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HEMSIRELIK HIZMETLERINDE YONETSEL ve ORGANIZASYONEL
SORUNLAR
(PAMUKKALE UNIVERSITESI SAGLIK, ARASTIRMA ve UYGULAMA
MERKEZI )

Biitiinctil saglik hizmetlerinin 6neminin ve toplumun kaliteli yasam
talebinin arttig1 giiniimiiz toplumunda saglik hizmetlerinin temel yap1 taslarindan
biri de hemsirelik hizmetleridir. Bu arastirmanin amaci saglik hizmetlerinin etkin
ve verimli bir sekilde sunumunu saglamak icin, hemsirelik hizmetlerindeki yonetsel
ve organizasyonel sorunlart saptamak ve bunlara yonelik ¢oziim Onerileri
gelistirmektir. Calismanin ozellikle saglik calisanlariyla ilgili olan boéliimlerinde

mesleki bilgi ve deneyimlere de yer verilmistir.

Calismada tarih¢i metot ve buna bagli olarak kaynak taramasi tekniginden
faydalanilmistir. Pamukkale Universitesi Saglik Arastirma ve Uygulama
Merkezindeki yonetsel ve organizasyonel sorunlarin tespiti i¢in belirlenen 57
soruluk anket uygulamasi kullanilmistir. Anket uygulamasinin giivenilirlik katsayisi
0,818 olarak bulunmustur. 268 kisiye uygulanan anket caligmasinda aritmetik

ortalama, ylizde ve t testi kullanilmistir.

Aragtirma sonucunda genglerin, bekarlarin, egitim seviyesi diigiik olanlarin
ve hizmet siiresi az olanlarin ve organizasyonel sorunlari daha ¢ok yasadiklari
goriilmiistiir. Kurumun hedefleri belirlenirken calisanlarin fikrinin alinmasi ekip
caligmasinin belirlenmesi ve saglikli bir iletisim aginin saglanmasinin ise yonetsel

ve organizasyonel sorunlarin olugsmasini dénledigi goriilmiistiir.
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ABSTRACT

MANAGERIAL AND ORGANIZATIONAL PROBLEMS IN NURSING
SERVICES
(PAMUKKALE UNIVERSITY, THE CENTER OF HEALTH, RESEARCH
AND APPLICATION)

One of the basic building blocks of the importance of holistic health
services and community health services by increasing the quality of life in today’s
society demands are nursing services. The purpose of this research is fix managerial
and organizational problems and develops solutions for these, effective and
efficiently in order to ensure health services presentation. Especially (particularly)
this is in part related of health professionals who work are include in the

professional knowledge and experience.

Historical method and it is benefited from literature screening technique in
this study. 57 questions survey application was used for the detection of managerial
and organizational problems in Pamukkale University Medical Research and
Application Center. The reliability coefficient of the survey application was found
to be 0,818. Arithmetic mean, percentage test and t-test were used 268 people

applied to the survey.

Result of research; young people, single people, people with low education
and short length of service of the organizational problems have been observed that
other people. While the organization’s targets determine, the consultation of the
employees, determination of teamwork and ensuring healthy communication
network have been shown to inhibit the formation of managerial and organizational

problems.
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GIRIS

- Cahsma Konusunun Sec¢imi: Giiniimiiz kosullarinda siirekli degisen
teknolojiyle birlikte insan yasamindan, toplum yapis1 ve is olanaklari, is yapisi gibi
bir¢ok unsur degisim ve gelisim asamasindadir. Bu devam eden ve devam edecek bir
unsurdur. Saglik sektorii de bu degisimin ig¢indedir. Teknolojinin gelisimiyle daha
onceki zamanlarda ¢aresiz kalinan bir¢ok hastaliga karsi su an birgok tedavi yontemi
gelistirilmis ve de gelistirilmeye devam edilmektedir. Bunun yami sira degisimin
olumsuz yansimalar1 da goz ardi edilemez. Degisen kosullarla birlikte yasam sekli ve
aliskanliklar da degismektedir. Bununla birlikte yeni sorunlar ve hastaliklar ortaya
cikmaktadir. Bunun i¢in bu degisimleri yakindan inceleyip degisime ayak uydurmak

gerekmekte ve gerekli goriilen 6nlemler alinmalidir.

Saglik hizmetleri biitiinciildiir, yani bir ekip isidir denilebilir. Saglik
hizmetleri birden fazla profesyonel meslek gurubunun birlikte; bir ekip olarak
calisilmasini gerekli kilar. Saglik hizmetlerinin tretilip sunulmasinda farkli bilgi ve
beceriye sahip meslek guruplari bir araya gelerek en iyi hizmeti vermekle
yiikkiimliidiir. Bu hizmeti yerine getirirken isbirligi yapmak ve ortak amag etrafinda
toplanmak gerekir. Bu meslek guruplarindan biri de saglik hizmetlerinin sunumunda,
hizmetin verilmesinde g6z ard1 edilemeyecek gorev ve sorumluluklart olan
hemsirelik meslegidir. Ciinkii, hizmeti alan grup ile birebir iletisim halinde olan,
onlara birinci elden hizmet sunumu yapan meslek {yeleri hemsirelerdir. Bu
nedenledir ki; hemsirelik hizmetlerinin iyi organize edilip, 1yl yOnetilmesi hizmet
sunumu siireci icin ¢ok dnemlidir. Ozellikle son zamanlarda hemsirelik mesleginin
saglik sektoriindeki oneminin ve gerekliliginin daha da farkina varilmaktadir. Yine
de bu alanda yapilmasi gereken c¢alismalar ve alinmasi gereken 6nlemler vardir. Bu

calismayla bu alandaki gerekliliklere 151k tutmaya calisilacaktir.

Saglik hizmetlerinin sunulmasinda hastaneler biiylik bir yere sahiptir. Ciink{i,
bu alanda en kapsamli hizmeti hastaneler vermektedir. Kurumsal bir yapiya sahip
olan hastaneler de saglik hizmetlerinin sunumunda rol alan her meslek grubunun iyi

yonetilmesi  gerekmektedir. Hizmet aksakliklarina yol agan yonetsel ve
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organizasyonel sorunlar saglik yoneticileri tarafindan saptanip, akilc1 ¢oziimlerle

giderilmelidir. Boylelikle etkin hizmet sunumu gerceklesir.

Saglik kurumlar igerisinde yer alan hasta organizasyon yapilariin gittikge
daha karmasik bir hal almasi, bilgi ve teknolojideki hizli gelismeler, insana verilen
degerin ve 6nemin daha iyi anlagilmasi; mevcut olan klasik yonetim anlayisinin
yetersiz kalmasina neden olmustur. Cagdas yonetim anlayisinda hiikmetmeye, baski
kurmaya degil; kararlara katilmaya dayali yonetim felsefesi egemendir. Hemsirelik
hizmetleri yonetiminde de ¢agdas yonetim ilkelerinin benimsenmesi verimliligin
artmasi i¢in uygulanmasi gereken bir yonetim bi¢imidir. Ciinkii, verimlilik ile hasta

memnuniyeti dogru orantilidir. Konu se¢iminde etkili olan husus budur.

- Caliymanin Amaci: Saglik insan hayatinin en 6nemli kavramlarindan
biridir. Ciinkii, saglik ¢alisanlarindan olan hemsirelerin gorevlerinden gosterdikleri
performans diizeyi ve buna baglhh olarak da saglik hizmetlerinin kalitesi
degismektedir. Saglik hizmeti sunumunda Onemli bir yere sahip olan hemsirelik
hizmetlerinin etkin ve verimli bir sekilde yonetilmesi verilen saglik hizmet kalitesini
artiracaktir. Ancak, yapilan arasgtirmalar sonucuna gore, hastanelerde aksayan
hizmetlerden biri hemsirelik hizmetleridir. Yine yapilan arastirmalar sonucu bu
sorunlarim, aksamalarin biiyik bir ¢ogunlugu yonetimsel ve organizasyonel

sorunlardan kaynaklanmaktadir.

Hastanelerdeki calisma ortaminin hizmeti veren ve hizmeti alan yararina en
ideal ortam Ozelligi tagimasi1 gerekmektedir. Bu baglamda, saglik c¢alisanlart da
verebildikleri en 1y1 hasta bakimin1 vermelidirler. Calisma ortamindaki olumlu veya
olumsuz faktorler, yasanan yoOnetsel ve organizasyonel sorunlar is doyumuna,
motivasyona ve verimlilige olumsuz etki eder. Bunun i¢in ¢alismanin amaci,
hemsirelik hizmetlerindeki yonetsel ve organizasyonel sorunlarin tespit edilmesini

saglayip, bu sorunlarin ¢6z{imii i¢in 6neriler sunmaktir.

- Cahsmanin Onemi: Siirekli gelisim iginde olan giiniimiiz diinyasinda
insanlarin kaliteli yasam talepleri artmistir. Kaliteli yasam icin olmazsa olmazlar
basinda saglikli yasam gelmektedir. Bunun saglanmasi i¢in saglik hizmetlerinin etkin
ve verimli bir sekilde sunulmasi gerekmektedir.
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Saglik hizmetleri ekip isidir ve bu ekibin 6nemli iiyeleri olan hemsirelerin
etkin saglik hizmetini sunabilmeleri i¢in; hemsirelik hizmetlerinin sistemli bir sekilde
yonetilmesi gerekmektedir. Bu calisma sonucunda yonetimden kaynakli sorunlar
saptanarak; hemsgirelerin motivasyon ve is doyumunu artiracak ¢6ziim Onerileri

sunulacagindan dolay1 bu arastirma 6nem arz etmektedir.

- Calismanin Plani: Calisma ii¢ boliimden olusmaktadir. Birinci boliimde;
yonetim ve organizasyon siireci ilkeleri baslikli konulara deginilmistir. Bu baglamda
yonetimin tanimi, yonetim silirecinin unsurlart ve Onemi, yOnetici kavrami,
organizasyon tanimi ve organizasyon kavraminin ilkeleri anlatilarak kurumsal

hizmetlerde ¢agdas yonetim siirecinin 6nemine dikkat ¢ekilmek istenmistir.

Ikinci Béliim; “Hemsirelik hizmetleri ve hemsirelik hizmetlerinde yonetim ve
organizasyon” olarak belirlendi. Saglik ve saglik hizmetleri kavramlarinin tanima,
saglik hizmetlerinin sunuldugu kuruluslarin baginda gelen hastaneler hakkinda teorik
bilgi verildi. Saglik hizmetleri kapsaminda da hemsire ve hemsirelik hizmetlerin
kapsami, gorev-yetki ve sorumluluklar1 hakkinda bilgi verilmistir. Ayrica, bir ekip
hizmeti olan saglik hizmetinin verilmesindeki siire¢te hemsirenin énemli rolii ve bu
stireci yonetmede yoOnetici hemsirenin tizerine diisen sorumluluklardan bahsedilerek

organizasyon siirecinin etkinligi hakkinda bilgi verilmistir.

Ugiincii  boliim; hemsirelik hizmetlerinde karsilasilan  ydnetsel  ve
organizasyonel sorunlari saptamaya yonelik Pamukkale Universitesi Saglk
Aragtirma ve Uygulama Merkezi (Paiisaum)’nde gorev yapan hemsirelere uygulanan
anket formu ve bu form kapsamindaki anket ifadeleri incelenmis olup; yonetsel ve

organizasyonel sorunlar degerlendirilmistir.

Degerlendirme yapilirken Pamukkale Universitesi Saglik Arastirma ve
Uygulama Merkezine ve bu kurumda gérev yapan hemsirelik hizmetlerine iligkin
temel bilgiler; bu bilgiler 1s1¢inda uygulanan alan arastirmasi sonuglarinin
yorumlanmasi ele alinmistir. Saptanan sorunlara yonelik ¢6ziim Onerileri

gelistirilerek aragtirma tamamlanmaistir.



- Kullamlan Metot ve Teknikler: Calismada, tarihsel metot kullanilmis ve
bu metoda bagh olarak kaynak taramasi tekniginden yararlanilmigtir. Pamukkale
Universitesi Saglik Arastrma ve Uygulama Merkezinde hemsirelik hizmetleri
calisanlarin1 kapsayan bir alan arastirmasi yapilmustir. Denizli ilinde Pamukkale
Universitesi Saglik Arastirma ve Uygulama Merkezinde hemsirelik hizmetlerine
bagli ¢alismanin evreni 462 (N) kisidir. Alan arastirmasina katilan saglik ¢alisaninin
orneklem biyiikligi 268 (n) kisidir. Ayrica, teorik bilgilerin 1s1¢inda boliimler
halinde konulara iliskin yazimlara yer verilmistir. Yazimlarda ozellikleri saglik
calisanlarini ilgilendiren boliimlerde kisisel gézlemlerden ve mesleki deneyimlerden

ve tanik olunan olaylardan faydalanilmistir.

Alan arastirmasi Pamukkale Universitesi Saglik Arastirma ve Uygulama
Merkezinde calisan hemsire ve hemsirelik hizmetlerine bagli saglik memurlar
tarafindan doldurulan anket ¢aligmalar1 151831nda yapilmistir. Arastirmada tanimlayici
bilgiler i¢in yedi soru ayrica, amacina uygun sorunlari tespit etmek i¢in 57 tane soru
bulunmaktadir. Verilerin degerlendirilmesinde ise SPSS Windows 22 paket programi
kullanilmistir. Tanimlayic1 bilgiler kisminda sayi, yiizde ve birikmis deger
hesaplanmistir. Yonetsel ve organizasyon el sorunlari arastirmak igin sayi, yiizde,

aritmetik ortalama ve T testi uygulanmustir.

- Karsilagilan Zorluklar ve Simirlamalar: Calisma sirasinda asagidaki

zorluklar ve sinirlamalar la karsilagilmistir:

e Organizasyonel ve yonetsel sorunlar tizerine yiikli miktarda ¢alisma
yapilmasina karsin, saglik sektoriinde ve hemsirelik hizmetlerinde yeterli calismanin
bulunmayis1 kaynak bulma asamasinda yasanan sinirlamalardan biridir.

e Aragtirma sirasinda karsilasilan en 6nemli zorluk anket doldurmaya karsi
calisanlarin isteksizlikleridir. Ozellikle eleman azligindan kaynaklanan is yogunlugu,
caligmanin hemsireler agisindan 6nemini kavrayamama vb. nedenler bu isteksizligi
daha da arttirmaktadir.

e Anketlerin uygulanmasi sirasinda ise, is yogunlugu nedeniyle arastirmaya
katilmay1 reddedenler, bu tiir akademik calismalar1 gereksiz bulanlar ve zaman kaybi

olarak degerlendiren yoneticiler ve katilimcilar olmustur.
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e Alan arastirmasi sirasinda 400 hemsireye ulasmak hedeflenmis ancak yillik
izinlerin kullanimi, dagitilan formlarin bazi boliimlerde kaybolmasi gibi nedenlerle

268 hemsireye ulagilmasi ¢alismanin sinirliliklart arasindadir.
- Cahsmanin Varsayimlari: Calismanin baslica varsayimlari sunlardir:

i. Pamukkale Universitesi Saglik Arastirma ve Uygulama Merkezinde calisan
bekar hemsirelerin yonetsel ve organizasyonel sorunlari daha ¢ok yasadiklari
goriilmektedir.

ii. Pamukkale Universitesi Saglik Arastirma ve Uygulama Merkezinde ¢alisan
hemsirelerde hizmet siireleri az olanlar, ¢ok olanlara gore daha fazla yonetsel ve
organizasyonel sorunlarla karsilasmaktadirlar.

iii. Pamukkale Universitesi Saglik Arastirma ve Uygulama Merkezinde calisan
hemgsirelerin yonetsel ve organizasyonel sorunlardan etkilenme dereceleri, egitim
seviyeleri artik¢a diismektedir.

iv. Pamukkale Universitesi Saglik Arastirma ve Uygulama Merkezinde gérevli
hemsirelerin yaslar1 artikga, yonetsel ve organizasyonel sorunlardan etkilenme
dereceleri de azalmaktadir.

v. Pamukkale Universitesi Saglik Arastirma ve Uygulama Merkezinde hedefler
belirlenirken, yapilan isle ve yapilma sekli ile ilgili kararlar alinirken ¢alisanlarin
fikrinin alinmasi, baz1 yonetsel ve organizasyonel sorunlarin olusmasini dnler.

vi. Calismalarda ekip ¢alismasinin belirlenmesi ve kurum igerisinde saglikli bir
iletisim aginin saglanmas1 yonetsel ve organizasyonel sorunlarin niine gecer.

vii. Kurum iginde c¢aliganlar arasi ayrim yapilmasi, c¢alisanlarin gorev yerleri
belirlenirken bilgi, beceri ve yeteneklerinin gbéz ardi edilmesi, ydnetsel ve

organizasyonel sorunlarin olugsmasina neden olur.



BIiRINCi BOLUM

YONETIM ve ORGANIZASYON

Kurumlarda yonetimin islerini etkin sekilde yiirlitmesi amaglara ulasmada ve
kurum i¢inde birlik saglanmasinda onemli bir etkendir. Bunun yani sira yonetimin
biitliin fonksiyonlar1 uygulansa bile eger 1yi bir sekilde organize olunmasa kurum
basartya ulagamaz. Bunun i¢in kurumlarin yonetimin yani sira organizasyona da
onem vermesi ve gerekli caligmalar1 yapmasi gerekir. Kurumun en alt ¢alisganindan
en ist yoneticisine kadar organizasyonu iyi saglamasi, bu kurumun gelismesi,

devamliligin1 saglamasi ve rekabet ortaminda basarili olmasini pozitif yonde etkiler.
1. YONETIMIN TANIMI, ONEMIi, KAPSAMI ve YONETIM SURECI

Yonetim insanlarin bulundugu her yerde gozlemlenebilecek bir olgudur.
Yonetim her hangi bir orgiitiin amaglarina giden yolda elde bulunan kaynaklar1 ve
insanlart planli ve programli bir bi¢imde en etkin sekilde kullanmasi olarak
aglklanabilir.1insan11g1n var olusundan bu yana birlikte yasamak i¢in belirli kurallar
gereklidir. Bu kurallar1 uygulamak i¢in yonetime ihtiya¢ duyulmustur. Giiniimiiz
diinyasinda artan is potansiyeliyle birlikte is giiclinii daha iyi yonlendirmek ve daha

yiiksek verim alabilmek i¢in yonetim olgusunun 6nemi giderek artmistir.

Yonetim kavramina her sektor farkli anlamlar yiikleyebilmektedir. Basit bir
ornek vermek gerekirse, toplumun en kiigiik yap1 tast olan aile yapis
diisiiniildiiginde bile yonetimle karsilasmak miimkiindir. Aile icinde gelir ve
giderlerin planl bir sekilde organize edilmesi ayn1 zamanda bireylerin zamanlarin
etkin kullanip birbirlerine daha fazla zaman ayirabilmeleri disiiniildiigiinde

yonetimin 6nemini kavramak miimkiindiir.

Yonetim sadece insanlarin organize edilmesi degil, elde bulunan tiim

kaynaklarin etkin kullanilmasidir. “Oyleyse yonetim, belirli bir takim amaglara

! B. Aykag-E.G. isbir-N. Tortop-H. Yayman-M.A. Ozer, Yénetim Bilimi, Ankara, 2007, s. 25
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ulagsmak icin basta insanlar olmak {izere parasal kaynaklari, donanimi, demirbaslari,
hammaddeleri, yardimci malzemeleri ve zamani birbiriyle uyumlu, verimli ve etkin
kullanabilecek Kkararlar alma ve uygulama siireclerinin toplamudir.” * Yénetimde
amagclar belirlenir, amaglar dogrultusunda elde bulunan insan etkeni ya da maddi
olgularin en etkin sekilde kullanilarak amaca gidilmesi ve varilan noktayla belirlenen
amacin karsilagtirilmas: yapilir. Sonuca gore isletmenin ya da orgiitiin belirlenen
amactaki basar1 veya basarisizlig1 degerlendirilerek buna gore yeni amaglar belirlenir

ve bu boyle siirer gider.

Yonetim birgok oOrgiit tlirlinde karsilagilabilir. Bunlar okullar, saglik
kuruluglari, magazalar, dernekler, spor kuliipleri, marketler, belediyeler ornekleri
cogaltmak miimkiindiir. Ornegin; saglik kuruluslarinda y&netim kadrosundakiler
hasta memnuniyeti g6z Oniinde bulundurularak, en iyi saglik hizmetlerinin

verilmesini yolunda ¢aliirlar.

Yonetim siireg, sanat ve bilimsel olmak iizere degisik bakis acilartyla
yorumlanmistir. Yonetimin farkli cevrelerce ele alinmasi farkli tanimlar
dogurmustur. “Yonetim, evrensel bir siire¢, toplumsal yasam kadar eski bir sanat,

geligsmekte olan bir bilimdir.

I. Siire¢ olarak bir dizi faaliyet ve fonksiyonu
ii. Sanat olarak bir uygulamayi, beceriyi
iii. Bilim olarak sistematik ve bilimsel bilgi toplulugunu ifade etmektedir.”

Y o6netimi siire¢ olarak ele alirsak; yapilacak is bir dizi faaliyetlere boliiniir.
Basariyla tamamlanan her bir asamadan sonra bir diger basamaga geger. Y 0netimi
bilimsel olarak ele alirsak; yonetim belli bir bilgi birikimini ve bu birikime sahip bir
disiplin olarak goriiliir. Sanatsal bakis agisina gére yonetim ise dogustan gelen

yetenek ve 6zelliklerdir.

L E. Eren, Yénetim ve Organizasyon(Cagdas ve Kiiresel Yaklagimlar),istanbul, 2001, s. 3
2 E. Mankan, Yonetim ve Organizasyon, Izmir, 2012, s. 18
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1.1. Yonetim Siireci

Yonetimin  etkin sekilde yiiriitiilmesi i¢in  biitiin  fonksiyonlarinin,
kademelerinin 1iyi bir sekilde uygulanmasi gerekir. YoOnetimin fonksiyonlart,
planlama, oOrgilitleme(organizasyon), yiiriitme(yoneltme), kontrol/denetimdir. Bu
fonksiyonlar birbiriyle baglantilidir. Birinin eksikligi ya da eksik uygulamasi
yonetimde aksakliklarin olusmasina neden olur. Bu fonksiyonlar1 alt basliklarla su

sekilde incelemek miimkiindiir.
1.1.1. Planlama

Plan, belirlenmis olan amaca giderken izlenecek yol ve yontemleri gosterir.
Planlama ise, yoneticinin ileriyi disiiniip ve gelecekteki olasiliklart en iyi sekilde
degerlendirebilmek i¢in yaptigi ugraslardir. Planlama sadece belirli taktik ve
metotlardan olugmamaktadir. Bir bakima bir yasam tarzi, diislince sekli, inang ve
degerlerin biitiinii denilebilir." Ciinkii, bazi toplumlarin kaderciligi bir yasam tarzina
doniistiirmesi, kisi veya kurumlarda planlamaya verilen 6nemin de azalmasina sebep

oldugu gortiliir.

Planlama, yonetim siirecinin temelini olusturan en Onemli fonksiyonudur
denilebilir. Diger yonetim fonksiyonlarnin basarisi, iyi bir planlamaya baghdir,
giinlimiizde isletmelerin siirekli biiylimesi ve daha karmasik bir yapiya ulagmasi,
pazar yapisinin siirekli degismesi, rekabet ortaminin giderek artmasi, stirekli degisen
ekonomik kosullar ve gelismekte olan teknoloji giiniimiizde planlamanin 6nemini
artirmaktadir. 2 Basarili bir planlama her seyden Once planlamayr yapanlarin bilgi,
beceri, tecriibe, zeka ve ileri goriislilligiine baglhdir. Planlama siirecinde ilerideki

olasiliklar1 dogru saptamak bu siirecteki en 6nemli ve en zor kisimdir.

Planlama siirecinin agamalar1 amaglarin saptanmasiyla baglar. Daha sonra
elde bulunan olanaklar veya edinilebilecek imkanlar saptanir. Eldeki olanaklarin
gelistirilmesi i¢in yollar aranir. Amag¢ ve eldeki olanaklar degerlendirilerek

izlenilecek yol i¢in olasiliklar degerlendirilir ve tiim secenekler karsilastirilir. Daha

L' N. Tortop-E.G. isbir-B. Aykag, Y6netim Bilimi, Ankara, 1999, s. 35
2 A. Uygur, Yénetim ve Organizasyon, Ankara, 2011, s. 90
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sonra amaca yonelik izlenilecek en uygun yol ya da yollar belirlenir. Amaca giderken

kademe kademe ilerlemek i¢in haftalik, aylik, yillik programlar hazirlanabilir.
1.1.1.1. Planlamamn Ozellikleri ve Onemi

Planlama her zaman gelecege yoOnelik bir aragtirma, inceleme ve
degerlendirme faaliyetler biitiiniidiir. Kurumun yapisinin  ve ¢evresinin
incelenmesiyle hedeflerin belirlenip, nelerin yapilacaginin belirlenmesi siirecini
igerir. Yoneticiler ellerindeki kaynaklari, hedefler ve degisen kosullar dogrultusunda
nasil degerlendireceklerine karar verirler.! Bu alanda yapilan ¢alismalar planlar

olusturur.

Planlar1 amaglar, riskler ve varsayimlar olusturur. Yonetici alacagi kararlarda
baz1 varsayimlardan yola ¢ikar, bu da yoneticinin risk almasi demektir. Bunun i¢in
kararlar alinirken bir¢ok kisinin goriislerinin alinmasi, goriislerin tartisilmast,

bilimsel yontemlerle degerlendirilerek se¢im yapilmasi gerekmektedir.

Planlar esnek ve degisen kosullara ayak uydurabilmelilerdir. Bunun igin
planlar siirekli gozden gecirilmelidir. Planlar yapilirken isletmenin finansal
yeterlilikleri de degerlendirilmelidir. 2 Yiiksek maliyetli planlar isletmeye zarar verir.
Planlar hazirlanirken ¢alisanlarin  goriislerinin  alinmasi, planlarin  ¢alisanlar
tarafindan benimsenmesini saglar. Ayrica, planlar kurumun hedefe en kisa siirede

ulagsmasini saglamalidir.

Planlamanin kurumun ya da isletmelerin yonetiminde bir¢ok yarari vardir.
Planlama yoéneticilere alacaklar1 kararlarda yol gosterir. Yoneticilerin olaylar
hakkinda diisiiniip bu olaylar1 kurum yararina yonlendirmelerine yardime1 olur. Uzun
vadeli diisiinebilme ve gelecek hakkinda fikir edinmelerini saglar. Boylelikle
gelecekteki belirsizlikleri azaltir. Kurumun kit kaynaklarmmi en 1iyi sekilde
degerlendirerek verimliligin artmasin1 saglar. Tiim faaliyetlerde yoneticileri akilc
olmaya ve ekonomik davranmaya yonlendirir. Her yoneticinin planlama bilincine

sahip olmasi gerekir.

! M. Ozdénmez-A. Akesen-A. Ekizoglu, Y®6netim ve Organizasyon, istanbul, 1998, s. 37
’F. Atilgan, Yonetim ve Organizasyon, Istanbul, 2011, s. 48
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1.1.1.2. Planlama Tiirleri

Kurumun hedeflerine, ihtiyaclarina ve politikasina gore degisik planlama
tirleri vardir. Planlar kurumun ihtiyaglarimi karsilama ozelligine sahip olmalidir.
Kurumun i¢inde bulundugu duruma uygun planlama yapilmali ve uygulanmalidir ki
kurum basariya ulasabilsin. Planlama ayrica, kurumun amaglarina istenilen diizeyde
ve istenilen zamanda ulagsmas: igin gereklilik arz eder. ! Planlama tiirleri kullanim
bicimlerine, niteliklerine, kapsadiklar1 doneme ve bigimsellik derecelerine gore

siiflandirilabilirler.
1.1.1.2.1. Kullanim Bi¢imlerine Gore Planlar

Tek bir amacin gerceklesmesi i¢in yapilan planlardir. Tek bir hedef vardir ve
bu hedef gergeklestiginde plan sonlandirilir, tekrar kullanilmaz. Ciinkii, eldeki
veriler, olanaklar ve i¢inde bulunan durum sadece bu hedefe gore degerlendirilmis ve
ona gore bir plan yapilmistir. Bu planin bagka bir hedef icin kullanilmasi
tutarsizliklara neden olur. Yatirim projelerine iligskin planlar tek kullanimlik planlara

ornek gosterilebilir.

Birbirine benzeyen durumlarda izlenecek yollarin bigcimlerini gosteren planlar
vardir. Bu tiir planlar tekrarlanan ya da stirekli planlardir. Her faaliyet donemi
sonunda tekrar gézden gecirilerek yeniden uygulanan, siireklilige doniistiirtilmiis
planlardir. 2 Kurumun genel hedefleri dogrultusunda her donem yeniden incelenip,
duruma gore yenilikler yapilarak uygulamaya konulan plan tiirleridir. Bu planlara,
prosediirler, politikalar, kurallar, talimatlar, egitim planlari, bakim-onarim planlar1 ve

satin alma planlar1 6rnek gosterilebilir.
1.1.1.2.2. Niteliklerine Gore Planlar

Kurum i¢in belirlenmesi gereken ilk plan tiirli bu plandir. “Stratejik planlar,
genel amaglara erigmek icin Orgiitsel faaliyet alanlarini, planlarmi ve pazarlarim

belirlemek ve orgiitsel kaynaklar1 (maddi ve beseri) bu faaliyet sahalarina tahsis etme

Y H. Timur, is Olgiimii is Planlamas1 Verimlilik, Ankara, 1984, s. 48
2T. Bolat-O.1. Bolat-A. Seymen-B. Erdem, Yénetim ve Organizasyon, Ankara, 2009, s. 92
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¢abalar ile ilgilidir.”* Bu plan tiirii iist kademe yoneticiler tarafindan belirlenir.
Orgiitlerin, kurumlarin genel amaglarini belirler. Ayn1 zamanda diger plan tiirlerini

de kapsamaktadir. Stratejik planlar kurumun ne yapmasi gerektigi tizerinde durur.

Daha ¢ok amaclara nasil ulasilacagi lizerinde duran planlar taktik planlardir.
Bu tiir planlar1 orta kademe yoneticiler belirler. Kurumun hedeflerine ulagsmasinda
hangi yollarin izlenmesi gerektigi konularini igerir. Bu plan tiiriine, pazarlama
biriminin satig planlari, reklam planlar1 ve biit¢esi konulara yonelik planlar 6rnek

verilebilir.

Operasyon el (uygulamaya doniik) planlar alt kademe yoneticiler tarafindan
belirlenirler. Daha ¢ok uygulamalarin nasil, ne zaman, Kimler tarafindan ve nerede
yapilmasini planlayan planlama tiirlidiir. Bu planlarin siireleri genellikle kisa vadeli
olurlar. Aylik, haftalik, giinliik gibi... Bu planlara 6rnek olarak haftalik ya da aylik

calisma cizelgeleri, satis planlar1 ve vardiya planlar1 6rnek gosterilebilir.
1.1.1.2.3. Kapsadiklar1 Dénemlere Gore Planlar

Bir yilldan daha az bir donemi kapsayan, genellikle giinlikk islerin
yiirlitiilmesine iligkin planlar kisa vadeli planlardir. Bu planlar1 en fazla bir yillik bir
zaman diliminde uygulanabilir. Ciinkii, sadece bir yil igindeki olasiliklar
degerlendirilerek hazirlanmistir. Kurumlarin ya da isletmelerin yatirimlar: ve gelir-
gider analizi konular ile ilgili 1-5 yillik bir siirey1 kapsayan planlar orta donemli

planlardlr.2 Bu plan tiiri de kapsadig1 zaman dilimin de uygulanirsa istenilen basari

elde edilebilir.

Kurum, is kolu ya da ekonomik ve teknik g¢evre ile ilgili en az 5 yillik
planlara uzun donemli planlar denir. Bu planlar degisen kosullar ve amaglarin
gergeklesmesi siirecindeki gelismelere gore kapsadigr siire uzayabilir. Ayrica, kurum
ici ya da dis1 gelisen degisikliklere gore plan i¢inde kiigiik ya da biiyiik degisiklik
yapilabilir.

1 Eren, s. 160
M.A. Ozer, 21. Yiizyilda Yonetim ve Yoneticiler, Ankara, 2008, s. 11
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1.1.1.2.4. Bicimsellik Derecesine Gore Planlar

Bigimsel planlarda kurumlarda, tiim ayrintilarin yazili hale getirildigi, ilgili
kisilerle paylasildigi ve hangi zaman araliinda uygulanacagi bellidir. Yukarida
acikladig1 biitlin plan tiirlerine uygulanabilir. ! Hangi plan olursa olsun eger biitiin
ayrintilar yazili hale getirilip, ilgili kisilerle paylasiliyorsa, bu planlar bigimsel bir
yapidadirlar.

Kurum yoneticilerinin uygulamay1 diisiindiigli, ancak kimseyle paylasmadigi
ya da ¢ok az kisiyle paylastigi; yazili hale getirilmemis planlar bigimsel olmayan

planlardir. Bu 6zellikteki biitlin planlar bigimsel olmayan planlar arasindadir.
1.1.2. Orgiitleme (Organizasyon)

Orgiitlemeyi anlamak icin oncelikle orgiiti anlamak gerekiyor. “Isleri,
insanlart ve islerle, insanlar1 bir arada tutan, onlarin arasindaki iliskiyi diizenleyen
yapiya oOrgiit denir.”? Kisacasi bir amag¢ icin bir araya gelen kisilerin birbiriyle

dayanigsma i¢inde amaca yonelmesidir.

Orgiitleme ise kurumun amagclarmna ulasabilmesi icin uygulama koydugu
politikadir. “Orgiitlenme, amaglara ulasmak icin yapilacak islerin tanimlanmas1 ve
gruplandirilmasi, isleri yapacak kisilerin yetki ve sorumlulugunun belirlenmesi,

amaclara ulasmasi i¢in gerekli fiziksel ortamin hazirlanmasidir.” 3

Calisanlarin
yetenek, bilgi ve becerilerine uygun bir birime yerlestirilmeleri 6nemli bir unsurdur.
Ciinkii, c¢alisanin  kapasitesinin  altinda  bir yere yerlestirilmesi ¢alisan
motivasyonunun diismesine ve g¢alisandan normalde alinabilecek olan verimin ¢ok
altinda bir verim alinmasina sebep olur. Aym sekilde ¢alisanin kapasitesini agan bir

gorev verildiginde verilen i gerektigi gibi yerine getirilemeyebilir.

Planlarda belirlenen amaglara giderken izlenilecek yolun en kisa, daha az
masrafla, eldeki kaynaklar1 en iyi sekilde degerlendirerek uygulanacak olan

programin belirlenmesidir. Bununla da kalmaz, bu programda gorev alan kisi veya

! Bolat- Bolat- Seymen- Erdem, s. 94
2 G. Ataman Unutkan, Isletmelerin Yénetimi ve Orgiit Kiiltiirii, Istanbul, 1995, s. 334
% Atilgan, s. 66
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birimlerin uyum i¢inde, plana sadik kalarak, etkin bir sekilde ¢alismasini saglamakta

orgiitlemenin gereklerindendir.
1.1.2.1. Orgiitleme Ilkeleri

Orgiitlemenin en iyi sekilde gerceklestirilmesi igin bazi ilkelerin yerine
getirilmesi gerekmektedir. Orgiitleme gerceklestirilirken orgiit i¢i veya orgiit disi
bazi unsurlarm etkisi kagimilmazdir. Orgiit yapisi oOrgiitleme yapilirken alinan

kararlar1 dogrudan etkiler.

Planlar uygulamaya konulduktan sonraki siiregte meydana gelen herhangi bir
degisiklik orgiitlemede de degisikliklerin olmasina neden olacaktir. Ayrica, ulasilan
sonuglarin degerlendirilmesinden sonra yine oOrgiitlemede degisikliklere gidilebilir.

Orgiitleme ilkelerini {i¢ baslikta toplayip asagidaki gibi agiklanabilir.
1.1.2.1.1. Orgiit Yapst ile Tlgili ilkeler

Belirlenen amaca verimli bir sekilde ulasabilmek igin orgiitsel planlar ve
bunlart olusturan gorev, sorumluluk ve iste gelismeye olanak saglayacak sekilde
diizenlenmelidir. Dogru goérevlendirme, is boliimii ve uzmanlagmaya yardim ile
nitelikli ve verimli iretim gergeklestirilebilir ve isler daha ekonomik yerine

getirilmis olur.

Orgiitlerde yetki ve sorumluluk dengesi saglanmalidir. Yé&neticilere orgiit
icerisinde bazi sorumluluklar yiiklenir ve bu sorumluluklarini yerine getirebilmesi
icin ona bazi yetkiler verilir.! Calisanin yetkileri ne kadarsa sorumluluklari da
yetkileri dl¢iisiindedir. Yiiklenen sorumluluklara kargin verilen yetkinin az olmasi ya
da gereginden fazla olmasi dengesizliklere sebep olur ve gorevlerin yerine
getirilmesinde aksakliklar olabilir. Herkesin kimden emir aldigi, kimlere karsi ne

Olciide sorumlu oldugu net bir sekilde aciklanmali.

! Bolat-Bolat-Seymen-Erdem, s. 107
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Orgiitte amag birligi saglanmalidir. Bunun igin 6rgiitiin herkes tarafindan
bilinen net bir amacinin olmas gerekir. Orgiit icin alt amaglar olabilir bunlarin ana

amaca bagli kalmasi ve bu amaca hizmet etmesi gerekir.

Amaca giderken izlenilen yolda isler belli bir siraya gore yapilmalidir.
“Organizasyonu meydana getiren diizeyler, boliimler ve konumlar yetki bag: ile
birbirine baglanmistir. Bu baglarin tepe yonetiminde birlesmesi, yani merkezde

toplanmas1 koordinasyonu kolaylastlrlr.”l

Bu durumda ¢alisanlar arasinda ast-iist
iliskisi olusur. Tepe noktasindan alt kademelere dogru gorev ve sorumluluklarin
giderek azaldig1 ve birbiriyle uyumlu bir gorev dagilimi yapilir. Bdylece hiyerarsik

yap1 olusur ve amaca ulagsmada biiyiik kolaylik saglanmis olur.
1.1.2.1.2. Siireglerle Ilgili ilkeler

Calisanlarin hangi iistten emir alacagi, hangisine kars1 sorumlu oldugu acik
bir sekil belirlenmesi ve sdylenmesi gerekir. Yani ¢alisanlar tek bir yoneticiden emir
almalidirlar, birden fazla kisiden emir alan ¢alisanlar gérevlerini yerine getirmede
zorlanirlar. Orgiitlerde islerin diizen iginde yerine getirilmesi igin disipline ihtiyag
vardir. Yoneticilerin bu disiplini uygulayabilmeleri gerekir. Bunun i¢in her birimde

yeterli sayida yonetici bulundurulmalidir.

Kisi ve grup cikarlar1 i¢in orgiit ¢ikarlar1 goz ardi edilmemelidir. Hem kisi,
hem orgiit ¢ikarlar1 gozetilmelidir. Yoneticilerin adil olmalari, calisanlara iyilikle ve
esit bir bicimde davranmalar1 ve ornek davranislar sergilemeleri gerekmektedir. 2
Calisanlarin ~ {icretlendirilmesinde adil davranilmali ve basarilarina  gore
odiillendirilmelidirler. Ucretler belirlenirken genel ekonomik durum ve c¢alisanin
degeri de goz Oniinde bulundurulmaldir. Calisan memnuniyetinin saglanmasi,

calisan verimini arttirir, bunda ticretin biiylik 6nemi vardir.

tp. Tunger, Yonetim ve Organizasyon, Istanbul, 2012, s. 181
2 Uygur, ss. 105-106
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1.1.2.1.3. Sonuglarla Tigili ilkeler

Yapilan caligmalarin sonuglarina gore orgiit yapisinda ya da orgilitlemesinde
degisiklikler yapilmalidir. Bir ¢alisanin ¢alistig1 birimde faydali olamamasi gibi... Bu
sekilde sonuglarin degerlendirilmesiyle orgiit yapisinda diizenlemeler yapilmasi

kurumun basarili olmasi i¢in gereklidir.

Calisanlarin girisimei yonlerinin gelistirilmesi, desteklenmesi gerekir. Bunun
icin planlama, amag¢ belirleme gibi bazi yonetsel islevlere tiim ¢alisanlarin
katitliminin saglanmasi, goriigslerinin alinmasi ve onlara giivenilerek yetkiler
verilmelidir. Calismalar siirecinde her iglev bir diizen iginde olmalidir. Yapilacak
olan islerin sirast ve hangi isi kimin, nasil yapacagi agikca belirlenmelidir. Ayrica,
yOnetici ¢alisanlar1 Orgiit amaci etrafinda toplamali ve orgiit yapisinda genel bir

uyumun olmasini saglamalidir.
1.1.3. Yiiriitme (Yoneltme)

Belirlenmis olan amaca wulasmak i¢in planlar yapiliyor, planlarin
uygulanabilmesi i¢in yonetim yapist olusturuluyor ve ¢alisanlarin islerin yapilasi i¢in
faaliyete gecirilmesi gerekiyor. Yiirlitme fonksiyonu bu asamada devreye girer.
“Ydneltme, drgiitlenmis bir yapiy1 harekete geciren yonetim fonksiyonudur. Orgiitte
ortak kiiltir ve degerler yaratmaya, amaclarin tiim c¢alisanlar tarafindan
benimsenmesini saglamaya ve c¢alisanlari iste yiiksek performans gostermesi

konusunda tesvik etmeye yardimeci bir fonksiyondur.”!

Amaclara ulasma yolunda
calisanlar1 motive etmek, etkili bir iletisim saglayarak yonlendirmek yoneltme

fonksiyonunun gereklerindendir.

Yonetme fonksiyonu, planlama ve Orgiitleme fonksiyonuna gore daha cok
insanlarla alakalidir. Bu asamada amacin calisanlara en iyi sekilde aktarilmasi ve
calisanlar tarafindan benimsenmesinin saglanmasi gereklidir. Calisanlar, bilgi,
beceri, zekd ve tecriibelerinden en etkin sekilde yararlanilacak gsekilde

yonlendirilmeli. Ayrica, calisanlarin istek, oOneri ve sikintilarinin dinlenilerek,

! Atilgan, s. 76
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¢Oziimler iiretilmesi calisan verimini artirir, bu da yoneltmenin kapsamindaki bir

konudur.
1.1.3.1. Yoneltme Fonksiyonunun Kapsadigi1 Konular

Yoneltme fonksiyonunu yerine getirirken yonetici bazi konulara Onem
vermelidir. Bu konular ¢alisanlari tek bir amag ¢evresinde toplayabilmek igin olmasi
gerekenlerdir. Calismalarin verimliligi agisindan 6nemli unsurlardir. Yo6neltme
fonksiyonunun kapsadigi konulari; motivasyon(giidiileme), liderlik, orgiitsel iklim,

iletisim olarak agiklanabilir.
1.1.3.1.1. Motivasyon(Giidiileme)

Motivasyon siireci kisinin ihtiyaclarmin, beklentilerinin belirlenmesiyle
baslar. “Motivasyon, orgiitiin ve bireylerin ihtiyaglarini, tatminle sonuglandiracak bir
i ortami yaratarak bireyin harekete ge¢mesi i¢in etkilenmesi ve isteklendirilmesi

siireci diye tanimlanabilir.”*

Motivasyon, kisiyi harekete geciren, davraniglarini
sekillendiren ve yoOnlendiren, hareketlerinin devamliligini saglayan igsel olarak
psikolojik, dissal olarak ekonomik unsurlarin neler olabileceginin iizerinde

durmaktadir.

Calisanin motivasyonu, yaptigi isi severek ve isteyerek yapmasidir. Yonetici
bunu saglayarak orgiit i¢inde bir biitiinliik sagladig1 gibi yapilan isin verimliligini de
arttiracaktir. Calisan motivasyonunun saglanmasi kurum c¢alismalarinin gerektigi gibi

ve istenilen sekilde uygulanmasini saglayacaktir.
1.1.3.1.2. Liderlik ve Liderligin Ozellikleri

Lider, kisiler1 etkileyerek onciiliik yapabilen kisidir. Cogu zaman
yoneticilikle liderligin ayni sey oldugu diisiiniiliir. Ancak her yonetici bir lider
degildir. Bunun yani swra iyi bir yoneticide liderlik o6zellikleri bulunmasi

gerekmektedir. Liderlik bir kurum ya da sirkete 6zgii somut bir kavram degildir. Bir

! Mankan, s. 38
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grupta ya da toplulukta kisilerin davraniglarina yon verebilen, 6rnek olabilen kisiler

vardir. Bu konumdaki kisiler liderdirler.

Liderlik, bir kisinin digerlerini y6nlendirme ve onlarin davraniglarini olumlu
yonde etkileme yetenegidir. Cevresinde bulunan bireyleri hitabet giicii, sahip oldugu
bilgi ve vizyonu ile etkileyip, siiriikleyen bir yapiya sahiptir. * insanlar1 dinler ve
anlamak icin 0zel ¢aba sarf eder. Cevresindeki herkesin en 1iyi yanlarim
gelistirmelerine olanak saglayacak olumlu degisim ve siirekli 6grenme ortamlari

saglar.

Gliciinii kisisel ozelliklerinden ve kisisel 6zelliklerinden alir. Lider kisiler bir
orgiitin her basamaginda bulunurlar. Yoneticiler genellikle yiiksek kademelerde
bulunurlar. Basari igin insanlara yonelir ve insanlara giivenir. Orgiitii gelistirmek igin
uzun vadede Orgiitiin neleri basarabilecegini diisiiniir ve bunlara yonelik hedefler
belirler. Degisiklik yapmaktan ve risk almaktan kaginmaz. Sonuglara 6nem verir ve

degerlendirir.

Uzagr gorerek degisimi Ongdrmektir. Bu degisime yonelik hayallerini
baskalarmma inandirabilmelidir. Risk analizi yaparak, vizyonu yakalamak igin
calisanlari cesaretle ikna edip eyleme gegmeyi baslatmalidir. Riski paylasip yardim
edebileceklerle etkin iletisim kurulmalidir. Her asamada meydana gelebilecek
giicliikleri yilmadan yenebilmelidir. Biitiinii diisiinerek, pargalar arasindaki sebep-

sonug iliskilerini ve sonuglarini kestirebilmelidir.

Cok iyi bir dinleyici ve konusmaci olmalidir. Ayni1 zamanda miisteriler,
tedarikgiler, ilgili kuruluslar ve toplum ile iliskileri dengeli bir sekilde yiiriitmelidir.
Olumlu iseniz, etrafiniz da bundan olumlu olarak etkilenecektir. Liderler olumlu
diisiinebilmelidirler. Yar1 yolda birakmayarak, giiven verebilmelidirler.? Hatalardan
ders ¢ikarmali ve siirekli aragtirarak bilgi edinmelidirler. Olaylara degisik agilardan

bakarak farkli fikirleri degerlendirmeli ve ¢6ziim bulabilme kabiliyetine sahip

! Uygur, s. 125

2 N.B., Tankut, “Liderlik Ozellikleri Nelerdir?”
http://www.biymed.com/makaleler/haber_detay.asp?haberlD=213#ixzz30WGPEHTc
(20.01.2015)
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olmalilardir. Isleri nem sirasma koyup, dncelik sirasmi belirleyip sonuca gitmelidir.
Ayrmtilarla bogulmamak igin, bazi igleri astlara devretmelidir. Astlarin gelisimine

katki saglamali ve yonlendirmelidir.
1.1.3.1.3. Orgiitsel Iklim

Orgiitiin islevini siirdiiriirken izledigi yollar1, calisma kosullari, drgiitiin yapisi
calisan Orgiitlin iklimi kapsamindadir. Daha dogrusu bu unsurlarin ¢alisanlar
tarafindan nasil algilandigiyla ilgilidir. Calisanlarin yonlendirilmesin de orgiit

icindeki ¢alisma kosullar1 ve calisma arkadaglariyla uyumlar1 da etkendir.

Calisana yaptig1 is ile ilgili yetkiler tanimak ya da calisandan sadece
sOylenenin yapilasini istemek, ¢alisanin bu konuya bakis agisina gore orgiitsel iklimi
olumlu ya da olumsuz yonde etkiler. Buradan da anlasildigi tizere orgiitsel iklimle
ilgili yenilikler, iyilestirmeler yapilirken c¢alisanlarin 6zellikleri, ¢alisma yasami

konusundaki istek ve goriisleri goz ontinde bulundurulmalidir.
1.1.3.1.4. iletisim

Iletisim, bir bilgi alig verisidir. Bir orgiitte islerin istenilen diizeyde devam
ettirilmesi i¢in en alt kademeden en {ist kademeye kadar diizgiin bir iletisim aginin
olusmast gerekmektedir. Kurumlarda ki en kiiclik iletisim kopukluklart islerin

aksamasina ya da istenilen sonuglara ulagilamamasina neden olabilir.

Orgiitlerde belirlenen amaglarm, amaca yonelik yapilan plamin ve izlenecek
olan yollarin orgiit liyelerine ayrintili bir bi¢im bildirilmesi 6rgiit iginde saglikli bir
iletisimin saglanmasina baglidir. ! Bunun i¢in orgiit icin de olusacak iletisim

kopukluklar1 6rgiitiin amacina ulagsmasi yolunda sorunlarin ¢ikmasina sebep olabilir.
1.1.4. Kontrol/ Denetim

Yonetimde denetim 6nemli bir yeri vardir. Denetimler siirekli uyarilmay1
saglar, eksiklerin goriiliip giderilmesinde etkin rol oynar. “Denetim, esas olarak,

isletmede gerceklesen sonuglarin (performanslarin), 6nceden konmus amag, hedef

ls. Giiney, Yo6netim ve Organizasyon, Ankara, 2007, ss. 42-43
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veya standartlara gére durumunu; uygulanan planlarin, secilen yollarin dogru olup
olmadigin1 belirlemek maksadi ile yapilan bir faaliyettir.”* Bazen fiziki kosullarda
olusan degisiklikler, ¢evresel kosullarin degismesi izlenilen yolun planlandigi gibi
gitmesini engelleyerek amacta sapmalara neden olabilir. Bu sapmalar olumsuz yonde

olursa, eksiklerin giderilmesi yolunda ¢oziimler aranir ve yeni planlamalar yapilir.

- Denetim Siirecinin Asamalari: Denetim siirecinin ilk agamasi amaglarin
belirlenmesidir. Amag, plan, izlenilen yollara gore hedefler belirlenir. Hedefler
amaca giderken ne Ol¢iide malzeme kullanilacagini, masraflarin ne olacagini, ne

kadar zamanda yapilacagin1 da kapsamaktadir.

Denetim siirecinin ikinci asamasi ulasilan sonuglarin dlgtilmesidir. Hedeflere
ulasma yolunda verilen ¢abalarla neler basarilmis, hangi noktaya gelinmis bunlar
degisik metotlarla incelenir. Ayrica, bu sonucglara ne kadar masrafla ne kadar siirede
ulagildigina da bakilir.? Ulagilan sonuglar ile dnceden belirlenmis olan hedefler
karsilastirilir. Belirlenen hedeflerin ne 6l¢iide gerceklestigine bakilir. Hedeflerde

sapmalar olmus mu, olduysa hangi noktalarda olmus ayrintili olarak incelenir.

Denetim siirecinin 6nemli agamalarindan birisidir. Eger hedeflere ulagsmada
aksakliklar olduysa bu aksakliklarin nedenleri incelenip, ¢oztimler tretilip
uygulanmalidir. Boylelikle yeni hedefleri gerceklestirirken bu gozlemler diisliniilerek

gerekli onlemler alinir ve hedeflere ulasmada daha basarili olunur.
1.2. Yonetimin Kademeleri

Orgiitlerde yoneticiler farkli gérev ve sorumluluklara sahiptir. Ust kademe
yoneticilerin orta kademe yoneticilere gore gorev ve sorumluluklari daha fazladir.
Ayni sekilde orta kademe yoneticilerin gorev ve sorumluluklart alt kademe
yOneticilere gore gorev ve sorumluluklart daha fazladir. Kademeleri ii¢ boliimde
incelenecektir. Bunlar iist kademe yonetim, orta kademe yonetim, alt kademe

yonetimdir.

! Mankan, s. 41
2 Tunger, s. 184
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Sekil 1 Yonetim Kademeleri

Orgitsel amaglar, politikalar ve stratejileri olugturmak, Grgitin
bitdnligan ilgilendiren uzun donemli kararlar almak

Baglica drgit birimlerini yonetmek, dstyonetim tarafindan
gelistirilen plan, politika ve stratejilerin birim dizeyine
dantirilmesini ve birinde uygulanmasini saglamak

Yanetici olmayan personelin calismalarini yanetmek ve
steklemek, kisa donem operasyona dondk kararlar almak.

rilen cesiti gorevleri yerine getirmek

Kaynak: T. Bolat-O.1. Bolat-A. Seymen-B. Erdem, Yonetim ve Organizasyon, Ankara, 2009, s. 8

1.2.1. Ust Kademe Yonetim

Ust kademe yoneticiler ise, hiyerarsi basamaginin en iist basamaginda yer
alirlar. Ust kademe yoneticileri genellikle uzun vadeli hedeflerin belirlenip
uygulamaya kondugu kademedir. Orgiit devamliliginin saglanmasi, biiyiimesi ve
verimlilik sorunlarinin ¢6ziimlendigi ve orgiitiin tiim boliimleriyle stirekli iletisimde
bulunan kademedir.* Tepe yoneticiler kurumun vizyon ve misyonu dogrultusunda
sorumlu olduklart boliim ile ilgili uzun ve kisa donemli stratejik hedeflerin
belirlenmesi, hedeflerin uygulamaya gecirilmesi i¢in gerekli kaynaklarin saglanmasi

ve yapilanlarin denetlenmesi konusunda orta kademe yoneticileri yonlendirirler.

Hastaneler agisindan bakildiginda hastane genel miidiirii {ist kademe yonetici
iken; saglik bakim hizmetleri agisindan bakildigindan hastanede calisan tiim bakim

hizmeti personelinin tepe yoneticisi bakim hizmetleri miidiridiir. Bakim hizmetleri

1 T. Kogel, isletme Yoneticiligi, Istanbul, 2011, s. 39
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midiiri, hastanede hasta bakim hizmetinin etkin ve kaliteli sunumundan sorumlu
olup, bakim hizmetini temsil ederler. Bu nedenle bakim hizmetleri yoneticisinin
basarisi, hastanede hastalara sunulan bakim ve hemsirelik hizmetinin niteligi ve

hemsire personelin memnuniyeti ile iliskilidir.
1.2.2. Orta Kademe Yo6netim

Ust kademe yonetim ile alt kademe yonetim arasinda yer alir ve birden fazla
yonetim kademesini kapsayabilir. “Operasyon el yoneticiler ya da taktiksel
yoneticiler olarak da bilinen orta kademe yoneticiler, baslica orgiit birimlerinin
yonetiminden sorumludurlar. Bu kademenin ana sorumlulugu, iist kademe tarafindan
getirilmis olan plan, politik ve stratejilerin uygulanmasini ya da daha 6zel (birimler
diizeyinde) plan, program ve faaliyetlere doniistiiriilmesini saglamaktir.” * Orta
kademe yoneticiler, orgiitiin biitiiniinii ilgilendiren plan, politika, strateji ve kararlari,
sorumlu olduklart birimlere uyarlayarak, bunlarin kendilerine bagli alt birimlere
aktarilmasini saglarlar. Orta kademe yoneticileri, belirlenen plan, proje ve politikalar

uygulamanin yani sira bu unsurlari alt kademelere iletir.

Ayrica, yapilan c¢aligmalarin denetlenmesi, elde edilen sonuglarin
degerlendirilmesi ve hedeflere ulasilma derecesinin ol¢iilmesi gibi dnemli gorevleri
de bulunmaktadir. Ornegin hastanelerde bakim hizmetleri miidiir yardimeilari, boliim

yoneticileri orta kademe yoneticiler olarak tanimlanabilirler.
1.2.3. Alt Kademe Yonetim

Orta kademe yonetimde gelistirilen planlarin uygulanmasindan ve calisanlarin
yonetiminden sorumludurlar. Orgiitlerde {iretim ve ya hizmet asamasinda
uygulamayla ve c¢alisanlarla dogrudan dogruya iletisim halinde bulunan
yoneticilerdir. Yine hastanelerden 6rnek verecek olursa, alt kademe yonetimi servis
sorumlu hemsgireleri, hastalara dogrudan saglik hizmeti veren ve yonetsel gorevi

olmayan servis hemsirelerinin yonetiminden sorumludurlar.

Servis sorumlu hemsireleri, servislerde giinliikk yapilan islerde hemsireler ve

diger calisanlarla dogrudan iletisim ve etkilesim i¢inde bulunur. Hemsirelerin hasta

! Bolat-Bolat-Seymen-Erdem, s. 9
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ve yakinlarina sundugu hemsirelik hizmetini yonlendirir ve yapilanlar1 denetlerler.
Ayrica, Ust kademe yonetici tarafindan verilen emirlerin ¢alisanlara bildirilmesi ile
calisanlarin talep ve beklentilerinin iist kademeye iletilmesinde, calisanlar ile iist

kademe yoneticiler arasinda koordinasyon rolii oynarlar.
1.3. Yonetici Kavramm

Yonetici bir orgiitiin basinda bulunan, emrinde personel calistiran, emir ve
kumanda eden Kisidir. Planlama, orgiitleme ve denetleme goérevleri de vardir.
Yonetici; kar ve riski baskalarina ait olmak tizere, mal ve hizmet {iretmek icin liretim
elemanlarini orgiitleyen ve islemeyi yoneten kisidir. ““Yonetici yonetim siirecine aktif
olarak katilan ve planlama, organize etme, yiiriitme, koordinasyon ve kontrolden
olusan yonetim fonksiyonlarini yerine getiren kisi olarak tanimlanabilmektedir.
Yonetici; planlar yapmak icin hayal giiciine, bu planlar1 uygulamak i¢in pratik zeka,
heyecan, bilgi, denetim, iceride ve disarida iyi iliskiler ve enerjiye sahip olmalidir.” *
Y Onetici bir¢ok kisisel yetkinlige sahip olma durumundadir. Bu 6zelliklerin hepsi her

yoneticide bulunmayabilir. Yonetici konumundaki kisilerin bu  konudaki

eksikliklerini kendilerini gelistirerek gidermeye ¢aligmalidir.

Iyi bir yonetici olabilmek icin liderlik o6zelliklerine sahip olmak
gerekmektedir. En Onemlisi ileri goriislii olmaktir, yapilan planlarda bu 6zellik
kullanilir. Insan iliskileri gelismis olmali, girisimci ve yenilik¢i olmali bunun gibi

bircok 6zellik sayilabilir.

1.3.1. Yoneticinin Nitelikleri

Yoneticilerde bulunmasi gereken 6zellikler, faaliyet gosterdikleri kollara gore
farklilik gostermektedir. Yapilan isin ve is ortaminin konumuna gore bu nitelikler
farklilik gésterebilir.2 Bunun i¢indir ki sosyal bir ortamda yoneticilik yapan bir kisi
ile teknik alanda yoneticilik yapan bir kisinin tagimasi gereken Ozelliklerinde de
farkliliklar vardir. Iyi bir yonetici ¢alisanlart bir kaliba sokmaya calismaktansa,

calisanin  Ozelliklerini, becerilerini, bilgisini ve yeteneklerini kavrayip, bu

! Mankan, s. 51
2 Uygur, s. 9
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ozelliklerden etkin bir sekilde yararlanip, ¢alisanin bu Ozelliklerini gelistirmesine

olanak saglayan ¢alisma ortami olusturmalidir.
1.3.2. Yonetsel Yetenekler

Yonetici olmak bir¢ok sorumluluk yiikler kisiler. Ydneticilerin bu
sorumluluklarla bas edebilme yetene§ine sahip olabilme yetenegine sahip olmasi
gerekir. Yoneticilerin yonetim gorevini yerine getirirken bazi Ozelliklere sahip
olmasi gerekir.! Bu 6zellikler dogustan sahip olundugu gibi kisiler bu &zellikleri
cesitli egitim ya da deneyimlerle sonradan edinebilirler. Bu yonetsel yetenekleri
kavramsal yetenekler, teknik yetenekler ve beseri yetenekler olmak iizere fi¢

bolimde incelenebilir.
1.3.2.1. Kavramsal Yetenekler

Orgiitiin sorunlarin1 bir biitiin olarak kavrama ve orgiitin bdliimlerinin
orgiitiin genel amacina katkilarin1 gbzlemleyip, ¢oziimler iiretebilme yetenegidir.
“Bu yetenege sahip olan yoneticiler 6rgiitiin elindeki mevcut veriler dogrultusunda,
oOrgiitiin i¢cinde bulundugu sorunlarin ¢dziimii ve amaglarini gergeklestirebilmesi i¢in
ileri gortsliiliikle uzun vadeli planlar hazirlayip, bu planlarin istenilen sekilde yerine

2 Eldeki verilerle

getirilmesi i¢in faaliyetlerde bulunur ve bu siireci siirekli denetler.
neler yapilabilecegini onceden kestirebildigi icin buna goére hazirlanan amaglarda
sapma olasilifi ¢ok diiser. Bu yetenek kimilerine dogustan gelse de, insan stirekli
gelisime agik bir organizmadir, bunun i¢indir ki kisilerin bu konuda kendilerini

gelistirmeleri muhtemeldir.

Kavramsal yetenek daha ¢ok iist kademe yoneticiler de aranan bir dzelliktir.
Ciinkii, sorumluluklari ve yetkileri itibariyle bu yeteneklere sahip olmalar1 gereklidir.
Ust kademe yoneticilerin sorumluluklar1 daha fazladir ve daha kapsamli diisiiniip,
karar vermeleri gerekir. Bu durumda kavramsal yeteneklere sahip kisiler iist kademe

yonetimde daha basarili olurlar.

! Tunger, s. 17
2 Uygur, s. 80
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1.3.2.2. Teknik Yetenekler

Orgiitiin faaliyet alaninin kapsadig1 is koluna yonelik teknik bilgilere sahip
olmaktir. Bu yetenek tiirii daha ¢ok alt kademe yoneticilerde bulunmasi gereken bir
Ozelliktir. Ciinkii, Orgiitiin faaliyette bulundugu alanla bire bir iletisimde bulunan

yoneticiler alt kademe yoneticileridir.

Yoneticiler yapilan isle ilgili teknik bilgiye ne Olgiide sahipse, yonetimde
basari orani da o olciide artar denilebilir.* Teknik yetenege sahip yoneticiler isler
yiriitiillirken ne tiir teknik aksakliklarin ¢ikabilecegi konusunda bir fikre sahip
olurken, c¢ikan aksakliklarin giderilmesi konusunda da bu yetenek sayesinde basari

saglamis olur.

1.3.2.3. Beseri Yetenekler(iletisim Yetenegi)

Bir bagka yonetsel yetenek olan iletisim yetenegi ise ¢alisanlarin azimle,
ictenlikle islerini yapmalarin1 ve oOrgiitsel amag¢ i¢in birlikte uyum icinde
calismalarim saglayabilmektir. iletisim yetenegi daha ¢ok kisisel bir ozellik gibi

goriinse de kisi bu konuda da kendini gelistirebilir.

Insanlarla iyi iliskiler kurarak uyum icinde calisabilmek, insanlari anlayip
empati yapabilmek de bu yetenegin kapsamindadir. “Orgiitte belirlenen hedeflere
ulagmak i¢in yazili ya da sozlii bilgi saglama becerisi yonetici i¢in olduk¢a dnemli
bir 6zelliktir.”? Insanlar1 sevme, hosgoriilii davranma, diiriist olma ve karar almada
duygulardan daha ¢ok akla ve mantiga dayali karalar alabilme yetenekleri de beseri

yetenekler arasinda sayilabilir.

2. ORGANIZASYON KAVRAMI, KAPSAMI ve ORGANIZASYON SURECIH

Y onetim nasil insanligin ilk evrelerinden bu zamana, insan yasaminda énemli
bir yeri vardir diyebiliyorsak organizasyon i¢in de aynisint sdylemek miimkiindiir.
Organizasyonun insanlarin yagaminin yam: sira dogada da gdzlemlendigi

sOylenebilir. Dogadaki bir¢ok hayvanin gruplar halinde yasadigi goriilmektedir.

! Bolat-Bolat-Seymen-Erdem, s. 11
2 Tunger, s.16; H. Can, Organizasyon ve Yonetim, Ankara, 2002, s. 25°den alint1
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Ornek olarak karmcalar hayatta kalabilmek icin birlikte yasarlar ve ortak amag igin

birlikte ¢alisirlar, burada da organizasyonun oldugu goriiliir.

Organizasyon, belirlenmis olan hedefe ulagmak i¢in en uygun 6rgiit yapisini
kurmak ve yonetmektir denilebilir. Bir baska tanimla, “Organizasyon, isletmenin
amaclarina erigebilmesi icin hangi islevleri yapmasi gerektigine ve bu islevleri
yapacak kisimlarin birbirleriyle ahenkli ¢alisacak sekilde olusturulmasima, bu
organlarda calistirllmak {iizere gerekli olan beseri ve maddi sermaye unsurlarinin

»1 Amaca

tedariki ve uyumlu hale getirilmesine iliskin siireglerden olusmaktadir.
ulagsmak i¢in yapilamasi gereken isler ve hangi iste kimlerin ¢alisacagi belirlenir.
Burada dikkat edilmesi gerekenler sunlardir; kisilerin genel 6zellikleri géz oniinde
bulundurularak gorevlendirme yapilmalidir. Kisilerin 6zelliklerine gore gorev ve
yetkiler verilmelidir. Son olarak da g¢aligma yeri, kullanilacak ara¢ ve yontemler

belirlenir. Bu sartlar en uygun sekilde uygulanirsa iyi bir organizasyon olusturmak

mumkin olur.

Iyi bir organizasyon, orgiitiin amagclarmi gergeklestirebilmesine, orgiitiin
stirekliligini saglamasina ve faaliyetlerin basarili bir sekilde yerine getirmesine
olanak saglamaktadir. Organizasyon sadece sirketler, orgiitler i¢in degil tiim insan
topluluklar1 i¢in gereklidir. Farkinda olunmasa da giinlik yasaminda bile
organizasyon el olgularla karsilagilmaktadir. Organizasyon birlikte uyum ve huzur

icin de yasayabilmek i¢in gerekli bir unsurdur.
2.1. Organizasyon Siireci ve Asamalari

Organizasyon siireci: Isletmenin hedeflemis oldugu amaglarina ulagilabilmesi
icin, yapilacak islerin belirlenmesi ve gruplanmasi; isleri yerine getirecek kisilerin,
yetki ve sorumluluklarinin belirlenmesi ve atanmasi, verimli ve etkin bir ¢alisma
ortami olusturabilmek icin gerekli fiziki kosullarin hazirlanmast asamasina

organizasyon siireci asamalaridir. Bu agamalari bes baslik altinda agiklanabilir.

! Eren, s. 187
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2.1.1. Planlarin ve Amagclarin Incelenmesi

Organizasyon siireci planlama siirecinin devamudir. Orgiitlerin kuruluslarinda
bir veya birden fazla hedef belirlenir ve Orgiitiin faaliyetleri, orgiitiin yapis1 bu
hedefler dogrultusunda belirlenir. Bu asamada belirlenmis olan planlarda nelerin

hedeflendigi dikkatle incelenmelidir.

Planlarin amaglara uygun olmasi ¢ok énemlidir. Bunun i¢in planlarin dikkatle
incelenmesi gerekir. Orgiit yapisi, orgiit ¢evresi ve orgiitiin mali yeterligi 6z oniinde
bulundurularak, belirlenmis olan planlarin uygulanabilirligi tespit edilir. ! Eger
planlar kurum i¢in uygulanabilir degilse, planlar yeniden degerlendirilip,

degisiklikler yapilir ya da yeniden planlama yapilir.
2.1.2. Yapilacak Faaliyetlerin Belirlenmesi ve Gruplandiriimasi

Yapilacak islerin ayrintilh olarak belirlenmesi gerekir. Orgiitlerin islev
verimlilikleri i¢in benzer faaliyetlerin bir grupta toplanmasi, her gruba bir yonetici
verilmesi ve bu yoneticinin yetki ve sorumluluklar1 agikca belirtilmesi gerekir. Is
gliciinli ve zaman kavramini iyi yonetebilmek igin, ¢alisanlart gorevlendirme de
calisanlarin Gzellikleri ile is kolunun Ozellikleri g6z Oniinde bulundurularak
gruplandirma yapllmahdlr.2 Bu sekilde etkin ve verimli bir ¢alisma diizeni saglanmis

olur.

Amaglara yonelik c¢alismalarda belirlenmis olan planlar dogrultusunda
yapilacak olan igler belirlenir ve bu isler oncelik sirasina konulur. Yapilacak
faaliyetlerin ne kadar siirede yapilacagina karar verip, bu siire igerisinde faaliyetlerin
yerine getirilmesi amaglara zamaninda ulasilmasi i¢in 6nemlidir. Ayn1 zamanda
calisanlarin dogru islere yerlestirilmesi ve yapilacak olan islerin, amaglarin ve elde

edilen sonuclarin ¢alisanlarla paylasilmasi ¢alismalarin verimliligini arttirir.

2.1.3. Iisleri Yapacak Calisanlarin Niteliklerinin Belirlenmesi ve

Atanmasi

Her bir faaliyet grubuna gerekli olan ¢alisan sayis1 ve isin niteliklerine gore

bu grupta bulunmasi gereken ¢alisanlarin tasimasi gerektigi 6zellikler belirlenir. Her

YE., Eren, Orgiitsel Davranis ve Yonetim Psikolojisi, Istanbul, 2012, ss. 155-157
2 S. Simsek, Yonetim ve Organizasyon, Ankara, 1999, s. 63
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is kolunun kendine ozgili Ozelliklerine gore bu grupta calisacak olan kisilerde
bulunmasi gereken bazi fiziki, beseri 6zellikler ve is koluna yonelik bilgi ve beceri

gibi kisisel yetenekler aranmaktadir.

Isin ve calisanlarm ozellikleri karsilastirilarak kisileri en uygun calisma
grubuna yerlestirerek, daha etkin ve verimli caligma ortami olusturulmus olur.
Amacin zamaninda ve istenildigi gibi sonug¢ elde edilmesi i¢in bu sarttir. Ciinkii,
kendisine uygun is kolunda ¢alismayan ¢alisanlarin verimlilikleri diiser. Bu kurumun

faaliyetlerini de olumsuz etkiler.
2.1.4. Yetki ve Sorumluluklarin Belirlenmesi

Orgiitlerde islerin etkin ve verimli bir sekilde vyiiriitilmesi igin orgiit
yapisinda en alt kademeden en iist kadem ye kadar gorev ve yetkiler belirlenmelidir.
Orgiit icin de karmasa ¢ikmamasi igin kimin hangi mevkide, ne &lciide yetki ve

sorumluluga sahip oldugu agikca belirlenip, duyurulmasi gerekir.

Yetki ve sorumluluklar 6rgiitiin yapisina gore belirlenirse iyi bir organizasyon
yapist olusturulmus olur. Bir ¢alisana kaldiramayacagi bir sorumluluk yiiklenmesi
calisanin veriminin diismesine, ¢alismalarin aksamasina ve c¢alisanin 6zgiiveninin
sarsilmasina neden olabilir." Ayni zamanda ¢alisana gereginden fazla yetki verilmesi,
yetkilerin yersiz kullanilmasina ya da kotiiye kullanilmasina neden olabilir.
Sorumluluguna gore daha az yetki verilirse de ¢alisanin gorevini yerine getirirken

zorlanmasina neden olabilir. Tiim bunlar ¢alismalarin aksamasina neden olur.
2.1.5. Yer ve Arag ile Yontemlerin Belirlenmesi

Yapilacak olan isin etkin ve verimli bir sekilde yapilabilmesi i¢in, isin
yapildig1 yer ve isin yapimasin da gerekli olan arag gereglerin igin yapisina uygun
secilmesi gerekir. Bunun yani sira igin yapilmasinda belirlenen yontemlerin de isin
yapisina uygun seg¢ilmesi gereklidir. Bunlarin saglanmasi ile rgiit yapisinda iyi bir

organizasyon olusturulmus olur.

Calismalarin uygun sekilde ve uygun zamanda yapilabilmesi i¢in islerin

yapildig1 ortamin igin yapisina uygun olmasi énemlidir. Caligmalarin verimliligi ig¢in

! Uygur, ss. 107-109
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caligmalarin yapildigi ortamlarin isin yapisina uygun olmast gerekir. Belirlenen

yontemlerinde ¢aligmalari etkin sekilde yerine getirmek i¢in uygun seg¢ilmesi gerekir.

2.2. Organizasyonun Ilkeleri

Degisik bakis acilarina gore degerlendirildiginde degisik organizasyon tiirleri
meydana ¢ikmistir. Organizasyonlar uygulamalarina gore degisiklikler gosterebilir.
Bu ilkeleri dort baslik ve alt basliklariyla incelenebilir. Bunlar klasik organizasyon
ilkeleri, klasik organizasyon ilkelerine yoneltilen elestiriler, modern goriiste

organizasyon, durumsallik yaklagiminda organizasyondur.

2.2.1. Klasik Organizasyon ilkeleri

Klasik organizasyonlarda insan unsuru disindaki faktorler {izerinde
durulmustur. Insan unsuru daima ikinci planda ele almmustir denilebilir. “Ilkelerden
hareket etmek suretiyle organizasyonun yapilmasi etkin ve verimli bir calismay1
gerceklestirmis olacaktir. Clinkii, organizasyon bir amag¢ degildir. Amagclara
ulastirmak i¢in kullandigimiz titiz bir sekilde se¢mis oldugumuz bir aractir.”? Klasik

organizasyon ilkeleri agagidaki yedi alt baglik altinda incelenmistir:

- Amag Birligi Tlkesi: Orgiitlerin kurulus asamasinda belirlenen genel bir
amaclar1 vardir. Ayni zamanda Orgiit icerisindeki her birimin genel amactan
kopmayacak sekilde belirlenmis kendi amaclar1 da vardir. Bu amaglarin genel o6rgiit
amacma ters dlismemesi ve genel amaca hizmet etmesi gerekmektedir. 2
Olusturulacak olan organizasyonda, calisanlarin, bolim faaliyetlerinin Orgiitiin

hedeflere ulasmasini kolaylastiran nitelikte olmasi gerekmektedir.

- is Dagilini ve Uzmanlasma Ilkesi: Calisanlarin belirli alanlarda ¢alismast,
herkesin her isi yapmamas1 gerekir. Bu is dagilimi ¢alisanin kisisel 6zelliklerine gore
belirlenmesi ve c¢alisanin isinde uzmanlagmasi i¢in gerekli kosullarin saglanmasi

orglit yapisina énemli bir katki saglar.?’ Calisanlarin yapacaklari islerin belirlenmesi

L Eren, s. 101
2 Eren, s. 191
% Eren, s. 191
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ve calisanlara agik bir sekilde duyurulmasi, islerin sistematik bir sekilde islemesini

kolaylagtiracaktir.

- Yoneticilerin Kontrol Alanlarimin Belirlenmesi Ilkesi: Herkesin bir
kapasitesi, yapabilirlik derecesi vardir. “Bir yoneticinin etkili ve verimli bir sekilde
yonetip kontrol edecegi birim veya insanlarin sayisi sinirlidir. Cilinkii, her yoneticinin
uzmanlik alani, enerji ve zamani belirlidir. Herkes her seyi bilmedigi gibi, yonetmek
ve kontrol etmek icin belirli 6l¢iide enerji ve zamana sahiptir.” ! Iyi bir yonetimin
saglanabilmesi i¢in yoneticiye altindan kalkabilecegi kadar sorumluluk yiiklemek

gerekir.

Yapilacak olan isler birbirine benziyorsa yonetici birimleri yonetmede daha
az zaman ve enerji harcar. Ancak yapilacak olan islerin konular1 farkli ise yoneticinin
daha fazla zaman ve enerjisini alacaktir. Orgiitiin faaliyet gosterdigi cevre
kosullarindaki belirsizlikler yoneticinin planlar1 stk stk gézden gegirmesini
gerektirecegi i¢in, yoneticinin zaman ve enerjisinden daha fazla alacaktir.? Astlarin
islerinde standartlagmis olmalar1 da yoneticilerin zaman ve enerji tasarrufu

yapmalarini saglar.

- Hiyerarsik Yapi Ilkesi: Orgiitlerde iist kademelerden alt kademelere dogru
gorev, yetki ve sorumluluklar birbiriyle baglantili olarak belirlenmektedir. Bunun
saglanmasiyla en alt kademe ile en {ist kademe arasinda bir uyum saglanmis
olunur. * Organizasyonda alt kademeden st kademelere ¢iktikca yetki ve

sorumluluklar da artmaktadir.

- Sorumluluk flkesi: Organizasyon igerisinde biitiin astlar iistlerine karsi
sorumludurlar. Biitlin yoneticilerde astlarinin  basar1 ve basarisizliklarindan
sorumludurlar. Ayrica, yoneticilere yiiklenen sorumluluklarla verilen yetkilerin

dengeli olmas1 gerekmektedir.

L Eren, s. 190
2 Uygur, s. 28
% Eren, s. 193
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- Yetki Devri Ilkesi: Bazen yoneticiler bazi yetkilerini astlarina
devredebilirler. Bu yaklasim hem yoneticinin yilikiiniin azaltilmasi, hem de
caliganlara firsat verilmesi agisindan giizel bir uygulamadir.! Ancak bu yetkilerin
sinirlart orgiitiin genel durumu, ¢alisanin kisisel ozellikleri, isin zorluk derecesi ve

cevresel kosullarin 6zelliklerine bagl olarak belirlenmelidir.

- Esneklik (Yenilik¢ilik) ilkesi: Orgiitlerin devamliligini siirdiirebilmeleri
i¢cin yeniliklere acik olmali, degisen kosullara ayak uydurabilmek i¢in degisimlere
acik olmalidir. Orgiitlerin kiigiilme veya biiyiimeleri durumunda orgiit yapisinda
degisikliklere gidilebilir. Ozellikle teknolojik gelismeleri ¢ok yakindan takip edip
yeniliklerden yararlanmak gerekmektedir. Ayrica, devamliligi siirdiirebilmek igin

degisen cevre kosullarina da ayak uydurmak gerekmektedir.

Klasik organizasyon ilkelerine yoneltilen bazi elestiriler de vardir. Klasik
organizasyon ilkelerinin ¢ok genel oldugu diisiiniilebilir. Buna bagli olarak da
ilkelerin uygulamalarda yetersiz kaldig1 yoniinde bir elestiri yapilabilir. Bazen de bu
ilkelerin kendi aralarinda celistikleri bile gozlemlenebilir. “Bir bagka elestiri, bu
yaklagimin evrensel, her yer ve her isletmede gecerli ilkeler gelistirmek iddiasidir.
Oysa ozellikle 2. Diinya savagindan sonra yapilan arastirmalar klasik yaklasimin bu
iddiasinin gecerli olmadigini, teknoloji ve ¢evre unsurlar1 dikkate alinmadan tek
basina bu ilkenin ¢ok yararli olmayacagini gtjstermistir.”2 Ancak bu ilkeleri giiniimiiz

kosullarinin gerekleri olan degisimlere gore uyarlarsak daha faydali hale getirebiliriz.

Ilkelerin insan1 mekanik bir unsur olarak gérmesi de ayr1 bir elestiri
konusudur. Klasik yontemde insanin ne yapmasi gerektigi kaliplar seklinde
belirlenmistir. Bu durum da insanin diistinmesine, diislinsel bir seyler liretmesine
gerek yoktur. Yapilmasi gereken her sey onceden kurallar olarak belirlenmistir,
insanlara diisen sorgusuz sualsiz sdyleneni yapmaktir. Bu goriis tarzi yonetim de ve
gelisme de orgiitlere engel teskil etmektedir. Klasik organizasyon ilkelerine bir bagka
elestiri bu yaklasimin her yer ve kosulda gecerli oldugudur. Ancak uygulamalara

bakildiginda bu yaklasgimimn her yer ve kosulda gegerli olmadigi goriilmiistiir.

L Eren, s. 196
2 Eren, s. 198
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Giliniimiizde, bu yaklasim sadece karmasik olmayan, basit kiigiik isletmelerde tercih

edilebilmektedir.
2.2.3. Durumsallik Yaklasiminda Organizasyon

Durumsallik yaklagiminda orgiitlerin i¢in de bulundugu duruma O6nem
vermektedir. Her hangi bir konu hakkinda onerilecek olan ¢dziim, o organizasyonun
bulundugu c¢evrenin incelenmesiyle bulunur. Organizasyonda uygulama olarak bu
kavramin se¢ilmesi, diger ilke ve kavramlarin yok sayilmasi demek degildir. Bu ilke
ve kavramlara yeni bakis acilar1 getirilmistir. Organizasyonun olusturulmasi bazi
durumlara baghdir. Bunlardan bazilari, yapilacak olan isin 6zelligi, organizasyonu
olusturan calisanlar, ¢evresi ve organizasyonda kullanilacak ara¢ ve gerecler olarak

siralanabilir.

Durumsallik yaklagimin da genel olarak organizmanin olusturulmas: duruma
ve c¢evreye gore Dbelirlenmektedir. “Giinimiiziin ortam rekabet kosullari,
kiiresellesme ve cevresel belirsizliklerin iyice yogun bir hal almasi isletmelerin
hiyerarsik yapilarin1 ortadan kaldirmis kademe azaltma, degisikliklere karst hizli
cevap verme ¢abalari hem orgiitsel masraflar1 azaltmis ve hem de {ist kademe ve alt
kademeleri birbirine yakinlastirmistir.”*Duruma ayak uydurmak, degisen cevresel
kosullara gore orgiit yapisini diizenlemek oOrgiitiin varligini stirdiirmesi i¢in gerekli

bir unsurdur.
2.2.4. Modern Goriiste Organizasyon

Modern goriiste organizasyon, durumsal yaklasima yakin bir goriistedir.
Modern goriise gore organizasyon yapisini olusturmak cok basit degildir. “Modern
goriisiin baslica 6zelligi, belirli bilimsel kavramlara dayanan analitik bir yapiya sahip
olusu, deneysel aragtirmalardan genis Olciide faydalanmasi ve hepsinin iizerinde
sentez yapmaya, model ve sistem kurmaya yonelik bir karakter tagimasidir.”? Bu
goriise gore organizasyon yapisini olustururken her adim sistematik bir diizen igin de

gergeklestirildigi anlagilmaktadir.

L Eren, s. 200
2 Eren, s. 198

31



Glinlimiiz de c¢ok ¢esitli lirtinler iireten, farkli farkli pazarlara giren, karmasik
teknolojilerden yararlanan orgiitler i¢in modern goriiste organizasyonun uygulanmasi
daha uygundur. Modern goriiste organizasyonun temelini sistem yaklasimi

olusturmaktadir.

2.3. Organizasyonu Etkileyen Cevresel Unsurlar

Organizasyonlar hedeflerini gergeklestirirken i¢sel uyumun yani sira digsal
uyuma ihtiyaci vardir. Yani gevresel bazi kurum, kuruluslarla dolayli ya da dolaysiz

olarak etkilesim i¢indedir. Bu unsurlar1 kisa kisa asagidaki gibi aciklanabilir.

Sekil 2. Cevresel Etki Alanlar:

TEKNOLOJI INSAN KAYNAKLARI

Uretim Teknikleri is Bulma Kurumu

Bilim ve Arastirma Univ. Ve Egitim

Merkezleri Kuruluglan, Sendikalar

Otomasyon Diger Orgatlerdeki

Yeni Malzemeler isgorenler
HUKUMET
Sehir Eyaley ve p wil KOLTUR
Federal Yasave . Yas . Cinsiyet
Diizenlemeler . Din, i Ahlaki
Vergiler,Hizmetler, ' Dogum Orani
Mahkemeler Sehirlesme

ORGUT -
EKQNOMjK KOSULLAR SSISUIES:RI
Biizillme, igsizlik Orani, pler
Enflasyon Orani, Endustri Buyikluga
Yatinm Oranlar, Endustri Niteligi
Ekonomik Biiyime lligkili Endstriler
/ PAZAR

HAMMADDELER FINANSAL Tiiketiciler
Arz KAYNAKLAR Misteriler
Ureticiler Menkul Kiymetler Uriin ve Hizmetlerin
Taginmaz Degerler Pazarlan Bankalar Potansiyel Kullanicilan

Tasarruflar, Fonlar,
Ozel Yatinmeilar

Kaynak: H. Can, Organizasyon ve Yonetim, Ankara, 2002, s. 48

- Endiistri: Imalat ve madencilik alanlarinda farkli grup mallarm veya ayni
grup mallarin iretildigi faaliyet alanlaridir. Bunlardan bazilarini sayilacak olursa
dokuma enddiistrisi, sanayi endiistrisi, demir-gelik enddistrisi, orman iiriinleri
endiistrisidir. * Bir organizasyonu bu endiistriler nasil etkiler bir 6rnek verilecek
olursa, bir saglik kurulusunda ¢alisan formalarinin temin edilmesinde doku

endiistrisiyle etkilesime girilmis olunur.

Y Uygur, s. 22
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- Hammadde: Orgiitlerin mal veya hizmet iiretmelerinde ham maddeye
ihtiya¢ duyulur ve bu ham madde disaridan saglanir. Bazen de ham madde teminde
sorunlar ¢ikabilir ve bunun i¢in uygun ¢ozimler aranir. ! Doku fabrikalart i¢in
pamuk, keten gibi hammaddelere ihtiya¢ varken, okullar i¢in egitilecek Ogrenci,
hastaneler icin tedavi edilecek hastalara ve bunun icin gerekli olan ara¢ gerece

ihtiya¢ vardir.

- Insan Kaynaklari: Organizasyonlar i¢in insan vazgecilmez bir unsurdur.
“Ozellikle egitimli, yetenekli ve becerikli ¢alisanlara ihtiya¢ duyulmaktadir. Bunun
icin c¢aligsanin isini sevmesini saglamak, is garantisini vermek, makul iicret verilmesi
ve Ucretlendirme de adil davranilmasi, ¢alisma kosullarin iyilestirilmesi, sosyal
giivenlik haklarmin verilmesi gibi konularinda c¢alisan tatmininin saglanmasi

7’2

gerekmektedir.”” Bunun yani sira insanlarin etkin ve verimli ¢alisabilmeleri i¢in iyi

organize edilmeleri gerekir.

- Finansal Kaynaklar: Paranin ihtiyag aninda bulunabilirligini
belirtmektedir.  Organizasyonlarin  varliklarim1  stirdiirebilmeleri  igin  bir
Vazge(;ilmezdir.3 Ancak paranin ya da para degerindeki kaynaklarin ucuz maliyetle

elde edilmesi organizasyonun hizli bilyimesini saglar.

- Pazar: Organizasyonlarin irettikleri Uriinleri veya hizmetleri kullanima
sunduklar1 alanlardir diye aciklanabilir. Pazarlarda gii¢ kazanmak i¢in tiiketici
ihtiyaglarina ve isteklerine kulak vermek gerekmektedir. Nedir, tiiketicilerin
ihtiyaglar? Tiiketici mal ve hizmetlerin niteliklere uygun, uygun zamanda ve uygun

miktarda olmasini ister. Tiketici taleplerine gére mal ve hizmet tliretilmelidir.

- Teknoloji: Giinlimiizde hizla gelisen teknolojik gelismeleri yakindan takip
etmek ve yapilan ise en uygun teknolojik iriinleri kullanmak organizasyonun

varligini stirdiirebilmesi ve yiikselebilmesi i¢in gereklidir.

Y Uygur, s. 22
20). Yiiksel, isletme Y6netimi ve Tiirkiye Uygulamalari, Ankara, 1999, s. 36
3 Uygur, ss. 23-24
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- Ekonomik Kosullar: Organizasyonun faaliyet gosterdigi cevre veya
tilkenin i¢in de bulundugu ekonomik giiciinii kapsar. Bu kosullar tiiketicinin alim
giicti, islik, enflasyon gibi konulardir. Ekonomik kosullar kiiciik biiyiik tiim orgiitler

i¢in 6nem arz etmektedir.

- Devlet: Organizasyonlarin faaliyetlerini sekillendiren hukuki ve siyasi
sistemleri icerir. Bu sistem igerisin de asgari licretin belirlenmesi, tliketiciyi koruma
yasalari, iireticiyi destekleyici fonlar, ithalat ve ihracat kolayliklar1 ve sinirlamalar

yer almaktadir.

- Kiiltiir: Toplumlarin genel o6zellikleri ve benimsedikleri yasam
bicimlerinden olusur. “Toplumlarin genel Ozellikleri yas ortalamalari, isgilicii
durumu, gelir dagilimi, kirsal ve kentsel yerlesim gibi konular1 kapsarken,
toplumlarin benimsedigi yasam bigimi, toplum bireylerinin benimsedigi inang ve

9 1

degerleri kapsamaktadir.” = Kiiltiir, insanligin var olusundan bu yana insanlikla

birlikte gelisen bir olgudur denilebilir.
3. YONETIM ve ORGANIZASYON ILiSKiSi

Organizasyon ile yonetim i¢ igedir denilebilir. Yonetim igin, her hangi bir
orgiitlin amaglarina giden yolda elde bulunan kaynaklari ve insanlar1 planhi ve
programli bir bigimde en etkin sekilde kullanmasi olarak agiklanabilir. Organizasyon
igin ise belirlenmis olan hedefe ulagmak igin en uygun oOrgiit yapisinm1 kurmak ve
yonetmektir. Yonetimde hedeflerin gergeklestirilebilmesi i¢in amaglar ve yapilmasi
gerekenler planlanir, organizasyonda ise bu planlarin en etkili ve verimli sekilde
gerceklestirilir.  Organizasyon, yonetimin faaliyet gosterdigi her yerde vardir.
Orgiitlerde iyi bir organizasyonun saglanmasi beraberinde iyi bir yonetimi de getirir.

Birbirlerini tamamlarlar.

Bir toplulugun ya da bir kurumun hedeflerinin belirlenmesi, hedeflerin
gerceklestirilmesi i¢in izlenecek yollar belirlenir, planlamalar yapilir, elde bulunan is

giicii ve diger kaynaklar1 koordine edilerek hedefe ulagsma yollar1 bulunur ve

!B. Giiveng, Insan ve Kiiltiir, Istanbul, 1999, s. 96
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uygulanir. Ulasilan sonuglar basta belirlenen hedeflere ne kadar yakin, eksiler ya da
artilar incelenir. Eger hedeflere tam ulasilmamigsa, eksiklikler giderilir ve yeni
belirlenecek hedefler bu incelemenin neticesi gz 6niinde bulundurularak belirlenir.

Bu asamalar yonetimin biitiiniinii olusturur.

Organizasyon, bir grubun ya da kurumun amaglarina ulasirken, elde bulunan
is glicli ve diger kaynaklar1 en etkin sekilde kullanilarak, en iyi sonuglarin
alinmasidir. Yonetime her grup ya da kurumda karsilagilabilir." Ama organizasyon
her grup ya da kurumda olacak diye bir sey yoktur. Ama organizasyonun iyi oldugu

her yerde basari, ilerleme, yenilik ve huzurlu ortamlar  vardir.

Y Uygur, s. 20
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IKINCi BOLUM

SAGLIK HIZMETLERI ve HEMSIRELIK HIZMETLERI

1. SAGLIK HiZMETLERIi, HEMSIRELIK KAVRAMI ve HEMSIRELERIN
GOREYV ve SORUMLULUKLARI

Saglik kurumlar1 insan hayatinda biiyiik yere sahiptir. Saglik kurumlari ¢esitli
mesleklerden bircok calisana sahiptir. Doktorlar, hemsireler, saglik memurlari,
temizlik gorevlileri ve idare islerinde ¢alisan personellerden olusmaktadir.
Hemsirelik hizmetleri saglik kurumlar1 icerisinde onemli bir yere sahiptir. Bu
boliimde saglik hizmetleri, hemsirelik kavrami, hemsirelerin gorev ve sorumluluklari

konulart alt bagliklar seklinde incelenecektir.
1.1. Saghk ve Hastah@in Kavramlariin Tanimi

Saglik insan hayati icin her seydir, denilebilir. Kapsamli olarak saglik,
insanlarin hastaliginin veya sakatliklarinin yani sira, ruhen, bedenen ve sosyal olarak
da iyi durumda olmalaridir, denilebilir. Buna gore saglik ¢ok yonlii bir kavramdir ve
saglig1 birgok sey etkileyebilir. Saglik her kesin hakkidir, her ferdin saglik igin
verdigi miicadelesi desteklenip, saglikta iyilestirmeler devlet tarafindan

desteklenmelidir.

Sagligin kaybedilmesine hastalanmak denilir. “Saglik ve hastalik kavramlari,
tibbi sosyoloji alaninda hala tartisilmakta olan konulardir. Klasik tip anlayisina gore
saglik, 6ziinde biyolojik bir durumdur ve bireyin biyolojik yapisindaki bozulmalar,
hastalik olarak kabul edilmektedir. Hastalik genellikle sagligin olmayist olarak

»! Hastalanmaya

tanimlanirken, saglik ise hastaligin bulunmamasi olarak tanimlanr.
sebep olan bircok unsur bulunur. Bu unsurlar1 gruplandiracak olsak; c¢evre,
davranig(yasam bi¢imi), saglik hizmetleri, kalitim(genetik) olarak gruplandirmak

miimkiindiir. Cevredeki degisiklikler bizi her zaman etkilemistir. Hastalanmada da

1'S. Kavuncubasi-S. Yildirim, Hastane ve Saglik Kurumlari Yo6netimi, Ankara, 2012, s. 18
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biiyiik bir etkiye sahiptirler. Yasam sekli de ayni sekilde hastalanmaya ya da saglikli
kalmada etkilidir. Ayrica, saglik hizmetlerindeki yanlis uygulamalar kisileri
iyilestirecegi yerine daha da hasta edebilir. Biitiin bunlarin yan1 sira baz1 hastaliklar

genetiktir ve insanlar dogustan bu tiir hastaliklara sahip olabilirler.
1.2. Saghk Hizmetleri Kavram

Hastaliklarin tedavi edilmesi, hastaliklar1 6nlemek i¢in énlemlerin alinmasi,
saglikli yasam icin kisilerin bilgilendirilmesi gibi hizmetlere saglik hizmetleri denilir.
“ Insanlarin sagliginin korunmasi, gerektigine tedavi ve rehabilitasyonu igin yapilan
calismalarin tiimiine saglik hizmetleri denilmektedir.”* Saglik hizmetleri insanlarin
yasam Kkalitesini arttirict 6zellige sahiptir denilebilir. Cilinkii, insan yasaminin
olmazsa olmazi sagliktir. Bunu giinliik hayatta siklikla duyulan ya da sdylenilen,
saglik olsun, senin canin sag olsun, gibi sdzciikler sagligin hayatta yerini ve 6énemini
bize agiklamaktadir. Saglikli bir toplum her yonden iilke kalkinmasina katki
saglayacagl i¢in bu alanda yapilan hicbir ¢alisma bosa gitmez. Saglik hizmetleri
kullanimin1 belirleyen cesitli temel unsurlar vardir. Bunlar ii¢ baslik altinda

degerlendirilebilir.

- Hazirlayicr Unsurlar: Bazi kisiler digerlerine oranla daha fazla saglik
hizmeti kullanmaya ihtiya¢ duyabilir. Bu kisilerin, kisisel 6zelliklerine, yasadiklar
cevreye, bireyin ekonomik ve toplumsal 6zelliklerine, kisinin psikolojik yapisina
gore degisiklik gosterebilir. Hastalarin degis etkinliklerle hastaliklar hakkinda
bilgilendirilmeleri  ve  karsilasabilecekleri  saglik  problemleri  hususunda

uyarilmalidirlar.

- Kolaylastiric1 Unsurlar: Bireyler saglik hizmetleri almaya hazir olsalar da
hizmetlerden yararlanmak i¢in bazi araglara ihtiya¢ vardir. Kisilerin hizmet kullanimi
ve doyum saglanmasina olanak saglayan araglara kolaylastirict unsurlardir. Bu
unsurlari, kisinin aile yapisi, sigorta durumu, ekonomik diizeyi, yasadig1 toplumun ve
cevresinin  Ozellikleri, ekonomik diizeyi ve saglik hizmetlerinin diizeyi

olusturmaktadir.

! A. Kisa-S. Kavuncubast, Saglik Kurumlar1 Yoénetimi, Eskisehir, 2010, s. 7
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- Gereksinim Unsurlar: Kisiler veya aileleri hastalii veya hastaligin
olusabilecegini anlayabilirler. Kisiler rahatsizliklarini hissedip saglik kuruluslarina
hizmet almak i¢in basvururlar. Devaminda klinik degerlendirmeler baslar ve
genellikle doktorlar tarafindan teshis konularak, uygulanmasi gereken tedavi yontemi

belirlenip, tedavi siireci baslar. Boylelikle gereksinim unsurlart ortaya ¢ikmis olur.
1.3. Hemsirelik ve Hemsirelik Hizmetleri Kavram

Saglik kurumlarinda bir¢ok calisan vardir. Yoneticiler, uzman veya asistan
doktorlar, hemsireler, saglik teknisyenleri, sekreterler, temizlik personelleri, hasta
bakicilart gibi... Hemsirelerin, saglik kuruluslarinda ki 6nemi biiytiktiir. Hemsireligin

tanimi, tarihgesi ve hemsirelik hizmetlerinin kapsamini alt bagliklarda agiklanacaktir.
1.3.1. Hemsireligin Tanim

Hemsireler saglik kuruluslarin da 6nemli bir yere sahiptir. “Henderson’a gore
hemgirelik, bireylerin sagligina ve bagimsizligina kavusmasi siirecindeki dinamik
giictiir. Hemsirelerin temel gorevi, saglam veya hasta bireylere sagliklarinm
korumalar1 ya da tedavileri sirasinda veya 6liim siirecinde yardim eden bir giigtiir.”*

Bu tanim, bir¢ok yerde gecerliligini korumaktadir.

Hemgireler, hastanelerde ya da saglik kuruluslarinda hastalarin iyilesmesinde
hekimlerin uygun gordiigli tedavilerin en iyi sekilde uygulanmasini saglayan, hasta
ve hasta yakinlarma hastalik ve tedavi yontemi, tedavi asamalart konusunda
bilgilendiren, genel olarak c¢alistiklart bolimdeki aksakliklar1 kontrol edep, bir iist

mercilere bildiren kisilerdir.
1.3.2. Hemsireligin Tarihsel Gelisimi

Hemsireligin ¢ok eski zamanlardan bu yana var oldugu, yalniz yeterince
onemsenmedigi ve hemsire egitim ve gelistirme alaninda gerekli g¢aligmalarin
yapilmadigr goriilmektedir. Hemsireler giinii; tim diinya da Florence Nightingale'in

dogum giinii olan 12 Mayis, 1954 yilindan bu yana tiim diinyada, iilkede ise 1964

Y U.T. Ertem- B. Oren- N. Keser Ozcan- R. Demir Isik- S. Sarvan, Temel Hemsirelik Kavramlar
flkeler Uygulamalar (Ed. F. Akga Ay), istanbul, 2007, s. 47
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yilindan bu yana kutlanmaya baslamistir." Hemsirelik mesleginin 6nciilerindendir.
Hastalara daha iyi davranilmasi ve iyi bakilmalar1 gerektigini diisiinmiis ve bu alanda

calismaya baslamistir.

Hemsireligin tarihi, ilk c¢aglara kadar dayanmaktadir. Ancak modern
anlamdaki hemsireligin Kirim Savasi (1854 - 1856) sirasinda, Florence Nightingale
(1820-1910) ile basladigi kabul edilmektedir.? Tiirkiye, Kirim Savasi sirasinda
diinyaca {inlii bir hemsire liderin Uskiidar Selimiye Kislasinda verdigi hizmetlerle,

hemsirelik mesleginin dogusuna tanik olmus bir tilkedir.

Ulkede; 1911 yilinda goniillii hasta bakici kursu acilmis ve ilk bicimsel
hemgirelik egitimine baslanmistir. 6 ay siiren kurs sonunda sertifika alan Miisliiman
Tiirk kadinlarinin ilk defa Balkan Savasi (1912) ve Canakkale Savasi (1915 - 1916)
sirasinda hasta bakimina katilmalari miimkiin olmustur. Tirkiye’de ilk defa 1920
yilinda, Amiral Bristol Hastanesine bagli hemsire okulu agilmistir. Egitim siiresi
baslangigta 2 yil 6 ay iken, daha sonra 3 yila ve 1957 de 4 yila ¢ikarilarak Milli
Egitim Bakanlig1i tarafindan onaylanarak meslek lisesi denkligi kazanmistir. 3
Diinyadaki gelismelere bagli olarak iilkemizde giin gegtikge gelismektedir. Balkan
Savaglarinda vatan icin miicadelede kadinlara da gorev diismesi, askerlerin
tyilestirilmesinde gorev almalar1 ¢ok giizel bir gelismedir. Daha sonrasinda egitim

olanaklariin da gelistirilmesiyle meslek grubu daha da gelistirilmistir.

1955 yilinda, Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu, iilkede iiniversite
diizeyinde acgilan ilk yliksekokuldur. Bu okul, Avrupa'da da iiniversite diizeyinde
acilan ilk hemsirelik okuludur.* Bu iilkemizde hemsirelik egitimine verilen onemi
gostermektedir ve onemli bir gelismedir. Daha sonra bu alanda bir¢ok okul ya da

bolim agilmustir.

! ....http://blog.milliyet.com.tr/12-mayis-dunya-hemsireler-gununu-

muzkutluolsun/Blog/?BlogNo=414602(24.02.2015)

’G. Uyer, Hemsirelik Hizmetleri Yénetimi El Kitab, Istanbul, 1996, s. 3

3 S. Ozdem, A. Abbasoglu, N. Dogan, “Hemsirelik Tarihi, Egitimi ve Gelisimi” AU Dikimevi saglik
Hizmetleri MYO Yillig1, Ankara, 2000, C. 1, S.1, s.7
http://dergiler.ankara.edu.tr/dergiler/28/39/350.pdf , (24.02.2015)

* Kisa- Kavuncubast, s. 71
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Saglik yiiksekokullarina; lise ve saglik meslek lisesi mezunlari, {iniversite
giris smaviyla (sayisal puanla) kabul edilir, egitim siiresi 4 yildir. Bu okullarin
hemsirelik, ebelik ve saglik memurlugu boliimleri vardir. Saglik yiiksekokullarinin
acilmasiyla, farkli diizeylerdeki hemsirelik egitimine son verilip, hemsirelik
egitiminin lisans diizeyine ¢ikarilmasi ¢ok Onemli bir gelismedir. Giiniimiizde bu
meslek sadece kadinlara 6zgii bir meslek dali degildir. Artik erkek hemsirelerin bu

dalda hizmet gérdiigii goriilmektedir.
1.3.3. Hemsirelik Hizmetlerinin Kapsami

Hemsirelik hizmetleri hastanenin 6nemli ve biiylik bir boliimlerinden biridir.
Hastanedeki hemsirelik bakimlarinin yapimini saglamak ve hemsirelik egitim
programlarina destek olmakla yiikiimliidiir. Hemsirelik hizmetleri kendi icinde
bagimsiz bir boliim olup yoOnetimini bashemsire lstlenmektedir. Bashemsirenin
yaninda yardimci bazi hemsirelerde gorev almaktadir. Bunlar baghemsire yardimeist,
servis bashemsireleri, servis hemsireleridir. * Bu bolimde o6zellikle yonetici
hemsirelerin seciminde gerekli egitimi almasinin yami sira liderlik ozelliklerini
tagimasi, gelisime agik olmasi, mesleki yeteneklere sahip olmasina dikkat

edilmelidir.

Hemsireler profesyonel caligma iliskileri ve diizenleyici kuruluslar yoluyla
hemsirelerin  Ustlendigi rollerin ve meslegin kapsaminin tanimlanmasinda,
izlenmesinde ve donemsel olarak degerlendirilmesinde merkezi bir rol {istlenirken
kamu, devlet, saglik c¢alisanlar1 ve diger mesleki gruplar gibi toplumun diger
kesimlerinin goriisleri de hemsirelerin uygulama kapsaminin tanimlanmasina katkida

bulunmaktadir.
1.3.4. Hemsirelik Hizmetlerinin Yasal Dayanaklar: ve Mevzuati

Hemsirelik kanunundan sonra, 8 Mart 2010 tarihinde 27515 sayili Resmi
Gazetede yayimlanan ve 19.04.2011 tarihinde degistirilen 27910 sayili “Hemsirelik

Y H. Oztiirk, Hemsirelerin Motivasyon Diizeyleri ve Performans Diizeyleri, istanbul Universitesi (iU),
Saglik Bilimleri Enstitiisii(SABE), Yayinlanmamis Doktora Tezi(YDT), istanbul, 2002, s. 68

40



Hizmetleri Yonetmeligi” uygulamaya konmustur. Giincellenen Hemsirelik Yasas1 ve
Hemgsirelik Hizmetleri Yonetmeliginde belli bash degisiklikler yapilmistir.
Hemsirelik mesleginde cinsiyet ayrimi kalkmis erkeklere de hemsire olma sansi
verilmistir. Uzman hemsire tanimlanmis ve hemgsirelikte bilim uzmanligi
tanlnmlstlr.lBéylelikle hemsireler kendilerini gelistirebilmeleri i¢in tesvik edilmistir.
Hemsgireler meslekleri ile ilgili olan birim ve alanlarda belirlenecek esaslar

cergevesinde yetki belgesi alma hakkina sahip olmuslardir.

1954 Tarihli 6283 sayili Hemsirelik Kanunu giiniimiiz kosullarmma goére
yapilan degisikliklerle halen yiiriirliiktedir. 25.04.2007 Tarihli Hemsirelik Kanunda
Degisiklik Yapilmasmma Yonelik Kanuna gore bazi degisiklikler yapilmistir.
Tiirkiye’de iiniversitelerin hemsirelik ile ilgili lisans egitimi veren fakiilte ve
yiiksekokullarindan mezun olan ve diplomalar1 Saglik Bakanliginca tescil edilenler
ile 6grenimlerini yurt disinda hemsirelik ile ilgili, devlet tarafindan tanman bir
okulda tamamlayarak denklikleri onaylanan ve diplomalar1 Saglik Bakanliginca
tescil edilenlere hemsire unvani verilir, seklinde bir degisiklik
yapilmistir. 2 Tiirkiye’de hemsirelik meslegini hemsire unvam1 kazanmis Tiirk

vatandas1 olan kisiler yapabilir.

Hemsireler tabip tarafindan acil haller disinda yazili olarak verilen tedavileri
uygulamali, her durumda hemsirelik girisimleri ile karsilanabilecek saglikla ilgili
ihtiyaglarin1  belirleyebilmelidir. Hemsireler, belirlenen ihtiyaglar c¢ergevesinde
hemsirelik bakimini planlamak, uygulamak, denetlemek ve degerlendirmekle gorevli
yetkili saglik personelidir. Ayrica, aile hekimligi uygulamasina iligkin kanun
hiikiimleri ile Kanuna dayanilarak yiiriirliige konulan mevzuattaki gorevleri de
yaparlar. Hemgirelerin burada sayilan hizmetlerde ¢aligma alanlarina, pozisyonlarma
ve egitim durumlarma gore goérev, yetki ve sorumluluklar1 Saglik Bakanliginca

cikarilacak yonetmelikle diizenlenir.

...... http://www.resmigazete.gov.tr/main.aspx?home=http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2011/04/2
0110419.htm&main=http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2011/04/20110419.htm(25.03.2015)
2
Uyer, s. 16
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Madde 8’de: Lisans mezunu hemsireler meslekleriyle ilgili lisansiistii egitim
alarak uzmanlastiktan ve diplomalar1 Saglik Bakanliginca tescil edildikten sonra
uzman hemsire olarak calisirlar. Hemsireler meslekleri ile ilgili olan 6zellik arz eden
birim ve alanlarda belirlenecek esaslar gergevesinde yetki belgesi alirlar. Yetki
belgesi alinacak egitim programlarinin diizenlenmesi, uygulanmasi, koordinasyonu,
belgelendirme ve tescili ile kredilendirme ve yetki belgelerinin iptali gibi hususlar,
Saglik Bakanliginca c¢ikarilacak yonetmelikle diizenlenir, seklinde diizenleme
yapilmustir. ! Bu madde ile hemsirelerin alanlarinda uzmanlasabilmeleri i¢in tesvik
edildikleri soylenebilir. Hemsireler kendilerini gelistirip daha iyi pozisyonlarda

calismak i¢in stirekli gelisime acik olabilirler.

Madde 9°da: Hemsirelikle ilgili yonetim goérevlerinde lisans ve lisansiistii
egitime sahip hemsirelerin riichan haklar1 vardir. Burada, yonetim gorevlerinde
hemsirelerin egitim diizeylerine gore oOncelik, istiinliik haklarinin oldugundan

bahsedilmektedir.

Hemsirelik Kanununun mevcut gegici maddesine "1" numarasi verilmis ve

Kanuna asagidaki ge¢ici madde eklenmistir.

Gegici madde 2: Kanunun yiiriirliige girdigi tarihten once hemsirelik ve
hemsirelige esdeger saglik memurlugu programlarindan mezun olanlar ile halen bu
programlarda kayitlhi bulunan 6grencilerin kazanilmis haklari saklidir. Hemsirelik
egitimine esdeger saglik memurlugu programlarindan mezun olanlar hemsire olarak
caligirlar. Hemsirelik egitimine esdeger saglik memurlugu programinin adi, bu
Kanunun yiiriirliige girdigi tarihten itibaren hemsirelik programi olarak degistirilir ve
programlar birlestirilir.? Yapilan degisiklikle hemsirelik egitimine esdeger saglhik
memurlugu programindan mezun olacak ya da olanlarin haklar1 kendilerine verilmis

ve bu tarihten itibaren yeni diizenlemedeki program ismi kullanilmstir.

Universitelerin hemsirelik programlarinda iilke ihtiyacim karsilayacak yeterli

kontenjan olusturulmak iizere 5 yil siire ile saglik meslek liselerinin hemsirelik ve

..... http://www.tth.org.tr/mevzuat/index.php?option=com_content&task=view&id=745&Itemid=33
(02.12.2014)
2 Uyer, s. 18

42



hemsirelige esdeger saglik memurlugu programlarina 6grenci alinmasina devam
olunur ve bu programlardan mezun olanlara hemsire unvani verilir, seklinde bir
gecici madde eklenmistir. ! Bu Kanun yaymmi tarihinde yiiriirliige girer. Aym

zamanda Kanun hiikiimlerini Bakanlar Kurulu yiiriitiir.
1.4. Hemsirelik Hizmetlerinde Gorev ve Sorumluluklar
Tiim hemsirelerin ortak bazi temel sorumluluklar1 veya gorevleri vardir:

-Calismakta olduklar1 saglik kurulusunun ya da hastanenin amag, prensip ve
politikalarin1  6zlimseyip, gorevlerini yaparken bunlar dogrultusun da hareket

etmelilerdir.

-Siirekli iletisim i¢inde bulunduklar1 hastalar ve hasta yakinlari, stleri,

calisma arkadaslariyla iyi iletisim kurabilmelilerdir.

-Doktorlarin hasta i¢in uygun gordiigii tedavinin uygulanmasin da iizerine
diiseni yerine getirmeli ve tani, tedavi hakkinda hasta ve hasta yakinlarini

bilgilendirmelidir.

-Giiniimiiz de siirekli bir degisim ve gelisim s6z konusudur, 6zelliklede saglik
sektorlinde. Bunun i¢in tiim saglik calisanlar1 gibi hemsirelerinde bu degisime ayak

uydurmasi, gelismeleri takip etmesi ve kendini stirekli gelistirmesi gerekir.

-Tedaviler de kullanilan ilaglarin, arag-gereclerin ve hastane demirbaglarini

yerinde ve uyun kullanmali ve kullanilmasini saglamalidir.

-Hemgsireler faaliyetlerinden dolayr bir iistlerine karsi sorumludur. Yapilan

faaliyetlerin bir {iste bildirilmesi ve rapor edilmesi gerekmektedir.

-Tedavilerde kullanilan malzemelerin, c¢alisilan ortamin temizliginin

yapilmasini saglamalilardir. Tedavilerde kullanilan malzemelerin her an kullanim

! Uyer, s. 18
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icin hazir olmasii saglamalidirlar.’ Ciinkii, hastanelerde her sey degiskendir ne

zaman nasil bir hastanin gelecegi belli olmadig1 i¢in her an hazir olunmalidir.

Daha oncede belirtildigi gibi hemsireler hastanelerde bir¢ok birimde gorev
almaktadirlar. Bu ortak temel sorumluluklar disinda hemsirelerin ¢alistiklari
boliimlerle ilgili baz1 6zellikleri de vardir. Bunlardan bazilar alt basliklarla asagida

acgiklanacaktir.
1.4.1. Bashemsirenin Gorev ve Sorumluluklari

Bashemsire daha ¢ok hemsirelik yonetimle ilgilenen kisidir denilebilir.
Yiiksek hemsirelik okulu veya saglik meslek lisesi mezunu olup, meslekte en az on
yil ¢caligsmis ve iyi sicile sahip hemsireler arasindan bastabibin onerisi ile Bakanlik¢a
atanirlar. “Bashemsire, hastane ya da diger saglik kurumlarindaki hemsirelik
bakimmin en st bir sekilde karsilanmasindan ve hemsirelik hizmetlerinin
planlanmasi, Orgilitlenmesi, yonetilmesi, denetlenmesi, koordine edilmesi ve
degerlendirilmesinden sorumlu olan hemsirelerdir.” # Hemsirelerin faaliyetlerinin
yonetilmesi yaninda hemsirelere mesleki egitiminde verilmesi bashemsirelerin

gorevleri arasindadir.

Bashemsirelerin mesleki egitimlerinin ve yeteneklerinin yani sira bazi
yonetsel yeteneklere de sahip olmasi gerekmektedir. Beden ve ruh sagliginin iyi
olmasi, iy1 ahlak sahibi olmasi, insanlarla iyi iletisim kurabilme 6zelliklerine sahip
olmasi gerekmektedir. Diiriist ve adaletli olmalidir. Calisanlarla, hastalarla ve hasta
yakinlariyla saglam bir iletisim i¢inde olmalidir. Ayrica, bashemsire gelisime agik
olmalidir. Giiniimiizde yasamsal ve teknolojik gelismelere bagl olarak siirekli bir
degisim s6z konusudur, bashemsireler bu degisimleri yakindan izlemeli, kendini

gelistirmeli ve bu yeniliklerden gorevini yerine getirirken de yararlanmalidir.

Y Uyer, s. 3
2P, Velioglu, Hemsirelikte Yonetim, Ankara, 1982, s. 77
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1.4.2. Siipervizor Hemsirenin Gorev ve Sorumluluklari

Aksam, gece, hafta sonu ve 6zel gilinlerdeki gerekli hemsire sayisi ve niteligi
konusun da Hemsirelik Hizmetleri Miidiirii'ne Onerilerde bulunur. Aksam ve gece
calisan ekibin c¢aligmalarimi  Hemsirelik Hizmetleri Miidiirliigii  politikalar
dogrultusun da yiiriitmelerini saglar. Aksam ve gece saatlerinde ¢alisan ekibin
ulagimi i¢in gerekli diizenlemeleri yapmali, bu konuda olusan sorunlari ilgili yerlere

iletmelidir.

Calisma  saatlerindeki  hemsirelik  hizmetleri, yonetimsel konular,
gereksinimler ve sorunlara iliskin Hemsirelik Hizmetleri Miidiir Yardimcisi’na bilgi
vermeli ve danigmalidir. Calisma saatleri icindeki problemleri ve sikayetleri
¢ozlimlemeli, ¢oziimleyemediklerini sozlii ve yazili olarak ilgili yerlere iletmelidir.
Calistig1  saatlerde hasta bakimimi degerlendirmeli, sorun ve gereksinimleri
belirlemek iizere diizenli olarak iinite ve servis ziyaretleri yapmali, hastalara ve
hemsirelik hizmetlerine iligkin kayitlar1 gozden gegirmeli, verilen bakimlari
gozleyip, degerlendirmeli, gerektiginde diizeltmeler yapilmasini saglamali,
gozlemlerini bir iist mercilere yazili ve sozlii rapor etmelidir. ' Nébetler de
hemsirelerin mesleki yeterliligini ve is performansin1 degerlendirmeli. Hemsirelerin

calisma ¢izelgelerini izlemeli, gerekli durumlarda degisiklikler yapmalidir.

Calisma saatlerinde hemsirelere verdikleri hizmetlerde danigsmanlik
yapmalidir. Hemsirelik kayit formlarinin diizenli tutulup, tutulmadigini kontrol edip,
eksiklikler konusun da uyarilarda bulunmalidir, gereken durumlar da rapor etmelidir.
Hemsirelik hizmetleri kapsamindaki tiim uygulama ve islemlerin etik kurallara
uyularak hasta haklari dogrultusunda yapilmasimi saglamalidir. > Temiz, diizgiin,
giivenli ve huzurlu bir ¢aligma ortami saglanmasi i¢in Hemsirelik Hizmetleri
Miidiirligii'ne 6nerilerde bulunmali, servis sorumlu hemsiresi ile gereken durumlarda

iletisim kurmalidir.

L0Y. Baykal-S. Altuntas-S. Sékmen, “Yonetici Hemsirelerimiz Kimlerdir?” Ege Universitesi(EU)
Hemgirelik Yiiksek Okulu(HYO) Dergisi, C. 22, S. 2, [zmir, 2006, s. 31

2 B. Ozkan, Hemsire Gorev Tammlart Alan Calismast,
http://www.igkh.gov.tr/yeni/userfiles/files/888.pdf, (10.01.2015)
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Sorumlulugu altindaki hemsireleri degisen politikalar, kurallar ve hemsirelige
iliskin diger konularda bilgilendirmeli. Yeni hemsirelerin yetistirilmesine ve meslege
uyum saglamasina yardimci olmalidir. Hemsirelik Hizmetleri Midiirii tarafindan
gorevlendirildigi kurul, komite vb. toplantilara katilir. Mesleki tecriibelerini ilerleme
ve gelisimini saglamak tlizere mesleki iligkiler kurmak ve siirdiirmek, seminerlere,

konferanslara katilmalidir.
1.4.3. Servis Sorumlu Hemsirelerinin Gorev ve Sorumluluklari

Servislerdeki hemsirelerin sayisina gore bazi servislere servis sorumlu
hemsiresi atanabilmektedir. Bu alana atanacak hemsirelerin, alanlarinda uzman
hemsire olmak, yoksa ii¢ y1l deneyimli ve lisans mezunu olmak sartlar1 aranmaktadir.
Bu uygulama ile genel yonetimin yiikii azaltilmis olur. Atanan bu servis sorumlu

hemsireleri ndbetlere kalmazlar ve haftalik tatillerini hafta sonu kullanirlar.

Gorevli bulundugu serviste ¢alisan, hemsire, hemsire yardimcisi, ebe ve hasta
bakimda gorevli tiim ¢alisanlarin is planini yapip, uygulamaya koyar ve ¢alisanlarin
tiim faaliyetlerini takip edip, degerlendirir. Bashemsirenin bu boéliimdeki yardimecisi
gibidir. Serviste yatan ya da c¢ikan hastalarin islemlerinden, hemsire ve diger
calisanlarin goren takibinden, yemek dagitimindan ve servisin diizen ve
temizliginden sorumludur. Servis sorumlu hemsireleri, servisteki faaliyetlerden

dolay1 bir iist yoneticiye yani bagshemsireye karsi sorumludur.

Doktorlar tarafindan belirlenmis olan tedavi yontemlerinin en iyi sekilde
uygulanmasini, tiim ¢alisanlar1 organize ederek saglamalidir. Ayrica, serviste caligsma
diizenini ve disiplini de saglamalidir. Servis demirbaglarindan ve tedavilerde
kullanllan malzemelerden sorumludur. * Bu malzemelerin yerinde ve etkin
kullanilmasini saglar. Servis eczacist bulunmadigi hallerde ona ait gorevleri yapar
veya Yaptirir. Servisle ilgi degerlendirmelerin ve bilgilerin idareye zamaninda

verilmesini saglar.

! Uyer, s. 34
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1.4.4. Servis Hemsiresinin Gorev ve Sorumluluklari

Hasta ile tibbi ve psikolojik bakimdan ilgilenebilecek ve gerekli egitimini
tamamlamis kisiler hemsirelik hizmetinde bulunabilirler. Hemsireler hastanin genel
durumunu yakindan gézlemler, nabzini 6lger, durumu hakkinda hastadan bilgi edinir,
tansiyonunu Olcer ve hasta dosyasia bu bilgileri kaydeder. Hastaneye yatirilan
hastanin, hastalig: ile ilgili bilgilerin yaninda hastanin ruhsal, psikolojik ve genel

aligkanliklar1 degerlendirilir. Hastay1 uygulanacak olan tedaviye hazirlar.

Hastaya uygulanacak olan tedavi, bakim ve kayitlar1 doktorlarin tariflerine
gore yerine getirmekle yiikiimliidiir. ilag saatlerini dikkatle takip edip hastalarin
ilaglarim diizenli olarak kullanmalarini saglamalidir.' Pansuman gereken hastalara da
gerektiginde pansuman yapmali, 6zel yemek diyeti olan hastalarin yemeklerini dogru
yediklerinden emin olmali. Nobet devrederken de diger arkadasina hastalar hakkinda

bilgi vermelidir.

Servis hizmetlerinin ve servis temizliginin yerine getirilmesini saglamalidir.
Hastalarin viicut, yatak, oda temizliginde gozlemledigi eksikliklerin giderilmesini

saglamalidir.
1.4.5. Ameliyathane Sorumlu Hemsiresinin Gorev ve Sorumluluklar

Ameliyathane icin politikalar ve standartlar gelistirmeli, ameliyathane
hizmetlerinin planlanmasin1 saglamak, gerektiginde diger birimler ile iletisim de
bulunmali ve hizmetlerin gelistirilmesine yonelik Oneriler sunmalidir. Bu alana
atanacak hemsirelerin, alanlarinda uzman hemsire olmak, yoksa ii¢ yil deneyimli ve
lisans mezunu olmak sartlar1 aranmaktadir. Ameliyathane ekibinin ¢alisma
cizelgelerini, izinlerini diizenlemeli ve Hemsirelik Hizmetleri Miidiirii'niin onayina

sunmalidir. Mesai saatlerinde ekibin yemek ve dinlenme aralari i¢in diizenlemeleri

yapar.

Her ameliyat i¢in uygun ve gereken malzemeleri dnceden temin etmek ve

kullanima hazir bulunmasini saglamalidir. Planlanan vakalar igin personel

! Uyer, s. 35
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diizenlemeleri yapmal1 ve ilgili ekip ile goriiserek yazili ve sozlii bilgi vermeli,
calisma kayitlarim1 tutmalidir. Ameliyathaneye yonelik gelismeler, yeni iiriinler,
malzemeler ve teknikler konusunda arastirmalar yapmali, bu alandaki gelismeleri

takip etmelidir.

Ameliyathane ¢alisanlarinin sorun ve sikayetlerine ¢6zliim aramali, is doyumu
ve morallerini  yiikseltici  diizenlemeler yaparak katilmi  saglamalidir.
Ameliyathaneye yeni baslayan hemsirelerin ise uyumlarini saglamak i¢in egitimlerini
vermeli veya verdirmelidir. ! Hemgirelerin hizmet-i¢i egitim programlarina

katilmalarini saglayabilir.

Ameliyathane odalar1 her giin diizenli kontrol edilip, tespit edilen eksiklikler
giderilmeye calisilmalidir. Bir {ist kuruma, yapilan g¢alismalarla ilgili rapor ve
istatistikler sunmalidir. Tiim uygulama ve islemlerin etik kurallara uyularak hasta
haklar1 dogrultusunda yapilmasi saglamalidir. Caligmalarini aksatan, servis diizenine
uymayan, goreve ge¢ gelen ya da gelmeyen calisanlara gereken uyarilarda bulunmali

ve bunlar1 Hemsirelik Hizmetleri Miidiiriine rapor etmelidir.
1.4.6. Ameliyathane Hemsiresinin Gorev ve Sorumluluklar

Sorunlar, gereksinimler ve ¢aligmalara iligkin sorumlu hemsireye bilgi verir
ve ¢Oziim Onerileri sunar. “Hastane ve personel icin temiz ve diizenli bir cevre
olusturmasini saglamalidir. Tiim uygulama ve islemleri etik kurallara uyarak, hasta
haklar1 dogrultusunda yapmali, yapilmasini saglamali, gerekli durumlarda ekibe
miidahale etmelidir. Ayni zaman da tim cahismalar1 kaydetmelidir.” 2 Stajyer
hemsirelerin egitimin de dgretim elemanlar1 ve sorumlu hemsireyle is birligi yaparak
katkida bulunmali. Diger hizmet birimlerinin personeli ile iletisimde bulunarak
koordinasyonun saglanmasina yardimer olmalidir. Sorumlu hemsirenin bulunmadig:

durumlar da yani nbetlerde bolimiin yonetim sorumlulugunu alabilir.

! ... http://gaziantepcocuk.gov.tr/upload/dosyalar/130287220558307996.pdf (10.01.2015)
2 B. Ozkan, Hemsire Gérev Tammlar1 Alan Calismast,
http://www.igkh.gov.tr/yeni/userfiles/files/888.pdf (10.01.2015)
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1.4.7. Poliklinik Hemsiresinin Gorev ve Sorumluluklari

Hasta kabullerini yapar, kontrol giinlerini kaydeder, hastalara doktorlarin
calisma saatlerine gore randevu giinii verir. Poliklinik ortamini ve kullanilacak tiim
malzemeleri temin etmeli, kullanima hazir bulundurmalidir. Calistigi boliimde

kullanilan malzemelerin kullanimini iyi bilmelidir.

Hastanin muayenesi sirasinda hastaya ve doktora yardimci olmalidir. Hasta
ve yakinlara; hastalifa, tedavisine, diyetine, kullandig1 ilaclara yonelik bilgi
vermelidir. Poliklinigin ve malzemelerin temizligini saglamali, sterilizasyon ve
dezenfeksiyon islemleri i¢in organizasyonlar yaparak, ilgili kisileri yonlendirmelidir.
Burada kullanilan malzemelerini ¢alisir durumda bulunmasini saglamali, bakimini

saglamalidir.

Gerekli goriildiigiinde hastaya ait bilgilerin Ol¢limiinii yaparak kaydeder.
Hastalarin bagka kurumlara sevk edilmesi durumunda hastalara yardimci olmalidir.
Laboratuvara gonderilmek {izere alinan 6rneklere hastanin ismini ve tarih, protokol
numarasini kaydederek laboratuvara géndermelidir.! Tiim uygulama ve islemleri etik
kurallara uyularak, hasta haklar1 dogrultusunda yapmak ve yapilmasini saglamalidir.
Hemsirelik Hizmetleri Miidiirliigii tarafindan istenilen kayit ve istatistikleri

toplamalidir.
1.4.8. Acil Servis Hemsiresinin Gorev ve Sorumluluklari

Acil serviste gorev yapan hemsirelerin, diger birimlerdeki hemsirelere gore
daha tempolu c¢alistigin1 sdyleyebiliriz. Bu servise ne zaman nasil bir hastanin
gereceg8i belli olmaz. Bu birimde hizli ve dogru kararlar alinip, tedavi yontemi

belirlenip, hizli ve dogru bir bigimde uygulanmalidir.

Acil servis hemsirelerinin genel gorev, yetki ve sorumluluklarinin yani sira;
hastanin acil serviste ilgili birime kabulii saglanir. Hastanin sikayeti dogrultusunda

izlenmesi ve Olcililmesi gerekenleri diizenli ve dogru bir sekilde uygulamalidir.

! ....http://gaziantepcocuk.gov.tr/upload/dosyalar/130287303452302476.pdf (10.01.2015)
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Hastanin durumundaki degisiklikler doktorlarina iletilir. Hastaya uygulanacak

tedavide doktorun belirledigi yol izlenmelidir.

Hastane yoOnetimi tarafindan gorevlendirilen bir saglik ¢alisaninin olmadigi
durumlarda acil birimde bulunan vakalar arasinda Oncelikleri belirler. Yatisina karar
verilen hastalarin kurum ig¢i transfer kurallarina gore ilgili servise naklini
gerceklestirir. Ekip baz1 vakalarda nasil bir tedavi yolu izlenecegine dair, ortak bakin
planlari, hazirlamis ise doktor istemi gerekmeden hemsire bu plan1 uygulayabilir.
Yapilan tiim ¢alismalar kaydedilmeli ve rapor edilmelidir. Adli vakalarda hastane

politikas1 dogrultusunda hareket eder ve varsa adli tip hemsiresi ile igbirligi yapar.

Acil servis hastalar1 ve hasta yakinlari ile iletisim kurar, onlarin psikolojik
durumlarina uygun hemsirelik hizmeti sunar. Acil ilaglari, tibbi malzeme ve cihazlar
kullanima hazir bulundurur. Acil hemsireleri, doktor eksikliginde, hastanin durumu
acilse, normalde gorevleri arasinda olmayan bazi tibbi miidahaleleri, gerekli egitimi

ve bilgisi varsa uygulayabilir.
1.5. Hemsirelerin Kisisel Gorev ve Sorumluluklar:

Hemsire, bireyleri, hastalik ve korunma yollar1 hakkinda bilgilendiren, beden
veya ruh sagligmmin bozulmasi halinde doktorun uygun gordiigi tedavi seklini
uygulayan, hasta bakimini planlayan, uygulayan, denetleyen ve izleyen kisidir.
Hemsirelerin iizerlerine diisen gorevleri iyi bir sekilde yerine getirebilmek i¢in
sorumluluklarint kavrayip yerine getirmelidir. Bu sorumluluklari bagliklar altinda

incelenebilir.
1.5.1. Hemsirelerin Kendilerine Karsi1 Sorumluluklari

Hemgirelerin de 6zel hayatlart vardir ve bunun i¢in kendilerine de vakit
ayirmalidirlar.  Ozel hayatindaki olumsuzluklar hemsirenin saghigmi olumsuz
etkileyip is hayatint da olumsuz etkileyebilir. “Kendisini ek yiikk ve stresten

koruyarak akil sagligim1 en iist diizeyde tutmasi, mesleki hastaliklar ve is

'B. Ozkan, Hemsire Gérev Tammlar1 Alan Calismast,
http://www.igkh.gov.tr/yeni/userfiles/files/888.pdf (10.01.2015)
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kazalarindan korunmasi, simrhiliklarimi  iyi  bilmesi, karsisindakilere giliven
verebilmek i¢in daima temiz, bakimli olmast, hal ve durumunu stirekli gelistirmesi ve
isini iyi planlamasi da hemsirenin kendisine karsi sorumluluklar1 kapsamindadir.” !
Hemsirelerin gorevlerini en iyi sekilde yerine getirebilmeleri i¢in kendi sagliklarinm

korumali ve mutlu oldugu seylere de vakit ayirabilmelidir.
1.5.2. Hemsirelerin Hastalarina Karsi1 Sorumluluklar:

Hemsirenin temel sorumlulugu, bakim gereksinimi olan hasta birey, aile ve
topluma yoneliktir. Hemsireler kisilere saglik hizmeti verirken hastanin fiziki, sosyal
ve psikolojik yapisini dikkate alarak hareket edilmelidir. Hastalara dil, din, mezhep,
ik, cinsiyet, sosyal goriis ayrimi yapilmadan hizmet sunulmalidir. Yani hemsirenin
gbziinde hasta, saglik hizmetine gereksinim duyan biridir. 2 Hemsireler islerini
yaparken hep bu sekilde diisiinmelidir. Ayn1 zamanda hastalarin inang, orf, adet ve

degerlerine kars1 saygili olmalidir.

Hastanin ozeline ait bir bilgi, hasta istegi disinda {igiincii kisilerle
paylasilmamalidir. Tabi ki hasta iyiligi i¢in paylasilmasi istisnadir. Doktorun
Onerdigi tedavinin itinayla uygulanmasi ve bilinmeyen bir ydntemin ezbere
uygulanmamasi gerekir. Ciinkii, her biinye ayn1 etkimeye farkl tepkiler verebilir. Bu
tedavi yonteminin uygulanmasinda birim caliganlarinin birbirleriyle irtibat igerisinde,
gorevlerini itinayla yerine getirmeleri gerekmektedir. Hastayi, hastaligi ve tedavi

stireci ile ilgili bilgilendirmesi de hemsirenin sorumluluklar1 arasindadir.
1.5.3. Hemsirelerin Mesleklerine Karsi Sorumluluklari

Hemsireler stirekli degisen ve gelisen silirece ayak uydurabilmek ig¢in
kendilerini siirekli gelistirmelidirler. Bu gelisim siirecin de hemsirelerin izlemesi

gereken yollar asagida aciklanmstir.

1
Uyer,s. 7
2 N. Akman, Hemsirelik Hizmetlerinde Karsilasilan Yonetsel ve Organizasyonel Sorunlarin
Degerlendirilmesi: Giilhane Askeri Tip Akademisi(GATA) Egitim Hastanesinde Bir Uygulama,
GATA, SBE, Yayinlanmamis Yiiksek Lisans Tezi (YYLT), Ankara, 2009, s. 48
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- Saglik kurumlarindaki, hemsirelik hizmetlerindeki ve toplum genelindeki
degisiklikler takip edilmeli, incelenmeli ve olumlu sonug¢larindan yararlanilmalidir.

Yani hemsireler meydana gelen yeniliklere ayak uydurmalidir.

- Hemsgireler mesleki alanda meydana gelen yenilikleri takip edip, gerekli
olan egitimlerini alip, bu yeni bilgileri meslegini icra ederken kullanmalidir. Ve bu
yeni gelismeleri oldugu gibi kabul etmeyip, sonuglar1 degerlendirmeli ve eger varsa

eksiklikleri inceleyip ¢o6zlim Onerileri tiretmelidir.

- Hemsireler isleriyle ilgili gelisen metotlar1 da yakindan takip etmeli ve bu

metotlar1 ¢alisma programina uyarlamalidir.

- Mesleki ahlak kurallarinin belirlenmesine yardimei olunup, bu kurallarin
uygulanabilirligi denetlenip, yanlis ya da eksik davranig ve kurallarin diizeltilmesini
saglanmasina yardimci olunabilir. Bdylece meslek onuru ve giivenirligi korunmusg

olur.

- Saglik kurumlarinda hemsireler, bashemsireler, segilirken, meslek egitimini
tamamlama, eksikliklerini giderme ve kendisini gelistirme asamasinda uygun

ortamlarin olusturulmasi gerekir.

- Hemsirelik yasasinin ve yonetmeliklerin sik sik gdzden gecirilmesi ve
giiniin sartlarina gore eksikliklerin tespit edilip, gerekli diizenlemelerin yapilmasi

gerekir.

- Cesitli iletisim yollartyla mesleki bilgileri yaymali ve bu meslege ilgi

olusmasi i¢in bu meslegi tanitmali ve 6zendirilmelidir.

- Hemsgirelerin, hemsire aday1 olan 6grencilerin ya da stajyerlerin egitimine

katkida bulunmali ve meslek hakkin da bilgi paylasiminda bulunmalidir.

- Hemsireler arasindaki iletisimi kuvvetlendirmek adina yayin organlar

olusturulmali.
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- Hemsirelerin kendilerini gelistirmesinde yardimci olabilecek mesleki
egitim bilgileri ve meslek uygulama tekniklerini igeren kitaplar bastirilmali. ' Bu

kitaplar1 hemsirelerin temini kolay olmalidir.
1.5.4. Hemsirelerin Meslektaslarina Kars1 Sorumluluklar:

Hemsireler, meslektaslarina karsida sorumludurlar. Meslektaslarinin islerini
yapmasin da destek olmak yanin da engel olabilecek davranislardan da
kagmilmalidir. “Hemsireler arasi iyi bir iletisim ag1 kurma, mesleki gelismeleri
izleme ve paylasma, dernege iliye olma, dernegin siirekli gelismesini saglayarak
mesleki  gelismeye  katkida  bulunma, hemsirenin  bu  alanda  1ilgili
sorumluluklarindandir.” 2 Hemsirelerin iletisim icinde olmalari yaptiklar1 isin

kalitesini artirir.
1.5.5. Hemsirelerin Diger Calisanlara Kars1 Sorumluluklar:

Bircok orgiitte oldugu gibi salik kuruluslar1 ¢alisanlart da ne kadar uyumlu
olursa mesleki basarilar1 da o oranda artar. Hemsireler kendi gorev ve sorumluluklar
yaninda, calisma arkadaglarinin da gorev ve sorumluluklarini bilmelidir. Saglik
kurulusunun iyi bir hizmet sunabilmesi i¢in tiim ¢alisanlarinin biitiin bir uyum i¢in de
olmast ve her calisanin gérevini yerine getirmesi gerekir. Ciinkii, ¢alisanlarda birinin
gorevini 1yl yapmamasi tim ¢alismalarin aksamasina sebep olabilir. Bunun igin

calisanlar arasinda etkin bir iletisim aginin kurulmasi gerekir.

Hemsirelerin ~ ¢aligmalarimi  yaparken diger ¢alisma arkadaslarinin
calismalarin1 engellemekten kaginmalidir. Hatta onlara islerini yaparken destek
olmalidirlar. Calismalarin saglikli bir sekilde ilerlemesi icin ¢alisanlarin birbirleriyle

1y1 gecinmesi, birbirlerine saygi duymalari ve destek olmalar1 gerekir.
1.5.6. Hemsirelerin Saghk Kuruluslarina Karsi Sorumluluklar:

Hemsireler caligtiklart kurumun hedef, politika, kurallarini1 ve ilkelerini iyi

bilmeli ve bunlara uygun hareket etmelidir. Hemsirelerin g¢alistiklar1 kurumun

! Velioglu, s. 11
2 Uyer, s. 6
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amaglarina uygun hareket etmeleri ve bu amaglar dogrultusunda ¢aligmalarina yon
vermeleri ¢alismalarin kalitesini artiracaktir. Bu da s6z konusu saglik kurulusunun
genel verimliligini artirir. Eger izlenilen politikada ya da kurallarda bir eksiklik,
uyumsuzluk fark etti veya yeni bir fikri varsa bunu yonetimle iletisim kurup

paylagsmalidir.

Hemsireler ¢alistigi kuruma ait arag, gereclerin dogru dlgiide ve dogru sekilde
kullanmali ve kullanmayanlar1 da uyarmalidir. Calismalarin aksamamasi i¢in eksik
olan malzemeleri tespit edip, eksikliklerin giderilmesini saglamalidirlar. Ayrica,
amaca yonelik uygulamalarda, saglik kuruluslarinin yapisina zarar verecek unsurlar
gbzlemlendiginde bu durum yetkili yoneticilerle paylasilmali, eger bu konuda ¢6ziim

Onerileri varsa bunlarda yoneticilerle paylasiimalidir.

2. HEMSIRELIK HiZMETLERININ YORUTULDUGU KURULUSLAR ve
HEMSIRELIK HIZMETLERINDE YONETSEL ve ORGANIZASYONEL
SORUNLAR

2.1. Hemsirelik Hizmetlerinin Yiiriitiildiigii Kuruluslar

Hemsirelik hizmetleri, saglik hizmetleri sunan biitiin kurumlarda bulunabilir.
Is yeri revirleri, saglik ocaklari, dispanserler, halk saghg laboratuvarlari, afet
durumlarinda kurulan saglik c¢adirlari, evde bakim hizmetlerinde, 6zel
muayenehanelerde, hemsirelik bakim merkezleri ve hastanelerde hemsirelik
hizmetlerden yararlanilmaktadir. Bu c¢alismanin amacinda hastanelerde caligan

hemsireler degerlendirildiginden, daha ¢ok hastane yapisi iizerinde durulacaktir.
2.1.1. Hastanenin Tanimi

Hasta ve yaralilarin, hastalikta olma siiphesi olanlarin ve saglik durumlarini
kontrol ettirmek isteyenlerin, ayakta veya yatarak miisahede, muayene, teshis, tedavi
ve rehabilite edildikleri; ayni zamanda dogum yapilan kurumlara hastane
denilmektedir. Hastaneler insan yasamin da onemli bir yere sahiptir. Hastaneler
yukarida sayilan tedavi yontemleri disinda, tedavi yoOntemlerinin arastirilip,
gelistirilmesi ve daha saglikli yasamanin kosullarinin arastirilip, ulasilan olumlu

sonuglarin topluma ulagtirilmasini da hastanelerin gorevleri arasinda sayilabilir. Ayni
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zamanda hastaneler biinyesinde c¢alismakta olan personelin, hasta ve hasta

yakinlarinin egitiminden de sorumludur.

Hastaneler insanlar ig¢in vazgec¢ilmez kurumlardan biridir. Hastaneler
insanlarin sagliklarina kavugmasi ve korumasi i¢in ¢alisir. Bunun yani sira saglik
alaminda calismalar yapip hastaliklar igin alternatif tedaviler tiretebilirler.’ Hastalara,
hasta yakinlarina, ¢aliganlara ve bu alanda egitim goren 6grencilere de saglik egitimi

verirler.
2.1.2. Hastanelerin Ozellikleri

Hastaneler hizmet sunan kuruluslardir. Bunun icin kendine 0zgil, diger
kuruluslarda farkli 6zellikler tasir. Isletmeler islevleri bakimindan, imalat, imalat ve
hizmet sunan, hizmet sunan olmak {izere ii¢ gruba ayrilmaktadirlar. Imalat
isletmelerine seker fabrikalari, dokuma fabrikalar1 6rnek verilebilir. Hem imalat hem
hizmet sunan isletmelere 6rnek olarak da restoranlar, banka, kuaforle sayilabilir.

Hastaneler ise hizmet isletmelerine girmektedir.

Hastanelerde hastalara gore tedavi yontemi ve kullanilan arag, gerecler
farklilik gosterdigi igin hastanelerde standarda baglanmak yoktur. Siirekli dinamik
bir yapidadir. Bundan dolay1 tiim personel bu dinamik yapiya ayak uydurmalidir.
Hastanelerde hastada bu hizmet calismalarina ortak olmaktadir. Bunun i¢in hastanin
da hastalik ve tedavisi konusunda bilgilendirilmesi verilen hizmetin basarisinda
onemli bir rol oynamaktadir. Hastanelerin 6zelliklerini yapisal, siire¢ ve ¢ikti olmak

lizere li¢ baslik altinda asagidaki gibi agiklanabilir.
2.1.2.1. Yapisal Ozellikler

Hastanelerde islevsel olarak bir biitlinliik s6z konusudur. Bir birim gorevlerini
yerine getiritken kullandigi metot ve kullandigi dokumayanlar bakimindan diger
birimlerle iletisim halindedir. Ornegin hastanedeki réntgen cihazinin bozulmasi veya
laboratuvardaki bir malzemenin eksikligi bir¢ok birimin iglerinin aksamasina sebep

olabilir. Hastaneler insan sagliiyla ilgilendigi icin buralardaki aksamalar hayati

! Kavuncubagi-Yildirim, s. 117
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Onem tasimaktadir. Bunun icin hastane c¢alisanlarinin iyi organize edilmesi
gerekmektedir. Hastane amag, ilke ve politikalart c¢alisanlara benimsetilmeli,

calisanlarin bu dogrultuda, birlikte hareket etmeleri saglanmalidir.

Zaman zaman hastane yonetimi ile profesyonel ¢alisanlar1 arasinda ¢atigmalar
yasanabilmektedir. “Profesyonel kisiler i¢cin mesleki amaclar, kurumsal amaglarin
onlindedir. Bir doktorun temel amaci, maliyeti ne olursa olsun, hastasini iyi bir
bicimde tedavi etmektir. Hastane yoneticisinin temel amaci da orgiitsel performansin
saglanmasi, yani kalite ve verimlilik hedeflerinin es zamanl gerceklestirilmesidir.” !
Hastaneler de bu ikiligin ¢ikmamasi i¢in yOnetim kademesinin amaglarin

calisanlarla paylasmasi, gerektiginde onlarin goriislerini de alarak ortak noktada

bulusmaya caligsmalidir.

Diger isletmelere gore saglik kuruluslarinda uzmanlasma derecesi cok
yiiksektir. Ciinkii, tip bilimi ve teknolojideki gelismeler, degisen yasam ve iklim
kosullarina bagl olarak hastaliklarin ¢ogalmasi ya da degisiklige ugramasiyla yeni

yontemlerin aranmasi saglik kuruluslarindaki uzmanlagma derecesini ylikseltmistir.

Hastane yapisinda yapilan harcamalarin biiyiik bir cogunlugunun doktorlarin
kararlarma gore degistigi gozlemlenmektedir. Bundan dolay1 doktorlarin ve genel
olarak calisanlarin hastane ara¢ gereclerini etkin ve verimli kullanmalar1 icin

faaliyetlerini denetleyen yonetsel, kurumsal yasa ve kurallara ihtiya¢ vardir.
2.1.2.2. Siire¢ Ozelligi

Hastaneler degisken ve karmagsik bir yapiya sahiptir. Hastanelerde bir¢ok
tedavi dalinin bulunmasi karmasik bir yapiya sahip olmasmna neden olmaktadir.
Universite hastaneleri tedavi hizmetleri yaninda egitim ve arastirma hizmetlerini de
vermesi, hastane yapisindaki birimlerin sayisini artirdigr i¢in daha da karmasik bir

yapiya sahip olmasina neden olmaktadir.

Hastanelerde verilen hizmetler ertelenemez, bazi1 durumlar da ¢ok acildir ve

hemen miidahale edilmesi gerekir. Hastaneler giiniin her saati hizmet vermektedirler.

! Kisa-Kavuncubas, s. 76
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Hastanelerin acil birimine gelen hastalarin, hi¢ vakit kaybetmeden durumu
degerlendirilir ve gerekli tedavi yontemi uygulanmaya baslar.! Hastanelerin insan
hayati, insan saglig1 lizerine hizmet vermesi, tani ve tedavi silirecinde hata yapmay1

kaldirmaz. Calisanlarin bu konuda {istiin bir performans gostermesi gerekmektedir.
2.1.2.3. Cikt1 Ozelligi

Hastanelerdeki faaliyetlerin sonuglarinin 6l¢iilmesi ve degerlendirilmesi diger
isletmelere gore daha zordur. Hastaya uygulanan tedavinin veya yapilan bir
ameliyatin sonuglarinin kisa siirede ve kolaylikla 6l¢iiliip, degerlendirmesi miimkiin
degildir. Ancak sonuglarin degerlendirilip gerekli 6nlemlerin alinmasi hayati 6nem

tagimaktadir.

Sonuglarin iyi bir sekilde ve kisa bir zamanda degerlendirilmesi i¢in yollar
arastirilmali, bu alanda ki ¢alismalar yakindan izlenip, gerekli goriilen uygulamalar

calismalara uyarlanmalidir.
2.2. Arastirma ve Uygulama Hastanelerinin Ozellikleri

Ozel, kamu ve iiniversite hastaneleri yapisal ve yonetsel acilardan farkliliklar
gosterebilirler. Calismada bir {iniversite hastanesinde c¢alisan hemsireler
degerlendirilecegi icin {iiniversite hastanelerinin ayirt edici Ozelliklerine kisaca

deginilecektir.

Arastirma ve uygulama hastanelerinin en temel ayirt edici 6zelligi, tan1 ve
tedavi siirecinde fazladan incelemeler yapmasidir, denilebilir. Hastaliklar ve tedaviler
lizerinde gelistirici arastirmalar yapilir ve gelistirilen tedavi yontemleri
degerlendirilip, kontrollii bir sekilde uygulamaya konulur. Yonetimde ¢alisanlarin
egitimleri ve gelistirilmeleri konusunda diger hastanelere oranla daha girisimcidir

denilebilir.

Polikliniklerde hastalarin rahatsizliklar1 degerlendirilir ve ulasilan sonuglar,

alaninda uzman doktorlara sunulur ve ortak bir tedavi yontemi belirlenir ve

! Kisa-Kavuncubast, s. 77

57



uygulamaya konulur. Yani taninin veya tedavinin belirlenmesi ve uygulanmasi diger

hastanelere gore uzun siirebilir ancak bu sekilde daha iyi sonuglar elde edilebilir.
2.3. Hastanelerde Hemsirelik Hizmetleri ve Yonetimi

Hastalara hemsirelik hizmeti verilirken, hastane amag¢ ve politikalar
dogrultunda hareket edilmesini saglamak i¢in uygulanan organizasyon el bir

faaliyetlere hemsirelik hizmetleri yonetimi denilebilir.

Hastanelerin her birimin de hemsireler gérev almaktadir. Doktorlarin
belirledigi tedavi yonteminin uygulanma asamasinda hemsireler rol almaktadir. Bu
tedavinin gerektigi sekilde uygulanmasi ve hasta memnuniyeti hastaneye olumlu bir
sonug olarak déner. Hasta ve hasta yakinlariyla bire bir iletisim halindedir. insanlarin
hastanelere bakis agilarinin sekillenmesinde hemsirelerin davranis ve tutumlari ¢ok
onemlidir.' Buna bagl olarak da hemsirelerim tutum ve davraniglarini iyi bir sekilde
yonlendirmek ve diger calisanlarla uyum iginde g¢aligmalarini saglamak hastane

yonetiminin gorevleri arasindadir.
2.4. Hemsirelik Hizmetlerinde Yonetsel ve Organizasyonel Sorunlar

Hemsirelik hizmetlerinde, hemsirelerin is verimini azaltan yonetsel ve
organizasyon sorunlarin basinda sagliksiz ve olumsuz ¢alisma ortamlar1 gelmektedir.
Bunun yani sira, yetersiz kazang, insan giicli yetersizligi, yetersiz egitim ve koti

calisma kosullar1 da bu sorunlar arasinda sayilabilir.

Genel olarak saglik c¢alisanlari, kendilerini yipratmadan gorevlerini en iyi
sekilde yerine getirmek isterler. Kurumlar ise hem iyi hizmet vermek hem de
varhigimi siirdiirip, gelismek ister. Bu nokta da yonetici ¢alisanlarla kurumun
ihtiyaglarimi karsilayabilecek politikalar izlemelidir.> Ciinkii, motivasyonu eksik,
mutsuz bir saglik calisani kaliteli hizmet veremez, bu da insanlarin kuruma bakis

acisini olumsuz etkiler. Toplum i¢inde kurama olan giiveni sarsar.

! A.O. Sahin, Hemsirelik Bakiminin Degerlendirilmesi ile Tlgili Bir Calisma, Marmara Universitesi
(MU), SBE, YDT, istanbul, 2006, s. 42

2 M. Karadag- C. Demir- N. Akman, “Hemsirelik Hizmetlerinde Yonetsel ve Organizasyonel
Sorunlar” Anadolu Hemsirelik ve Saglik Bilimleri Dergisi, C. 16, S. 1, Erzurum, 2013, s. 17
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Hemgirelik hizmetlerindeki yonetsel ve organizasyon el sorunlarin neler
olduguna goz atilacak olunursa, hemsirelikte yonetim faaliyetlerini dogrudan ya da
dolayli olarak etkileyen bazi faktorlerin oldugu gézlemlenebilir. Bu faktorler alt

basliklarla asagida Ki gibi aciklanabilir.
2.4.1. Kisisel Yetkinlik (Otonomi)

Calisanlara  Ozgiirce  diisiinme, disiincelerini  agiklama, Onerilerde
bulunabilme yetkisinin verilmesi olarak agiklanabilir. Hemsirelik hizmetlerinde
otonomi, hemsirelerin gorevlerini yerine getirirken, caligmalarin1 planlama ve karar
vermedeki bagimsizlig olarak tanimlanabilir. Hemsirelerin kendi kisisel 6zelliklerini
ve igin niteligini diigiinerek caligmalarin1 planlayim, is hakkinda gelistirdigi
diislincelerini, kurumun temel amaglarina ters diismeyecek sekilde uygulayabilme

yetkisidir.

Calisanlarin bu yetkiyi kullanabilmeleri kendilerini gelistirip, diisiinsel
yeteneklerini gelistirmelerini saglayacak, belki de daha verimli ¢alisma ortamlarinin
olugsmasini saglayacaktir. Ayn1 zamanda Kkisilerin 6z giivenleri gelisir ve kendilerini
gerceklestirmeleri saglanir ve bu sekilde motive olmus calisan, goérevini itinayla

yerine getirdigi zaman calistig1 kurumunda toplumdaki imajin1 giiclendirir.

Caligsanlara otonomi yetkisinin verilmemesi, g¢alisanlarinin iy doyumu ve
verimliligini olumsuz etkileyebilir. Ayn1 zamanda calisanlarin pasiflesmesine neden
olacak, diistinme yetenegini kullanamadig: i¢in kendini de gelistiremeyecektir. Tabi
ki bu durum isine olumsuz yansiyacag i¢in calistifi kurumu da olumsuz olarak
etkileyecektir.' Kurum yonetimindekilerin bu unsurlari géz 6niinde bulundurarak,
yonetim faaliyetlerine yon vermeleri hem c¢alisanlar yararina hem de kurum yararina

yonelik 6nlemler olmasi1 gerekmektedir.

Hemsirelerin gorevlerinin getirdigi gereklilikle bazen hizli ve etkin karar
vermeleri ve uygulamalar1 gerekmektedir. Bunun i¢in hemsirelerin kendi kararlarin

verebilme, yaptiklari isle ilgili goriislerini bildirebilmeleri yaptiklar: isin kalitesini

! Giiney, s. 530
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olumlu yonde etkileyebilir.1 Ayn1i zamanda bunun tam tersi durumlarda, hemsireler
karar ve gorislerinde kisitlanirlarsa, bu durum hemsirelerin is performanslarini
olumsuz yonde etkileyebilir. Kurum yoneticileri bu konuda uygun ve etkin yonetim

seklini belirleyip uygulamaya koymalidir.
2.4.2. Catisma

Catisma insan yasaminda bir¢ok alanda karsilasilacak bir olgudur. Catismanin
bir¢cok tanimi1 yapilmistir. Genel bir tanim olarak, gruplardaki fikir, goriis ve karakter
farkliliklarindan kaynakli olusan zitlardir denilebilir. “Catisma, kisi ve gruplarin
kendi aralarinda anlagmazlik, farklilik ya da birbirine uymama seklinde kendini
gosteren dinamik bir siirectir.”® Her insanin karakteri, diisiincesi ve goriisii farklilik
gosterdigi i¢in, insanlar ve gruplar arasinda bdyle catismalarin goriilmesi ¢ok

normaldir.

Catismalar ¢ogunlukla yikict 6zellige sahip olsalar da kimi zamanda yapici
ozellikte olabilirler. Catigmalarin siddetli ve siirekliligi kuruma ve calisanlarin
performansina Onemli zararlar verebilir. Bunun yani sira her seyi oldugu gibi
sorgusuz, sualsiz kabullenmis bir toplum, yani hi¢ catigmanin yasanmadigi bir
topluluk yeniliklere ve gelismeye kapali kalir. Ciinkii, bu konuda herhangi bir
uyaran1t yoktur. Bazi1 kiigiik catismalar kurum ig¢indeki ihtiyacglarin, eksikliklerin

goriilmesini saglayabilir. Bunun dozunun ayarlanmasi gerekir.

Hemsirelik hizmetlerinde catismalar calisanlar arasinda ya da caligsanlarla
yonetim arasinda olabilir. Calisanlarla calisanlar arasinda; is boliimiinden, kisilerin
karakter farkliliklarindan, egitim diizeyindeki farkliliklardan, yas ve cinsiyet
farkliliklarindan kaynaklanabilir.

Calisanlarla yonetim arasinda; alinan {icret, uygulanan genel politika, ¢alisma
saatlerinin ve caligma seklinin belirlenmesi konularinda, yonetimin c¢alisanlara

yaklasimlarindan kaynakli ¢atismalar yasanmasi1 muhtemeldir.

lc. Borandag, Kendini Yonetme ve Hetisim, Istanbul, 2007, s. 15
2 Giiney, s. 104
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Catigmalar1 en cok tetikleyen iletisim kopukluklaridir. Calisanlarla ¢aligsanlar
arast ya da calisanlarla yonetim arasindaki iletisim kopukluklari catigmalarin
cikmasma sebep olabilmektedir. Benzer ozelliklere sahip kisiler daha kolay
anlasabildigi gibi, farkli ozelliklere sahip kisiler arasi anlasmazliklar daha sik
yasanmaktadir. Kurumda genel olarak bir giiven ortaminin olmasi ¢alisanlar arasi ya
da calisanlarla yonetim arasinda olusabilecek catigsmalarin sikligini ve siddetini
azaltacaktir. Gorev ve sorumluluklarin agik ve net bir sekilde belirlenmemesi ve

duyurulmamasi ¢atismalarin olusmasina sebep olabilir.
2.4.3. Is Tatmini(Mesleki Doyum)

Calisanlarin yaptiklart isten ve faaliyet karsiligi olarak elde ettiklerinden
duyduklar1 memnuniyetlerinin beklentilerini karsilamasi durumuna is tatmini
denilebilir. Bireylerin islerine karsi gelistirdikleri olumlu tutumlardir da denilebilir.

Calisanlarin is doyumuna ulagsmis olmalart is kalitelerinin artmasini saglar.

Kurumlar agisindan c¢alisanlarin i3 doyumlart1 6nemli bir unsurdur.
Calisanlarin ekonomik, sosyal ve psikolojik agidan tam bir doyuma ulagmasi gerekir.
Ekonomik ag¢idan calisan yaptig isin karsiligi olarak gecimini rahatga saglayabilmesi
gerekir. Sosyal ve psikolojik a¢idan da isyerinde ki ¢alisma ortami sartlarinin
diizeltilmesi, calisanlar arasi iligkilerin diizenlenmesi, ¢alisanlarin ¢calisma ¢izelgesi
ve calisma sekli ayarlanirken calisanlarin goriislerinin géz oniinde bulundurulmasi

gerekmektedir.

Hastanelerin faaliyet alanlarimin insan sagligi olmasi ve hemsirelerin bu
kurum iginde Onemli bir yere sahip olmasi, hemsirelerin mesleki doyumunun
saglanmas1 konusunu daha da onemli bir hale getirmektedir. Hemsireler hastanedeki
saglik personeli igerisinde en kalabalik gruptur ve hemsirelerin verimli c¢aligmasi
hastanelerin de verimli c¢alismasini saglayacaktir. Hemsgirelerin motivasyon
diizeyinin yiiksek olmasi ile gergeklesecek is doyumunun artmasi sayesinde kurumun

basarisin1 ve verimliligini arttiracaktir. ! Is doyumuna ulasmamis bir hemsirenin is

YH. Oztiirk, Hemsirelerin Motivasyon Diizeyleri ve Performans Diizeyleri, iU, SABE, YDT, Istanbul,
2002, ss. 22-25
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veriminde azalmalar goriilebilir. Hasta ve hasta yakinlariyla bire bir iliski igerisinde
bulunan hemsirelerin olumlu ya da olumsuz her faaliyetleri hastaneye ayni sekilde

doniis yapmaktadir.

Kisilerin hastaneye olan bakis acisini biiylik 6lclide calisanlarin, 6zellikle de
hemsirelik hizmetlerinde ¢alisanlarin hasta ve hasta yakinlarina olan tutumlart yon
vermektedir. Bunun i¢in hastane toplumda iyi izlenimler birakabilmek icin iyi hizmet
sunmak zorundadir. Calisanlarin iyi hizmet sunabilmeleri i¢in iyi bir is doyumuna
ulagmalar1 gerekmektedir. Yani hastanenin ilk Once c¢alisanlarin sikintilarinin
gidermeli ve ihtiyaglarini karsilamalidir. Calisanlar ne 6l¢lide tatmin olursa o dlgiide

islerinde basarili olacaklardir.
2.4.4. Liderlik

Liderlik ¢ogu zaman yoneticiyle karigtirilmaktadir ama yonetici bir meslek
grubunu temsil ederken, liderlik her yerde karsilasilabilir bir olgudur. Liderlik
ozellikleri kisilerin kendilerini gelistirerek elde edebilecekleri bir olguysa da kisisel
ozelliklerinde biiyiik Olclide 6nemi vardir bazi kisiler dogustan liderlik vasiflarina
sahip olabilir. “Liderlik genel anlamda bir bireyin grubu istenilen orgiit ya da grup
amaclarina ulasabilmesi igin etkileme siirecidir.” ! Bir yoneticinin  liderlik
Ozelliklerini tagimasit yonetimde etkin olmasini saglar. Liderlik, liderin grup
calismalarin1 yonlendirerek grup iizerinde etkilesim saglayip grubu amaca yonelik

hareket ettirilmesi siirecidir.

Hastanelerde calisanlarin ¢ogunlugunu hemsireler olusturmaktadir. Ayni
zamanda hastanelerde tiim c¢alisanlar siirekli birbiriyle etkilesim halindedir. Bu
durumda yonetime ve yonetici hemsirelere bliylik sorumluluklar diismektedir.
Yoneticilerin ve yonetici hemsirelerin se¢ciminde liderlik vasiflarina sahip kisilerin
secilmesi ya da bu mevkidekilerin liderlik 6zelliklerini edinmeleri ve gelistirmeleri

konusunda desteklenmesi ve tesvik edilmesi gerekir.

! Mankan, s. 69

62



Hastane amag, politika ve stratejileri net bir sekilde belirlenmesi, ¢alisanlara
bildirilmesi ve benimsetilmesi gerekmektedir. Ayrica, c¢alisanlarin bu amag ve
politikalar belirlenirken goriislerinin 6nemsenmesi c¢alisanlarin hastane yapisiyla
biitiinlesmesini saglar. Onemli sorunlardan biride kurum igerisinde adaletsiz
yonetim, ¢alisan performansini olumsuz etkileyen biiytlik bir sorundur. Yoneticilerin
yonetimde oOzellikle bu konuya 0Ozen gostermeleri, kurum igerisindeki giliven

ortaminin korunmasini saglar.
2.4.5. Orgiitsel Kiiltiir ve iklim

Her kurumun kendine 6zgili bir kiiltiirii ve calisma sekli ve ¢alisma ortami
vardir. “Orgiit kiiltiirii; bir isletmede insanla ilgili olan tiim faaliyetlerdir.
Isletmelerde amaglara ulagsmak icin kullanilan calisma iliskileri, stratejiler, planlar,
uygulamalar, normlar ya da gelenekler isletme kiiltiiriinii olusturan unsurlardir.”* Bu
unsurlarin farkliligt o kurumu diger kurumlardan aymrir. Her kurumun faaliyet
gosterdigi alan ya da biinyesinde bulundurdugu calisanlarin kisilik o6zellikleri o

kurumun 6rgiit kiiltiirinii olusturur.

Toplumda zamanla yer kazanmis yazili olmayan davranislar biitiiniine kiiltiir
denir. Hastanelerde orgiit kiiltiirii, islerin nasil yiiriimesi gerektigi konusunda
zamanla olusmus olan yazili olmayan ama calisanlarin davraniglarina yon veren

unsurlardir denilebilir. Orgiitsel iklim ise ¢alisma ortamini1 kapsamaktadir.

Hemsirelerin hastane yapist i¢indeki Oonemine daha Oncede deginmistik.
Saglik alaninda siirekli bir degisim ve gelisim s6z konusudur. Bu degisim ve
gelisime paralel olarak hemsirelik hizmetlerinin de bu degisim ve gelisime ayak
uydurmasi gerekmektedir. Bu ayak uydurma siirecinde kurum kiiltiiriiyle ¢atisma
yasanabilir. Kurum kiiltiiriine tamamen ters diismemek sartiyla, gelisime ve degisime
ayak uydurulmalidir. Ayni sekilde kurum iklimini olusturan calisma ortami ve
calisma kosullar1 glinlimiiz sartlarina gore ve daha etkin calismay1 saglamaya yonelik

olarak tespit edilmelidir.

! Atilgan, s. 75
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UCUNCU BOLUM

PAMUKKALE UNIVERSITESI SAGLIK ARASTIRMA ve
UYGULAMA MERKEZi HEMSIRELIK HIZMETLERINDE
YONETSEL ve ORGANIZASYONEL SORUNLAR

Giliniimilizde hayattaki bircok alanda oldugu gibi saglik sektorii de siirekli
gelismektedir. Bu gelismelerle birlikte birgok hastalikta ortaya ¢ikmistir. Bu da
saglik galisanlarina olan ihtiyaci arttirir. Insanlara kaliteli ve yeterli saglik hizmetleri
stirdiiriilebilmesi icin saglik ¢alisanlarinin yeterli sayida ve gerekli deneyime, egitime

sahip olmasi gerekir.

Calisan memnuniyetinin saglanmasit kurum basarisint da olumlu ydnde
etkiler. Bunun i¢in kurumlardaki yonetsel ve organizasyon el Sorunlarin bulunup,
¢Oziimlerinin tespit edilmesi gerekmektedir. Bdylelikle c¢alisan motivasyonlari

saglanir ve islerin diizen icerisinde, iyi bir sekilde yapilmasi saglanmis olur.

Calismada saglik calisanlarinin  yardimer personel grubunda yer alan
hemgirelerin iglerinde karsilastiklar1  yonetsel ve organizasyonel sorunlara
deginilmistir. Yapilan anketlere verilen cevaplar incelenerek sorun yasanan konular

tespit edilmeye calisilmistir.

1. PAMUKKALE UNIVERSITESI SAGLIK, ARASTIRMA ve
UYGULAMA MERKEZININ TARIHCESI

Pamukkale Universitesi Saglik, Arastirma ve Uygulama Merkezi(Paiisaum)
Denizli’de, Doktorlar Caddesinde, 12.08.1994 tarihinde, 2547 Sayili YOK Kanunun
3. Maddesi geregi Arastirma ve Uygulama Merkezi hiikiimleri dogrultusunda, Saglik
Uygulama ve Arastirma Merkezi olarak 41 yatak ve 155 kadro sayisi ile 7.293 m2

kapali alanda hizmete girmistir.

Kinikli Kampiisiin de yer alan Kalp Merkezi 2.730 m2 ortiilii alana sahip
olup, 19 Mayis 2002 tarihinde hizmete agilmistir. 2002 yilinin ocak ayinda hastalara
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hizmet vermeye baslayan G6z Merkezinin; 17 Temmuz 2002’de tam bir teknik

donanimla resmi agilis1 gergeklestirilmistir.

05.11.2003 tarihinde 186 fiili yatak kapasitesiyle Kinikli kampiisiin de yeni
bir hastane binas1 (Mavi Hastane) hizmete girmistir. Ayrica, 01 Nisan 2005 tarihinde

7. Blok Poliklinik Binasi hizmet vermeye baslamistir.

Plaza Binasina taginma islemi Ekim 2011 yilinda baslanmistir. Plaza Binasi
acilist 8 Haziran 2012 tarihinde gergeklestirilmistir. 2013 yilinda taginma islemi
tamamlanmistir. Ayrica, 2013 yilinda; 7.500 m? Srtiilii alana sahip olan Baglanti
Blogu Poliklinik Binasi olarak hizmete agilmustir. Hastanedeki calismalar da gelisen
teknolojiden yararlanarak, en iyi saglik hizmeti verilmeye c¢alisilmaktadir. Hastane

halen gelisme yolunda calismalarin1 devam ettirmektedir.
2. KATILIMCILARIN SOSYO-DEMOGRAFIK YAPISI

Calismada uygulanan anket formlar1 Paiisaum’de goérevli 268 hemsire
(n=268) tarafindan doldurulmustur. Calismaya katilan hemsirelerin yaslar1 18 ile 51
arasinda degismekte olup, yas ortalamas1 31,97+7,45 olarak hesaplanmistir.
Calismaya katilan hemsireler en az 1 yil calismisken en fazla 33 yil gorev
yapmiglardir ve hemsirelerin gorev siliresi ortalamast 10,40+6,95 olarak
hesaplanmistir. Calismaya katilan hemsireler en az 1 yil en fazla 20 yil siireyle
Palisaum’nde gorev yapmis olmakla birlikte hemsirelerin Palisaum’nde gorev yapan
gbrev yapma siiresi ortalamasi 7,29+5,87 olarak hesaplanmistir.

Bu bolimde ¢aligmaya katilanlarin demografik ve mesleki bilgilerinin
tanimlayict istatistikleri sunulmustur. Calismada uygulanan anket formlar
Patisaum’nde gorevli 268 hemsire (n=268) tarafindan doldurulmustur. Calismaya
katilan hemsirelerin kisisel 6zelliklerine iligskin bilgileri (yas, medeni durum, egitim
durumu, hizmet siiresi, ¢alisilan boliim, calisma sekli ve gorev) asagida tablo ve

yorumlariyla agiklanmaistir.

! ..., http://www.pau.edu.tr/hastane/tr/sayfa/tarihce-22 (20.01.2015)
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2.1. Cahsmaya Katilanlarin Yas Degiskenine, Medeni Durumuna ve

Egitim Durumuna Goére Dagilim
2.1.1. Cahsmaya Katilanlarin Yas Degiskenine Gore Dagilinm

Tablo 1. Calismaya Katilanlarin Yas Degiskenine Gore Dagilim

Yas Grubu Yiizde (%0) N
1.grup (18-29 yas) 38,4 101
2.grup (30-39 yas) 47,1 124
3.grup (40-51 yas) 14,4 38

Yas grubu ile ilgili tablo yukarida verilmistir. Yapilan aragtirmaya dayanarak,
bu hastaneden ¢alisan hemsirelerin dinamik bir yapiya sahip olduklarini1 sdylemek
miimkiindiir. Calisanlarin biiyiik bir kisminin 18 ile 39 yas grubundan olmasi hastane

hemsirelik hizmetlerinde ¢alisanlarin geng bir yapiya sahip oldugu sdylenebilir.

Genel anlamda bakildiginda 2.Yas grubunun ozelliklerinde, olaylara daha
objektif bakabilen, hayattan ne istedigini bilen, daha kolay tatmin olan bir yas
grubudur. Bu da kurumun islevlerini gergeklestirme siirecinde, kuruma biiyiik artilar
kazandirir. 3. Yas grubu en az paya sahiptir. Bu yas grubunun o6zelliklerinde ise
yillarin birikmis tecriibesi yaninda yillarin yorgunlugu ve dinginligi gézlemlenebilir.
Bu yas grubunun hemsirelerin i¢indeki paymin az olusu kurum acgisindan bir arti
oldugu soylenebilir. Yapilan caligmalara goére kurumda 1.Yas grubunun pay:
azimsanacak Ol¢iide degildir. Bu da kurum hemsirelik hizmetleri calisanlarinin,

gelisime, 6grenmeye agik, islenebilir kismini yansitir.
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2.1.2. Calismaya Katilanlarin Medeni Duruma Goére Dagilim

Tablo 2. Calismaya Katilanlarin Medeni Duruma Goére Dagilinm

Medeni Yiizde N
Durum (%)

Evli 63,8 171
Bekar 31,3 84
Bosanmis / Dul 4,5 12

Medeni durum ile ilgili tablo yukarida verilmistir. Bu anket sonuglarindan
yola ¢ikarak hemsirelik hizmetlerinde c¢alisanlarin biiyiikk bir ¢ogunlugunun evli
oldugu goriilmektedir. Evli ¢alisanlarin zaman ayirmalar1 gereken bir aileleri oldugu
her zaman g6z Oniinde bulundurulmalidir ve c¢alisma saatleri, izinleri buna gore

diizenlenmelidir.

Calisanlarin ailelerine vakit ayiramamalari 6zel hayatlarinda sikintilarin
cikmasina neden olabilir bu da islerine olumsuz olarak yansir. Bunun yan1 sira evli
calisanin, bir hayat diizeninin olmasi, hayatinda ki inis-¢ikislarin bekar veya dullara

gore daha az olmasi isine de olumlu yansiyacaktir.

2.1.3. Cahsmaya Katilanlarin Egitim Durumu Degiskenine Gore

Dagilim

Tablo 3. Calismaya Katilanlarin Egitim Durumu Degiskenine Gore Dagilimi

Egitim Durumu Yiizde (%) N
Saglik Meslek Lisesi 20,1 54
On Lisans 11,6 31
Lisans 64,2 172
Yiiksek Lisans 3,7 10

Egitim durumu ile ilgili tablo yukarida verilmistir. Bu arastirmaya gore
hastane hemsirelik hizmetlerinde calisanlarin yarisindan fazlasinin lisans mezunu
olmas1 kurum i¢in biiyiik bir art1 iken yiiksek lisans mezunun ¢ok diisiik bir orana
sahip olmas1 da biiyiik eksikliktir. Calisanlarin egitim konuda tesvik edilmesi ve

desteklenmesi gerekmektedir.
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Egitim durumu bir¢cok kurum i¢in 6nemli bir unsurken, calisma alani insan
sagligi olan hastaneler igin olmazsa olmaz bir unsurdur. Oyle ki giiniimiizde 6zellikle
saglik alaninda siirekli bir degisim, siirekli bir gelisim s6z konusuyken, bu alan
calisanlarinin egitime daha fazla Onem vermesi gerekmektedir. Calisanlarin

kendilerini siirekli gelistirmesi ve degisime acik olmasi gerekmektedir.

2.2. Cahsmaya Katilanlarin Hizmet Siiresi, Paiisaum Hizmet Siiresi,

Calisma Durumu ve Calistigi Béliime Gore incelenmesi
2.2.1. Cahismaya Katilanlarin Hizmet Siiresi Degiskenine Gore Dagilim

Tablo 4. Calismaya Katilanlarin Hizmet Siiresi Degiskenine Gore Dagilim

Hizmet Siiresi Yiizde (%0) N
1.grup (1-4,9 y1l) 26,9 72
2.grup (5-9.9 yil) 21,3 57

3.grup (10-14,9 y1l) 18,7 50
4.grup (15-33 y1l) 32,5 87

Hizmet siiresi ile ilgili tablo yukarida verilmistir. tablodan anlasildig: {izere;
15 ile 33 yil aras1 hizmet siiresi, toplam c¢alisanlarin hizmet stireleri i¢indeki pay1 en
fazla olandir. Bu bize ¢alisanlarin 6nemli bir kisminin isinde tecriibeli oldugunu

yansitir.

Yine tablodaki bilgiler dogrultusunda 1 ile 10 yi1l arasi hizmet siiresine sahip
calisanlarin toplam hastane hemsirelik hizmetleri calisanlarinin neredeyse yarisini
olusturmaktadir. Bu calisanlar da, 10 yildan daha fazla bu alanda hizmet verenlere
gore tecriibe eksiklikleri gortilebilir. Bu da kurum da ise alistirma, is de gelisme ve
uzmanlagma gibi konularda ¢alisanlara egitim desteginin verilmesi, ilgili

konferanslarin diizenlenmesi gerektigi anlagilmaktadir.

Kurumlar ¢alisanlarin hizmet yilin1 temel alarak, ¢aliganlarin gorev yerlerini,
kisa ve uzun hizmet siiresine sahip calisanlarin harmanlanmasi kisa siiredir hizmet
veren calisanin gelisimine katki saglayabilir. Uzun siireli hizmet vermis olan
calisanlarin  bilgi birikimlerini, tecriibelerini diger c¢alisanlarla paylagsmalar

konusunda bilgilendirilmeleri ve daha az hizmet siiresine sahip ¢alisanlarin da bu
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bilgi  birikiminden ve tecriibeden yararlanmalari  gerektigi  konusunda
bilgilendirilmeler gerekmektedir. Boylelikle uzun siireli bu alanda hizmet vermis

olanlarin tecriibelerinde en iyi sekilde yararlanilmis olur.
2.2.2. Paiisaum ’de Gec¢en Hizmet Siiresi Dagilimi

Tablo 5. Paiisaum de Gegen Hizmet Siiresi Dagilim

Paiisaum Hizmet Siiresi Yiizde (%0) N
1.grup (1-4,9 yil) 42,2 113
2.grup (5-9,9 y1l) 26,5 71
3.grup (10-14,9 y1l) 11,9 32
4.grup (15-20 y1l) 18,7 50

Palisaum’de gecen hizmet siiresi ile ilgili tablo yukarida verilmistir.
Paiisaum’de ki ¢aligma siirelerine bakildiginda kisa siiredir hizmet veren ¢alisanlarin,
toplam ¢alisanlarin neredeyse yarisina esit oldugunu goériillmektedir. Bu da kuruma
alisma, kurum stratejilerine uyumsuzluk gibi konularda ¢ikabilecek sikintilari akla

getirmektedir.

Bir kurumda wuzun siireli hizmet verilmesi c¢alisanin o kurumu
Ozlimseyebilmesi i¢in gereklidir. Kurumun amaglarini, politikasini, gegmisten
giiniimiize kurumun degisimi ve gelisimi yakindan takip edilmis olur ve ¢alisanlar da
bu unsurlar1 gorevlerini icra ederken gz oOnilinde bulundurabilirler. Tam aksi bir
durumda, yani ¢alisan bir kurumda kisa siiredir c¢aligtyorsa kurumun amaglarini,
politikasin1 anlama ve 6ziimsemede sikintilar yasayabilir. Kurumun bu konularda
karsilasilabilecek sorunlari tespit edip, dnlemler konusunda ¢aligmalidir. Calisanlarin

adaptasyonunu saglayacak faaliyetlerde bulunmalidir.
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2.2.3.Calismaya Katilanlarin Cahstig1 Boliime Gore Dagilim

Tablo 6. Calismaya Katilanlarin Cahistig1 Boliime Gore Dagilimi

Calisilan Boliim Yiizde (%0) N
Cerrahi Bolim 38,1 102
Dahili Boliim 43,3 116
Diger Boliimler 8,2 22

Tabloda goriildiigii tizere, dahili boliimlerde ki hemsire sayisi cerrahi ya da
diger boliimlere gore daha fazladir. Daha sonrada cerrahi boliimdeki hemsireler
gelmektedir. Hastanelerde ki boliimlerin sayisi, alan1 ve genisligiyle orantili olarak

calisanlarin sayisinin belirlenmesi gerekmektedir.

Hangi boliime, hangi nitelikte, ne kadar hemsire gerekiyorsa ona gore
hemsire sayilar1 belirlenmelidir. Bu bilgiler 15181 da bu hastanede dahiliye
boliimlerinin genis yer tuttugu sdylenebilir. Bolimlerin genisligine gore de

hemgirelere ihtiyag vardir.
2.2.4. Calismaya Katilanlarin Calisma Sekline Gore Dagilim

Tablo 7. Calismaya Katilanlarin Calisma Sekline Gore Dagilim

Cahisma Sekli Yiizde (%0) N
Gece 48,1 129
Giindiiz 7,1 19
Vardiyali 44 18

Ankete katilanlardan elde edilen bilgilere gore, bu hastanede hemsirelerin
bliyiik bir cogunlugunun gece ya da vardiyali ¢alistig1r goriilmektedir. Bu c¢alisma
sekline ayak uydurabilecek hemsirelerin calistirilmast ve c¢aligma saatlerinin
belirlenirken ¢alisanlarin da goriislerinin alinmasi, ¢alisanlarin bdyle zor bir hizmeti

yerine getirirken motivasyonlarinin korunmasina katki saglayacaktir.

70




Ozellikle evli olan ¢alisanlarin ailelerine de vakit ayira bilmeleri ici ¢alisma
saatleri ayarlanirken 6zen gosterilmedir. Ayn1 durum bekar ya da dul ¢alisanlar i¢in
de gecerlidir. Calisanlarin kendilerine ve sevdiklerine zaman ayirmalar1 kendilerini

1yi hissettirecektir. Bu da ¢alisan motivasyonunu arttirir ve is verimliligi de artar.
2.2.5. Calismaya Katilanlarin Gorev Bolgesine Gore Tanimi

Tablo 8. Calismaya Katilanlarin Gorev Bolgesine Gore Tanim

Gorev Yiizde (%0) N
Klinik Hemsiresi 82,5 221
Boliim Sorumlu Hemsiresi 10,4 28
Egitim Hemsiresi 3,0
Yonetici Hemsire 15 4
Diger 19

Tablodaki arastirmalara gore degerlendirildiginde, bu hastanede hemsirelik
hizmetlerinde calisanlarin % 80’1 asan kismi klinik hemsiresidir. Boliim sorumlu
hemsiresi, yonetici hemsireleri ve egitim hemsireleri boliim sayisina ve ihtiyaca gore
belirlenmektedir. Hastanelerde tiim ¢alisanlarda oldugu gibi hemsirelik hizmetlerinde
de gerekli olan c¢alisan ihtiyacinin tespit edilip gerekli olan c¢aligan ihtiyaci

karsilanmalidir.

Gerek goriildiigiinde boliimlere sorumlu hemsirelerin gorevlendirilmesi, tist
yoneticilerin yiikiinii hafifletir. Ayni sekilde yonetici hemsirelerin yeterli sayida
belirlenmesi, yonetim kadrosunun isini kolaylastiracaktir. Egitim hemsireleri
hastanenin biiyiikliigiine ve calisan sayisina gore belirlenmelidir. Bu alandaki
yenilikleri yakindan takip edip, bu yenilikler hakkinda calisanlar1 da bilgilendirmek

gerekir ve ¢alisanlari kisisel ve mesleki egitimlerinde destek vermelilerdir.

3. DEMOGRAFIK PROFIL - YONETSEL ve ORGANiIZASYONEL
SORUNLARIN ILISKIiSi

Anket calismasi iki boliimden olusmaktadir. Birinci boliimde g¢alismaya

katilanlarin demografik ve mesleki bilgileri, yas, cinsiyet, ¢alistigi birim, hizmet
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stiresi, kurumdaki hizmet siiresi, medeni durumu, egitim durumu- hakkinda sorular

bulunmaktadir.

Ikinci boliim ankette calisanlarmn ydnetsel ve organizasyonel sorunlari
belirlemek i¢in kullanilmistir. Bu bdliimde yonetim ve organizasyonu etkileyen
bireysel ve kurumsal faktorlere yonelik literatiirden derlenen toplam 57 ifade
belirtilmistir. 57 ifadenin 28 tanesi yonetim ve yonetsel sorunlar1 inceleyen sorular,

diger 29 soru organizasyonla ilgili sorunlar1 inceleyen sorulardir.

Olgekte “I=kesinlikle katilmiyorum, 2=katilmiyorum, 3=kismen katilryorum,
4=katiliyorum, S=kesinlikle katiliyorum” secenekleri sunulmustur. Ek 1’de
maddelere verilen kod numaralart gosterilmistir. Analizin devaminda bu kod
numaralart kullanilmigtir. Ankete verilen cevaplardan alinabilecek en yiiksek puan

285, en diisiik puan ise 57’dir.

Verilen analizde SPSS 22 istatistik programi kullanilmigtir. Veri girisi yapilan
340 anketin 268’1 istatistik analiz i¢in kullanilmistir. Analizin ilk asamasinda ankete

katilan calisanlarla ilgili tanimlayici istatistikler kullanilmistir.

Ikinci asamada ankete katilanlarin ydnetimsel sorunlari belirlemeye ydnelik
olarak verdikleri cevaplar Once gruplara ayrim yapilmadan belirlenmistir. Bu
asamada anket formundaki 57 ifadeye verilen cevaplardan alinan toplam puan ve
puanlarin dagilimlart incelenmistir. Daha sonra yas, medeni durum, egitim durumu,
gorev, hizmet siliresi ve kurumdaki hizmet siiresi degiskenleri ile toplam puan

arasinda bir iligki olup olmadig ilgilesim testiyle sinanmistir.

Analizin Ggiinci asamasinda faktor analizi yontemi kullanilmistir. Ankete
katilanlarin organizasyonu etkileyen faktorleri belirlenmeye calisilmistir. Daha sonra
yas, medeni durum, egitim durumu, gorev, hizmet siiresi ve kurumdaki hizmet siiresi
itibariyle faktordeki maddeler verilen cevaplarda anlaml bir farklilik olup olmadig:

arastirilmastir.
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3.1. Yonetsel ve Organizasyonel Sorunlar Anketine Katilanlarin

Aldiklar1 Toplam Puanlarin Dagilim

Sekil 3. Yonetsel ve Organizasyonel Sorunlar Anketine Katilanlarin Normal
Dagilim Egrisi

35

30

25

20

15

10

s 1
0 T T T T

Kesinlikle Katilmiyorum  Kismen Katiliyorum  Kesinlikle
Katilmiyorum Katiliyorum Katiliyorum

Tablo 9. Ankette Alinan Puanlarin Yiizde Dagilim

Verilen Cevap Toplam Puan Tablo N %
1 2736 18,3
2 3288 21,9
3 4435 29,6
4 3048 20,5
5 1445 9,7

Tabloda goriilecegi gibi Paiisaum’de yapilan ankete verilen cevaplardan
yonetim ve organizasyondan kismen memnuniyetin yiiksek oranda oldugu
goriilmektedir. Memnun olmayan ve kesinlikle memnun olmayanlarin orani yiizdelik
dilimde incelendiginde ¢aligmaya katilanlarin neredeyse % 40°lik dilimini
olusturmaktadir. Bu oran kismen memnun olanlarin kurumda yanlis anlasilmaktan
korktuklar1 icin bu cevaba yoneldigi diisiiniilerek, kurum c¢alisanlarinin kurum
yonetim ve organizasyonundan biliylikk bir c¢ogunlukla memnun olmadiklari
diistintilebilir. Ayn1 zamanda kismen memnunum cevabint verenlerin gergekten

yonetimden memnun oldugunu diisiinsek bile bu toplam yiizde i¢inde memnun
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olanlarin oram1 %60’lik bir dilimi kapsar. Bu oranda kurum acisindan iyi bir oran

oldugu sdylenemez.

3.2. Ankete Katilanlarin Demografik ve Mesleki Ozellikleri ile Yonetsel ve

Organizasyonel Sorunlarin Karsilastirilmasi

Ankete Katilan kisilerin degiskenlere gore yonetsel ve organizasyonel
sorunlara bakis acis1 karsilastirilmistir. Yonetsel ve organizasyonel sorunlarin

demografik 6zelliklere gore farkliliklar tablolarda belirtilmistir.
3.2.1. Yas ile Ilgili Iliski

Tablo 10. Yas ile Tlgili Tiski

Degisken Ort.+£8.S. |P
YOnetimi algilama ve bi¢im diizeyleri 58,21+15,63 | 0,353
Yonetime iligkin degerlendirmeler 49,59+13,77 | 0,470
Hastane kaynaklarinin yeterliligini degerlendirme 53,03+14,32 | 0,06
Mesleki gelisim olanaklarinin varligi 57,6+£11,53 | 0,532
Kurumsallagmanin varligi 62,08+12,64 | 0,740
Algilanan organizasyonun varligi 56,07+13,52 | 0,782
Gorev alanlarinin tanimlanmasi 65,8+18,45 | 0,019
Anketteki ifadelere katilma diizeyleri ve karsilastirilmast | 57,69+6,04 | 0,046

Yasa gore yonetsel ve organizasyon el sorunlara iligkin ankete katilanlarin
degerlendirilmelerinde istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmistir. Bu fark yas
degiskeninde 18-29 yas 30-39 yas arasinda daha yliksek olup, 40-51 yas arast daha
diistiktiir.

Geng calisanlarin bu tiir sorunlarla karsilagsma orani daha ileri yas ¢alisanlara
gore daha fazladir. Insanlarda yas ilerledikge, hayat tecriibesinin artmasi bu tiir
sorunlara kars1 bas edebilmelerini ve ¢6zliim Onerileri olusturmalarin1 saglayacaktir.
Genglerin hayattan istekleri, hayat goriisleri yetigskinlere gore tam oturmamistir. En
kiiciik bir aksaklikta pes edebilir, sorunlara ¢6ziim onermek yerine, sadece sikayet

ederler.
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3.2.2. Hizmet Siiresi Ile Tlgili Tliski

Tablo 11. Hizmet Siiresi Ile Tlgili Tliski

Degisken Ort. £S.8. P

Yonetimi algilama ve bi¢im diizeyleri 60,92+15,15 | 0,011
Yonetime iligkin degerlendirmeler 48,49+12,30 | 0,289
Hastane kaynaklariin yeterliligini degerlendirme 50,56+11,68 | 0,074
Mesleki gelisim olanaklarinin varligi 59,73+10,36 | 0,172
Kurumsallagsmanin varligi 62,14+12,51 | 0,254
Algilanan organizasyonun varligi 54,33+14,59 | 0,391
Gorev alanlarinin tanimlanmasi 65,92+17,37 | 0,003
Anketteki ifadelere katilma diizeyleri ve karsilastirilmast | 56,51+6,93 | 0,498

Yonetimi algilama bi¢im ve diizeyleri (p=0,11), gorev alanlarinin

tanimlanmast (p=0,003) anketlerine katilanlarinin degerlendirmelerinde anlamli bir
fark saptanmistir. Bu farkin olugmasi 1-4,9 yil aras1 maksimum seviyede olmakla
birlikte 5-14,9 yil arasi gerileme egilimi gostermektedir. 15-33 yil arasinda ise

minimum diizeye indikleri tespit edilmistir.

Hizmet siiresi fazla olanlar daha fazla mesleki bilgiye sahiptir. Bunun igin
yonetsel ve organizasyonel sorunlarla nasil bas edebilecekleri hakkinda bilgiye
sahiptirler. Hizmet siiresi az olanlarin mesleki tecriibeleri de az oldugundan bu tiir

sorunlarla bas edebilme olasiliklar1 da azdir.
3.2.3. Kurum I¢inde Hizmet Siiresi ile Tlgili Iliski

Tablo 12. Kurum I¢inde Hizmet Siiresi ile Tlgili Tliski

Degisken Ort.£8S. |P

Yonetimi algilama ve bi¢im diizeyleri 53,49+15,79 | 0,020
Yonetime iligkin degerlendirmeler 47 54+12,57 | 0,573
Hastane kaynaklarinin yeterliligini degerlendirme 53,32+13,01 | 0,187
Mesleki gelisim olanaklarinin varligi 58,06+£9,97 | 0,227
Kurumsallagmanin varligi 64,63+14,3 | 0,079
Algilanan organizasyonun varligi 54,12+14,03 | 0,101
Gorev alanlarinin tanimlanmasi 68,75+18,14 | 0,005
Anketteki ifadelere katilma diizeyleri ve karsilagtirilmast | 56,83+5,65 | 0,701

Yonetimi algilama bi¢im ve diizeyleri (p=0,20), gorev alanlarinin

tanimlanmasi (0,005) anketlerinde anlaml farklar tespit edilmis olup, 1-9,9 yil arasi

gorev alanlarmin tanimlanmasinda anlamli fark yiiksek goriilmiis olup, 10- 20 yil
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arasinda yoOnetimi algilama bicim ve diizeylerine iliskin pozitif anlamli bir fark

saptanmistir.

Kurum hizmet siiresi fazla olan ¢alisanlar kurum hakkinda daha fazla bilgiye
sahiptir. Kurumun hedeflerine iliskin daha fazla bilgiye sahiptirler. Bunun ig¢in
sorunlarla karsilastiklarinda kurumun amag ve politikasina ters diismeyecek sekilde
¢oziimler arayip, uygulayabilirler. Kurum hizmet siiresi az olanlar ise kurum
hakkinda daha az bilgiye sahip olduklar1 i¢in bu tiir sorunlarla karsilastiklarinda

¢0ziim bulmada zorlanabilirler.
3.2.4. Egitim Durumu ile ilgili Iliski

Tablo 13. Egitim Durumu ile ilgili iliski

Degisken Ort.£8S8. |P

Yonetimi algilama ve bi¢im diizeyleri 55,21+12,15 | 0,002
Yonetime iligkin degerlendirmeler 45,71+10,27 | 0,000
Hastane kaynaklarinin yeterliligini degerlendirme 51,27+12,05 | 0,005
Mesleki gelisim olanaklarinin varligi 57,74+10,4 | 0,446
Kurumsallagmanin varligi 62,88+13,65 | 0,037
Algilanan organizasyonun varligi 54,03+14,83 | 0,096
Gorev alanlarinin tanimlanmasi 65,34+19,32 | 0,012
Anketteki ifadelere katilma diizeyleri ve karsilastirilmast | 56,21+4,78 | 0,023

Diger degiskenlere bagli olan anket sonuglarinda saglik meslek lisesi
59,25+14,63 ortalama degerle yonetsel ve organizasyonel sorunlari en fazla yasayan
gruptur. On lisans 57,41+13,18, lisans 54,03+14,45 ortalama degerle bu sorunlarin
yagsanma sikliginin diistiigii gozlemlenmektedir. Yiiksek lisans 52,66+15,53 ortalama

degerle yonetsel ve organizasyon el sorunlar1 en az yasayan gruptur.

Egitim seviyesi yiikseldik¢e yonetsel ve organizasyonel sorunlarla bas
edebilme derecesi de artmaktadir. Egitimli kisilerin sorunlara bakis acis1 egitim
seviyesi dislik olanlara gore daha farklidir. Egitim seviyesi yiiksek olanlara gore
sorun bile olamayacak bir konu egitim seviyesi diisiik olan birine gore biiylik

problem olabilir.

76




3.2.5. Calisilan Boliim ile Tlgili Tliski

Tablo 14. Cahsilan Béliim ile Tlgili Tliski

Degisken Ort. £S.8. P
Yonetimi algilama ve bi¢im diizeyleri 59,35+18,02 | 0,022
Yonetime iliskin degerlendirmeler 51,69+13,78 | 0,046
Hastane kaynaklarinin yeterliligini degerlendirme 56,7+11,55 | 0,012
Mesleki gelisim olanaklarinin varligi 57,65+11,1 | 0,137
Kurumsallagsmanin varligi 6,22+13,48 | 0,156
Algilanan organizasyonun varligi 56,7£12,05 | 0,720
Gorev alanlarinin tanimlanmasi 63+19,18 0,215
Anketteki ifadelere katilma diizeyleri ve karsilastirilmast | 57,28+5,39 | 0,006

Diger bolumler bagligi altinda degerlendirdigi dahili ve cerrahi boliimler
disinda kalan diger boliimlerdir. Diger boliimler 62,94+18,02 ortalama degerle

yonetsel ve organizasyonel sorunlari en fazla yasayan gruptur.

Dahili bolim 59,35+14,27 ortalama degerle bu sorunlarin yaganma sikliginin
distigii gozlemlenmektedir. Cerrahi bolimlerde calisanlarin verdikleri cevaplar
sorunlarla karsilagsma

degerlendirildiginde bu sikliginin daha da distigi

saptanmaktadir. Yapilan isin kisilere yiikledigi yiiklere gore bu sorunlarla karsilagsma

orani da degismektedir.

3.2.6. Calisma Sekli ile Tlgili Tliski

Tablo 15. Cahsma Sekli ile Tlgili Tliski

Degisken Ort.£88. |P
Yonetimi algilama ve bi¢im diizeyleri 59,14+17,5 | 0,480
Yonetime iligkin degerlendirmeler 48,67+15,68 | 0,133
Hastane kaynaklarinin yeterliligini degerlendirme 51,22+12,25 | 0,043
Mesleki gelisim olanaklarinin varligi 57,88+12,08 | 0,746
Kurumsallagmanin varligi 61,43+11,72 | 0,803
Algilanan organizasyonun varligi 52,31+12,25 | 0,746
Gorev alanlarinin tanimlanmasi 64,48+18,36 | 0,607
Anketteki ifadelere katilma diizeyleri ve karsilagtirilmasi | 55,63+5,49 | 0,034
Glindiiz  calisanlarda  60,52+17,50 ortalama degerle yonetsel

organizasyonel sorunlar1 en fazla yasayan gruptur. Gece calisanlarda 58,11+13,63

oranla giindiiz ¢alisanlara gére daha az bu sorunlarla karsilasildigi anlasilmaktadir.

77



Vardiyalilarda ise 56,49+15,44 oranla bu sorunlarla karsilasma orani en diisiik

oldugu goriilmektedir.

Gilindiiz calisanlarin daha fazla kisiyle muhatap olmasi bu tiir sorunlarla
karsilasma oranimi arttirabilir. Aym sekilde gece calisanlar daha az kisiyle muhatap
olduklart icin bu tiir sorunlarla karsilasma orani diismektedir. Vardiyali ¢aliganlarda

bu oran daha da diismiistiir.
3.2.7. Medeni Durum ile Tlgili Iliski

Tablo 16. Medeni Durum ile Ilgili iliski

Degisken Ort.£8S. |P

Yonetimi algilama ve bi¢im diizeyleri 56,93+14,32 | 0,626
Yonetime iligkin degerlendirmeler 48,54+12,6 | 0,328
Hastane kaynaklarinin yeterliligini degerlendirme 53,03+14,59 | 0,582
Mesleki gelisim olanaklarinin varligi 57,85+13,24 | 0,391
Kurumsallagmanin varligi 64,58+28,31 | 0,117
Algilanan organizasyonun varligi 54,46+15,51 | 0,041
Gorev alanlarinin tanimlanmasi 66,49+17,35 | 0,009
Anketteki ifadelere katilma diizeyleri ve karsilagtirilmas1 | 56,93+6,87 | 0,286

Bekarlarda 58,93+14,7 ortalama degerle yonetsel ve organizasyonel sorunlari
en fazla yasayan gruptur. Evlilerde 56,98+14,83 oranla bu sorunlarin daha az
gortilmekle birlikte, bosanmis/dullarda 56,59+14,13 oranla evlilere yakin bir orana

sahiptir ve bu gruplar yonetsel ve organizasyonel sorunlar1 daha az yasamaktadirlar.

Bekérlarin evlilere gore diizenli bir hayatlarinin olmayis1 ve hayat
tecriibelerinin eksik olmasi bu tiir sorunlarla karsilasma oranlarini artirir. Evlilerin
sosyal hayatta c¢ok fazla sorumluluklarinin olmasi sorunlarla bas edebilme
yeteneklerinin gelismesini saglamistir. Ayn1 sekilde dullarda daha 6ncesinde bu tiir

sorumluluklarla ugrastiklar i¢in sorunlarla bas edebilmede tecriibelilerdir.
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3.2.8. Yaptig1 Gorev Ile Tlgili liski

Tablo 17. Yaptig1 Gorev 1le Tlgili Tliski

Degisken Ort. £S.8. P

Yonetimi algilama ve bi¢im diizeyleri 59,75+14,77 | 0,618
Yonetime iliskin degerlendirmeler 52,48+15,32 | 0,624
Hastane kaynaklarinin yeterliligini degerlendirme 60,44+8,12 | 0,035
Mesleki gelisim olanaklarinin varligi 58,6+11,28 | 0,501
Kurumsallagsmanin varligi 62,27+16,42 | 0,439
Algilanan organizasyonun varligi 59,16+10,29 | 0,533
Gorev alanlarinin tanimlanmasi 58,75+12,66 | 0,618
Anketteki ifadelere katilma diizeyleri ve karsilastirilmast | 58,75+3,09 | 0,095

Bolim sorumlu hemsireleri 62,01+£10,77 ortalama degerle yonetsel ve
organizasyonel sorunlar1 en fazla yasayan gruptur. Yonetici hemsire 58,75+20,53,
diger boliimlerin(klinik, bolim sorumlu, egitim ve yonetici hemsire disinda
hemsirelik hizmetlerinde ¢alisanlar) hemsirelerine 58,43+11,47 oranla bu sorunlarla
karsilagsma orani biraz daha diisiiktiir. Klinik hemsiresinde 57,13+15,32 oranla bu
sorunlarla karsilastiklar1 goriilmektedir. Egitim hemsirelerinde ise 55,89+6,11 oranla

yonetsel ve organizasyonel sorunlarla en az karsilasan gruptur.

Hemsirelerin sorumluluklar1 artikga bu sorunlarla karsilasma oranlarinin
artig1 goriilmektedir. Daha az sorumluluga sahip hemsirelerde bu sorunlarla

karsilagsma oranmi diismektedir.

4. YONETSEL SORUNLARA ILiSKIN VERILERIN ANALIZI

Bu calismada anketlerde yonetsel sorunlara iliskin sorular sorulmustur. Bu
sorulara verilen cevaplar degerlendirilerek Paiisaum’ndeki hemsirelik hizmetlerinde
karsilasilan yonetsel sorunlar belirlenmeye ¢alisilmistir. Sorulara verilen “kesinlikle
katilmiyorum, katilmiyorum, kismen katiliyorum, katiliyorum ve kesinlikle
katiliyorum™ cevaplarinin toplam cevaplar i¢indeki ylizdelik paylar1 tablolarda

verilmistir. Cevaplara iligkin yorumlar da yapilmistir.
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4.1. Hedeflerin Belirlenmesi ve Hedeflere iliskin Sonuclarin Paylasim

Tablo 18. Hedeflerin Belirlenmesi ve Hedeflere Tliskin Sonuclarin Paylasim

Soru No 1 2
Frekans-Yiizde N % N %
Kesinlikle Katilmiyorum 39 14,6 37 13,8
Katilmiyorum 54 20,1 59 22
Katilma Diizeyi [ Kismen Katilyorum 88 32,8 84 31,3
Katiliyorum 71 26,5 70 26,1
Kesinlikle Katiliyorum 16 6,9 18 6,7
Yanmit Veren Sayisi (n) 268 100 268 100

Bu sorulara verilen kismen katiliyorum cevabi, hedeflerin her zaman yazili
bir sekilde onceden belirlendigini ve hedeflere iliskin sonuclarin ¢alisanlara
bildirildigi akla getirebilir. Bu kurumda boliimlere ait hedeflerin yazili bir sekilde
onceden belirlemede bazi Sorunlar yasandigi ve hedeflere iligkin sonuglarin

calisanlara bildirilmesi konusunda sikintilar yasandigi kanisina da varilabilmektedir.

Verilen olumlu cevaplart da goéz Oniinde bulundurarak bazi birim veya
bolimlerde bu konularda aksakliklarin yasandigi soylenebilir. Ancak kismen
katiltyorum cevabini olumlu bir cevap olarak degerlendirdigi de ¢alisanlarin biiyiik
cogunlugu hedeflerin 6nceden belirlenip ¢alisanlarla paylasildigini ve ¢alismalara
iliskin sonuglarin calisanlarla paylasildigini soylemektedirler. Caligmaya katilanlarin
yarist bu soruyu olumlu cevaplarken diger yarist olumsuz cevap vermistir. Bu
konuda kesin bir yorum yapmak zorlagsmaktadir. Bu konuda daha ayrintili bir
inceleme yapip konu hakkindaki aksakliklarin tespit edilip gerekli Onlemlerin

alinmas1 gerekmektedir.
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4.2. Hemsire Sayisinin Yeterliligi, Malzeme, Arac¢-Gere¢ Olanaklarinin

Yeterliligi ve Calisma Ortami Kosullarinin Uygunlugu

Tablo 19. Hemsire Sayisinin Yeterliligi, Malzeme, Arac-Gere¢ Olanaklarinin
Yeterliligi ve Calisma Ortam Kosullarinin Uygunlugu

Soru No 6 7 8
Frekans-Yiizde N % N % N %
Kesinlikle
131 |489 |74 28 62 23,1
Katilmiyorum
Katilmiyorum 51 19 57 21 53 19,8
Katilma
Kismen Katiliyorum |30 11,2 |76 28,5 |68 25,5
Diizeyi
Katihlyorum 28 104 |51 19 66 24,6
Kesinlikle
28 104 (9 3,5 19 7
Katihlyorum
Yanit Veren Sayisi (n) 268 |100 (267 (100 |268 (100

Verilen cevaplar degerlendirildiginde, bu kurumda hemsire hizmetlerinde
calisanlarin biiyiik cogunlugunun kurumdaki hemsire sayisinin yetersiz oldugunu
diisiindiigii goriilmektedir. Birimlerdeki hemsire ihtiyaclarinin tespit edilip, gerekli

personelin temin edilmesi gerekir.

Malzeme, arag-gereclerinin  yeterlilii  konusunda da genel bir
memnuniyetsizlik oldugu sdylenebilir. Ayn1 memnuniyetsizlik calisma ortami
kosullar1 i¢inde soylenebilir. Fakat bu sorunun cevaplarinda kismen katiliyorum
cevabinin bir kismini olumlu sayildig: kabul edilir, olumlu cevaplarin %40ile 45°lik
oranlara ulagsmasi mimkiindiir. Bu konuda c¢ogunluk memnun degilken,
azimsanmayacak bir grupta memnundur. Yani memnuniyet oranlarinin kisilere gore

degistigi ve bir kisim c¢alisma ortamlarindan memnunken, bir kisim c¢alisanda

memnun degildir.
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4.3. Is Kazalarina, Meslek Hastaliklarma ve Giivenlige Yonelik Gerekli

Tedbirlerin Alinmasi

Tablo 20. Is Kazalarina, Meslek Hastaliklarina ve Giivenlige Yonelik Gerekli
Tedbirlerin Alinmasi

Soru No 9 10 11
Frekans-Yiizde N % N % N %
Kesinlikle

39 |145 |40 |149 |73 27,3
Katilmiyorum

Katilmiyorum 45 17 45 16,8 |69 25,8

Katilma | Kismen
116 |43,4 |98 36,6 |73 27,3
Diizeyi |Katillyorum

Katihlyorum 52 19,5 |64 23,9 |36 13,5

Kesinlikle
15 |56 (21 |78 |16 |6
Katihlyorum
Yanit Veren Sayisi (n) 267 99,6 1268 |100 |267 ]99,6

Is kazalarma yénelik tedbirlerin alindigina ve meslek hastaliklaria yonelik
gerekli tedbirlerin alindigina yonelik sorularda katilanlarin neredeyse yarisina yakini
kismen katiliyorum demistir. Kismen katiliyorum cevabi tedbirler alintyor ama bazen
aksakliklar yasaniyor, gibi algilanabilir. Boyle disiiniildiigiinde ankete katilanlarin
yarisindan biraz fazlasi bu tedbirlerin yeterince alinmadigini diislinlirken, yarisina

yakini tedbirlerin alindigini diistinmektedir.

Giivenlige yonelik tedbirlerin alinmasi konusunda, ankete katilanlarin
cogunlugunun gerekli tedbirlerin alinmadigini disiindiigii goriilmektedir. Saglik
kurumlarinda genel is kolu insan saglig1 lizerine oldugu icin bu alanda hizmet sunan
kurumlarin gerek calisanlar gerekse hastalar agisindan giivenlige yonelik gerekli

tedbirlerin alinmasi ¢ok onemlidir.

82



4.4. Yoneticilerin Adilligi, Calisanlara Verdigi Degere, Duyulan Giiven

ve Sorunlarin Coziimdeki Etkinlikleri

Tablo 21. Yoneticilerin Adilligi, Calisanlara Verdigi Degere, Duyulan Giiven ve
Sorunlarin Coziimdeki Etkinlikleri

Soru No 18 19 20 21
Frekans-Yiizde N % N % N % N %
Kesinlikle
75 |28 83 31 60 225 |61 22,5
Katilmiyorum
Katilma |Katilmiyorum 58 |22 52 19,4 |54 20,5 |52 19,5

Diizeyi Kismen Katillyorum 82 |30 71 2655 |91 34 78 36,5

Katiliyyorum 43 16 53 19,8 149 18 53 16
Kesinlikle Katihlyorum |9 4 9 3,4 13 5 12 55
Yanit Veren Sayisi (n) 267 (100 268 100 267 100 267 100

Verilen cevaplar 1s1ginda yoneticilerin her konuda adil davranmadiklari
sonucuna ulagilmaktadir. Bunun yam sira ankete katilanlarin bir kismi ise tam tersi
diisiincededir. Yoneticilerin c¢alisanlara deger vermedigini diisiinenlerin sayist

cogunluktadir. Yine ankete katilanlarin bir kismi deger verdiklerini savunmaktadir.

Ankete katilanlarin ¢ogu yoneticilerine giivenmezken, %30 ile %40’lik bir
dilimin yoneticilerine giivendigini sdylemek miimkiindiir. Ayni sekilde isle ilgili
sorunlarin yoneticiler tarafindan etkin bicimde c¢oziimlenmedigini diislinenler
cogunluktadir. Yine ankete katilanlarin 5/1°1 kadar1 bu konuda olumlu diisiincelere

sahiptir.
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4.5. Kararlar Alinirken Cahisanlara Damsilmasi, Yoneticilerin Uyarma

Sekilleri, Yonetimsel Yaklasimlar

Tablo 22. Kararlar Alinirken Calisanlara Danisilmasi, Yoneticilerin Uyarma
Sekilleri, Yonetimsel Yaklasimlar

Soru No 22 23 24
Frekans-Yiizde N % N % N %
Kesinlikle
12 27 44 16,5 |37 14
Katilmiyorum
Katilmiyorum 52 19,5 (32 12 41 15,5

Katilma [ Kismen
78 29,5 (81 30,5 |94 35
Diizeyi |Katillyorum

Katihlyorum 53 (20 |72 |27 |72 |27
Kesinlikle
12 |4 37 (14 |23 |85
Katihlyorum
Yanit Veren Sayisi (n) 267 (100 |266 |100 |[267 |100

Bu kurumda yonetici hemsireler tarafindan kararlar alinirken galisanlarin
goriiglerinin  alinmadigin1  savunanlarin  sayisi ¢ogunluktadir. Yine calismaya
katilanlarin bir kismi alindigini diisiinmektedir. Calisanlarin 6zellikle kendilerini ve
yaptiklar1 isleri ilgilendiren konularda kararlar alinirken, goriislerinin alinmasi

calisanlarin calisma istegini artiracagi olasidir.

Yoneticilerin uygun olmayan ortamlarda olumsuz kiiglik disiiriicii
elestirilerde bulunulmadigini diistinenler ¢alismaya katilanlarin yarisindan fazlasini
olusturmaktadir. Ayn1 zamanda calismaya katilanlarin neredeyse yarisina yakini da
aksini diistinmektedir. Calismaya katilanlarin yarisindan fazlasi ¢alistigi birimdeki

yonetimden memnunken, yarisina yakint memnun degildir.
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4.6. Mesleki Bilgilerin Kullamm, Cahsamin Kendi Kararlarim

Kullanmasi, Cahisanlarin Takdir Edilmesi

Tablo 23. Mesleki Bilgilerin Kullanimi, Calisanin Kendi Kararlarini
Kullanmasi, Cahsanlarin Takdir Edilmesi

Soru No 26 27 28
Frekans-Yiizde N % [N % [N %
Kesinlikle
39 |15 18 |7 61 |23,5
Katilmiyorum
Katilma | Katilmiyorum 104 140 43 16,5 |65 25
Diizeyi |Kismen Katihyorum |55 (21 109 (41,5 |84 |32
Katiliyorum 35 |13 82 |31 |47 |18
Kesinlikle Katihyorum | 29 11 10 |4 4 1,5
Yanit Veren Sayisi (n) 262 |[100 (262 (100 (261 |100

Calismaya katilanlarin ¢ogu calistigi is ortaminda mesleki bilgilerini
kullanmasina izin verilmedigi i¢in iste koreldigini diisinmektedir. Calisanlara
mesleki bilgilerini kullanma sans1 verilmesi c¢alisanlarin  hem kendilerini
yenilemelerine hem de yeni bilgiler 6grenme sevki kazanmalarina neden olacaktir.
Yapilan ¢aligmaya katilanlarin yarisindan fazlasi islerini yaparken kendi kararlarim
uygulama firsat1 bulduklar1 goriisiindedir. Calismaya katilanlarin yarisina yakin bir

kismi da tam tersini diisiinmektedir.

Calismaya katilanlarin biiyiik cogunlugu islerini iyi yaptiklarinda yoneticileri
tarafindan takdir edilmediklerini diistinmektedirler. Yoneticilerin basar1 gosteren
calisami takdir edici davraniglar sergilemesi calisanin calisma istegini artiracaktir.
Degilse calisan her hangi bir geri donilis almazsa ekstra bir ¢aba gostermesinin
gereksiz oldugu diisiincesine kapilabilir. Bu durum kurumda ki calismalarin

ilerlemesi ve gelismesini yavaslatir.
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4.7. Ucretten Memnuniyet, Cahsma Cizelgelerin ve Cahsma Saatlerinin

Diizenlenmesi

Tablo 24. Ucretten Memnuniyet, Cahsma Cizelgelerin ve Calisma Saatlerinin

Diizenlenmesi
Soru No 29 30 31
Frekans-Yiizde N % N % N %
Kesinlikle
113 |43 27 10 17 6,5
Katilmiyorum
Katilmiyorum 67 255 [22 8,5 69 26,5
Katilma Kismen
50 19 69 26,5 [95 36,5
Diizeyi Katiliyorum
Katihlyorum 25 9,5 92 355 |46 18
Kesinlikle
7 3 51 195 |33 12,5
Katihlyorum
Yanit Veren Sayisi (n) 262 (100 |[261 (100 (260 |100

Calisanlarin  bliylik bir kisminin aldigi iicretten memnun olmadigi
goriilmektedir. Genel olarak ticret konusu bir¢ok konuya dogrudan etki eder. Calisan
eger aldig1 licretten memnun degilse baska alternatifler arastirmaya baslar ve bu

kurumla olan iliskisini de zayiflatir.

Calisanlarin  biiyiik bir kismimna gore calisma ¢izelgesi hazirlanirken
calisanlarin istekleri dikkate alintyor. Calisanlarin sevdiklerine ve kendilerine zaman
ayirmalar1 gerekir, bazen de kisisel engelleri yiiziinden bazi zamanlar ¢alisip bazi
zamanlar ¢alismak istemeyebilirler. Calisanlarin da gorisleri alinip, kurumun ve
yapilacak isin yapisi incelenerek calisma ¢izelgesi hazirlanmasi daha saglikli
olacaktir. Calismaya katilanlarin yarisindan fazlasi yasalarla belirlenen g¢alisma
saatinden fazla calismak durumunda kaldigin1 sdylemektedir. Yarisina yakin kismi

da fazla ¢calisma yapmadigini soylemektedir.
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4.8. Yiikselme Olanaklar1

Tablo 25. Yiikselme Olanaklari

Soru No 33 34 35
Frekans-Yiizde N % N % N %
Kesinlikle
98 37,5 (17 6,5 10 4
Katilmiyorum
Katilmiyorum 61 23,5 (33 12,5 |37 14
Katilma
Kismen Katiliyorum |67 26 61 23,3 |74 28,5
Diizeyi
Katiliyorum 27 10 54 20,7 |73 28
Kesinlikle
8 3 96 37 66 25,5
Katihyorum
Yanit Veren Sayisi (n) 261 |100 |261 |100 (260 (100

Bu kurumda yiikselmelerin iyi ¢alismaya ve yetenekli olmaya bagli olmadigi
disiiniilmektedir. Calismaya katilan biiyilk bir kismi bu kurumda yiikselme
olanaklarinda bir adaletsizlik oldugunu diisiinmektedir. Verilen cevaplarla yonetime
yakin olanlarin yiikselme olanaklarinin daha fazla oldugu diisiiniilmektedir. Yani

yiikselme olanaklariin siirli oldugu kanisina varilmaktadir.

Bir birime c¢alisan atanirken c¢alisanin  Gzellikleriyle isin  yapist
karsilagtirilmali ve en uygun calisan tespit edilip, yerlestirilmelidir. Bu islem
yapilirken c¢aliganlarin  bilgi, beceri ve yeteneklerinin degerlendirilmesi c¢ok
onemlidir. Ornedin ydnetici kadrosuna bir personel yerlestirilirken, mesleki bilgi ve
becerisinin yan1 sira liderlik ozellikleri tasiylp tasimadigina da bakilmasi

gerekmektedir.
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4.9. Sosyal Etkinlikler, iletisim Kopukluklar: ve Is ile Tlgili Cahsanlarin

Bilgilendirilmesi

Tablo 26. Sosyal Etkinlikler, fletisim Kopukluklar ve is ile Tlgili Cahisanlarin
Bilgilendirilmesi

Soru No 38 42 43
Frekans-Yiizde N % N % N %
Kesinlikle
27 10,3 |13 5 26 10
Katilmiyorum
Katilma | Katilmiyorum 43 16,5 (49 18,7 (40 15,2
Diizeyi |Kismen Katiliyorum 79 30 103 |39,3 (103 |40
Katiliyorum 61 23,3 |61 23,3 |75 |29
Kesinlikle Katiliyorum |52 199 (36 13,7 |15 5,8
Yanit Veren Sayisi (n) 262 (100 |262 |100 |259 |100

Calismaya katilanlarin cevaplari 1s18inda, ¢alisanlarin yarisindan fazlasi bu
kurumda sosyal etkinliklere O6nem verilmedigini diistiniirken, yarisina yakini
verildigini diisiinmektedir. Sosyal etkinlikler calisanlarin motive edilmesi ve

kaynasmalarinin saglanmasi agisindan ¢ok 6nemlidir.

Calisanlarin yarisindan fazlasi, bu kurumda tedavi ve bakim hizmetlerini
aksatan iletisim kopukluklarinin yasanmadigini sdylemektedir. Yarisina yakin kismi
ise yasandigimi sdylemektedirler. Ozellikle saglik kurumlarindaki bu tiir iletisim
kopukluklar1 hayati 6nem tasimaktadir denilebilir. Calisanlarin yarisindan fazlasi
kendisi ve isiyle ilgili konularda bilgilendirildigini diistintirken, yarisina yakin kismi

bilgilendirilmedigini diisiinmektedir.
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4.10. Kurumdaki Calisan Memnuniyeti ve Calisanlarin Sicil Raporu

Hakkinda Bilgilendirilmesi

Tablo 27. Kurumdaki Calisan Memnuniyeti ve Calisanlarin Sicil Raporu
Hakkinda Bilgilendirilmesi

Soru No 44 45
Frekans-Yiizde N % N %
Kesinlikle
116 (44 104 (40
Katilmiyorum
Katilmiyorum 82 315 (66 25,3

Katilma [Kismen
29 11 60 23
Diizeyi Katiliyorum

Katihyorum 30 12 24 9,5
Kesinlikle
3 15 |7 2,2
Katihlyorum
Yanit Veren Sayisi (n) 260 [100 (261 |100

Yapilan calismalara katilanlarin cevaplar1 dogrultusunda, calisanlarin 6nemli
bir ¢ogunlugu bu kurumda c¢alisan memnuniyetinin  Snemsenmedigini
diisiinmektedir. Ayn1 zaman da sicil raporu diizenlenirken hangi kriterlere gore
degerlendirilecegi c¢alisanlarla paylasilmadigi diisiincesi de cogunluktadir. Bu
sonuglara gore ¢alisan memnuniyetinin dnemsenmedigi ve ¢alisan memnuniyetinin

yeterli bir sekilde saglanmadig: diisiiniilebilir.

Islerin istenilen diizeyde ve saglikli bir sekilde ilerlemesi icin calisan
memnuniyetinin saglanmasi birinci kosuldur diye biliriz. Calisan memnuniyeti
saglanarak, yonetimsel ve organizasyon el birgok sorunun oniine gegilmis olur.
Calisanlara sicil raporu diizenlenirken, hangi kriterlere gore diizenlenecegi
calisanlarla paylasilmalidir. Boylelikle calisanlarda olusabilecek ©n yargilar

engellenmis olur.
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4.11. Kurumda Hasta Memnuniyetinin Onemi

Tablo 28. Kurumda Hasta Memnuniyetinin Onemi

Soru No 46
Frekans-Yiizde N %
Kesinlikle Katilmiyorum 19 7,5
Katilmiyorum 18 7
Katilma
Kismen Katiliyorum 66 25,5
Diizeyi
Katiliyorum 78 30
Kesinlikle Katiliyorum 78 30
Yanit Veren Sayisi (n) 259 100

Calismaya katilanlarin biiyiik bir cogunlugunun katilimiyla bu kurumda hasta
memnuniyetinin - 6nemsendigi diisincesine ulagilmaktadir. Bu durum anketin
yapildigr Patisaum’ndeki caligmalarin hasta memnuniyeti esas alinarak yapildigi
sonucuna ulagilir. Kurum hastalarin istek ve Onerilerini géz oniinde bulundurarak
kararlar almasi ve hasta memnuniyetinin saglanmast kurumun saglikli ve etkin bir

sekilde caligsmalarini siirdiirmesini saglar.

Saghk kurumlari, insanlarin sagliklarimin korunmasi ve sagliklarina
kavusmalar i¢in ¢alistiklar: i¢in hasta memnuniyetinin énemi ¢ok biiyiiktiir. Hasta
memnuniyetinin saglanmasi yolunda yapilan ¢aligmalar islerin sistematik bir sekilde
yliriimesini saglayacagi i¢in kurumda karsilasilabilecek herhangi bir yonetsel ve

organizasyon el sorunlarin oniine gegilebilir.
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4.12. Hemsirelik Hizmetlerine Yonelik Kalite Calismalari, Komiteler ve

Oryantasyonlar

Tablo 29. Hemsirelik Hizmetlerine Yonelik Kalite Calismalari, Komiteler ve
Oryantasyonlar

Soru No 47 48 49
Frekans-Yiizde N % N % N %
Kesinlikle
17 6,5 17 6,6 32 12,5
Katilmiyorum
Katilmiyorum 59 225 |70 274 |75 28,3
Katilma
Kismen Katihyorum (110 |42 90 35 80 30,7
Diizeyi
Katihlyorum 41 16 46 18 52 20
Kesinlikle
34 13 33 13 22 8,5
Katihlyorum
Yanit Veren Sayisi (n) 261 [100 (256 |100 (261 |100

Calismaya katilanlarin yarisindan fazlasi hemsirelik hizmetlerine yonelik
kalite ¢alismalarini yeterli bulurken, yarisina yakin kismi da yetersiz bulmaktadir.
Calismaya katilanlarin verdigi olumlu ve olumsuz cevaplarin birbirine yakin olmasi
bu konu ile yorum yapilmasimi zorlastirmaktadir. Bu konuyu ayrintili incelemeler

yaparak arastirmak ve sorunlar1 tespit etmek daha dogru olacaktir.

Calismaya katilanlarin yarisindan fazlasi hemsirelik hizmetleriyle 1ilgili
komitelerin etkin sekilde faaliyet gostermedigini diislinlirken, yarisina yakin kismi
etkin sekilde faaliyet gosterdigini diistinmektedir. Calisanlarin yarisindan fazlasi
almis oldugu oryantasyon egitiminin yeterli ve etkin oldugunu diisiiniirken, yarisina
yakini yeterli ve etkin olmadigim1 diistinmektedir. Goriildiigii gibi oryantasyon
egitimlerinde bazi eksiklik vardir. yonetsek ve organizasyonel sorunlarin olugmamasi

i¢cin oryantasyon egitimleri ¢ok onemlidir.
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4.13. Hizmet I¢i Egitim ve Yeni Gelen Cihazlarim ya da Yeni

Uygulamalarin Egitimi

Tablo 30. Hizmet I¢i Egitim ve Yeni Gelen Cihazlarin ya da Yeni
Uygulamalarin Egitimi

Soru No 50 o1 52
Frekans-Yiizde N % N % N %
Kesinlikle
20 7,5 |32 12 43 16,4
Katilmiyorum
Katilmiyorum 67 26 84 32 105 |40
Katilma
Kismen Katillyorum |119 |46 77 29,4 (78 30
Diizeyi
Katihlyorum 34 13 46 17,6 |27 10
Kesinlikle
20 7,5 |23 9 9 3,6
Katihlyorum
Yanit Veren Sayisi (n) 260 |100 (262 |100 |262 |100

Calismaya katilanlarin verdigi cevaplar degerlendirildiginde, calisanlarin
yarisindan fazlasi, yeni bir cihaz geldiginde veya yeni bir uygulama baslatildiginda
calisanlara yeterli sekilde egitim verildigini disiiniirken, yarisina yakin kismi
verilmedigini diisiinmektedir. Calismalarin sorunsuz sekilde siirdiiriilebilmesi i¢in
yeni uygulama baslatilacaginda ya da yeni bir cihaz geldiginde gerekli egitimin

calisanlarla paylasilmasi gerekmektedir.

Calisanlarin ¢ogu hizmet i¢i egitim konulari belirlenirken taleplerinin dikkate
alindiginm1 ve hizmet i¢i egitim konularinin isleriyle ilgili oldugunu savunmaktadirlar.
Saglik sektoriindeki stirekli degisim ve gelisimden dolay: calisanlara verilen hizmet
ici egitimler de siirekli yenilenmeli ve gelistirilmelidir. Calisanlarin caligmalarin

giiniin gereklerine gore siirdiirebilmeleri i¢in bu gereklidir.
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4.14. Egitsel Faaliyetlere ve Hemsirelik Mesleginin Gelisimine Katki

Saglayacak Bilimsel Toplantilara Verilen Onem

Tablo 31. Egitsel Faaliyetlere ve Hemsirelik Mesleginin Gelisimine Katki
Saglayacak Bilimsel Toplantilara Verilen Onem

Soru No 56 57
Frekans-Yiizde N % N %
Kesinlikle Katilmiyorum 30 11,5 73 28
Katilmiyorum 45 17 72 27,5
Katilma
Kismen Katiliyorum 67 25,5 70 26,7
Diizeyi
Katihlyorum 57 22 35 13,3
Kesinlikle Katiliyorum 63 24 12 4,5
Yanit Veren Sayisi (n) 262 100 262 100

Calismaya katilanlarin  biiyilk bir kismi egitim faaliyetlerine katilma
konusunda kurum tarafindan yeterli destek almadiklarini savunmaktadirlar.
Calismaya katilanlarin yarisindan fazlast bu kurumda hemsirelik mesleginin
gelisimine katki saglayacak bilimsel toplantilarin diizenlenmedigini savunmaktadir.

Yarisina yakin bir kismi1 da tam tersine diizenlendigini savunmaktadir.

Bu kurumda egitim faaliyetlerine daha fazla 6nem verilmelidir. Bu alandaki
caligmalari arttirtlmalidir. Ayrica, galisanlara egitim konusunda destek verilmeli ve
tesvik edilmelidir. Hatta ¢esitli egitim programlar1 hazirlanip ¢alisanlarin bu

caligmalara katilmasi konusunda tesvik edilmelilerdir.

5. ORGANIZASYONEL SORUNLARA ILISKIN VERILERIN
ANALIZI

Bu c¢alismada anketlerde organizasyonel sorunlara iliskin de sorular
sorulmustur. Bu sorulara verilen cevaplar degerlendirilerek Pausaum hemsirelik
hizmetlerinde Kkarsilagilan organizasyonel sorunlar belirlenmeye ¢alisilmustir.

Sorulara verilen “kesinlikle katilmiyorum, katilmiyorum, kismen katiliyorum,
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katiliyorum ve kesinlikle katiliyorum” cevaplarinin toplam cevaplar igindeki

yiizdelik paylar tablolarda verilmistir. Cevaplara iliskin yorumlar da yapilmistir.

5.1. Kurumsal Diizenlemelerin Yapilmasi, Kural ve Prosediirlerin
Diizenlenmesi, Aletlerin, Cihazlarin Kullanma Talimatlarinin

Belirlenmesi

Tablo 32. Kurumsal Diizenlemelerin Yapilmasi, Kural ve Prosediirlerin
Diizenlenmesi, Aletlerin, Cihazlarin Kullanma Talimatlarinin

Belirlenmesi
Soru No 3 4 5
Frekans-Yizde N % N % N %
Kesinlikle 18 | 67 | 30 |112| 44 | 164
Katilmiyorum
Katilmiyorum 54 | 20,1 87 | 325 ] 102 | 38,1
Katlma | Kismen 89 |332| 73 | 272 73 | 272
Diizeyi |Katilhyorum
Katihiyorum 68 | 254 | 55 | 205 | 55 | 12,7
Kesinlikle 30 |146| 23 | 86 | 23 | 56
Katihlyorum
Yanit Veren Sayisi (n) 268 | 100 | 268 | 100 | 268 | 100

Buradan anlasildigi iizere ankete katilanlarin verdikleri cevaplar 1sinda, bu
kurumda iglerin sistemli bir sekilde yapilmasini saglayan kurumsal diizenlemelerin
yetersiz oldugu diisiincesi ¢ogunluktadir. Bu kurum yonetici kadrosunda gorev alan
kisilerin kurumsal diizenlemeler konusunda incelemeler yapip gerekli calismalar

yapmalidirlar.

Kurum ¢alisanlarinin  ¢ogunlugunun isglere dair kural ve prosediirler
konusunda sikinti yasamadiklar1 kanisina varilabilir. Ancak sikinti yasayanlarin
oraninin da az olmamasi kurumun bu konu da ki eksiklikleri tespit edip ¢oziim
iretmesi gerektigini akla getirmektedir. Besinci soruya verilen cevaplar 1s18inda, bu
kurumda aletlerin, cihazlarin kullanma talimatlarinin belirlenmemesi konusunda
sikint1 yagamadiklar1 anlasilmaktadir. Yani kurumda aletlerin ve cihazlarin kullanma
talimatlariin belirlenip calisanlarla paylasilmasi konusunda sikinti yasanilmadigi

sonucuna ulagilmaktadir.
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5.2. Gorev, Yetki ve Sorumluluklarin tammmlanmasi1 ve Hemsirelik

Hizmetlerinin Temsil Edilebilmesi

Tablo 33. Gorev, Yetki ve Sorumluluklarin tanmimlanmasi ve Hemsirelik
Hizmetlerinin Temsil Edilebilmesi

Soru No 12 13 14
Frekans-Yiizde N % N % N %
Kesinlikle 20 | 75| 20 | 75 | 74 | 276
Katilmiyorum
Katilmiyorum 59 22 49 118,3| 55 | 20,5
Katilma | Kismen 87 |325| 79 | 295 | 82 | 306
Diizeyi |Katihlyorum
Katihiyorum 68 (254 | 71 (265 47 | 17,5
Kesinlikle 34 | 12,7 | 49 | 183 | 10 | 3,7
Katiiyorum
Yanit Veren Sayisi (n) 268 | 100 | 268 | 100 | 268 | 100

Verilen cevaplar incelendiginde caligmaya katilanlarin ¢ogu gorev, yetki ve
sorumluluklar konusunda belirsizliklerin yasandigini diisiindiigii goriilmektedir.
Calismaya katilanlarin yarisina yakin bir kism1 da bu konuda sorun yaganmadigini

belirtmektedir.

Calismaya katilanlarin yarisindan fazlasi hemsirelik hizmetlerini ilgilendiren
konularda diger uzmanlik alanina sahip kisilerin miidahale ettigini savunmustur.
Calisanlarin gorev ve sorumluluklarinin iyice belirlenmesi bu alanda olusabilecek
karisikliklarin ~ ve  sikintilarin - ¢itkmasimi  Onleyecektir.  Yapilan  galismalar
incelendiginde hemsirelik hizmetlerinin hastane iist yonetiminde giiclii bir bigimde

temsil edildigi kanisina varilmaktadir.
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5.3. Gorev Yerleri Belirlenirken Uygun Kisilerin, Uygun Yerlere

Yerlestirilmesi ve Yoneticilerin Hemsirelere Rehberlik Etmesi

Tablo 34. Gorev Yerleri Belirlenirken Uygun Kisilerin, Uygun Yerlere
Yerlestirilmesi ve Yoneticilerin Hemsirelere Rehberlik Etmesi

Soru No 15 16 17
Frekans-Yiizde N % N % N %
Kesinlikle Katilmiyorum 93 34,7 70 26 46 17,2
Katilmiyorum 57 21,3 61 23 50 18,7
ll()a"tllm‘a Kismen Katihyorum 70 26,1 77 29 87 32,5
iizeyi

Katiliyorum 42 15,7 52 19,5 71 26,5

Kesinlikle Katiliyorum 6 2,2 7 2,5 14 52

Yanit Veren Sayisi (n) 268 100 267 99,6 268 100

Cevaplar degerlendirildiginde ¢alisanlarin biiylik bir kisminin hemsirelerin
gorev yerleri belirlenirken bilgi, beceri ve egitiminin dikkate alinmadigini diisiindiigi
goriilmektedir. Ayni sekilde hemsire yoneticilik pozisyonlarma uygun kisilerin
yerlestirilmedigi savunulmaktadir. Birimlere calisanlar atanirken ya da yonetim
kadrosuna c¢alisan atanirken adil davranilmalidir. Birimdeki gorev ve sorumlulugu
kaldirabilecek c¢alisanlarin atanmasi, bu asamada calisanlarin bilgi beceri ve

yeteneklerinin yapilacak ise uygunlugu denetlenmelidir.

Calismaya katilanlarin yarist hemsireler isini yaparken yoneticilerin onlara
rehberlik ettigini diislinlirken, yaris1 da tam tersini savunmaktadir. Yonetsel ve
organizasyonel sorunlara karsi dogrudan sorumlu olanlar yonetici kadrosunda
calisanlardir. Bunun i¢in yoneticilere ¢ok is diigmektedir. Caligsanlara islerinde destek
olarak ve yol gostererek yonetimsel ve organizasyonel sorunlarin olugsmasinin oniine

gecilebilir.
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5.4. Birimlere Hemsire Dagilimi ve Gorev Yerlerinin Degisim Sikhgi

Tablo 35. Birimlere Hemsire Dagilimi ve Gorev Yerlerinin Degisim Sikhigi

Soru No 25 32
Frekans-Yiizde N % N %
Kesinlikle Katilmiyorum 95 355 55 21
Katilmiyorum 58 21,6 111 42,5
Ka"t 1lm.a Kismen Katiliyorum 65 243 52 20
Diizeyi
Katiliyorum 39 14,6 21 8
Kesinlikle Katiliyorum 11 4 22 8,5
Yanit Veren Sayisi (n) 268 100 261 100

Calismaya katilanlarin biiyiik bir ¢ogunlugu birimlere hemsire dagiliminda
adil davranilmadigini diistinmektedir. Birimlerin hasta sayis1 ve yapilacak islerin
yapist gibi unsurlarin farklilik gostermesi, gerekli hemsire ve calisan ihtiyacinda da
degisiklik yaratmaktadir. Birimlerin c¢alismalar1 yakindan incelenip ¢alisan
eksikliginden kaynaklanan aksakliklarin olup olmadigi incelenip, gerekli
goriildiigiinde calisan takviyesi yapilmalidir. Ayni1 zamanda birimlere gereginden
fazla caligan atanmasi isgiicii israfina neden olur. Birimlere fazla calisan veya

hemsire de yerlestirilmemelidir.

Yine calismaya katilanlarin biiyiikk cogunlugu gorev yerlerinin ¢ok sik
degistigini diistinmektedir. Gorev Yerlerinin sik sik degismesi, calisanlarin yeni
yerlerine alisma siiresinde islerin aksamasi olasidir. Ayrica, ¢alisanlar arasinda fark
gozetilmemelidir. Eger calisanlar arasinda haksizlik yapilirsa kurum i¢indeki
calisanlarin huzur i¢inde ¢alismalar1 ve c¢alisanlar arasi dayanigmanin saglanmasi

olanaksizdir denilebilir.
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5.5. Calisma Arasin Giiven, Anlasmazhklar, Ekip Calismasi, Hastane

Destek Hizmetleri ve iletisim Araclarimmn Yeterliligi

Tablo 36. Calisma Arasin Giiven, Anlasmazliklar, EKip Calismasi, Hastane
Destek Hizmetleri ve fletisim Araclarinin Yeterliligi

Soru No 36 37 39 40 41

Frekans-Yiizde N % N % N % N % N %

l'égiiﬂ::‘y'smm 14 | 55| 34| 13| 26| 10 | 19 | 73| 37 | 145
Katilma | Katilmiyorum 25 | 10 [ 82 | 31 | 78 | 30 | 66 | 254 | 40 | 154
Diizeyi | Kismen Katiyorum 82 |315] 83 (318 84 32 94 36 92 | 355

Katillyorum 81 31 36 | 14,2 | 44 17 40 | 153 | 73 28

Kesinlikle Katihyorum | 59 | 22 | 26 10 | 29 | 11 | 42 16 | 17 | 6,6
Yamt Veren Sayisi (n) 261 | 100 | 261 | 100 | 261 | 100 | 262 | 100 | 259 | 100

Calismaya katilanlarin cevaplart dogrultusunda, calisanlarin biiyiik bir
kisminin c¢aligma arkadaslarina giivendikleri goriilmektedir. Calisanlarin, calisma
arkadaglar1 arasinda egitim dlizeyine bagli farkliliklardan kaynaklanan
anlagsmazliklarin ¢ogunlukla yasanmadigr sonucuna ulasilmaktadir. Calisanlar
arasindaki bu uyum calismalarin sistemli ve saglikli bir sekilde siirdiiriilmesini

saglayacaktir. Bu durum ¢ikabilecek sorunlart 6nleyebilir.

Calisanlarin yarisindan fazlasi ekip calismasi oldugunu sdylerken, yarisina
yakin kismi da ekip ¢alismasi oldugunu sdylemektedirler. Calisanlarin yarisindan
fazlasi islerini yaparken hastane destek hizmetlerine iligkin sorunlar yagamadigini
savunurken, yarisina yakini da bu konuda sorun yasadigini1 savunmaktadir. Hastane
destek hizmetlerinde sorun yasanilmadigi sonucuna ulagilmaktadir. Ancak bu alanda
sikint1 yasadigini soyleyenlerde vardir. Bu alanda yapilacak ayrintili incelemeler bu

konuya aciklik getirecektir.

Calisanlarin yarisindan fazlasi hastane iletisim araglarinin yeterli oldugunu
diisiintirken, yarisina yakini iletisim araglarinin yetersiz oldugunu diisiinmektedirler.
Genel olarak hastane iletisim araglarimin yeterli oldugu goriilmektedir. Calismaya
katilanlarin  bir kisminin cevabi dogrultusunda bazi sikintilarin da  oldugu
diistintilebilir. Bunun i¢in bu alanda daha ayrmtili ¢alismalar yapilmali ve bu alanda

tespit edilen eksiklikler giderilmelidir.
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5.6. Hizmet I¢i Egitimin Uygulama Zamanlari, Duyurularin Yapilmasi

ve Egitimlere Gosterilen Ilgi

Tablo 37. Hizmet i¢i Egitimin Uygulama Zamanlari, Duyurularin Yapilmas: ve
Egitimlere Gosterilen lgi

Soru No 53 54 55
Frekans-Yiizde N % N % N %
Kesinlikle 40 | 155 | 20 | 77 | 33 | 125
Katilmiyorum
Katilmiyorum 40 15,5 18 7 65 24.8
Katilma
Diizeyi | Kismen Katihyorum 102 40 85 32,5 78 30
Katiliyorum 60 23 111 42,5 45 17,2
Kesinlikle Katiliyorum 19 6 27 10,3 41 15,5
Yanit Veren Sayisi (n) 261 100 261 100 262 100

Calismaya katilanlarin cevaplar1 degerlendirildiginde, hizmet i¢i egitimlerin
calisanlarin islerini aksattigini ve aksatmadigini diisiinenlerin sayis1 neredeyse bir
birine esittir. Yani bu alanda da bazi eksiklerin oldugu diisiiniilebilir. Bu alanlarda
sikint1 yasanan birimler tespit edilip gerekli ¢alismalar yapilmalidir. Ayn1 zamanda
calisanlarin biiylik bir kismi hizmet i¢i egitim programlarinin diizenli bir sekilde

duyuruldugunu savunmuslardir.

Calismaya katilanlarin yarisindan fazlasi hizmet i¢i egitim programlarina
zorunlu birakildigr i¢in katilmadigimi soylerken, yarisina yakini da zorunlu
birakildigr i¢cin katildigini sdylemislerdir. Calisanlarin bir kismi egitimler sadece
zorunlu oldugu katildigini sdylemektedir. Belki ¢alisanlarin kendi istekleriyle bu
egitim programlarina katilmalar1 i¢in heveslenmelerini saglayacak caligmalar

yapilabilir.
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SONUC

Giiniimiizde bir¢ok alanda oldugu gibi saglik sektoriinde de hizli bir degisim
ve gelisim s6z konusudur. Bu degisim ve gelisimle birlikte toplumun kaliteli yasam
talebi artmistir. Kaliteli yagam saglikli yasam anlamina gelir ki, bu da saglik
kurumlarmin ve saglik hizmeti sunan meslek iiyelerinin iyi yonetilmeleri demektir.
Saglik sektorlerinde hastayla, hasta yakinlariyla birebir iletisime gegen hemsirelerin
1yi bir sekilde yonetilmesi de ¢ok 6nemlidir. Bu alandaki aksakliklar hasta ve hasta

yakinlarina yansiyacaktir ve saglik kurumuna bakis agilarint olumsuz etkileyecektir.

Yapilan arastirmalar, saglik kurumlarinda aksayan hizmetlerden birinin
hemsirelik hizmetleri oldugunu gostermektedir. Bu aksamalar da daha ¢ok yonetsel
ve organizasyonel sorunlardan kaynaklanmaktadir. Saglik kurumlarinda yasanan
baslica yonetsel ve organizasyonel sorunlar arastirmalara gore su sekilde
saptanmistir; kaynak yetersizligi(is gilicii, tibbi arag, gere¢ vb.), gorev, yetki ve
sorumluluklarin belirsiz olmasi, yetersiz olmasi, ¢agdas yoOnetim anlayisi yerine
Klasik-baskic1 yonetim anlayisinin hakim olmasi, motivasyon eksikligi, yoneticilerin
bilgi ve becerilerinin eksik olmasi, alaninda uzmanlagmis kisilerin olmamasi ve is

yiikiiniin fazla-licretin az olmasi.

Patisaum’nde hemsirelik hizmetlerinin daha kaliteli ve etkin sunulabilmesi
icin bu sorunlarin saptanip, ¢Oziim Onerilerinin gelistirilmesi biiylik Onem
tasimaktadir. Bu amagla yola ¢ikarak bu tez ¢alismasi ile Paiisaum’deki hemsirelik
hizmetlerinde yasanan yoOnetsel ve organizasyonel sorunlar hakkinda arastirma

yapilmugtir.

Hemsireler saglik hizmeti sunumunda verimli ve ozverili g¢alistiklarinda,
calistiklar1 kurumun basarisini arttirirlar ve bu da toplumun kuruma bakis agisini
olumlu yo6nde etkiler. Bunun igin hemsirelerin sorunlar1 giderilmeli ve istekleri
degerlendirilmelidir. Bu tez 6devinde Paiisaum’nde ki hemsirelik hizmetleri yonetsel

ve organizasyonel sorunlar1 hakkinda arastirma yapilmistir.

Calisanlarin %51°1, 10 ile 33 yil aras1 hizmet vermisken, %49’u, 1 ile 9 yil

arast hizmet vermistir. Kurum i¢i hizmet siireleri incelendiginde, kurumda
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calisanlarin %30’u 10 ile 20 y1l arasi, %701 ise lile 9 yil aras1 kurum i¢i hizmet
vermiglerdir. Uzun siireli kurum i¢i hizmet verenlerin az olmasi bazi sorunlarin
olusmasma ya da kurum isleyisine olan uyumsuzluklardan kaynakli sorunlarin
olusmasina sebep olabilir. Ise yeni baslayanlarin ise ve kuruma adaptasyon siirecinde

egitim verilmesi ve yoneticiler tarafindan desteklenmesi gerekmektedir.

Calisanlarin %68’1 lisans ve yliksek lisans mezunudur. Egitim diizeyinin
genel olarak yiiksek olmasi nedeniyle daha az ¢alisan odakli sorunlarla karsilasilir.
Egitim seviyesi yliksek olan calisanlarin sorunlarla karsilastiklarinda daha yapici
tavirlar takindiklar1 ve yonetime ¢dziim Onerileri sunduklari i¢in kurumlara biiyiik

kolaylik saglarlar.

Gece ve vardiyali calisanlar, toplam calisanlarin %93’linli olusturmaktadir.
Gece calisanlar, calisanlarin yarisini olusturur. Gece calisanlarin ailelerine vakit
ayrramama, sosyal etkinliklere katilamama ve gece uyumamadan kaynakli saglik
problemleriyle karsilasmalari gibi olumsuzluklar olabilir. Bunun i¢in ydnetimin
calisanlara gerekli kolayliklar1 yapmasi, ¢alisanlarin  sikintilarin1  gidermesi,

isteklerini dinlemesi ve degerlendirmesi gerekmektedir.

Paiisaumda ki hemsirelik hizmetleri yonetsel ve organizasyonel sorunlarin

arastirilmasinda yapilan anket sonuglarina ait bulgular asagidaki gibidir.

- Calismalara iliskin hedeflerin her zaman yazili ve acik bir sekilde
belirlenmedigi ve calisanlara bildirilmedigi sonucuna ulasilmigtir. Hedeflere iligkin
sonuclar calisanlarla yeterince paylasilmamaktadir. Calismaya katilan hemsirelerin

gorlslerine gore bu konuda sorunlar yasandigr goriilmektedir.

- Kurumdaki hemsire sayisinin ve malzeme, arag-gereclerin ihtiyaglar
karsilamadig1 ve bu konuda sikintilar yasandig: goriilmektedir. Birimlerdeki hemsire
ithtiyacina goére geregince hemsire yerlestirilmelidir. Ayrica, malzeme ve arag-

gereglerin eksikleri ve ¢alisir durumda olup olmadiklar siirekli kontrol edilmelidir.

- Bu kurumda yiikselme olanaklarinin sinirli oldugu goriilmektedir. Yiikselme

olanaklarinda ¢alisanlara esit olanak taninmadigi kanisina varilmistir. Calismaya
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katilanlarin bir¢ogu, yonetime yakin olanlarin ylikselme olanaklarimin daha yiiksek

oldugu kanisindadir.

- Cogunlukla yonetici hemsireler tarafindan kararlar alinirken calisanlarin
gortsleri alinmamaktadir. Calisanlarin ¢ogu ¢alistigl birimin yonetiminden memnun
degildir. Calisan sicil raporlar1 diizenlenirken hangi kriterlere gore degerlendirilecegi
calisanlarla paylasilmamaktadir. Ayrica, yoneticilerin uygun olmayan ortamlarda

olumsuz elestiriler yaptiklarini diisiinenlerin sayisi az degildir.

- Kurumdaki ¢alismalarda ekip ¢alismalarinin saglikli bir sekilde uygulandigi

goriilmektedir. Calisanlarin uyum igerisinde c¢alisa bildikleri anlagilmaktadir.

- Kurum igerisinde iletisim aginin iyi bir sekilde uygulandigr sonucuna
ulasilmistir. Bu kurumda tedavi ve bakim islerini aksatacak iletisim kopukluklarinin

yasanmadig1 goriilmektedir.

- Calismaya katilanlarin verdigi bilgiler 1sinda, bu kurumda calisanlarin
diisiincelerine 6nem verilmedigi goriilmektedir. Calisanlar kendileri ve isleri ile ilgili

yeterince bilgilendirilmediklerini diisiinmektedirler.

- Hemsirelik hizmetlerine yonelik kalite calismalarinda eksikliklerin oldugu,
hemsirelik  hizmetleriyle ilgili  komitelerin  yeterince etkin  ¢alismadig
gozlemlenmistir. Ayn1 sekilde ise alistirma(oryantasyon) egitimlerinde eksiklikler

oldugu soylenebilir.

- Calisanlarin egitim faaliyetlerine katilma konusunda, kurum tarafindan
yeterince desteklenmedikleri anlagilmaktadir. Hemsirelik meslegine katki saglayacak

bilimsel toplantilarin yeterince yapilmadig sdylenebilir.

- Hizmet i¢i egitimlerin zaman zaman c¢alisanlarin islerini aksattigi
anlagilmaktadir. Egitim zamanlar1 hem calisanlar1 zorlamayacak, hem de caligmalar

aksatmayacak bir sekilde diizenlenmelidir.

- Hemsirelerin ve yonetici hemsirelerin gorev yerleri tanimlanirken, bilgi,

beceri ve egitimleri dikkate alinmamaktadir. Calisanlara mesleki bilgilerini kullanma
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firsat1 fazla verilmedigi ve gorevlerini yaparken kendi kararlarini alma ve

uygulamasina izin verilmedigi goriilmektedir.

Yapilan arastirma neticesinde saptanan temel varsayimlarin sonuglar1 su

sekilde 6zetlenebilir:

i. “Pamukkale Universitesi Saghk Arastirma ve Uygulama Merkezinde
cahsan bekar hemsirelerin yonetsel ve organizasyonel sorunlar1 daha cok
yasadiklar1 goriilmektedir.” Bu varsayim tutarli ¢ikmistir. Yapilan arastirmada
bekar olan hemsirelerin yonetsel ve organizasyonel sorunlarla daha sik karsilastiklar
goriilmektedir. Evli olanlarin diizenli bir hayatinin olmasi, sosyal ve cevre
desteklerinin olmasi, sosyal hayattaki sorumluluklarinin fazla olmasi, olumsuzluklara
kars1 daha deneyimli ve ¢dziimleyici olmalarint saglar. Bu durum da is yerindeki
sorunlarla daha kolay bas edebileceklerinin bir kanitidir.

ii. “Pamukkale Universitesi Saghk Arastirma ve Uygulama Merkezinde
calisan hemsirelerin hizmet siireleri az olanlar, hizmet siiresi cok olanlara gore
daha fazla yonetsel ve organizasyonel sorunlarla karsilasmaktadirlar.” Bu
varsayimin tutarli ¢iktigr goriilmektedir. Gorev siiresi 1-10 yil arast da olan
hemsirelerin sorunlart algilama bigimiyle, 10-20 y1l arasi hizmet vermis hemsirelerin
algilama bi¢imi farklilik gostermektedir. Hizmet siiresi az olan calisanlarin yonetsel

ve organizasyonel sorunlarla bas etme yeteneklerinin diisiik oldugu soylenebilir.

Meslekte ya da kurumda calisma siireleri 10 yildan fazla olanlar; kurumun
diizenini, ¢aligma disiplinini, hedeflerini daha iyi bildigi icin; ayrica, mesleginde
edindigi birikim, deneyim ve yaptig1 gozlemlerle is yasaminda karsilagtig1 sorunlari
daha 1y1 ¢oziimleyebilir. Bundaki en biliyiik etken gorev siireleri artarken, islerini

daha 1yi benimsemeleri ve isleriyle biitiinlesmeleridir.

iii. “Pamukkale Universitesi Saghk Arastirma ve Uygulama Merkezinde
calisan hemsirelerin yonetsel ve organizasyonel sorunlardan etkilenme
dereceleri, egitim seviyeleri artikca diismektedir.” Anket sorularina verilen
cevaplara gore bu varsayimin dogrulugu kanitlanmistir. Saglik meslek lisesi mezunu
olan, kiiciik yasta meslege atilan, heniiz karakterleri tam olgunlagmayan yas

grubunda sorunlar1 algilama ve yasama diizeyi daha farklidir. Bu grup daha fazla
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sorun yasamaktadir ya da sorunlari biliylitmektedir. Egitim seviyesi arttik¢a
hemsirelerin sorunlarla bas edebilme ve daha ¢6ziimleyici olma 6zelliklerinin arttigi
gozlemlenmektedir.

viii. “Pamukkale Universitesi Saghk Arastirma ve Uygulama Merkezinde
gorevli hemsirelerin yaslar1 artik¢a, yonetsel ve organizasyonel sorunlardan
etkilenme dereceleri de azalmaktadir.” Bu varsayim tutarli ¢ikmistir. Geng
calisanlarin yonetsel ve organizasyonel sorunlarla daha c¢ok karsilagtiklar:
gorilmektedir. Bunun nedeni; ileri yasta kazanilan deneyim, hayata bakis agisi,
olaylar1 algilama ve yorumlama sekli ortaya ¢ikan sorunlara karsi ¢oziimleyici
yaklasimlar sergilenmesini saglayacaktir. Bundan dolayidir ki; olgun ve deneyimli
hemsireler, gen¢ ve tecriibesiz hemsirelere gore sorunlarla bas edebilmede daha
basarilidirlar.

iv. “Paiisaum’de, hedefler belirlenirken, yapilan isle ve yapilma sekli ile
ilgili kararlar almirken cahsanlarin fikrinin alinmasi, bazi1 yonetsel ve
organizasyonel sorunmlarin olusmasim onler.” Bu varsayim tutarli ¢ikmuistir.
Calismaya katilanlarin yaklasik olarak %60°1 hedef belirlenirken calisanlarin
goriiglerinin  alinmadigint ~ diistinmektedir. Ayni zamanda c¢alismalara iliskin
sonuglarin g¢alisanlarla paylagilmadigini diisiinenlerin orani da hi¢ az degildir. Bu
kurumda hedefler belirlenirken, calisanlarin yeri ve g¢alisma sekli belirlenirken
calisanlarin goriislerinin alinmasi, onlara deger verildigini gdsterir, motivasyonlarini
ve kuruma bagliliklarini artirir. Bu durum kurumun basarisin artirir.

V. “Cahsmalarda ekip caliyjmasinin belirlenmesi ve kurum icgerisinde
saghkl bir iletisim aginmin saglanmasi yonetsel ve organizasyonel sorunlarin
oniine gecer.” Anket sonuglart incelendiginde bu varsayimin tutarli oldugu
goriilmektedir. Yapilan ¢alismalar sonucunda ulasilan verilere gore, calisanlarin
biiyiik bir kism1 bu kurumda ekip c¢aligmasinin oldugunu ve iyi bir iletisim aginin
saglandigini savunmaktadir. Ayn1 zamanda calisanlar arasi giivenin ve iletisimin de
saglam oldugu goriilmektedir. Bu kurumda tedavi ve bakim islerini aksatmayacak
iletisim kopukluklarinin yasanmadig goriilmektedir.

vi. “Kurum i¢inde cahsanlar arasi ayrim yapilmasi, ¢alisanlarin gorev
yerleri belirlenirken bilgi, beceri ve yeteneklerinin goz ardi edilmesi, yonetsel ve

organizasyonel sorunlarin olusmasina neden olur.” Bu varsayim tutarli ¢ikmuistir.
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Ciinkii, yapilan anket sonuglarina gore calismaya katilanlarin yarisindan fazlasi, bu
alanda adil davranilmadigin1 ve ¢alisanlarin gorev yerleri belirlenirken bilgi, beceri
ve yeteneklerin fazla dikkate alimilmadigimi diisiiniilmektedirler. Bu alanda
eksiklikler vardir. Bu konuda yapilan adaletsizlikler tespit edilip, 6nlemler alinmali
ki, sorunlarla karsilagilmasin. Bdylelikle boliimlere dogru calisanlar yerlestirilirse

yonetsel ve organizasyonel sorunlarin olugmasi engellenebilir.

Yapilan uygulama c¢alismasi g¢ercevesinde hemsirelik hizmetlerindeki
yonetsel ve organizasyonel sorunlarin ¢oziimiine iliskin su Oneriler ortaya

konulabilir:

e Calismalara iliskin hedeflerin agikca belirlenmesi ve ¢alisanlara yazili olarak
bildirilmesi gerekmektedir. Kurumun hedeflerinin galisanlar tarafindan bilinmesi ve
benimsenmesi c¢alisanlarin kendilerini kurumun bir pargastymis gibi hissetmelerini
saglar ve performansini arttirir. Ayrica, hedeflere iliskin sonuglarin olumlu ya da
olumsuz olsun ¢alisanlarla paylasilmasi hatta ¢6ziim Onerileri tiretilirken ¢alisanlarin
da gorislerinin alinmasi ¢alisanlarin kurumla biitiinlesmesini saglayacaktir.

e Kurumda islerin sistematik sekilde yapilmasim1 saglayan kurumsal
diizenlemelere daha ¢cok 6nem verilmelidir.

e Kurumda islere dair kural ve prosediirlerin belirlenmesi ve uygulanmasi
konularindaki sikintilarin belirlenmesi ve diizenlemelerin yapilmasi gerekmektedir.

e Kurum igerisindeki hemsire eksikliklerinin belirlenmesi ve gerekli olan
personel ihtiyact giderilmelidir. Ayni sekilde kurumda eksik olan malzeme, ara¢ ve
gereglerin tespit edilmesi ve eksikliklerin giderilmesi gerekir. Boylece kurum
blinyesinde ¢alisan hemsirelerin is ylikii azaltilir ve islerin daha saglikli sekilde
ilerlemesi saglanir.

e Caligma ortamlar siirekli denetlenmeli, kontrol edilmelidir. Degisen sartlara
gore de caligma ortamlarinin gilincellenmesi gerekmektedir. Calisma ortamlarinin
eksiklikleri tespit edilirken ¢alisanlarin goriislerinin alinmasi1 gerekmektedir.

e Giivenlik, is kazalar1 ve meslek hastaliklar ile ilgili tedbirlere daha da 6zen
gosterilmelidir. Hastaneler saglik hizmeti veren bir kurum olarak en basta

hastalarinin ve c¢alisanlarinin giivenligini ve sagligim diistinmelidir.
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e Kurumda daha hizli ve etkin hizmet verilmesi i¢in gorev, yetki ve
sorumluluklarin agik bir sekilde belirlenmesi ve duyurulmasi gerekmektedir.
Calisanlar, gorev ve sorumluluklarin1 bilmek, bu gorev ve sorumluluklarin digina
cikmamalar1 konusunda bilgilendirilmelidirler.

e Hastaneler yap1 ve hizmet verdigi alan olarak ¢alisanlarinin hata yapma liiksii
yoktur. Ciinkd, bir birimdeki aksaklik birgok birimin islerini aksatabilir. Bunun ig¢in
calisanlarin gorevlendirilmesinde iyi bir c¢alisan- is eslestirmesi yapilmalidir. Yani
calisanlarin ~ gorev  yerleri  belirlenitken ise uygunluklart her yOniiyle
degerlendirilmelidir.

e Yoneticiler her zaman calisanlarin, hemsirelerin islerini denetlemeli,
islerinde onlara yol gostermeli ve eksikliklerin giderilmesi konusunda calisanlara
destek olmalilardir.

e Yonetici kadrosunda ¢alisanlar segilirken, liderlik vasiflarina sahip kisilerden
secilmelidirler. Yonetici kadrosunda calisanlar kendilerini gelistirmeleri konusunda
tesvik edilmeli ve desteklenmelidirler.

e Yonetici hemsirelerin diger hemsirelere karst tutumlar1 yapic1 6zellikli
olmalidir. Calisanlarin  goriisleri  alinarak, c¢alisanlarin  yonetime katilmasi
saglanmalidir. Ayrica, calisanlara uygunsuz ortamlarda yapilan olumsuz elestiriler
calisanlarin performansini diisliriir. Bunun i¢in calisanlarin gerektiginde uygun bir
ortamda uygun bir dille uyariimalidir.

e Calisanlara mesleki bilgilerini kullanma sans1 verilirse, ¢alisanlarin
kendilerini gelistirmeleri desteklenmis olur. Ayrica, calisanlarin islerini yaparken,
belli 6l¢iide kendi kararlarini uygulama sans1 bulmalar1 kendilerine olan giivenlerini
arttirir. Calisanlarin basarilar1 takdir edilmeli, desteklenmeli ve basarisizliklar
durumunda da kendilerini diizeltme yolunda ¢alisanlara destek olunmalidir.

e Calisanlarin  yaptiklari is  karsiligt  hak ettikleri iicreti almalar
performanslarini olumlu yonde etkiler.

e Calisanlarin  yasalarla  belirlenen  saatlerden fazlasim1  caligmalar
yipranmalarina sebep olabilir. Bunun i¢in kurumdaki personel eksikliklerinin

giderilmesi gerekir.
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e Calisanlar yiikselme konusunda desteklenmeli, yiikselmeler iyi ¢alisma ve
yeteneklere gore belirlenmelidir. Bu sekilde calisanlar arasinda tatli bir rekabet
olusturulur. Calisanlar daha iyi olmak igin siirekli kendilerini gelistirirler.

e Kurumda ekip ¢alismasi ¢ok onemli bir unsurdur. Ciinkii, birim ¢alismalari
birbirine baglidir. Ekip calismalar1 desteklenmelidir. Hastane iletisim araglarindaki
eksiklikler giderilmeli ve hastane destek hizmetlerine iliskin sikintilar tespit edilmeli
ve eksiklikler giderilmelidir.

e Sosyal etkinliklerin desteklenmesi ¢alisanlarin moral ve motivasyonlarini
yiikseltir.

e Kurumlardaki iletisim agmin saglam olmasi gerekir. Tedavi ve bakim
hizmetlerini aksatacak kopukluklarin tespit edilip, eksikliklerin giderilmesi gerekir.
Calisanlarin kendileri ve isleriyle ilgili bilgilerde bilgilendirilmeleri, hastaneye gelen
yeni bir cihazin ya da yeni bir uygulamanin getirilmesi durumunda g¢alisanlarin

bilgilendirilmesi gerekir. Aksi durumda iletisim kopukluklar1 yasanir.
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EK: ANKET FORMU

HEMSIRELIK HIZMETLERINDE KARSILASILAN YONETSEL ve
ORGANIZASYONEL SORUNLARIN DEGERLENDIRILMESi ANKET
FORMU

Bu anketin amaci1 Pamukkale Universitesi Saglik, Arastirma ve uygulama
Merkezi’nde hemsirelik hizmetlerinde karsilasilan yonetsel ve organizasyonel
sorunlar1 belirlemek ve bu sorunlara yonelik ¢6ziim onerileri gelistirmektir. Anketten
elde edilecek bilgiler yiiksek lisans tezinde kullanilacaktir ve ifadelere verdiginiz
cevaplar ¢alismay1 dogrudan etkileyecektir.

Kisisel cevaplariniz tamamiyla sakli tutulacaktir. Liitfen her ifadeyi miimkiin
oldugu kadar acik ve samimi bir sekilde cevaplandirirsaniz sevinirim. Isbirliginiz ve
samimiyetiniz i¢in simdiden ¢ok tesekkiir ederim.

Filiz CETIN
Pamukkale Universitesi Saglik, Arastirma ve Uygulama Merkezi
Dosya Kontrol Birimi

TANIMLAYICI BiLGILER

1- Dogum yiliniz .....
2- Bu meslekteki toplam hizmet siireniz .....
3- Paiisaum’nde ¢alisma siireniz .....
4- Egitim durumunuz:

*Saglik Meslek Lisesi

*On Lisans

*Lisans

*Yiksek Lisans/ Doktora
5- Calistiginiz AD/ BD: .....
6- Calisma Sekliniz:

a) Giindiiz b) Gece ¢) Vardiyali

7- Medeni Durumunuz:

a)Evli b) Bekar ¢) Bosanmig/ Dul
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8- Goreviniz:
a) Klinik Hem. b) Boliim Sor. Hem.
c¢) Egitim Hem. d) Yonetici Hem

Veri Toplama Formu

Soru No

Anket Sorusu

Kesinlikle Katilmiyoru

Anabilim/Bilim  Dalinizin  hedefleri

yazili bir sekilde 6ncenden belirleniyor.

Belirlenen hedeflere iliskin sonuglar
2 diizenli  bir  sekilde  calisanlarla
paylasiliyor.

Islerin sistemli bir sekilde yapilmasin
3 saglayan  kurumsal  diizenlemelerin

yetersiz oldugunu disiiniiyorum.

Islerin nasil yapilacagna dair kural ve
4 prosediirler belirlenmedigi igin sikinti

yastyorum.

Aletlerin, cihazlarin kullanma talimatlari

belirlenmedigi igin sikint1 yagiyorum.

Hemsire sayisinin  yeterli  oldugunu

distintiyorum.

Malzeme, arag-gere¢  olanaklarinin

yeterli oldugunu diigiiniiyorum.

Calisma ortamu  kosullarmin  (oda,
giriiltii, aydmlatma, 1smnma, hijyen,
mefrugsat  vb.) uygun  oldugunu

diigiiniyorum.
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Kismen Katilyyorum
Kesinlikle Katiliyorum

Katilmiyorum
Katiliyyorum




Is kazalarina yonelik gerekli tedbirlerin
alindigina inantyorum (taciz, saldiri,

hirsizlik vb.)

10

Meslek hastaliklarina yonelik gerekli
tedbirlerin alindigma inantyorum
(asillanma, koruyucu elbiselerin temini
vb.)

11

Giivenlige yonelik gerekli tedbirlerin
alindigina inantyorum (taciz, saldiri,

hirsizlik vb.)

12

Gorev, yetki ve  sorumluluklar

konusunda belirsizlikler yaganiyor.

13

Hemgsirelik  yonetimini  ilgilendiren
konularda diger uzmanlik alanlarina

sahip kisiler miidahale ediyor.

14

Hemsirelik hizmetlerinin hastane {ist
yonetiminde giicli bir bicimde temsil

edildigine inaniyorum.

15

Hemgirelerin gorev yerleri belirlenirken
bilgi, beceri ve egitiminin dikkate

alindigini diisiiniiyorum.

16

Hemsire  yoneticilik  pozisyonlarina
uygun  kisilerin  gorevlendirildigine

inantyorum.

17

Yoneticilerimin, isimi etkin ve dogru
yapmamda bana rehberlik ettigini

distintiyorum.

18

Yoneticilerimin  her konuda  adil

davrandigina inantyorum.

19

Yoneticilerimin ~ ¢alisanlarina  deger

verdigine inaniyorum.
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20

Yoneticilerime giiven duyuyorum.

21

Is ile ilgili sorunlarimin yoneticilerim
tarafindan etkin sekilde ¢oziimlendigini

diistintiyorum.

22

Kurumumuzda  yonetici  hemsireler
tarafindan kararlar aliirken ¢alisanlarin

diisiinceleri dikkate alinir.

23

Yoneticilerim uygun olmayan
ortamlarda olumsuz, kiiglik diisiiriicii

elestirilerde bulunmaz.

24

Calistigim  AD/BD’daki  yoOnetimsel

yaklagimlardan memnunum.

25

Birimlere hemsire dagilimmin adil (is
yilkiine  gore) olarak  yapildigim

diistintiyorum.

26

Calistigim is ortam1 mesleki bilgilerimi
kullanmama  imkan  vermediginden

korelmeme yol agiyor.

27

Isimi  yaparken kendi kararlarim

uygulama firsati taniniyor.

28

Isimi daha iyi yaptigimda yoneticilerim

tarafindan takdir ediliyorum.

29

Aldigim tcreti yeterli buluyorum.

30

Calisma  ¢izelgeleri  diizenlenirken
isteklerim  dikkate alintyor  (gece,

giindiiz, vardiya).

31

Yasalarla belirlenen c¢aligma saatimden

fazla ¢aligmak durumunda kalinmiyor.

32

Gorev yerlerimiz sik degistiriliyor.
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33

Bu kurumda iyi ¢alisanlarin ve yetenekli
olanlarin daha c¢abuk yiikseldigine

inaniyorum.

34

Bu kurumda yonetime yakin kisilerin

daha ¢abuk yiikseldigine inantyorum.

35

Yiikselme olanaklarinin sinirli olduguna

inaniyorum.

36

Calisma arkadaglarima giiven

duyuyorum.

37

Meslektaglarim arasinda egitim diizeyi
farkliliklarindan kaynaklanan
anlagmazliklar yasandigini

hissediyorum.

38

Bu kurumda sosyal etkinliklere gereken

O6nemin verilmedigini diisiiniiyorum.

39

Ekip  caligmasinin  benimsendigine

inaniyorum.

40

Isimi yaparken hastane destek hizmetler
(glivenlik  hizmet, temizlik hizmet,
teknik hizmet, laboratuvar hizmet vs.)

ile ilgili sorunlar yagiyorum.

41

Iletisim araclarmin  (hemsire butonu,
cagri cihazi, bilgisayar, internet, telefon,
dergi, brosiir, ilan) yeterli oldugunu

diistiniyorum.

42

Bu kurumda tedavi ve bakim
hizmetlerini aksatan iletigim

kopukluklar1 yasandigina inantyorum.

43

Beni ve isimi ilgilendiren her konuda

bilgilendiriliyorum.
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44

Sicil raporumun hangi kriterlere gore

degerlendirilecegi benimle paylasiliyor.

45

Bu kurumda c¢alisan memnuniyeti

Onemseniyor.

46

Bu kurumda hasta memnuniyeti

Onemseniyor.

47

Hemgsirelik hizmetlerin yonelik kalite

calismalarini yetersiz buluyorum.

48

Hemgirelik  hizmetleri  ile  ilgili
komitelerin (enfeksiyon kontrol
komitesi, egitim komitesi vb) etkin
sekilde faaliyet gostermedigini

diistintiyorum.

49

Aldigim  oryantasyon (ise alisma)
egitiminin yeterli ve etkin olmadigini

diistiniiyorum.

50

Yeni bir cihaz geldiginde veya yeni bir
uygulama baslatildiginda yeterli sekilde

egitim verilmedigini diigiiniiyorum.

51

Hizmet i¢i egitim konulari belirlenirken

calisanlarin talepleri dikkate alinmiyor.

52

Belirlenen hizmet igi egitim konularinin

isimi ilgilendirmedigini diistiniiyorum.

53

Hizmet ici egitimler isimizi
aksatmayacak en uygun zamanda

yapiltyor.

54

Hizmet i¢i egitim programlart diizenli

bir sekilde duyuruluyor.

55

Hizmet i¢i egitim programlarina zorunlu

birakildigim igin katiliyorum.
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Okul, kurs, kongre, seminer vb. egitsel
56 faaliyetlere katilmam konusunda kurum

tarafindan yeterli destek saglanmryor.

Bu kurumda hemsirelik mesleginin
57 gelisimine katki saglayacak bilimsel

toplantilar diizenleniyor.

Nilgiin AKMAN’in 2009 tarihli Hemsirelik Hizmetlerinde Karsilagilan Yonetsel ve
Organizasyonel Sorunlarin Degerlendirilmesi: GATA Egitim Hastanesinde Bir Uygulama isimli

tezinden 10.02.2014 tarihinde izin alinarak kullanilmusgtir.
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