir. Bunlardan ilki, belge alinacak ana kitle igerisinde eksiklik bulunuyorsa,
almmamalidir. Digeri ise uygun olmayan bir belge var ise bu belge alinmamalidir.

Sonuncusu ise alinacak belge igerik yoniinden yetersiz kaliyor ise alinmamalidir (74).

Icerik analizi &ncelikle sézel materyalle ilgilidir, ancak sbzel olmayan
materyaller de kullanilabilir. So6zel materyallerle, genellikle olarak kisisel
deneyimlerin hikayeleri ile alakalidir ve bu teknikler; nitel ya da nicel arastirmalar ile

bireyleri, gruplari, kiiltiirleri ya da tarihi donemleri arastirmak amaciyla kullanilabilir
(72,73).

Icerik analizleri icerisinde meta-analiz, meta-sentez(tematik igerik analizi) ve
betimsel igerik analizi olmak {izere ti¢ farkli yontem olarak ta ifade edilmektedir (75).
Bu analiz yonteminde elde dilen verilerin, hedefteki konunun igerigine yonelik,

gelecekte planlanan caligmalara yol gostermesi beklenmektedir (64,76).
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4. BULGULAR

4.1. Demografik Ozellikler

Bu calismaya SDU Uygulama ve Arastirma Hastanesinde ¢alisan 350 kisi

katildi. Katilimcilar hekim dist saglik calisanlar1 olup yaslar1 21 ile 60 yas arasinda

degismekte ve yas bakimindan 3 gruba ayrildi. Katilimeilarin 203’1 (%58) kadin ve
147°s1 (%42) erkekti. Calismaya katilanlarin egitim durumlar 270 kisi (%77,1)

Lisans/On Lisans/Lise mezuniyeti ve 80’1 (%22,9) ise Yiiksek Lisans/Doktora

mezuniyetine sahip ve egitim durumlarina gére 2 grupta incelendi. Ankete katilan

kisilerin medeni durumlarinda gore 155’1 (%44,3) evliydi, 161°1 (%46) bekar ve 34’1

(%9,7) ise bosanmis kisilerden olusmaktaydi. Calismaya katilan kisilerin 209°u
(%59,7) cocuklu ve 141’1 (%40,3) ise ¢ocuksuz bireylerden olusmaktaydi. Tablo

4.1.’de katilimcilarin demografik bilgileri verildi.

Tablo 4.1. Katilimcilarin demografik bilgileri

Demografik Bilgiler n %

21-30 180 514

31-40 99 28,3
Yas

41-50 59 16,9

51-60 12 3,4

o Kadin 203 58,0

Cinsiyet

Erkek 147 42,0

Lisans/On Lisans/Lise 270 77,1
Egitim Durumu

Yiiksek Lisans/Doktora 80 229

Evli 155 44,3
Medeni Durum Bekar 161 46,0

Bosanmis 34 9,7

Var 141 40,3
Cocuk

Yok 209 59,7
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4.2. Olcek Boliimii Analizleri

Calismamizda katilimcilar, yoneltilen 35 sorudan 34’iinii Likert tipinde ve 1
acik uglu sorulardi. Acik uglu soruya nitel olarak cevap vermeleri istendi. Olcek iceri-
sindeki sorularin tiimii 11 alt boyutta incelendi. Alt boyutlar olusturulurken yoneltilen
sorularin ilgili olduklar1 konularin ana basliginda olmasina dikkat edildi. Tablo 4.2°de

6l¢ek maddelerinin 11 alt boyuta gore dagilimlar verildi.

Tablo 4.2. Olgek maddelerinin 11 alt boyutlarina gore dagilimi

Alt boyutlar Maddeler

Yénetici Ozellikleri 1 2 3 4 5 6 7
Is Yiikii 8 | 9 | 10

Kariyer Firsatlar 11 | 12

Calisma Sartlar1 13 | 14 | 15 | 16 | 17

Is Organizasyonu 18 | 19

Calisma Arkadaslarinizin Destegi 20 | 21

Mesleki Tatmin 22 | 23

Isle Baglantili Tiikenmislik Sendromu 24 | 25 | 26 | 27 | 28 | 29 | 30
Kurumsal/Orgiitsel Baglilik 31 | 32 | 33

Genel Is Memnuniyeti 35

Kalma Niyeti 34

Tablo 4.3 de 6lgek alt boyutlarina gore verilen degerlendirmelerin tanimlayici

istatistikleri verilmistir.

Tablo 4.3. Genel 6l¢ek ve alt boyutlart tanimlayicr istatistikleri

Olcek Alt Boyutlar Minimum | Maksimum | X S

Yonetici Ozellikleri 7 28 20,43 | 5,321
Is Yiikii 3 12 8,78 2,208
Kariyer Firsatlari 2 8 5,19 1,907
Caligsma Sartlar 5 20 12,640 | 3,501
Is Organizasyonu 2 8 5,39 1,837
Calisma Arkadaslarinizin Destegi 2 8 569 | 1,681
Mesleki Tatmin 2 8 563 | 1,703
Isséﬁ (]j?;iﬁllintlh Tiikenmislik 7 35 2504 5926
Kurumsal/()rgiitsel Baglilik 3 12 8,35 2,323
Genel Is Memnuniyeti 34 143 100,37 | 16,928
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Tablo 4.4 incelendiginde genel olarak is baglantili tikkenmislik sendromu
disindaki tim alt boyutlarda erkeklerin kadinlara gore daha yiiksek skor aldiklari
gozlendi. Katilimcilarin yonetici 6zellikleri, bakimindan erkeklerde kadinlara gore
daha vyiiksek puana sahip oldugu bulundu. Kariyer firsatlari (p<0,001), Is
organizasyonu (p=0,011), Calisma arkadaslarinizin destegi (p=0,027) alt boyutlarinda
kadinlara gore istatistiksel olarak dnemli diizeyde daha yiiksek skora sahip olduklari
goriildii. Diger alt boyutlarda Is yiikii, Calisma sartlar1, Mesleki tatmin, Is baglantili
tiikenmislik sendromu, Kurumsal/Orgiitsel baglilik ve Genel is memnuniyeti

boyutlarinda ise erkekler ile kadinlar arasinda anlamli farklilik gézlenmedi (p>0,05).

Tablo 4.4. Cinsiyete gore incelenen alt boyutlarin tanimlayici istatistikleri ve

onemlilik diizeyleri

Alt boyutlar Cinsiyet| n X S s X P

. W Erkek |147] 21.12 | 5.211 | 0.430
YoneticligagllikleN Kadin 1203] 19.94 | 5.357 | 0.376 | 004

. Erkek |147| 8.76 | 2.400 | 0.198
Is yitki Kadin 1203 8.79 | 2.065 | 0.145 | 9442

. Erkek |147| 558 | 1.794 | 0.148
Kariyer firsatlan Kadin |203] 4.90 | 1.940 | 0.136 | 0001

Ay Erkek [147]12.857|3.2583|0.2687|
3ma Kadin |203]12.483(3.6673(0.2574|

i< oreamizasvon Erkek [147| 566 | 1849 0.452 | '
3 organizasyonu Kadin |203] 520 | 1.809 | 0.127 | =

.. Erkek |147| 5.90 | 1.699 | 0.140
Calisma arkadaslarinizin destegi Kadn 1203 555 1657 | 0.116 0.027

. Erkek |147| 573 | 1.781 | 0.147
Mesleki tatmin Kadn 1203] 555 | 1.644 | 0.115] 173

C o . . Erkek |147| 24.81 | 6.138 | 0.506
Is baglantili tiikenmislik sendromu Kadin 120312521 [ 5.777 | 0.405 0.270

- g Erkek [147| 8.56 | 2.279 | 0.188
Kurumsal/Orgiitsel baglilik Kadin 12031 820 | 2.348 | 0.165 0.076

Erkek |147/102.07|17.595| 1.451

Genel iy memnuniyeti Kadin 1203] 99.14 [16.362| 1148 | -0°°

X: ortalama, S: Standart sapma, Sy : Standart hata,

Katilimcilarin is baglantili tiikenmiglik sendromu 21-30 ve 31-40 yaslari arast,
41-50 ve 51-60 yas aras1 daha yiiksek puana sahip oldugu bulunmustur. Kariyer
firsatlar1 alt boyutu yas gruplari arasinda anlamli farklilik géstermistir (p=0,007). Is
baglantili tiikenmislik sendromu 41 yas iizerindeki katilimcilarda anlamh diizeyde

diisiik gozlenmistir (p=0,016). Genel is memnuniyeti ile yas arasinda ise ters oranti
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varligr goriilmiistiir, ancak yas gruplari arasinda i memnuniyet diizeyi anlamli

farklilik gostermemistir. Tablo 4.5’te Yasa gore incelenen alt boyutlarin tanimlayici

istatistigi ve onemlilik diizeyi verilmistir.

Tablo 4.5. Yasa gore alt boyutlarin tanimlayici istatistik ve dnemlilik diizeyleri

Alt boyut Yas Gruplart | N X SS P
21-30 180 | 20.88 | 5.059
. e . 31-40 99 | 19.81 | 5.258
Yonetici Ozellikleri 41-50 59 | 2019 5728 0.419
51-60 12 | 20.08 | 7.428
21-30 180 | 8.77 2.245
L 31-40 99 8.52 2.057
Is yiiki 41-50 59 9.19 2.263 0.285
51-60 12 9.17 2517
21-30 180 | 5.51 1.770
. 31-40 99 4,95 1.961
Kariyer firsatlari 41-50 59 161 5043 0.007
51-60 12 5.17 2.038
21-30 180 | 12.889 | 3.3391
31-40 99 | 12.465 | 3.1112
Calisma sartlar 41-50 59 | 12.153 | 4.1928 | 017
51-60 12 | 12.750 | 5.1012
21-30 180 | 5.63 1.809
. ) 31-40 99 5.11 1.818
Is organizasyonu 41-50 59 512 1867 0.079
51-60 12 5.50 1.977
21-30 180 | 5.73 1.730
Caligma arkadaslarinizin destegi 31-40 99 | 5.60 1.525 0526
41-50 59 5.63 1.818 '
51-60 12 6.33 1.497
21-30 180 | 5.72 1.738
. . 31-40 99 5.53 1.574
Mesleki tatmin 4150 59 541 1773 0.386
51-60 12 6.17 1.850
21-30 180 | 25.23 | 5.853
. - .. - 31-40 99 | 25.85 | 5.041
Is baglantili titkenmisglik sendromu 1150 59 | 2397 6.876 0.016
51-60 12 | 20.75 | 6.943
21-30 180 | 8.57 2.369
- . 31-40 99 8.18 2.042
Kurumsal/Orgiitsel baglilik 41-50 59 298 > 481 0.312
51-60 12 8.25 2.927
21-30 180 | 102.09 | 16.789
. .. 31-40 99 | 99.22 | 15.015
Genel is memnuniyeti 41-50 59 | 9766 | 18558 0.237
51-60 12 | 97.25 | 23.871
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Katilimeilarin egitim diizeylerine gore alt boyutlarin karsilasgtirmasi yapildi.

Yalnizca calisma arkadaslarmin destegi alt boyutu egitim diizeylerine gore anlamli

farklilik gosterdi (p=0,038). Yiiksek lisans ve doktora yapmis olan katilimcilarda

calisma arkadasi destegi daha yiiksek bulundu. Diger alt boyutlar ve genel is

memnuniyeti lisans veya lisansiistii egitim diizeyleri arasinda anlamli farklilik

gostermedi (Tablo 4.6).

Tablo 4.6. Egitim durumuna gore alt boyutlarin tanimlayici

istatistigi ve onemlilik

diizeyleri
Alt boyut Egitim diizeyi N X SS P
. Lise/On Lisans/Lisans | 270 | 20.46 | 5.346
Yonetici Ozellikleri 0.445
Yiiksek Lisans/Doktora | 80 | 20.36 | 5.268
. Lise/On Lisans/Lisans |270| 8.83 | 2.138
Is yuki 0.220
Yiiksek Lisans/Doktora | 80 | 8.61 | 2.437
) Lise/On Lisans/Lisans |270| 5.11 | 1.924
Kariyer firsatlari 0.101
Yiiksek Lisans/Doktora | 80 | 5.43 | 1.840
Lise/On Lisans/Lisans | 270 | 12.593 | 3.5621
Calisma sartlar1 0.321
Yiiksek Lisans/Doktora | 80 |12.800 | 3.3048
. Lise/On Lisans/Lisans |270| 5.37 | 1.860
Is organizasyonu 0.328
Yiiksek Lisans/Doktora | 80 | 5.48 | 1.764
Lise/On Lisans/Lisans | 270| 5.61 | 1.692
Caligma arkadaslarinizin destegi 0.038
Yiiksek Lisans/Doktora | 80 | 5.99 | 1.619
) ] Lise/On Lisans/Lisans | 270| 5.63 | 1.727
Mesleki tatmin 0.439
Yiiksek Lisans/Doktora | 80 | 5.60 | 1.627
. Lise/On Lisans/Lisans | 270 | 24.99 | 5.910
Is baglantili titkenmisglik sendromu 0.376
Yiiksek Lisans/Doktora | 80 | 25.23 | 6.013
. Lise/On Lisans/Lisans | 270 | 8.33 | 2.302
Kurumsal/Orgiitsel baglilik 0.369
Yiiksek Lisans/Doktora | 80 | 8.43 | 2.407
Lise/On Lisans/Lisans | 270 | 100.16 | 17.288
Genel is memnuniyeti 0.338
Yiiksek Lisans/Doktora | 80 | 101.06 | 15.738

Katilimeilarin ¢ocuk sahibi olma durumlarma goére is memnuniyeti ve alt

boyutlar1 incelendi. Yonetici ozellikleri ve is yiikii alt boyutlar1 ¢ocugu olan ve

olmayan katilimcilar arasinda anlamli farklilik gostermedi. Diger tiim alt boyutlar ve
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genel i memnuniyeti puanlart gocugu olmayan katilimcilarda anlamli diizeyde yiiksek

bulundu (p<0,05). Alt boyutlara iliskin tanimlayici istatistikler ve dnemlilik diizeyleri

Tablo 4.7°de gosterildi.

Tablo 4.7. Cocuk sahibi olma durumuna gore alt boyutlarin tanimlayici istatistigi ve

onemlilik diizeyi

Alt boyut Cocuk varligi| N X SS P
. Evet| 141 | 20,13 | 5,54
Yonetici Ozellikleri 0,188
Hayir| 209 | 20,64 | 5,17
. Evet| 141 | 8,88 | 2,23
Is yuki 0,245
Hayir| 209 | 8,71 | 2,19
Evet| 141 | 4,82 | 2,02
Kariyer firsatlari 0,002
Hayir| 209 | 5,44 | 1,79
Evet| 141 |12,241| 3,90
Calisma sartlar1 0,040
Hayir| 209 (12,909 3,19
. Evet| 141 | 4,98 | 1,86
Is organizasyonu <0,001
Hayir| 209 | 5,67 | 1,77
Evet| 141 | 550 | 1,69
(Calisma arkadaslarinizin destegi 0,035
Haywr| 209 | 5,83 | 1,67
) ) Evet| 141 | 5,44 | 1,68
Mesleki tatmin 0,047
Hayir| 209 | 5,75 | 1,71
. Evet| 141 | 24,23 | 6,45
Is baglantil tiikenmislik sendromu 0,017
Haywr| 209 | 25,59 | 5,49
. Evet| 141 | 7,93 | 2,38
Kurumsal/Orgiitsel baglilik 0,003
Haywr| 209 | 8,63 | 2,25
Evet| 141 | 97,48 | 18,21
Genel i memnuniyeti 0,004
Hayw| 209 |102,32|15,75

Is memnuniyeti katilimcilarm medeni durumlarina gére incelendi. Is yiikii ve

is baglantili tlikenmislik sendromu alt boyutlar1 medeni durumlara gére anlaml

farklilik gostermedi. Diger tiim alt boyutlarin tamaminda ve genel is memnuniyetinde

evli olanlar katilimcilarin puanlar1 anlamli diizeyde daha diisiik bulundu (p<0,05)
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(Tablo 4.8). Olgek maddelerine ait puan diizeyleri ve boyutlara ait giivenirlik diizeyleri

Tablo 4.9’da verildi.

Tablo 4.8. Medeni durumuna gore incelenen alt boyutlarin tanimlayicr istatistigi ve

onemlilik diizeyi

Alt boyut Medeni durum| N X SS P
Bekar| 161 | 21,30 | 4,605
Yonetici Ozellikleri Bosanmis| 34 | 21,53 | 5,440 | 0,002
Evli|155| 19,30 | 5,782
Bekar|161| 8,92 | 2,092
Is yiikii Bosanmig| 34 | 8,85 | 2,607 | 0,474
Evli|155| 8,62 | 2,237
Bekar|161| 557 | 1,774
Kariyer firsatlari Bosanmig| 34 | 5,62 | 2,060 | <0,001
Evli|155| 4,70 | 1,905
Bekar| 161 |13,118 | 3,080
Calisma sartlari Bogsanmig| 34 | 13,029 | 4,246 | 0,021
Evli|155| 12,058 | 3,666
. ‘ Bekar|161| 5,79 | 1,667
Is organizasyonu Bosanmig| 34 | 5,76 | 2,016 | <0,001
Evli|155| 4,90 | 1,858
Bekar|161| 5,86 | 1,646
Calisma arkadaslarinizin destegi Bosanmis| 34 | 6,03 | 1,930 | 0,047
Evli|155| 5,45 | 1,636
Bekar|161| 5,87 | 1,578
Mesleki tatmin Bosanmig| 34 | 5,71 | 1,835 | 0,026
Evli|155| 535 | 1,768
s " - Bekar | 161 | 25,34 | 5,338
?ert]’jfgﬁfljlh tikenmislik Bosanmis| 34 | 25,29 | 6,904 | 0,595
Evli|155| 24,68 | 6,286
Bekar|161| 8,77 | 2,095
Kurumsal/Orgiitsel baglilik Bosanmis| 34 | 8,76 | 2,438 | 0,001
Evli|155| 7,82 | 2,427
Bekar| 161 | 103,63 | 15,116
Genel is memnuniyeti Bosanmig| 34 | 103,97 |17,107 | <0,001
Evli|155| 96,19 | 17,824
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Tablo 4.9. Kantitatif analizlerde yer alan boyutlar ve maddeler (Cronbach’s alfa ve

derecelendirme dlgekleri)

Derecelendirme | Cronbach

Boyutlar

puam alfa
Yonetici ozellikleri 0.885
1. Yoneticiniz yardima ihtiyaciniz oldugunda hazirdir. 1-4
2. Yoneticiniz ¢aligmanizi takdir eder. 1-4
3. Yoneticiniz yetkinliklerinizin farkindadir. 1-4
4. Yoneticiniz size yeterince denetler. 1-4
5. Yoneticiniz ekip iiyelerine kars1 saygilidir. 1-4
6. Yoneticiniz biitiin ekip iiyelerine adil davranir. 1-4
7. Yoneticiniz ekibini tatmin edici bir sekilde yonlendirir ve motive eder. 1-4
Is yiikii 1- 4 0.583
1.Caligmanizi1 planlanan siirede tamamlayabilir misiniz? 1-4
2.Ekibinizde is yiikiiniin hakkaniyetle dagitildigini diisiiniiyor musunuz? 1-4
3. Is durumunuz (6rn. Programlar, tatiller, bos zaman) is ve 6zel yasamn bir 1-4
arada olmasina izin veriyor mu?
Kariyer firsatlari 0.563*
1. Mesleki gelisiminiz iistleriniz tarafindan tesvik edildigini diistiiniiyor 1-4
musunuz?
2. Sizce kurumda sizin i¢in bir kariyer perspektifi miimkiin mii (6rn. terfi, 1-4
hareketlilik)
Calisma sartlar asagidaki calisma kosullari is taleplerinize uygun 068
mudur? '
1.Sunulan imkanlar 1-4
2. Ekipmanlar 1-4
3. Hijyen kosullar1 1-4
4. Giivenlik 1-4
5. Bakim ve servis hizmetleri 1-4
Is organizasyonu 0.521*
1. Biriminizde ¢aligmalarin iyi organize edildigini diisiiniiyor musunuz? 1-4
2. Hastanenizde bilgi aligverisi iyi organize edilmis mi? 1-4
Cahsma arkadaslarimzin destegi 439 *
1. Meslektaslarinizin destegine giivenebilir misiniz? 1-4
2. Birimizde sunulan imkanlarin kullaniminin saygi ¢er¢evesinde oldugunu 1-4
diisiiniiyor musunuz?
Mesleki tatmin 428*
1. Isiniz size beceri ve yeteneklerinizi kullanma olanag1 sagliyor mu? 1-4
2. Ise gelmekten keyif aliyor musunuz? 1-4
Iste baglantili tiikenmislik sendromu 0.817
1. Isiniz duygusal agidan yorucu mu? 1-5
2. Isinizden dolay: tilkenmis hissediyor musunuz? 1-5
3. Isiniz size hayal kirkiligina ugratiyor mu? 1-5
4. Is ¢ikiginda kendinizi bitkin hissediyor musunuz? 1-5
5. Sabahlart iste bir giin daha gegireceginiz diisiincesiyle kendinizi tiikenmis 1-5
hissediyor musunuz?
6. Caligma saatlerinde kendinizi yorgun hissediyor musunuz? 1-5
7. Bos zamanlarinizda aileniz ve arkadaslariniz icin yeterli enerjiniz var mi? 1-5
Kurumsal/Orgiitsel baghlik 0.716
1. Bu hastanede ¢aligmaktan gururlu musunuz? 1-4
2. Bu hastanede benimsenen degerlere katiliyor musunuz? 1-4
3. Yaptigmiz isin hastanenin sorunsuz ¢aligmasina yardimci olduguna 1-4
inantyor musunuz?
Genel is memnuniyeti --
Liitfen genel is memnuniyetinizi 6lgege gore kendi ifadelerinizle agiklayarak 1-10
degerlendirir misiniz?
Kalma niyeti -
Oniimiizdeki yil hastanede galismaya devam edecek misiniz? 1-4

*. Alt boyut iki maddeli oldugu i¢in Pearson korelasyon verilmistir.
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Olgegin orijinali yan1 sira faktdr analiz uygulandiktan sonra elde edilen alti
boyutlu yapiya gore 6l¢ek puanlart hesaplandi. Demografik 6zelliklere gore boyut
puanlart karsilastirildi. Yonetici 6zellikleri boyutu 10 madde (10-50), tiikenmislik
sendromu 6 madde (6-30), mesleki tatmin 7 madde (7-35), ¢alisma arkadaslar1 destegi
5 madde (5-25), calisma sartlar1 ve Orgiitsel baglilik 3’er maddeden (3-15)
olugmaktadir. Cinsiyete gore yapilan karsilagtirmalarda yonetici 6zellikleri, is tatmini
ve ¢aligma arkadaslar1 destegi puanlari erkeklerde anlamli diizeyde daha yiiksek iken
orgiitsel baglilik puanmi kadinlarda biraz daha yiiksek bulundu (Tablo 4.10). Yas
gruplarina gore yapilan karsilastirmalarda tiikenmislik sendromu ve is tatmini 30-40
aras1 yas grubunda daha yiiksek iken ileri yaslarda anlamli diizeyde diisiik bulundu
(Tablo 4.11). Egitim diizeylerine gore yapilan karsilastirmalarda yalnizca mesleki tat
min diizeyinin yiiksek lisans veya doktora mezunlarinda anlaml diizeyde yiiksek
bulundu (Tablo 4.12). Cocuk sahibi olan ve olmayan katilimcilara gore yalnizca
mesleki tatmin ve calisma arkadaslar1 destegi puanlari anlamli farklilik gosterdi.
Cocuk sahibi olan katilimcilarda is tatmini ve ¢alisma arkadaslar1 destegi daha diisiik
bulundu (Tablo 4.13). Medeni durumun ise yonetici 6zellikleri, i tatmini ve ¢alisma
arkadaslar1 destegi boyutlar1 lizerinde anlamli etkisi bulundu. Tiim boyutlarda evli

katilimcilarda puanlar daha diisiik bulundu (Tablo 4.14).

Tablo 4.10. Is tatmini 6lgeginin cinsiyetlere gore karsilastirilmast

Alt boyutlar Cinsiyet| n X S P
T Erkek | 147 | 29.67 | 7.27
Yonetici Ozellikleri Kadm| 203 [ 27.96 | 738 0,032
L ; - Erkek | 147 | 21.40 | 6.05
Is baglantili tiikenmislik sendromu Kadin| 203 | 22.06 [ 5.75 0,302
. : Erkek | 147 | 20.74 | 5.34
Mesleki tatmin Kadin| 203 | 18.96 | 559 | 000
Erkek | 147 | 14.50 | 3.89
Kadin | 203 | 13.56 | 3.75
Erkek | 147 | 6.56 | 2.52
Galigma sartlan Kadin| 203 | 6.96 | 2.53 | 4
Erkek | 147 | 9.20 | 2.11

Kadin| 203 | 9.64 | 1.82

(Calisma arkadaslarinizin destegi 0,024

Kurumsal/Orgiitsel baglilik 0,039

*: Student t-testine gore 0,05 diizeyinde anlaml
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Tablo 4.11. Is tatmini 6lgeginin yas gruplarina gore karsilastirilmasi

Alt boyut Yas Gruplart| N X SS P
21-30| 180 | 29.40 | 7.04
Yonetici Ozellikleri 31-40| 99 2759 | 7.40 0.959
41-50| 59 28.39 | 7.63 '
51-60| 12 28.25 |10.11
21-30| 180 | 21.82 | 5.87
Is baglantil tikkenmislik 31-40| 99 22.71 | 5.05 0.034
sendromu 41-50| 59 20.86 | 6.61 ’
51-60| 12 18.08 | 7.12
21-30| 180 | 20.54 | 5.56
Mesleki tatmin 31-40| 99 19.14 | 5.27 0.027
41-50| 59 18.31 | 5.52 ’
51-60| 12 18.83 | 6.45
21-30| 180 | 14.28 | 3.87
Calisma arkadaglariizin destegi ii:gg gg igig ?1?(7) 0,254
51-60| 12 1483 | 3.93
21-30| 180 6.78 2.49
Calisma sartlar1 4311:‘518 28 ggg 292)123 0,666
51-60| 12 7.67 3.34
Kurumsal/Orgiitsel baglilik 21-30| 180 | 9.27 | 2.00
31-40| 99 9.48 1.84 0123
41-50| 59 9.97 1.90 '
51-60| 12 9.58 2.35
*: Tek yonlii ANOVA testine gore 0,05 diizeyinde anlamli
Tablo 4.12. Is tatmini dlgeginin egitim diizeylerine gore karsilastiriimasi
Alt boyut Egitim diizeyil N | X [SS| P
o Lise/On Lisans/Lisans | 270 | 26.91 | 7.87
Yonetici Ozellikleri Yiiksek Lisans/Doktora| 80 |28.63|6.99 0.122
. . . Lise/On Lisans/Lisans | 270 | 20.66 | 6.55
Is baglantili tiikenmislik sendromu Viksek Lisans/Dokiora| 80 121.9216.16 0.158
. . Lise/On Lisans/Lisans | 270 | 17.36 | 5.48
Mesleki tatmin Yiiksek Lisans/Doktora | 80 |20.15|5.61 0.002
. Lise/On Lisans/Lisans | 270 | 13.08 | 3.92
Caligsma arkadaslarimizin destegi Viksek Lisans/Doktora| 80 114.4213.75 0.235
Lise/On Lisans/Lisans | 270 | 6.98 |2.67
Galisma sartlar Yiiksek Lisans/Doktora| 80 | 6.70 |2.43 0.602
. . Lise/On Lisans/Lisans | 270 | 9.87 |1.97
Kurumsal/Orgiitsel baghlik Yiiksek Lisans/Doktora| 80 | 9.22 |2.11 0.168

*; Student t-testine gore 0,05 diizeyinde anlaml
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Tablo 4.13. Is tatmini dl¢eginin cocuk durumuna gére karsilastiriimasi

Alt boyut Cocugunuzvarmi?| N | X | SS P
e Evet|141|28.19|7.68
Y onetici Ozellikleri 0,312
Hayir | 209 29.00|7.16
Is baglantili tiikkenmislik Evet|141/21.20|6.33 0.127
sendromu Hayir | 209 (22.18(5.53|
. . Evet|141(18.32|5.42
Mesleki tatmin <0,001
Haywr| 209 |20.65|5.45
Calisma arkadaslarinizin destegi Evet| 141]13.26]3.90 0,005
Haywr|209(14.43|3.72
Evet|141| 6.86 |2.61
Calisma sartlar1 0,673
Haywr|209| 6.74 |2.48
. Evet|141| 9.65 |2.01
Kurumsal/Orgiitsel baglilik 0,125
Hayir | 209 | 9.33 |1.92
*: Student t-testine gore 0,05 diizeyinde anlaml
Tablo 4.14. Is tatmini lgeginin medeni duruma gore karsilastiriimasi
Alt boyut Medeni durum| N X | SS P
Bekar | 161 | 29.93 | 6.44
Yonetici Ozellikleri Bogsanmig | 34 |29.97 | 7.64| 0,002
Evli| 155|27.10 | 7.94
. Bekar | 161 | 21.86 | 5.23
Is baglantili tiikenmislik sendromu Bosanmis| 34 | 21.56 | 7.13| 0,962
Evli| 155|21.75|6.23
) _ Bekar [ 161 | 21.11 | 5.04
Mesleki tatmin Bosanmis| 34 | 21.41 | 5.54 | <0,001
Evli| 155|17.88 | 5.54
Bekar | 161 | 14.58 | 3.56
Calisma arkadaslarinizin destegi Bosanmig | 34 | 14.65|4.55| 0,002
Evli| 155|13.15|3.80
Bekar | 161 | 6.81 |2.48
Calisma sartlar1 Bogsanmig| 34 | 6.68 |3.07| 0,963
Evli| 155 | 6.79 | 2.46
Bekar| 161 | 9.35 | 1.90
Kurumsal/Orgiitsel baglilik Bosanmis| 34 | 9.71 |2.20| 0,552
Evli| 155| 9.52 | 1.97
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4.3. Nitel Verilerin Analizi

Katilimcilara 6lgek maddeleri sonrasinda acik uclu genel is memnuniyeti ile
ilgili diistinceleri sorusu yoneltilmistir. Katilimcilar kendi ciimleleri ile soruya yanit
vermistir. Tiim yanitlar i¢in Oncelikle kelime analizi yapilmistir. En sik kullanilan
kelimeler genel olarak baglaglar olmustur. Bunlar ¢ikarildiginda yoneltilen soru ile
ilgili kelimelerin frekans1 ve siralamasi Tablo 8’de gosterilmistir. Katilimeilarin
calistiklar1 birim hastane oldugundan en sik kullanilan kelime “Hastane (n=30;
%1,11)” olmustur. Daha sonraki siralamalarda gelen kelimeler incelendiginde “Iyi”,
“Memnunum”, “Is”, “Calisma”, “Giizel” gibi olumlu anlamdaki kelimelerin
siralandigl  goriilmiistiir. Buradan hastane igerisinde katilimecilarin  ¢ogunun
memnuniyetlerini ifade ettigi anlasilmaktadir. Olumsuz anlaminda kullanilan ilk
kelime %0,37 oraninda “Yorucu” olmustur. Sonrasinda daha az frekansa sahip olarak
“sorun”, “mobbing”, “diisiinmiiyorum” kelimeleri gelmistir. Memnuniyetsizlik
belirten ifadeleri kullanan katilimecilarin islerinde yorgun olduklari, ¢alistiklart birim
icerisindeki adaletsizlikleri veya mobbing yapildigini ifade etmislerdir. Bunlarin
yaninda kimi katilimeilar teknolojik gelisim ve elektronik ortamin iyilesmesi
anlaminda ifadelerde bulunmustur. Katilimcilarin bir boliimii ise biyomedikal ve bilgi
islem birimi ile ilgili olarak personel sayisinin yetersizligi kaynakli yasanan
aksakliklardan bahsetmislerdir. Genel olarak bakildiginda olumlu ifadelerin daha fazla
kullanildig1 gozlenmektedir (Tablo 4.15). Bu nedenle, tiim igerikler kategorize edilip
toplamda yedi farkli icerik sinifi elde edilmistir. Tiim katilimer formlari bir smif ile
eslestirilerek Likert tipi Olcekten elde edilen puan ile karsilastirilmistir. Katilimci
ayrintisinda en yiiksek frekans “memnuniyet” sinifi (n=100) olmustur. Kirmiz1 kalp,
yesil kalp, bilgi islem teknolojilerinin gelistirilmesi, elektronik ortamin gelistirilmesi
gibi olumlu diisiinceler ile toplam olumlu goriis frekans ve oran1 n=159 ve %45,5
olarak hesaplanmistir. Memnuniyetsizlik belirten ve genel olarak olumsuz diislincede
olan katilimci sayisi n=124 (%35,5) olarak izlenmistir. Geriye kalan katilimcilar is
tatmini yoniiyle degil ancak farkli olumsuz durum ve tatminsizlikler ile ilgili goriisler
beyan etmislerdir. Bunlar da is tatmini ile ilgili olumsuz diisiincelere eklendiginde
katilimcilarin yarisindan fazlasi daha az memnun ve is tatmini diizeyinin diisiik
oldugunu gostermektedir. Acik uglu soru i¢in yapilan yorumlarda yorgunluk, hayal

kirikligi, mutsuzluk, mobbing, ¢alisma saatlerine uyulmamasi, degersiz hissetme,
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malzeme yetersizligi ve maddi olarak yetersizlik kavramalari 6n plana ¢ikmistir (Tablo

4.16).

Tablo 4.15. Kelime analizi sonucunda en sik kullanilan kelimelerin frekanslari

Sozciik Sozciik uzunlugu | Frekans % Derece
Hastane 10 30 1,11 1
Iyi 3 29 1,08 2
Memnunum 14 28 1,05 3
Is 6 21 0,78 4
Calisma 7 13 0,49 5
Giizel 5 13 0,49 6
Diisiliniiyorum 11 11 0,41 7
Elektronik 10 11 0,41 8
Yorucu 6 10 0,37 9
Calisan 7 9 0,34 10
Personel 8 9 0,34 11
Seviyorum 9 9 0,34 12
Sorun 5 9 0,34 13
Hissediyorum 12 7 0,26 14
Teknolojik 10 7 0,26 15
Mobbing 7 6 0,22 16
Diisiinmiiyorum 12 4 0,15 17
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Tablo 4.16. Katilimci yanitlarinin kategorizasyonu ve frekanslar

Kategori |Igerik Aciklama Frekans
Bilgi islem birimi VBellﬁlnlli‘;T konusunda goriisler 16
Elektronik ortam iyilestirmesi I;?;;;ﬁ%;;;ﬁ?ﬁgﬁ g?r?enllciﬁriigh 15
R
Malzeme yetersizligi Malzeme yetersiz diyen katilimei. 13
Maddi olarak tatminsizlik ;?;ggf;“;ii‘ﬁnylgdm tatminsizlik 9
Memnun Memnuniyet belirten katilimct 100
kirmizi kalp 6
Is Memnuniyetsizligi Isinden memnun olmadig belirtilmis. 69
SARI (yorgunluk) 24
hayal kiriklig 5
kirik kalp (mutsuzluk) 7
degersiz hissedilme Hastanede degersiz hisseden katilimci 9
Adalet 24
Birimlf:rde caligma Kimi birimlerdg gahsma saatlerine 12
saatlerine uyulmamasi | uyulmadig belirtilmekte.
Mobbing Saglik terdrii magduru 10
BOS 8
TOPLAM 349

Kullanilan 6lgek 35 ifadeden olugsmus olup 34 madde, Likert tipi 6l¢ek yanitlar
ve 35. soru agik uclu olarak yoneltilmistir. Otuzdort soruluk degerlendirme 6lgeginden
alinabilecek toplam puan 35 ile 147 arasinda olacaktir. Alinan yanitlardan elde edilen
Olcek puan ortalamasi 100,37+16,92 olarak hesaplanmistir. Alt boyutlara iligkin puan
ortalama degerleri Tablo 10’ da verilmistir. Olgekten alinan yiiksek puanlar is tatmin
diizeyinin yiiksek oldugunu, diisiik puanlar ise katilimcilarin ¢alistiklar: isten tatmin
olmadiklarini gostermektedir. Olgekten alinan puan ile agik uglu soruya verilen
cevaplar yiiksek oranda dogru orantili bulunmaktadir. Olgek puanlari incelendiginde
her bir alt boyut i¢in oldukca diisiik puanlar alindig1 ve is tatmin diizeyinin bazi
calisanlar i¢in oldukca diisiik oldugunu gostermektedir. Ancak, bazi katilimcilarin is
tatmin diizeylerinin oldukga yiiksek oldugu gériilmektedir. Olgek ortalama puanimin

genel olarak orta diizeyin tizerinde oldugu anlasilmistir. Buna karsin, acik uclu sorudan
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elde edilen icerik analizine gore memnuniyetsizlik oraninin daha yiiksek oldugu
belirlenmistir. Ancak, agik uglu sorudaki memnuniyetsizlik oranina (~%35) gore
memnuniyet puaninin %355 oldugu diisiiniildiigliinde Olcekten elde edilen olumlu
diisiince orani olan %68’e (100/147) yakin oldugu goriilmektedir. En genel haliyle
diisiiniildiiginde gerek olgek bolimi gerekse nitel degerlendirme boliimlerine gore
katilimcilarin is tatmin diizeyinin %50 ve memnuniyetsizlik diizeyinin de %50 oldugu
diisiincesine varilmistir. Her bir ifade i¢in verilen yanitlara ait puan ortalama degerleri
incelendiginde 34 ifadeden 21 tanesinin ortalama puam1 <3 ve 2,6 civarinda
bulunmustur. Diisiinceye katilma oranmnin en yiiksek oldugu madde “Is cikisinda
kendinizi bitkin hissediyor musunuz?” (3,72+1,21) bulunurken en diisiik katilim

diizeyi “Ekipman imkan1 sunulmas1” (2,08+1,01) maddesi i¢in gerceklesmistir.
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5. TARTISMA

[s tatmini ¢cok sayida tanim almis anlama sahip bir kavramdar. Is tatmini, genel
anlamda c¢alisanlarin islerinde memnuniyet ya da memnuniyetsizligi anlamini
tagimaktadir. Yapilan c¢aligmalarda is tatmini ile ilgili calismalarda ¢ok farkli
iliskilendirmeler yapilmustir. Is tatmini ile 6rgiitsel baglilik (52), farkli bir ¢alismada
psikolojik siddet ile is tatmini iliskisine bakilmis (36,77), bir diger ¢alisma da ise is
tatmini ile yasam tatmini iliskisine bakilmig (78). Biz c¢alismamizda hastane
calisanlarinin is tatmin diizeylerini belirlemek amaciyla nitel ve nicel analizler ile

demografik bilgileri ile iligskilendirdik.

Ersan ve ark. (2013) yaptig1 ¢aligmalarinda is doyumu ve algilanan is stresini
sosyo-demografik incelmesi sonucunda cinsiyet ile iliskilendirdiklerinde, erkek
calisanlarin kadin c¢alisanlara goére is doyum puanlarimi yiiksek bulmuslar (79).
Yaptigimiz ¢alismamizda ise hastane ¢alisanlarinin is tatmin diizeylerini belirlemeyi
hedefledik ve galiganlarin demografik bilgileri ile ilgili 6nemli bulgular elde edildi. 11
alt boyutta olusan karma analizlerde; cinsiyete gore iliskilendirildiginde, 10 alt
boyutta, yonetici oOzellikleri, 1s yiikii, kariyer firsatlari, calisma sartlari, is
organizasyonu, ¢alisma arkadaslarinizin destegi, mesleki tatmin, kurumsal/Grgiitsel
baglilik ve genel is memnuniyeti, erkeklerin kadinlara gore daha ytiksek skor aldiklari
gbzlendi. Bazi alt boyutlarda, is yiikii, ¢aligma sartlari, mesleki tatmin, is baglantili
tilkenmiglik sendromu, kurumsal/6rgiitsel baglilik ve genel i memnuniyeti, erkekler

ile kadinlar arasinda anlaml farklilik gozlenmedi (p>0,05).

Pala ve ark. (2008) yaptiklar1 ¢caligmada genel memnuniyet diizeyini olduk¢a
diisiik bulmuglar ve genel memnuniyet puaninin diisiik olmasi, ¢aligma kosullarina ve
is arkadaslarina iligkin memnuniyet puanlarinin diisiik olmasindan kaynaklandiginm
ifade etmisler, ayrica elde ettikleri sonuglara gore cinsiyetin unvan ve kurumun
orgiitsel baglilik diizeyinde etkili olduklarini gézlemlemisler (80). Yapmis oldugumuz
calismada ise kurumsal/orgiitsel baglilik alt boyutunda kadinlarin erkeklere gére daha
az puana sahip olduklar1 gozlenmis ve yine bu boyut i¢in erkek ile kadinlar arasinda

anlaml farklilik gozlenmedi.
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Ozaltin ve arkadaslari, hekimler {izerinde yapt1§1 ¢alismasinda ¢ocugu olmayan
hekimlerin is doyumu diizeyinin daha diisiik oldugunu (81) ve Cimen ve Sahin
caligmalarinda ¢ocuk sahibi olanlarin islerinde daha doyumlu olduklar1 belirtmislerdir
(82). Calismamizda incelenen yonetici 6zellikleri ve is yiikii alt boyutlar1 gocugu olan
ve olmayan katilimcilar arasinda anlamli farklilik bulunmadi, fakat diger tim alt
boyutlar ve genel is memnuniyeti puanlart ¢ocugu olmayan katilimcilarda anlamli

diizeyde yiiksek bulundu.

Is tatmini ile ilgili saglik ¢alisanlarinda yapilan calisma sayisi oldukea fazladur.
Ancak bunlarin biiyiik bolimii hekimler veya hemsireler ile yapilmistir. Diger hastane
personeli ile yapilan is tatmini c¢aligmalar1 sayisi yeterli degildir. Bir saglik
calisanlarinda is tatmini ve orgiitsel baglilik ¢alismasinda is yasam dengesinin etkisi
arastirilmistir. Calisma toplam 275 saglik calisani ile tamamlanmis olup katilimcilarin
orta diizeyde is yasam dengesi ve is tatmini diizeyine sahip bulunduklar1 gosterilmistir.
Uygulanan regresyon analizinde is tatmini ve oOrgiitsel bagliligin is-yasam dengesi

tizerinde %37 etkisi oldugu gosterilmistir (83).

Tayvan’da hekimler arasinda yapilan arastirmada ise i§ tatmini yani sira
tilkkenmislik ve tibbi malpraktis incelenmistir. Yapilan kesitsel ¢alismada Maslach
Tiikenmislik Olgegi yani sira farkli anket formlar1 kullanilarak toplam 809 uzman
hekimden yanit alinmistir. Cinsiyetler arasinda tilkenmislik yoniiyle fark bulunmazken
daha gen¢ hekimler, evli hekimlerde, daha uzun siire mesai yapan hekimlerde ve
malpraktis olgusu olan hekimlerde daha yliksek oranda tiikenmislik gozlendigi rapor
edilmistir. Uzun c¢alisma saatlerinin ve hasta-hekim iliskilerinin hekimlerin
tilkenmislik ve malpraktis olgular1 lizerinde anlamli etkilerinin oldugu, yoneticilerin

bu konular ile ilgili idari dnlemler almalar1 gerektigi ifade edilmistir (84).

Saglik hizmetleri personeli ile yapilan diger bir ¢alismada 3 farkli saglik
kurumunda toplam 473 katilimci ile orglitsel baglilik ve is tatmini arasindaki iliskiler
arastinlmistir. Minnesota is tatmini ve Orgiitsel baglilik envanteri formlar
uygulanarak veriler toplanmistir. Yapilan lojistik regresyon analizi sonucunda
cinsiyet, katilimeilarin egitim diizeyleri ve kurum farklilig1 orgiitsel baglilik tizerinde

anlaml etkiye sahip bulunmustur. Ayrica, 6zel hastanelerde gérev yapan hekimlerin
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kamu hastanelerinde gorev yapan hekimlere gore is tatmin diizeylerinin daha yiiksek

oldugu gosterilmistir (85).

Diger bir calismada is tatmini, farkli bir bakis acisiyla ele alinarak ozel
hastanelerde calisan personel iizerinde insan kaynaklar1 ve is tatmini arasindaki
iligkiler arastirilmistir. Bir ilimize ait bes farkli 6zel hastanede gorev yapmakta olan
264 hemsire ve doktor ile ¢alisma tamamlanmustir. iki farkli anket kullanilarak yapilan
calismada insan kaynaklar1 uygulamalar: ile is tatmini arasinda yiiksek diizeyde
korelasyon saptanmistir. Uygulanan ¢ok degiskenli regresyon analizinde i tatmini
tizerinde verilen gelisim egitimlerinin ve etkinliklere personelin katiliminin pozitif

yonlii ve anlamli katkilari bulunmustur (86).

Hemsirelerde is tatminini arastiran bir calismada McCloskey/Mueller Tatmin
Olgegi kullanilmistir. Calismada 8456 hemsire ile dlcek uygulamasi yapilarak is
tatmininin psikometrik ozellikleri belirlenmeye calisiimistir. Olgegin  yeniden
uyarlamasi yapilarak 23 madde ve 7 boyuttan olusan gecerli ve giivenilir bir 6l¢ek elde
edilmistir. Alt boyutlar ¢alisma sartlari, planlama, sosyal imkanlar, lisans diizeyi
iligkiler, egitimsel isler, licret ve imkanlar ile aile destegi basliklar1 seklinde
belirlenmistir. Tiikenmisligin is tatminini olumsuz etkiledigi, giiclii profesyonel yap1
icerisinde calisan ve yoneticiler tarafindan desteklenen ve yeterli isgiicii olan

ortamlarda c¢alisan hemsirelerin is tatmin diizeyinin yiiksek oldugu bildirilmistir (87).

Hemsirelerde is motivasyonu iizerinde etkili olan demografik ve isle ilgili
faktorlerin belirlenmesi igin 200 hemsire ile ¢alisma tasarlanmistir. Katilimcilarin
bliylik boliimii kadin ve yas ortalamasi 40 civarinda bulunmustur. Regresyon analizi
sonucunda 1§ tatmini {izerinde elde edilen basarilarin, idari gorevlerde yer almanin ve
calisilan bolimiim anlamli etkisi bulunmustur. Hemsirelerin is tatmin diizeyi ve

verimliliklerini artirmak i¢in hizmet kalitesinin gelistirilmesi 6nerilmistir (88).

Avusturalya’da doktorlar ile is tatmini 6lgek ¢alismasi yapilmis ve calismada
9900 katilimci bilgilerini iceren yatay kesit veri ile gegerlik ve giivenirlik ¢aligsmalari
yapilmistir. Calismanin i¢ tutarliligt 0,86 bulunmus olup 10 maddeden olusan ve
varyansin  %75’inin agiklandigr bir yap1 elde edilmistir. Calisma sonucunda

Avustralyal1 doktorlar1 yiiksek is tatmini diizeyine sahip olduklar1 ve diizeyin brans,

37



yas, cografi bolge ve haftalik ¢aligma saatlerine gore degisiklik gosterdigi ifade
edilmistir (89).

Diger bir is tatmini 6lgegi gelistirme ¢alismasi Finlandiya’da gergeklestirilmis
ve katilime1 olarak hemsireler kullanilmistir. Olgek 37 maddeden olusmakta olup
toplam 172 hemsire ile pilot calisma ve 2708 hemsire ile psikometrik degerlendirme
gerceklestirilmistir. Hemsirelerin is motivasyonu ve isteki rahatliklarindan dolayr is
tatmin diizeylerinin yiiksek bulundugu bildirilmistir. Calisanlardan sorumlu
yoneticilerin hemsire istihdami i¢in ve 6zel yasantilari ile i yasamlar1 arasindaki bagi

saglamada dikkatli davranmalar1 gerektigi ifade edilmistir (90).

Minnessota Is Doyum ve Orgiitsel Adalet dlgeklerinin kullanildig: eski tarihli
bir ¢alismada aralarindaki iliskileri saptamak iizere yapilan bir calismada is yerindeki
adil etkilesim, ¢alisanlarin yaptiklari ise uygunlugu, adil dagitim, ise alinlarda adil
davranilmasi ve isyerinde yapilan haksizliklar is doyumu tizerinde anlamli etkiye sahip
bulunmustur (91). Is doyumu ile yasam doyumu arasindaki iliskileri inceleyen diger
bir caligmada toplam 173 6gretmen ve memurlar ile yapilan ¢aligmada iki farkli 61¢ek
kullanilmistir. Caligma sonucunda is tatmini ile yasam doyumu arasinda %40
diizeyinde anlamli bir iligki saptanmistir. Ayrica, 6gretmenlerin is doyumu, kadinlarin
1$ doyumu, daha uzun siire ¢alisanlarin ve evli olanlarin i doyumlar1 daha yiiksek

diizeyde bulunmustur (92).

Isyerinde psikolojik siddet ve is tatmini arasindaki iliskileri arastiran bir
calismada iki {niversite, bir kamu ve bir 0zel hastanede ¢alisan 359 personel ile
aragtirma tamamlanmistir. Calismada Psikolojik siddeti betimleme ve is tatmini
Olcekleri uygulanmistir. Katilimeilarin yaridan fazlasi kadin olup (%57,2) genellikle
25-30 yas grubunda (%40,5) bulunmuglardir. Calisma sonucunda elde edilen bulgulara
gore is tatmini ile psikolojk siddet arasinda negatif yonlii ve orta diizeyde anlamli iligki
(r=-0,49) bulunmustur. Calismada, en fazla yoneticiler, mesai arkadaslar1 ve hasta
yakinlari tarafinda psikolojik siddete ugrandigi belirtilmistir. Kamu, 6zel ve tiniversite
hastaneleri arasinda psikolojik siddet yoniiyle ve dolayisiyla is tatmini yoniiyle farklar
bulunmaktadir. Negatif yonlii korelasyon nedeniyle is ortamlarinda is tatminini
olumsuz etkileyecek nedenlerin ortadan kaldirilmasi i¢in gerekli dnlemlerin alinmasi

gerektigi vurgulanmaktadir (36).
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Kamu ve 0zel sektorde is tatminini etkileyen faktorlerin belirlenmeye
caligildigr bir arastirmada toplam 370 denek ile anket uygulamasi yapilmistir.
Minnessota is Doyum Olgegi kullanilan ¢alismada erkeklerin orami daha yiiksek
(%87,3), yas grubu (26-30) en yiiksek oranda %31,9, daha yiiksek orandan evli
(%63,2) ve genel olarak {iniversite (%78,1) mezunu denek 6zellikleri elde edilmistir.
Yapilan ¢aligma sonucunda kamu sektdriinde daha yiiksek is tatmini, 6zel sektorde ise
daha diisiik is tatmini saptanmistir. Calisma sonucuna gore, is tatminini en Ooncelikli
olarak yapilan isten hoslanma, c¢alisma kosullari, licret ve ise karsi hassasiyet
etkilemektedir. Buna gore, is ortaminda yapilan terfi ve licretlendirmelerin adaletli bir
sekilde ve seffaf yapilmasi, hosnutsuzluk durumlarinda gerekli 6nlemlerin alinmast

onerilmektedir (93).

Yalnizca kamu sektoriinde calisan katilimcilarda karizmatik gii¢, 6diil giicii,
uzman giicii, zorlayici gii¢ ve yasal giiclin is tatmini {izerindeki etkilerini saptamak
amactyla yapilan ¢alismada 5°li Likert diizeyinde 39 maddelik bir anket formu
kullanilmistir. Calismaya toplam 234 memur katilmustir. Is tatmini iizerinde 6diil giicii
ve yasal giiclin anlaml1 etkisi oldugu saptanmistir. Ayrica Oneticilerin zorlayicr giicii
de is tatminini negatif yonde etkilemektedir. Buna gore, yoneticilerin c¢alisma
ortaminin basarisi i¢in galisanlarin it tatmin diizeyini artirmak igin takdir etme, 6diil
mekanizmasini kullanma ve terfi almalar1 i¢in olumlu referans olmalar1 gerektigi ifade

edilmistir (94).

Bir Numune hastanesinde ¢alisan 180 saglik calisani ile yapilan bir ¢alismada
Minnessota Is Doyum ve Algilanan Is Stresi 6lgekleri kullanilmis ve is stresi ile is
tatmini arasindaki iligkiler Ol¢lilmeye calisilmistir. Caligma bulgularina gore
erkeklerin i doyumu daha yiiksek, kadinlarda ise is stresi daha yiiksek bulunmustur.
Lisansiistii egitim diizeyine sahip deneklerde is tatmini daha yliksek, is stresi daha
diisiik bulunmaktadir. Hekim ¢alisanlarda is tatmini daha yiiksek iken hemsirelerde is
stresi daha yiiksek saptanmistir. Yas, medeni durum, ¢ocuk sahibi olma ve ¢alisma

sliresi i tatmini iizerinde anlamli etkiye sahip bulunmamaistir (79).

Benzer sekilde, hemsireler ile yapilan bir ¢alismaya 250 hemsire katilim
gostermistir. Bir egitim ve arastirma hastanesinde yapilan ¢alismada 6rgiitsel baglilik

ve 1§ tatmini arasindaki iliskiler arastirilmistir. Calisma sonucunda is tatmini ile

39



orgiitsel baglilik arasinda anlamli iliski saptanmistir. Baglilik duygusal, devam ve
normatif baglilik alt boyutlari ile tatmin ise i¢sel ve dissal tatmin seklinde analiz
edilerek tiim boyutlar arasinda iligkiler i¢in regresyon modeli olusturulmustur.
Isletmelerin rekabet giiclerini korumalar1 i¢in ¢alisanlarinin is tatmin diizeylerini
yiiksek tutmalar1 ve is motivasyonunu saglamak icin gerekli Onlemleri almalar

gerektigi bildirilmistir (95).

Yavuzyilmaz ve ark. Tarafindan yapilan bir ¢aligmada ise hedef kitleye farkli
bir bakis agis1 getirilerek saglik ocaklar1 calisanlari ile is tatmini ve tiikkenmislik
sendromu arasindaki iligkiler arastirilmigtir. Toplam 227 ¢alisanin katildig1 calismada
Maslach Tiikenmislik 6lgegi kullanilmistir. Calisma sonuglarina gore kadinlarda,
evlilerde ve caligsma sartlarindan memnun olmayanlarda tiikenmislik diizeyi daha
yiiksek bulunmaktadir. Is tatmini ile tiikkenmislik arasinda negatif yonlii ve anlaml
iligki bulunmustur. Saglik c¢alisanlarinda ¢alisilan yerdeki calisma sartlariin
diizeltilmesi, licretlerin diizenlenmesi, sosyal destek programlarinin artirilmasinin is

tatminlerini artiracagi rapor edilmistir (96).

Farkl1 saglik ¢alisanlarinin iy doyumunu etkileyen faktorleri arastirmak {izere
yapilan bir ¢alismada toplam 219 hemsire, ebe ve saglik memuru ile envanter
uygulanmistir. Saglik calisanlarinda is tatmin diizeyinin orta diizeyde oldugu,
meslektaslarinda destek gdrmenin, yoneticilerden takdir gérmenin ve ¢alisilan
boliimlerin i tatmini iizerinde etkili oldugu bildirilmistir. Saglik memurlarinin is

doyum puani hemsire ve ebelere gore daha yiiksek bulunmustur (97).

Saglik ocaklarinda calisan pratisyen hekimlerdeki is tatmin diizeyi ve ise bagh
gerginlik arasindaki iliskiler arastirilmistir. Toplam 112 pratisyen hekim ile yapilan
calismada ii¢ farkl 6lgek kullanilmustir. Is tatmini ile ise bagh gerginlik dlgegi arasinda
negatif yonlii ve anlamli %51 diizeyinde iliski saptanmistir. Buna gore, pratisyen
hekimlerin toplum i¢indeki konumlarinin iyilestirilmesi ve ige bagh gerginlik ile bas

etme yontemleri konusunda egitimler verilmesinin yararli olacagi bildirilmistir (98).

Literatiirde yapilan c¢alismalar incelendiginde calismamiz ile paralellik
gostermektedir. Caligmamizda, hastane personellerinin is tatmin diizeyleri yliksek
ancak, olumsuz gordiikleri konular bulunmaktadir. Litaratiirde genel olarak calisilan

ortamdaki sorunlarin, iicretlerin, ¢calisilan boliimiin, hastalar ile olan iliski diizeylerinin
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is tatminini etkiledigi gosterilmistir. Calismamizda da isyerindeki ¢aligma saatleri
uyumsuzlugu, mobbing, lcretler, calisilan bolim, yoneticilerin davraniglart gibi
konularin is tatmin diizeylerini etkiledigi bulunmustur. Nitel analiz sonucunda ortaya

¢ikan bulgular ile paralellik gostermektedir.

Calismamizin bazi kisithiliklart bulunmaktadir. Oncelikle ¢alisma dar bir
cergevede ve yalnizca bir hastaneye ait ¢alisanlar ile tamamlanmistir. Cok merkezli bir
calisma daha anlamli sonuglara ulasilmasini saglayabilir. Calismanin ikinci kisit1 ise
orneklem sayist olabilir. Her ne kadar orneklem biiyiikligi literatiirdeki bazi
calismalardan daha fazla goriinse de calismamizin diger bir kisiti da Grneklem
biiyiikliigi goriilebilir. Siire yetersizligi nedeniyle bu 350 katilimci ile tamamlanmastir.
Hazirlanmis Slgekte yalnizca tek bir acik uclu soru bulunmasi da bir ¢alisma kisiti
olarak diisiiniilebilir. Daha c¢esitli nitel sorular daha genis ¢apli analizlerin yapilmasina
olanak verebilir. Calismanin ¢ok merkezli olarak daha biiylik 6rneklem ile yeniden
kurgulanmasi o6nerilmektedir. Ciinkii is tatmini, ¢alisma algisi, mobbing, ¢alisma
adaletsizlikleri gibi konular kisilerin yasamini dogrudan etkileyen dnemli kavramlar

arasinda yer almaktadir.
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6. SONUC

Calismada oOlgek igerisinde giivenirligi etkileyen madde durumu
incelendiginde hi¢bir maddenin dlgegin giivenirlik diizeyini olumsuz etkilemedigi

goriilmiistiir. Olgegin genel giivenirlik diizeyi de oldukca yiiksek bulunmustur.

Katilimeilar arasinda en yiiksek frekansa sahip kelimenin “memnuniyet”
oldugu goriilmistiir. Ayrica teknolojilerinin gelistirilmesi, elektronik ortamin
gelistirilmesi gibi olumlu diisiinceler ile toplam olumlu goriis frekans ve oran1 n=159
ve %45,5 olarak hesaplanmistir. Bu sonuglar neticesinde hastane c¢alisanlarinin
teknoloji anlaminda farkindaliginin oldugunu soyleyebiliriz ve bu anlamda yeniliklere

acik olduklarinmi diistindiirmektedir.

Olumsuz yorumlar igerisinde yorgunluk, mutsuzluk, mobbing, c¢alisma
saatlerine uyulmamasi, degersiz hissetme, malzeme yetersizligi ve maddi olarak
yetersizlik kavramlarinin 6n plana c¢ikmasi, hastanelerin igyapisini  olumsuz
etkileyebilecek bu ifadelerin nedenlerinin arastirilmasi {izerine gidilmesi daha fazla

caligmanin yapilmasi anlamina geldigini diistinmekteyiz.

Yonetici Ozellikleri, kariyer firsatlari, ¢alisma sartlari, is organizasyonu,
calisma arkadaslarinizin destegi, mesleki tatmin, kurumsal/orgiitsel baghilik ve genel
1$ memnuniyeti alt boyutlarinin tamaminda ve genel is memnuniyetinde evli olanlar
katilimcilarin  puanlart anlamli diizeyde daha diigiik bulunmasi, aile yagamanin
olusturdugu olumsuzluklar, maddi yetersizlik evliliklerde yasanan olumsuzluklarin
sonucu oldugunu diisiindiirebilir. Bu durum bu konu iizerinde daha c¢ok calisma

yapilmasi gerekliligini gosteriyor.

Hastanede ¢alisan hekim dis1 saglik personellerinde is tatmini orta diizeyde
bulunmus olup, calisan personellerde is doyumunu olumsuz etkileyen faktorler iicret,
mobbing, malzeme yetersizligi, hayal kiriklig1, degersiz hissetme ve diger ¢alisanlarin
mesai saatlerine uymamasi seklinde belirlenmistir. Calisanlarin belirtmis oldugu
sorunlar i¢in gerekli Onlemleri almalari, motivasyon seminerleri ve etkinlikleri

yapmalar1 ve mobbing konusunda basvuru birimi olusturmalar1 6nerilmektedir.
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EKLER

Ek 1. is Tatmini Olcegi

Cevaplamaniz1 rica ettigimiz bu anket SDU Saglik Bilimleri Enstitiisii
Biyoistatistik ve Tibbi Bilisim Anabilim Dalinda “Nitel ve nicel verilerin ortak analizi
ile hastane caligsanlarinin is tatmin diizeylerinin belirlenmesi: Bir dl¢gek uyarlamasi”
isimli yiiksek lisans tez calismasi icin hazirlanmistir. Arastirma verisini SDU
Arastirma ve Uygulama Hastanesi giimiis yakali saglik profesyonellerinin bu ankete
verdikleri cevaplar olusturacaktir. Veriler arastirma disinda herhangi bir amagla

kullanilmayacak ve paylasilmayacaktir.

Anket uygulamasi tahminen 10 dk siirecek olup son soru agik ugludur ve
cevaplarinizda gercek bilgileri paylasmaniz arastirma i¢in ¢ok 6nemlidir. Bu bilgileri

okuyup katilmaniz goniillii oldugunuz anlamina gelmektedir.

1-23. ve 31-34. sorulara 1 ile 4 arasi

1-kesinlikle katilmiyorum,

2-katilmiyorum,

3-katiliyorum,

4-kesinlikle katiliyorum olacak sekilde puan vermeniz,

24-30. sorulara 1-5 puan arasi

1-kesinlikle katilmiyorum,

2-katilmiyorum,

3-ne katiliyorum ne de katilmiyorum

4-katilryorum

5-Kesinlikle katiliyorum olacak sekilde puan vermeniz istenmektedir.

35. Soru i¢in liitfen belirtilen alana degerlendirmenizi yaziniz.

Aragtirmaya katildiginiz i¢in tesekkiir ediyoruz.

Arastirma Yiiriitiiciisii: 1dris DENiZ Danisman: Prof. Dr. Hikmet ORHAN
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Derecelendirme
puani

Puaninizi
yaziniz.

Yonetici 6zellikleri

. Yoneticiniz yardima ihtiyaciniz oldugunda hazirdir.

. Yoneticiniz ¢aligmanizi takdir eder.

. Yoneticiniz yetkinliklerinizin farkindadir.

. Yoneticiniz size yeterince denetler.

. Yoneticiniz ekip iiyelerine karst saygilidir.

. Yoneticiniz biitiin ekip iiyelerine adil davranir.

NN N[ |W N —

. Yoneticiniz ekibini tatmin edici bir sekilde yonlendirir ve motive
eder.

8.Caligmanizi planlanan siirede tamamlayabilir misiniz?

9.Ekibinizde is yiikiiniin hakkaniyetle dagitildigini diisiiniiyor
musunuz?

e L A e
I N N IR RS

10. Is durumunuz (6rn. Programlar, tatiller, bos zaman) is ve dzel

. . . 1-4
yasamin bir arada olmasina izin veriyor mu?
11. Mesleki gelisiminiz iistleriniz tarafindan tesvik edildigini 1-4
diisiiniiyor musunuz?
12. Sizce kurumda sizin i¢in bir kariyer perspektifi miimkiin mi 1-4

(orn. terfi, hareketlilik)

Asagidaki calisma kosullari is taleplerinize uygun mudur?

13.Sunulan imkanlar

14. Ekipmanlar

15. Hijyen kosullar1

16. Giivenlik

17. Bakim ve servis hizmetleri

18. Biriminizde ¢aligmalarin iyi organize edildigini diisiiniiyor
musunuz?

19. Hastanenizde bilgi aligverisi iyi organize edilmis mi?

e e e el
I RIS

20. Meslektaglarinizin destegine giivenebilir misiniz?

e
I

21. Birimizde sunulan imkanlarin kullaniminin saygi ¢ercevesinde
oldugunu diigliniiyor musunuz?

e
N

22. Isiniz size beceri ve yeteneklerinizi kullanma olanag1 sagliyor
mu?

23. Ise gelmekten keyif aliyor musunuz?

24. 1siniz duygusal agidan yorucu mu?

25. Isinizden dolay1 tiikenmis hissediyor musunuz?

26. Isiniz size hayal kirkiligina ugratiyor mu?

27. Is ¢ikisinda kendinizi bitkin hissediyor musunuz?

28. Sabahlari iste bir giin daha gecireceginiz diisiincesiyle kendinizi
tiikenmis hissediyor musunuz?

29. Caligsma saatlerinde kendinizi yorgun hissediyor musunuz?

30. Bos zamanlarinizda aileniz ve arkadaslariniz igin yeterli
enerjiniz var mi?

31. Bu hastanede caligmaktan gururlu musunuz?

32. Bu hastanede benimsenen degerlere katiliyor musunuz?

33. Yaptigimiz igin hastanenin sorunsuz ¢aligmasina yardimci
olduguna inantyor musunuz?

34. Oniimiizdeki y1l hastanede ¢alismaya devam edecek misiniz?

Ll Ll Ll Ll i Ll B i Ll Ll e L L S
1
BN (DA | o |lajajlalals| &

35. Litfen genel is memnuniyetinizi 6l¢ege gore kendi ifadelerinizle
aciklayarak degerlendirir misiniz?

[EE
1
[EEN
o
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Ek 2. Etik Kurul izin Belgesi

T
SULEYMAN DEMIREL UNIVERSITESI
Universite Etik Kurulu
Sayr :E-B7432956-050.99-349457 Tarih: 16.09.2022
Konu :Bilimsel Calisma Onay.
idris DENIZ

Yiritiiciligini Prof Dr.Hikmet ORHAN damsmanhfinda yaptigimz “Nitel ve Nicel Verilerin
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Ek 3. MAXQDA

MAXQDA, akademik bilimsel ve ticari kurumlarda bilgisayar destekli kalitatif
ve karma yontem verileri, metin ve multimedya analizi i¢in tasarlanmis bir yazilimdir.
Berlin, Almanya merkezli olan MAXQDA, VERBI Software tarafindan
gelistirilmistir. Niteli nicel ve karma yontem arastirmalarinda kullanilmak iizere
gelistirilmistir. MAXQDA'nin MacOS ve Windows i¢in standart siiriimii, nitel
verilerin organizasyonu ve analizi i¢in araglar sunar. Bu araclara metin, ses, goriintii,
video ve bibliyografik dosyalarin yani sira anket verileri, Twetter twitleri veya odak
grup transkriptleri de dahildir. Verilerin analizinin, kodlar ve notlar yardimi ile dort
ekranlt bir pencerede yapilmasi mimkiindiir. Sunumlar1 kolaylastirma agisindan
MAXQDA, gorsellestirme ve digsa aktarma islevi mevcuttur. Ayrica bazi nicel veri

analiz ara¢larii da icermektedir.

Nitel analiz yontemlerinin pek cogu kategorilerle ¢aligir. Bunlar bir veriye ya
da veri Oncesi bilgi-ye, mevcut teorilere ya da giincel aragtirma sonuglarina dayanir.
Kategoriler, kod ya da anahtar kelimeler olarak da adlandirilirlar; fakat nasil
adlandirilirsa adlandirilsin verinin organize edilmesinde ve sistemlestirilmesinde
kullanilirlar ve hatta siklikla analitik kodlar olarak ¢alisma islevine de sahiptirler.
Analitik kodlar, basitce bir baglik segcmenin Gtesine gecen analitik siirecin sonuglaridir
ve bu kilavuzda Kodlar olarak anilmaktadir. NVA (Nitel Veri Analizi) yazilimindan
faydalanmanin pek ¢ok yolu vardir. MAXQDA’den yararlanmak i¢in her zaman
verinizi kodlamaniz sart degil; programi basitge verinizi organize etmek veya sdzciik

ya da sozciik kombinasyonlarini aramak i¢in de kullanabilirsiniz.
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Ek 4. JASP

JASP (Jeffreys's Amazing Statistics Program), Amsterdam Universitesi
tarafindan desteklenen istatistiksel analiz i¢in iicretsiz ve acik kaynakli bir programdir.
Kullanim1 kolay ve SPSS kullanicilari i¢in tanidik olacak sekilde tasarlanmistir. Hem
klasik hem de Bayesgi formda standart analiz prosediirleri sunar. JASP genellikle
yayini kolaylastirmak i¢in APA tarzi sonug tablolar1 ve grafikler iiretir. A¢ik Bilim
Cercevesi ile entegrasyon yoluyla agik bilimi ve analiz ayarlarini sonuglara entegre
ederek tekrar iiretilebilirligi destekler. JASP'nin gelisimi, cesitli iiniversiteler ve

arastirma fonlar1 tarafindan mali olarak desteklenmektedir.

JASP, ayni istatistiksel modeller iizerinde frekans¢i1 ¢cikarim ve Bayesci ¢ikarim
sunar. Frekans¢i cikarim, sonsuz miikemmel cogaltma sinirindaki hata oranlarini
kontrol etmek icin p-degerlerini ve giiven araliklarini kullanir. Bayes c¢ikarimu,
giivenilir parametre degerlerini tahmin etmek ve mevcut veriler ve 6n bilgiler 1s18inda

model kanitlari i¢in giivenilir araliklar ve Bayes faktorleri kullanir.
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Welcome to JASP

A Fresh Way to Do Statistics: Free, Friendly, and Flexible

® Free: JASP is an open-source project with structural support from the University of
Amsterdam.

e Friendly: JASP has an intuitive interface that was designed with the user in mind.

» Flexible: JASP offers standard analysis procedures in both their classical and Bayesian
manifestations.

So open a data file and take JASP for a spin!

Please keep in mind that this is a preview release and a number of features are still missing.

If JASP dossn't do il you want today, then check back tomorrow: JASP is being developed at break-neck speed!

. B o« B 0 (‘ =9 % Aram | e
JASP programi ekran goriintiisii
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Kisisel Bilgiler

Ad1 ve Soyadi

Egitim Durumu

Lisans

Yiiksek Lisans

Yabanci Diller

1. ingilizce

Is Tecriibesi

OZGECMIS

: Idris DENiZ

: Mustafa Kemal Universitesi Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon

Yiiksekokulu

: Necmettin Erbakan Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii

Anatomi Anabilim Dal1

1. Fizyoterapist (2016-2022)
2. Istatistik (2022-Halen)

Sertifikalar

1. Deney Hayvanlar1 Kullanim Sertifikasi

Manual & Manipulative Physical Therapy MPT (Palpation, surface anatomy,
assessment, and management of lumbosacral and lower extremity)

Manual & Manipulative Physical Therapy MPT (Palpation, surface anatomy,
assessment and management neuro-musculoskeletal of the thoracic, cervical, and
upper extremities)

Taping for PTs (Therapeutic/clinic, functional, and kinesiology taping for
physical therapists)

Kodlama ve Robotik Egitmenligi
Temel Programlama Egitimi

Full Stack Yazilim Uzmanlig Egitimi
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