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HEMSIRELERIN VERIMLILiGE iLiSKiN TUTUMU

Saglik bakim maliyetlerindeki artislar, saglik hizmetleri sunumunda kullanilan
teknolojinin siirekli gelismesi, bu hizmetlerin emek yogun olmast maliyeti arttirmakta,
saglik kurumlarinda, verimlilik kavramini 6n plana ¢ikarmaktadir. Saglik kurumlarinin
verimliliginde girdi olarak is giicii 6nemli yer tuttugu icin isgiicii verimliligi dikkate
alinmas1 gereken bir konudur. Hemsirelerin verimliliginin saglik hizmeti kalitesini ve
verimini etkiledigi gergektir. Hemsirelerin verimlilik konusundaki tutumlarinin
bilinmesi saglik kurumlarinda verimliligi iyilestirmek i¢in 6nemlidir. Bu diisiinceden
hareketle hemsirelerin verimlilige 1iliskin tutumlarinin, bu tutumlarin demografik
Ozelliklere gore degisip deSismediginin saptanmasi amaciyla tanimlayici nitelikte bir

alan arastirmasi planlanmis ve uygulanmaigtir.

Elde edilen bulgulara goére; hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlarinin
cinsiyete, calisilan birime, sosyo-ekonomik durumlarini nasil degerlendirdiklerine gore
farklilik gostermedigi, yas, medeni durum, ¢ocuk sahibi olma, egitim, meslekte ve
kurumda caligma siireleri, pozisyon, calisma sekli, meslegi isteyerek se¢me, calisilan
birimde siirekli hizmet i¢i egitim uygulanma durumu ve bilimsel -etkinliklerin
verimliligi arttirlp arttirmadigr yoniindeki diislincelerine gore farklilik gosterdigi
gorilmiistir. Bu nedenle hemsirelerin verimlilikleri, verimlilige iliskin tutumlar
gelistirilirken bu faktdrler dikkate alinmalidir. Olgekte en yiiksek puanlari sirastyla isin
talebi, meslege baglilik, calisma kosullar1 boyutlarinin; en diisiik puanlar1 6diillendirme
ve lider tiye iligkileri boyutlarinin aldigr goriilmiistiir. Buradan hemsirelerin verimlilige
iliskin tutumlar1 olumlu yonde gelistirirken o6dillendirme ve lider iiye iliskileri

boyutlarinin biraz daha dikkate alinmas1 gerektigi diisiiniilmiistir.
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ABSTRACT

NURSES' ATTITUDES TOWARD EFFICIENCY

Increase in the health care costs, the continious devevopment of the technology
used in the production of health services and being all these services labor intensive,
increase the cost of health services, and forefront the efficiency concept. Labor as an
input in the efficiency of health care institutions is an issue that should be considered
important for keeping labor productivity. The efficiency of nurses is a fact that affects
the quality and efficiency of health care. Knowing the attitude towards efficiency of
nurses is important to improve efficiency in health care institutions. Starting from this
idea, there had planned and implemented a descriptive field research whether the
concept of, nurses' attitudes toward efficiency, has changed according to demographic

characteristics.

According to findings we can say that nurses' attitudes toward efficiency does
not vary depending on gender, their working units, socio-economic status but varies on
their age, marital status, having children, education, time of work at the institution,
business position, type of work, choose of profession willingly, status of continious in-
service training and their thoughts of increasing scientific efficiency. Therefore, these
factors should be taken in to account while developing nurses' efficiency and their
attitudes toward efficiency. At the scale, the highest scores respectively are, demand of
business, professional commitment and on the issue of working conditions; rewarding
the lowest scores and leading members relationship factors. According to these findings,
when developing nurses' attitudes toward efficiency positively, it has been thought that ,

rewarding and leading member relationship factors should be considered a bit more.
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GIRIS

Calisma Konusunun Secimi: Iktisat, calisma ekonomisi, siyaset bilimi,
sosyoloji, isletme, kamu yonetimi gibi sosyal bilim yazininda verimlilik kavrami ile
ilgili yapilan farkli tanimlara ya da farkli meslek gruplarinin verimlilik kavramina
farkli yaklasimlarina rastlanmaktadir. Verimlilik, tiretim veya hizmet sektoriiniin

tirettigi ¢iktiyla bu ¢iktiyr olusturmak i¢in kullanilan girdi arasindaki orandir.

Verimlilik tanimlar1 tarihsel siralama ile incelendiginde igerik olarak
degisiklik gosterdigi anlasilmaktadir. Verimlilik kavrami ilk donem tanimlar1 en az
kaynakla/girdiyle en ¢ok ciktiya ulasmayi icerip daha ¢ok sayisal diisiindiiriirken
giintimiizdeki tanimlar, birtakim toplumsal unsurlar1 da igerdigi diisiincesini
yansitmaktadir. ilk dénem verimlilik tamimlarinda mal iiretmekten bahsedilirken
sonralar1 hizmet liretmekten bahsedilmeye baslanmis, tiretime kalite olgusu eklenmis

bunu performans, insancil ¢alisma kosullar1 gibi kavramlar izlemistir.

Insanoglu tarih boyunca yasamin siirdiirme ve daha kaliteli bir hayat siirme
miicadelesi vermistir. Verimlilik de ekonomik ve sosyal kalkinmaya etkisi nedeni ile
yillar boyu devletlerin ve sirketlerin ana sorunu olmus yonetim alaninin da
vazgecilmez kavramlarindan biri haline gelmistir. Yasamin her alaninda verimlilik

kavramindan bahsetmek miimkiindiir ve bahsedilmektedir.

Verimliligin temel hedefi siirekli daha kaliteli bir yasam arayis1 i¢inde olan
insanin bu arayigina cevap vermektir. Yoksullugun azaltilmasinda, istthdamin
arttirllmasinda, c¢alisma standartlarinin yiikseltilmesinde, iilkelerin kalkinmasini

saglamada verimlilik temel aractir. Bu nedenle 6nemi yadsinamaz.

Giiniimiiz diinyasinda bu 0l¢iide 6nemli olan verimlilik konusu saglik
isletmeleri icin de tartisilmaktadir. Son yillarda “diger hizmet sektorlerinden farklilik
gosteren saglik hizmetleri i¢in verimlilik nasil tanimlanir ve yorumlanir” sorusu bu
sektorlin  tartisilan  konularindan biri  haline gelmistir. Toplumlarin  egitim
diizeylerindeki artig, her alanda oldugu gibi saglik hizmetlerinin sunumu
konusundaki bilgi, ihtiya¢ ve isteklerin de artmasina neden olmakta bunlara ilave

olarak saglik hizmetlerinde kullanilan teknolojini ve i giiciiniin pahali olmas1 gibi
1



nedenler bu hizmetlerin belli bir kalite ve maliyette karsilanmasini gerektirmekte ve
saglik hizmetlerinde verimliligin Onemini artirmaktadir. Saglik hizmetlerinde
verimlilik diizeylerini belirleyen faktorlerin en Onemlileri; isgiicii verimliligi,
teknoloji verimliligi ve malzeme verimliligi seklinde sayilabilir. Literatiirde de saglik
hizmetlerinin verimliligi ile iligkili bir takim c¢alismalar bulunmaktadir. Bu
calismalarin daha ¢ok verimliligin dl¢iilmesi, isgiicii verimliligi, kalite, performans,

teknoloji ve malzeme verimliligi gibi konulara odaklandigi gorilmiistiir.

Verimlilik kavrami, saglik hizmeti sunan farkli meslek mensuplar1 (hekimler,
hemsireler, saglik teknisyenleri, saglik ekonomistleri, hastane yoneticileri) tarafindan
farkli sekillerde algilanip tanimlanabilmektedir. Is goren motivasyonunda sadece
para degil, isin sosyal yonii, toplumdaki yeri, calisma sekli, cinsiyet, yas gibi bircok
faktor is ile ilgili duygularini, davranisin1 ve tutumlarii ve dolayisiyla verimliligini
etkilemektedir. Hemsirelik hizmetlerinde is giicii verimliligi saglik hizmetlerinin

sunumu agisindan 6nemli konulardan biridir.

Bu kadar 6nemli olan verimlilik konusunda “galisanlarin diisiincesi, tutumu
nedir?” sorusu soruldugunda konu ile ilgili ¢ok simirl sayida ¢aligmaya
rastlanmaktadir. Mesleki rolleri, ekip igerisindeki rolleri, saglik hizmetlerinde sayica
fazla olmalar1 nedeniyle saglik hizmetlerinin sunumunda ¢ok 6nemli bir yer teskil
eden hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlarinin ne oldugunu inceleyen g¢alisma
sayist da yok denecek kadar azdir. Diger hizmet sektorlerinden farklilik gosteren
saglik hizmetlerinin bir parcasi olan ve diger yatakli tedavi kurumlarindan bazi
ozellikleri ile farklilik gosteren {iiniversite hastanelerinin en temel iiyesi olan
hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlari merak uyandirmis bu nedenle ¢alisma

konusu olarak “Hemsirelerin Verimlilige iliskin Tutumlar” belirlenmistir.

Calismanin Amaci: Bu c¢alismanin amaci iiniversite hastanelerinde ¢alisan
hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlarinin sosyo-demografik 6zellikler agisindan
farklilik gosterip gostermediginin tespit edilmesidir. Bu kapsamda verimlilige iliskin
tutumlarin yas, cinsiyet, medeni durum, ¢ocuk sahibi olup olmama, egitim diizeyi,
meslekteki ve kurumdaki ¢alisma siiresi, ¢alisilan birim ve pozisyon, ¢alisma sekli,

meslegi isteyerek secip se¢cmeme, bireylerin kendi sosyo-ekonomik durumlarini
2



degerlendirmeleri ve aldiklar1 mesleki ve hizmet i¢i egitimlere gore farklilik gosterip
gostermediginin tespit edilmesi amaglanmistir. Ayrica bu calismada hemsirelerin
verimlilige iliskin tutumlarmi en c¢ok etkileyen, verimlilige iliskin tutumlarda
farkliliklara neden olan durumlara dikkat ¢ekilmesi ve bu faktdrlerin iyilestirilip

diizeltilmesine yonelik 6neriler sunulmasi amaglanmustir.

Calismanin Onemi: Saglik hizmetlerinin sunumunda girdi olarak is giicii ok
Oonemli bir yer tuttugu, fiziksel ve zihinsel olarak iiretime katilip deger yarattig1 ve en
Oonemli maliyetlerden birini olusturdugu icin saglik hizmetlerinde isgiicli verimliligi
dikkate alinmasi ve Onemle iizerinde durulmasi gereken bir konudur. Saglhk
hizmetlerinde hemsirelerin sayica 6nemli bir yer teskil etmeleri maliyeti arttirmakta
bunun yani sira {iretimi de arttirmakta, hemsireler ayn1 zamanda da nemli bir ¢ikti
kaynagi olmaktadir. Bu nedenle hemsirelerin verimliligi saglik hizmetlerinin

verimliliginde dikkate alinmas1 gereken bir konudur.

Is gorenin verimlilik i¢in olumlu davrams gdstermesinde olumlu tutumlara
sahip olmasi 6nem arz etmektedir. Is gdrenin verimlilik ile ilgili tutumlarmi etkileyen
bir¢cok faktér bulunmaktadir. Hemsirelik meslegi calisma kosullari, isin talebi gibi
konularda sartlar1 agir bir meslek olmasi bu faktorleri arttirmaktadir. Bu ¢alismanin
hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlarini, bu tutumlar etkileyen faktorleri
degerlendirmesi, ¢6ziim onerileri gelistirilmesi ve literatiire katk1 saglamasi agisindan

faydal1 olacag: diisiiniilmektedir.

Calismanin Plani: Calismanin baslangicinda verimlilik ile ilgili genel
literatiir taramas1 yapilmis verimliligin iiretim ve hizmet sektdriinde ele alinis sekli
incelenmistir. Konu ile ilgili olarak hizmet sektoriinde verimlilige yogunlagilmis bu
alanda ozellikle saglik hizmetlerinin verimliligi ile iliskili ¢alismalarda diger hizmet
sektorlerine  gore farkli bulgular dikkat ¢ekmistir. Literatiir taramasi
derinlestirildiginde saglik hizmetlerinde verimlilik ile ilgili arastirmalarda 6zellikle
isglici verimliligi, teknoloji ve malzeme verimliligi, farkli verimlilik OGlgiim
modellerinin etkinliginin tiizerinde duruldugu goriilmis, c¢alisanlarin verimlilige
iligkin tutumlarinin ele alinmadigi dikkat ¢ekmistir. Bu nedenle yapilan arastirma ile

Adnan Menderes Universitesi Uygulama ve Arastirma Hastanesi &rneklemi
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kullanilarak hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlar1 ve bu tutumlarin demografik

degiskenler ile iligkisinin saptanmasi planlanmistir.

Calisma ii¢ bolimden olusmaktadir. Birinci boliimde; verimlilik ve tutum
kavramlarmin tanimina ve diger kavramlar ile iligkilerine deginilmis kavramlarin
konu ile ilgili boliimlerine dikkat ¢ekilmistir. Bu boliimdeki amag bir¢ok sekilde
algilanabilen verimlilik kavraminin aydinlatilmasi ve verimlilikteki temel girdi olan

1§ giicliniin verimlilige iligkin tutumunun belirlenmesini saglamaktir.

Ikinci béliimde, saglik hizmetleri ve hemsirelik kavramlari ele alinmistir. Cok
genis bir yelpazede ve algilanmasi gii¢ bir sistemde sunulan saglik hizmetlerinin
tanimi, Ozellikleri, siiflandirilmasina deginilmis, bu hizmetlerin sunumunun en
onemli bilesenlerinden olan hemsirelik meslegi ele alinmistir. Ayn1 zamanda bu

boliimde saglik hizmetleri ve hemsirelikte verimlilik ve dnemine deginilmistir.

Uciincii ve son bdliimde ise; arastirmanin yeri, arastirma degiskenlerinin
giivenilirlik analizlerine yonelik bulgular, hemsirelerin tanimlayic1 6zellikleri,
hemsirelerin demografik o6zellikleri ile verimlilige iliskin tutumlar1 arasindaki
iliskiye yonelik bulgular, varsayimlara iligkin genel degerlendirme bulgularina yer
verilmistir. Sonu¢ kisminda, verilerin analizi ve varsayimlarin dogrulanma durumuna
deginilirken, arastirmacilara ve uygulayicilara Onerilerde bulunularak c¢alisma

sonlandirilmistir.

Kullanilan Metod ve Teknikler: Tanimlayici olarak yapilan arastirmada
katilimeilarin demografik o6zellikler ve dlgekli anket sorularina verdikleri yanitlar
objektif olarak analiz edilmistir. Olgek puanlari hesaplanirken negatif ifadeli sorular
tersine ¢evrilerek hesaplanmistir. Verilerin istatistiksel analizinde Statistical Package
for the Social Sciences (SPSS 20.0) programi kullanilmigtir. Verilerin parametrik
veya parametrik olmadigini belirlemek icin verilere Kolmogorov Smirnov Testi
uygulanmustir. Test degerleri 0,05°den kiiclik oldugu i¢in parametrik olmayan test
yontemleri kullanilmistir. Gruplar arasi karsilastirma i¢in Ki-kare, Mann-Whitney U

ve Kruskal-Wallis H testleri kullanilmistir.



Arastirmanin  evrenini  13.11.2014-13.12.2014 tarihleri arasinda Adnan
Menderes Universitesi Uygulama ve Arastirma Hastanesi’nde calisan hemsireler
olusturmustur. Evreni olusturan 400 hemsirenin tamami ornekleme alinmis olup

ayrica orneklem se¢imine gidilmemistir.

Aragtirmada veri toplama araci olarak Hemsirelerin Verimlilige iliskin
Tutumu Olgegi kullamlmustir. Arastirmada kullanilan veri toplama araci ile
verimlilige iliskin tutum ile ilgili 5 alt boyut ile ilgili 39 davranisa katilma dereceleri
degerlendirilmistir. Asagida veri toplama aracinda yer alan verimlilige iliskin tutum

Olcegi alt boyutlar1 ve madde numaralari verilmistir.
o Meslege baglilik (5-6-7-8-9-10-11-12),
° Calisma kosullar1 (17-23-24-25-26-27-28-31-32-33-37),
. Isin talebi (1-2-3-4-13-16-21-22),
o Lider tiye (14-15-18-19-20-35-38-39),
. Odiillendirme (29-30-34-36),

Veri toplama aracinda yer alan maddelerde besli Likert 6l¢egi kullanilmistir.
Olgek “Kesinlikle katilmiyorum, Katilmiyorum, Ne katiliyorum Ne Katilmiyorum,
Katiliyorum, Kesinlikle katiliyorum” yoniinde en olumsuz secenekten en olumlu

segenege dogru artan bir bigimde puanlanmustir.

Olgekte yer alan ii¢c boyut (meslege baglilik, lider iiye iliskileri, ddiillendirme)
puanlar1 yorumlanirken daha yiiksek puanin olumlu bir tutuma isaret ettigi goéz oniine
alimmustir. Buna karsin diger iki boyuttaki (caligsma kosullari, isin talebi) ifadeler ters
yonlii oldugu icin bu boyutlardaki yiiksek puanin olumsuz bir tutuma isaret ettigi
soylenebilir. Ayrica Olgegin genel degerlendirmesinde ve Olgek genel puaninin
demografik ozelliklerle iliskilendirilmesinde ters ifadeli bu iki boyuttaki puanlar ters
cevrilerek kodlanmistir. Dolayisiyla 6lgegin genel puani yiikseldikge hemsirelerin

verimlilige iligkin tutumlarinin daha olumlu oldugu seklinde yorumlar yapilmistir.



Karsilasilan Zorluklar ve Simirlamalar: Arastirmanin literatiir taramasi
boliimiinde hizmet sektoriinde verimlilige ve is gilicii verimliligine iliskin genel
kaynaklar ile karsilasilmis ancak saglik ¢alisanlarinin verimliligine 6zellestirilmis
(hekim, hemsire vb.) kaynaklar sinirli oldugu i¢in ulagmakta giicliikk ¢ekilmistir.
Aragtirmanin uygulama asamasinda; Kasim-Aralik aylarinda, Adnan Menderes
Universitesi Uygulama ve Arastirma Hastanesinde c¢alisan 400 hemsireye
“Hemsirelerin Verimlilige Iliskin Tutumlar1 Olgegi” ve “Bilgi Formu” uygulanmistir.
Zaman ve maliyet kisit1 olmasi nedeniyle arastirma tek bir hastanede yiiriitiilmiistiir.
Calisma alani liniversiteye bagli bir uygulama ve arastirma hastanesi oldugu igin ve
benzer ¢aligmalarin yiiriitiilmesine sik rastlandigi i¢in veri toplama aracinin
uygulanmasinda zaman zaman zorluklar ile karsilagilmistir. Uygulama Oncesi
ayrintili bilgi verilmesine ragmen veri toplama o6lgegi igerisindeki bazi sorularin
yonetimsel 6zellik tasimasi ve kisisel diisiinceleri ifade etmesi nedeniyle bazi meslek

mensuplarinin zaman zaman 6lgegi doldurmakta ¢ekinceleri olmustur.

Varsaymmlar: Bu calismada 6n kabul olarak arastirmada kullanilan kisisel
bilgi formunun ve dlgeginin istenen verileri elde edecek nitelikte oldugu gbz Oniine
alinmistir. Arastirma katilimcilarinin  hi¢ birinin ¢alismaya katilimi1 engelleyici
fiziksel ya da ruhsal bir problemi yoktur. Orneklemi olusturan hemsireler dlgek ve

anket sorularini dogru olarak anlamis, samimiyetle ve yansiz olarak yanitlamislardir.

Arastirmada hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlarini belirlemek i¢in 14

demografik degiskene iligkin belirlenen varsayimlar sunlardir:

I Yas arttikca hemsirelerin verimlilige iliskin olumlu tutum diizeyleri
azalmaktadir

ii. Kadin hemsirelerin verimlilige iligkin tutumlart erkeklere gére daha
olumludur

iii. Bekar hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlari evli olanlara gére daha
olumludur

iv. Cocuk sahibi olmayan hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlar1 ¢ocuk

sahibi olan hemsirelere gore daha olumludur



Vi.

Vii.

viii.

Xi.

Xii.

Xiil.

Xiv.

Hemsirelerin egitim durumlar arttikca verimlilige iliskin tutumlari
olumlu yonde artmaktadir

Hemsirelerin meslekte toplam c¢alisma siireleri azaldik¢a verimlilige
iliskin tutumlar1 olumlu yonde artmaktadir

Hemsirelerin kurumda toplam calisma siireleri arttikca verimlilige
iliskin olumlu tutum diizeyleri azalmaktadir

Hemsirelerin c¢alistiklart birime gore verimlilige iligkin tutumlari
farklilik gostermektedir

Hemsirelerin  ¢alistiklar1  pozisyonlarina gore verimlilige iliskin
tutumlart farklilik gostermektedir

Hemsirelerin calisma sekline gore verimlilige iliskin tutumlari
farklilik gostermektedir

Meslegini isteyerek secen hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlari
meslegini isteyerek segmeyenlere gore daha olumludur

Hemsirelerin sosyo-ekonomik durumlarina goére verimlilige iliskin
tutumlart farklilik gostermektedir

Calistiklar1 birimde siirekli hizmet i¢i egitim programlar1 uygulanan
hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlarn calistiklar1 birimde stirekli
hizmet i¢i egitim programlari uygulanmayanlara gére daha olumludur
Bilimsel etkinliklerin verimliligini arttirdigin1 diisiinen hemsirelerin
verimlilige iliskin tutumlart  bilimsel etkinliklerin  verimliligi

arttirdigin1 diisiinmeyenlere gore daha olumludur



BIiRINCi BOLUM
VERIMLILIK VE TUTUM KAVRAMI
1. VERIMLILIK KAVRAMI

Verimlilik ekonomik ve sosyal kalkinmaya etkisi nedeni ile yillar boyu
devletlerin ve sirketlerin ana hedeflerinden olmustur. Dolayisiyla yonetim alaninin
vazgecilmez kavramlarindan biri verimliliktir. “Diinyada verimlilik s6zciigiiniin
bugiinkiine yakin bir anlamda ilk kez ne zaman kullanildig1r sorusunun yaniti, bir
Fransiz bilim adami olan Jean Fourastie tarafindan arastirilmistir. Bu arastirmanin
sonuglarina gore verimlilik ilk kez 16. ylizyilda George Bauer tarafindan
kullanilmistir. 1776 yilinda ise Quensay tarafindan yazilan bir makalede
verimlilikten bahsedilmistir. Yiizyilldan daha fazla bir siire sonra, 1883 yilinda Littre
bu sozciigli ‘lretebilme yetenegi’ seklinde tanimlamistir. Yirminci yilizyilin
baslarinda ise sozciik, ‘¢iktilar ile bu ciktilar1 tiretmekle gorevlendirilmis vasitalar

»1 Verimlilik kavrami

arasindaki iliski’ seklinde daha kesin bir anlam kazanmistir.
Sanayi Devrimi ile birlikte iiretim faaliyetlerindeki yenilikler dolayisiyla uygulamada
ve teorikte gelisme gostermeye baslamistir. Ayrica yirminci yiizyilda kavramin ve
verimlilik artisinin dnem kazanmasindaki en énemli nedenlerinden biri Ikinci Diinya
Savasinda yenik diisen ve ekonomileri zarar goren Tlilkelerin hizla toparlanma

cabalar1 olmustur.

Giintimiizde verimlilik kavramiyla bireyler bircok alanda sikga
karsilagmaktadir. “Verimlilik kavraminin 6ne ¢ikmasinda giiniimiiz diinyasinda bazi

gelismeler de rol oynamaktadir. Bunlarin 6nemlileri sdyle siralanabilir:

. 1950 ve 1960’larin uygun ve elverisli kosullarinin (yiiksek talep, dlgek
ekonomileri avantajlari, yeni kaynaklarin yogun kullanim olanaklar

v.b.) bugiin devam etmiyor olmasi,

1L, Kurt, Isgiicii Verimliliginin Géstergesi Olarak Is Ciktist Miktarina Etki Eden Faktdrlerin Belirlenmesi—Odtii
Kiitiiphanesi’nde Bir Uygulama, Atihm Universitesi (ATU), Sosyal Bilimler Enstitiisi (SBE),
Yaymlanmamg Yiiksek Lisans Tezi (YYLT), Ankara, 2012, sayfa (s.) 4; G. K. C. Chen-R.E. McGarrah,
Productivity Management Text & Cases, The Dryden, New York, 1982, Sayfa yok (sy.)’ tan alint1
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. Diinya ekonomisi ve ulusal ekonomilerdeki islevsel rahatsizlik ve
karisikliklarin olmasi,

. Bir¢ok alanda hizlanan teknolojik gelisime bagli olarak daha az
sermaye ve daha az isgiicli kullanan teknolojik uygulamalarin artmasi
(ki bu durum, sermaye ve isgiiciiniin daha etkin kullanim1 olarak
yorumlanabilir) paradoksal olarak gelismis tilkelerin yetismis isgiicii
sikintisiyla karsilagmasi sonucunda bazi alanlarda sermaye yogun
teknolojiyi yeglemesi, gelismekte olan iilkelerdeyse sermaye
unsurunun kithigr ve biiyiik igsizlik sorunu nedeniyle mevcut insan
kaynaklarimin daha etken kullanimi, gelistirilmesi ve yeni isler
yaratilmasinin tesvik edilmesinin giindeme gelmesi.”? Bu gelismelerin

yani sira birgok baska neden de verimliligi glincel tutmaktadir.

Verimlilik kavrami ile ilgili farkli yaklasimlar bulunmaktadir. “Verimlilik,
bireysel, oOrgiitsel ya da toplumsal bir amag¢ olarak kabul edildiginde, bu amaci
benimseyen insanlarin, kendi ilgi ve konumlarina bagl olarak, verimlilik terimine
farkli anlamlar ytikledikleri goriilmektedir. Verimlilik kavramina toplumsal diizeyde
yaklasan bir ekonomist, kendi isletmesinin performans ve karlilig1 g¢ergevesinde
diistinen bir girisimci ya da dogrudan yapilan isin Olgiilmesi ile ilgilenen bir
miithendis, bu kavrami farkli agilardan ele aldiklar1 i¢in her birinin verimliligi

algilayis1 birbirinden farkli olmaktadir.”®

Oysa verimlilik kisilere ya da kesimlere
gore farkli degerlendirilemez, evrenseldir, nesneldir, sinanabilir ve bilimsel bilgi

igeren bir kavramdir.

Verimlilik ile ilgili bircok tanim bulunmaktadir. Bazi organizasyonlar

tarafindan yapilan tanimlar sunlardir:

2R. Tural, Orgiit Kiiltiiriniin Calisanlarin Verimligi Uzerindeki Etkileri ve Bir Uygulama, Nigde Universitesi,
SBE, YYLT, Nigde, 2009, Sayfa sayilar1 (ss.) 14-15; i. M. Bas-A. Artar, Isletmelerde Verimlilik
Denetimi, Ankara, 1990, sy.’ tan alint1
3H. N. Pekel, Isletmelerde Motivasyon-Verimlilik iliskisi Devlet Hava Meydanlar1 Isletmesi Antalya Havalimani
Caliganlar1 Arasinda Bir Ornek Olay Arastirmasi, Siilleyman Demirel Universitesi (SDU), SBE, YYLT,
Isparta, 2001, s. 67; G. Ruvest, (1991), “Verimliligin Olgiilmesi ve Yénetim Araci Olarak Kullanilmas1”
Baslikli Teblig, Isletmelerde Verimliligin Gelistirilmesi Konusundaki TISK-ILO Isbirligi Projesi
Cergevesinde 1. Verimlilik Egitimi Semineri, Istanbul’ dan alint:
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“OECD’ye gore verimlilik; ¢iktinin liretim 6gelerinden birisine boliinmesidir.

ILO’ya gére iiriinlerin onlar1 olusturan toprak, sermaye, emek ve girisimci

gibi unsurlara oran1 verimlilik olarak tanimlanir.

EPA’ gore (European Productivitiy Agency): (1) Verimlilik her bir liretim
Ogesinin etkili kullanim derecesidir. (2) Verimlilik her seyden once bir diisiince
tarzidir ve siirekli var olani iyilestirmeye calisir. (3) Her seyin bugiiniin diinden daha
iyi olmasi esasmna dayanan bir kavramdir. insanoglunun ilerlemesi i¢in somut bir

cabadir.”

Tim tanimlardan yola ¢ikarak verimlilik ile ilgili genel bir tanim
yapilabilmektedir. “Verimlilik, bir {iretim ya da hizmet sisteminin tirettigi ¢ikt1 ile bu
ciktiyr yaratmak i¢in kullanilan girdi arasindaki iligkidir. Bu nedenle verimlilik,
cesitli mal ve hizmetlerin tiretimindeki kaynaklarin-emek, sermaye, arazi, malzeme,
enerji bilgi- etken kullammmudir diye tanimlanir.”® Matematiksel olarak verimlilik

c¢ikti ile girdinin oranlanmasi ile hesaplanabilen bir sonugtur.
Verimlilik su sekillerde formiile edilmektedir;
“Verimlilik= Cikt1 Miktar1 / Girdi Miktar1 veya

Verimlilik = Sistem Ciktisi/Sistem Girdi

(Sermaye+iscilik+Hammadde+Diger)

Burada sistem ¢iktilari; fiziksel olarak ton, metre vb. iken parasal olarak ise

makro ve mikro diizeyde olmak iizere ikiye ayrilmaktadir. Bunlar;

. Makro Diizeyde: Gayri safi milli hasila, gayri safi yurt ici hasila, net

ulusal refah, katma deger vb.

“4A. Diken, “Orgiitsel Verimlilik ve Orgiitlerde Sosyal Sorumluluk flkesi”, Selguk Universitesi (SU), Sosyal
Bilimler Meslek Yiiksekokulu (MYO) Dergisi, Cilt (C.) 9, Say1 (S.) 1-2, Konya, 2006, s. 39; K. Kéroglu,
Verimlilik Yonetimine Japon Yaklagimi ve Kazukiyo Kurosawa Modeli, Ankara, 1993, s. 2° den alintt

5J. Prokopenko, Verimlilik Yonetimi Uygulamal El Kitabi, (Ceviren(Cev.) O. Baykal, N. Atalay, E. Fidan)
Ankara, 2011 a, s. 19
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. Mikro Diizeyde: Satiglar, toplam kazanclar, katma deger, iiretim

degeri vb. seklinde siiflandirilir.
Sistem girdileri ise;

. Iscilik: Fiziksel olarak is¢i sayis1 ve ¢alisma saati gibi, parasal olarak
da isgiicli maliyeti bi¢iminde ifade edilebilir.

o Sermaye: Isletme sermayesi ve sabit sermaye olmak iizere ikiye
ayrilir. Isletme sermayesi dénen varliklarindan olusur. Bunlar nakit
alacaklar, stoklar, hisse senetleri ve tahvillerdir. Sabit sermaye ise
makine sayisi ve makine saati olarak ifade edilebilir.

o Hammadde ve Malzeme: Hammadde ve malzeme ii¢ grupta ele
alabilir.

e Hammadde; Isletmenin iiretim konusu olan iiriiniin yapisia giren ve
onun esasini olusturan girdi maddeleridir.

e Yardimci Madde ve Malzeme; Isletmenin iiretim konusu olan {iriin
yapisina girmekle birlikte {iriniin ayrintisin1 olusturan maddelerdir.

e Isletme Malzemesi; Isletmenin iiretim konusu olan iiriiniin yapis1 icine
girmemekle birlikte liretim siirecinin gergeklestirilmesi icin gerekli
olan maddelerdir.

. Diger Girdiler: Reklam girdileri, ¢esitli vergiler, enerji ve yakit vb.

girdilerdir.”®

Sayisal bir yorumlama yapmak gerekirse c¢iktidaki artis, girdideki artistan
fazla ise; verimlilikte artistan; girdideki artis, ¢iktidaki artistan fazlaysa, verimlilikte
azalmadan s6z edilebilir. Verimlilik, bir ¢iktinin {iretilmesi i¢in kullanilan girdilerin,

ne kadar dogru kullanildigini ve ne kadar iiretken oldugunu da gosterir.

6. S. Tor, Orgiitlerde Is Tatminini Etkileyen Demografik Faktorler ve Verimlilik: Karaman Gida Sektdriinde Bir
Uygulama, Karamanoglu Mehmetbey Universitesi (KMU), SBE, YYLT, Karaman, 2011, ss. 10-11; C.
Ozsever-T. Gengoglu-N. Erginel, “Isgiicii Verimlilik Takibi I¢in Sistem Tasarimi ve Karar Destek
Modelinin Gelistirilmesi”, Dumlupmar Universitesi Fen Bilimleri Dergisi, Cilt yok (Cy.), S. 18,
Kiitahya, 2009, 5.46” dan alint1
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Verimlilik tanimlar1 tarihsel siralama ile incelendiginde igerik olarak
degisiklik gostermeye basladigi fark edilmektedir. Verimlilik kavrami ilk donem
tanimlar1 en az kaynakla/girdiyle en ¢ok ¢iktiya ulasmay1 igerip daha ¢ok sayisal
diislindiiriirken giinlimiizdeki tamimlar, birtakim toplumsal unsurlar1 da igerdigi
diisiincesini yansitmaktadir. Istenilen ¢ikt1, yerini istenilen sonuca birakmis ve mal
tiretiminden daha ¢ok hizmet {iretiminden s6z edilmeye baglanmistir. Ayrica insani
temel alan, sadece liretime bagli kalmayan, isletmenin her kademesinde ¢alisanlar
diistiniilerek yapilan tanmimlarda verimlilik, performans kavrami ile neredeyse

esanlamli olarak kullanilmaya baglamigtir.

Yirminci yiizyilin baglarinda verimlilikte odak iiretimin {izerinde olmustur.
Ikinci Diinya Savasi’ndan sonra aynmi kaynaklarla daha cok iiretmenin yaninda
kaliteli tiretmek de 6nem kazanmaya baslamigtir. 1970°1i yillarda kaliteli iiretmenin
yaninda, insancil ¢alisma kosullar1 da verimlilik kavramina dahil olmustur. Cevre
kirliliginin tehdit yarattifi yakin ge¢miste de verimliligin boyutu iyice genisleyip
daha c¢ok kaliteli mal ve hizmeti insancil calisma kosullartyla ¢evreyi bozmadan

tiretmek olmustur.

Verimlilik kavramu ile ilgili en biiyiik yanilsama kavramin nicel boyutunun
(maliyet, ¢ikti, tiriin, kar), ekonomik yoniiniin oncelikli algilanmasidir. “Verimlilik
kavrami, isgiiciiniin, yonetiminin ve calisma kosullarinin kalitesine de baglidir.”’
Isgiicli, yonetim, calisma kosullarinin Kkalitesi, is¢i devrinin azalmasi, miisteri
doyumu gibi pek cok kavram da verimliligin sosyal yoniinii olusturmakta ve bu
ogeler ile ilgili yapilan diizenlemeler ve alinan Onlemler verimliligi arttirmada

kullanilmaktadir.

Insanoglu tarih boyunca yasamini siirdiirme ve daha kaliteli bir hayat siirme
miicadelesi vermistir. Tarihte ¢ok eskiye gidildiginde sinirli topraklar ve kaynaklar,
niifus artisi, sonsuz istek ve ihtiyaclar, gelismemis sermaye sistemleri bu ¢abayi
olduk¢a zorlastirmistir. Insanlar uzun siireler ve daha ¢ok calisarak verimi

arttirabilmislerdir. Tarihte de, glinlimiizde de iilkeler ve sirketler i¢in verimliligi

C. Ozbek, Verimlilik Arttirma Teknikleri, Yildiz Teknik Universitesi (YTU), SBE, YYLT, istanbul, 2007, s. 5
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artirmak temel hedeflerden olmustur. “Bdylesi bir durumda verimlilik, iki diizeyde
degerlendirilmektedir. Ulusal gelir, biiyiime, toplumsal refah, gelir dagilimi,
kalkinma siyasalari, insan haklar1 ve demokrasi vb. konularla iliskilendirilerek
verimlilik, makro diizeyde ele alinmaktadir.”® Bu diizeyde verimlilik toplumda
kaynaklarin paylasimini, kaynaklarin dagilimindaki dengeyi, uyumu ve mevcut
durumun muhafaza edilmesini yansitmaktadir. “Verimlilik, isletme bazinda ele alinir

9 Kiiresellesmenin

ise mikro diizey verimlilikten bahsedilmis olunmaktadir.”
beraberinde getirdigi rekabet kavrami mikro diizeyde verimlilik kavraminin énemle
ele alinmasinda ve isletmelerin verimlilik arttirma teknikleri uygulamasinda itici giic

olmustur.
1.1. Verimlilik Kavramn ile fliskili Kavramlar

Verimlilik ile ilgili kaynaklar incelendiginde verimliligin bir¢ok tanimi ve
verimlilik ile iligkilendirilen bir¢ok kavram goéze ¢arpmaktadir. Genel kullanimda
bazi kavramlarin verimliligi ¢agristiran ifadelerine de rastlanmaktadir. Verimlilik;
verim, etkililik, etkinlik, karhlik, kalite gibi kavramlar ile yakin iliski icerisindedir ve
zaman zaman bu kavramlar yanlig bir algi ile birbirinin yerine kullanilmaktadir. Bu
durumun en 6nemli sebeplerinden biri verimliligin ekonomik boyutunun yam sira

sosyal boyutunun da olmasidir.

Verim ve verimlilik anlam ve kapsam bakimindan birbirinden ayri
tanimlanmasi oldukg¢a giig, birbiri igerisine geg¢mis iki kavramdir. “Verim bir
isletmenin, {irlin ya da hizmet iiretme siireci ig¢inde iiretim kaynaklarindan ne
diizeyde yararlanildigin1 ya da bu iiretim kaynaklarinin nasil kullanildigin1 gosteren
bir boyut olarak tanimlanmaktadir.”'® Verimliligin iiretilen ¢ikt1 ile bu ¢iktiy1
yaratmak i¢in kullanilan girdinin oranina odaklandig1 goriiliirken verim kavraminin

ise bu oranda paydanin yani kaynaklarin kullanimi, kaynaklarimn etkili kullanim oran

80. Zengin, Verimlilik: Kuramsal Bir Coziimleme ve Kamu Yonetimi Disiplini, Ankara Universitesi (AU),
SBE, Yayinlanmamis Doktora Tezi (YDT), Ankara, 2011, s. 19

% Zengin, s. 20

10M. Alp, Verimlilik Kavrammin Tarihgesi ve Giiniimiiz Yénetim Model ve Uygulamalarindaki Yeri, ATU,
SBE, YYLT, Ankara, 2003, s. 32; Z. Akay, Isletmelerde Performans Olciimii ve Denetimi, Ankara, 2000,
5.20° den alint1
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lizerine odaklandigi dikkat c¢ekmektedir. Kaynaklarin etkili kullanimindan
kastedilenin; en az girdi, maliyet ve en az israfla ¢ikti elde etmektir. Verim
kavraminda kullanilan kaynaklar da verimlilikte oldugu gibi iscilik, sermaye,
hammadde ve malzeme gibi kaynaklardir. Baz1 kaynaklar da verim kavramini ¢ikti
tizerinden agiklamaktadir. Bu agidan bakilir ise “verim belli bir liretim sonunda elde
edilen iiriin (¢ikt1) olarak tanimlanir ve tek basina bir basar1 boyutudur. Verim tek
boyutlu (¢ikt1) bir kavramdir. Verimlilik ise ¢ift boyutlu (¢ikt1 ve girdi) bir kavram
olarak ele alinmaktadir.”** Verim ya yalnizca var olan, kullanilabilen kaynaklarin
kullanilan kismi ile ya da yalnizca ¢ikt1 ile, verimlilik ise hem kullanilan kaynaklar
ile hem de elde edilen iiriin ile ilgilenir. Genel bir yargi ile verim arttik¢a her zaman
verimliligin artacag: diisiiniiliir. Isletme tarafindan beklenen ve istenen sonug bu
olmasina ragmen her zaman bdyle olmayabilir. Kaynaklar diisiik maliyetle, israfsiz
yani etkili kullanilarak yiiksek verim elde edilebilir. Ancak yiiksek verimle elde
edilmis triine talep yoksa sirketi zarara ugratiyorsa burada verimlilikten s6z etmek
dogru olmaz. Ciinkii sonu¢ kazangta verimliligin azalmasi olur. Bu tanimlamalar
degerlendirildigi zaman bir isletme i¢in verimlilik; amag¢ ve sonug, verim; bu amaca

ulasirken atilan dogru adimlardir denilebilir.

Verimlilik kavrammin daha iyi anlasilmast igin etkinlik ve etkililik
kavramlarmin da ¢oziimlenmesi gerekir. Ciinkii verimlilik etkinlik ve etkililigin bir
araya gelmesi ile olusur. Verimlilik kavraminin ekonomik boyutunun yani sira sosyal
boyutunun oldugunun ifade edildigi g6z 6niine alinarak ayni ifadeyi etkinlik kavrami
icin de kullanmak miimkiindiir. “Etkinlik, bir yaniyla insan varligi, bilgi ve becerisi,
sahip oldugu yaratic1 gii¢ ve degerler ile iliskili diger yaniyla da sosyal, siyasi ve
iktisadi yapiyla i¢ ice bulunmaktadir™? Etkinlik; kiiltiirel, sanatsal etkinlik olarak
sosyal boyutuyla kullanabildigi gibi iiretimde, tiiketimde, dagilimda etkinlik gibi

iktisadi anlamda da kullanilmaktadir. “Anlami ise, minimum ¢aba veya masraf ile

10, Sevimli, Saglik Kurumlarinda Veri Zarflama Analizi Teknigi fle Verimlilik Analizi, Beykent Universitesi
(BEU), SBE, YYLT, istanbul, 2013, s. 28

12M .S, Ercis, “Pazara Yonelik Hizmet Etkinligi ve Erzurum ilindeki Otomotiv Bayilerinin Hizmet Etkinliklerine
Yonelik Bir Arastirma”, Atatiirk Universitesi Tktisadi ve Idari Bilimler Dergisi, C. 24, S. 1, Erzurum,
2010, s. 163; B. Giirsoy, Verimlilik Uzerine Diisiinceler, Ankara, 1985, s.7° den alint:
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maksimum sonuglar elde etme kapasitesidir.”*® Bu tanim verimlilik tanimi ile
benzerlik gostermektedir. Etkinlik girdiler, kaynaklar {izerine odaklanan bir
kavramdir. Kullanilan is¢ilik, hammadde ve malzeme, disaridan saglanan fayda ve
hizmetlerin ne kadar etken kullanildiginmi anlatir. Etkinlik tanimi kaynaklar tizerine

odaklansa da 6l¢iimii ¢iktilarin oranlanmasi ile yapilir.

Matematiksel olarak verimlilik ile etkinligi tanimlamak bu iki kavram
arasindaki farkin anlasilmasi acgisindan olduk¢a aydinlatici olmaktadir. Verimlilik
ciktinin girdiye orani iken (¢ikti/girdi), etkinlik fiili ¢iktinin maksimum ¢iktiya orani
(fiili ¢ikti/maksimum ¢ikt1) olarak gosterilmektedir. Etkinlikte tanimlanan oranin
“bir” degeri ya da “birin” lizerinde olmasi hedeflenen sonugtur. Sonug birin altinda
ise etkinlikten s0z edilemez, bir ise etkinlik vardir, birin iizerinde bir sonu¢ elde
edildiyse etkinlikte hedeflenenin iizerine ¢ikilmistir. “Yonetim diisiiniirlerinden Peter
F. Drucker etkinligi, islerin dogru yapilmasi seklinde tamimlar.”'* slerin dogru
yapilmasi eldeki kaynaklari ve olanaklari en iyi sekilde birlestirerek, en uygun
yontem veya teknikleri kullanmaktir. Ornek vermek gerekir ise bir hastanenin acil
servisinde standartlara gore bir saatte ortalama on hasta kabul edilip tedavileri
saglanarak taburcu edilirken yirmi hasta kabul ediliyor ancak hasta dykiisiinii almaya
ayrilan siire kisaldigi i¢in tedavi etmenin giliclesmesi ile bes hasta taburcu edilebiliyor
ise burada etkinlikten bahsedilemez. Ciktinin yiiksek olmasi {iretimin ya da hizmetin
etkin olmas1 demek degildir. Etkinlik ayn1 zamanda hedeflenen en yiiksek sonuca
ulagirken kaynaklarin ve olanaklarin dogru, akilei, israf edilmeden kullanilmasini da
kapsar. Etkinlik kavramina fiili ¢iktinin maksimum ¢iktiya orani olarak bakarsak
etkinlik verimliligin bir pargasi, hedef ciktiya ulasirken kaynak kullanimindaki
akilcilig1 da 6nemsedigini goz Oniinde bulundurursak verimliligin bir iist boyutu gibi

degerlendirilebilir.

Etkililik kavrami daha ¢ok ¢ikt1 tizerine odaklanmaktadir. “Etkililik,

gerceklestirilmesi hedeflenen mal ya da hizmet iiretiminin istenilen amacglara ne

13H. Sui¢mez, “Verimlilik ve Etkinlik Terimleri (Tarihsel Bakis)”, Miilkiye Dergisi, C. 26, S. 234, Ankara, 2002,
s. 178
145, Ozgener-F. Kiigciik, “Hastanelerde Modern Yonetim Felsefesinin Verimlilige Etkisi: Gevher Nesibe
Hastanesinde Bir Uygulama”, SU SBE Dergisi, Cy., S. 19, Konya, 2008, s. 545
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olgiide ulasabildigi sorusuyla iliskilendirilmektedir.”®® Matematiksel olarak
tanimlanir ise, gerceklesen ¢iktinin, planlanan ¢iktrya oramidir. “Etkililik ile ilgili

irdeleme asagidakine benzer sorularla yapilabilir:

o Gergekten gereksinilen mal ve hizmetler esdeyisle yararl ¢iktilar mi
iiretilmektedir?
. Cikt1 {iretiminde ne saglanmak isteniyorken ne saglandi1?”1®

Etkinlik ve etkililik kavramlarinda olumlu bir ama¢ vardir bu nedenle
birbirleri ile dogru orantili olarak artacagi algisi uyandirabilmektedir. Oysa “bir
tesebbiis etken olmakla birlikte etkili calismayabilir ya da tam tersi olarak etkili
calismakla birlikte etken calismayabilir.”’

Verimlilik ile karistirilan kavramlardan biri de karlilik kavramidir. “Kar, en
basit ifadeyle belirli bir dénem igerisinde gergeklestirilen faaliyetler sonucunda elde
edilen toplam gelirler ile faaliyetler i¢in katlanilan toplam maliyetler arasindaki
olumlu fark olarak nitelendirilebilir.”*® Bu fark olumlu oldugunda kar s6z konusu
oldugu gibi farkin olumsuzlugu da zarar1 yansitir. “En yaygin sekliyle karlilik; belirli
bir zaman parcasi i¢inde tesebbiis faaliyetleri sonucunda elde edilen toplam karm,
ayni zaman pargasi i¢inde kullanildigi kabul edilen ortalama tesebbiis sermayesine
oram1 olarak ifade edilir.”*® Matematiksel olarak ifade edilir ise karlilik; kar/sermaye
x100 diir. Karlilig1 bu ifadeden yola ¢ikarak ele aldigimizda verimlilikten farkinin
paydada sermayeyi kullanmasi oldugunu goriiriiz ki sermaye verimliligin birgok
girdisinden yalnizca biridir. Karlilik ve verimlilik iligkisinde tizerinde durulmasi
gereken diger bir nokta karlilik ve verimliligin her zaman dogru orantili olarak

degismedigidir. Ornegin verimliligi diismesine ragmen iiriiniin fiyat: yiikselirse

15Zengin, s. 18

167, M. Bas-A. Artar, Isletmelerde Verimlilik Denetimi Olgme ve Degerlendirme Modelleri, Ankara, 1990, s. 34

17 Bag-Artar, s. 34

180), Iskenderoglu-E. Karadeniz-E. Atioglu, “Tiirk Bankacilik Sektdriinde Bilyiime, Biiyiikliik ve Sermaye Yapisi
Kararlarmin Karliliga Etkisinin Analizi”, Eskisehir Osmangazi Universitesi iktisadi ve Idari Bilimler
Fakiiltesi (IIBF) Dergisi, C. 7, S. 1, Eskisehir, 2012, s. 291

190, Akgiil, Hizmet I¢i Egitimin Isgiicii Verimliligine Etkisi, Marmara Universitesi (MU), SBE, YYLT,
Istanbul, 2008, s. 45
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yiiksek kar elde edilebilir ya da yiiksek verimlilikte iiretilen mal talep gérmiiyorsa
diisiik kar elde edilebilir.

Verimlilik ile iliskili kavramlardan biri de kalitedir. Kalite teknolojik
gelismeler ve yeniliklerin, kiiresellesen rekabetin arttifi, karmasik orgiit yapilariin
oldugu giiniimiizde her isletmenin, her kurumun yon verici ve neredeyse kurtarici
kavrami olmustur. Kalite kelimesi kimine gore kullanishlik, kimine gore
dayaniklilik, kimine gore miikemmellik, kimine gore giizel goriinim seklinde
algilanmaktadir. “Bir {irliniin kalitesi, tiiketici gereksinmelerini olanakli en ekonomik
diizeyde karsilamay1 amaglayan tasarim, uygunluk, kullanim kalite boyutlarinin bir
bilesimi olup, nicel ve nitel ifade edilen ogelerin toplamidir.”?® Tanimdan da
anlasilacagi tizere kalitenin {ic boyutu bulunmaktadir. Bunlar; tasarim kalitesi,
uygunluk kalitesi ve kullanim kalitesidir.

Tasarim kalitesi; iirlin ya da hizmetin tiiketici agisindan degeri, tiiketici istek
ve ihtiyaglarini karsilayabilme derecesidir. Tasarim kalitesi performans ve estetik
Ogelerinden olusur. Uygunluk kalitesi; iiretim silirecinde, tasarim kalitesinde
belirlenen standartlara uygunlugu tanimlar. Kullanim kalitesi; iirtiniin kullanim
asamasinda yani Uretimi ve satis1 sonrasindaki kalite boyutudur ve giivenilirlik,
dayaniklilik, hizmet goriirliilk, Uriin ya da marka itibar1 6gelerinden olusur.
Verimliligin kalite ile birlikte ele alinmasi isletmeler i¢in en akilct yol olmustur.
“Verimlilik kavrami, her giin artan bir bigimde kaliteye-ciktinin, girdinin ve siirecin
kalitesi- baglanmaktadir.”®® Verimlilik tammlarinda kaliteye yeterince yer
verilmedigi dikkat ¢cekmektedir. “Oysa bugiin ¢ikt1 kalitesini saglamadan ulasilacak
verimlilik hi¢bir anlam tasimamaktadir. Diger bir degisle kalitesiz liretim, pazarsiz
bir iiriin demek olup, mevcut kaynaklarla daha ¢ok iiretmek yerine, ek kaynak
tiiketimine neden olarak verimliligi diisiirmektedir.”?? Yiiksek verimliligi saglamak
igin tiretimin her asamasinda kalite saglanmalidir. Amag sadece ¢iktinin kalitesi degil

girdinin de (malzeme, isgiicli, zaman vb.) kalitesini saglamak olmalidir.

2Bag-Artar, s. 65
2prokopenko, 20114, s. 21
22Milli Prodiiktivite Merkezi (MPM), Verimlilik Raporu, Ankara, 2002, s. 34
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1.2. Verimlilik Cesitleri

Farkli amaglar ile verimlilik 6lgiilmesi, girdi ve ¢iktilardaki cesitlilik, veri
yetersizlikleri verimliligin farkli ¢esitlerinin ortaya c¢ikmasina neden olmustur.
Temelde verimlilik toplam faktor verimliligi ve kismi verimlilik olarak ikiye ayrilir.
“Toplam faktdr verimliligi; belli bir iiretim siireci sonunda elde edilen tirlintin, bunun
iiretimde kullanilan biitiin iiretim faktérlerine oranidir.”?® Toplam faktdr verimliligi
verimliligin en 6nemli cesitlerinden biridir. Cilinkii verimliligin ne diizeyde oldugu,
ne yonde degistigi konularinda fikir verir ve bu konularda yorum yapilmasini saglar.
Toplam faktor verimliliginin Ol¢lilmesi oldukca giictiir ¢linkii girdi ve ¢iktilar ile
ilgili verilerin eksiksiz toplanmasi giictiir. Boyle durumlarda girdilerden birinin

kullanildig1 kismi verimlilik dlciilebilir.

Verimliligin diger bir boyutu kismi verimliliktir. “Kismi verimlilik
endeksleri, tretim siirecindeki girdilerin ortalama verimlilikteki degisimini
gostermektedir. Bu agidan kismi verimlilik, basit bir sekilde ‘¢ikt1 ile girdinin
biiylime oranlar1 arasindaki fark’ olarak tanimlanmaktadir. Bu anlamda kismi
verimlilik, zaman igindeki ¢ikt1 {initesi basina belli girdilerde olusan tasarruflari
dlemiis olmaktadir.”?* Kismi faktor verimliligi kapsaminda iiretim faktoriine gore

isglicii verimliligi, hammadde verimliligi, sermaye verimliliginden bahsedilebilir.

Genel verimlilik diizeyinin 6l¢iilmesinde dogru sonuglara ulasgilmak isteniyor
ise iiretimde kullanilan tiim faktorler kullanilarak 6lgiim yapilmalidir. Ornegin; “bir
sekreterin verimliligi, sekreter ger¢ekte kendisinin verimliligini iyilestirecek bir sey
yapmamis olmasmma ragmen yazim aracinin daktilodan kelime islemciye
degistirilmesi sonucu artmis goziikebilir. Yalnizca isgiicii verimliligi 6l¢iildiigiinde
sonug iyi cikacak, ancak toplam faktor verimliligi dl¢iildiiglinde sonucun olumlu
olmadig1 ortaya cikacaktir, zira bir kelime islemcinin kullanilmasindan kaynaklanan

ilave ¢ikt1 daktilo yerine kelime islemci kullanimindan kaynaklanan daha yiiksek

2H, fleri, “Verimlilik Verimlilik ile ilgili Kavramlar ve Isletmeler Agisindan Verimliligin Onemi”, SU Sosyal
Bilimler MYO Dergisi, Cy., S. 2, Konya, 1999, s. 9

24F, Tasci, “Verimlilik Artisinda Emek Etkinligi Uzerine Bir Yaklasim: Ah-Me-T Modeli”, Sosyal Siyaset
Konferanslar1 Dergisi, Cy., S. 61, Istanbul, 2011, s. 181
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girdiyi (sermaye) yeterince dengelemeyebilir.”?® Goriiliiyor ki toplam faktor
verimliligi isletmenin verimliligini daha kapsamli Sl¢lip yansitabilmektedir. Kismi
verimlilik; tasarrufu gésterme agisindan faydali, toplam faktor; verimlilik artislarinda

Olcii olmaktadir.

Verimliligi kapsam bakimindan ele alacak olur isek toplam faktor verimliligi
ve kismi verimlilige ortalama ve marjinal verimliligi, makro ve mikro verimliligi de
eklemek gerekir. “Ortalama verimlilik belli bir donemdeki toplam ¢iktinin o donem
icinde kullanilan girdilerin toplamina oranlanmasi ile bulunur. Belli bir iiretim
faktoriinde meydana gelen bir birimlik artisin ¢iktida meydana getirdigi artis ise
marjinal verimliliktir ve donem i¢inde ¢iktida goriilen artisin ayni donemde goriilen
artisa oranlanmasiyla bulunur. Verimlilik Ol¢limii toplamlar agisindan yapilirsa
ortalama, artislar ve degismeler acgisindan yapilirsa marjinal verimlilik kavramlarina
ulasiimaktadir.”?® Uretimin yapildig1 her birimde verimlilikten soz edilebilir. Bu
birimler isletme, is kolu, iilkeler diizeyinde olabilir. Ulke diizeyinde bir verimlilikten
bahsediliyor ise buna makro verimlilik denir ve makro diizeyde verimlilikte ¢iktilara
ornek olarak gayri safi milli hasila, net ulusal refah, katma deger verilebilir. Isletme
diizeyinde bir verimlilikten bahsediliyor ise buna mikro verimlilik denir ve mikro
diizeyde verimlilikte ¢iktilara 6rnek olarak satiglar, toplam kazanclar, katma deger,

iiretim degeri verilebilir.
1.3. Verimlilik Faktorleri

Verimlilik faktorlerine deginmeden once faktor kavraminin verimlilik ile
iligkili tanimin1 yapmak gerekir. Konu ile iligkili tanimlandiginda faktor; verimlilik
diizeyinin ve verimliligin artma oranini degistiren herhangi bir kuvvet veya etkidir.

Verimliligin tanimi da dikkate alinarak verimlilik faktorleri;

. Isle ilgili verimlilik faktorleri (iiriinlerin ve hizmetlerin miktar1 ve

kalitesi vb.)

A, Pineda, J. Prokopenko, “Verimlilik Olgiimii ve Analizi”, Verimlilik ve Kalite Yonetimi: Modiiler Program,
(Editor (Ed) J. Prokopenko, K. North), (Cev. Uzman Terciime Ltd. Sti.), Ankara, 2011, s. 213

%fleri, s. 20; A. S. Tiirk, Verimlilik, Verimlilik Olciimleri ve Eregli Demir Celik Isletmelerinde Verimlilik
Olgiimii, Universite ad1 yok, Enstitii ad1 yok, YYLT, Ankara, 1990, 5.6° dan alnt:
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. Kaynakla ilgili verimlilik faktorleri (mal ve hizmetlerin iiretimi ve
dagitimi i¢in kullanilan kaynaklarin toplami1 vb.)

. Cevreyle iligkili verimlilik faktdrleri olarak siralanabilir.

Isletme ve yonetim agisindan verimlilik faktorleri; i¢ faktorler ve dis faktorler
olarak ikiye ayrilmaktadir. Isletme yonetiminin kontrol edebildigi faktorler ic
faktorler, kontrol edemedigi faktorler dis faktdrler olarak tanimlanabilir. “Ornegin,
bir igletme i¢cin kurum dis1 faktorler; hiikiimetler, ulusal ya da bolgesel kurumlar,
birlikler ve baski gruplari i¢in dahili olabilir. Bu kurumlar, vergi politikasini
gelistirebilir, uygun mevzuat gelistirebilir, dogal kaynaklara daha iyi erigim
saglayabilir, sosyal altyapiyi, fiyat politikasin1 ve benzerlerini gelistirebilir; fakat
bireysel kurumlar bunu yapamaz.”?’ Dis faktorler kontrol edilemese de isletmenin
verimliligini arttirmak isteyen yonetim bu faktorleri bilmeli, anlamal1 ve bu faktorleri

de dikkate alarak diger faktorlerde giiclenmelidir.
1.3.1. isletme Verimliligini Etkileyen i¢c Faktérler

Verimliligi etkileyen i¢ faktorler kati faktorler ve esnek faktorler olarak ikiye
ayrilabilir. Kat1 faktorler kolay degistirilemeyen iiriin, teghizat, teknoloji, malzeme
ve enerji faktorlerinden olusur. Esnek faktorler kolay degistirilebilen insan, orgiit

sistemleri, is metotlar1 ve yonetim bicimi faktorlerinden olusur.

Uriin faktoriinde 6nemli olan iiriiniin uygunlugudur. Uriin tasarimda ve
kullanimda uygunlugu saglamalidir. Uriiniin tasarrm ve kullanim uygunlugu
gelistirilerek verimlilik arttirilabilir. Buradan yola ¢ikarak tasarim uygunlugu ve
kullanim uygunlugunun kalitenin 6gelerinden biri oldugunun vurgulanmasinda fayda
vardir. Giiniimiizde birgok bagarili Japon firmasinin iriinlerinin tasarimini siirekli
olarak degistirdikleri ve gelistirdikleri gdzlenmektedir. Uriiniin verimliliginde 6nemli
olan diger bir nokta da yer, zaman ve fiyat faydasinin gozetilmesi gerekmektedir.

Uriin uygun fiyatla dogru yer ve dogru zamanda bulundurulmalidir.

27). Prokopenko, “Verimlilik ve Kalite Faktorleri”, Verimlilik ve Kalite Yonetimi: Modiiler Program, (Ed. J.
Prokopenko, K. North), (Cev. Uzman Terciime Ltd. Sti.), Ankara, 2011b, s. 80
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Verimliligin arttirilmasinin bir yolu da teghizatin ve sirket kapasitesinin etkin
kullanilmasidir. Iyi bir planlama ve kontrol sistemi ile bu saglanabilir. “Planlama,
piyasanin taleplerinin belirlenmesi ve bu taleplere uygun iiriinlerin iiretilmesi igin
gerekli hammaddenin temininden baslayip, {iriiniin sevkiyatina kadar siiren biitiin
isletme faaliyetlerini kapsayan bir siirectir.”?® Planlama kisa vadeli, orta vadeli ya da
uzun vadeli yapilabilir. “Fabrika ve techizat verimliligi, kullanma, yas,
modernizasyon, maliyet, yatirim, fabrikada iiretilen techizat, kapasitesi siirdiirme ve
arttirma, stok kontrolii, liretim planlama ve kontrolii, vb. konulara 6zen gdsterilerek
arttirilabilir.”’?® Zamanm, techizatin en {ist diizeyde kullanilmasi da bu verimlilik
faktoriine dahildir. Techizatin ideal ¢alismasi i¢in kosullarin saglanmasi ve techizati

etkin bir sekilde kullanmak verimlilik artisinda 6nemli bir faktordiir.

Kiiresel rekabetin arttigi gilinlimiizde isletmelerin mevcut yerlerini ve
giiclerini koruyabilmelerindeki en 6nemli faktorlerden biri teknolojidir. Isletmeler
teknolojiyi yeni {irilinler {iretmekte kullandiklar1 araglarda ve bu araglarin
kullanimindaki bilgi teknolojilerinde iyi degerlendirmelidirler. Isletmeler {iretime
uygun teknolojiyi kullanmali, teknolojik yeniliklerin c¢abuk eskidigi gilinimiizde
aragtirma-gelistirme faaliyetlerine de 6nem vermelidirler. Teknoloji faktorii kaliteli
tirtinleri kisa siirede, ekonomik tiretimde ve yeni {irlinler tasarlamada 6nemli bir

faktordiir.

Malzeme ve enerjinin dogru kullanimi, israfinin engellenmesi yoluyla
tiketimlerinin azaltilmast isletmenin verimliliginde Onemli derecede pozitif
sonuclara neden olabilir. Hammaddenin maliyetindeki artis son iiriiniin maliyetini de
onemli Olclide artirabilmektedir. Ancak buradaki en biiyiik yanilgi maliyeti distik,
diisiik kalitedeki hammadde ve malzemenin verimliligi yiikseltecegi diisiincesidir.
Oysa bu durum iiriiniin kalitesini diisiirecegi i¢in verimlilikte de azalmaya neden
olur. Hammadde iiriiniin yapisina giren temel maddelerdir ve iiretimde her zaman
yeterli olmayabilir bunun yani sira yardimci madde ve malzemeler de kullanilabilir.

“Malzemenin verimliligini arttirmak i¢in asagidaki noktalara dikkat edilmelidir:

BMPM, s. 42
2Prokopenko, 20114, s. 27
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. Kullanilan malzemenin pahali ve az bulunur bir malzeme olmasi
durumunda, Uriinin modeli, mimkin olan en az malzeme ile
yapilacak bi¢imde hazirlanmalidir.

. Satin alinmasina karar verilen tesisat ve donatimin belli bir
performans diizeyinde isletilebilmesi i¢in bunlarin tiiketecekleri

malzeme (Ornegin, yakit) yoniinden ekonomik olmasma dikkat

edilmelidir.
° Islem safhasinda bilinen ve denenen en dogru islem kullaniimalidr.
o Iscilerin egitimleri ve Ozendirilmeleri saglanarak, onlarm geriye

cevrilebilecek, dolayisiyla malzeme ve emek kaybina yol agacak
bicimde kusurlu i yapmalar1 6nlenmelidir.

° Malzemelerin, hammadde safhalarindan son iriin safhalarima kadar
hareketleri sirasinda zarar gormemelerini saglayacak tasima ve
depolama metotlar1 saglanmalidir.

. Uriiniin miisteriye ulastirilmas1 esnasinda hasar gdrmemesini

saglayacak ambalajlama ydntemleri kullaniimalidir.”°

Malzemenin verimli kullanilmasi stok seviyelerinin diisiiriilmesi ile de
saglanir. Israfi onlemek icin ihtiyag ve stok seviyeleri bilimsel yontemler ile
belirlenmelidir. Malzeme ve enerji, verimliligi etkileyen faktorlerin vazgecilemez ve

en temel 6gelerindendir.

Isletmelerin verimliliginde en onemli kaynak insan faktoriidiir. Ciinkii
temelde diger kaynaklar1 kullanarak sekillendiren ve degerlendiren insandir.
Teknoloji faktdriinlin bazen diisiincede insan faktorii Oniine gectigi goriilmektedir
oysa teknolojiyi yaratan ve kullanan da insandir. Isletmelerin istenilen verimlilige
ulagmalar1 ic¢in, diger faktorler kadar insan faktoriine de Onem vermeleri
gerekmektedir. Insan faktorii isletmede c¢alisanlarin tiimiinii (isciler, ydneticiler,
girisimciler, sendika iiyeleri vb.) kapsamaktadir. Insan faktdriiniin iki yonii vardir

bunlar; uygunluk ve etkililiktir. “Uygunluk, insanlarin kendilerini islerine verme

30H. Timur, Is Olgiimii Is Planlamas1 Verimlilik Kuramsal ve Ornek Uygulamali, Ankara, 2005, ss. 9-10
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derecesidir, insanlar yalniz yetenekleri bakimindan degil, ¢alisma arzulan
bakimindan da farklidirlar.”®! Insan faktdriiniin uygunluk yonii dikkate almarak ve
gelistirilerek verimlilik arttirilabilir. Uygunlukta ilk adim “ise uygun insan” ve
“kisinin Ozelliklerine uygun is” kosulunun saglanmasidir. Bireyin yasi, cinsiyeti,
becerisi, egitimi, deneyimi, algi ve yargilar1 vb. dzellikler uygunlukta temeldir. Insan
faktoriiniin bilgi ve becerilerini isinde kullanimi arttikca verimlilik de artar. Ornegin
bes yil boyunca yogun bakimda, ¢alistig1 birimi severek gorev yapmis bir hemsire
yeni atandig1 bir hastanede kendi istegi ile tekrar yogum bakimda calistirilir ise bu
alandaki bilgi birikimi, tecriibesi ve istegi ile yogun bakima yeni baslamis ve hig
tecrilbbesi olmayan bir hemsireden daha verimli calisabilmektedir. “Kisi isinden
tatmin olursa, isine karsi olumlu tutum sergileyecek, bu gelismeye bagh olarak isini
basarma arzusu yiikselecektir. Bu arzu igveren tarafindan yonlendirilirse sonug¢ verim
artisina doniisecektir.”®? Bu yonlendirme motivasyonun saglanmasi, siirdiiriilmesi ve

artirtlmasi ile saglanabilir.

Insam motive eden faktdrler bireysel farkliliklardan dolay: cesitlilik gosterir.
Motivasyon faktorlerinden ticret seklindeki kazang onemli bir etkendir. Ancak
parasal kazang herkes i¢in en onemli motivasyon faktorii olmayabilir. Ekonomik
kazang oncelikli olarak ve tek basina personelin is tatmini i¢in yeterli olmadigindan,
maddi olmayan motivasyon araglarinin da dikkate alinmasi1 gerekmektedir. Bunlara
ornek olarak, parasal olmayan 6diil (taktir, 6vgii vb.), taninma, katilm (amaglarin
saptanmasinda katilim, birlikte karar verme vb.), gii¢, aidiyet, giivenlik (sosyal
giivenlik, emeklilik vb.), statii, egitim olanaklar: verilebilir. Ornegin yatakli saglik
kurumlart c¢alisanlarinin ndbet tutmalar1 6zel yasamlarina vakit ayirmalarim
sinirlandirmaktadir. Bu nedenle ¢cogunlukla bu ¢aligsanlar igin izin, {icretten daha iyi

bir motivasyon araci olabilmektedir.

$'Prokopenko, 20114, s. 28
%A, Ustiin, “Bilgi Hizmetlerinde Verimlilik ve Motivasyon”, Tiirk Kiitiiphaneciligi Dergisi, C. 23, S.3, Ankara,
2009, s. 181
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Verimlilikte insan faktoriiniin diger bir yoni etkililiktir. “Etkililik, insan
cabasinin ¢ikt1 ve kalite icin konulan hedefleri gerceklestirme derecesidir.”® Insan
faktoriiniin bu yoniiniin gelistirilmesi ve verimliligin saglanabilmesi i¢in amaglar ve
uygulanacak stratejiler agik¢a belirlenmeli, ¢alisanlarin amag birligi olusturulmali,

calisan igin geregine uygun egitilmeli ve bu egitimlerin siirekliligi saglanmalidir.

Verimlilikte insan faktorii isgoren olarak degerlendirildiginde, isgéren
verimliligini etkileyen {i¢ temel faktérden s6z etmek miimkiindiir. Bunlar; ekonomik
faktorler, fiziki faktorler, psiko-sosyal faktorlerdir. Isgoéren verimliligini arttirmada
ekonomik faktorler olarak; iicret artisi, primli iicret, ekonomik 6diil kullanilabilir.
Fiziki faktorler; “iggérenin ¢alisma ortamini ilgilendiren faktorlerdir. Calisanlara
saglik ve is glivenligi acisindan uygun ve rahat bir ¢alisma ortami saglandigi dlgiide
is giiciiniin verimi olumlu yonde etkilenecek, aksi durumda azalacaktir. Is yerinin
aydinlatma, havalandirma, sicaklik, sogukluk ve nem yoniinden yeterli olmasi,
kullanilan iiretim sisteminin ergonomik agidan uygunlugu fiziki agidan ele alinmasi
gereken en Onemli unsurlardir.”® Isgoren verimliligine etki eden psiko-sosyo
faktorlerden en Onemlileri; iletisim, oryantasyon, isgdren egitimi, isgoren
motivasyonudur. Bu faktorlerden egitim ve motivasyona daha Onceki boliimlerde
kisaca deginilmisti. Iletisim faktorii verimlilik diizeyini etkileyen 6énemli bir kriterdir.
Orgiitsel iletisim sistemi etkin bir yapilanma ile saglanamaz ise ciddi anlamda zaman
kayb1 ve verimlilikte azalma ile sonuglanabilir. Iletisim kanallarmin agik tutulmasi,
calisanlarin  diislincelerini  sdylemesini ve isletmenin bu diisiincelerden
faydalanmasin1  saglayarak verimlilikte artis ile sonuglanabilir. Formal bir
oryantasyon programi kullanan isletmelerde isgdrenin ise uyumu hizlanir ve
verimliligi artar. Bu program; is yeri ve is kosullari, is anlayisi, is tutumlari, iiretilen

mal veya hizmetin topluma katkis1 vb. bilgileri igermelidir.

Verimliligi etkileyen i¢ faktorlerden orgiitler ve sistemleri sosyal, ekonomik

ve siyasi ortamin Ozelliklerine gore degisebilmeli, gelisebilmeli ve bu faktorlerin

33Prokopenko, 20114, s. 29

S, Yumusak, “Isgoren Verimliligini Etkileyen Faktérlerin incelenmesine Yénelik Bir Alan Arastirmasi”, SDU
IiBF Dergisi, C. 13, S. 3, Isparta, 2008, s. 244; A. Ugur, (1991), Tiirkiye’de Isgiicii Verimliligini
Etkileyen Sosyo-Kiiltiirel Faktorlerin Onemi, 1. Verimlilik Kongresi, , Yer yok (yy.)’ dan alint:
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yarattig1 gereksinimlere cevap verebilmelidir. Verimliligin saglanmasi i¢in orgiitlerin
organizasyon yapilart degisebilmeli, organizasyon semalar1 olusturulmali, yetki devri
saglanmali, i tanimlar1 yapilmali, bilgi akisini saglamak, karar alma ve uygulama
siirecini  hizlandirmak icin iletisim kanallar1 a¢ik tutulmali, yazili is akislar
hazirlanmalidir. Buna 06rnek olarak isleyisin siiratle uygulanmasi gereken
hastanelerin acil servislerinde yapilan standart islemlere yonelik olusturulmus is akis
semalar1 verilebilir. Bu tarz semalar acil durumlardaki uygulama basamaklarinin
atlanmasini 6nlemekte, bu durumlarda olusabilecek engellerin Oniine geg¢ip zaman

kaybini azaltmakta ve hizmetin verimini arttirabilmektedir.

Gelismekte olan ekonomilerde is metotlariin gelistirilmesi verimlilik artigini
saglamakta onemli bir yardimcidir. “Her isin ya da her {irliniin temel bir i kapsami1
vardir. Bundan anlasilmas1 gereken, kuramsal olarak her teknigin en iyi bi¢cimde
uygulandig1l, yani tasarim ve talimatlarin hatasiz oldugu, imalat ya da islem igin
gereken metodun tam olarak uygulandigi, ¢alisma siiresince herhangi bir nedenle
calisma zamanindan kayiplar olmadig1 bir dénemde, bir isin yapilmasi ya da bir
{irliniin iiretilmesi igin gerekli olan siiredir.”® Uretim siiresinin is kapsamu siiresine
yakin olmas1 verimliligin istenilen diizeyde olmas1 demektir. Is metodu teknikleri
tasarim ve talimatlarda hatayi, zaman kaybini engellemek ve verimi arttirmak igin
iretimde kullanilan metotlari, araglari, bu araclarin kullanimini, malzemenin

uygulanmasi yontemlerini ve ¢alisma ortaminin gelistirilmesini amaglar.

Y o6netim kaynaklarin etkili kullanimindan sorumlu faktdrdiir ve tiretim amach
faktorlerin koordinasyonunun, kontroliiniin, y&netilmesinin eksiksiz yapilmasin
amaglar. Ayrica yonetim big¢imi Orgiitiin yapisini, iriiniin y6netimini, personel
politikasini, isin kapsam, planlama ve kontrol yonetimini, satin alma politikalarini
etkiler ve belirler. Yonetimin hedefi isletmenin amaglarina ya da amaca en yakin

diizeye basaril1 bir sekilde ulagmaktir.

5Timur, s. 11
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1.3.2. isletme Verimliligini Etkileyen Dis Faktorler

Isletme verimliligini etkileyen dis faktorler isletmenin kontrol edemedigi
faktorlerdir. Isletmeler verimliligi etkileyen dis faktorleri kontrol edemese de bunlari
gercekei bir sekilde incelemeli ve bunlarin yaratabilecegi firsatlart ve tehditleri
belirlemeli, stratejilerine bu dogrultuda yon vermelidirler. Verimliligi etkileyen dis
faktorler makro faktorlerdir ve birgok 6geden olusur. Bunlara 6rnek olarak hiikiimet
politikalari, sosyal ve ekonomik c¢evre kosullari, enerji, su, hammadde varligi,

birtakim sosyal hareketler verilebilir ve asagidaki sekilde sematize edilebilir.

Sekil 1. Dis Verimlilik Faktorleri

Dis Verimlilik Faktorleri

ls dongtisti ve " HUkUmletd|§|
UkUmet ve orguitler ve
dyva‘pfsall Kaynaklar altyap! o
cgiimier hareketler

Kaynak: J. Prokopenko, “Verimlilik ve Kalite Faktorleri”, Verimlilik ve Kalite Yonetimi: Modiiler
Program, (Ed. J. Prokopenko, K. North), Cev. Uzman Terciime Ltd. Sti., Ankara, 2011b, s. 80

Is doéngiisii ve yapisal degisimler verimlilik {izerinde onemli derecede
etkilidirler ancak bu etki ¢ift yonliidiir. Verimlilik de aym sekilde yapisal degisime
neden olabilmektedir. Bu gruptaki etkiler ekonomik degisimler, demografik ve
sosyal degisimlerdir. Ekonomik degisim istihdamda degisim, sermayede degisim,
teknolojide degisim olarak gruplandirilabilir. Bunlardan birine 6rnek verilir ise;
birgok iilkede imalat sanayinin disindan imalat sanayiye istihdam hareketleri olmus
ve verimlilik artis1 saglamistir. Tarim ve ormancilik gibi alanlarda istihdam edilen
insanlarin sayis1 azalmistir ve bu alanlarda verimlilik artma olasiligi da 6nemli
Olciide azalmistir. Yapisal degisimi takip eden bu grup isletmeler stratejilerini

belirleyip nlemlerini alabildikleri siirece varlik gdsterebilmislerdir. Istihdamdaki
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hareket sadece sanayiye degildir. Bu hareketi son yillarda hizmet sektoriine hareket
izlemistir ki hizmet sektoriinde verimlilik diizeyi sanayiye gore diisiiktiir. Is giicii
hareketindeki son durum ekonomik olarak 6nemli bir etkiye sahip oldugu i¢in son
yillarda iilkelerin verimliligi ile ilgili ana konularindan biri olmustur. Bunun yani sira
giinimiizde geng is giicli ¢calisma hayatinda siirekli is yerine serbest zamanli islere
daha ¢ok yonelmektedir. Bu da is gdrenin sadakatini azaltmaktadir. Ornegin saglik
kuruluglarinin yedi glin yirmidort saat hizmet vermeleri ve bu kuruluslarin
cogunlugunda ndbet sistemi ile ¢alisma zorunlulugu saglik alaninda ¢alisan bireyleri
(hekim, hemsire, diger saglik personeli) farkli alanlarda calismaya ya da calisma
kosullart daha uygun olan kuruluslar aramaya yonlendirmektedir. Demografik ve
sosyal degisimlere 6rnek olarak dogum oranlarindaki artis, 6liim oranlarinda azalma
ve kadmin is diinyasina girmesi nedeniyle is giiclinde rekabetin artmasi ve
sonucunun ulusal verimlige yansimasi verilebilir. Toplumlar sosyal tutum olarak
birbirinden farkliliklar gosterir ve bu farkliliklar da ulusal verimlilikte ciddi etkiler
yaratir. Ornegin bazi toplumlar galismaya ve tasarrufa digerlerine gore daha fazla

deger verebilir.

Dis verimlilik faktorlerindeki kaynaklar kiimesinin en onemli elemanlar:
insan giicii, arazi, enerji ve hammaddedir. En 6nemli dogal kaynaklardan biri olan
insan faktoriine gereken onem verilerek ve gelistirilerek diger dogal kaynaklardaki
aciklar kapatilip verimlilikte artis saglanabilir. Glinlimiizde dogal kaynaklarda
kisithilik yasayan bircok gelismis iilke ulusal verimliliklerini arttirmak igin bu
stratejiyi izlemektedir. Insan giiciiniin egitimi gelistirilip, motivasyonu arttirilarak,
saglig1 korunup gelistirilerek kalitesi ve verimliligi arttirilabilir. Bilingsiz yapilasma
ve bilingsiz tarim, en Onemli dogal kaynaklardan olan arazinin verimliligini
azaltmaktadir. Bu sorunu ¢6zmek icin gelistirilen yontemler hem gegici olmakta hem
de cevre kirliligini arttirmaktadir. Bu nedenle iilkeler arazilerin uygun sekilde
kullanilmasimi saglayacak politikalar gelistirmelidirler. Hammadde ve enerji
kisithiligi bu kaynaklarin fiyatlarinda artisa ve verimlilikte azalmaya neden
olmaktadir. Bu kaynaklarda yasanan sikintilar iilkeleri insan giicii kaynagina ya da

yeniden doniisiim kullanimina yoneltmektedir. Buna ragmen verimlilik istenilen
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artis1 gosterememektedir. Ozellikle maden gibi hammaddeyi olusturan kaynaklarin

titkenmesi ¢oziilmesi zor bir sorunu teskil etmektedir.

D1s faktorlerden hiikiimetin rolii, politikalar1 ve altyapr sirketlerin
verimliliklerini kontrol altina alabilmeleri ve arttirabilmeleri icin dikkate almalari,
izlemeleri gereken bir faktordiir. “Hiikiimet politikalari, stratejileri ve programlari,

asagidaki nedenlerle verimliligi biiyiik 6l¢iide etkilemektedir:

. Devlet dairelerinin uygulamalari

o Mevzuat (fiyat kontrolii, gelir ve licret politikalar1 gibi)

o Kamusal altyap1 (nakliye, iletisim, egitim ve saglik ve benzerleri gibi)
. Mali 6nlemler ve tesvikler (faiz oranlar, tarifeler, vergiler)3

Ulkenin verimliliginde hiikiimetin politikalari, istikrari, kararlihg énemli bir
belirleyicidir. Hiikiimetler verimlilik i¢in politikalarini ve hedeflerini belirler, gerekli
altyapiy1 (6grenim ve egitim, saglik, konutlar, enerji, su, ulagim, iletisim, finansman
bankacilik, arastirma-gelistirme, teknolojinin yayginlastirilmasi) olusturur, planlarini
uygular ve uygulama siirecinde denetler ve gerektigi yerde miidahale ederler.
Isletmeler de bu dis faktorii takip edip degisiklikleri uygulamalarma yansitabilirlerse
verim saglayabilirler. Ornegin saglik kuruluslari hastalar i¢in kullandiklar1 malzeme
ve techizatin devlet tarafindan 6denme durumu ve sekli ile ilgili mevzuati takip
etmez, devletin {icret politikalarini bilmez ise kurumu zarara ugratir ya da hastay1

magdur edebilir. Bu da verimlilikte azalma ile sonuglanir.

Hiikiimet dis1 orgiitler ve sosyal hareketler; ulusal verimlilik i¢in kamu ve
0zel sektor olarak egitim vermek, danismanlik ve arastirma yapmak icin kurulan
orgiitlerdir ve hiikiimet tarafindan, igverenler, ig¢i Orgiitleri ve diger ilgili sosyal

gruplar tarafindan destek gortirler.

36prokopenko, 2011b, s. 95
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1.4. Verimliligin Onemi

Verimliligin temel hedefi siirekli daha kaliteli bir yasam arayisi i¢inde olan
insanin bu arayisina cevap vermektir. Ekonomi kavraminin tarihsel gelisimi
incelendiginde eski toplumlarda daha kaliteli bir yasam i¢in gii¢liilerin giigsiizleri
sOmiirdiigli izlenmektedir. Gilinlimiiz diinyas1 kaliteli yasam icin bu tarz
uygulamalara izin vermemektedir ve ilerleme, ekonomik gelisme, refah, kaliteli bir
yasam ve esit paylasim icin tek yol verimlilik olmaktadir. Bu nedenlerden dolay1
verimlilik insan i¢in bir ama¢ ve yasam bi¢imi olmaktadir. Ayrica yoksullugun
azaltilmasinda, isttihdamin arttirilmasinda, ¢alisma standartlarinin yiikseltilmesinde,

tilkelerin kalkinmasini saglamada verimlilik temel aragtir.

Verimliligi yliksek olan iilkelerde kisi basina diisen gelirin ytliksek, yoksulluk
diizeyinin diisiik olduguna isaret eden bir¢ok ekonomik gosterge bulunmaktadir.
Yoksullugun azaltilmasi sadece yiiksek ekonomik verimlilik ile degil bununla
birlikte 1yi bir boliistim ve kalkinma politikasi ile saglanmaktadir. “Baska bir deyisle,
verimlilik artinca milli gelir ya da gayri safi milli hasila girdi faktorlerinden daha
hizli artar. Bu nedenle, verimlilik kazanglarmin katkilar1 oraninda dagitilmasi
durumunda, verimlilik artis1, yasam standartlarinda dogrudan artis saglar.”" Ulusal

refah saglanmis ve toplumun bireyleri verimliligin sonuglarindan etkilenmis olur.

Verimliligi yiiksek olan isletmeler yeni yatirnmlar yapabilecek kaynaga da
sahip olurlar yeni yatirnmlar da yeni isgiicii ihtiyacin1 dogurur ve dolayisi ile
verimlilik issizlik oranlarinin azalmasinda énemli bir faktorii olusturur. Isletmeler
verimliligi tiim bilesenleri ile dikkate almali ve sadece yeni yatirim yapmayi degil
hangi alanlarda yatirnm yaparak daha ¢ok istihdam saglayacagimi da diisiinerek
hareket etmelidirler. Isgiicii verimliliini etkileyen birgok faktdr bulunmaktadir.
Bunlardan biri de g¢alisma standartlaridir. Buradaki iliski aslinda ¢ift yonlii bir
iliskidir. Verimliligi yiiksek olan isletmeler ¢alisma standartlarini yiikseltmektedirler.
Calisma standard yiiksek olan isgiiciiniin de verimliligi yiiksek olmaktadir. Ulkelerin

caligma standardi ile ilgili yaptirimlar1 uygularken dikkat etmesi gereken nokta

37Tor, s. 17; J. Prokopenko, Verimlilik Yénetimi, Ankara, 1992, s. 7° den almti
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isletmelerin rekabet giicii ve verimlilik diizeyi olmalidir. Bunlar dikkate alinmadan
uygulanacak yaptirimlar isletmelerin rekabet giiciinde azalmaya ve kapanmaya,
issizlik oranlarinda artmaya neden olur. “Dolayisiyla, sirket ve iilke stratejilerine
uygun sekilde dahil edilmeleri durumunda, verimlilik hareketi ve verimlilik
hedefleri, insanca ¢alisma kosullarinin ve yasam kalitesinin tesvik edilmesinde salt

yasal mekanizmalardan daha biiyiik potansiyel tasimaktadir.”3®

Verimlilik isletme diizeyinde de 6zel bir énem tasimaktadir. Isletmelerin
basaris1 verimliliklerine baghdir ve verimlilikteki girdi-¢ikt1 sayisallari, bunlarin
iliskileri isletmelere kendilerini degerlendirmek ve kararlarmi almak igin objektif
veriler saglar. Bu veriler giiniimiizdeki rekabet ortaminda isletmelerin kendi

verimliliklerini diger isletmeler ile karsilastirma firsat1 da sunar.

Ulkeler sahip olduklar1 kaynaklarn verimliligini saglayabildigi siirece
bireylerin refahlarini yiikseltebilir, ekonomik ve siyasal bagimsizligin1 koruyabilir.
Kiiresel ekonomik belirteclerin diger tilkeler ile karsilastirilmasinda verimlilik
kullanilan en onemli vasitalardandir. Ayrica ekonomik politikalarin belirlenmesi,
tiretim faktorlerinde meydana gelen degisikliklerin zamaninda tespit edilmesi,
onlemlerin alinmasi ve miidahalelerin yapilmasinda ilkeler i¢in verimlilik 6nemli bir

aragtir.

Verimlilik iilkelerin refah1 ve hayat standardi ile yakindan iliskilidir, bu

iliskiyi verimlilik spirali cok 6zet ve acik sekilde anlatmaktadir.

38). Prokopenko, Verimlilik ve Yonetim Gelistirme Programi Verimliligi Tesvik Kuruluslari: Evrim ve Deneyim,
Ankara, 2004, s. 13
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Sekil 2. Verimlilik Spirali

[ yontemve araglar | ¥ irethenik atar |

[ maliyet ve fivat disar  |—| talep artar |
&

[ verimiilik arbisi |

I MEVCUT DURUM I

[ arastima gelstrme e { iiretim artar |

| talep artar [=— maliyet ve fiyai diiszr |« I {irefim artar |

Kaynak: B. Kobu, Uretim Yénetimi, Istanbul, 2006, s. 581

“Buna gore verimlilik artis1 diisiik fiyatlarla tiiketiciye yansitilinca fiyatlar
diiser ve talep artar. Talebin artmas: iiretimi, bu da AR-GE’ ye verilen 6nemi arttirir.
Gelistirilen yeni teknoloji ve yontemler verimliligi bu da tekrar talebi arttirir. Bu
sekilde reel degerlerle daha az maliyetli ve daha fazla satin alma imkanina kavusan
tiiketici i¢in hayat standard: yiikselmis olmaktadir.”® Gériildiigii gibi verimliligin
etkileri bireyde baslar, isletme ve iilke diizeyinde hissedilir. Bu nedenle toplumun
tim bireyleri tarafindan verimliligin 6nemi anlasilmali ve bireylerin verimlilige

iligkin tutumlar1 gelistirilmelidir.

Niifuslardaki artis dolayisi ile toplumlarin saglik ihtiyaglarimi da arttirmus,
buna gelisen ve pahalilasan teknoloji, ilaglarin getirdigi maliyetler, insanlarin yiikksek
beklentileri de eklenmis boylece saglik kuruluslari daha fazla hizmetin, az kaynakla
karsilama sorunuyla yiizyiize kalmistir. Bu durum saglik kuruluslarinin ekonomik
amaglarinin da olugmasina neden olmustur. Boyle bir durumda saglik hizmetlerinin

sunumunda da verimliligin 6nemi artmaktadir. Saglik hizmetlerinin etken ve tiim

395, Korkmaz, Tiirkiye’de Istihdam ve Verimlilik iliskisi, Balikesir Universitesi (BAU), SBE, YYLT, Balikesir,
2010, s. 45
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bireylere esit sunulabilmesi ve kaynaklarin israf edilmeden kullanilabilmesi igin
saglik hizmetlerinde verimlilik konusunun giindeme gelmesi ve siirekli géz oniinde

tutulmasi kaginilmazdir.
2. TUTUM KAVRAMI

Degerler, tutumlar, davranislar, ilgi ve ihtiyaglar bireylerin kisiligini olusturan
temel unsurlardir. insanlar, 6zel yasamlarinda, sosyal veya is ortamlarinda birtakim
tutumlara sahiptirler ve bu tutumlar insan davranislarin1 yonlendirip bigimlendirdigi
icin 6nem teskil etmektedir. Ayrica tutumlar bireylerin ¢evrelerine olan uyumunu da
etkilemektedir. Bu nedenle her alandaki tutumlar iyi anlagilmali, ¢6ziimlenmeli ve
degistirilip gelistirilmesi i¢in ¢aba sarf edilmelidir. Tutum kavrami insan
davraniglarini anlatmak icin sik sik kullanilmasina ragmen tanimlanmasinda giigliik
¢ekilen bir kavramdir. “Bilimsel olarak incelenmesi 19. yy.’da baslayan tutum,
Latince olan kokeninde ‘harekete hazir’ anlamina gelmektedir.”*® Tutum kavramm
sosyal bilimler alaninda birgok yoniiyle tanimlanmistir. “Sosyal bilimlerdeki pek ¢ok
kavram gibi tutum kavramiyla da ilgili tam bir goriis birligi olugmamistir. Bunun
sonucu, tutumun geleneksel tanimlarindan her biri tutumun ne olduguna iligkin az da
olsa farkli bir kavramlastirma icermekte ya da tutumun farkli bir yOniini
vurgulamaktadir.”** Tutumlar1 etkileyen faktorler degerlendirildiginde tanimlarin
cesitliligi ve kavramin pek ¢ok yoniiniin ele alinmasi kaginilmazdir. “Genel olarak
tutum, bireyin ¢evresindeki herhangi bir konuya (canli ya da cansiz) karsi sahip
oldugu bir tepki 6n egilimini ifade etmektedir. Tutumun konusu, bir aga¢ ya da bir
baska birey veya bireyler grubu olabilecegi gibi, herhangi bir soyut kavram (savas,
baris, sonsuzluk vb.) da olabilir.”*? Tanimda 6zellikle dikkat verilmesi gereken nokta
tutumun bireysel oldugu ve direkt olarak gozlenemeyen, mevcudiyeti varsayilan bir

egilim oldugudur.

40F. F. ¢6llii-Y. E. Oztiirk, “Orgiitlerde Inanglar-Tutumlar Tutumlarin Olgiim Yéntemleri ve Uygulama Ornekleri
Bu Yontemlerin Degerlendirilmesi”, SU Sosyal Bilimler MYO Dergisi, C. 9, S. 1-2, Konya, 2006, s.
376; S.A. Arkonang, Sosyal Psikoloji, yy., 2001, s. 158 den alintt
“Collia-Oztiirk, s. 376
42A. C. Baysal, “Sosyal Psikolojide Tutumlar”, Istanbul Universitesi (IU) Isletme Fakiiltesi Dergisi, C. 10, S. 1,
Istanbul, 1981, s. 121
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Tutumlar davranisin temelini olusturan elemanlardan biridir ve davranislar
tutumlarin yansimasidir. Ornegin kiz ¢ocuklarmin egitimlerine devam etmesine izin
vermeyen bir babanin kadinlarin egitilmesine kars1 olumsuz tutumunun oldugunu ya
da kadmlarin egitimi ile ilgili tutucu bir tutumu oldugu soylenebilir. Tutumlar
dogrudan gozlenemese de bireylerin davraniglart ile tutumun yoni, niteligi
degerlendirilebilir. Ayn1 zamanda sosyal psikolojide tutumlar toplumsal

davraniglarin degerlendirilmesi i¢in 6nemli bir unsurdur.
2.1. Tutum Kavraminin Ogeleri

Tutumlar; duygusal, bilissel ve davranigsal olmak {izere i¢ O6geden
olusmaktadir. Bu {i¢ 6ge arasinda bir iliski ve tutarlilik var ise tutum olusur. Bireyin
bir konu hakkinda bildiklerinin duygularin1 ve davraniglarini etkiledigi varsayilir.
Tutumlarin olugsmasinda bu ii¢ 68e esit giicte etki yapmaz, tutumun iligkili oldugu

konuya, duruma gore etki seviyeleri degisebilir.
2.1.1. Duygusal Oge

Duygusal 6ge tutumun sevme-sevmeme, hoslanma-hoslanmama gibi yoniinii
olusturan bilegenidir ve tutumun diger 6gelerinden daha hizli olusur, daha az
karmagik bir yapiya sahiptir (6rnegin bir kisiyi sevmek ya da sevmemek gibi).
Duygusal 6genin etkisi, tutumun olustugu ortamdaki iliskilerin duygusal 6geden ne
derece etkilendigine baglidir. Ornegin aile, arkadas ortaminda duygusal iliskiler daha
yogun oldugu i¢in bu ortamlardaki tutumlarin daha ¢ok duygusal 6genin etkisinde
kalacag disiiniiliir, oysa is ortamindaki tutumlarin daha profesyonel olmasi ve

tutumlar1 daha ¢ok biligsel 6gelerin belirlemesi beklenir.

Duygusal 6ge bireyin deneyimleri ile yakin iligkilidir. “Bireyin herhangi bir
tutum konusuna olumlu ya da olumsuz duygular i¢cinde olmas1 dnceki deneyimleriyle
iligkili bir durumdur. Eger herhangi bir uyariciya karsi bireyde olumlu ya da olumsuz
duygular olusmussa, bu demektir ki, bireyin bu uyaricilarla daha 6nce bir iliskisi

olmus ve o iliski, dolayisiyla da deneyimler sonucunda bunlar1 kabullenmis ya da
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reddetmistir. Birey ne zaman bu uyarilar1 animsasa olumluluk ya da olumsuzluk
icinde olacaktir.”*® Bireyin bu deneyimleri dogrudan ya da dolayli olabilir. Kisi
tutum objesi ile direkt deneyim geg¢irmis olabilir ya da obje ile ilgili baskalarindan,
iletisim araglarindan (tv, radyo vb.) edindikleri bilgiler ile dolayli bir deneyime sahip
olabilir. “Duygusal 6ge ayni zamanda bireyin degerler sistemi ile de yakindan
iligkilidir. Birey, bir nesne, durum ya da kisi ile iliskiye gecerken sahip oldugu ya da
icinde yer aldig1 deger sistemi onun iliski bi¢iminin olusmasina énemli dlgiide etki
eder.”* Degerler ayn1 zamanda bireyin tercihlerini belirler, diisiinme, karar verme

islevlerine yon verirler, yargilarini saglarlar.

Saglik alaninda c¢alisan bireyler ¢alisma alaninda, diger meslek mensuplari,
idareciler, hastalar ve hasta yakinlar1 ile yogun ve neredeyse kesintisiz iletisim
yasamaktadirlar. Bu kadar yogun ve kesintisiz iletisim aginda olusan tutum ve
davraniglarda duygusal 6genin etkisini tamamen azaltip diger dgelerin baskin oldugu
tutumlar olusturmak zaman zaman giic olabilmektedir. Ornegin uzun siireli
hastanede yatan hasta yakinlari ile birlikte gegirilmis duygusal deneyimler (hasta ya
da yakinlariyla iiziintd, seving, kizginlik, ¢atisma vb. yasama) saglik personelinin

tutumlarinda duygusal bilesenin etkilerini arttirabilmektedir.
2.1.2. Bilissel Oge

Biligsel 6ge tutum objesi ile iligkili her tiirlii diisiince, bilgi ve inanglardan
olusur. Birey daha Onceki deneyimleriyle elde ettigi bilgileri birlestirerek inanglar
sistemini olusturur ve bu inanglar sistemiyle tutarli tutumlar olusur. Bilissel 6ge
duygusal 6ge ile yakin iliskilidir. “Inang; kavramina, nesne ya da olaylarin nitelikleri
ya da varliklarma iliskin, bi¢imleyici degerlendirmeleri iceren duygusal o6ge
katildiginda da, inancglar tutuma doniisiir. Her tutumda inanglar vardir, ancak her
inang; tutum olusturmaz.”*® Sonugta bilissel 6ge tutum objeleri ile ilgili inanclardan

olusur denilebilir.

M. Inceoglu, Tutum Algi Iletisim, Istanbul, 2010, s. 21
“Inceoglu, s. 21 . .
SColli-Oxztiirk, s. 381; M. Inceoglu, Tutum Alg: {letisim, Ankara, 1993, s. 105’ ten alintt
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Biligsel 6genin baskin oldugu tutumlar daha yavas gelisir. Ciinkii bu tarz
tutumlarin olusum siireci zaman alir. Bireylerin bilissel sistemi g¢evreden gelen
uyarilar1 6nce smiflandirir, sonra birbiri ile iliskilendirir. Bu simiflar ve iliskiler
arasinda olumlamalar, olumsuzlamalar, dislamalar, kabuller, sorgulamalar yapar ve
yargilar olusturulur. Siirecin bu agsamalar1 bireyin farkli tutum objesine farkli tepkiler
vermesine de neden olmaktadir. Ornegin hemsirelerin islerine kars1 tutumlart
olusurken pek c¢ok faktorden etkilenir. Bunlara 6rnek olarak mesleki egitim ve bilgi,
hemsirenin kurumun yonetim anlayis1 hakkindaki inang¢ ve bilgileri, isin icerigi ve
calisma kosullart hakkindaki duygu, inang¢ ve bilgileri, ¢alisma arkadaslari ile
iligkileri verilebilir. Tiim bu faktorler bilissel sistem igerisinde birey tarafindan

iliskilendirilip siniflandirirlir ve zaman igerisinde tutumlar olusur.
2.1.3. Davramssal Oge

Tutumun tgiincii 6gesi davranigsal 6gedir. Davranigsal 6ge; “bireyin belirli
bir uyarici1 grubundaki tutum objesine iligkin davranis egilimini yansitir. S6z konusu
davranis egilimleri sozler ya da diger hareketlerden gozlenebilir.”*® Davrams
egilimleri direk olarak tutum objesi ile iliskisi olmayan baska faktorlerin de etkisi
altinda kalabilir. Bu faktorler bireyin aligkanliklari, normlari, ya da baska tutum

objelerine iliskin tutumlari olabilir.

Davranmigsal o6ge duygusal ve normotif davranigslardan ve bunlarin
etkilesiminden olusur. Duygusal davranis pozitif ya da negatif duygular sonucunda
ortaya ¢ikar ve yaklagsma, kars1 koyma ya da kaginma davranisi biciminde gozlenir.
Normotif davramis ile gelistirilen tutumlar mantiga uygun, gercekei
degerlendirmelerle dogru olduguna inanilarak olusturulan tutumlardir. Davranissal
ogeye su kekilde drnekler verilebilir; bir hemsire kisitli olan kaynaklar1 kullanirken
tutumlu, dikkatli davranmas1 gerektigi halde ¢alistigi kurumla ilgili kizginligindan
dolayr israfta bulunan bir tutum sergiliyorsa bu davranigsal 6genin duygusal

davranigina 6rnek olusturur. Ancak hemsire kizgin olmasina ragmen dogru olanin

BColli-Oztiirk, s. 381
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malzemeyi tutumlu kullanmak oldugunu biliyor ve bu yonde tutum sergiliyorsa bu

normotif davranisa 6rnek olusturur.
2.2. Tutumun Yapisi
Tutumun yapist li¢ 6geden olusur. “Bunlar:

e Iliskilendirme
. Tutum konusu ile dogrudan deneyim

. Baskalarindan 6grenme

olmak iizere ii¢ temel grupta toplanmaktadir.”*’ Ancak bunlar temel yapisal
Ogelerdir. Tutumun genel yapisini; bu {i¢ 6genin ve ek olarak tutum olusturucu diger
Ogelerin (duygusal, zihinsel, davranigsal) birlikte olusturdugunu sdylemekte yarar
vardir. Tutumun yapisal 6gelerinin iliskide oldugu ve bunlar etkileyen en 6nemli
faktorlerden biri 6grenmedir. “Bu 6grenme olay1 biiylik 6lciide, tepkisel ve edimsel
kosullanma ile ger¢eklesir. Tutumlarimizin 6nemli bir boliimii hayatin ilk 20-25 yili
icinde olusmakla birlikte, tutum olusmasi1 yasam boyunca devam eden bir siirectir.”*®
Ogrenme siireci tutumu etkileyen ¢ok onemli bir siirectir denilebilir ¢iinkii birey
tutum objelerini anlamlandirmay1, bu objeler hakkinda bilgi toplamayi, bu bilgiler
arasinda ve deneyimleri arasinda iligki kurmay1 6grenme siireciyle gergeklestirir.

Deneyimler de Ogrenme siirecinin bir pargasidir. Birey, bir tutum objesi ile

karsilasitiginda ortaya koyacagi tavri da daha 6nce yasadigi deneyimlerden 6grenir.

Tutum objesi somut olabilecegi gibi soyut da olabilir ve kisinin bu obje ile
ilgili bir tutumunun olusmasi ona yakin olmasi ve dogrudan ya da dolayli bir
deneyim gec¢irmesi gerekmektedir. Tutumun bu yapist bireylerin tutumlarinin
Olgiilmesinde 6nemle dikkate alinmasi gereken bir husustur. Ayrica birey daha dnce
deneyim ge¢irdigi tutum objesine yonelik bir tepki egilimi gosterir, bu egilim

olumlu (+) veya olumsuz (-) olabilir. Tutum olumlu ise; tutum objesine olumlu

“"Inceoglu, s. 29

“H, G. Demirci, Ticaret Meslek ve Anadolu Ticaret Meslek Liseleri Bilgisayar Programcihigi Boliimii
Ogrencilerinin Internete Yonelik Tutumlar ile “Internet ve Ag Sistemleri” Dersindeki Akademik
Basarilar1 Arasindaki Iliski, Cukurova Universitesi (CU), SBE, YYLT, Adana, 2006, s. 21
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duygular ve egilimler, tutum olumsuz ise; olumsuz duygular ve egilimler gozlenir.
Bazen sonu¢ bu kadar duragan, diizenli ve basit olmayabilir, tutumlar

karmasiklasabilir.

Tutumun objeleri gesitlilik, yapis1 karmasiklik gosterir. Tutum objelerindeki
cesitlilige; kisi, topluluk, nesne, olay, durum, 6rf-adet, kurallar vb. akla gelen soyut
ya da somut hersey 6rnek verilebilir. Tutum yapisinin karmasikligi; insanin kisilik
ozelliklerinin karmasikligindan ve insanin i¢inde bulundugu kosullarin ve iliskilerin
karmasikligindan kaynaklanmaktadir. Bu durum bazen tutum ile ilgili karmasik ve
celiskili davranislarin da goriilmesine neden olabilir. Ornegin; ¢ok ciddi bir hata
yapmis bir ¢ocuga annesi ve babasi o anda siddetli bir sekilde kizip bagirabilir ancak

cocuklarini sevmekten vazgecmezler.
Sonug olarak tutumun yapisi ile ilgili sunlar sdylenebilir;

o Tutumun yapisal 6geleri 6grenme siirecinden etkilenir.
J Tutumlarin olugmasi i¢in tutum objesi ile ilgili dogrudan ya da dolayl

bir deneyim gerekir.

. Tutum objeleri hayatin icinde var olan soyut ya da somut hersey
olabilir.

. Tutumlar olumlu ya da olumsuz olabilir

. Tutumlar bazen karmasik olarak gézlenebilir

2.3. Tutumun Ozellikleri

Tutumlar giig, karmasiklik, diger tutumlar ile iligski-merkezicilik ve tutarlilik
gibi baz1 6zelliklere sahiptir. Bu 6zellikler tutumun geneli i¢in ve tutumun tim

bilesenleri i¢in gegerlidir.

Tutumun giicii; varolan tutumu devam ettirmede israrct olmak seklinde
tamimlanabilir. Tutumun giicii kismen inanglarin giiciinden etkilenir. Inanglar ne
kadar giiclii ise inanglara bagl olusan tutumlar da o kadar giigliidiir. Tutumlarin
olusumunda kisilik Ozelliklerinin onemi agiktir ve bireyin kisiligini degerler
olusturur. Bu degerler kisinin iginde yetistigi Orf, adet, gelenek-gdrenekler ve
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birtakim toplumsal kurallardan etkilenerek olusur. Kisilik 6zellikleri ve degerlerin

giicii tutumun giictinii belirleyen 6nemli bir faktordiir.

Tutumlar karmasik ya da yalin olabilirler. Tutumlarin karmasikligi tutum
ogelerinin karmasiklik derecesi ile artar ya da azalir. Ozellikle tutum objesi ile iliskili
bilginin igeriginin az ya da ¢ok olmasi tutum karmasikliginda belirleyicidir. Ayrica

tutum konusunun i¢erigi ne kadar genis ise karmasiklig1 o kadar artar.

Bireyin tutumlar1 birbiri ile iligkili olabilir ya da olmayabilir. Tutumlar
arasinda bir iliski var ise bu iligski kuvetli olabilir ya da olmayabilir. Birarada bulunan
tutumlardan biri bazen kisiler i¢in 6ncelik kazanip merkeze yerlesebilir. Bu tutumun
merkezlesme 6zelligidir. Merkeze yerlesmis tutumun g¢evresine yerlesmis tutumlar
ile iliskisi var ise ¢evredekiler merkezdeki tutumdan etkilenebilir ya da merkezdeki
tutum cevredeki tutumlardan etkilenebilir. Bu durum o6zellikle tutum degistirme

cabalarinda dikkate alinmasi gereken bir 6zelliktir.

Tutumun tutarlilik 6zelligi i¢sel tutarlilik ve tutumlar arasi tutarlilik olarak
ikiye ayrilir. Igsel tutarlilik tutumun tiim dgeleri arasinda tutarliligm olmasidir. Igsel
tutarlilik tutumun giiclinde de onemli bir belirleyicidir. Bazen tutumlar arasinda
tutarsizliklar olabilir. “Tutumlardaki tutarsizliklar gevsek veya iki yonlii duygulardan
kaynaklanabilir, 6rnegin bir tutumun duygusal ve zihinsel 6geleri celistiginde,
davranis tutarli olmayabilir.”*® Birey aym tutum objesine bazen duygusal 6gelerin

giicii etkisinde bazen de biligsel dgelerin giicii etkisinde tutum sergileyebilir.
2.4. Tutumun Olusumu

Tutumlarin olusumunda bir c¢ok faktoriin etkili oldugunu ve faktorlerin
etkisinin degisik diizeylerde oldugunu savunan g¢alismalar bulunmaktadir. Bunlara;
genetik faktorler, fizyolojik kosullar (olgunlagsma, hastalik), deneyim, O6grenme
stireci, kisilik, toplumsallagsma siireci gibi faktorler Ornek verilebilir. Birgok
arastirmada ortak kani tutumlarin dogustan varolmadigi, sonradan kazanildigi ve

tutumlarin olusmasinda toplumsallagsma siirecinin ¢ok etkili oldugudur. “Bir¢ok

“Tnceoglu, s. 46
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tutumun kokeni ¢ocukluga dayanirken, genelde tutumlar insanlarin kendi
deneyimleriyle olusur, bazilar1 da baska kaynaklardan elde edilmektedir.”*°
Insanoglunun tiim aktivitelerinde oldugu gibi tutumlarin olusumunda da en 6nemli

faktorlerden biri 6grenme siirecidir.

Bireyin tutumlarinin olugmasi ¢ocuklukta aile iginde baglar ve hayat1 boyunca
gelismeye devam eder. Birey bunu saglamak i¢in iligskilendirme, pekistirme, taklit ve
bilgi aktarimi gibi 6grenme siireglerini kullanir ¢iinkii i¢inde bulundugu topluma
uyum saglamak bireyler igin Onemlidir. Bu durum toplumsallagsma siirecinin
baslangicidir denilebilir. “Toplumsallagsma stireci bireyin kigilerarasi iligkiler yolu ile
icinde bulundugu toplumun rol beklentilerini, degerlerini ve tutumlarin1 6grenme
siirecidir.”® Tutumlar toplumsallasma siirecinde 6grenme ile elde edilir. Bireyin
tutumlarinin olusmasinda toplumun genel tutumlar1 6nemli iken, i¢inde yer almak
istedikleri ve i¢inde bulunmak zorunda olduklar1 gruplarin tutumlar1 da 6nemlidir.
Bu gruplara; aile, arkadas gruplari, cemiyetler, is ¢evresi, mesleki kuruluslar 6rnek

verilebilir.

Tutumlarin olusumunu ¢evresel faktorler de etkiler.Cevresel faktorlere 6rnek
olarak bireyin dogdugu toplumsal yapi, kiiltiirel ortam, ekonomik kosullar, aldigi

egitim, bilgi birikimi ve deneyimleri, kisilik yapis1 verilebilir.
2.5. Tutum Degisimi

Bazi tutumlar hayat boyu siirdiiriilebildigi gibi bazi tutumlar da zaman
icerisinde degisebilirler. Tutumlarin degismesinde kosullarin degismesi, bireyin bilgi
ve deneyimlerinin artmasi gibi faktorler etkilidir. Ozellikle “erken yaslarda edinilen
tutumlar o konuda ¢ok 6nemli deneyimler ya da yasantilar olmadik¢a, kolay kolay

degismemektedir.”®? Tutumlarin degisimi ile ilgili farkli birgok kuramsal yaklagim

50S. Umuzdas, “Ilkégretim Miizik Dersine Iliskin Tutum Olgeginin Gelistirilmesi”, International Journal of
Human Sciences, C. 9, S. 2, Tokat, 2012, s. 1511; E.Tavsancil, Tutumlarmn Olgiilmesi ve SPSS Veri
Analizi, Ankara, 2006, s. 72’ den alint1

51Baysal, s. 125

52Umuzdas, s. 1511; C. Kagitcibasi, Giiniimiizde Insan ve Insanlar, Istanbul, 2010, 5.132’ den alint1

39



bulunmaktadir ancak bunlar1 birlestiren bir ¢alisma hala bulunmamaktadir. Tutum

degisimi ile ilgili kuramlar asagidaki sekilde gruplandirilabilir;

. Ogrenme kuramlari
. Islevsel kuramlar
. Bilissel tutarsizlik kuramlari

. Algisal yaklagimlar

Tutum degisiminde 6grenme kurami, bu kuramin temeli olan kosullandirma
ilkelerinin, tutum degisimi konusuna uyarlanmasi ile iliskilidir. “Bu kuramlar
tutumlarin  kosullandirma yolu ile degistirilebilecegine isaret etmektedirler.”
Kosullandirma sadece tutumun degisiminde degil olusumunda da Onemli bir
etkendir. Ornekle agiklamak gerekirse; bir kisinin yeni tamistigi bir kisiye olumlu
sOzler sdylemesi o kisinin digerine olumlu tutum olusturmasina neden olabilir. Ya
da bir kisinin tanidig1 bir kisiye hediye vermesi, dvgiisel sozler sdylemesi kisinin
digeri hakkinda tutumunu degistirmesini saglayabilir. Bu Ornekler sosyal
ortamlardan, i ortamlarindan temel alinarak c¢ogaltilabilir. Bu kurama gore; birey
tutum objesi ile ilgili 6diillendirici bir deneyim gegirirse, genellikle olumlu tutum,
cezalandirici bir deneyim gegirirse ise olumsuz tutum olusturur. Hemsirelik
mesleginde de yogun ve stresli galisma siireci igerisinde olan hemsirelerin,

yoneticilerinden yapilan is ile ilgili olumlu geri bildirim almalar1 hem ise hem de

yonetime kars1 sergilenen tutumun olumlu yonde olmasini saglamaktadir.

Islevsel kuramlar; tutumlarin bireyin amaglari ile ilgili baz1 islevleri oldugunu
savunmaktadir. “Son yillarda tizerinde durulan ii¢ ana islev; tutum objesi ile ilgili
bilgi saglayici islev, kisinin baskalariyla olan iyi iligkilerini koruma islevi ve disa
atma ya da ego savunma islevidir.”>* Bilgi bireylerin olaylara anlam vermesinde,
olaylar1 basite indirgemesinde ve eski tutumlara benzer tutumlar gdsterilmesinde

onemli bir igleve sahiptir. Bunun yanisira bireyin edindigi bilgiler arttik¢a tutumlar

3Baysal, s. 133

54C. Ugar, Farkli Gelisenleri Kabul Edici Tutum Gelistirme Progranmunin Normal Gelisen Ogrenci Tutumlarinin
Degisimine Etkisi, MU, Egitim Bilimleri Enstitiisii, YYLT, Istanbul, 2008, s. 49; C. Kagitcibasi, Yeni
Insan ve Insanlar Sosyal Psikoloji Dizisi: 1, istanbul, 1999, sy.” tan alint1
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da degisebilir. Birey tutum kaynaginin olumsuz tepkisine neden olmamak, iyi
iliskilerini korumak icin tutumunu degistirebilir. Tlgi duydugu, benzemek istedigi,
dahil olmak istedigi kisi ya da gruplarin tutumlarini benimseme ya da buna yonelik
tutumlarmi degistirme davranigi gosterebilir. Ya da bir tutumu sonunda o6diil ya da
ceza oldugu i¢in kabullenebilir her iki durumda da olusan yeni tutum gegici olabilir.
Bazen bireyler 6z saygilarint zedeleyici duygulardan kurtulmak ve egolarini
savunmak ic¢in tutumlar gelistirebilirler, bu tutumlar1 degistirmek oldukca gii¢

olabilir.

Bireyler bilisgsel sistemlerinde zaman zaman tutarsizliklar yasayabilmektedir.
Bunlarin bir¢ok nedeni olabilir. Biligsel tutarsizlik genelde toplumda farkli roller
iistlenme (Ornegin is yasantisinda iist diizey bir yonetici, evde anne rolii), yasamin
dinamikligi, siirekli degisim ve gelisim i¢cinde olmasi ve bireylerin farkli nedenler ile
bu gelisime ayak uyduramamalari, bireyin baskilar nedeni ile prensiplerine ters diisen
tutum sergilemek zorunda olmasi, tutum konusu ile ilgili daha 6nce edinilen bilgilere
ters diisen bilgiler edinilmesi gibi nedenlere dayanmaktadir. Ornegin hemsirelik
lisans programinda hemsirelere Ogretilen teorik bilgi ve bazi modern hemsirelik
rollerinin ¢alisma alaninda bir takim Orgiitsel nedenlerden dolayr hemsireler
tarafindan uygulanamamasi1 hemsirelerin biligsel ve duygusal tutarsizliklar
yasamasina neden olmakta ve meslek ile ilgili bir ¢ok konuda olumsuz tutum
gelistirmelerine neden olmaktadir. Tutum degistirme konusunda iizerinde en ¢ok
calisma yapilan kuramlardan biri bilissel tutarsizlik kuramlaridir. “Bu kuramlar,
genel olarak bireyin biligsel sisteminde tutarsizliklar oldugu ve bireyin bunu
gidermek icin tutum degistirecegi varsayimina dayanarak, bu tutarsizliklarin nasil
giderildigini incelemislerdir.” Insanlarmn bireysel ve toplumsal yasamlarinda denge

kurabilmeleri ve huzurlu olabilmelerinde bilissel tutarlilik 6nem arzetmektedir.

Algisal yaklasimlar tutum degisiminde tutumun bilesenleri {izerine
odaklanmak yerine bireylerin algilar1 {izerinde durmustur. “Genel olarak, algisal

yaklasimlar, tutum degisimi siirecini, inan¢ ya da kanilarda bir degisim degil, tutum

%Baysal, s. 135
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konusunun algilanmasinda bir de@isim olarak ele almaktadir.”®® Algisal

yaklagimlardan en ¢ok ilgi ¢geken toplumsal yargi kurami olmustur.

Tutum degisiminin bir nedeni de bireyin ikna edici bir iletisime maruz
kalmasidir. “Hovland ve arkadaslar1 tutum degismesinde etkili olabilecek ii¢ faktor
aciklamislardir. Bunlar bilgi kaynagi, mesaj ve hedeftir.”®’ Dikkat edildiginde bu
faktorlerin iletisimin temel bilesenleri oldugu goriilmektedir. “Bilgi kaynagi, tutum
degismesine yol agmak i¢in verilen bilginin kim tarafindan verildigine; mesaj, bu
bilginin nasil verildigine; hedef ise bu bilginin yoneltildigi, yani tutumu degistirmesi
amaclanan kisi veya kisilere isaret eder.”®® Tutum degisimini saglayan bilgi kaynag
ozellikleri; inanilirlik, gilivenilirlik, sevilme, sevimli bulunma ve benzerlik olarak
belirtilmistir. Burada bahsedilen benzerlik mesaji alan kisi ile bilgi kaynagi
arasindaki benzerliktir. Tutum degisimini saglayan mesaj 6zellikleri; mesajin verilis
sekli (yliz ylize olma; ses tonu, mimikler, kaynagin gériiniimii), tek yonlii-¢ift yonlii
iletigsim, goris farkidir (bireyin tutumuyla verilen bilgi arasindaki fark). Tutum
degisimini saglayan hedef ozellikleri; bireyin ikna edilme kolayligi, bireyin tutum
objesiyle iliskili dnceki tutumlar1 olarak sayilabilir. Ornegin bircok meslekte oldugu
gibi hemsirelikte de bazi uygulamalarda hemsireler geleneksel ve tutucu bir tutum
sergileyebilmektedir. Oysa bilimin ileri derecede gelistigi giinlimiizde bu yanlis bir
tutumdur. Hemsirelerin bu geleneksel uygulamalar ile ilgili yeni bilimsel bilgiler
uygun kisiler ve uygun iletisim sekli ile aktarildiginda tutum degisikligi s6z konusu

olabilmektedir.
2.6. Tutumlarin islevleri

Bireylerin yasantisinda tutumlarin ¢ok sayida islevi oldugunu sdylemek
mimkiindiir. Birbiriyle iliskilendirerek bu islevleri 6zetlemek gerekir ise bilgi
birikimi saglayarak bireyin amaglarina ulagsmasinda rol oynarlar, bu amaglara

ulagirken dogru yontemlerin segilmesine ve bireysel degerlere uygun se¢im

inceoglu, s. 63

SDemirci, 5.25; O. Aydm, , Davrams Bilimlerine Giris, Eskisehir, 1993, 5.127 den almt:

8Demirci, s. 25; D. Hotaman, Giilhane Askeri Tip Akademisi Saglik Meslek Yiiksek Okulu Hemsirelik Boliimii
Ogrencilerinin Tutumlar1 {le Akademik Basarilar1 Arasindaki iliski, Hacettepe Universitesi (HU), SBE,
YYLT, Ankara, 1995, ss. 19-20” den alint1
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yapmalarina yardimci olurlar dolayist ile bireyin i¢ ve dis tutarliliginin
stirdliriilmesini saglarlar. “Katz ve Stotland 06zgiil tutum degisimi kosullarini

belirlemeye ¢alisarak buradan hareketle tutumlarin dort islevi oldugunu ileri stirerler.

* Aragsallik (uyumsal-yarar) islevi,
* Ego-savunmaci islev,
* Deger ifade edici islev,
* Bilgilendirme islevi”*®

Aragsallik (uyumsal-yarar) islevi; bireyin kendine yarar saglayan birtakim
tutumu bu yararlardan faydalanmak igin siirdiirmek istemese de siirdiirmesidir.
Bireylerin g¢evresi ile iliskilerinde uyumlu tutumlar gelistirerek bir st diizeydeki
amaglarina ulasmada tutumlar1 ara¢ olarak kullanmasidir. Bu tutumlar kolay
degisebilir. Tutumun ego-savunmact islevi; birey kendisine iliskin kabul etmek
istemedigi gergekleri reddederek, yok sayarak ya da kendinin gii¢lii buldugu bir
yanini 6n plana ¢ikararak egosuna giivenini korumaya calisimasi ve 6z — saygisini
zedeleyici duygulardan kurtulmasidir. Deger ifade edici islevi; bireyin temel
degerleri ile iliskili tutumlar gelistirmesi ve sergilemesidir. Bu tutumlarin en 6nemli
nedeni bireylerin kendi kimligini ortaya koyma istegidir. Tutumlarin bilgi islevi;
tutumlarin olusumunda bilgi Oncelikli sirada 6nemlidir ancak tek basina yeterli
olmayabilir. Bigi islevi, tutumlarin olusumu ve degisiminde bireylerin karmasik olan
cevreyl analiz etmesine, eski deneyimlerle yeni bilgileri birlestirmesine ve

orgiitlemesine dayanmaktadir.

¥Inceoglu, s. 33
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IKINCI BOLUM
SAGLIK HiZMETIi VE HEMSIRELIK
1. SAGLIK KAVRAMI

Saglik kavrami bireylerin; sosyo-kiiltiirel, maddi, toplumlarin; refah ve
gelismislik diizeyi ne olursa olsun her zaman tiim kavramlar igerisinde Onemini
koruyan, varolusun temel kavramlarindandir. insan yasaminin temelini olusturan ve
insanin en temel haklarindan olan saglik kavraminin tanimini yapmak giictiir ve
birgok faktorii diisiinmeyi gerektirir. Saglik kavraminin tanimi, tanimlandig: tarihsel
doneme, kiiltiire, tanimlayan bireyin degerlerine ve sagliga bakisina bagli olarak
degisiklik gosterebilir. Ayrica farkli  bilimler de saghgi farkli sekillerde
tamimlayabilirler. Ornegin; “biyolojik bilimler agisindan saglik; bedenin her bir
hiicresinin en {ist diizeyde islev gordiigli ve hiicrelerarast uyumun var oldugu bir
durumdur. Davranis bilimlerine gore saglik; kisinin ¢evresiyle uyumu ve
beklemedigi bir olay karsisindaki savunma potansiyeli olarak algilanmaktadir. Sosyal
bilimler agisindan ise saglik; bireyin sosyal rollerini yerine getirmedeki yeterliligi
olarak tanimlanir, bunun karsit1 ise hastaliktir.”®® Saglik tanimlamalarinda resmi

tanimlar1 dikkate almakta fayda vardir.

Profesyonel saglik tanimlamalar1 pozitif ve negatif tanimlar olarak karsimiza
cikmaktadir. Negatif tanimlar ‘hastalik semptomlarinin olmamasi, hastaligin
yoklugu, sakatlik ve hastaligin olmamas1’ seklinde hastaliga veya sakatliga vurgu
yapan tanimlardir. Pozitif saglik tanimlari ise ‘kisilerin hayata katilabilme yetenegi,
fiziksel, ruhsal ve sosyal iyilik hali, fiziksel zindelik durumu’ gibi belirli 6zelliklere
sahip olma iizerine odaklanmaktadir. Saglik kavramu ile ilgili en gii¢lii tanim Diinya
Saglik Orgiitii (WHO) tarafindan yapilmistir. “Diinya Saghk Orgiitii 1948 yilinda
kabul edilen anayasasinda sagligi; ‘sadece hastalik veya sakathigin olmayis1 degil,

ayni zamanda bedenen, ruhen ve sosyal yonden tam bir iyilik halidir’ seklinde

F. Oz, Saglik Alaninda Temel Kavramlar, Ankara, 2010, s. 12
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"1 Diinya Saglk Orgiiti’niin tanimimin genis capta kabul

tanimlamaktadir.
gormesinin nedeni saghgin fiziksel boyutunun yaninda psikolojik ve sosyal
boyutlarina da 6nem vermesine dayanmaktadir. Ancak bu tanim da saghigin fiziksel,
ruhsal, psikolojik yonden bir arada olgiilebilirliginin ¢ok gerceke¢i olmamasi, iyilik
halinin subjektif bir kavram olmasi bakimindan Olgiilebilirliginin gii¢ olmasi

yoniinden elestirilmektedir.

Saglik 1ile 1ilgili yapilan tanimlamalar da dikkate almarak sagligin
bilesenlerini; fiziksel saglik, spritiiel saglik, sosyal saglik, duygusal-ruhsal saglik
olarak siniflandirmak miimkiindiir. Fiziksel saglik bireyin solunum, beslenme,
bosaltim, hareket, uyku, cinsellik gibi gereksinimlerini kendi basma, tam olarak
yerine getirebilmesi ve fiziksel muayene, tan1 yontemleri ile herhangi bir hastalik
saptanmamasidir. Spiritiializm ve spritiiel saglik tanimlanmasi zor, soyut bir
kavramdir. “Spritiiel boyut, yasamin, sagligin, hastaligin, acinin, agrinin ve Sliimiin
anlaminin bulunmasinda bireylere yardimci olur®2. Her insanin spritiiel bir algis1 ve

inanci vardir ve bu spritiiel alg1 bireysel farkliliklar gosterir.

Sagligin spritiiel boyutu daha ¢ok hastalik durumlarinda 6n plana ¢ikabilir, bu
durumlarda bireyi destekler, rahatlatir ve bireylerin hastaliklarini kabul etmelerini ve
gelecek icin plan yapmalarini kolaylastirir. Sosyal saglik; bireyin sosyal alanini
olusturan ve yasamini, gelisimini etkileyen; cevresi ile (aile bireyleri, is arkadaslari
vb.) iletisim, aidiyet, caligma hayati, sosyal ugrasilart (sinema, tiyatro vb.) gibi
konularda tam bir iyilik halinde olmasidir seklinde tanimlanabilir. Duygusal-ruhsal
saglik; bireyin kendisiyle ve cevresini olusturan insanlar ve toplumla dengeli ve
uyumlu davranis ve duygulara sahip olmasi, dinamik, yenilige agik olmasi, kendini

ve baskalarini sevebilen ve sevilebilen bir birey olmasidir.

Saglik kavramina biitiinciil olarak (fiziksel, zihinsel, ruhsal, sosyal saglik)

yaklasildiginda sagligin bir¢ok faktorden etkilendigini sdylemek miimkiindiir.

61H. H. Tiras, “Saglik Ekonomisi: Teorik Bir Inceleme”, Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi, IiIBF Dergisi,
C. 3, S. 2, Kahramanmaras, 2013, s. 127
62M. A. Kostak, “Hemsirelik Bakiminin Spritiiel Boyutu”, Firat Saghik Hizmetleri Dergisi, C. 2, S. 6, Elazig,
2007, s. 108
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“Sosyal, fizyolojik ve ¢evresel faktorler ile yasam tarzi ve sunulan saglik hizmetleri
saghigi belirleyen baslica faktorler arasinda sayilabilir.”’®® Saghg belirleyen sosyal
faktorler; yas, sosyal simif, egitim, gelir diizeyi, iliskiler, din, irk gibi saglig
dogrudan ya da dolayl etkileyen faktorlerdir. Sosyal faktorler bazi hastaliklarin
hazirlayicis1 olarak da saghigi etkileyebilirler. Kaliim ve bazi risk faktorleri de
(yluksek tansiyon, obesite vb.) sagligi etkileyen fizyolojik faktorlere 6rnek olarak
verilebilir. Saglhigi etkileyen gevresel faktorlere ornek olarak mikroorganizmalar,
vektorler, bitki ve hayvanlarin olusturdugu biyolojik ¢evre, iklim, toprak yapisi, hava
kirliligi, atiklar, su kaynaklart vb. nin olusturdugu fiziksel ¢evre ve is, saglk
politikalari, iligkilerin olusturdugu sosyal ¢evre 6rnek olarak verilebilir. Sagliga etki
eden yasam bicimi faktoriinii bireyin tutumlari, davraniglart ve aliskanliklari
olusturur. Bunlara ornek olarak; egzersiz yapma, iyi ya da kotii beslenme
aligkanliklari, sigara, alkol gibi aligkanliklar, saglik hizmetinden yaralanmada
gecikme verilebilir. Sagligi etkileyen diger faktor sunulan saglik hizmetleridir.
“Saglik hizmetlerinin herkese ulagilabilirligi ve kalitesi, toplum sagligini etkileyen
onemli faktordiir.’® Saglik hizmetleri; tarama programlari, saghg izleme
programlari, ruhsal saglik programlari, saglig1 gelistirme programlar: gibi hizmetleri

igerir.
2. SAGLIK HIZMETi KAVRAMI

Sagligin insan yasaminin temelini olusturmasi ve insanin en temel
haklarindan biri olmasi nedeni ile bireyler, toplumdan ve devletten sagliklarinin
korunmasi ile ilgili 6nlemlerin alinmasin1 ve hastalik, sakatlik durumlarinda tedavi
edilip iyilestirilmelerini talep edebilirler. “Saglik hizmetleri, sagligi korumak ve
gelistirmek; hastaliklarin olusumunu 6nlemek; hastalananlara olanaklarin elverdigi
en erken donemde tani koyarak tedavi etmek; sakatliklar1 onlemek; sakatlananlara

tibbi ve sosyal esenlendirici hizmet sunmak ve insanlarin nitelikli, mutlu ve uzun bir

83A. Ergin-F. E. Aslan-F. Vatan-N. Olgun-S. Kuguoglu, “Saglik Bakinmindaki Gelismeler ve Bakim
Uygulamalar1”, Dahili ve Cerrahi Hastaliklarda Bakim, (Ed. A. Karadakovan, F. E. Aslan), Adana, 2011,
s.9
84Ergiin-Aslan-Vatan-Olgun-Kuguoglu, s. 9
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yasam siirmesini saglamak icin sunulan hizmetlerin tiimiidiir.”®® Saglik hizmeti
kavrami ile ilgili birgok tanim yapilmakta ve bu tanimlar birbiriyle benzerlik
gostermektedir. “Baska bir tanima gore saglik hizmetleri, ‘hastaliklarin 6nlenmesi ve
toplumun saglik statiisiiniin yiikseltilmesi amacina yonelik olarak yiiriitiilen
faaliyetlerin yaninda, hastaliklarin teshis, tedavi ve rehabilitasyonunu saglamak icin
sunulan hizmetlerin biitiinii’ olarak ifade edilmektedir.”®® Yasamin temel amacim
saglik olusturur, bireylerin ve toplumun sagligi i¢in saglik hizmetlerine ihtiyag
bulunmaktadir. Tanimlardan da anlasilacagi gibi saglik hizmetlerinin temel amaci
sagligr korumak ve gelistirmektir. Saglhig1 bireyler ve toplum talep eder ve saglik
hizmetleri de bu talebi karsilar. “Saglik sektorii ve saglik hizmetleri ile, sektor i¢inde
asil ve biiyiik yeri olusturup onun var olmasina yol acan hedef faaliyetlerin yer aldig
asil saglik hizmetleri arz ve talep unsurlarinin ortak amaci: Kisilerin saglikli olmasin
saglamak ve bunu koruyup gelistirmek yoluyla toplumu saglikli kilmaktir.”®’ Genis
kapsamli disiiniiliirse saglik hizmetlerinin son amaci saglikli bireyler, saglikli

toplumlar ve saglikli bir diinyadir denilebilir.

Saglik hizmetleri farkli meslek gruplarinin bir arada, koordine caligmasini
gerektiren, ekip calismasi Ozelligi tasiyan, esitlik ve hakkaniyet i¢inde, bireylerin
ithtiyaglarina ve beklentilerine uygun, ucuz ve kaliteli bigimde sunulmasi gereken
hizmetlerdir ve bazi yonleriyle diger hizmet sektorlerinden ayrilmasina ragmen
temelde birtakim girdi ve ¢iktilara sahiptir. “Saglik hizmetlerinin temel girdileri,
insan kaynaklari, sermaye, teknoloji, hammadde yani alet ve ekipmanlardir. Saglik

sisteminin c¢iktilar1 ise, yasam siiresinin uzatilmasi, hayatta kalma, hastaliklarin

%D, Tengilimoglu-O. Isik-M. Akbolat, Saglk Isletmeleri Yonetimi, Ankara, 2009, s. 38; K. Pala, “Saglik
Hizmetleri Iginde Isyeri Hekimliginin Yeri”, Isyeri Hekimligi Ders Notlari, Bursa, 2008, ss. 18-19
dan alint1

®6Tiras, 5.128; H. Coban, Saglik Ekonomisi ve Tiirkiye’de Saglik Hizmetlerinin Yeniden Yapilandirilmasi, Dokuz
Eyliil Universitesi (DEU), SBE, YDT, Izmir, 2009, s. 11’ den alint:

87A, E. Sargutan, “Saghk Sektorii Ve Saglik Sistemlerinin Yapis1”, Hacettepe Saglk Idaresi Dergisi, C. 8, S. 3,
Ankara, 2005, s. 403
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tedavisi ve bu konudaki gelismelerdir.”® Bu girdi ve ¢iktilar saglik hizmetlerinin

tiretimi ve tiikketiminde vazgecilemeyecek temel 6gelerdir.

Saglik hizmetlerinin talebi ve sunumu bir¢ok faktdrden etkilenmektedir. Bu
faktorlerdeki hizli degisme ve gelismeler nedeni ile saglik hizmetleri de degisip
gelismektedir ve dinamik yapisini siirdiirmek zorundadir. Talebi etkileyen faktorlere
ornek olarak; toplumun demografik 6zellikleri, hastaliklarda degisme ve ¢esitlilik,
birey ve toplumun imkan, ihtiya¢ ve talepleri, toplumun saglik aligkanliklar1 ve
davraniglari, saglik sistemine duyulan giiven verilebilir. Saglik hizmetlerinin
sunumunu etkileyen faktorlere de pek cok ornek verilebilir; genel saglik politikalari,
kaynak kullanimi ve dagilimi politikalari (maddi unsurlarin miktari-dagilimi, insan
giiclinlin  sayisi-dagilimi), sahip olunan bilim ve teknoloji seviyesi, saglik
kurumlarinin sundugu hizmetlerin nitelik ve niceligi, saglik insan giicii 6zellilikleri,
yonetim ozellikleri, halkin saglik konusundaki bilgi, tutum ve uygulamalari, yerlesim

bi¢imi ve kentlesme, iklim, cografi ve jeolojik 6zellikler bunlardan bazilaridir.
2.1. Saghk Hizmetlerinin Ozellikleri

Saglik hizmetleri, hizmet sektoriiniin; ayrilmazlik, degiskenlik, dayaniksizlik
gibi genel Ozelliklerine sahip olmasina ragmen sagligin karmasik yapisi,
vazgecilememesi, insanin temel ihtiya¢ ve hakki olmasi ve arttirilabilecek bir¢ok
farkli nedenden dolay1 kendine 6zgii bazi 6zellikleri de barindirmaktadir. Ayrica
saglik hizmetleri amagsal yonden de diger hizmet sektorlerinden farkliliklar gosterir.
Ornegin hizmet sektdriiniin  genel amaglarmdan bazilar1  sosyal sorumluluk,
streklilik, karliliktir. Ancak sagligin insanin temel ihtiya¢c ve hakki oldugu
diisiiniildiiglinde ve saglik hizmeti kamusal olarak verildiginde karlilik temel amag
olarak go6z ardi edilebilmektedir. Saglik hizmeti talep edenler cogunlukla hasta ya da

yardima ihtiyaci olan bireyler oldugu icin bu hizmetler insanla ilgili hizmet

88C. S. Akin, Saghk ve Saglik Harcamalarmin Ekonomik Bilyiime Uzerine Etkisi: Tiirkiye’de Saglik Sektorii ve
Harcamalari, CU, SBE, YYLT, Adana, 2007, s. 7; WHO, Global Strategy for Health for All Bye
The Year 2000, Geneva, 1981, s5.19-29’dan alint1
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alanlarindan en dikkatli ve 6zenli sunulmasi gereken hizmetlerdir. Tiim bu faktorler
degerlendirilerek saglik hizmetlerinin kendine 6zgli birtakim 6zellikleri agagidaki

sekilde acgiklanabilir:

J Saglik hizmetlerine yonelik talep belirsizdir; “saglik hizmetleri talebi
stireklilik gostermez. Talebin ne zaman ortaya ¢ikacagini kestirmek
zordur.”® Olusacak hastalik ¢esidi, zamani, yeri, kimin hasta olacagi,
hastaligin seyri Onceden tespit edilemez. Saglik hizmetinin diger
hizmet sektorlerinden farkli olan bu o6zelligi bireysel ve kamusal
acidan ekonomik riskleri arttirir ve bireysel, kamusal yonden 6nlem
almay1 gerektirir. Buna verilebilecek en iyi 6rnek saglik sigortalaridir.
Ayrica hastaligin zamanimin bilinmemesi diger hizmetlerden farkli
olarak saglik hizmetlerinin 24 saat kesintisiz verilmesini gerektirir.

o Saglik hizmetleri baska hizmetler ile degistirilemez; “Saglk
hizmetlerinin yerine bagka bir hizmet konamaz (bazi kiiltiirlerde
alternatif tipa, kirik ve ¢ikik¢ilara bagvuruldugu goriilmektedir. Ancak
bunlar saglik hizmetlerinin yerini dolduramaz); saglik hizmetleri
parasal degeri daha az olan bir hizmet alani ile degistirilemez ve bu
ozellik saglik hizmetlerini diger tretim ve hizmet sektorlerinden
ayiran ozelliklerden biridir.””® Baska sektorlerde pahali oldugu ya da
begenilmedigi icin baska bir malin tercih edilmesini saglayan malin
ikamesi 0zelligi saglik hizmetleri i¢in gegerli degildir.

o Saglik hizmeti talebinin 6zellikle akut ve hayati tehdit eden durumlar
gelistiginde, ekonomik ya da baska herhangi bir sebepten dolay
ertelenmesi neredeyse imkansizdir. Talep siirekli ve herhangi bir
zamanda gergeklesebilecegi icin saglik hizmeti de ertelenemez.

. Saglik hizmetlerini diger hizmet ve iiretim sektorlerinden ayiran bir
0zellik de bu hizmetlerin teknik ve bilimsel anlamda karmasik olmasi

ileri derecede uzmanlik gerektirmesi nedeniyle tiiketicilerin alacaklar

8N. Turan, Tiirkiye’de Saghk Hizmetleri ve Saglik Sektérinde Temel Sorunlar: Coziim Igin Saglk
Kooperatif¢giliginden Yararlanma Geregi ve Olanaklari, Eskisehir, 2004, s. 9
Tengilimoglu-Isik-Akbolat, s. 40
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hizmetin kapsami hakkinda yeterli bilgiye sahip olamamalar1 ve
bunun sonucunda da tiiketicinin alacagi hizmete kendisinin karar
verememesidir. Oysa diger tliretim ve hizmet sektorlerinde tiiketiciler
irlin ya da hizmet hakkindaki bilgiye ulasabilir ve kendilerine
saglayacagi fayda ya da zarari onceden kestirebilir, satin alacagi
hizmete kendisi karar verebilir, memnun kalmadigi hizmeti satin
almaktan vazgecebilir.

Saglik hizmetlerinde kaliteyi dnceden belirlemek, ¢iktinin kalitesinin
tanimlanmasi ve 6l¢iilmesi, hizmetten saglanan doyumun belirlenmesi
diger sektorlere gore zordur. Ciinkii saglik hizmetlerinin tim
kapsamini dnceden test etmek miimkiin degildir, tiikketicinin hastalik,
tedavi, hizmetin teknik yonii hakkindaki tiim bilgilere sahip olmasi ve
degerlendirmesi miimkiin degildir, tedavinin sonuglarin1 da kisa
stirede goriip degerlendirmek miimkiin olamayabilir.

Saglik hizmetlerinin bir kismi toplumsaldir. Bunlara 6rnek olarak
koruyucu saglik hizmetleri verilebilir. Ornegin bulasic1 hastaliklardan
korunma ya da bunlarin tedavisine iliskin hizmetlerin sunulmasi
bireylerin istegine ya da maliyetlere katilimlarina bakilmaksizin
verilen hizmetlerdir ¢iinkii toplum sagligi i¢in gereklidir. “Bu nedenle,
saglik hizmetleri sosyal devletin bir geregi olarak, tiimiiyle serbest
piyasa diizeninin isleyisine birakilmayip, devlet tarafindan saglik
hizmetlerinin sunulmas siirdiiriilmektedir.”"

Saglik hizmeti sonuclari insan sagligr iliskili oldugu icin parayla
Olclilemez ve saglik hizmetleri kar amacindan ¢ok sosyal amag tasir.
Bu 06zelligi sayesinde bireylerin sosyo-ekonomik diizeyi dikkate
alinmaksizin saglik hizmetlerinden esit oranda faydalanabilmeleri

saglanir.

"Turan, s. 9
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. Saglik hizmetlerinin sunumundaki hatalar sakatlik, o©lim gibi
diizeltilemeyecek sonuglara neden oldugu igin saglik hizmetlerinin

sunumunda hata yapmaya tahammiil yoktur.
2.2. Saghk Hizmetlerinin Sitmflandirilmasi

Saglik hizmetleri onceleri sadece hastaliklarin teshisi ve tedavisini saglayan
hizmetler olarak algilanmis ve uygulanmis, tibbin gelismesi, hastalik yapan
etkenlerin daha iyi analiz edilebilmesi ve sagligin korunmasmin toplumsal girdiler
bakimindan O6neminin farkina varilmasi ile saglik hizmetleri tedavinin disinda
sagligin korunmasi hizmetlerine de yogunlasmaya baslamistir. Ayrica tip biliminin
ve teknolojinin gelismesi, insanin hastaliklarina ragmen kaliteli bir yasam arayisi1 ve
daha bircok nedenden dolay1 rehabilite edici saglik hizmetlerine de yonelme ihtiyaci
duyulmustur. Bu hizmetlerin sunumunda ekonomik ve politik gelismeler,
toplumsallagma gibi nedenlerle farkli yontemler uygulanmaktadir. Bazilar1 dogrudan
devlet tarafindan sunulmakta, bazilar1 serbestlestirilmekte, 6zellestirilmekte ya da

goniillillestirme uygulanmaktadir.

Saglik hizmetlerinin etkin bir sekilde planlanip sunulabilmesi ve sonuglarinin
degerlendirilebilmesi i¢in belli bir siniflamaya ihtiya¢ vardir. Bu siiflama saglik
hizmetlerinin pek ¢ok 6zelligi dikkate alinarak degisik sekillerde yapilabilir. Saglik
hizmetine yonelik beklentiler ve ihtiyaclar nedeni ile bu hizmetler amaglarina
yonelik smiflandirilmis ve bu kabul gérmiistiir. Bu smiflama; koruyucu saglik
hizmetleri, tedavi edici saglik hizmetleri, rehabilite edici saglik hizmetleri ve sagligin

gelistirilmesi hizmetleri seklindedir.
2.2.1. Koruyucu Saghk Hizmetleri

Cevreye ve kisiye yonelik olarak sunulan “koruyucu saglik hizmetleri;
sagligin korunmasina ve hastaliklarin 6nlenmesine yonelik olarak verilen hizmetleri

kapsamakta ve  toplumun  hastalik  etmenlerinden uzak  tutulmasim
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hedeflemektedir.””? Koruyucu saglik hizmetlerinde toplum yarar1 ve toplumun saglik
diizeyinin yiiksek olmasi amaglandigi i¢in bireylerin ekonomik giicii ne olursa olsun
tiim topluma ulasilmalidir. Bu nedenle koruyucu saglik hizmetleri devlet tarafindan
verilir. Koruyucu saglik hizmetleri diger saglik hizmetlerine gore dnceliklidir. Cilinkii
bu hizmetler daha az personel, arag-gereg, teknoloji gerektirdigi i¢in ucuzdur,
uygulanmasi kolaydir, {ilkenin is giicii kaybin1 azaltir, hastaliklar1 azaltarak diger

saglik hizmetlerinin yiikiinii azaltir.

Birey c¢evresi ile biyopsikososyal bir etkilesim halindedir ve ¢evreden ayri
disiiniilemez.  Saglik  bireyin  ¢evresindeki  olumsuzluklarin  ve  bireysel
olumsuzluklarin 6nlenmesi ile korunabilir. Bu nedenle koruyucu saglik hizmetleri de
cevreye yonelik olarak sunulan koruyucu saglik hizmetleri ve kisiye yonelik olarak

sunulan koruyucu saglik hizmetleri olarak iki gruba ayrilir.

e Cevreye yonelik koruyucu saglik hizmetleri; insan sagligina zarar veren
biyolojik, fiziksel, kimyasal ve sosyal etkenleri gevresinden kaldirarak
kisileri etkilemesini 6nlemeyi amaglayan tiim hizmetlerdir. Bu hizmet
kapsamina ornek olarak; su kaynaklarinin denetimi, atiklarin denetimi,
besin sanitasyonu gibi hizmetler verilebilir.

e “Kisiye yonelik koruyucu saglik hizmetleri; kisileri dolayis1 ile de
toplumu hastalik etkenlerine karst direngli ve giiglii kilmay,
hastalanmalar1 halinde ise en erken donemde tani konularak, yikimsiz
veya en az yikimla tedavi etmeyi amaglayan hizmetler bu grup altinda
toplanir.”’® Bu hizmetlere drnek olarak asilama, saglik ve kisisel hijyen

egitimleri, erken tanilama hizmetleri verilebilir.

Cevreye yonelik koruyucu saglik hizmetleri; bu konuda egitimli kimyager,
biyolog, miihendis gibi meslek mensuplari tarafindan, kisiye yonelik koruyucu saglik

hizmetleri; saglik personeli tarafindan saglik evi, saglik ocagi, ana ¢ocuk sagligl ve

"Tiras, 5.129
3Tengilimoglu-Isik-Akbolat, s. 46
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aile planlamasi merkezleri, dispanserler, ¢evre sagligi birimleri gibi kurumlarda

sunulur.
2.2.2. Tedavi Edici Saghk Hizmetleri

Tedavi edici saglik hizmetleri; bireysel sunulan, birey hasta olduktan sonraki
stirecte hizmetleri kapsayan ve yetigsmis personel, fiziki, teknolojik, finansal imkanlar
gibi boyutlar1 olan hizmetlerdir. Amacina yonelik tanimlanirsa; “sagligini kaybetmis
ve saglik statiisiinde meydana gelen bozukluklara bagl olarak ortaya ¢ikan hastalik
ve sakatlik halinin iyilestirilmesi ve hastalik etmenlerinin yok edilmesine yonelik
verilen saglik hizmetidir.”’* Bu hizmetin kapsamini temelde muayene ve tiim tedavi
hizmetleri olusturur, hekim sorumlulugunda, saglik ekibinin iiyeleri ve diger meslek
mensuplari ile birlikte sunulur. Tedavi edici saglik hizmetleri birinci basamak tedavi
hizmetleri, ikinci basamak tedavi hizmetleri ve tg¢lincii basamak tedavi hizmetleri

olmak {izere ii¢ gruba ayrilir.

Birinci basamak tedavi hizmetleri ile daha ¢ok ayaktan, giiniibirlik tedaviyi
saglayan hizmetler sunulur ve hastalarin hastaneden oOnce basvurdugu saglik
kuruluglarinin  sundugu hizmetlerdir. Bu hizmetlere Ornek olarak; ilk yardim
hizmetleri, acil tedavi hizmetleri, ayaktan tan1 ve tedavi, muayene hizmetleri, bu
hizmetlerin sunuldugu kuruluslara 6rnek olarak da; saglik ocaklari, aile hekimlikleri,

dispanserler verilebilir.

Ikinci basamak tedavi hizmetleri; birinci basamak tedavi hizmetleri ile
lyilestirilemeyen hastalarin tedavisini saglamak i¢in sunulan hizmetleri igerir ve
yatakl1 saglik kuruluslarinda sunulur. Ugiincii basamak tedavi hizmetleri kadar yogun
tibbi bilgi ve teknoloji gerektirmese de alaninda uzman hekimin sorumlulugunda,
saglik ekibinin iiyeleri ve diger meslek mensuplart ile birlikte sunulan hizmetlerdir.
Bu hizmetleri sunan kuruluslara 6rnek olarak devlet hastaneleri ya da 6zel hastaneler

ile 6zel tip merkezleri verilebilir.

"Tiras, 5.129
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Tedavi edici saglik hizmetlerinden biri de {giincii basamak tedavi
hizmetleridir. “Uciincii basamak tedavi hizmetleri: egitim ve arastirma hastaneleri,
tiniversite hastaneleri ile 6zel dal hastaneleri tarafindan verilen yogun bilgi ve
teknoloji gerektiren hizmetlerdir. Diger basamak hizmetler ile karsilastirildiginda
maliyeti en yiiksek hizmetlerdir. Yetismis saglik profesyonelleri, yogun teknoloji ve
fon ihtiyacinin en fazla oldugu saglik hizmeti smifidir.””® Birinci, ikinci ve iigiincii
basamak tedavi hizmetlerinin etkin ve uyumlu ¢alismasinin bireylerin sevk zincirine
bagliligi arttiracagi, saglik hizmetlerinde gereksiz harcamalar1 ortadan kaldiracag:

ve makro diizeyde verimlilik artigina katkida bulunacagi sdylenebilir.
2.2.3. Rehabilite Edici Saghk Hizmetleri

Tarih boyunca engelli bireyler yasamalarina izin verilmeme, dikkate
alinmama, toplumsal yiik gibi goriilme ve toplum disina itilme gibi sorunlar ile
yiizlesmek zorunda kalmistir. Ancak bugiin engelli olmak neredeyse diinyadaki tim
saglik kuruluslarinin ¢ok Onemsedigi saglik probleminden biri olmus ve bu
kuruluglar bireylerin topluma uyumlarint saglamak icin g¢alismalar baslatmistir.
Rehabilite edici saglik hizmetleri; hastalik ya da sakatlik nedenleri ortadan
kalkmasina ragmen bunlarin etkilerini yasayan bireylerin yasam Kkalitelerini
yiikseltmeyi, mevcut islevlerin devamini saglamayi, islevsel kapasiteyi arttirmayzi,
bireylere bedensel ve zihinsel yeterliliklerini tekrar kazandirmay1 amaglayan, egitim,
danigmanlik, bakim ve tedavi gibi uygulamalarla vyiiriitilen ve ekip caligmasi
gerektiren hizmetlerdir. Tibbi rehabilitasyon ile sosyal rehabilitasyon hizmetleri

olarak iki sekilde sunulur.

Tibbi rehabilitasyon hizmetleri bedensel sakatliklarin azaltilmasi ve
diizeltilmesi amactyla verilen hizmetler olup, fizyoterapi, kas egitimi, gevseme
teknikleri, konusma terapileri bunlara o6rnek verilebilir. Sosyal rehabilitasyon

hizmetleri 6ziirlii bireylerin giinlik yasama katilimlarim1 saglamak, baskalarina

N. Y. Karagdz, Saglik Sektoriinde Kalite Yénetimi Kapsaminda Hizmet Kalitesinin Olgiimiine Yénelik Analitik
Bir Degerlendirme, Celal Bayar Universitesi (CBU), SBE, YYLT, Manisa, 2010, ss. 47-48; A. Altay,
“Saglik Hizmetlerinin Sunumunda Yeni A¢ilimlar ve Tirkiye Acisindan Degerlendirilmesi”, Sayistay
Dergisi, Cy., S. 64, yy., 2007, ss. 33-58’ den alint1
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bagimliliklarin1 azaltmak ya da ortadan kaldirmak, sosyal hayata uyumlarini
saglamak amaciyla verilen hizmetlerdir. Sosyal rehabilitasyon hizmetlerine
bireylerin saglik durumlar1 dikkate alinarak onlara yeni is bulmak, mental yetersizligi

olan ¢ocuklara 6zel egitim merkezlerinde egitim vermek 6rnek olarak verilebilir.
2.2.4. Saghgin Gelistirilmesi Hizmetleri

Saglhigin gelistirilmesi bireysel bir sorumluluk olup insanlarin sagliklart
tizerindeki kontrolii arttirip dogru saglik davranmiglarini benimsemeleri ve bu
davraniglar siirdiirmeleri, sagliklarini daha iyi seviyeye ulastirmalaridir. Bunun i¢in
verilen hizmetler de saglhigin gelistirilmesi hizmetleridir. Tanimdan da anlagilacagi
tizere saglhigin gelistirilmesi sadece saglik hizmetlerine baglh tek yonli bir

sorumluluk degildir, bireysel katilim1 da gerektirir.

Sagligin gelistirilmesi hizmetlerinde temel amacg bireylerin optimal sagliga
ulagmalar1 i¢cin onlara destekleyici hizmetler sunmaktir. Burada sagligin fiziksel,
emosyonel, sosyal, spiritiiel ve entelektiiel yonii dikkate alinmaktadir. Fiziksel yone;
0z bakim, madde kotiiye kullanim kontrolii, emosyonel yone; duygusal kriz ve stres
yonetimi, sosyal yone; toplum, aile arkadas, spiritiiel yone; sevgi, umut, entelektiiel

yone; egitim, kariyer gelisimi gibi kavramlar 6rnek olarak gosterilebilir.

Sagligin gelistirilmesi hizmetleri saglik diizeyini ve yasam kalitesini yiikseltip
yasam sliresini uzatma amacinin yani sira 1§ gicii kayiplarinin ve saglik
harcamalarinin azaltilmas1 ile toplumsal kalkinmaya katkida bulunmay:r da
amaclamaktadir. Dolayisi ile saglikli yasam bigiminin yani sira toplumsal refahi da
ifade etmektedir. Sagligin gelistirilmesi hizmetleri sosyal ve politik agidan kapsamli
hizmetlerdir, bu hizmetler kapsaminda bireylerin beceri ve kapasitesini artirmaya
yonelik uygulamalarin yaninda bireyin sagligini etkileyen sosyal, cevresel ve

ekonomik kosullar1 gelistirmeye yonelik uygulamalar da bulunmaktadir.
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2.3. Saghk Hizmetlerinde Verimlilik

Saglik hizmetleri; ugrasi alaninin temelde karmasik bir yapiya sahip olan
insan olmasi, yardimci personelden akademik personele kadar farkli egitim almig
isgorenler ile sunulmalari, cok pahali ve karmasik cihazlar kullanmalari, yasam ile
o6liim arasinda sunulmalar1 nedeniyle karmasiklik gosterir. Ayni zamanda; sagligin ve
yasamin degeri nedir, dlgiilebilir mi, nasil 6lgiilebilir sorular1 da saglik hizmetlerinin
ekonomik anlamda yanitlanmasi giic kismini olusturur. Ancak giinlimiiz kosullari
boylesi karmasik bir sistemde saglik hizmetlerinde verimliligi glindeme getirmis ve

bir¢ok nedenden dolay1 6nemle tlizerinde durulmustur.

Saglik hizmeti veren kuruluslarin isletme statiisiine konulup konulmamasi ve
bu hizmetler i¢in verimlilik kavraminin agiklanmasi bazi c¢evreler tarafindan hala
tartisma konusu olmaktadir. Bir takim diisiince bu hizmetlerde verimliligin
diistiniilmesi ve 0n planda tutulmasinin toplumun saglik hizmetlerinden
faydalanmasini sinirlayacagini ve sosyal haklardan olan sagligin korunamayacagini
savunmakta, bir takim diisiince de saglik hizmeti sunan kurumlarin diger isletmeler

gibi girdi ve ¢iktilart oldugunu ve rekabet kosullarinda ¢alistigini savunmaktadir.

Tim bu karsit goriislere ragmen giiniimiiz rekabet kosullarinin agirlagsmasi,
saglik bakim maliyetlerindeki hizli artislar, saglik hizmetleri sunumunda kullanilan
teknolojinin siirekli gelismesi ve bu hizmetlerin emek yogun olmasi saglik
hizmetlerinin sunumundaki maliyeti arttirmakta, saglik kurumlar1 ve ulusal kalkinma
acisindan, kaynaklarin daha etkin kullanimini ve verimlilik kavramini hem diinyada
hem de Tirkiye’de On plana ¢ikarmaktadir. Saglik ekonomisi gibi ydnetim
bilimlerinin bilimsel verileri ve kurallart ile kit kaynaklarm verimli kullanimi ve
saglik bakim hizmetinin kaliteli bir bigcimde iretilmesi ve sunulmasi saglik

sistemlerinin temel amaclarindan olmustur.

Verimlilik, bir tiretim ya da hizmet sisteminin {rettigi ¢ikti ile bu c¢iktiy1
yaratmak icin kullanilan girdi arasindaki oran olarak tanimlandiginda saglik
hizmetlerine uyarlamak olduk¢a giic olmaktadir. Bunun nedeni saghk

hizmetlerindeki girdi ve ¢iktryr tanimlamaktaki ve birbirinden ayirmaktaki giicliikten,
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ciktilar bircogunun soyut olmasmndan kaynaklanmaktadir. Ozellikle hastanelerde
yapilan verimlilik Olglimii calismalarinda kullanilan girdi ve ¢iktt degiskenleri
incelendiginde girdi degiskeni olarak hekim ve hemsire sayisi, bunlarin ¢alisma
saatleri, maas giderleri, ila¢ giderleri, yatak sayisinin ortak olarak kullanildigi, ¢ikti
degiskeni olarak hasta sayis1 (poliklinik, yatan, ameliyat olan) ve yatis giiniiniin ortak
olarak kullanildig1 goriilmektedir. Tiim bunlar g6z 6niinde bulunduruldugunda saglik
hizmetlerinde sayica 6nemli bir yer tutan hekimlerin ve hemsirelerin verimliligi
dolayist ile isgilicii verimliligi saglik hizmetlerinin verimliliginde dikkate alinmasi

gereken onemli faktorlerdir.
3. HEMSIRELIK

Onceki zamanlardan beri insanlari saglikli kilmak, hastalara bakmak ve
rahatlarin1  saglamak igin toplum hizmeti olarak sunulan, saglik hizmetlerinin
sunulmasinda yer alan meslek gruplart igerisinde onemli c¢ogunlugu olusturan
hemsireligin temel ilgi ve caligma alani insandir. Bakim eylemi olarak baslayan
hemsirelik Florence Nightingale’den bu yana zaman i¢inde kendini yenileyip
gelistirmis ve saglik disiplini halini almistir. Hemsireligin bir ¢ok 6zelligini ifade
eden farkli tanimlar1 yapilabilir. Hemgirelik ile ilgili en begenilen tanimlamalardan
biri hemsire kuramci Virginia Henderson’ a aittir. “Henderson: ‘Hemsirenin baslica
ve en Onde gelen gorevi yeterli giic, istek ve bilgiyle, bireyin kendisinin yardimsiz
yapabilecegi, sagligina ve iyilesmesine yonelik faaliyetlerde saglikli ve hasta bireye
yardimct olmaktir ve bu gorevi bireyin bagimsizligini olasinca ¢abuk kazanmasinda
yardim edecek sekilde yapmaktir.” der.”’® Henderson’dan baska hemsirelik ile ilgili
tanimlar1 ve kuramlar1 olan bircok hemsire kuramcidan bahsetmek miimkiindiir.
Bunlara Hildegard E. Peplau, Dorothea Orem, lda Jean Orlando gibi kuramcilar

ornek olarak verilebilir.

Ulusal ve uluslar arast orgiitler de hemsirelikle ilgili tanimlar yapmiglardir.

Hemgirelik ile ilgili en dnemli ulusal 6rgiitlerden olan Tiirk Hemsireler Derneginin

76S. E. Sentiirk, Meslek Olarak Hemsirelik ve Hemsirelikte Etik Ilkeler, Istanbul, 2013, s. 13; V. Henderson, ICN
Basic Principle of Nursin Care, Basel, 1968, sy.” tan alinti
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(THD) yaptig1 tanima gore “Hemsirelik; bireyin, ailenin ve toplumun sagligini ve
esenligini koruma, gelistirme ve hastalik halinde iyilestirme amacina yonelik,
hizmetlerin planlanmasi, Orgiitlenmesi, uygulanmasi ve degerlendirilmesinden
sorumlu, bilim ve sanattan olusan bir saglk disiplinidir.”’’ Saglik meslekleri i¢inde
ilk ve en genis uluslararasi orgiitlenme olan ve Tiirk Hemsireler Derneginin de {iyesi
oldugu “Uluslararast Hemsireler Konseyi (International Council of Nursing-ICN),
hemsirelik tanimi; Bireyin ailenin ve toplumun saglifin1 koruma ve gelistirmeye
yardim eden ve hastalik halinde iyilestirme ve rehabilite etmeye katilan bir meslek
grubudur. Hemsire ayrica saglik ekibinin tedavi edici ve egitsel planlarinin
gelistirilmesi ve uygulanmasina katilir.”’® Goriildiigii iizere tiim tanimlar yardim
etme lizerine temellenmistir ve bu yardim bireye, sagliginin korumasinda ve

gelistirmesinde, hastaliginin tedavisinde gerekli tiim uygulamalari igermektedir.

Ilk ve Orta Caglarda hemsireligi bir disiplin olarak gosterip tartisilabilecek
kaynak sayis1 yeterli degildir. Ancak 6zellikle kadinlarin aile i¢inde ya da kiliselerde
hemsirelik uygulamalarini ¢agristiran gorevler aldigini sdylemek miimkiindiir.
Bulunan bazi kanitlar orta ¢ag hagli seferlerinde erkeklerin de hemsire olarak ise
alindigin1 gostermistir. 1800’1l yillarda Florence Nightingale hemsirelikte formal bir
egitimin 6nemini vurgulamis ve hemsirelige ilk bilimsel yaklasimi kazandirmstir.
Daha sonra birgok lider hemsire kuramlar gelistirmis ve tanimlamalar yapmuistir.
1975’te Uluslararas1 Hemsirelik Konseyi hemsireligin profesyonel bir meslek

oldugunu belirtmistir.

Ulkemizde 6zellikle Anadolu Selguklular1 zamaninda sultanlar birgok saglik
kurulusu acarak saglik hizmetlerinde 6nemli rol almig, Osmanli doneminde kadinin
roliindeki degismeler nedeni ile saglik hizmetlerinin sunumunda kadin geri planda
birakilmig, hasta bakimi gibi hizmetler askerlere verilmistir. 1900’lii yillardaki
savaslarda hasta bakim yetersizligi nedeni ile biiyiik askeri kayiplar verilmis, Doktor
Besim Omer Pasa Kizilay Dernegi’ne hemsirelik meslegine olan ihtiyaci belirtmis ve

tilkemizde hemsirelik 1911 yilinda ‘Goniillii Hastabakict Kursu’ adi altinda ilk 6

""Sentiirk, s. 13 .
8L Birol, Hemsirelik Siireci, Izmir, 2007, s. 21
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aylik formal egitimine baslamistir. Buradan mezun olan ilk sertifikali hemsireler

1912 Balkan Savasi’nda hasta bakimini gergeklestirmiglerdir.

Ulkemizde ilk hemsirelik okulu 1925 yilinda agilan ve ilkokuldan sonra
ogrenci kabul eden Kizilay Hemsire Okulu’dur ve bu okul 1936’dan sonra ortaokul
mezunlarint kabul etmeye baglamistir. Lise diizeyindeki hemsirelik programlar
devam ederken 1955 yilinda iiniversite diizeyinde olan ilk hemsirelik programi Ege
Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu’nda baslamistir. Hemsirelikte 1968 yilinda
yiiksek lisans, 1972 yilinda doktora egitimleri verilmeye baslanmistir. 1985 yilinda
iki yillik meslek yiiksekokullart agilarak hemsirelikte o6n lisans egitimleri
baslatilmistir. 1991 ve 1992° de lise mezunu hemsirelere Ac¢ik Ogretim On Lisans
Programi ile lisans tamamlama hakki saglanmistir. Hemsirelik egitiminin bu kadar
farkli kategorilerde siirdiiriilmesi hemsirelerin egitim seviyelerinde, meslege

bakislarinda ve kabulleniglerinde farkliliklara neden olmustur.
3.1. Hemsirenin Rolleri

Hemsirelik bircok faktoriin etkisiyle, bir¢ok alanda, kisa zamanda ¢ok énemli
degisim ve gelisim gdstermistir. Ornegin; tamamen hekime bagimli olarak hizmet
verirken 0zerkligini ve otonomisini kazanmis, sadece hastanelerde hizmet sunarken
farkli alanlarda da varlik gostermeye baslamis, sinirli gorevleri yerine getirirken
onemli toplumsal sorumluluklari da iistlenmeye baslamis, ilk zamanlarinda temel
hedefi hastalik iken artik saglifa odaklanmistir. Zamanla bu degisim hemsirenin

rollerine de yansimustir.

Hemsirenin rollerindeki degisimin nedenlerini anlamak i¢in rol kavraminin
igerigini bilmek gerekmektedir. “Rol, baskalarinin ya da i¢inde yasadigimiz
toplumun bizden bekledigi davranis bicimlerinin ve o durum i¢in bekledigi
tutumlarin tiimiidiir.””® Toplumun yasamdan beklentilerinin, yasam bigimlerinin

degismesi toplumsal dinamiklerin, saglik gereksinimlerinin, saglik personelinden

F, A Ay, “Mesleki Temel Kavramlar”, Temel Hemsirelik Kavramlar, ilkeler, Uygulamalar, (Ed. F. A. Ay),
Istanbul, 2008, s. 50

59



beklentilerin ve saglik politikalarmin degismesine neden olmus, tiim bunlar

dogrultusunda hemsirenin rolleri de degisip gelismistir.

Modern hemsirelik rolleri farkli yazarlar tarafindan farkli simiflandirilmistir.

En genis haliyle su sekilde siralanabilir;

e Bakim verici rolii

e Egitici roli

e Arastiric roli

e Yonetici roli

e Karar verici rolii

e Hasta savunucu rolii

e lletisim ve esgiidiim saglayici rolii

e Rehabilite edici rolii

e Rabhatlatici rolii

e Tedavi edici rolii

e Kariyer gelistirici rolii

e Ozerk ve sorumluluk sahibi olma rolii

e Danigsman rolii

Hemsgirenin bakim verici rolii; ilk, en eski ve en temel roliidiir. Buradaki
bakim bireyin hastayken yeterli bir sekilde karsilayamadigi temel yasam ihtiyaglarini
karsilamak icin uygulanan tiim faaliyetleri anlatir. Bu roliiyle hemsire bireyin
ithtiyaclarmi belirler, uygulamalarini planlar, bakimi uygulayip hastanin sosyal ve
emosyonel iyilik halini kazandirmak amaciyla onlemler alir. Yataga bagimli bir
hastaya verilecek, viicut banyosu, sa¢ banyosu, agiz temizligi gibi hijyenik bakimlar

bu bakimlarin uygulanmasi, sonuglarinin izlenmesi ve degerlendirilmesi hemsirenin

bu roliine 6rnek verilebilir.

Egitici rol; sagligin korunmasi ve gelistirilmesi, hastaliklarin tedavisinde
bireye dogru davranislarin kazandirilmasi, tedavi sekli ve bireyin yasam bigiminde
olusturmas1 gereken degisiklikler ile ilgili bilgilerin kazandirilmasini, meslektaslar,
diger meslek mensuplar1 ve hemsire adayr 6grencilerin egitimini kapsamaktadir.
Hemsireler bu kapsamda hastalara taburculuk egitimiyle; yeni yasam sekli,
kullanilacak ilaglar ile ilgili bilgiler verebilir, ayrica hemsirelikte bu alanda

branglasma da gelismektedir. Bunlara diyabet hastalarinin egitimi, onkoloji
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hastalariin egitimi, diyaliz oncesi hasta egitimi 6rnek olarak verilebilir. Alaninda
uzman hemsireler yeni gelismeler konusunda meslektaglarina hizmet i¢i egitim
verebilir ya da stajer hemsirelerin uygulama egitimlerine katkida bulunarak pratik

kazanmalarini saglayabilirler.

Hemsirelik mesleginde bilimsel birikimin artmasi ve hemsireligin ilerlemesi,
bakimin daha etkili, verimli, kaliteli, giincel bilgilerle, daha iyi sunulmasinda
hemsirenin arastirict rolii dnem arz etmektedir. Bu konudaki faaliyetler daha ¢ok
akademisyen hemsirelerce yliriitiilmektedir. Ancak sadece onlarin sorumlulugunda
degildir. Uygulama alanindaki hemsireler de bilimsel arastirma yontemlerinin ve
tecriibelerinin 1s1ginda arastirmalar yaparak ya da yapilan arastirmalara katkida

bulunarak hemsireligin bu roliiniin gereklerini yerine getirebilirler.

Yonetici rol hemsirenin temel islevi olan bakimda baslar. Burada anlatilmak
istenen planlanan hemsirelik bakiminin yonetilmesi, bakimm uygulama asamasinin
yonetilmesi ve sonuclarinin degerlendirilmesi, sagligi koruyup gelistirmek ya da
lyilestirmek amaciyla sosyo-ekonomik kaynaklarin yonetilmesidir. Hemsireler bu
rollerini yerine getirirken hasta ile ilgili sorunlar1 saptayip hemsirelik tanisi koyarlar,
sorunun ¢Ozliimilyle ilgili amaglarmi belirleyip ¢6ziimde hangi uygulamalari
yapacaklarina yoOnelik asamalar1 sirasiyla belirlerler ve bu sirada uygularlar.
Uygulamanin sonuglarin1 kontrol edip degerlendirirler. Tiim bunlar hemsirelerin
yazili bakim planlarini olusturur. Ayrica hemsireler saglik kuruluslarinda ya da
saglikla ilgili egitim kurumlarinda hemsirelik alanini yonetebilirler. Bu kapsamda
hemsireler bashemsire, hemsirelik hizmetleri midiirii, saglik bakim hizmet miidiirii
gibi linvanlar alabilir ya da akademisyen hemsireler dekanlik, yliksekokul miidiirliigi

yapabilir.

Karar verici rol, hasta bireyin tibbi durumu, hastanin beklentileri, diger saglik
ekibi liyelerinin goriisii dikkate alinip diisiiniilerek mesleki bir karar alinmasini ve
hasta bireyin kendi adina karar almasini, hayata gecirmesini ve sonuclarindan
sorumlu olmasii desteklemeyi igerir. Bu rol hemsirenin sorumluluk almasini ve
sonuglar1 degerlendirmesini gerektirir. Bu roliin geregi hemsire hastay1 kendisi ile

ilgili karar almasi konusunda desteklemeli ve cesaretlendirmeli, hastanin 6zerkliginin
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olmadig1 durumlarda (6rnegin; hastanin bilincinin kapali olmasi); onun degerleri de

dikkate alinarak ailesi ile birlikte, hastanin olasi isteklerine uygun kararlar almalidir.

Hemsirenin hasta savunucu rolii hastanin haklarin1 korumayi, hastanin
yaninda olmayi saglayan tiim durumlari igerir. Bunlar; hastanin bilgilendirilmesi ve
onaminin alimmasi, tibbi siiregte gereksiz agiklamalardan ve islemlerden uzak
durulmasi, hastanin karar vermesine yardimci olunmasi, hasta adina sozciiliik yapma,
yan etki ve komplikasyonlardan koruma, hastaya yonelik cinsel kétiiye kullanimin
Onlenmesi, giivenli ¢evre olusturma gibi islevlerdir. Hemsirenin bu rolii mesleki etik
ilkeler ile ve hemsirenin 6zerkligi ile yakindan iliskili bir roldiir. Hastay1r sahip
oldugu yasal haklar hakkinda bilgilendirme ve bu haklarindan faydalanmasini
saglama, sosyo-ekonomik durumu ne olursa olsun her hastanin saglik hizmetlerinden
esit sekilde faydalanmasim1i saglama hemsirenin bu roliine verilebilecek

orneklerdendir.

Hemsire; hasta bireyler ve aileleri ile iletisimde hasta bireyi ve ailesini
anlamak icin, meslektaslar1 ve diger saglik ekibi iiyeleri ile ¢alisip hizmet {iretmek
i¢in iletisim becerilerini basartyla uygulamalidir. Bu hemsirenin iletisim ve esglidiim
saglayici roliinlin geregidir. Hemsire ¢alisma ortaminda hasta, hasta hasta yakinlari,
kendi meslektaglar1 ile oldugu gibi saglik hizmetleri bir¢cok profesyonel meslek
tarafindan ekip isi olarak sunuldugundan onlarin mensuplari ile de iletisim halinde
olmak zorundadir. Hemsirenin bu roliinii basarili bir sekilde gerceklestirmesi
hastanin ve ailesinin zaten stresli bir siire¢ olan hastalik durumunda yanlis kararlar
almasini engeller, bu siirece uyum saglamalarini kolaylastirir, hastanin tedavi, bakim,
rehabilitasyon siirecine katilmalarin1 ve bu siirecin daha az sikintiyla atlatilmasinm

saglar.

Rehabilite edici rol; hastalik, kaza sonucu yapisal ya da islevsel kayip olmasi
sonucu bireyin mevcut enerjisini en etkili sekilde kullanmay1 saglayacak, islevlerini
miimkiin oldugu kadar geri kazandiracak, giinliikk yasam aktivitelerini kolaylastiracak
ve var olan durum ile hasta ve ailesinin bas etmesini saglayacak tiim yardim

faaliyetlerini icerir. Ozellikle kalici hastallk ve sakatliklarda tedavinin
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rehabilitasyonla birlestirilmesi hastanin yasam kalitesini arttirma yoniinde 6nemli bir

uygulamadir.

Saglik hizmeti sunulan ortamin uygun sekilde diizenlenmesi yani bireyin
ihtiyaclarina ve aligkanliklarina uygun hale getirilmesi, tedavi ve bakim yaparken
hastanin gereksinimlerinin saptamasi ve giderilmesi hastanin rahatlamasini saglar ve
iyilesmesini kolaylagtirir. Bu nedenle bunlar gibi faaliyetler hemsirenin rahatlatici
rolii kapsamindadir. Ornegin hastane ortaminda kullanilan cihazlar ve bazi acil
durumlardaki kosusturmalar giiriiltiiye, yiiksek 1s18a neden olabilmekte, bu durum
hastalarin dinlenme saatlerinde cereyan edebilmekte ve hasta bireyi rahatsiz
edebilmektedir. Hemsirenin bu faktorleri goz oOntinde bulundurup kontrol altina
almas1 ve diizenlemesi rahatlatici rolii kapsamindadir. Hastanin mahremiyetine 6zen
gostermek, ziyaretgi kabul etme talebine saygi duymak, giinlilk yasantisinda
vazgecemedigi beslenme saati, banyo gibi aligkanliklarimi dikkate alarak
diizenlemeler yapmak da bu role verilebilecek orneklerdendir ve bu Ornekler

arttirilabilir.

Hastanin tedavisinde geleneksel alg1 tedaviyi hekimin belirledigi ve
hemsirenin de hekimin belirledigi ve uygulamasini istedigi tedaviyi uyguladig
yoniindedir. Bu alg1 ilag tedavileri ve cerrahi uygulamalar i¢in dogrudur, ancak
tedavi sadece ila¢ ve cerrahi tedaviden ibaret degildir. Solunum egzersizleri, postural
drenaj, koruyucu pozisyon verme, sicak-soguk uygulamalar, soguk buhar
uygulamalar1 gibi islemler de tedavinin bir pargasi ve hemsirenin kendinin karar
verebildigi tedavi edici roliiniin aktiviteleridir. Ornegin ameliyat olacak bir hastada
operasyon sonrast komplikasyonlarin onlenmesi i¢in hemsire hastaya solunum
egzersizlerini dgretir, ameliyat sonrasi bu egzersizleri uygulatir. Hemsire tedavi edici
roliinii gergeklestirirken bilimsel ve kanita dayali bilgisini kullanmali, diger meslek
gruplariyla iletisim iginde olmali, hastayr tam olarak degerlendirmeli ve

uygulamalarinin sorumlulugunu alabilmelidir.

Hemsirelerin kariyer gelistirici rolii daha ¢ok egitim diizeylerini gelistirmek
ile ilgilidir. “Bu rol cergevesinde, hemsirelerin bireysel olarak ya da mesleki

kuruluglar iizerinden kendi ¢alisma kosullarin1 ve kazang olanaklarini iyilestirmesi,
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hemsirelikle ilgili yasal ve idari diizenlemelerin bi¢cimlenmesine etki etmesi,
toplumdaki hemsire algisini daha olumlu hale getirmeye yonelik olarak caligmalar
yapmasi yer almaktadir.”® Bu rol hemsirelerin uzmanlik, sertifika gibi programlara
katilip kendini gelistirmesini, mesleki gii¢ ve kazanglar i¢in mesleki oOrgiitlere iiye

olmasini kapsar.

Etik bir deger olan Ozerklik; hizmeti alan ve hizmeti veren acisindan
tanimlanmalidir. “Hizmeti alanlar acisindan o6zerklik; bireyin kendi degerleri,
yargilari, inanglar1 ve tercihleri dogrultusunda, bedenini ve sagligini etkileyecek tibbi
uygulamalar konusunda karar vermesi olarak tanimlanmakta olup hizmeti verenlerin
Ozerkligi ise, belirlenmis yetkileri ve sorumluluklari ¢ercevesinde mesleki
uygulamalarla ilgili kararlar1 kendi inisiyatifleriyle almalari seklinde ortaya
¢ikmaktadir.”® Ozerlik sorumlulugu da beraberinde getirmekte yani alinan kararlari
ve yapilan uygulamalarin hesabin1 verme olarak kolayca birbiriyle
iliskilendirilebilmektedir. Ulkemizde hemsirelerin dzerk ve sorumluluk sahibi olma
rolii uygulamada bazi sikintilar yasamaktadir. Bunun nedeni hemsirelerin farkl
egitim ve farkli diplomalara sahip olmalarma ragmen yetkilerinin smirlarinin

degismemesi, kadro diizeylerindeki yetki sinirliligidir.

Hemgirenin danigmanlik rolii; sagligi koruyup gelistirme amaciyla verilecek
danmismanlig1 ve hastalik durumunda hastalik ile ilgili bilinglendirme, hastalikla bas
etmede kullanilacak kaynaklar hakkinda bilgilendirme gibi danigmanlik hizmetlerini
kapsar. Halk sagligi hemsiresinin bulasici hastaliklardan korunma, saglikli beslenme
ile 1ilgili yaptig1 egitimler, onkoloji hemsiresinin kanser hastalarina hastalik ve
kemoterapi tedavisi ile ilgili yaptigi danismanlik, kronik hastaliklar1 olan hastalara
hastalik ve tedavi siirecinde kullanabilecegi ekonomik ve sosyal kaynaklar ile ilgili

bilgi aktarimi bu rol kapsaminda verilebilecek 6rneklerdir.

8S, Taylan-S. Alan-S. Kadioglu, “Hemsirelik Rolleri ve Ozerklik”, Hemsirelikte Arastirma Gelistirme Dergisi,
C. 14, S. 3, Ankara, 2012, s. 72; K. K. Chitty, Professional Nursing, Pennsylvania, 1993, sy.” tan alint1
81Taylan-Alan-Kadioglu, s. 72

64



3.2. Hemsirenin Gérev ve Islevleri

Profesyonel hizmet sunan meslek gruplarinda meslegin gelismisligi ve
meslek mensuplariin gorev sinirlarin belirlendigi goz ardi edilemez. Gorevler
profesyonelce tanimlanirken; “goéreve iliskin tanimlayict bilgiler arasinda goérevin
adi, bagli oldugu bdliim, organizasyon igindeki yeri, kod numarasi, tanimin
hazirlandig1 tarih gorev kimligi boliimii olarak dncelikle belirtilir. Yapilan is kisa, bir
iki climle ile agiklanarak gorevin konusu ya da dzeti belirtilir. Bunlardan baska, o isi
yapan diger is gorenlerin sayisi, ast ve lstlerle kurulacak iliski, isin diger islerle
iligkisi yazabilecek bagliklar arasindadir. Gorevin gerektirdigi davranislar,
gosterilmesi gereken cabalar, bunlarin sirast ve sikligir ile bu goreve yonelik
beklentiler, gérevin gerektirdigi bireysel 6zellikler, gorevi gergeklestirirken bireyin
sahip olacagi yetki ve gorevin yiikledigi sorumluluk, gorevde yiikselme sekli,
gorevin gerceklestirildigi ortamin &zellikleri gibi bilgiler bu kisimda yer alir.”®2
Gorev tamimlart iilkelerin mevzuatlarinda, ydnetmeliklerinde yapilir. Ulkemizde de
hemsirelerin gérev, yetki ve sorumluluklart 8 Mart 2010 tarihli, 27515 sayili Resmi
Gazete’de yaymlanan “Hemsirelik YoOnetmeligi” ile ayrintili bir sekilde

tanimlanmaistir.

Jane Salvage’nin Hemsirelikte Etkinlige Dogru Eylem Kitabi’nda belirttigi
hemsirenin gorev ve islevlerini 6zetlersek; “toplumda hemsirenin gorevi bireylere,
ailelere ve gruplara, yasadiklari, ¢alistiklari ortamin g¢etin kosullar igerisinde fiziksel,
ruhsal, ve sosyal potansiyellerini belirlemeleri ve bu potansiyeli degerlendirmeleri
konusunda yardimci olmaktir. Bunun i¢in hemsireler saghigin gelistirilmesi ve
korunmasinin yani sira, hastaliklarin 6nlenmesini saglayacak islevler gelistirmeli ve
uygulamalidir.”® Hemsirelerin saglik hizmetleri kapsaminda calisma alanlarinin ¢ok
genis olmasi, yeni bilimsel ve mesleki gelismeler ile rollerinin artmasi nedeni ile tiim
gorevlerinin kesin ¢izgiler ile belirlenmedigi ancak bazi noktalar iizerinde 6nemle

duruldugu dikkat ¢ekmektedir. Ornegin hemsirelerin saghk alaninda ¢alisan diger

8y, A. Ergiin, H. Demir, N. Sagnak, Yogun Bakim Hemsirelerinin Goérev Tanimlar ile flgili Caligma,
http://tybhd.org.tr/images/102_113%201s%20tanimlari%20son%20hali.pdf, (25.12.2014)
8Birol, 2007, s. 24; S. Ulker, Hemsirelikte Etkinlige Dogru Eylem, yy., 1985, sy.’ tan alint1
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meslek gruplari ile dayanigma igerisinde ¢alistigindan, hemsirenin bakim verirken
sorumluluk istlendiginden ve ozerkliginden, yonetim, dgretmenlik, uygulama ve
arastirma bakimindan kendi kisisel gereksinimlerini belirleme ve karsilama
sorumlulugundan bahsedilmektedir ki bunlar da hemsirelerin gorevleri olarak

algilanabilir.

Hemsirelerin gorev ve islevleri hangi lilkede, hangi yasa ve mevzuat ile
tanimlanirsa tanimlansin vazgecilemeyecek ve diger gorev ve islevlerin bunlarin
cevresinde yapilandirildigi bazi maddeler bulunmalidir. Hemsire kuramcilarin ve
akademisyenlerin, hemsirelerin gérev ve islevleri mevzuatlar ve vyasalarla
diizenlenirken kesinlikle bulunmasi gereken hemsirelik islevlerinden bahsettigi
goriilmektedir. Bunlar kisaca; bireylere verilen hemsirelik hizmeti ne sekilde ve nasil
verilirse verilsin hemsirelik slirecinin kullanilmas1 gerektigi, hemsirenin bir islevinin
de hizmet sundugu bireyleri ve diger saglik bakim personelini egitmek oldugu,
hemsirenin saglik bakim ekibinin etkin bir {iyesi olarak calismas1 gerektigi,
hemsirenin elestirel diisiince ve arastirmalar yoluyla uygulamalarini gelistirmesi

gerektigi seklinde 6zetlenebilmektedir.
3.3. Hemsireligin Sosyolojik Ozellikleri

Hemsirelik; meslegin  sunumuna ve devam ettirilmesine, meslek
mensuplarinin motivasyonuna ve verimine, strese ve tiikenmisglige etkisi olan bazi
sosyolojik 6zelliklere sahiptir. Bu 6zelliklerden en 6nemlisi egitimdir. Diger meslek
gruplart ile ve gelismis lilkeler ile karsilastirildiginda hemsirelikteki egitim karmasasi
ve ¢esitliligi gézden kagmamaktadir. Bu durum meslegin algilanmasit ve
benimsenmesinde, gelirde standardizasyonun olusturulmasinda engel teskil etmekte,
meslegin ilerlemesini yavaglatmaktadir. Farkli egitim almis, farkli {icret alan
hemsirelerden ayni isin beklenilmesi de tilkenmislige ve motivasyon kaybina yol

agmaktadir.

Hemsireligin sosyolojik 6zelliklerinden digeri cinsiyettir. Cok yakin bir tarihe
kadar iilkemizde hemsirelik hizmetlerini sadece kadinlar sundugu i¢in hemsirelik

hala sadece kadin meslegi olarak algilanmaktadir. Toplumumuzun ataerkil aile
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yapisina sahip olmasi bu yapida kadmin erkege gore geri planda kalmasi nedeniyle
hemsirelik de kadin ¢cogunlukta bir meslek olarak bunun etkilerini is hayatinda bile
hissetmis ve hissetmektedir. Profesyonel islevlerden ¢ok evdeki kadin gorevlerini
yiiklenmesi, her durumda anne sevkati gostermesi beklenmis bu da hemsireligin
gelisimini, hemgirelerin profesyonel aktivitelerini uygulamasini 6nemli OSlgiide
simirlamigtir. Hemsireligi erkeklerin de segmesi ve bu meslegin mensubu olmalari ile
hemsireligin kadina 6zgii bir meslek olma 6zelliginin degisecegi, meslegin statiisiinii

ve gliciinii arttiracag diisiiniilmektedir.

Saglik hizmetlerinin bazi 0&zelliklerinden dolayr hemsire sayis1 diger
mesleklere gore daha fazladir bu hemsireligin nicelik olarak sosyolojik 6zelligini
olusturur. Egitim diizeyindeki cesitlilik hemsirelik mesleginin nitel 06zelligini
olumsuz yonde etkilemektedir. Bu soyle agiklanabilir; egitim diizeyinde farklilik
hasta bakiminda ortak bilgi kullanilmamasina ve her hastanin ayni nitelikte

bakimdan faydalanamamasina neden olur.

Hemsirelerin ¢aligma alani ¢ok genis olmasina ragmen biiylik bir ¢cogunlugu
hastanede c¢alismaktadir. Hemsirelerin birinci basamak saglik hizmetlerindeki
calisma alanlarina 6rnek olarak; saglik ocaklari, ana-cocuk saglig1 ve aile planlamasi

merkezleri, dispanserler verilebilir.
3.4. Hemsirelik ve Verimlilik

Saglik hizmetlerinin sunumunda girdi olarak is giici ¢ok Onemli bir yer
tuttugu, fiziksel ve zihinsel olarak iiretime katilip deger yarattig1 ve tiretimde gerekli
diger kaynaklar1 bir araya getirip kullandig1 i¢in, kontrol edilmesi gii¢ oldugu ve
degisken oldugu i¢in ve en 6nemli maliyetlerden birini olusturdugu icin saglik
hizmetlerinde isgiicii verimliligi dikkate alinmasi ve &nemle iizerinde durulmasi
gereken bir konudur. “Emek ona sahip olanin iradesi disinda kullanilamayan,
biriktirilemeyen, maliyeti ve fiyati olmayan, ekonomik yonden ¢ok, sosyal ve
psikolojik yonii agirlik tasiyan bir unsurdur. Verimlilik analizinde, isgérenin

psikolojik, sosyal ve ekonomik beklentileri, isgiliclinde Onemli bir rol
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oynamaktadir.”8*

Dolayistyla  isgiiciiniin ~ verimliliginin ~ saglanmasinda ve
verimliliginin arttirllmasinda verimlilige iliskin tutum ve davranislarin bilinmesi ve

Olclilmesi de ayr1 bir 6nem arzetmektedir.

Giliniimiizde bir¢ok gelismeye bagli olarak saglik hizmetlerinin sunumunun
da degisip gelismesi, hemsirelik mesleginin ve hemsirelerin hizmet sunumundaki
rollerinin gelismesi bu hizmetlerin sunulmasinda ve amaclarin gerceklestirilmesinde
hemsirelerin dnemini arttirmis ve onlar1 yonetim, diger saglik meslek mensuplari,
hastalar ve hasta yakinlar1 arasinda kilit noktaya tasimistir. Ayrica hemsirelerin
saglik hizmetlerinin sunulmasinda sayica ¢ok onemli bir yer teskil etmesi nedeniyle
de hemsirelerin verimliligi saglik hizmetlerinin veriminde daha da 6nem kazanmustur.
Hemsireler saglik hizmetlerinin verimliliginde ayni zamanda da onemli bir ¢ikti

kaynagidir.

Isgiicii verimliligini etkileyen bircok faktdriin olmasi ve insanin fizyolojik,
psikolojik ve sosyolojik yonden karmasik bir yapiya sahip olmast isgiicii
verimliligini etkileyen faktorlerin belirlenmesini ve isgiicti verimliliginin dl¢iilmesini
giiclestirmektedir. “Hemsirelerin verimliligi hesaplamalari konusunda yoneticilerin
geleneksel goriisii, girdinin ¢iktiya orani ile hesaplanirken, baz1 goriisler ise, kaynak
tiikketimi ile ¢iktinin oranini karsilastirarak verimliligi hesaplamaktadir. Hemsirelerin
verimliligi hastane {initesi, departman ve birim bazinda Ol¢ililebilmektedir. Bu
hesaplamalarin yan1 sira hemsirelerin verimlilige bakisi da 6nemlidir ve hemsirelerle
yoneticiler arasinda isbirligine ve dayanismaya bagl olarak gelismektedir.”®
Yapilan arastirmalar incelendiginde; is ¢evresinin, Orglitsel giiven ve sadakatin,
hemsire bagina diisen hasta sayisinin ¢oklugunun, is yogunlugunun, dokiimantasyon

islerinin fazlahiginin, gegici isttihdam politikalarinin, 6zellikle {ilkemizde hemsireligin

bazi sosyolojik 6zelliklerinin hemsirelerin verimini etkiledigi goriilmektedir.

84A. Karahan, “Demografik Farkliliklarn Is Giicii Verimliligine Etkisi”, SU SBE Dergisi, S. 21, Konya, 2009,
s.271; 1.D. Atay, Isletmelerde Insan Giicii Verimliligini Etkileyen Faktorler, Ankara, 1988, s. 2° den alinti
8N. S. Oztiirk-Y. Akbulut, “Hemsirelerin Is Giicii Verimliligini Etkileyen Orgiitsel Faktorler Konusundaki
Tutumlarinin Belirlenmesi”, AU Dikimevi Saghk Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu Dergisi, C. 10, S.

1, Ankara, 2011, s. 21
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Isgoren verimliligini etkileyen ii¢ temel faktdriin ekonomik faktorler, fiziki
faktorler, psiko-sosyal faktorler oldugu g6z oOniinde bulunduruldugunda ve bu
faktorler hemsirelik meslegi i¢in uyarlandiginda {iilkemizde uygun bigimde
yapilanmamis, diizenlenmemis ve diizeltilmemis oldugu dikkat ¢ekmektedir. Benzer
sartlarda calisan farkli meslek mensuplari i¢in diizenlenen ve uygulanan, bu faktorler
ile ilgili kanun ve yonetmeliklerin birgogu hemsireler i¢in uygulanmamakta bu
durum hemsirelerin verimlilige iliskin tutum ve davramislarini etkilemekte, hemsire
isgorenin verimliligini azaltmakta ayrica saglik hizmetlerinin sunumunda ¢ok énemli
bir ihtiyac olan hemsirelik meslegine talebin azalmasina ya da meslekten ayrilmalara

neden olmaktadir.

Hemsireler, agir ve diizensiz calisma sartlari, uykusuzluk, yorgunluk,
olumsuz fizik kosullar, yetersiz ekipman, hasta sayisinin fazla olmasi, yetersiz iicret,
gorev, yetki ve sorumluluklarda net sinirlarin olmamasi, ¢alisma kosullart nedeniyle
sosyal yasamin sinirlanmasi, bunun yani sira kadin cinsiyetin yogun oldugu bir
meslek olmasi nedeniyle ev yasamindan kadin ve anne roliiniin getirdigi
sorumluluklarin da is sorumluluguna eklenmesi ile kendine zaman ayiramama gibi
nedenlerle baski altinda kalmakta ve is ortaminda Onemli Olgiide stres
yasamaktadirlar ve bu faktorler ayni zamanda hemsirelerin is yasam kalitesini
olumsuz etkilemektedir. Hemsirelerin temel ¢alisma alaninin insan olmasi bu
faktorlerin 6nemini daha da arttirmaktadir. Bu durum soyle agiklanabilir; insanlar
saglik ihtiyacit ve arayisi ig¢inde saglik hizmeti talep ederler, bu bireylere saglik
hizmetlerinin sunumunda 6zellikle hem saglik, hem de psikolojik anlamda destek
saglanmasi en temel ilkelerdendir. Ancak 6nemli dlgiide stres altinda kalmuis, is ve
Ozel yasam kalitesi diigiik, yorgun bir ¢alisandan kaliteli, verimli, yeterli hizmet

beklenmesi gercekei olmaz.
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UCUNCU BOLUM

HEMSIRELERIN VERIMLILiGE iLiSKiN TUTUMU UZERINE BiR
ARASTIRMA

1. ARASTIRMANIN ALANI

Arastirma  Adnan Menderes Universitesi Uygulama ve Arastirma
Hastanesi’nde yapilmistir. Gerekli yazili ve sozlii izinler alindiktan sonra
13.11.2014-13.12.2014 tarihleri arasinda gerceklestirilmistir. Anketin
cevaplandirilmasi icin ayrilan siire 30 dakika olarak belirtilmistir. Arastirma alani
olan Adnan Menderes Universitesi Uygulama ve Arastirma Hastanesi asagida kisaca

tanitilmaktadir.

Aydin’da hastane yapilmasi i¢in 1918 yilinda Dr. Ali Saim bagkanliginda bir
dernek kurularak hastanenin ilk kullandig1 binanin temeli atilmistir. Ancak 1919'da
Aydimn 1li isgale ugrayinca hastane insaati tamamlanamamistir. Kurtulus Savasi
sirasinda Aydin Yunan isgali altinda iken bina, Yunan ordu karakolu, savas
sonrasinda gd¢menlerin gecici olarak konakladigi bir yer olmustur. Ardindan, Aydin
Memleket Hastanesi doniistiiriilen yapt 1928’lerde hizmet vermeye baslamistir.
Aydin Devlet Hastanesinin hizmet verdigi bu bina 1993 yilinda Adnan Menderes
Universitesi Rektorliigiine bagli olarak kurulan Tip Fakiiltesi biinyesine, Saglik
Bakanlig: ile Adnan Menderes Universitesi Rektorliigii arasinda yapilan anlasma ile

devredilmistir.

1993 yilinda devralinan bina onarilip, 1996 yilindan itibaren Tip Fakiiltesi
Tip ve Saglik Bilimleri Merkezi Arastirma ve Uygulama Hastanesi olarak hizmet
vermeye baslamistir. Adnan Menderes Universitesi, bolgenin 3. basamak saglik
hizmet talebini karsilayabilmek icin 1996 yilinda yeni hastane binasini
projelendirmistir. Yeni hastane binasinin temeli 1998 yilinda atilmis, 13 Subat 2010
tarininde Aytepe mevkiindeki yeni binaya tasimilmistir. Hastane su an toplam

62.000m2 kapali alanda hizmet vermektedir. Hastanenin 485 servis yatagi, 102
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yogun bakim yatagi olmak iizere toplam 587 tescilli yatagi bulunmaktadir. Ayrica

hastanede 14 ameliyathane de hizmet vermektedir.®

2. ARASTIRMANIN DEGIiSKENLERININ GUVENILIiRLIiK
ANALIZLERINE ILiSKIN BULGULAR

Calismayr olusturan hemsirelerin  verimlilige iligkin tutum dlgeginin
giivenilirlik analizi yapilmistir. Analizde, Cronbach's Alpha degerinin 0,726 olmasi
Olcegin yiiksek giivenirlilik gosterdigini ifade etmektedir. Cronbach's Alpha

degerinin 0,60’dan biiyiik olmasi1 6lgegin giivenilir oldugunu ifade etmektedir.
3. HEMSIRELERIN TANIMLAYICI OZELLIiKLERI
3.1. Verilerin Normal Dagilima Uygunluguna Yoénelik Bulgular

Yapilan normallik testi sonuglar1 Tablo 1’de gdsterilmektedir. Kolmogorov-
Smirnov testiyle verilerin normal dagilim gosterip gostermedigi belirlenmistir. Buna
gore verilerin normal dagilima uymadigi belirlenmistir. Dolayisiyla calismada

yapilacak karsilastirma testlerinde parametrik olmayan test yontemleri kullanilmistir.

Tablo 1: Hemsirelerin Verimlilik Tutum Olgeginin Normallik Testi

Kolmogorov-Smirnov

Hemsirelerin verimlilik tutum dlgek Istatistik p
ozellikleri
1,374 0,046
*p<0.05

8 Adnan Menderes Universitesi Uygulama ve Arastirma Hastanesi, Kurumsal, http://hastane.adu.edu.tr/adu-

kurumsal-hastane-genel-bilgi.asp (Erisim tarihi:25/01/2014)
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http://hastane.adu.edu.tr/adu-kurumsal-hastane-genel-bilgi.asp

3.2.

Bulgular

Hemsirelerin Demografik Ozelliklerine Yonelik Tanmimlayic

Bu boliimde aragtirma kapsamina alinan ve veri toplama araci gegerli olarak

degerlendirilen hemsirelere ait genel bilgiler yer almaktadir. Arastirmaya katilanlarin

demografik ozellikleri frekans analizleriyle incelenmistir. Elde edilen bulgular Tablo
2’de gosterilmektedir. (N:400)

Tablo 2: Hemsirelere Ait Demografik Ozellikler

Ozellik N % Ozellik N %
30 ve alt1 67 16.8 SOSyO_ekonomik Cok diisiik 16 4,0
Yas 31-39 arasi 182 455 durumunuzu nasil Diisiik 57 14.3
40 ve iistil 151 37.7 degerlendiriyorsunuz? Orta 314 78.4
Yiiksek 13 3,3
. Kadin 363 90.7 . Evli 171 | 428
Cinsiyet Medeni durum
Erkek 37 9.3 Bekar 229 | 57.2
Evet 146 36.5 Ca]]st]glnlz birimde Evet 308 77.0
siirekli hizmet ici
Cocugunuz
egitim programlari
var mi? Hayr 254 63,5 Hayr 92 23,0
diizenli uygulaniyor
mu?
Servis-
Saghik meslek
o 85 21,2 yatak bas1 | 306 | 76,5
lisesi
hemsiresi
Servis
Egitim On lisans 44 | 11,0 . Sorumlu | 31 | 7,7
Pozisyonunuz
durumu hemsgiresi
) Poliklinik
Lisans 252 63,0 15 38
hemsiresi
Lisansiistii 19 4.8 Diger 48 12,0
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Bilimsel etkinliklerin
Evet 245 61,2 e e Evet 361 90,2
verimliliginizi
Meslegi arttirdigim
isteyerek mi diisiiniiyor
sectiniz? Hayir 155 | 38,8 musunuz? Hayir 39 9,8
Yatakh
. 184 46,0 5 ve alt1 63 15,7
servisler
Yogun bakim 168 42,0 6-10 arasi 9 2.2
Cahstigimiz Yatakh 36 9.0 Meslekte Cahsma 11-15 arasi 4 1.0
birim Poliklinikler 2 5 Siiresi (Y1) 16-20 aras | 1 3
Birimler 10 25 21-25aras1 | 222 | 555
26-30 aras1 75 18.8
31 ve iistii 26 6.5
Siirekli 105 | 263 Svealn | 302 | 754
Calisma
sekli Siirekli gece 12 3.0 Bu kurumda toplam 6-10 arasi 36 9.0
8 saat giindiiz, ¢ahsma siireniz (Vi) | 11 15 arag 27 6.8
283 70,7
16 saat gece 16-20 arasi 35 8.8

Tablo 2’den anlasilacagi gibi hemsirelerin ¢ogu 31-39 yas arasindadir. Bu
yastaki hemsirelerin belirli bir mesleki tecriibeye ve meslek ile ilgili tutumlara sahip
olabilecegi soylenebilir. Tablo incelendiginde arastirmaya katilan hemsirelerin
cogunun kadin oldugu goriilmektedir. Buradan meslege erkek tiyelerin katilmasina
ragmen hala meslegin kadin ¢ogunlukta bir meslek oldugunu da sdylemek
miimkiindiir. Goriildiigii lizere hemsirelerin ¢ogu ¢ocuk sahibi degildir. Arastirmaya
katilan hemsirelerin ¢cogunu ¢ocuk sahibi olabilecek yas grubu olusturmasina ragmen
cogunun cocuk sahibi olmayis1 disiindiiriiciidiir. Bu durum hemsirelerin medeni
durumlar ile ya da mesleki calisma sartlar ile iliskilendirilebilir. Ancak tablodan

hemsirelerin gogunlugunun bekarlardan olustugu goriilmektedir.

Egitim durumu agisindan bakildiginda lisans mezunu hemsirelerin ¢ogunlugu
olusturdugu goriilmektedir. Buradan hastane yonetiminin hemsirelerin ise
alinmasinda lisans mezunlarii tercih ettigi ya da hemsirelik egitimi kapsaminda
hemsirelerin ise bagladiktan sonra mesleki olarak kendilerini gelistirip egitimlerini

lisans diizeyine ¢ikardigi diisiiniilebilir.
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Arastirmaya katilanlarin yaridan fazlasini 21-25 yillik meslekte g¢aligma
stiresine sahip hemsireler olusturmaktadir. Bu sonu¢ kurumda g¢alisan hemsirelerin
mesleki birikim ve tecriibelerinin oldugunu gostermektedir. Ancak kurumda g¢alisan
hemsirelerin 6nemli 6l¢lide cogunlugu sadece 5 ve altinda yildir bu kurumda
calismaktadir. Buradan kurumda hemsire devir hizinin olduk¢a yiiksek oldugu

cikarilabilmektedir.

Tablodan anlagilacagi lizere hemsirelerin ¢ogu yatakli servislerde gorev
yapmakta ve servis-yatak basi hemsiresi pozisyonunda caligmaktadir. Bu durum
kurumun yatakli hizmet veren bir kurulus olmasia ve isleyisi slirdiirme geregine
baglanabilir. Aragtirmaya katilan hemsirelerin 6nemli ¢ogunlugu 8 saat giindiiz, 16
saat gece mesaileri seklinde calismaktadir. Yedi gilin yirmi dort saat kesintisiz hizmet
veren yatakli saglik kuruluslarinda bu calisma sekli kaginilmazdir. Ayrica boyle
saglik kuruluslarinda sadece giindiiz ¢alisilabilecek alanin kisitli olmasi, hemsireye
sadece giindiiz mesaisi ile ¢aligma firsati sunulmasimna ragmen ozel isteklerinden
dolayr 8 saat giindiiz, 16 saat gece mesaisini tercih etmelerinin bu sonucu

yaratabilecegi diisliniilebilir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin yaridan fazlasi meslegi isteyerek segtiklerini
belirtmislerdir. Agir ve zor ¢alisma kosullarina sahip hemsirelik meslegini bu oranda
hemsirenin isteyerek se¢mesinin kurum i¢in birgok agidan avantaj oldugu

sOylenebilir.

Hemsirelerin ~ ¢ogu sosyo-ekonomik  diizeylerini orta  olarak
degerlendirmislerdir. Bu durum iilke kosullarinda mesle§in maddi kazancinin
neredeyse belirli bir standarda yakin olmasi ya da kisisel beklentilerin birbiriyle

benzerligi ile iliskilendirilebilir.

Hemsirelerin biiyilk ¢ogunlugu c¢alistiklart birimde stirekli hizmet ici
egitimlerin diizenli olarak uygulandigini ve bilimsel etkinliklerin verimliliklerini
arttirdiklarint belirtmiglerdir. Buradan kurumda hizmet ici egitime 6nem verildigi,
calisgan hemsirelerin mesleki gelismeler ve yenilikler dogrultusunda uygulama

yaptiklar ve egitime yonelik olumlu tutumlart oldugu sdylenebilir
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3.3. Hemsirelerin Verimlilige Iliskin Tutumlarina Yénelik Bulgular

Hemsirelerin  verimlilige iliskin tutumlarim1  6lgmeye yonelik sorulara
verdikleri cevaplarin dagilimlari, ortalamalar1 ve verimlilik tutumunun alt
boyutlarindan elde ettikleri ortalamalar frekans analiziyle incelenmistir. Elde edilen

sonuglar Tablo 3’te gosterilmektedir.

Tablo 3: Hemsirelerin Verimlilige Iliskin Tutum Ozelliklerine iliskin

Tammlayic1 Ozellikler Frekans Analizleri

S
=
£
—~ o 2~ 3
S EE S ZF
g 5 E = ]
o s E[sE E i
: $s 2zl 5 2
S TE EEE 2z =
E 2% E <% E %
= ¥ 3 ¥z S| 4 ¥
5 Hasta bakimindaki gelismeleri takip ederim. 05| 35| 13| 558| 27,3| 4,06
6 Isimi severek yaparim. 1| 35|17,8| 428 35| 4,07
7 isimi yaparken, israfi 6nlemeye ¢ahisirim. 05| 1,3| 98| 428 33,8 42
8 Mesleki yenilikleri, hasta bakim uygulamalarimda 03| 23| 95| 585 29,5| 4,15
kullanirim.
9 Hemsire oldugum icin gurur duyuyorum. 3 41 29| 338| 303]| 3,84
10 | Calisma ortaminda zamanim etkili kullandigimda 08| 2,3 6| 443 46,8 | 4,34
kendimi mutlu hissederim.
11 | Mesleki gelisimim icin, bilimsel etkinlikleri (kongre, 1,3|118| 30,5 41 155| 3,58
kurs, seminer vb.) takip ederim.
12 | Hemsireligi zorunlu oldugum icin yapiyorum. 241343| 253| 128 38| 2,38

MESLEGE BAGLILIK: 3,82

17 EKip iiyelerinin islerini zamaninda yerine getirmemesi 28| 6,3| 14,3| 485 28,3 | 3,93
islerimi aksatir.

23 Calisma listelerinde vardiya degisimi yapilirken, 4|1 95| 185| 435 245\ 3,75
dinlenmem i¢in gerekli iznin verilmemesi verimimi

24 | istegim disinda normal mesai saatlerinden fazla 5| 88| 17,3| 373| 31,8| 3,82
c¢alismaktan hoslanmam.

25 | Cahsacagim birime uyumum saglanmadan, hasta 48| 88| 138 44| 288| 3,83

sorumlulugunun verilmesi stres yaratir.

26 | Hasta kayit ve dokiimantasyon sisteminin ¢cok ayrintih 45/1105| 188 | 388| 275| 3,74
olmasinin is yiikiimii artirdigim diisiiniiriim.
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27 | Kendi servisim disinda, yardim amaciyla 33| 7.8 16| 31,3 418 4,01
gorevlendirilmek ¢caliyma istegimi azaltir.
28 | Cahistigim birimin fizik ve teknik alt yapisindaki 45 8| 133 38 36,3| 3,94
eksikliklerin (hasta odalarinin darhgi, 1Isinma,
aydinlatma, asansorler, telefon vb) hasta bakimim
31 | Bu kurumda ilerleme/yiikselme firsatlarimin simirh 6| 15,3 22| 353 215| 3,51
olmasi, ¢aliyma istegimi azaltir.
32 | Cahstigim kurumda is giivencemin olmamasindan 6,3| 13,5| 155| 34,3 30,5| 3,69
huzursuz olurum.
33 | Sorumluluklarimla uyumlu yetkilerin verilmemesi 41118 21,3| 42,3 20,8 3,64
isimi aksatir.
37 | Bayram vb. ozel giinlerde, ek iicret/izin verilmesine 105 155| 21,3| 29,3 235 34
karsin, caliymaktan hoslanmam.
CALISMA KOSULLARI:3,75
1 Yaptigim isin, sosyal yasantim olumsuz etkiledigini 6115 21,3 34 27,3| 3,65
diisiiniiriim.
2 Hastalarin, diger saglik meslek iiyelerine gore bana 9,5 205| 21,3| 355 13,3| 3,23
daha az sayg1 duydugunu diisiiniiriim.
3 Cahstigim birimde isimi zamaninda yapmam 45| 20 22 43 105| 3,35
engelleyen durumlarla karsilagirim
4 Is yogunlugu, hasta kayitlarim eksiksiz, diizenli 53| 248]| 19,3| 345 16,3| 3,32
tutmam engeller.
13 | Diger saghk ekibi iiyelerinin eksik biraktigi isleri 41105 31| 393 153| 3,51
tamamlamak zorunda kalirim.
16 | Is yiikiimiin fazla olmasinin, hasta memnuniyetini 28| 7,3 13| 475 295| 394
azalttigim diisiiniiriim.
21 | Cahstigim birimdeki saghk ekibi iiyelerinin 5|11,3| 408| 32,5 105 3,32
hemsirelige deger verdiklerini diisiiniiriim.
22 | Asir1 is yogunlugu icerisinde caliymam, hata 451 11,3| 20,3| 43,8 20,3| 3,64
yapmam kolaylastirir.
ISIN TALEBI:4,49
14 | EKkip iiyeleri arasinda iyi bir iletisimimiz oldugunu 28| 7,3| 253| 46,8 18 3,7
diisiiniiriim.
15 | Gereksinim duydugumda, hekimlere rahathkla 18| 145| 275 43 13,3| 3,52
ulasirim.
18 | Sorumlu hemsiremin islerimi yakindan kontrol 22,3| 40,8 | 22,8 8,8 55| 2,35
etmesinden rahatsiz olurum.
19 isimle ilgili sorunlar yasadigimda yénetici 9 10| 20,3 | 40,5 20,3 3,53
hemsiremin yammda oldugunu hissederim.
20 | Yonetici hemsiremin davramslar: ¢calisma istegimi 195 32,3| 21,8 18 85| 2,64
azaltir.
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35 | Cahistigim birimde yoneticiler, ¢cahsanlar i¢in 9,5 12,3| 30,3 35 13 3,3
huzurlu bir ¢calisma ortam saglamaya gayret eder.
38 | Yonetici hemsirem, kisiligimi zedeleyici tepkilerde 53 73| 17,5 395 305| 3,83
bulunmaz.
39 | Calisma listelerim yapihirken isteklerim dikkate 2,3 43| 145| 41,3 37,8 4,08
alinir.
LIDER UYE:3,36
29 | Yaptigim isin karsihginda aldigim iicretten 45,3 26| 16,8 9,3 28| 1,98
memnunum.
30 | Basarilarim oédiillendirilir. 31,8 32 24 10 23| 219
34 | Cahstigim birimde hemsirelerin sosyal 10,8| 20,8 25 31 125| 3,14
etkilesimlerini giiclendiren aktivitelere (yemek,
36 | Hastane tepe yoneticilerinin, hemsirelere esit ve adil 29,5 28,3 25 14 33| 2,33
davrandigim diisiiniiriim.
ODULLENDIRME:2,41
VERIMLILIiK TUTUM OLCEK TOPLAM: 3.36

Tablo 3 incelendiginde hemsirelerin, verimlilige iligskin tutumun 5 boyutu ile
ilgili 39 davranisa katilma dereceleri degerlendirilmistir. Bu bes boyutun ortalamalari
dikkate alindiginda 6diillendirme alt boyutunun en diisiik, isin talebi alt boyutunun

en yiiksek puan ortalamasina sahip oldugu gozlenmektedir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin Glgekte en diisiik ortalama puani alan
odiillendirme boyutundaki ifadeleri incelendiginde “Yaptigim isin karsiliginda
aldigim iicretten memnunum” Onermesinin bu boyutta en diisiik ortalamaya sahip
olmasi nedeniyle, yaptiklari igin karsiliginda aldiklari ticretten memnun olmadiklari,
sOylenebilir. Bunun bircok nedeni olabilir; hemsirelik mesleginin ¢aligma
kosullariin zor, mesai saatlerinin yogun ve uzun olmasi, ugras alaninin insan olmasi
ve hata yapmaya miisade etmemesi, stres yaratma diizeyi yliksek bir meslek olmasi
gibi nedenlerin hemsirelerin yapilan igin karsihiginda alinacak ficret ile ilgili

beklentilerini attirdig1 diistiniilebilir.
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Bu boyutta “Basarilarim oddiillendirilir” ve “Hastane tepe yoneticilerinin,
hemsirelere esit ve adil davrandigini diisiiniirim” onermeleri de oldukea diisiik bir
ortalamaya sahiptir ve ortalama sonucuna gore hemsirelerin bu konudaki
tutumlarinin olumsuz oldugu goriilmektedir. Hemsirelerin bu boyutta basarilarinin
odillendirilmedigini ve hastane tepe yoneticilerinin, hemsirelere esit ve adil
davranmadigim  diisiindiigii de ifade edilebilir. Odiil algis1 kisiye gore
degisebilmektedir. Hemsirelerin basarilarinin o6diillendirilmedigini diistinmelerinin
en basit nedeni yaptiklar1 olumlu isler karsiliginda idarecilerinden olumlu
geribildirimler almamalar1 ya da hasta ve yakinlarindan verdikleri hizmet sonrasi
olumlu geribildirim almamalar1 olabilir. Verimlilige iliskin tutum 6l¢eginin
odiillendirme boyutunun ortalama puani degerlendirildiginde arastirmaya katilan
hemsirelerin 6diillendirmeye iliskin tutumlarinin olumsuz oldugunu sdylemek

miumkindiir.

Olgegin lider iiye alt boyutu incelendiginde en diisiik puan ortalamasini
“Sorumlu hemsiremin islerimi yakindan kontrol etmesinden rahatsiz olurum”
onermesinin aldig1 goriilmektedir. Buradan hemsirelerin yaptiklar1 uygulamalardan
emin olduklari, islerini eksiksiz ve dogru bir sekilde yaptiklarini diisiindiikleri ve
kontrol edilmekten rahatsizlik duymadiklart sonucunu ¢ikarmak miimkiindiir. Bu alt
boyuttaki ikinci en diisiik ortalamanin “Yonetici hemsiremin davranislar ¢alisma
istegimi azaltir” dnermesine ait oldugu goriilmektedir. Bu da yonetici hemsirelerin
diger hemsireler ile olumlu bir iletisim kurdugunu, en azindan ¢alisanlarinin
motivasyonlarin1 azaltmayacak davramis modeli sergilediklerini gostermektedir.
Olgekte “Gereksinim duydugumda, hekimlere rahatlikla ulasiim”, “Isimle ilgili
sorunlar yasadigimda yonetici hemsiremin yanimda oldugunu hissederim”,
“Calistigim birimde yoneticiler, ¢alisanlar i¢in huzurlu bir ¢alisma ortam1 saglamaya
gayret eder” Onermelerinin bu alt boyutta ortalamalarinin orta diizeyde oldugunu
sOylemek miimkiindiir. Buna gore hemsirelerin hekimlere zaman zaman kolaylikla
ulasabildikleri ancak zaman zaman da ulagmakta giicliik ¢ektiklerini, yoneticilerini
her zaman yanlarinda hissetmediklerini, yoneticilerin huzurlu bir ¢alisma ortami
saglama konusunda her zaman aynmi gayreti goOstermedigini ifade ettikleri

soylenebilir.
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Hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlari 6lgeginin lider tiye alt boyutunda en
yiiksek puanlar1 “Ekip liyeleri arasinda iyi bir iletisimimiz oldugunu diisiiniiriim”,
“Yonetici hemsirem, kisiligimi zedeleyici tepkilerde bulunmaz”, “Calisma listelerim
yapilirken isteklerim dikkate alinir” énermeleri olusturmaktadir. Iyi bir yonetici ekip
icindeki iletisimi ve birlikteligi saglamali, ¢alisanlarina deger vermeli, isteklerini
dikkate almal1 ve kararlara katilimini saglamalidir. Bu 6nermelerin en yiiksek puani
almalar1 hemsirelerin bu konularda olumlu tutumlar1 oldugunu gdstermektedir.

Hemsirelerin bu ifadeleri degerlendirildiginde yoneticilerinin olumlu yo6netici

ozelliklere sahip oldugu da sdylenebilir.

Verimlilige iligkin tutum Olgeginin lider iiye alt boyutunun ortalama puani
degerlendirildiginde arastirmaya katilan hemsirelerin lider iiyeye iliskin tutumlarinin
orta diizeyde oldugunu sdylemek miimkiindiir. Yapilan arastirmada hemsirelerin
verimlilige iligkin tutumu Olceginde en yiiksek ortalama puani “isin talebi” alt
boyutuna ait oldugu goriilmektedir. “Meslege baglilik”, “Calisma kosullar1”, “Lider

tiye” alt boyutlar1 puan ortalamasi agisindan bu alt boyutu izlemektedir.

Meslege baglilik alt boyutunda “Calisma ortaminda zamanimi etkili
kullandigimda kendimi mutlu hissederim” Onermesinin en yiiksek ortalama puani
aldig1 goriilmektedir. Buradan hemsirelerin zaman yonetimine ve zamani etkili
kullanmaya onem verdikleri anlasilmaktadir. “Mesleki yenilikleri, hasta bakim
uygulamalarinda kullanirim” 6nermesi de bu alt boyutta ikinci yiiksek ortalama
puana sahip Onermedir. Bu sonu¢ hemsirelerin yeni bilimsel bilgilere, yeni
teknolojiye acik oldugunu ve bunlar1 kullanmaya iliskin olumlu tutumlara sahip
oldugu seklinde yorumlanabilir. “Isimi severek yaptyorum” énermesi yine en yiiksek
ortalama degeri alan, “Hemsireligi zorunlu oldugum i¢in yapiyorum Onermesi” en
diisiik ortalama degeri alan Onerme olarak bulunmustur. Buradan hemsirelerin
mesleklerini zorunlu olduklar1 i¢in yapmadiklari, islerini severek yaptiklari sonucu
gorilmektedir ve bu sonuglarin birbiriyle tutarli olmasi sasirtic1 degildir. Meslege
baghlik alt boyutunun ortalama puanina bakildigi zaman arastirmaya katilan

hemsirelerin meslege bagliliga iliskin olumlu tutuma sahip oldugu goriilmektedir.
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Olgegin ¢alisma kosullar1 alt boyutunun en yiiksek puanli énermesi “Kendi
servisim diginda, yardim amaciyla gorevlendirilmek calisma istegimi azaltir” dir.
Buradan hemsirelerin yardim amaciyla bile olsa baska bir serviste ¢alismalarinin
motivasyonlarini olumsuz etkiledigi anlasilabilir. Her calisanin fizik kosullarini,
kurallarini, igleyisini bildigi ve alisik oldugu ortamda calismak istemesi ve yabanci
bir ortamda tedirginlik yasamasi normal karsilanabilir. “Calistigim birimin fizik ve
teknik alt yapisindaki eksikliklerin (hasta odalarmin darligi, 1sinma, aydinlatma,
asansorler, telefon vb) hasta bakimimi aksattigini diisiiniirim” 6nermesi diger bir
yiksek puan ortalamali Onermedir. Hemsirelerin bu Onermeye yiiksek oranla
katilmalarinin nedeni saglik hizmetleri sunumunun zaman zaman fazla ve hizlh
fiziksel aktivite gerektirmesi, birgok islemde fizik kosullarin 6nem arzetmesi gibi
nedenlerden kaynaklandigi diisiiniilebilir. Calisma kosullar1 alt boyutunun yiiksek
ortalama puanli dnermelerinden biri de “Calisacagim birime uyumum saglanmadan
hasta sorumlulugunun verilmesi stres yaratir” dir. Bu da arastirmaya katilan
hemsirelerin ¢alisacaklar1 birimde goreve baslamadan uyum egitimleri alinmasina

onem verdiklerini gostermektedir.

“Istegim disinda normal mesai saatlerinden fazla ¢alismaktan hoslanmam”
onermesi de yiiksek puan alan ¢alisma kosullari alt boyutu 6nermesidir. Bu sonucun
nedeni hemsirelerin zaten agir g¢alisma kosullarina sahip olmalar, gece de
caligmalari, saglik hizmetleri kesintisiz sunulan hizmetler oldugu i¢in resmi tatillerde
de calismak zorunda kalmalar1 gibi nedenlerle tiikenmislik yasamalar1 olabilir.
“Hasta kayit ve dokiimantasyon sisteminin c¢ok ayrintili olmasmin is ylkiimii
artirdiini  diiglinlirim”  6nermesinin  puanmin yiiksek olmast hemsirelerin
dokiimantasyon islerini fazladan is yiikii gormeleri seklinde degerlendirilebilir.
Bunun sebebi saglik hizmetleri sunan kuruluslarda kalite caligmalarinin artmasi
geregi ayrintili dokiimantasyona daha ¢ok Onem verilmesi olabilir. Bu durumda
hemsire sayisinin artan dokiimantasyon isi oraniyla dogru orantili artmamasi
nedeniyle hemsirelerin islerini planladiklar1 siirede gergeklestirememeleri ve daha
cok yorulmalar1 olabilir. Ya da hemsireler dokiimantasyon isine ‘“fazladan is”

Onyargisiyla yaklagiyor olabilirler.
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Olgegin calisma kosullar alt boyutundaki en diisiik ortalama puanli énerme;
“Bayram vb. 0Ozel giinlerde, ek {icret/izin verilmesine karsin, ¢aligmaktan
hoslanmam” dir. En diisiik puan olmasina ragmen tablodan hemsirelerin bu 6nerme
ile ilgili tutumlarinin nétr oldugu yani kesin ve net bir tutum sergilemedikleri
goriilmektedir. Verimlilige iliskin tutum Ol¢eginin ¢alisma kosullari alt boyutunun
ortalama puani degerlendirildiginde arastirmaya katilan hemsirelerin ¢alisma

kosullarina iliskin tutumlarinin nispeten olumsuz oldugunu séylemek miimkiindiir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin Slcekte en yiiksek ortalama puami “Isin
talebi” alt boyutu almistir. Bu alt boyutta “Is yiikiimiin fazla olmasimin, hasta
memnuniyetini azalttigini diisiiniirim” 6nermesi diger onermeler i¢inde en yiiksek
ortalama puana Sahiptir. Buradan arastirmaya katilan hemsirelerin hasta
memnuniyetini dikkate aldigi, is merkezli calismaktan ¢ok hasta merkezli calismay1
Oonemsedigi sonucu c¢ikarilabilir. Bu alt boyutun en diisiik ortalama puanin
“Hastalarin, diger saglik meslek iiyelerine gore bana daha az saygi duydugunu
diislinlirim” Onermesi almasina ragmen hemsirelerin bu Onerme konusundaki
tutumunun olumsuz ya da olumlu yonde oldugu sdylenemez. Sonugta hemsirelerin
onemli bir kism1 diger meslek iiyelerine gore kendilerine daha az saygi duyuldugunu
diisliniirken, O6nemli bir kismi da bu sekilde diistinmiiyor yani hemsirelerin
“Hastalarin, diger saglik meslek iiyelerine gore bana daha az saygi duydugunu

diistiniirim” 6nermesi ile ilgili tutumu n6trdiir.

Verimlilige iliskin tutum 6lgeginin isin talebi alt boyutunun ortalama puani
degerlendirildiginde arastirmaya katilan hemsirelerin isin  talebine iligkin
tutumlarinin olumsuz oldugunu sdylemek miimkiindiir. Hemsirelerin verimlilige
iliskin tutumu OGlgegi ortalama puani degerlendirildiginde; puan ortalamasinin orta
diizeyde oldugu sdylenebilir. Buradan hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlarinin
belirli bir standart géstermedigi ya da zaman zaman olumlu, zaman zaman olumsuz
tutumlar1 olabilecegi soylenebilir. Bu durum hemsirelerin konu hakkinda yeterli

farkindaliga sahip olmamasindan kaynaklanabilir.
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4. HEMSIRELERIN DEMOGRAFIK OZELLIKLERI

iLE

VERIMLILIGE  iLiSKIN TUTUMLARI  ARASINDAKI

ILISKIYE YONELIK BULGULAR

4.1. Hemsirelerin Yas1 ile Verimlilige Iliskin Tutumlar1 Arasindaki

fliskiye Yonelik Bulgular

Katilimeilarin verimlilige iligkin tutum ozelliklerinin yasa gore farklilasip

farklilasmadiginin incelenmesi igin yapilan Kruskal-Wallis H testi sonuglar1 Tablo

4’te gosterilmektedir.

Tablo 4. Hemsirelerin Verimlilige iliskin Tutum Ozelliklerinin Yasa Gore

Farklilagip Farklilasmadiginin Incelenmesi

Degisken Yas S.0. H p
30 ve alt1 213,95
Verimlilik tutum 6l¢egi
31- 39 arasi 176,23 10,925 ,004
toplam
40 ve iistii 166,41
30 ve alt1 203,44
Meslege baghhik
31- 39 arasi 186,91 2,372 ,305
40 ve tistii 218,39
30 ve alt1 213,01
Calisma kosullari
31- 39 arasi 180,61 10,065 ,007
40 ve tistii 160,56
. 30 ve alt1 208,14
Isin talebi
31- 39 arasi 184,57 3,505 173
40 ve iistii 187,62
30 ve alt1 212,65
Lider iiye iliskileri 31- 39 aras1 184,39 10,781 ,005
40 ve iistii 151,89
30 ve alt1 204,28
Odiillendirme 31- 39 arasi 193,47 ,864 ,649
40 ve liistii 191,56

Tabloda meslege baglilik alt boyutu incelendiginde; p degerinin 0,05°ten

bliyiilk olmasi nedeniyle meslege baghlik alt boyutunda yas gruplart puan

ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi sdylenebilir.
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Ancak burada dikkat ¢eken nokta 31-39 yas grubu hemsirelerin meslege baglilik alt
boyutu puan ortalamasinin diger yas grubu hemsirelere gore diisiik oldugudur. Bunun
nedeni 30 yas ve altindaki hemsirelerin meslekte yeni olmalari, meslege iliskin
beklentilerinin daha fazla olmasi, 40 yas ve istii hemsirelerin daha fazla hayat ve
mesleki tecriibeye sahip olmasi, meslegin kazanclari ile ilgili farkindaliklarin artmasi
oldugu diisiiniilebilir. Ayrica 31-39 yas grubunda 6zel hayata iliskin bazi durumlar
(evlilik, cocuk yetistirme, miilk sahibi olma, sosyal yasama Onem verme vb.)
nedeniyle isin ikinci planda kalmasi bu gruptaki puan ortalamasinin diisiik olmasinin

nedeni olabilir.

Calisma kosullart alt boyutu incelendiginde; p degerinin 0,05’ten kiiclik
olmasi nedeniyle caligma kosullar1 alt boyutunda yas gruplari puan ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu sdylenebilir. Yas gruplarinin
calisma kosullart alt boyutu puan ortalamalari incelendiginde hemsirelerin yasi
arttikca caligma kosullar1 alt boyutuna iliskin puan ortalamalarinin azaldigi dikkat
¢cekmektedir. Bunun nedeni yasin, meslekte gecirilen yilin artmasina bagli maddi ve
manevi beklentilerin azalmasi, meslegin bazi gergeklerinin kabullenilmesi ile ¢alisma
kosullar1 halkinda biraz daha olumlu tutum edinme, gen¢ hemsirelerin ise islerinde

yeni olmalar1 nedeniyle beklentilerinin daha fazla olmasi olabilir.

Isin talebi alt boyutunda hemsirelerin yas gruplar1 puan ortalamalari arasinda
anlaml bir fark yoktur. (p>0,05) Yas gruplarina bakildiginda 30 ve alt1 yas grubunun
en yiiksek puan ortalamasina sahip oldugu goriilmektedir. Buradan bu yas grubu
hemsirelerin isin talebine yonelik daha olumsuz tutumlara sahip oldugu sdylenebilir.
Bunun nedeni bu grup hemsirelerin meslekte ¢alismaya yeni baslamalari, aldiklari
egitim ile uygulama alanindaki kosullarin ortlismemesi ve buna bagli yasanilan

catismalar olabilir.

Lider iiye iligkileri alt boyutunda yas gruplar1 puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu goriilmektedir. (p<0,05) Hemsirelerin lider
tiye iliskileri faktori ile ilgili goriis ve diislinceleri yasa gore farklilik gostermektedir.
Yas gruplarmin lider iiye iliskileri alt boyutu puan ortalamalari incelendiginde

hemsirelerin yasi arttikca lider iiye iliskileri alt boyutu puan ortalamalarinin azaldig
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goriilmektedir. Meslekte ¢alisma yili ile birlikte tecriibe, mesleki 6zgiiven, orgiitsel
yapt hakkindaki bilgi, gorev yetki ve sorumluluklar teorik cer¢eve ve pratikle
iliskilendirme yetenegi de artmaktadir. Dolayisiyla hemsirelerin yoneticilerinden
yoneticilik ve liderlik 6zellikleri ile ilgili beklentileri de artmaktadir. Yas arttikca
lider iye iliskileri alt boyutu puan ortalamalarinin olumsuz yonde degismesi bu
sebeplere baglanabilir. Bu nedenle yonetici hemsireler yonetim ve liderlik alaninda
kendilerini gelistirmeli ve bu gelisimlerini uygulamaya yansitabilmelidirler. Lider
tiye iliskileri alt boyutunda en yiiksek puan ortalamasina 30 ve alti yas grubu
hemsirelerin sahip oldugu goriilmektedir. Bunun nedeni bu yas grubundaki
hemsirelerin tecriibelerinin sinirli olmasi nedeniyle yoneticilerine, iistlerine daha
bagimli olmalar1 ve bu nedenlerden dolayi onlar1 otorite olarak kabul etmeleri

olabilir.

Odiillendirme alt boyutunda hemsirelerin yas gruplari puan ortalamalari
arasinda anlamli bir fark yoktur. (p>0,05) Ancak tablo incelendiginde 6diillendirme
alt boyutunda hemsirelerin yas1 arttikca puan ortalamalarinin az bir miktarda da olsa
azaldig1 dikkat ¢ekmektedir.

Hemgirelerin ~ verimlilige iliskin  tutumlarinin  yasa gore farklilasip
farklilagsmadig: incelendiginde p degeri 0,05 ten kiiciik oldugu icin, farkli yas grubu
hemsireler arasinda verimlilige iliskin 6l¢ek puani agisindan istatistiksel olarak
anlamli fark bulundugu sonucuna ulagilmistir. Hemsirelerin verimlilige iliskin
tutumlar1 yasa gore farklilik gostermektedir. Yas gruplarinin 6lgek puan ortalamasi
incelendiginde yas arttik¢ca puanin azaldig goriilmektedir. Buradan hemsirelerin yasi
arttik¢a verimlilige iligkin tutumlar1 olumsuz yonde degismektedir denilebilir. Ayrica
30 yas ve altinin 6lgek puan ortalamasinin belirgin diizeyde yiiksek oldugu dikkat
cekmektedir. Buradan bu yas grubu hemsirelerin verimlilige iliskin daha olumlu

tutumlara sahip oldugu sdylenebilir.
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4.2. Hemsirelerin Cinsiyeti Ile Verimlilige Iliskin Tutumlar1 Arasindaki

fliskiye Yonelik Bulgular

Katilimcilarin verimlilige iliskin tutum 6zelliklerinin cinsiyete gore farklilasip
farklilasmadiginin incelenmesi ig¢in yapilan Mann-Whitney U testi sonuglar1 Tablo

5’te gosterilmektedir.

Tablo 5: Hemsirelerin Verimlilige Iliskin Tutum Ozelliklerinin Cinsiyete Gore

Farkhlasip Farkhilasmadiginin Incelenmesi

Degisken Cinsiyete S.0. U p
Verimlilik tutum 6lgegi Kadin 198,89 6131.000 0.383
toplam Erkek 216,30 ’ '
Meslege baghhik Kadin 205,03 5069 500 0014
Erkek 156,01 ’ '
Calisma kosullari Kadin 197,46 5613500 0.100
Erkek 230,28
i : Kadin 197,98
Isin talebi 5802,500 0.172
Erkek 225,18
Kadin 197,68
Lider iiye iliskileri 5692,000 0.126
Erkek 228,16
- . Kadin 198,01
Odiillendirme Erkek 224.97 5810,000 0.174

Tabloda meslege baghilik alt boyutunda cinsiyete gdre puan ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu goriilmektedir. (p<0,05) Tablodan
erkek hemsirelerin puan ortalamalarinin kadin hemsirelere gore daha diisiik oldugu
anlagilmaktadir. Bunun erkeklerin hemsirelik meslegine yeni girmeleri nedeniyle
meslek bilincinin yeteri kadar olusmamasi, erkeklerin kadin ¢ogunlukta bir meslekte
kendilerine yer edinmeye ¢alisirken yasadiklar1 bireysel ve sosyal ¢atigmalar sonucu

olabilecegi diisiiniilebilir.

Verimlilige iliskin tutum 6lgeginin ¢alisma kosullari, alt boyutunda p degeri
0,05’ten biiylik oldugu icin farkli cinsiyetteki hemsirelerin puan ortalamalarinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 sonucuna ulagilmistir. Ancak bu boyutta
kadin ve erkeklerin puan ortalamalar1 incelendiginde kadinlarin puan ortalamalarinin

daha diisiik oldugu da gbéze carpmaktadir.
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Verimlilige iligkin tutum 6lgeginin igin talebi, alt boyutunda p degeri 0,05’ten
biiyiik oldugu i¢in farkli cinsiyetteki hemsirelerin puan ortalamalarinda istatistiksel
olarak anlamli fark olmadigi sonucuna ulasilmistir. Ancak bu boyutta kadin ve
erkeklerin puan ortalamalar1 incelendiginde erkeklerin puan ortalamalarinin daha
yiksek oldugu da goze carpmaktadir. Buradan erkek hemsirelerin meslegin
gereklerine (ndbetli ¢alisma zorunlulugu, isin yogunlugu, meslegin sosyolojik
Ozellikleri, alinan tcret vb.) yonelik daha olumsuz goriislere sahip oldugu

diistiniilebilir.

Verimlilige iliskin tutum 6l¢eginin lider iiye iliskileri, alt boyutunda farkli
cinsiyetteki hemsirelerin puan ortalamalarinda istatistiksel olarak anlamli fark
yoktur. (p>0,05) Bu boyutta kadin ve erkeklerin puan ortalamalar1 incelendiginde
erkeklerin puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Buradan
erkeklerin lider tiye iligkilerinde daha olumlu tutumlara sahip oldugu sdylenebilir. Bu
cinsiyetin iletisim, kontrol, duygusal hassasiyet gibi kisisel 6zellikler {izerine etkisi

ile iliskilendirilebilir.

Verimlilige iligkin tutum Olgeginin ddiillendirme, alt boyutunda farkli
cinsiyetteki hemsirelerin puan ortalamalarinda istatistiksel olarak anlamli fark
yoktur. (p>0,05) Bu boyutta kadin ve erkeklerin puan ortalamalar1 incelendiginde
erkeklerin puan ortalamalarinin daha ytiksek oldugu goriilmektedir. Kurum dogrudan
kadin hemsireleri hedef alan motivasyon yoOntemlerini uygulamaya koyarak

odiillendirme beklentilerini karsilayabilir.

Hemsirelerin  verimlilige iliskin tutumlarinin cinsiyete gore farklilasip
farklilasmadigina bakildiginda, p degerinin 0,05’den biiylik oldugu goriilmektedir.
Bu durum da farkli cinsiyetteki hemsireler arasinda verimlilige iligkin tutumlarda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi, yani verimlilige iligkin tutumlarin
cinsiyete gore degisiklik gostermedigi sOylenebilir. Ancak puan ortalamalar
degerlendirildiginde erkeklerin olcek puan ortalamasinin kadinlara gore yiiksek
oldugu goriilmektedir. Buradan erkeklerin verimlilige iliskin tutumlarinin kadinlara

gore daha olumlu oldugu yoniinde bir yorum yapilabilir.
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4.3. Hemsirelerin Medeni Durumlar: ile Verimlilige iliskin Tutumlari

Arasindaki Iliskiye Yonelik Bulgular

Katilimcilarin verimlilige iliskin tutum o6zelliklerinin medeni duruma gore
farklilagip farklilasmadigmin incelenmesi igin yapilan Mann-Whitney U testi

sonuglar1 Tablo 6’da gosterilmektedir.

Tablo 6: Hemsirelerin Verimlilige iliskin Tutum Ozelliklerinin Medeni Duruma

Gore Farkhlasip Farkhlasmadiginin Incelenmesi

Degisken Medeni durum S.0. U p
Verimlilik tutum Evli 182,03 16421,500 006
olcegi toplam Bekar 214.29
Meslege baghlik Evli 190,85 17928,500 148
Bekar 207,71
Cahsma kosullar Evli 182,02 16419,500 ,006
Bekar 214,30
isin talebi Evli 184,19 16790,500 ,015
Bekar 212,68
Evli 191,30 18006,500 ,168
Lider iiye iliskileri
Bekar 207,37
. Evli 197,11 19000,500 ,168
Odiillendirme
Bekar 203,03

Tablo incelendiginde meslege baglilik, alt boyutunda; p degerinin 0,05’ten
bliylik olmasi nedeniyle bu alt boyutta medeni durum puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi sdylenebilir. Ancak bu alt boyutta
bekarlarin puan ortalamalarinin evlilere gore yiiksek oldugu gozlenmektedir. Bunun
nedeninin genel anlamda bekarlarin evlilere gore sorumluluklarinin daha az olmasi

bu nedenle islerini biraz daha 6n planda tutmalar1 oldugu diisiiniilebilir.

Calisma kosullar1 alt boyutu incelendiginde; p degerinin 0,05’ten kiiciik
olmasi nedeniyle bu alt boyutta medeni durum puan ortalamalari arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark oldugu sdylenebilir. Calisma kosullar1 alt boyutunda evlilerin
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puan ortalamalarinin bekarlara gore diisik oldugu da goézlenmektedir. Buradan
calisma kosullar ile ilgili evli hemsirelerin bekar hemsirelere gore daha olumlu
gorlslere sahip oldugu distniilebilir. Evlendikten sonra c¢ocuk sahibi olunmasi
sorumluluklari, maddi ve manevi ihtiyaglari, 6zel yasama daha fazla zaman ayirma
istegini arttirmakta bireylerin sorunlarindaki oncelik sirasini degistirmektedir. Bu
sonu¢ evli hemsirelerin ¢alisma kosullarina iligkin sorunlar1 ¢ok fazla

onemsememesinden kaynaklanabilir.

Isin talebi alt boyutu incelendiginde; p degerinin 0,05’ten kiiciik olmasi
nedeniyle bu alt boyutta medeni durum puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir fark oldugu sdylenebilir. Ayni1 zamanda bu alt boyutta bekarlarin puan
ortalamalarinin evlilere gore yiiksek oldugu da gozlenmektedir. Bekar hemsirelerin
isin talebi alt boyutuyla ilgili daha olumsuz tutuma sahip oldugu sdylenebilir. Bu
durum bekarlarin medeni durumlarindan dolay1 6zel yasamlarinda yasadiklar ikincil
stres diizeyinin daha az olmasi nedeniyle ile isi hayatlarinda ilk siralara
yerlestirmeleri, beklentileri yerine gelmeyince daha kotiimser bakis acisina sahip

olmalariyla agiklanabilir.

Tablo incelendiginde lider iiye iliskileri alt boyutunda; p degerinin 0,05’ten
bliylik olmasi nedeniyle bu alt boyutta medeni durum puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi sdylenebilir. Ancak bu alt boyutta
bekarlarin puan ortalamalarinin evlilere gore yiiksek oldugu gézlenmektedir. Buna
bekar hemsirelerin yoneticiler tarafindan daha kolay karsilanabilir isteklerinin
olmasinin ya da yoneticilerden beklentilerinin daha az olmasi nedeniyle taleplerinin

yerine getirilmesinin neden oldugu diisiiniilebilir.

Odiillendirme alt boyutunda; p degerinin 0,05’ten biiyiik olmas1 nedeniyle bu
alt boyutta medeni durum puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark olmadigi sdylenebilir. Ancak bekarlarin puan ortalamalarinin evlilere gore
yiiksek olmasi nedeniyle bekarlarin ddiillendirme ile ilgili ifadelerinin evlilere gore

daha olumlu oldugunu da s6ylemek miimkiindiir.
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Analiz sonucunda hemgsirelerin verimlilige iligkin tutumu o6l¢ek puani
agisindan evli ve bekar hemsireler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulundugu sonucuna ulasilmistir. (p<0,05) Puan ortalamalar1 degerlendirildiginde;
bekar hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlarinin evli hemsirelere gére daha olumlu
oldugunu sdylemek miimkiindiir. Bunun nedeninin o0zellikle kadin g¢ogunlukta
sunulan bir meslek olan hemsirelikte evlilerin is-ev yasamindaki rollerinin bekarlara
gore daha fazla olmasindan kaynaklandigi disiiniilebilir. Kurumlar ve yoneticiler
bireylerin medeni durumunun yarattig1r ihtiyaglarim1i goéz Oniine alarak calisma
imkanlar1 diizenlediklerinde hem c¢alisanlarin yasam kalitesini artiracak, motive
olmalarini saglayacak, islerine daha rahat konsantre olmalarina imkan taniyacaktir.

Bu da isletmenin isgiicii verimliligini arttirmasinda énemli bir faktordiir.

4.4. Hemsirelerin Cocuk Sahibi Olmalar1 ile Verimlilige iliskin
Tutumlar1 Arasindaki iliskiye Yonelik Bulgular

Katilimcilarin  verimlilige iliskin tutum Ozelliklerinin g¢ocuklarinin olma
durumuna gore farklilagip farklilagmadiginin incelenmesi i¢in yapilan Mann-

Whitney U testi sonuglar1 Tablo 7°de gosterilmektedir.

Tablo 7: Hemsirelerin Verimlilige iliskin Tutum Ozelliklerinin Cocuk Sahibi

Olma Durumlarina Gére Farkhlasip Farkhlasmadiginin Incelenmesi

.. Cocuk sahibi
Degisken olma S.0. U p
imlili Evet 180,86
V('E.r'lmllhk tutum 15674,50 0,010
olcegi toplam Hayr 211,79
5 5 Evet 192,74
Meslege baghhk 17409,00 0,307
Hayir 204,96
Evet 180,58
Cahisma kosullar 15634,00 0,009
Hayir 211,95
s . . Evet 183,89
Isin talebi 16117,50 0,029
Hayir 210,05
Evet 186,46
Lider iiye iliskileri 16492,50 0,065
Hayir 208,57
.. Evet 199,42
Odiillendirme 18384,50 0,887
Hayir 201,12
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Meslege baglilik alt boyutunda ¢ocuk sahibi olma durumu puan ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktur. (p>0,05) Meslege baglilik ile ilgi
tutumlarda c¢ocuk sahibi olanlar ve olmayanlar arasinda fark yoktur denilebilir.
Ancak ¢ocuk sahibi olanlarin meslege baglilik alt boyutu puan ortalamasinin daha
disik oldugu gozlenmektedir. Meslege baghlik ile iligkili birgok faktor
bulunmaktadir. Bunlar ise baglilik, orgiite baglilik, aileye baglilik gibi faktorlerdir.
Bireylerin 6zellikle ¢ocuk sahibi olunca aileyi hayatlarinin merkezine tagimalar1 ve
ailedeki rollere daha fazla zaman ve enerji harcamalari kaginilmazdir. Ozellikle
kadin ¢ogunlugun oldugu bir meslekte bireyin hem meslegine, hem ailesine yiiksek
diizeyde bagli olmasi zordur. Cocuk sahibi olanlarin meslege baglilik alt boyutu puan
ortalamalarin ¢ocuk sahibi olmayanlardan diisiik ¢ikmasinin nedenini bu durum

aciklayabilir.

Calisma kosullart ile iliskili ¢ocuk sahibi olma durumu puan ortalamalar
degerlendirildiginde p degeri 0,05 ten kiigiik oldugu i¢in ¢ocuk sahibi olma durumu
puan ortalamalarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmektedir. Cocuk sahibi
olan hemsireler ile ¢ocuk sahibi olmayan hemsirelerin ¢alisma kosullarina iliskin
puan ortalamalar1 arasinda anlamli bir fark vardir denilebilir. Cocuk sahibi olanlarin
puan ortalamalari ¢ocuk sahibi olmayan hemsirelerden daha diisiik bulunmustur.
Cocuk sahibi olan hemsirelerin ¢alisma kosullar1 alt boyutuna iligkin daha olumlu
tutuma sahip oldugu sdylenebilir. Bu durum evli ve ¢ocuk sahibi olan, calisan
bireylerin ev yasantilarindaki sorumluklarimin bazilarin1  {gilincii  sahislara
birakabilmesi, ev ve c¢alisma yasantisindaki sorunlarin ¢oziimiine daha sistematik

yaklasabilmesi ile agiklanabilir.

Isin talebi alt boyutunda hemsirelerin ¢ocuk sahibi olma puan ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (p< 0,05) Puan ortalamalarina
bakildiginda ¢ocuk sahibi olmayan hemsirelerin igin talebine yonelik tutumlarinin
daha olumsuz yonde degistigi goriilmektedir. Bu durum c¢alisma kosullar1 alt

boyutunda ¢ikan sonucu ve yorumu destekler niteliktedir.

Lider iiye iliskileri alt boyutunda cocuk sahibi olma puan ortalamalar

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 goriilmektedir. (p>0,05) Cocuk
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sahibi olan hemsirelerin lider iiye iliskileri ile ilgili puan ortalamalarinin olumsuz
yonde degistigi goriilmektedir. Cocuk sahibi olan ¢alisanlarin 6zel yagama ayirmalari
gereken silire artmakta, ¢ocuklarin hastalik, egitim, bakimindan dogan sorunlardan
dolayr izin kullanma, mesai saatlerine uymada zorlanma gibi giicliikleri
olabilmektedir. Bu nedenle ¢ocuk sahibi hemsireler bunun gibi durumlarda
yoneticilerinden esneklik ve anlayis talep edebilmektedir. Ayn1 zamanda calisan
bireyler egitim, ise baglama gibi siireclerden sonra ¢ocuk sahibi oldugu i¢in belirli bir
yasa ve olgunluga erismektedir. Bu yastaki bireyler yoneticilerinden daha ¢ok saygi
ve anlayis beklemektedir. Bunun i¢in lider/yonetici psikolojik agidan olgun, yaninda
calisanlarin ihtiyaclarini anlayan ve bu ihtiyaglar1 karsilayabilecek becerilere sahip

olan, karsilikl1 giiven, sayg1 ve anlayis1 saglayabilen bir birey olmalidir.

Odiillendirme alt boyutunda hemsirelerin cocuk sahibi olma durumu puan
ortalamalar1 arasinda anlamli bir fark yoktur. (p>0,05) Cocuk sahibi olmayan

hemsirelerin puan ortalamalar1 ¢ok kii¢lik oranda yiiksektir.

Tablo incelendiginde hemsirelerin verimlilige iliskin tutumu O6lgek puam
acisindan c¢ocuk sahibi olan ve olmayan hemsireler arasinda istatistiksel olarak
anlamli  fark oldugu sonucuna ulasilmistir. (p<0,05) Puan ortalamalar
degerlendirildiginde; hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlarinin ¢ocuk sahibi olma
durumuna gore farklihk gosterdigi, cocuk sahibi olanlarin verimlilige iliskin
tutumlarmin olumsuz yonde degistigini sOylemek miimkiindiir. Bunun nedeninin
hemsirelerin ¢ocuk sahibi olduktan sonra yasamdaki onceliklerinin degigsmesi, artan
maddi ve manevi ihtiyaglarin is yasaminda karsilanmamasi (is gorenin performans

artis1 ile ek ticret ya da izin olanaklar1 saglanmamasi vb.) oldugu diisiiniilebilir.

4.5. Hemsirelerin Egitim Durumu fle Verimlilige iliskin Tutumlar

Arasindaki Iliskiye Yonelik Bulgular

Katilimcilarin verimlilige iliskin tutum 6zelliklerinin egitim durumuna gore
farklilasip farklilasmadigimin incelenmesi i¢in yapilan Kruskal-Wallis H testi

sonuglar1 Tablo 8’de gosterilmektedir.
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Tablo 8: Hemsirelerin Verimlilige fliskin Tutum Ozelliklerinin Egitim

Durumuna Gére Farkhlasip Farkhlasmadiginin Incelenmesi

Degisken Egitim Durumu S.0. H p
verimiilik tutum Sagllli meslek lisesi 248,45
olcesi Onli 171,35
olcegi toplam Il 1sans 20,175 000
Lisans 188,71
Lisansiistii 209,89
Saghik meslek lisesi 232,01
Onlisans 198,48
Meslege baghhk - 9,861 ,020
Lisans 188,48
Lisans iistii 223,58
Saghk meslek lisesi 230,53
Onli 177,93
Calisma kosullar “ isans 8,123 ,044
Lisans 195,02
Lisans iistii 191,08
Saghik meslek lisesi 236,72
isi i Onli 178,91
Isin talebi 11 1sans 11,196 011
Lisans 192,92
Lisans iistii 189,05
Saghk meslek lisesi 240,19
Onlisans 203,72
Lider iiye iliskileri - 15,151 ,002
Lisans 185,08
Lisans iistii 220,05
Saghk meslek lisesi 226,25
i Onlisans 180,58
Odiillendirme - 7,880 ,049
Lisans 193,07
Lisans iistii 229,92

Tabloda meslege baghlik alt boyutunda farkli egitim diizeyindeki
hemsirelerin puan ortalamalari arasinda anlamli bir fark oldugu goriilmektedir.
(p<0,05) Saglik meslek lisesi mezunlarimin ve lisansiistii egitim mezunlarinin
meslege baglilik puan ortalamasinin 6nlisans ve lisans mezunlarina gore daha ytiksek
oldugu goriilmektedir. Buradan saglik meslek lisesi ve lisansiistii egitim mezunu
hemsirelerin meslege bagliliga iliskin goriislerinin onlisans ve lisans mezunlarina
gore daha olumlu yonde degistigini sdylemek miimkiindiir. Mesleki baglig1 etkileyen
birgok faktoér bulunmaktadir. Bunlar; meslege yapilan yatirimlar (meslek i¢in uzun
egitim siireci, meslekte uzun yillar gegirme), duygusal bedeller ve siirh is

alternatifleri (kisinin yeni bir meslek se¢cmek i¢in elinde uygun seceneklerin
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olmamasi) gibi sayilabilir. Saglik meslek lisesi mezunlarinin meslege baglilik alt
boyut puan ortalamasinin yiiksek ¢ikmasinin nedeni, sinirli is alternatifi olabilecegi
diisiiniilebilir. Meslek liselerinde mesleki egitime agirlik verilmesi buradan mezun
olan bireylerin {iniversitede istedikleri alanda tercih yapip meslek se¢melerini
zorlagtirmaktadir ve meslegi bu kisilere zorunlu kilmaktadir. Ayrica bu kisiler farkli
meslekte  c¢alismak  istediklerinde  lise  mezunu  olmalar1  tercihlerini
sinirlandirmaktadir. Lisansiistii egitim mezunu hemsirelerin dort yillik lisans egitimi
izerine en az iki y1l daha okumalar1 meslek i¢in yapilan yatirimi ifade etmektedir.
Lisansiistii egitim mezunu hemsirelerin mesleki baglilik alt boyut puan ortalamasinin

yiiksek ¢ikmasi buna baglanabilir.

Calisma  kosullar1 ile iligskili egitim durumu puan ortalamalar
degerlendirildiginde p degerleri 0,05’ten kiiclik oldugu i¢in egitim durumu puan
ortalamalarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu goriilmektedir. Bu alt
boyutta puan ortalamalar1 degerlendirildiginde en yiiksek puan ortalamasinin saglik
meslek lisesi mezunlarina, en diisiik puan ortalamasmin onlisans mezunlarina ait
oldugu goriilmektedir. Saglik meslek lisesi mezunu hemsirelerin ¢alisma kosullar alt
boyutu ile ilgili tutumlar diger egitim diizeyindeki hemsirelere gére olumsuz yonde
degisim gostermistir denilebilir. Saglik meslek lisesi mezunlarimin en yiiksek puan
ortalamasina sahip olmasi hemsirelik mesleki egitimlerinin son yasal diizenlemeler
ile hemsirelik mesleginde en alt diizeyde kalmasi sonucu meslekte yalnizlagma hissi
yasamalar1 ve bunu memnuniyetsizlik, elestirme, yakinma ile ifade etmeleri olarak

yorumlanabilir.

Isin talebi ile iliskili egitim durumu puan ortalamalar1 degerlendirildiginde p
degerleri 0,05 ten kii¢lik oldugu i¢in egitim durumu puan ortalamalarinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark oldugu goriilmektedir. Bu alt boyutta puan ortalamalar
degerlendirildiginde en yiiksek puan ortalamasinin saglik meslek lisesi mezunlarina,
en diisiik puan ortalamasiin dnlisans mezunlarina ait oldugu goriilmektedir. Saglik
meslek lisesi mezunlarinin isin talebi ile ilgili diger mezunlara gére daha olumsuz

goriigleri oldugu sdylenebilir.
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Tablo incelendiginde lider liye iliskileri alt boyutunda; p degerinin 0,05’ten
kiigiik olmasi nedeniyle bu alt boyutta egitim durumu puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu sdylenebilir. Lider iiye iliskileri alt boyut
puan ortalamasi en yiiksek olan saglik meslek lisesi mezunlarinin bu alt boyuta
iligkin tutumlarinin daha olumlu oldugu ifade edilebilir. Bunun nedeni kurumda
yoneticilerin ¢ogunun lisans ve lisansiistii egitim alanlardan olusmasi ve bunun dogal
bir hiyerarsi yaratmast ve yOneticinin gii¢ olarak algilanmasindan dolay1

uygulamalarinin bu grup tarafindan kabul gérmesi olabilir.

Tablo incelendiginde hemsirelerin  odiillendirme alt boyutu puan
ortalamalarinda egitim durumlarma gore istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
oldugu goriilmektedir. (p<<0,05) Bu alt boyut puan ortalamalarinda en diisiik puan 6n
lisans, en yiiksek puanin lisansiistii egitim alan gruplara ait oldugu dikkat
cekmektedir. Buradan lisansiistii egitim alan hemgsirelerin digerlerine gore
odillendirme alt boyutu ile ilgili daha olumlu ifadelere sahip oldugu sdylenebilir.
Lisanstistli egitim alan hemsirelerin ¢alistiklar1 kurumlarda uzmanlik alanlarina gore
gorevlendirilebilmeleri, meslekte ilerleme firsatina sahip olmalar1 nedeniyle
yaptiklar1 isten daha ¢ok doyum saglayabilecegi ve motive olabilecekleri

distiniilmektedir.

Tablo 8 verimlilige iliskin tutum Sl¢eginde her dort grup hemsirenin aldiklari
puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel agidan anlamli farklilik oldugunu
gostermektedir. (p<0,05) Sonu¢ olarak egitim durumlarina gore hemsirelerin
verimlilige iliskin tutumu farklilik gostermektedir. Puan ortalamalarina bakildiginda
en ylksek ortalamay1 saglik meslek lisesi mezunlarinin aldigi, verimlilige iliskin en
olumlu tutuma sahip olduklar1 sdylenebilir. Dikkat ¢eken nokta en diisiik ortalama
puani Onlisans mezunu hemsgirelerin almasi, onlart lisans mezunu hemsirelerin
izlemesi ardindan yiiksek lisans mezunu hemsirelerin takip etmesidir. Egitim; bilgi,
mesleki beceri, iletisim becerileri, tutumlar gibi ¢alisanin niteliklerine etkisi nedeniyle
de verimliligi dogrudan etkilemektedir. Yapilan bircok ¢alismada egitim ve
verimliligin birbiriyle énemli 6lgiide iliskili oldugu kanitlanmistir. Tabloda saglik

meslek lisesi mezunlarinin ortalama puani géz ardi edildiginde verimlilige iliskin

94



tutum puanlarinin egitim diizeyi arttikca olumlu yonde arttig1 goriilmektedir. Burada
saglik meslek lisesi mezunlarmin en yiiksek puani almasinin nedeni kurumdaki bu

grubu ¢ogunlukla yeni mezun hemsirelerin olusturmasi oldugu diisiiniilebilir.

4.6. Hemsirelerin Meslekte Calisma Y1l Ile Verimlilige iliskin Tutumlari
Arasindaki Iliskiye Yonelik Bulgular

Katilimcilarin verimlilige iliskin tutum 6zelliklerinin meslekte calisma yilina
gore farklilagip farklilasmadiginin incelenmesi igin yapilan Kruskal-Wallis H testi

sonuclar1 Tablo 9’da gosterilmektedir.

Tablo 9: Hemsirelerin Verimlilige iliskin Tutum Ozelliklerinin Meslekte

Calisma Yilina Gore Farkhlasip Farkhlasmadiginin Incelenmesi

Degisken Mesleskﬁtseg;:iillsma sSO. H D
5 yil ve alt1 220,19
6-10 y1l aras1 187,95
11-15 yil aras1 168,48
Verimlﬂﬂiobgfaeg puanlart 77 615 vl arasinda 172,73 17,095 0.009
21-25 yil arasinda 152,33
26-30 y1l arasinda 118,38
31 yil ve iistii 1145
5 yil ve alt1 199,5
6-10 y1l aras1 201,33
11-15 yil aras1 188,38
Meslege baghhk 16-20 yil arasinda 202,6 15 0.959
21-25 yil arasinda 215,11
26-30 y1l arasinda 227,13
31 yil ve iistii 304,5
5 yil ve alti 223,61
6-10 y1l aras1 176,09
11-15 yil aras1 180,35
Calisma kosullar: 16-20 yil arasinda 165,66 22,189 0,001
21-25 yil arasinda 188,33
26-30 y1l arasinda 108,75
31 yil ve iistii 97,5
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5 yil ve alta 216,36
6-10 y1l aras1 170,09
11-15 yil arasi1 176,96
Isin talebi 16-20 yil arasinda 204,63 14,875 0.021
21-25 yi1l arasinda 139,22
26-30 y1l arasinda 126,63
31 yil ve iistii 160
5 yil ve alti 211,3
6-10 y1l aras1 208,25
11-15 yil aras1 180,87
Lider iiye iliskileri 16-20 yil arasinda 176,99 11,176 0.083
21-25 y1l arasinda 138,06
26-30 y1l arasinda 104,75
31 yil ve iistii 159
5 yil ve alt1 204,8
6-10 y1l aras1 211,47
11-15 yil aras1 180,9
Odiillendirme 16-20 yil arasinda 190,87 7,287 0.295
21-25 yi1l arasinda 138,06
26-30 yi1l arasinda 219,75
31 yil ve iistii 25

Meslege baglhilik alt boyutunda ¢aligma siirelerine iliskin gruplar arasinda p
degeri 0,05’ten biiyiik oldugu icin istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig:
gorilmektedir. Burada dikkat ¢eken 31 yil ve iistli ¢alisan hemsirelerin meslege
baglilik alt boyut puan ortalamasinin belirgin diizeyde yiiksek ¢ikmasidir ki bunun da
meslekte uzun yillar gecirilmesi sonucu meslege yapilan zaman yatirimindan

kaynaklandig diisiiniilebilir.

Calisma kosullar alt boyutunda ¢alisma stireleri gruplarinin puan ortalamalari
incelendiginde gruplarin puan ortalamalarinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
bulunmaktadir. (p<0,05) Hemsirelerin ¢aligma kosullar1 alt boyut puan ortalamalar
meslekte calisma siirelerine gore anlamli bir farklilik gostermektedir. Bes yil ve
altinda calisan hemsirelerin bu alt boyut puan ortalamasi en yiiksek bulunmustur. Bes
yil ve altinda calisan hemsirelerin ¢alisma kosullar1 alt boyutuna iliskin tutumlari
diger gruplara gére daha olumsuzdur. Bu sonu¢ meslegin ilk yillarinda gen¢ olma,

idealist olma, tiikkenmislik hissetmeme gibi nedenlerle olumsuz ¢alisma kosullar1 ile
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ilgili goriislerini daha ¢ok ve daha iyi ifade etmelerine baglanabilir. Ayrica bu grup
hemsireler meslege ve ise uyum siirecinde ¢alisma kosullar ile ilgili zorluklar1 daha

cok hissediyor olabilirler.

Isin talebi alt boyutunda p degerinin 0,05’ten kiiciik olmas1 nedeniyle
meslekte calisma siirelerine iligkin gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
oldugu sdylenebilir. Isin talebinde de en yiiksek puan ortalamasmi 5 yil ve alt1
calisma siiresi olan hemsireler olusturmaktadir. 5 yil ve alti ¢alisma siiresi olan
hemsireler isin talebi alt boyutuna iliskin daha olumsuz tutuma sahiptir denilebilir.
Hemsirelik teorik yonii oldugu kadar pratik uygulamalarin ve becerilerin de 6nemli
oldugu bir meslektir. ise yeni baslayan hemsireler deneyim, bilgi ve becerilerini
gelistirme ihtiyacindan dolay1 kidemli meslektaslarina ve diger meslek gruplarina
daha bagimli ¢alismakta ve is yogunlugunu Ve isin talebinin olumsuzluklarini daha

yogun hissedebilmektedirler.

Lider tiye iliskileri alt boyutlar1 incelendiginde c¢alisma siirelerine iliskin
gruplarin = puan  ortalamalarinda  istatistiksel olarak  anlamli  bir  fark
gozlenmemektedir. (p>0,05) Lider tiye iligkileri ile ilgili tutumlar mesleki ¢alisma
stireleri ile farklilik gostermez denilebilir, 6te yandan bu alt grup puan ortalamalari
incelendiginde mesleklerinde 10 y1l ve altinda ¢alisma siiresine sahip olanlarin lider

tiyeler ile iliskileri daha kuvvetlidir sonucuna varilabilmektedir.

Odiillendirme alt boyutlar1 incelendiginde galisma siirelerine iliskin gruplarin
puan ortalamalarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark gézlenmemektedir. (p>0,05)
Bu alt grup puan ortalamalar1 incelendiginde meslekte 31 yil ve isti ¢alisan
hemsirelerin bu alt boyut puan ortalamalarinin 6nemli o6l¢iide diisiik oldugu
goriilmektedir. Hemsirelik kosullar1 agir, yipratict olmasi nedeniyle uzun yillar
calisilmas1 zor bir meslektir. Bireyler imkanlar1 olgiisiinde emeklilik siirelerini
doldurdugunda c¢alisma hayatlarin1  sonlandirmaktadir. Emeklilik  siirelerini
doldurmalarina ragmen c¢alisan hemsirelerin motivasyonlarini arttirmak i¢in maddi

ya da manevi motivasyon araglar1 giiclendirilebilir.
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Hemgirelerin verimlilige iliskin tutum o6lg¢egi puanlari meslekte c¢alisma
stirelerine gore istatistiksel olarak farklilik gostermektedir. (p<0,05) Meslekte 5 yil
ve altinda c¢alisan hemsirelerin verimlilige iliskin tutum 6lgegi puan ortalamasinin en
yiiksek oldugu bunu 6-10 yil arasi ¢alisma sliresine sahip hemsirelerin takip ettigi
gozlenmektedir. Hemsirelerin meslegin ilk yillarinda daha geng olmalarinin, fiziksel,
zihinsel ve manevi olarak daha zinde olmalarinin, kuruma, yoneticilerine ve daha
kidemli mesai arkadaslarina kendilerini ispat etme, yer edinme ihtiyact duymalarinin
ya da mesleki kariyerlerini ilerletme diislincesinde olmalarinin bu sonucu
olusturabilecegi diislintilebilir. Kurumlar verimliligin yiiksek tutulmasi gereken
birimlerde meslegin ilk yillarindaki hemsireleri ¢alistirarak verimliliklerine katki
saglayabilirler. Verimlilige iligkin tutum o6l¢ek puan ortalamasi en diisiik grubun
meslekte 31 yi1l ve istii ¢alisgan hemsireler oldugu goriilmektedir. Buradan
hemgsirelerin c¢aligma alanlar1 belirlenip, is planlari yapilirken meslekte ¢alisma

stiresinin dikkate alinmasi gerektigi sonucuna varilabilir.

4.7. Hemsirelerin Kurumda Calsma Yih fle Verimlilige iliskin

Tutumlar1 Arasindaki iliskiye Yonelik Bulgular

Katilimcilarin verimlilige iliskin tutum o6zelliklerinin bu kurumda caligma
stire gore farklilagip farklilasmadiginin incelenmesi igin yapilan Kruskal-Wallis H

testi sonuglart Tablo 10°da gosterilmektedir.
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Tablo 10: Hemsirelerin Verimlilige iliskin Tutum Ozelliklerinin Bu Kurumda

Calisma Siirelerine Gore Farkhlasip Farklilasmadigimin Incelenmesi

Degisken Kurumda ¢ahsma S.0. H p
siiresi
5 yil ve alt1 208,75
imlilik 6lcegi 6-10 y1l 201,81
Verimlilik 6lcegi puanlari yu arasi 9,759 0. 021
toplam 11-15 yil arasi 148,57
16-20 y1il arasinda 168,01
5 yil ve alti 198,48
6-10 y1l aras1 202,99
Meslege baghhk 2,325 0.508
11-15 y1l arasi 185,98
16-20 yil arasinda 226,56
5 yil ve alt1 209,8
6-10 y1l aras1 188,11
Cahisma Kosullari 9,12 0,028
11-15 y1l arasi 163,19
16-20 yil arasinda 161,81
5 yil ve alti 205,01
. 6-10 y1l 180,01
isin talebi yr arast 2,142 0.543
11-15 yil arasi 185,98
16-20 yil arasinda 193,83
5 yil ve alt1 209,73
6-10 y1l 206,76
Lider iiye iliskileri yr arast 14,419 0.002
11-15 y1l arasi 132,28
16-20 yil arasinda 167,09
5 yil ve alt1 203,28
.. 6-10 y1l 218,46
Odiillendirme yr arast 3,747 0.290
11-15 yil arasi 177,28
16-20 yil arasinda 175,99

Meslege baglilik alt boyutunda kurumda caligsma stirelerine iliskin gruplarin
puan ortalamalar1 arasinda p degeri 0,05’ten biiyiik oldugu icin istatistiksel olarak
anlaml bir fark olmadig1 goriilmektedir. Hemsirelerin bu alt boyuttaki goriislerinin
kurumda calisma siireleri ile farklilagsmadigini soylemek miimkiindiir. Ancak
kurumda 16-20 yil arasi g¢alisan hemsirelerin meslege baglilik alt boyut puan
ortalamalarinin en yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bu durum meslege harcanan emek ve
kuruma harcanan emegin yliksek olmasi, meslege bagliligin orgiitsel bagliliktan

etkilenmesinden kaynaklanabilir.
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Calisma kosullart alt boyutunda hemsirelerin kurumda calisma stirelerine
iligkin gruplarin puan ortalamalar1 arasinda anlamli bir fark oldugu goriilmektedir.
(p<0,05) Bu alt boyutta en yiiksek puan ortalamasinin kurumda 5 yil ve alt1 siirede
calisan hemsirelere ait oldugu ve kurumda gegcirilen siire arttik¢a puan ortalamasinin
distigii goriilmektedir. Kurumda 5 yil ve alti siirede calisan hemsireler ¢alisma
kosullar1 alt boyutuna iliskin daha olumsuz tutuma sahiptir. Bu sonu¢ kurumda
calismaya yeni baslayan bireylerin ¢alisma kosullar1 ile ilgili beklentilerinin fazla
olmasi ile iliskilendirilebilir. Yo6neticiler kurumda ¢alismaya baslayacak hemsirelerin
calisma kosullart ile ilgili beklentilerini 6grenmeli, mevcut durum hakkinda

bilgilendirmeli ve olumsuzluklar1 diizeltmelidir.

Isin talebi alt boyutunda kurumda calisma siirelerine iliskin gruplarin puan
ortalamalari arasinda p degeri 0,05’ten biiyiik oldugu igin istatistiksel olarak anlamli
bir fark olmadig goriilmektedir. Hemsirelerin bu alt boyuttaki goriislerinin kurumda
calisma stireleri ile farklilasmadigini séylemek miimkiindiir. Ancak en yiiksek puan
ortalamasmnin kurumda 5 yil ve alti siirede calisan hemsirelere ait oldugu
goriilmektedir. Bunun nedeni kurumda c¢alismaya yeni baglayan hemsirelerin
kurumda, calistiklar1 birimde ve ekip i¢inde yer edinmeye g¢aligmalari, Orgiitiin bir
pargast olmak igin gayret gostermeleri gibi nedenlerin de etkisi ile isin talebi ile ilgili

zorluklar1 daha fazla hissetmeleri olabilir.

Lider iiye iligkileri alt boyutunda hemsirelerin kurumda g¢alisma siirelerine
iligkin gruplarin puan ortalamalari arasinda anlamli bir fark oldugu gériilmektedir.
(p<0,05) Bu alt boyutta en yiiksek puan ortalamasinin kurumda 10 yil ve alt1 siirede
calisan hemsirelere ait oldugu goriilmektedir. 10 yil iizeri kurumda ¢alisanlarin
puanlarinin daha diisiik oldugunu s6ylemek miimkiindiir. Bir kurumda ¢alisanin uzun
yillar gecirmesi ¢aliganin kurumdan beklentilerini de arttirmaktadir. Hemsireler i¢in
bu beklentiler; terfi, daha az yofun birimlerde caligmak, gece nébeti tutmamak
seklinde siralanabilir. Beklentilerin karsilanmamasi1 ¢alisanlarda kiiskiinliige,
yonetime tepkiye neden olabilmektedir. Sonucun bununla iligkili olabilecegi

diisiiniilebilir.
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Odiillendirme alt boyutunda kurumda calisma siirelerine iliskin gruplarin
puan ortalamalar1 arasinda p degeri 0,05’ten biiyiikk oldugu igin istatistiksel olarak
anlaml bir fark olmadig1 goriilmektedir. Ancak 11 yil ve {izeri kurumda ¢alisanlarin
puan ortalamalar1 diger gruplara gore belirgin diizeyde diisiiktiir. Buradan kurumda
caligma siiresi arttikca hemsirelerin 6diillendirme ile ilgili beklentilerinin arttig

sonucuna varilabilir.

Hemsirelerin verimlilige iliskin tutum 0Olgegi puanlari kurumda caligsma
stirelerine gore istatistiksel olarak farklilik gostermektedir. (p<0,05) Kurumda 5 yil
ve altinda ¢alisan hemsirelerin verimlilige iligkin tutum 6l¢egi puan ortalamasinin en
yiiksek oldugu, kurumda 11-15 yil arasi ¢alisanlarin puan ortalamasmin en diisiik
oldugu goriilmektedir. Kurum yoneticileri, hemsireler i¢in kurumda 11 yil ¢alistiktan
sonra nelerin degistigini, hangi ihtiyaclarin ve beklentilerin arttigin1 aragtirmali, bu
yondeki diizenlemeleri yapmali ve kurumda 10 yil iizeri ¢alisma yilina sahip

hemsirelerin verimlilige bakisini olumlu yonde degistirme yoluna gitmelidir.

4.8. Hemsirelerin Cahstiklar1 Birim ile Verimlilige Iliskin Tutumlar:

Arasindaki Iliskiye Yonelik Bulgular

Katilimcilarin verimlilige iliskin tutum 6zelliklerinin calistiklar1 birimlere
gore farklilagip farklilasmadiginin incelenmesi i¢in yapilan Kruskal-Wallis H testi

sonuclar1 Tablo 11°de gosterilmektedir.
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Tablo 11: Hemsirelerin Verimlilige liskin Tutum Ozelliklerinin Cahstiklari

Birimlere Gore Farkhlasip Farkhlasmadiginin incelenmesi

Degisken Calisilan birim S.0. H p
Yatakl servisler 205,81
oL Yogun bakimlar 209,56
Verlmlllllzooglg::rgr]l puanar: Yatakh iiniteler 139,63 4,169 ,384
Poliklinikler 104
Birimler 189,05
Yatakl servisler 195,61
Yogun bakimlar 204,13
Meslege baghlik Yatakl iiniteler 204,92 5,856 210
Poliklinikler 75,5
Birimler 238,55
Yatakl servisler 213,82
Yogun bakimlar 204,44
Cahsma kosullari Yatakli iiniteler 131,63 3,988 408
Poliklinikler 98,5
Birimler 157,5
Yatakl servisler 195,94
Yogun bakimlar 21141
Isin talebi Yatakh iiniteler 168,96 4,315 1365
Poliklinikler 142,25
Birimler 226,25
Yatakh servisler 197,78
Yogun bakimlar 217,63
Lider iiye iliskileri Yatakh iiniteler 155,06 7,730 ,102
Poliklinikler 92,75
Birimler 147,85
Yatakh servisler 211,57
Yogun bakimlar 191,43
Odiillendirme Yatakh iiniteler 193,94 11,157 ,025
Poliklinikler 195
Birimler 173,9

Meslege baglilik alt boyutunda calisilan birimlere iliskin puan ortalamalari
arasinda p degeri 0,05’ten biiyiik oldugu icin istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmadig1 goriilmektedir. Hemsirelerin meslege bagliliga iliskin ifadeleri calistiklari
birimlere gore farklilik gostermemistir denilebilir. Meslege baglilik alt boyutunda
calisilan birime iliskin puan ortalamalari incelendiginde poliklinikte ¢alisan
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hemsirelerin en diisikk puan ortalamasma sahip oldugu goriilmektedir. Poliklinik
hizmetlerinin gerektirdigi hemsirelik uygulamalarinin smirli olmasinin hemsirelerin
sahip oldugu bilgi ve beceriyi kullanmasini da siirlandirmasi, islerin rutin halde
yapilmasina neden olmasi ve hemsirelerin meslekten aldigi doyumu azalmasinin bu

sonucu yaratacagi diisliniilebilir.

Tablo incelendiginde ¢aligsma kosullar alt boyutunda hemsirelerin ¢alistiklar
birime iliskin puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig
goriilmektedir. (p>0,05) Buna ragmen ¢alisilan birime iliskin puan ortalamalarindan
yatakli servisler ve yogun bakimlarda c¢alisan hemsirelerin ¢alisma kosullarina
yonelik daha olumsuz tutumlara sahip oldugu, poliklinik hemsirelerinin diger
birimlerde ¢alisanlara gére daha olumlu tutumlara sahip oldugu da sdylenebilir.
Yatakli servisler ve yogun bakimlar; hasta ve is yogunlugunun fazla oldugu,
teknolojinin yogun kullanildigi, dokiimantasyon islerinin ¢ok oldugu, biiyiik bir
ekiple calisilmast gereken birimlerdir. Burada c¢alisan hemsirelerin  ¢alisma
kosullarna iligkin daha olumsuz tutumlara sahip olmasi, yoneticilerin kurumda bu
alanlarda hemsire sayis1 ve ¢aligma ¢izelgesi diizenlemelerini, gereken fizik ve teknik
alt yapiy1, ekip tiiyelerinin {izerine diisen gorevleri zamaninda ve eksiksiz yapip

yapmadigini gézden gecirmeleri gerektigini diisiindiirebilir.

Isin talebi alt boyutunda ¢alisilan birimlere iliskin gruplarin puan ortalamalari
arasinda p degeri 0,05’ten biiyiik oldugu igin istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmadig1 goriilmektedir. Bu alt boyutta calisilan birime iliskin en diisiik puan
ortalamasinin poliklinikte ¢alisan hemsirelere ait oldugu ve bu gruptaki hemsirelerin

daha olumlu tutuma sahip oldugu dikkat ¢ekmektedir.

Lider tiye iliskileri alt boyutunda g¢alisilan birime iliskin puan ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktur. (p>0,05) Ancak bu alt boyut puan
ortalamalarindan yogun bakimlarda ¢alisan hemsirelerin lider iiye iliskilerine yonelik
ifadelerinin diger birimlerde calisanlara gore daha olumlu, poliklinikte calisan
hemsirelerin ifadelerinin daha olumsuz oldugu sdylenebilir. Bu durum yogun
bakimlarin 6zel birimler olmasi1 ve bu nedenle ekip calismasini ve ¢ok iyi liderlik

ozellikleri gerektirmesi ile agiklanabilir. Poliklinik hemsirelerinin genelde dogrudan
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ist yoneticilere bagli olmasi yonetici ile siirekli iletisime ge¢mesini, yaptigi isi
gostermesini ve yoneticilerden olumlu ya da olumsuz geribildirim almasini
giiclestirmektedir. Bu poliklinik hemsirelerinin puan ortalamalarinin diisiik olmasin

aciklayabilir.

Tablo incelendiginde 6diillendirme alt boyutunda g¢aligilan birime iliskin puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (p<0,05)
Odiillendirme alt boyutunda calisilan birimlerin puan ortalamalarinda diger calisilan
birimlere gore en yiiksek puani yatakli servisler, en diisiik puan1 da birimler almistir.
Elektrokardiyografi hemsireligi, beslenme hemsireligi, diyabet hemsireligi gibi
birimlerde daha bireysel c¢alisilmasi, yatakli birimlerdeki kadar biiylik ekibe dahil
olunmamasi bu birimlerde ¢alisan hemsirelerin sosyal etkilesimlerini azaltmaktadir.
Ayni zamanda diger meslektaslarindan ayr1 bir ortamda ¢alismalar1 yapilan isin
yogunluk diizeyinin meslektaslar1 tarafindan goriilmeyip elestirilmesine yoneticiler
tarafindan yapilan isin sorgulanmasina neden olabilmektedir. Birim hemsirelerinin
odiillendirmeye iligskin diger ¢alisilan birimlerden daha olumsuz ifadeye sahip olmasi

bu nedene baglanabilir.

Hemsirelerin verimlilige iliskin tutum o6l¢egi puan ortalamalar ¢alistiklar
birime gore istatistiksel olarak farklilik gostermemektedir. (p>0,05) Hemsirelerin
verimlilige iliskin tutumlar ¢alistiklar1 birime gore farklilik gostermez de denilebilir.
Ancak tabloda dikkat c¢eken; yogun bakimlarda calisan hemsirelerin 6l¢cek puan
ortalamalarinin diger birimlerde c¢alisan hemsirelere gore daha yiiksek oldugu
dolayist ile verimlilige iliskin daha olumlu tutumlara sahip oldugudur. Bunun nedeni
yogun bakim iinitelerinde mesai saatinde hemsire basina diisen hasta sayisinin daha
az olmasi, hemsirelerin yogun bakimda bagimsiz aktivitelerini daha ¢ok uygulayip
otonomilerini daha ¢ok kullanabilmeleri ve dolayisiyla is doyumunun ve

motivasyonun burada c¢alisan hemsirelerde daha yiiksek olmasi olabilir.
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4.9. Hemsirelerin Pozisyonu ile Verimlilige iliskin Tutumlar1 Arasindaki

fliskiye Yonelik Bulgular

Katilimcilarin  verimlilige iliskin tutum Ozelliklerinin pozisyonlarina gore
farklilagip farklilasmadigmin incelenmesi i¢in yapilan Kruskal-Wallis H testi

sonuglar1 Tablo 12°de gosterilmektedir.

Tablo 12: Hemsirelerin Verimlilige fliskin Tutum Ozelliklerinin Pozisyonlarina

Gore Farkhlasip Farkhlasmadigimin Incelenmesi

Degisken Pozisyon S.0. H p

Servis-yatak bas1 hemsiresi 208,29

Verimlilik ol¢egi puanlari Servis sorumlu hemsiresi 202,90 12780 005
toplam ' :
Poliklinik hemsiresi 108,10
Diger 178,18

Servis-yatak bas1 hemsiresi 199,27

Meslege baglihk Servis sorumlu hemsiresi 225,44 5572 134
Poliklinik hemsiresi 142,90
Diger 210,26

Servis-yatak bas1 hemsiresi 208,65

Calisma kosullart Servis sorumlu hemsiresi 193,08 8.434 038
Poliklinik hemsiresi 143,20
Diger 171,22

Servis-yatak bas1 hemsiresi 201,81

isin talebi Servis sorumlu hemsiresi 175,76 3,764 288
Poliklinik hemsiresi 168,30
Diger 218,20

Servis-yatak basi hemsiresi 210,39

Servi Iu hemsiresi 192,24

Lider iiye iliskileri CrVIS sorumiu iemsirest 13,027 | ,005
Poliklinik hemsiresi 125,17
Diger 166,30
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Servis-yatak bas1 hemsiresi 205,80

Odiillendirme Servis sorumlu hemsiresi 222,29 9,535 023
Poliklinik hemsiresi 133,03
Diger 173,71

Tablo incelendiginde meslege baglilik alt boyutunda ¢alisilan pozisyona
ilisgkin puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi
goriilmektedir. (p>0,05) Buradan hemsirelerin c¢alistigi pozisyonlarla meslege
baglihk faktorii acisindan fark olmadigi sonucuna varilabilir. Poliklinik
hemsirelerinin bu alt boyut puan ortalamasinin en diisiik oldugu gézlenmektedir. Bu
durum meslege bagliligin ise baghilik ile iliskisiyle bagdastirilabilir. Poliklinikte
calisan hemsirelerin is kapsaminin, aldiklar1 egitim ve beceri diizeylerinin altinda bir
yeterlilik gerektirmesi is doyumlarini azaltip, ise bagliliklarini ve dolayisi ile meslege

bagliliklarin1 azaltiyor olabilir.

Calisma kosullar1 alt boyutu c¢alisilan pozisyon puan ortalamalar1 arasinda
anlaml bir fark vardir. (p<0,05) Ozellikle servis-yatak basi hemsirelerinin ¢alisma
kosullarina iliskin puan ortalamasinin en yiiksek oldugu, poliklinik hemsirelerinin
puan ortalamasinin en diisiikk oldugu goriilmektedir. Yatak basi hemsireleri siirekli
yatan hastaya bakmakta, rutin takip-tedavi uygulamakta, sik sik acil durumlara
miidahale etmekte, ndbet sistemi ile ¢aligmakta, biiytik bir ekip iginde yer almaktadir.
Poliklinik hemsireleri sadece gilindiiz c¢alismakta, siirekli hasta bakimina
katilmamakta, rutin tedavi-takip-bakim gibi hasta bakim aktiviteleri uygulamak
zorunda kalmamakta, nadiren acil durumlar ile karsilagsmaktadir. Dolayis1 ile puan
ortalamasi en yiiksek, tutumlar1 daha olumsuz ¢ikan servis-yatak basi hemsirelerinin
tutumlarinin olumlu yonde degismesi i¢in ¢alisma kosullar ile ilgili bilesenlerin
yoneticiler tarafindan tekrar gozden gecirilmesi ve gerekli diizenlemelerin yapilmasi

faydali olabilir.

Isin talebi alt boyutunda galigilan pozisyona iligkin puan ortalamalar1 arasinda
p degeri 0,05’ten biiylik oldugu icin istatistiksel olarak anlamli bir farklilik yoktur.
Diger grubu pozisyonda (hemsirelik hizmetleri miidiir ve yardimcilari, diyabet

hemsiresi, egitim hemsiresi, beslenme hemsiresi, elektrokardiyografi hemsiresi,
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kalite ve akreditasyon hemsiresi, saglik kurulu raporlama hemsiresi) calisan
hemsirelerin isin talebi ile 1ilgili puan ortalamalarinin en yiliksek oldugu
gorilmektedir. Bu gruptaki hemsirelerin biraz daha bireysel ¢alismalarinin, 6zellikle
yonetici hemsirelerin kendi meslektaslari, diger meslek mensuplar1 ve hastalar
arasindaki koordinasyonu saglamada merkez olmak zorunda kalmalarinin, ayni
zamanda malzeme kaydi ve temini, dokiimantasyon ve lstler ile direkt olarak rapor
verme zorunlulugunun bu gruptaki hemsirelerin bu alt boyuttaki tutumlarin1 daha

olumsuz yonde etkiledigini diisiindiirebilir.

Tablodan lider iiye iliskileri alt boyutunda calisilan pozisyona iliskin puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu sonucuna
varilmaktadir. (p<0,05) Servis-yatak basi hemsirelerinin puan ortalamalarinin en
yiiksek olmasi sebebiyle bu grubun lider iiye iliskileri acisindan en olumlu tutuma
sahip grup oldugu, poliklinik hemsirelerinin puan ortalamalarmin en diisiik olmasi
sebebiyle bu grubun lider iiye iligkileri agisindan daha olumsuz tutuma sahip grup
oldugu soylenebilir. Yonetici hemsirelerin bu grupla olan iliskilerini gdzden
gecirmelerinin, ihtiyag ve beklentilerini tekrar degerlendirmelerinin faydali olacag:

diistiniilmektedir.

Odiillendirme alt boyutu ¢alisilan pozisyon puan ortalamalar1 arasinda p
degeri 0,05’ten kii¢iik oldugu icin anlamli bir farklilik vardir. Servis sorumlu
hemsirelerinin puan ortalamalar1 en yiiksek olarak bulunmustur. Buradan servis
sorumlu hemsirelerinin ddiillendirme ile ilgili olumlu ifadelere sahip oldugu
soylenebilir. Odiiliin bircok boyutu bulunmaktadir; servis sorumlular1 icin alt
kademesinde ¢alisanlar ile iyi iliskiler, sorumlusu oldugu serviste tedavi olan hastalar
ve yakinlari tarafindan yapilan olumlu geribildirimler, idari amirlerinin olumlu
elestirileri bunlardan bazilaridir. Poliklinik hemsirelerinin 6diillendirme alt boyut
puan ortalamalar1 da en diisiik bulunmasi lider {iye iliskileri alt boyutu sonucunu

destekler niteliktedir.

Verimlilige iliskin tutum Olgeginin ¢alisilan pozisyon ile iliskili puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (p<0,05)

Hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlar calistiklart pozisyona gore farklilik
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gostermektedir. Poliklinik hemsirelerinin bes alt boyutta ve verimlige iliskin tutum
Olceginde puan ortalamalarinin en diisilk olmasi diisiindiiriiciidiir. Bu sonug¢ bu
pozisyonda c¢alisan hemsirelerin malzeme kullanimi, zaman yonetimi, kurumun
kazanclarinin ve kayiplarinin dikkate alinmasi gibi konularda yeterince duyarli
olmadigini ve yeterince sorumluluk hissetmedigini diislindiirebilir. Burada verilecek
hizmet ici egitimler ile verimlilige iligkin biling gelistirilip, konuyla ilgili motivasyon
araclan kullanilarak duyarhiliklart arttirilabilir. Servis-yatak basi hemsirelerinin ve
servis sorumlu hemsirelerinin diger iki pozisyonda ¢alisan hemsirelere gére puan
ortalamalarinin yiiksek olmasi nedeniyle bu pozisyondaki hemsirelerin verimlilige
iligkin tutumlarinin daha olumlu oldugunu séylemek dogrudur. Tedavi ve bakima
iliskin malzemeyi daha ¢ok kullanan ve takibini saglayan, zamanin kullanimini dogru
yapmast gereken, en ¢ok hasta ile karsilasan pozisyonda ¢alisan bu hemsirelerin

verimlilige iliskin olumlu tutumlara sahip olmasi istenen bir sonugtur.

4.10. Hemsirelerin Cahsma Sekli fle Verimlilige iliskin Tutumlar
Arasindaki Iliskiye Yonelik Bulgular

Katilimcilarin verimlilige iliskin tutum 6zelliklerinin ¢alisma sekline gore
farklilasip farklilasmadigimin incelenmesi i¢in yapilan Kruskal-Wallis H testi

sonuglar1 Tablo 13’te gosterilmektedir.

Tablo 13: Hemsirelerin Verimlilige Iliskin Tutum Ozelliklerinin Calisma

Sekline Gore Farkhlasip Farkhilasmadigimin Incelenmesi

Degisken Calisma sekli S.0 H p
Siirekli giindiiz 169,90
Verimlilik ol¢egi Siirekli gece 247,83 11.226 004
puanlar: toplam 8 saat giindiiz, 16 saat gece
. 209,85
vardiyasi
Siirekli giindiiz 211,39
Meslege baghilik Siirekli gece 252,75 4234 | 120
8 saat giindiiz, 16 saat gece 194.24
vardiyasi '
Siirekli giindiiz 164,19
Calisma kosullari Siirekli gece 249,38 15,289 ,000
8 saat gunduz., 16 saat gece 211,90
vardiyasi
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Siirekli giindiiz 182,85
isin talebi Siirekli gece 230,08 3,844 146
8 saat gunduz‘, 16 saat gece 205,80
vardiyasi
Siirekli giindiiz 171,57
Lider iiye iligkileri Siirekli gece 225,46 9,159 010
8 saat gunduz., 16 saat gece 210,18
vardiyasi
Siirekli giindiiz 192,93
Odiillendirme Siirekli gece 211,50 683 711
8 saat gunduz., 16 saat gece 202,84
vardiyasi

Tablo incelendiginde meslege baglilik alt boyutunda p degeri 0,05’ten biiyiik
oldugu i¢in meslege baghilik alt boyutu c¢alisma sekli puan ortalamalarinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi goriilmektedir. Dikkat ¢ekici olan;
siirekli gece calisanlarin meslege baglilik ortalama puanlarinin diger sekilde
calisanlardan daha yiiksek oldugudur. Bunun nedeni siirekli gece ¢alisanlar1 giindiiz
baska boliimlerde 6rgiin 6grenimine devam eden yeni mezun, daha geng hemsirelerin

olusturmasi olabilir.

Calisma kosullar1 alt boyutu calisma sekli puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (p<0,05) Siirekli gece ¢alisanlarin puan
ortalamalar1 diger sekillerde calisanlardan yiiksektir dolayisiyla siirekli gece
calisanlarin ¢alisma kosullarina yonelik goriis ve tutumlari daha olumsuzdur
denilebilir. Hemgirelik gece de ¢alismay1 gerektiren bir meslek oldugu i¢in ancak
kurum kurallan ile yiiksek c¢alisma yilina sahip olan, ¢ocuk sahibi olup siit izni
kullanan ya da gece caligmasina engel teskil eden belgelenmis bir hastaligi olan
hemsireler stirekli giindiiz calistirilabilmektedir. Siirekli giindiiz ¢alisan hemsirelerin
calisma kosullart ile ilgili beklentilerinin karsilanmasi bu grup calisanlarin puan

ortalamalarinin en diisiik, tutumlarinin daha olumlu olmasini agiklayabilir.

Tablo incelendiginde isin talebi alt boyutunda p degeri 0,05’ten biiyiik oldugu
icin isin talebi alt boyutu calisma sekli puan ortalamalarinda istatistiksel olarak
anlaml bir fark yoktur denilebilir. Bu alt boyutta siirekli giindiiz ¢alisanlarin puan

ortalamalarinin en disiik, stirekli gece calisanlarinin puan ortalamalarinin ise en
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yiikksek olusu; giindiiz mesailerinde tiim saglik ekibinin hastanede bulunmasi,
yonetim denetiminin daha sik yapilmasi ve yonetime ulagimin daha kolay olmasi

dolayisi ile sorunlarin daha kolay ve ¢abuk ¢6ziilmesi ile agiklanabilir.

Lider tiye iliskileri alt boyutunda p degeri 0,05’ten kiigiik oldugu igin bu alt
boyutun calisma sekli puan ortalamalarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
vardir. Lider tiye iligkileri ile ilgili goriisler calisma sekli ile farklilik gdstermektedir.
Bu alt boyutta siirekli glindiiz calisanlarin puan ortalamalar1 en diisiik, siirekli gece
calisanlarin puan ortalamalar1 ise en yiiksek bulunmustur. Arastirma yapilan
kurulusta hemsire kendi talebi ile siirekli gece calisabilmektedir. Bu hemsirelerin
mesai taleplerinin yerine getirilmesi, gece slirekli olarak yonetici ile iletisimde
bulunmama durumu siirekli gece calisan hemsirelerin yonetici baskisin1 daha az
hissetmesine neden olabilecegi i¢in bu gruptaki hemsirelerin lider iiye alt boyut puan
ortalamalar1 yiiksek ¢ikmis olabilir. Hemsirelik meslegi siirekli gilindiiz ¢alisma
imkan1 olan bir meslek degildir. Kurum ancak kendi politikasi ile hemsireleri sadece
giindiiz ¢alistirabilmektedir. Genel politika; zorunlulugu olan ve belli bir yili agmis
olan hemsireleri siirekli giindiiz calistirmaktir. Ozellikle yiiksek calisma yili ve yasa
sahip hemsirelerin yoneticiyi otorite olarak kabul etmemesi ve taleplerinin fazlalig
bu grup hemsirelerin yoneticiler ile zaman zaman ¢atigsmalarina neden olmaktadir.

Bu grup hemsirelerin puan ortalamasinin diisiik ¢ikmasi bu durumla iliskili olabilir.

Odiillendirme alt boyutunda p degeri 0,05’ten biiyiikk oldugu igin
odiillendirme alt boyutu calisma sekli puan ortalamalarinda istatistiksel olarak
anlaml bir fark yoktur. Hemsirelerin calisma sekilleri ile oddiillendirmeye iliskin
tutumlar arasinda fark yoktur. Ancak siirekli gece calisan hemsirelerin puan
ortalamalarinin yiiksek ¢iktig1 tabloda goriilmektedir. Bu sonug¢ bu hemsirelerin 6diil

beklentileri ile iligskilendirilebilir.

Tablo 13’ten hemsirelerin verimlilige iliskin tutum 6l¢egi p degeri 0,05’ten
kiiciik oldugu goriilmektedir. Bu nedenle hemsirelerin verimlilige iliskin tutum
Olcegi calisma sekli puan ortalamalarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir
denilebilir. Ayn1 zamanda hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlari ¢alisma
sekillerine  gore farklilasabilmektedir de denilebilir. Puan ortalamalar
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degerlendirildiginde siirekli giindiiz ¢alisanlarin en diisiik, siirekli gece calisanlarin
en yiksek ortalamaya sahip oldugu goriilmektedir. Siirekli gece ¢alisanlarin
verimlilige iligkin goriislerinin daha olumlu yonde oldugu sdylenebilir. Bu durum

stirekli gece calisanlarin daha geng hemsirelerden olusmasi ile iliskilendirilebilir.

4.11. Hemsirelerin Meslegi Isteyerek Se¢cme Ile Verimlilige iliskin
Tutumlar1 Arasindaki iliskiye Yonelik Bulgular

Katilimcilarin verimlilige iliskin tutum Ozelliklerinin hemsirelik meslegini
isteyerek se¢cmelerine gore farklilasip farklilagsmadiginin incelenmesi icin yapilan

Mann-Whitney U testi sonuglart Tablo 14’te gosterilmektedir.

Tablo 14: Hemsirelerin Verimlilige Iliskin Tutum Ozelliklerinin Hemsirelik

Meslegini isteyerek Secmelerine Gore Farklilagip Farklilasmadiginin

Incelenmesi
Hemsirelik
Degisken meslegini S.O U p
isteyerek secme
imlilik 6lcesi Evet 226,23
Verimlilik dl¢egi puanlar 12682.500 000
toplam Hayir 159,82
Evet 229,10
Meslege baghlik 11981,000 ,000
Hayir 155,30
Evet 216,16
Calisma kosullari 15150,000 ,001
Hayir 175,74
. Evet 220,18
Isin talebi 14167,000 ,000
Hayir 169,40
Evet 207,73
Lider iiye iliskileri 17216,000 ,115
Hayir 189,07
.. Evet 210,76
Odiillendirme 16473,000 ,025
Hayir 184,28

Tabloda meslege baglilik alt boyutu incelendiginde hemsirelik meslegini
isteyerek secen ve segmeyen hemsirelerin puan ortalamalar1 arasinda anlamli bir fark
oldugu soylenebilir. (p<0,05) Hemsirelik meslegini isteyerek segenlerin puan
ortalamalar1 daha yiiksek oldugu i¢in meslegi isteyerek segenlerin meslege baglilik
ile ilgili tutumlar1 daha olumludur da denilebilir. Bu sonu¢ beklenen bir sonugtur.

Meslege baglilik oOrgiitsel bagliligin ilk asamalarindan biri oldugu i¢in kurum
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yoneticilerine ortalama puanit daha disiikk olan, meslegi isteyerek segmeyen ve
mesleki baglilik alt boyut puani diisiik olan ¢alisanlarin bu baglhlik diizeyinin nasil

arttirilabileceginin yollarinin aranmasi onerilebilir.

Calisma kosullar1 alt boyutunda p degeri 0,05’ten kii¢iik oldugu igin
hemsirelik meslegini isteyerek secen ve segmeyen hemsirelerin puan ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugunu sdylemek miimkiindiir. Meslegi
isteyerek secenlerin puan ortalamalarmin yiiksek oldugu tablodan goriilmektedir.
Meslegi isteyerek se¢cme meslege baglilik iizerinde 6nemli etkiye sahip olan bir
faktordiir. Mesleki baglilik da bireyin yasam tatminini arttirabilmekte, meslek bireyin
yasaminin bir pargast olmakta bu durum kisinin meslegini yaparken zor kosullar
gormezden  gelmesini, c¢alisma  kosullarim1  daha  olumlu  algilamasim
saglayabilmektedir. Meslegini isteyerek segen hemsirelerin bu alt boyutta olumsuz
goriiglerini ifade etmesi yoneticilerin ¢alisma kosullarin1 goézden gegirip olumlu

yonde, yeni diizenlemeler yapmasi gerektigini diisiindiirmektedir.

Isin talebi alt boyutunda p degeri 0,05’ten kii¢iik oldugu icin hemsirelik
meslegini isteyerek segen ve se¢gmeyen hemsirelerin puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. Meslegi isteyerek secenlerin puan
ortalamalar1 mesle8i isteyerek se¢meyenlerden yiliksek bulunmustur. Buradan
meslegi isteyerek secenlerin isin talebi ile ilgili daha olumsuz goriislere sahip oldugu
sOylenebilir. Bu sonug; kurumda, isin talebi alt boyut bilesenlerinin meslegi isteyerek

secen hemsirelerin beklentilerini karsilamadigini diistindiirebilir.

Tablodan lider iiye iligkileri alt boyutu hemsirelik meslegini isteyerek secen
ve segmeyen hemsirelerin puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark olmadigi goriilmektedir. (p>0,05) Ancak meslegi isteyerek secenlerin puan
ortalamalarinin daha yiiksek oldugu da dikkat g¢ekmektedir. Meslegi isteyerek
segmek meslektaglar1 sevmeye, daha olumlu mesleki iliskiler kurmaya ve 6zellikle

yonetici iligkilerinde daha az elestirel olmaya neden olmaktadir.

Odiillendirme alt boyutu incelendiginde hemsirelik meslegini isteyerek secen

ve se¢gmeyen hemsirelerin puan ortalamalar1 arasinda anlamli bir fark oldugu
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sOylenebilir. (p<0,05) Meslegi isteyerek secenlerin puan ortalamalarinin daha yiiksek
oldugu ve bu grubun ddiillendirmeye iliskin daha olumlu tutumlara sahip oldugu da
sOylenebilir. Meslegi isteyerek segmenin is doyumunu olumlu yonde arttirmasi ile bu

grubun 6diil beklentilerinin daha diisiik olmas1 bu sonucu yaratmis olabilir.

Hemsirelerin verimlilige iligskin tutumu 6l¢egi hemsirelik meslegini isteyerek
secen ve segmeyen hemsirelerin puan ortalamalart arasinda anlamli bir fark vardir.
(p<0,05) Meslegi isteyerek secenlerin puan ortalamalar1 meslegi isteyerek
secmeyenlerden daha yiiksek bulunmustur. Meslegi isteyerek segen hemsirelerin
verimlilige iligkin tutumu daha olumludur denilebilir. Meslegi isteyerek segip
isteyerek yapmak bireyin performansini dolayisi ile verimini de olumlu yonde
etkilemektedir. Kurumlar is gorenin verimliligi ve verimlilige bakist ile ilgili

beklentilerinde bu bireysel faktorii de dikkate almalidir.

4.12. Hemsirelerin Sosyo-Ekonomik Durumu fle Verimlilige iliskin

Tutumlar1 Arasindaki iliskiye Yonelik Bulgular

Katilimeilarin -~ verimlilige iligkin tutum 6zelliklerinin  sosyo-ekonomik
durumuna gore farklilasip farklilasmadiginin incelenmesi igin yapilan Kruskal-

Wallis H testi sonuglar1 Tablo 15°te gosterilmektedir.

Tablo 15: Hemsirelerin Verimlilige fliskin Tutum Ozelliklerinin Sosyo-

Ekonomik Durumuna Gére Farkhlasip Farklilasmadiginin incelenmesi

Sosyo-ekonomik

Degisken durum S.0. H p

Cok diisiik 201,09
imlili blcesi Diisiik 179,10

Verimlilik tutum dlgegi usu 2718 437
toplam Orta 203,35
Yiiksek 224,73
Cok diisiik 197,47
Diisiik 207,80

Meslege baghhk 3,761 ,288
Orta 196,95
Yiiksek 257,92
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Cok diisiik 235,75
Diisiik 177,18
Cahsma kosullar: 4,647 ,200
Orta 203,93
Yiiksek 176,62
Cok diisiik 167,59
. Diisiik 192,61
Isin talebi 3,007 ,391
Orta 202,05
Yiiksek 238,12
Cok diisiik 189,31
Diisiik 188,43
Lider iiye iliskileri 1,202 ,753
Orta 203,81
Yiiksek 187,35
Cok diisiik 170,56
.. Diisiik 173,34
Odiillendirme 7,360 ,061
Orta 204,80
Yiiksek 252,46

Tablodan meslege baglilik alt boyutu sosyo-ekonomik gelir durumu puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi goriilmektedir.
(p>0,05) Meslege baglilik alt boyutu, sosyo-ekonomik gelir durumu puan ortalamasi
en yiiksek grubun, sosyo-ekonomik gelir durumunu yiiksek olarak degerlendirenlerin
olusturdugu goriilmektedir. Bu grup meslege maddi kazangtan ¢ok sosyal giivence

gbziiyle bakiyor olabilir.

Tablodan ¢alisma kosullart alt boyutu sosyo-ekonomik gelir durumu puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi goriilmektedir.
(p>0,05) Ancak gelir durumunu yiiksek olarak degerlendiren grubun c¢alisma
kosullar1 puan ortalamasinin en diisiik, bu alt boyutta en olumlu goriise sahip olmasi

da diistindiirticiidiir.

Isin talebi alt boyutunda p degeri 0,05 ten biiyiik oldugu i¢in sosyo-ekonomik
gelir durumu puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktur.
Tablodan sosyo-ekonomik gelir durumu arttik¢a igin talebi alt boyutu sosyo-
ekonomik gelir durumu puan ortalamalarinin da arttifi gozlenmektedir. Tablodan
sosyo-ekonomik durumu ¢ok diisiik olanlarin isin talebi ile ilgili daha olumlu ifadeye

sahip oldugu s6ylenebilir. Bu durum bireylerin ekonomik yetersizliklerden dolay1 ise
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mecbur olma ve igin talebi bilesenlerindeki olumsuzluklari gérmezden gelmesinden

kaynaklanabilir.

Lider tiye iliskileri alt boyutunda p degeri 0,05’ten biiyiik oldugu i¢in sosyo-
ekonomik gelir durumu puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark yoktur. Puan ortalamalar1 degerlendirildiginde en yliksek puana gelir diizeyi orta
olanlarin sahip oldugu goriilmektedir. Buradan bu grubun lider tiye iligkileri ile ilgili

daha olumlu ifadeleri oldugu sonucuna varilabilir.

Odiillendirme alt boyutunda p degeri 0,05’ten biiyiik oldugu igin sosyo-
ekonomik gelir durumu puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark yoktur. Tablodan sosyo-ekonomik gelir durumu arttik¢a ddiillendirme alt boyutu
sosyo-ekonomik gelir durumu puan ortalamalarinin da arttigni goézlenmektedir.

Buradan gelir durumu arttik¢a 6diil beklentisinin azaldigi sonucuna varilabilir.

Tablodan hemsirelerin verimlilige iliskin tutumu 6l¢egi bes alt boyutunda da
sosyo-ekonomik gelir durumu p degerinin 0,05’ten biiyiikk oldugu ve hemsirelerin
verimlilige iliskin tutumu Olgegi p degerinin de 0,05’ten biiyiikk oldugu
goriilmektedir. Buradan hemsirelerin sosyo-ekonomik gelir durumlarmna gore
verimlilige iligkin tutumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig:
sOylenebilir. Buradan hemsirelerin kurumun verimliligi i¢in ¢aba sarfederken kendi

kazanclarin1 gozetmedikleri sonucu ¢ikarilabilir.

4.13. Hemsirelerin Cahstigi Birimde Siirekli Hizmet Ici Egitim
Programlar1 Diizenli Uygulanmasi1 fle Verimlilige iliskin

Tutumlar1 Arasindaki iliskiye Yonelik Bulgular

Katilimcilarin verimlilige iliskin tutum 6zelliklerinin ¢alisilan birimde stirekli
hizmet i¢i egitim programlar1 diizenli uygulanma durumuna gore farklilasip
farklilasmadiginin incelenmesi i¢in yapilan Mann-Whitney U testi sonuglar1 Tablo

16’da gosterilmektedir.
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Tablo 16: Hemsirelerin Verimlilige Iliskin Tutum Ozelliklerinin Cahsilan
Birimde Siirekli Hizmet i¢ci Egitim Programlari Diizenli Uygulanma Durumuna

Gore Farkhlasip Farklilasmadiginin incelenmesi

Cahisilan birimde siirekli
<. hizmet i¢i egitim
Degisken programlariin diizenli S0 v P
uygulanmasi
£ 209,86
vet
Verimlilik dlcegi 11286,000 003
puanlari toplam 169,17
Hayir
206,09
o Evet 12447,000 | 076
Meslege baghhik 181.79
Hayir
202,33
Evet 13605500 | 563
Calisma kosullar: 10439
Hayir
204,14
o Evet 13046,000 | 248
Isin talebi 183,30
Hayir
211,10
o Evet 10903500 | ,001
Lider iiye iliskileri 165,02
Hayir
216,26
o Evet 9313000 | 000
Odiillendirme 147.73
Hayir

Tablodan hemsirelerin verimlilige iliskin tutumu 6l¢egi meslege baghlik alt
boyutunda “Calistiginiz birimde siirekli hizmet i¢i egitim programlar1 diizenli
uygulaniyor mu?” sorusuna iliskin puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark olmadigi goézlenmektedir. (p>0,05) Aym1 zamanda c¢alistiklar
birimde siirekli hizmet i¢i egitim uygulanan hemsirelerin puan ortalamalarinin da
daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Buradan calisti§i birimde siirekli hizmet i¢i
egitim uygulanan hemsirelerin meslege baglilikla ilgili ifadelerinin daha olumlu
oldugunu sdylemek miimkiindiir. Meslege baghlik; birgok faktdriin yani sira

116




meslegin degerlerine inanmay1 bu degerler dogrultusunda meslegi yerine getirmek
icin ¢aba sarfetmeyi ve mesleki olarak kendini gelistirmeye istek ve egilimli olmay1
da gerektirir. Bu anlamda meslege baghiligin m1 egitimle ile ilgili goriisleri etkiledigi,

ya da egitimin mi meslege baglilig1 arttirdig tartisilmalidir.

Calisma kosullar1 alt boyutunda “Calistiginiz birimde siirekli hizmet ici
egitim programlart diizenli uygulaniyor mu?” sorusuna iliskin puan ortalamalar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi goriilmektedir. (p>0,05)
Buradan ¢alisma kosullarina iliskin goriislerin calisilan birimde siirekli hizmet i¢i
egitim uygulanip uygulanmamasiyla farklilagmadigi sdylenebilir. Ancak c¢alistiklar
birimde siirekli hizmet i¢i egitim uygulanan hemsirelerin puan ortalamalarinin daha
yiiksek oldugu goriilmektedir. Calisma kosullart dogrudan egitim ile ilgili bir boyut
degildir. Kurumsal ve yonetsel faktorler ile daha yakindan ilgilidir. Bu nedenle
egitimde calisana verilen ve literatiirde var olan bilimsel bilgi ile sadece ¢alisanin
ortamda degisiklik yapmasi saglanabilir, bu da kisitlidir. Bu nedenle c¢alisma
kosullarina iligkin goriislerin hizmet i¢i egitim alip almama ile farklilik gostermemesi

normal karsilanabilir.

Isin talebi alt boyutunda p degeri 0,05’ten biiyiik oldugu icin “Calistiginiz
birimde siirekli hizmet i¢i egitim programlar1 diizenli uygulaniyor mu?” sorusuna
iliskin puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktur.
Tablodan calisilan birimde siirekli hizmet i¢i egitim uygulananlarin puan
ortalamalarinin daha yiliksek oldugu goriilmektedir. Hizmet i¢i e8itimler ile bireylere
mesleki yenilikler, meslege dair bilimsel bilgiler, teknolojideki gelismeler ve isin
talebi boyutunda meslegin meslek 6zelliklerindeki degisim ve gelisimin aktarilmasi
hemsirelerin bu boyutta yeni bakis acilar1 kazanmasini saglayabilir. Diizenli hizmet
ici egitim alanlarin puan ortalamalarmin yiiksek ¢ikmasimin nedeninin bu oldugu

distiniilebilir.

Tablodan hemsirelerin verimlilige iliskin tutumu 6l¢egi lider tiye iligkileri alt
boyutunda “Calistiginiz birimde siirekli hizmet igi egitim programlart diizenli
uygulaniyor mu?” sorusuna iliskin puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak

anlaml bir fark oldugu gézlenmektedir. (p<<0,05) Calisilan birimde siirekli hizmet ici
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egitim uygulananlarin puan ortalamalari da daha yiiksek bulunmustur. Calistigi
birimde stirekli hizmet i¢i egitim alan hemsirelerin lider iiye iliskileri ile ilgili daha
olumlu goriislere sahip oldugu sdylenebilir. Hemsirelik bilimsel temellere dayanan
ve bilimsel temelli bilgi ile yiiriitilen bir meslektir. Yoneticiler diger yonetici
faaliyetlerinin yani sira yapilan isin dogrulugunu ve kalitesini de denetlemek ve
saglamak zorundadirlar. Bu nedenle zaman zaman c¢alisanlar ile c¢atigma
yasayabilmektedirler. Siirekli hizmet ic¢i egitimler ile gilincel mesleki bilgi ve
gelisimlerin aktarilmasi ¢alisanlarin kendilerini yenileyip gelistirmesine, yaptiklari
uygulamalarda daha emin olmalarina neden olmaktadir. Bu durum hemsirelerin
yoneticileri tarafindan denetlenmekten daha az rahatsiz olmalarina neden olabilir.
Calisilan birimde siirekli hizmet i¢i egitim uygulananlarin bu alt boyutta puan

ortalamalarinin yiiksek olmasi bu nedene bagl olabilir.

Odiillendirme alt boyutunda “Calistiginiz birimde siirekli hizmet ici egitim
programlar1 diizenli uygulaniyor mu?” sorusuna iligkin puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (p<0,05) Calistig1 birimde siirekli hizmet
ici egitim uygulananlarin d&diillendirmeye iliskin tutumlart bu grubun puan
ortalamasinin yiiksek olmas1 nedeniyle daha olumlu bulunmustur. Odiiliin anlam1 ve
degeri bireylere gore farklilik gosterebilmektedir. Kurumda caliganlarin ihtiyaclar ve
istekleri dikkate alinarak hizmet i¢i egitimlerin planlanmasi ve uygulanmasi

calisanlara kendilerine deger verildigi hissi verip ddiil algisin1 degistirebilir.

Tablodan hemsirelerin verimlilige iliskin tutumu o6l¢eginde “Calistiginiz
birimde siirekli hizmet i¢i egitim programlar1 diizenli uygulaniyor mu?” sorusuna
iliskin puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir. (p<0,05)
Puan ortalamalar1 degerlendirildiginde c¢alistigi birimde siirekli hizmet igi egitim
programlarinin  diizenli uygulandigi hemsirelerin puan ortalamalar1 yiiksek
bulunmustur. Buradan siirekli ve diizenli hizmet i¢i egitim alan hemsirelerin
verimlilige iliskin daha olumlu tutumlara sahip oldugu sdylenebilir. Isletmelerin
verimliliginde en Onemli kaynak insan faktoriidiir. Egitimle insan faktorii
gelistirilebilir, verimlilige iliskin tutumlar1 degistirilebilir. Tutumlarin davranigin bir

onceki basamagi oldugu diisiiniiliirse egitim ile verimliligin arttirilabilecegi de
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sOylenebilir. Ayni1 zamanda egitimle is giiclinin mevcut kapasitesinin etkili
kullanilmast da saglanir bunun egitimin verimlilige diger katkist oldugu da

diisiiniilebilir.

4.14. Hemsirelerin Bilimsel Etkinliklerin (Kongre, Kurs, Seminer vb.)
Verimliligi Arttirdigim Diisiinme fle Verimlilige Iliskin Tutumlar

Arasindaki Iliskiye Yonelik Bulgular

Katilimcilarin verimlilige iliskin tutum 6zelliklerinin Bilimsel etkinliklerin
(kongre, kurs, seminer vb.) verimliliginizi arttirdigini diistinme durumunun gore
farklilasip farklilasmadigimin incelenmesi i¢in yapilan Mann-Whitney U testi

sonuclar1 Tablo 17°de gosterilmektedir.

Tablo 17: Hemsirelerin Verimlilige Iliskin Tutum Ozelliklerinin Bilimsel
Etkinliklerin (Kongre, Kurs, Seminer Vb.) Verimliligi Arttirdigim1 Diisiinme

Durumunun Farkhlasip Farklilasmadiginin Incelenmesi

Bilimsel etkinliklerin
Degisken verimliligi arttirdigim S.0. U p
diisiinme durumu
204,82
Evet
Verimlilik dlcegi
puanlari toplam 160,47 5478,500 023
Hayir
208,34
Evet
Meslege baghhk 127.95 4210,000 ,000
Hayir
197,34
Evet
Calisma kosullar1 22973 5899,500 ,096
Hayir
202,15
Evet
Isin talebi 18526 6445,000 ,385
Hayir
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207,62
Evet
Lider iiye iliskileri 13162 4470,000 ,000
Hayir ’
203,54
Evet
Odiillendirme 172.35 5941,500 ,107
Hayir

Tablodan hemsirelerin verimlilige iligskin tutumu 6lgegi meslege baglilik alt
boyutunda “Bilimsel etkinliklerin verimliliginizi arttirdigini diisinliyor musunuz?”
sorusuna iligkin puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu
goriilmektedir.  (p<0,05) Bilimsel etkinliklerin  verimliliklerini  arttirdiginm
diisiinenlerin puan ortalamalar1 daha yiiksek bulunmustur. Bilimsel etkinliklerin
verimliliklerini arttirdigini  diislinenlerin meslege bagliliga iliskin daha olumlu
goriiglere sahip oldugu soylenebilir. Bu durum siirekli ve diizenli hizmet i¢i egitim
alma ve meslege baglilik sonuglarin1 destekler niteliktedir. Ayrica bilimsel
etkinliklerin ve bu etkinlik ortamlarmin meslegin sosyal degerini arttirdigi, meslegin
imajim gelistirdigi ve bu nedenle meslek mensuplarinin kendi mesleklerine verdigi
degeri de arttirdig1 diisiiniilebilir. Bilimsel etkinliklerin verimliliklerini arttirdigini
diistinenlerin meslege baghliga iliskin goriislerinin daha olumlu olmasi mesleki

bilimsel etkinliklerin bu yoniiyle agiklanabilir.

Calisma kosullar1 alt boyutunda “Bilimsel etkinliklerin verimliliginizi
arttirdigin1 - diisiinliyor musunuz?” sorusuna iligkin puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi goriilmektedir. (p>0,05) Bilimsel
etkinliklerin  verimliligini arttirdigin1  diislinenlerin puan ortalamalart  diisiik
bulunmustur. Bilimsel etkinliklerin verimliligini arttirdigini diistinenler ¢alisma
kosullar ile ilgili daha olumlu tutuma sahiptir de denilebilir. Bilimsel etkinliklerden
elde edilen bilginin uygulama alaninda kullanilabilmesi i¢in ¢alisma kosullarinin da
buna imkan vermesi gerekmektedir. Buradan kurumun bilimsel etkinliklerden elde
edilen bilgilerin uygulanmasina firsat veren ¢alisma kosulu bilesenlerine sahip

oldugu diistiniilebilir.
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Isin talebi alt boyutunda “Bilimsel etkinliklerin verimliliginizi arttirdigini
diistiniiyor musunuz?” sorusuna iliskin puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir fark olmadig1 goriilmektedir. (p>0,05) Bilimsel etkinliklerin verimliligini
arttirdigin1 diisiinenlerin puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu, bu alt boyutta

daha olumsuz goriislere sahip oldugu sdylenebilir.

Tablodan hemsirelerin verimlilige iliskin tutumu 6lcegi lider iiye iliskileri alt
boyutunda “Bilimsel etkinliklerin verimliliginizi arttirdigini diisiiniiyor musunuz?”’
sorusuna iligkin puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu
gozlenmektedir. (p<0,05) Bilimsel etkinliklerin verimliliklerini — arttirdigin
diisiinenlerin lider tiye iliskileri alt boyutu puan ortalamalar1 yiiksek bulunmustur.
Bilimsel etkinliklerin verimliliklerini arttirdigini diisiinenlerin lider iiye iliskileri ile
ilgili daha olumlu ifadelere sahip oldugu diisiiniilebilir. Yoneticinin ¢alisana bilimsel
etkinlik katilimi sonrasi kazandigi yeterlilik dogrultusunda sorumluluk vermesinin
(6rnegin yara bakimi ile ilgili kursa katilan hemsireye serviste yatan hastalarin
yaralarinin tanilanmasi, takibi ve bakimi ile ilgili karar yetkisi verilmesi) ¢aligani
motive edebilecegi, yoneticinin giiciinii ¢alisani ile paylastigi i¢in ¢alisanin ona karsi

daha olumlu diisiincelerinin olusabilecegi soylenebilir.

Odiillendirme alt boyutunda “Bilimsel etkinliklerin verimliliginizi arttirdigini
diistinliyor musunuz?” sorusuna iligkin puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir fark yoktur. (p>0,05) Bilimsel etkinliklerin verimliliklerini arttirdigini
diistinenlerin puan ortalamalar1 daha yiiksek bulunmustur. Bu sonug bireylerin 6diil

algisi ile iligkilendirilebilir.

Tablodan hemsirelerin verimlilige iliskin tutumu Olgeginde “Bilimsel
etkinliklerin verimliliginizi arttirdigini diislinliyor musunuz?” sorusuna iligkin puan
ortalamalar1 arasinda p degeri 0,05’ten kiiciik oldugu i¢in istatistiksel olarak anlamli
bir fark vardir. Bilimsel etkinliklerin verimliliklerini arttirdigini diisiinenlerin puan
ortalamalar1 daha yiiksek bulunmustur. Bilimsel etkinliklerin verimliliklerini
arttirdigini1 diisiinen hemsireler verimlilige iliskin daha olumlu tutumlara sahiptir
denilebilir. Buradan verimlilik ve verimliligin artmasi bilinci ayrica egitim ve

verimlilik iligkisi farkindaligi olan bireylerin verimliliginin arttirilabilecegi
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diisiiniilebilir. Oncelikle calisanlarda bu bilincin olusturulmas: ve egitim, bilimsel

etkinlik gibi girisimlerle gelistirilmesinin uygun olacagi sonucuna ulasilabilir.
5. VARSAYIMLARA iLiSKiN GENEL DEGERLENDIiRME
Calismanin varsayimlarinin bir arada goriilmesi i¢in Tablo 18 hazirlanmustir.

Tablo 18: Varsayimlarin Kabul / Red Edilme Durumlari

o= =) ‘5
z = 20 z 2 ) =
1 S —_ = =
Degisken = = g = 8 i 5
—En = )%n g = .? =
= ] Z. : =
58| £ | £ | ° g | 3
= :
-7 E &) 3
Yas K R K R K R
Cinsiyet R K R R R R
Medeni durum K K K R R
Cocugunuz var m? K R K K K R
Egitim Durumunuz K K K K K K
l\fesle.kte toplam ¢alisma K R K K R R
siireniz
Bu ku.rumda toplam ¢alisma K R K R K R
siireniz
Calistigimiz birim R R R R R K
Pozisyonunuz K R K R K K
Calisma sekliniz K R K R K R
H?mslr.el.lk meslegini isteyerek K K K K R K
mi sectiniz
Sosyo-elfon0m|!< fjuru munuzu R R R R R R
nasil degerlendiriyorsunuz
Calistigimz birimde siirekli
hizmet ici egitim programlari K R R R K K
diizenli uygulaniyor mu?
Bilimsel etkinliklerin (kongre,
kurs, seminer vb) < k| rR| R| k| R
verimliliginizi arttirdigim
diigiiniiyor musunuz?
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Hemsirelerin verimlilige iliskin tutum Olgegi toplam puanlarinda yasa gore
anlamli bir fark gozlenmektedir. Ayrica ¢alisma kosullari, lider iiye iligkileri alt
boyutlarmin da yasa gore farklilastig1 gériilmektedir. Olgegin meslege baghlik, isin
talebi, oOdiillendirme alt boyutlarinda yasa gore fark olmadigi tespit edilmistir.
Hemsirelerin verimlilige iliskin tutum o6l¢egi toplam puanlarinda cinsiyete gore
anlamli bir fark goézlenmemektedir. Verimlilige iliskin tutumlarin cinsiyete gore
farklilasmadig1 goriilmiistiir. Olcegin calisma kosullari, isin talebi, lider iiye iliskileri,
odiillendirme alt boyutlar1 da cinsiyetle farklilasmamaktadir. Ancak meslege
bagliligin puanlarin cinsiyete gore farklilastigi erkeklerin puan ortalamalarinin

kadinlara gére daha diisiik oldugu anlasilmaktadir

Verimlilige iliskin tutumlarin  hemsirelerin medeni durumlarina gore
farklilastig1 goriilmektedir. Calisma kosullar1 ve isin talebine yonelik alt boyutlarin da
medeni duruma gore farklilastigi her iki boyutta da bekarlarin puanlarinin daha yiiksek
oldugu, bekarlarin bu alt boyutlarda daha olumsuz goriislere sahip oldugu sonucuna
vartlmigtir. Meslege baglilik, lider iiye iliskileri, 6diillendirme alt boyutlarinin medeni
duruma gore farkhilagmadigi goriilmiistiir. Hemsirelerin = verimlilige iliskin
tutumlarmin ¢ocuk sahibi olma durumuna gore farklilik gosterdigi, calisma kosullari,
isin talebi, lider iiye iliskileri alt boyutlarinda da ¢ocuk sahibi olma durumuna gore
fark oldugu tespit edilmistir. Meslege baglilik ve ddiillendirme boyutunda cocuk

sahibi olma ile ilgili fark olmadig1 goriilmiistiir.

Hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlar1 6lgegi ve tiim alt boyutlarinda
egitim durumuna gore farklilik oldugu bulunmustur. Olgek toplam puanlarmin ve
calisma kosullari, isin talebi alt boyutlarinin meslekte toplam g¢alisma siirelerine gore
farklilik gosterdigi bulunmustur. Meslege baghlik, lider {iye iliskileri, ddiillendirme
boyutlarinda meslekte toplam g¢alisma siiresine gore farklilik olmadigi bulunmustur.
Hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlarinin 6lgek toplam puanlarinda kurumda
caligma stirelerine gore farklilik oldugu goriilmiistiir. Calisma kosullari alt boyutunda
hemsirelerin kurumda calisma siirelerine gore fark oldugu kurumda gegirilen siire
arttikga puan ortalamasimin distiigi bulunmustur. Lider {iye boyutunda kurumda

caligma stirelerine gore fark oldugu, 10 yil {izeri kurumda ¢alisanlarin puanlarinin
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daha diisiik oldugu da goriilmiistiir. Meslege baglilik, isin talebi, ddiillendirme

boyutlarinda kurumda ¢alisma siirelerine gore farklilik bulunmamastir.

Hemsirelerin verimlilige iligkin tutumu 6lgegi toplam puani, meslege baghlik,
calisma kosullari, isin talebi, lider iiye iliskileri alt boyutlarinda calisilan birimle ilgili
farklilik bulunmamigtir. Ancak 6diillendirme boyutu calisilan birime gore farklilik
gostermektedir. Hemsirelerin verimlilige iliskin tutumu c¢alisilan pozisyona gore
farklilik gostermektedir. Calisma kosullari, lider {ye iliskileri, odiillendirme
boyutlar1 ¢alisilan pozisyona goére farklilik gdstermistir. Meslege baghlik ve Isin
talebi alt boyutunda calisilan pozisyonla iliskili farklilik bulunmamuistir.

Hemsirelerin verimlilige iliskin tutum Olgegi toplam puani ve calisma
kosullar1, lider tiiye iliskileri alt boyutlar1 calisma sekillerine goére farklilik
gostermektedir. Meslege baglilik, isin talebi, ddiillendirme alt boyutlarinda ¢alisma
sekline gore farklilik goriilmemesine ragmen bu boyutlarda en yiiksek puan siirekli
gece calisanlara aittir. Hemsirelerin verimlilige iliskin tutumu meslegi isteyerek
segme durumuna gore farklilik gostermektedir. Olgegin sadece lider iiye iliskileri alt
boyutunda meslegi isteyerek se¢gme durumuna gore farklilik yoktur. Hemsirelerin
verimlilige iliskin 6lgek toplam puani ve tiim alt boyut ortalamalar1 sosyo-ekonomik

durumlarin1 degerlendirmelerine gore farklilik géstermemektedir.

Calisilan birimde stirekli hizmet i¢i egitim uygulanma durumuna gore
hemsirelerin verimlilige iliskin tutumu olgek toplam puan ortalamalar1 farklilik
gostermektedir. Ayn1 zamanda lider iiye iliskileri ve odiillendirme alt boyutu
caligilan birimde siirekli hizmet i¢i egitim uygulanma durumu ortalama puanlar1 da
farklilik gostermektedir. Meslege baglilik, c¢alisma kosullari, isin talebi alt
boyutlarinda ¢aligilan birimde siirekli hizmet i¢i egitim uygulanma durumuna gore
farklilik gozlenmemektedir. Hemsirelerin verimlilige iligskin tutumu olgegi toplam
puani, meslege baglilik ve lider iiye iliskileri ortalama puani bilimsel etkinliklerin
verimliligi arttirdigmi diigiinme durumuna gore farklilik gostermektedir. Calisma
kosullar1 ve isin talebi alt, odiillendirme boyutlarinda bilimsel etkinliklerin

verimliligi arttirdigin1 diigiinme durumuna gore farklilik olmadigr goriilmiistiir.
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SONUC

Verimliligin temel hedefi siirekli daha kaliteli bir yasam arayisi i¢inde olan
insanin bu arayisina cevap vermektir. Bu nedenle verimlilik insan i¢in vazgegilemez
bir ama¢ ve yasam bicimi olmaktadir. Verimliligin tlkeler i¢in Onemi sdyle
aciklanabilir; verimliligi yliksek olan tilkelerde kisi basina diisen gelirin yiiksek,
yoksulluk diizeyinin diisiik olduguna isaret eden bir¢ok ekonomik gosterge
bulunmaktadir, bu da verimlili§in toplumsal refahin saglanmasindaki Oneminin
gostergesidir. Ayrica iilkeler sahip olduklar1 kaynaklarin verimliligini saglayabildigi
stirece bireylerin refahlarin1 yiikseltebilir, ekonomik ve siyasal bagimsizligin
koruyabilir. Verimlilik isletme diizeyinde de 6zel bir 6nem tasimaktadir. Verimliligi
yiiksek olan igletmeler yeni yatirimlar yapabilir, yeni isgiicii calistirabilir dolayisi ile
verimlilik issizlik oranlarinin azalmasini saglar. Ayrica verimliligi yiiksek olan
isletmeler ¢alisma standartlarini yiikseltmektedirler bu da dolayli olarak g¢alisma

kosullarinin ve yasam kalitesinin ylikselmesini saglamaktadir.

Isletmelerin verimliliginde en ©nemli kaynak insan faktoriidiir. Ciinkii
temelde diger kaynaklar1 kullanarak sekillendiren ve degerlendiren insandir. Bu
nedenle isletmedeki insan kaynaginin verimlilik konusuna bakisi, bu konudaki bilgi,

tutum ve davraniglarinin degerlendirilmesi 6nem arzetmektedir.

Gintimiiz rekabet kosullarmin agirlagmasi, saglik bakim maliyetlerindeki
hizli artiglar, saglik hizmetleri sunumunda kullanilan teknolojinin stirekli gelismesi
ve bu hizmetlerin emek yogun olmasi saglik hizmetlerinin sunumundaki maliyeti
arttirmakta, saglik kurumlar1 agisindan verimlilik kavramini 6n plana ¢ikarmaktadir.
Giliniimiizde bircok gelismeye bagli olarak saglik hizmetlerinin sunumunun da
degisip gelismesi, hemsirelik mesleginin ve hemsirelerin hizmet sunumundaki
rollerinin gelismesi bu hizmetlerin sunulmasinda hemsirelerin 6nemini arttirmistir.
Ayrica hemsirelerin saglik hizmetlerinin sunulmasinda sayica ¢ok onemli is giliclinii
teskil etmesi nedeniyle hemsirelerin verimliligi saglik hizmetlerinin veriminde daha

da 6nem kazanmustir.
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Bu calismada hemsirelerin verimlilige iliskin tutumunun OSlgiilmesi ve bu
tutumu etkileyen demografik faktorlerin incelenmesi amaglanmistir. Hemsirelerin
verimlilige iliskin tutumunu O6lgmek amaciyla; Baykal ve Goktepe tarafindan
2010°da gelistirilen Hemsirelerin Verimlilige Iliskin Tutumu Olgegi kullanilmustr.
Olgek Adnan Menderes Universitesi Uygulama ve Arastirma Hastanesi’nde ¢alisan
400 hemsireye uygulanmistir. Ayrica demografik 6zelliklerin belirlenmesi amaciyla
da literatiir bilgisine gore hazirlanan ve 14 sorudan olusan Bilgi Formu

kullanilmuastir.

Arastirmanin  6rneklemi incelendiginde; hemsirelerin ¢ogunun 31-39 yas
arasinda ve kadm oldugu goriilmektedir. Ayrica arastirmaya katilanlarin ¢ogunu
bekar ve ¢ocuk sahibi olmayan hemsireler olusturmaktadir. Egitim durumu agisindan
bakildiginda arastirmaya katilanlarin yaridan fazlasinin lisans diizeyinde egitim
aldig1 saptanmistir. Meslekte toplam ¢alisma siireleri incelendiginde; ¢ogunlugu 21-
25 yillik ¢alisma siiresine sahip hemsirelerin olusturdugu goriilmiistiir. Ayrica
arastirmaya katilan hemsirelerin 6nemli dl¢tide ¢ogunlugu da kurumda sadece 5 ve
altinda yildir ¢aligmaktadir. Calisilan birimler incelendiginde ¢ogunlugun yatakli
servislerde gorev yaptigi ve hemsirelerin yaridan fazlasinin servis yatak basi
hemsiresi olarak calistigi goriilmistiir. Arastirmaya katilan hemsirelerin biiyiik
cogunlugu kurumda 8 saat gilindliz-16 saat gece mesaisi seklinde caligmaktadir.
Arastirilan grup incelendiginde meslegi isteyerek secen hemsirelerin ¢ogunlu
olusturdugu goriilmiistiir. Hemsirelerin yaridan fazlasi sosyo-ekonomik diizeylerini
orta olarak degerlendirmislerdir. Arastirma kapsamindaki hemsirelerin biiyiik
cogunlugu calistiklar1 birimde siirekli hizmet i¢i egitim programlarinin diizenli
uygulandigimi belirtmislerdir. Ayrica hemsirelerin ¢ok dnemli ¢ogunlugu bilimsel

etkinliklerin verimliliklerini attirdiklarini da ifade etmislerdir.

Arastirmanin 14 varsayim1  mevcuttur. Verilerin analizi sonucunda
varsayimlardan 11°1 kabul edilmis, {icii ise reddedilmistir. Arastirmada hemsirelerin
verimlilige iliskin tutumlarmin sadece cinsiyet, ¢alisilan birim ve sosyo-ekonomik

durumlarini nasil degerlendirdiklerine gore farklilasmadig tespit edilmistir.
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“Yas arttikca hemsirelerin verimlilige iliskin olumlu tutum diizeyleri
azalmaktadir” varsayimi kabul edilmistir. Bunun nedeni yaslanmaya bagl fiziksel
giicte azalma, motivasyon kaybi1 ve tiikenmislik olabilir. Yonetici hemsireler bu
faktorleri goz oniinde bulundurarak hemsirelerin yaslarinit da degerlendirip calisma
listelerinde, mesai saatlerinde, ¢alistigi birimlerde 1iyilestirici diizenlemeler
yapabilirler. Olgegin meslege baglilik, isin talebi, ddiillendirme alt boyutlarinda yasa
gore fark olmadig1 ancak calisma kosullari, lider iiye iliskileri alt boyutlarinin yasa

gore farklilastigi goriilmiistiir.

Hemsirelerin yagsi arttik¢a ¢alisma kosullart alt boyutuna iligkin tutumlarinin
olumlu yonde degistigi dikkat ¢ekmistir. Bunun nedeni yasin, meslekte gecirilen
yilin artmasina bagli maddi ve manevi beklentilerin azalmasi, meslegin bazi
gerceklerinin kabullenilmesi ile ¢alisma kosullar1 hakkinda biraz daha olumlu tutum
edinme olabilir. Hemsirelerin yas1 arttik¢a lider tiye iligkileri ile ilgili goriislerinin
olumsuzlastig1 da goriilmistiir. Meslekte ¢alisma yili ile birlikte tecriibe, mesleki
Ozgliven, orgiitsel yap1 hakkindaki bilgi, gorev yetki ve sorumluluklar teorik ¢ergeve
ve pratikle iligkilendirme yetenegi de artmaktadir. Dolayisiyla hemsirelerin
yoneticilerinden yoneticilik ve liderlik 6zellikleri ile ilgili beklentileri de artmaktadir.
Yas arttikca lider {iye iligkileri alt boyutu puan ortalamalarinin olumsuz yonde
degismesi bu sebeplere baglanabilir. Bu nedenle yonetici hemsireler yonetim ve

liderlik alaninda kendilerini gelistirmeli ve bu gelisimlerini uygulamaya

yansitabilmelidirler.

“Kadin hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlar1 erkeklere gore daha
olumludur” varsayimi reddedilmistir. Verimlilige iligskin tutumlarin cinsiyete gore
degisiklik gdstermedigi sOylenebilir. Ancak ortalamalar agisindan degerlendirme
yapildiginda erkek hemsirelerin 6l¢ek toplam puani agisindan verimlilikle ilgili daha
olumlu tutuma sahip oldugu goézlemlenmistir. Bunun sebebi erkek hemsirelerin
meslegin gereklerine (nobetli ¢alisma zorunlulugu, isin yogunlugu, alinan iicret vb.)
yonelik daha olumlu goriislere sahip oldugu diisiiniilebilir. Olgegin sadece meslege
baglilik alt boyutunun cinsiyete gore farklilagtig1 erkeklerin meslege baghlik ile ilgili

gorislerinin daha olumsuz yonde oldugu goriilmiistiir. Bu durum erkeklerin meslege
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yeni girmeleri nedeniyle meslekte kendilerine yer edinirken yasadiklar1 bireysel ve

sosyal catigmalar olabilir.

“Bekar hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlari evli olanlara gore daha
olumludur” varsayimi kabul edilmistir. Bekar hemsirelerin evli hemsirelere gore
tutumlarmin daha olumlu oldugunu sdylemek miimkiindiir. Bunun nedeninin
Ozellikle kadin ¢ogunlukta sunulan bir meslek olan hemsirelikte evlilerin is-ev
yasamindaki rollerinin bekarlara gore daha fazla olmasindan kaynaklandig
diistintilebilir. Sonug¢ olarak kurumlar ve yoneticiler bireylerin medeni durumunun
yarattig1 ihtiyaglari goz Oniine alarak c¢alisma imkanlari diizenlediklerinde hem
calisanlarin yasam kalitesini artiracak, motive olmalarini saglayacak, hem de islerine
daha rahat konsantre olmalarina imkan taniyacaktir. Bu da kurumun isgiicii

verimliliginin artmasinda 6nemli bir faktordiir.

Calisma kosullar1 ve isin talebine yonelik alt boyutlarin da medeni duruma gore
farklilastig1 her iki boyutta da evlilerin puanlariin daha diisiik oldugu, evlilerin bu alt
boyutlarda daha olumlu goriislere sahip oldugu sonucuna varilmistir. Evlilik
sorumluluklari, maddi ve manevi ihtiyaglari, 6zel yasama daha fazla zaman ayirma
istegini arttirmakta bireylerin sorunlarindaki oncelik sirasini degistirmektedir. Bu
sonu¢ evli hemsirelerin bu boyutlarin bilesenlerine iliskin sorunlar1 daha az

onemsemesinden kaynaklanabilir.

“Cocuk sahibi olmayan hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlar1 ¢ocuk
sahibi olan hemsirelere gore daha olumludur” varsayimi kabul edilmistir. Cocuk
sahibi olanlarin verimlilige iliskin tutumlarinin olumsuz yonde degistigini s6ylemek
miimkiindiir. Bunun nedeninin hemsirelerin ¢ocuk sahibi olduktan sonra yasamdaki
onceliklerinin degismesi, artan maddi ve manevi ihtiyaclarin is yasaminda
karsilanmamas1 (isgdrenin performanst artis1 ile ek iicret ya da izin olanaklar
saglanmamasi vb.) oldugu diisiiniilebilir. Cocuk sahibi olan c¢alisanlarin 6zel yagsama
ayirmalar1 gereken siire artmakta, cocuklarin hastalik, egitim, bakiminda dogan
sorunlardan dolay1 izin kullanma, mesai saatlerine uymada zorlanma gibi giicliikleri

olabilecegi sonucuna varilabilir.
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Calisma kosullari, isin talebi, lider liye iliskileri alt boyutlarinda da ¢ocuk
sahibi olma durumuna gore fark oldugu tespit edilmistir. Meslege baglilik ve
odiillendirme boyutunda c¢ocuk sahibi olma ile ilgili fark olmadigi goriilmiistiir.
Cocuk sahibi olanlarin ¢alisma kosullar1 ve isin talebi ile ilgili goriislerinin daha
olumlu yonde oldugu, c¢ocuk sahibi olmayanlarin lider iiye iliskileri ile ilgili

goriiglerinin daha olumlu yonde oldugu goriilmiistiir.

“Hemsirelerin egitim durumlar1 arttikca verimlilige iliskin tutumlar:
olumlu yonde artmaktadir” varsayimi kabul edilmistir. Egitim; bilgi, mesleki
beceri, iletisim becerileri, tutumlar gibi ¢alisanin niteliklerine etkisi nedeniyle de
verimliligi dogrudan etkilemektedir. Verimlilige iliskin tutum puanlarmin egitim
diizeyi arttikca olumlu yonde arttig1 goriilmiistiir. Bu ¢alismada saglik meslek lisesi
mezunlarinin en yiiksek puani almasinin nedeni kurumdaki bu grubu ¢ogunlukla yeni
mezun, geng hemsirelerin olusturmasi oldugu diisiiniilebilir. Sonug olarak kurumlarin
verimliligini arttirmasi i¢in hemsirelerin mesleki egitim diizeylerini arttirirken
hemsirelere destek olunmasi gerekmektedir. Buna 6rnek olarak calisma listelerinin

diizenlenmesi, izin taleplerinin imkanlar dogrultusunda karsilanmasi verilebilir.

“Hemsirelerin meslekte toplam c¢alisma siireleri azaldik¢ca verimlilige
iliskin tutumlar1 olumlu yonde artmaktadir” varsayimi kabul edilmistir. Bu
durum hemsirelerin meslegin ilk yillarinda daha gen¢ olmalarinin, fiziksel, zihinsel
ve manevi olarak daha zinde olmalarindan kaynaklanabilir. Ayrica kuruma,
yoneticilerine ve daha kidemli mesai arkadaslarina kendilerini ispat etme, yer edinme
ithtiyact duymalarinin ya da mesleki kariyerlerini ilerletme diisiincesinde olmalarinin
bu sonucu olusturabilecegi diisliniilebilir. Kurumlar verimliligin yiliksek tutulmasi
gereken birimlerde, meslegin ilk yillarindaki hemsireleri ¢alistirarak verimliliklerine
katki saglayabilirler. Hemsirelerin ¢aligma alanlar1 belirlenip, is planlar1 yapilirken

meslekte ¢alisma siiresinin dikkate alinmasi gerektigi sonucuna da varilabilir.

Calisma kosullar, isin talebi alt boyutlar1 meslekte toplam c¢aligsma siirelerine
gore farklilik gosterdigi bulunmustur. Bes yil ve altinda ¢alisan hemsirelerin ¢alisma
kosullar1 ve igin talebi alt boyutlarina iliskin tutumlar1 diger gruplara gore daha

olumsuzdur. Bu sonu¢ hemsirelerin meslegin ilk yillarinda geng olma, idealist olma,
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tilkenmislik hissetmeme gibi nedenlerle olumsuz c¢alisma kosullart ile 1ilgili
goriiglerini daha ¢ok ve daha iyi ifade etmelerine, is yogunlugunu ve isin talebinin

olumsuzluklarini daha yogun hissetmelerine bagli olabilir.

“Hemsirelerin kurumda toplam calisma siireleri arttikca verimlilige
iliskin olumlu tutum diizeyleri azalmaktadir” varsayimi kabul edilmistir. Bu
azalmanin 6zellikle 10 y1l sonra daha belirgin oldugu saptanmistir. Bu durumda
kurum yoneticileri, hemsireler i¢in kurumda 10 yil calistiktan sonra nelerin
degistigini, hangi ihtiyaglarin ve beklentilerin arttifini arastirmalidir. Bu yondeki
diizenlemeleri yapmali ve kurumda 10 yil iizeri ¢alisma yilina sahip hemsirelerin

verimlilige bakisini olumlu yonde degistirme yoluna gitmelidir.

“Hemsirelerin cahstiklar1 birime gore verimlilige iliskin tutumlar
farkliik gostermektedir” varsayimi reddedilmistir. Arastirma bulgularinda dikkat
¢eken yogun bakimlarda c¢alisan hemsgirelerin verimlilige iliskin daha olumlu
tutumlara sahip oldugudur. Bunun nedeni yogun bakim {iinitelerinde mesai saatinde
hemsire basina diisen hasta sayisinin daha az olmasi, hemsirelerin yogun bakimda
bagimsiz aktivitelerini daha ¢ok uygulayip otonomilerini kullanabilmeleri ve
dolayisiyla is doyumunun ve motivasyonun burada calisan hemsirelerde daha yiiksek
olmasi olabilir. Yatakl servisler ve yogun bakimlar; hasta ve is yogunlugunun fazla
oldugu, teknolojinin yogun kullanildigi, dokiimantasyon islerinin ¢ok oldugu, biiyiik
bir ekiple ¢alisilmasi gereken birimlerdir. Bu nedenle bu birimlerde ¢alisan

hemsirelerin olumlu tutuma sahip olmasi kurum i¢in bir kazangtir.

Olgegin yalnizca odiillendirme alt boyutu calisilan birime gore farklilik
gostermistir. Odiillendirme ile ilgili en olumlu goriise yatakli servislerde ¢alisanlar,
en olumsuz goriise de birimlerde c¢alisanlarin sahip oldugu goriilmiistiir. Hemsirelerin
odil algilar1 ve bu algiyr etkileyen faktorlerin belirlenip gereken diizenlemelerin
yapilmasimin verimlilikle iliskili tutumlarin degistirilmesinde faydali olacagi

distiniilmiistiir.
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“Hemsirelerin cahstiklar1 pozisyonlarina gore verimlilige iliskin
tutumlarn farkhhk gostermektedir” varsayimi kabul edilmistir. Poliklinik
hemsirelerinin verimlige iliskin en olumsuz tutuma sahip olmasi diisiindiiriicii
bulunmustur. Bu sonu¢ bu pozisyonda calisan hemsirelerin malzeme kullanimi,
zaman yonetimi, kurumun kazanclarmin ve kayiplarinin dikkate alinmasi gibi
konularda yeterince duyarli olmadigmni ve yeterince sorumluluk hissetmedigini
diisiindiirebilir. Burada verilecek hizmet ici egitimler ile verimlilige iliskin biling
gelistirilip, konuyla ilgili motivasyon araclar1 kullanilarak duyarliliklar arttirilabilir.
Tedavi ve bakima iliskin malzemeyi daha ¢ok kullanan ve takibini saglayan, zamanin
kullanimi1 dogru yapmasi gereken, en ¢ok hasta ile karsilasan pozisyonda g¢alisan
yatak basi ve servis sorumlu hemsirelerinin verimlilige iliskin olumlu tutumlara

sahip olmasi istenen bir sonugtur.

Calisma kosullari, lider tye iligkileri, odiillendirme boyutlar1 ¢alisilan
pozisyona gore farklilik gostermistir. Servis-yatak basi hemsirelerinin ¢alisma
kosullarina iligkin en olumsuz, poliklinik hemsirelerinin en olumlu goriise sahip
olmast dikkat c¢ekicidir. Verimliliginin Onemli oldugu servis-yatak basi
hemsirelerinin tutumlarmin olumlu yonde degismesi i¢in ¢alisma kosullar ile ilgili
bilesenlerin  yoneticiler tarafindan tekrar gozden gecirilmesi ve gerekli
diizenlemelerin  yapilmasi faydali olabilir. Poliklinik hemsirelerinin  puan
ortalamalarinin en diisiik olmas1 sebebiyle bu grubun lider iiye iliskileri agisindan
daha olumsuz tutuma sahip grup oldugu sdylenebilir. Yonetici hemsirelerin bu grupla

olan iligkilerini gdzden gecirmelerinin faydali olacag: diisiiniilmektedir.

“Hemsirelerin calisma sekline gore verimlilige iliskin tutumlar farkhihk
gostermektedir” varsayimi kabul edilmistir. Siirekli gece ¢alisanlarin verimlilige
iligkin goriiglerinin daha olumlu yonde oldugu sdylenebilir. Bu durum siirekli gece
calisanlarin daha gen¢ hemsirelerden olusmasi ile iliskilendirilebilir. Calisma
kosullari, lider iiye iliskileri alt boyutlar1 calisma sekillerine gore farklilik
gostermistir. Siirekli gece calisanlarin ¢aligma kosullarina yonelik goriis ve tutumlari
daha olumsuzdur. Yoneticilerin siirekli gece c¢alismanin getirdigi olumsuzluklarin

yan1 sira gece mesailerinde c¢alisma kosullar1 bilesenlerindeki sorunlar1 da
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tanimlamasinda fayda olacagi diislinlilmiistiir. Lider {iye iliskileri boyutunda siirekli
gece calisanlarin daha olumlu goriislere sahip oldugu bulunmustur. Gece siirekli
olarak yonetici ile iletisimde bulunmama durumu siirekli gece ¢alisan hemsirelerin
yonetici baskisini daha az hissetmesine neden olabilecegi i¢in bu gruptaki hemsireler

bu boyutta daha olumlu goriise sahip olabilir.

“Meslegini isteyerek secen hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlar:
meslegini isteyerek secmeyenlere gore daha olumludur” varsayimi kabul
edilmistir. Meslegi isteyerek secen hemsirelerin verimlilige iliskin tutumu daha
olumludur denilebilir. Meslegi isteyerek se¢ip isteyerek yapmak bireyin
performansini dolayist ile verimini de olumlu yonde etkilemektedir. Kurumlar is
gorenin verimliligi ve verimlilige bakist ile ilgili beklentilerinde bu bireysel faktorii
de goz oniinde bulundurmalidir. Olgegin sadece lider iiye iliskileri alt boyutunda
meslegi isteyerek secme durumuna gore farklilik yoktur. Calisma kosullar1 ve isin
talebi boyutlarinda meslegi isteyerek secenlerin daha olumsuz goriisler ifade etmesi
kurumda, bu alt boyut bilesenlerinin meslegi isteyerek secen hemsirelerin

beklentilerini karsilamadigini diisiindiirmiistir.

“Hemsirelerin sosyo-ekonomik durumlarina gore verimlilige iliskin
tutumlarn  farkhhk gostermektedir” varsayimi reddedilmistir.  Buradan
hemsirelerin  kurumun verimliligi i¢in ¢aba gosterirken kendi kazanglarini
gozetmedikleri sonucu ¢ikarilabilir. Hemsirelerin sorumluluklarini yerine getirirken
kurumun kazanglarimi kendi maddi kazanglarinin Oniinde tuttuklari sonucuna

varilabilir.

“Cahstiklar1 birimde siirekli hizmet ici egitim programlar:1 uygulanan
hemsirelerin verimlilige iliskin tutumlar1 ¢ahstiklar: birimde siirekli hizmet ici
egitim programlar1 uygulanmayanlara gore daha olumludur” varsayimi kabul
edilmistir. Isletmelerin verimliliginde en &nemli kaynak insan faktdriidiir. Tutumlarin
davranisin bir Onceki basamagi oldugu disiiniiliirse egitim ile verimliligin
arttirilabilecegi de sdylenebilir. Ayni1 zamanda egitimle is giliclinlin mevcut

kapasitesinin etkili kullanilmas1 da saglanmaktadir. Egitimle insan faktorii
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gelistirilebilir, verimlilige iliskin tutumlar1 degistirilebilir. Bu noktadan hareketle

egitimin verimlilige diger katkisinin da bu oldugu sonucuna varilabilir.

Aynmi zamanda lider tye iligkileri ve Odiillendirme alt boyutunda galisilan
birimde siirekli hizmet ici egitim uygulanma durumuna gore farklilik bulunmustur.
Calistiklar1 birimde siirekli hizmet i¢i egitim programi uygulananlarin bu boyutlarda
tutumlarinin daha olumlu oldugu goézlenmistir. Egitim ¢alisanlarin yaptiklar
uygulamalarda daha emin olmalarina ve yoneticileri tarafindan denetlenmekten daha

az rahatsiz olmalarina neden olabilir.

“Bilimsel etkinliklerin verimliligini arttirdigin1 diisiinen hemsirelerin
verimlilige iliskin tutumlar1 bilimsel etkinliklerin verimliligi arttirdigim
diisiinmeyenlere gore daha olumludur” varsayimi kabul edilmistir. Buradan
verimlilik ve verimliligin artmasi bilinci ayrica egitim ve verimlilik iliskisi
farkindalig1 olan bireylerin verimliliginin arttirilabilecegi diisiiniilebilir. Oncelikle
calisanlarda bu bilincin olusturulmasi ve egitim, bilimsel etkinlik gibi girisimlerle

gelistirilmesinin uygun olacagi sonucuna ulasilabilir.

133



KAYNAKCA

KiTAPLAR

Ay, F. A., “Mesleki Temel Kavramlar”, Temel Hemsirelik Kavramlar, Ilkeler,
Uygulamalar, (Ed. F. A. Ay), Istanbul, 2008

Bas, I.M.-Artar, A., Isletmelerde Verimlilik Denetimi Ol¢me ve Degerlendirme
Modelleri, Ankara, 1990

Birol, L., Hemsirelik Siireci, Izmir, 2007,

Ergiin, A.-Aslan, F. E.-Vatan, F.-Olgun, N.-Kuguoglu, S. “Saglik Bakimindaki
Gelismeler ve Bakim Uygulamalar1”, Dahili ve Cerrahi Hastaliklarda

Bakim, ( Ed. A. Karadakovan, F.E. Aslan ), Adana, 2011
Inceoglu, M., Tutum Algi Iletisim, Istanbul, 2010
Milli Prodiiktivite Merkezi (MPM), Verimlilik Raporu, Ankara, 2002
Oz, F., Saglik Alaninda Temel Kavramlar, Ankara, 2010

Pineda, A.-Prokopenko, J.-“Verimlilik Olgiimii ve Analizi”, Verimlilik ve Kalite
Yonetimi: Modiiler Program, (Ed. J. Prokopenko, K. North), Cev. Uzman
Terctime Ltd. Sti., Ankara, 2011

Prokopenko, J., “Verimlilik ve Kalite Faktorleri”, Verimlilik ve Kalite Yonetimi:
Modiiler Program, (Ed. J. Prokopenko, K. North ), Cev. Uzman Terclime
Ltd. Sti., Ankara, 2011

Prokopenko, J., Verimlilik ve Yonetim Gelistirme Programi Verimliligi Tesvik

Kuruluslari: Evrim ve Deneyim, Ankara, 2004

Prokopenko, J., Verimlilik Yonetimi Uygulamali El Kitabi, Cev. O. Baykal, N.
Atalay, E. Fidan, Ankara, 2011

Sentiirk, S. E., Meslek Olarak Hemsirelik ve Hemsirelikte Etik Ilkeler, Istanbul, 2013
134



Tengilimoglu, D.-Isik, O.-Akbolat, M., Saglik Isletmeleri Y6netimi, Ankara, 2009

Timur, H., Is Olgiimii Is Planlamas1 Verimlilik Kuramsal ve Ornek Uygulamal,
Ankara, 2005

Turan, N., Tiirkiye’de Saglik Hizmetleri ve Saglik Sektoriinde Temel Sorunlar:
Coziim Igin Saglik Kooperatifciliginden Yararlanma Geregi ve Olanaklar,

Eskisehir, 2004
TEZLER

Akgiil, O., Hizmet I¢i Egitimin Isgiicii Verimliligine Etkisi, MU, SBE, YYLT,
Istanbul, 2008

Akin, C. S., Saglk ve Saglik Harcamalarmin Ekonomik Biiyiime Uzerine Etkisi:
Tiirkiye’de Saglik Sektorii ve Harcamalari, CU, SBE, YYLT, Adana, 2007

Alp, M., Verimlilik Kavraminin Tarihgesi ve Giiniimiiz YoOnetim Model ve

Uygulamalarindaki Yeri, ATU, SBE, YYLT, Ankara, 2003

Demirci, H. G., Ticaret Meslek ve Anadolu Ticaret Meslek Liseleri Bilgisayar
Programciligi Béliimii Ogrencilerinin Internete Yonelik Tutumlar Ile “Internet
ve Ag Sistemleri” Dersindeki Akademik Basarilar1 Arasindaki iliski, CU, SBE,
YYLT, Adana, 2006

Karagoz, N. Y., Saglk Sektoriinde Kalite Yonetimi Kapsaminda Hizmet Kalitesinin
Olgiimiine Yonelik Analitik Bir Degerlendirme, CBU, SBE, YYLT, Manisa,
2010

Korkmaz, S., Tiirkiye’de Istihdam ve Verimlilik iliskisi, BAU, SBE, YYLT,
Balikesir, 2010

Kurt, L., Isgiicii Verimliliginin Gostergesi Olarak Is Ciktist Miktarina Etki Eden
Faktorlerin Belirlenmesi-ODTU Kiitiiphanesi’nde Bir Uygulama, ATU, SBE,
YYLT, Ankara, 2012

135



Ozbek, C., Verimlilik Arttirma Teknikleri, YTU, SBE, YYLT, istanbul, 2007

Pekel, H.N., Isletmelerde Motivasyon-Verimlilik Iliskisi Devlet Hava Meydanlari

Isletmesi Antalya Havalimam1 Calisanlar1 Arasinda Bir Ornek Olay

Arastirmasi, SDU, SBE, YYLT, Isparta, 2001

Sevimli, O., Saglik Kurumlarinda Veri Zarflama Analizi Teknigi Ile Verimlilik
Analizi, BEU, SBE, YYLT, Istanbul, 2013

Tor, S.S., Orgiitlerde Is Tatminini Etkileyen Demografik Faktorler ve Verimlilik:
Karaman Gida Sektériinde Bir Uygulama, KMU, SBE, YYLT, Karaman,
2011

Tural, R., Orgiit Kiiltiiriiniin Calisanlarin Verimligi Uzerindeki Etkileri ve Bir
Uygulama, Nigde Universitesi, SBE, YYLT, Nigde, 2009

Ugar, C., Farkli Gelisenleri Kabul Edici Tutum Gelistirme Programinin Normal
Gelisen Ogrenci Tutumlarmin Degisimine Etkisi, MU, Egitim Bilimleri

Enstitiisii, YYLT, Istanbul, 2008

Zengin, O., Verimlilik: Kuramsal Bir Céziimleme ve Kamu Yénetimi Disiplini, AU,

SBE, YDT, Ankara, 2011
SURELI YAYINLAR

Baysal, A. C., “Sosyal Psikolojide Tutumlar”, Istanbul Universitesi Isletme Fakiiltesi
Dergisi, C.10, S. 1, Istanbul, 1981

Collii, E. F.-Oztiirk, Y. E., “Orgiitlerde Inanclar-Tutumlar Tutumlarin Olgiim
Yontemleri ve Uygulama Ornekleri Bu Yéntemlerin Degerlendirilmesi”, SU

Sosyal Bilimler MYO Dergisi, C.9, S. 1-2, Konya, 2006

Diken, A., “Orgiitsel Verimlilik ve Orgiitlerde Sosyal Sorumluluk Ilkesi”, SU Sosyal
Bilimler MYO Dergisi, C. 9, S. 1-2, Konya, 2006

136



Ercis, M.S., “Pazara Yonelik Hizmet Etkinligi ve Erzurum Ilindeki Otomotiv
Bayilerinin Hizmet Etkinliklerine Y&nelik Bir Arastirma”, Atatiirk Universitesi

Iktisadi ve Idari Bilimler Dergisi, C. 24, S. 1, Erzurum, 2010

fleri, H., “Verimlilik Verimlilik ile Ilgili Kavramlar ve Isletmeler Acisindan
Verimliligin Onemi”, SU Sosyal Bilimler MYO Dergisi, Cy., S. 2, Konya,
1999

Iskenderoglu, O.- Karadeniz, E.-Atioglu, E., “Tiirk Bankacilik Sektdriinde Biiyiime,
Biiytikliik ve Sermaye Yapisi Kararlarinin Karliliga Etkisinin Analizi”,

Eskisehir Osmangazi Universitesi [IBF Dergisi, C.7, S. 1, Eskisehir, 2012

Karahan, A. “Demografik Farkliliklarm Is Giicii Verimliligine Etkisi”, SU, SBE
Dergisi, Cy., S. 21, Konya, 2009

Kostak, M. A., “Hemsirelik Bakiminin Spiritiiel Boyutu”, Firat Saglik Hizmetleri
Dergisi, C.2, S. 6, Elaz1g, 2007

Ozgener, S.-Kiiciik, F., “Hastanelerde Modern Yonetim Felsefesinin Verimlilige
Etkisi: Gevher Nesibe Hastanesinde Bir Uygulama”, SU SBE Dergisi, Cy.,
S.19, Konya, 2008

Oztiirk, N. S.-Akbulut, Y., “Hemsirelerin Is Giicii Verimliligini Etkileyen Orgiitsel
Faktorler Konusundaki Tutumlarmin Belirlenmesi”, AU Dikimevi Saglik

Hizmetleri MYO Dergisi, C. 10, S. 1, Ankara, 2011

Sargutan, A. E., “Saglik Sektorii Ve Saglik Sistemlerinin Yapis1”, Hacettepe Saglik
Idaresi Dergisi, C.8, S. 3, Ankara, 2005

Suigmez, H., “Verimlilik ve Etkinlik Terimleri (Tarihsel Bakis)”, Miilkiye Dergisi,
C. 26, S. 234, Ankara, 2002

Tasct, F., “Verimlilik Artisinda Emek Etkinligi Uzerine Bir Yaklasim: Ah-Me-T
Modeli”, Sosyal Siyaset Konferanslar1 Dergisi, Cy., S.61, Istanbul, 2011

137



Taylan, S.-Alan, S.-Kadioglu, S., “Hemsirelik Rolleri ve Ozerklik”, Hemsirelikte
Arastirma Gelistirme Dergisi, C. 14, S. 3, Ankara, 2012

Tiras, H. H., “Saglik Ekonomisi: Teorik Bir Inceleme”, KMU IIBF Dergisi, C.3, S.
2, Kahramanmaras, 2013

Umuzdas, S., “Ilkogretim Miizik Dersine Iliskin Tutum Olgeginin Gelistirilmesi”,
International Journal of Human Sciences, C.9, S. 2, Tokat, 2012

Ustiin, A., “Bilgi Hizmetlerinde Verimlilik ve Motivasyon”, Tiirk Kiitiiphaneciligi
Dergisi, C. 23, S.3, Ankara, 2009

Yumusak, S., “Is géren Verimliligini Etkileyen Faktorlerin Incelenmesine Y&nelik

Bir Alan Arastirmas1”, SDU [iBF Dergisi, C.13, S. 3, Isparta, 2008
INTERNET KAYNAGI

Adnan Menderes Universitesi Uygulama ve Arastirma Hastanesi, Kurumsal,
http://hastane.adu.edu.tr/adu-kurumsal-hastane-genel-bilgi.asp (Erisim
tarihi:25/01/2014)

Ergiin Y. A.- Demir H.-Sagnak N., Yogun Bakim Hemsirelerinin Gérev Tanimlari
Ile Tigili Caligma,
http://tybhd.org.tr/images/102_113%201s%20tanimlari%20son%20hali.pdf ,
(Erigim tarihi: 25.12.2014)

138



EK-1:ANKET

HEMSIRELERIN VERIMLILiGE iLiSKiN TUTUMU
Degerli meslektasim,
Bu anket Beykent Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii, Isletme Yonetimi
Anabilim Dali, Hastane ve Saglik Kurumlar1 Yonetimi Bilim Dali, yiiksek lisans tez
calismasi i¢in yapilmaktadir. Calismanin amact ‘‘hemsirelerin verimlilige iliskin
tutumlarin1’” belirlemektir. Calismaya katilmak goniilliilik esasina dayalidir. Elde
edilen veriler, yalnizca bilimsel amagla kullanilacak, kisi bilgilerine yer
verilmeyecektir. Verilerin istatistiksel olarak degerlendirilebilmesi igin, eksiksiz
doldurmanizi rica eder, katkiniz i¢in tesekkiir ederim.
Saygilarimla,
Feyza Er
Cevaplarmizi agagidaki 6lgege gore degerlendiriniz.
1.Kesinlikle katilmiyorum 2. Katilmryorum 3. Ne katiliyorum Ne katilmiyorum

4. Katiliyorum 5. Kesinlikle katiliyorum

g s

5 s

. £ =

£ E £ =

e |Ez|g |2

o 2 £ = E| 5 | =

z © S = T | 5 =

© = = 2 3|2 | E

3 = £ 2 M| = =

= - Q

s F |5 (22|32 |2
Yaptigim isin, sosyal yasantimi olumsuz etkiledigini

1 diisiinirii 1| 2 3 4 5

istiniirtim.

Hastalarin, diger saglik meslek iiyelerine gore bana

2 daha az sayg1 duydugunu diisiintiriim. 1| 2 3 4 5
Calistigim  birimde isimi zamaninda yapmami

3. | engelleyen durumlarla karsilasirim 1|2 3 4 5

4. Is yogunlugu, hasta kayitlarmi eksiksiz, diizenli 11 2 3 4 5

tutmamu engeller.
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5. Hasta bakimindaki gelismeleri takip ederim. 1| 2 3 4 5
6. Isimi severek yaparim. 1] 2 3 4 5
7. Isimi yaparken, israfi 6nlemeye calisirim. 1] 2 3 4 5
8 Mesleki yenilikleri, hasta bakim uygulamalarimda 1] 2 3 4 5
" | kullanirim.
9. Hemgsire oldugum i¢in gurur duyuyorum. 1] 2 3 4 5
10 Calisma ortaminda zamanimi etkili kullandigimda 11| 2 3 4 5
" | kendimi mutlu hissederim.
1 Mesleki gelisimim igin, bilimsel etkinlikleri (kongre, 11 2 3 4 5
" | kurs, seminer vb.) takip ederim.
12. | Hemsireligi zorunlu oldugum i¢in yapryorum. 1| 2 3 4 5
13 Diger saglik ekibi iiyelerinin eksik biraktigi isleri 11 2 3 4 5
" | tamamlamak zorunda kalirim.
14, | Ekip tiyeleri arasinda iyi bir iletisimimiz oldugunu 1] 2 3 4 5
" | distinirim.
15, | Gereksinim  duydugumda, hekimlere rahatlikla | 1 2 3 4 5
ulagirim.
16. Is yiikiimiin fazla olmasimin, hasta memnuniyetini 1 2 3 4 5
azalttigin diigiiniirim.
17. Ekip 1yelerinin iglerini zamaninda yerine 1 2 3 4 5
getirmemesi iglerimi aksatir.
18. Sorumlu hemsiremin islerimi yakindan kontrol 1 2 3 4 5
etmesinden rahatsiz olurum.
19. Isimle ilgili sorunlar yasadigimda yonetici 1 2 3 4 5
hemsiremin yanimda oldugunu hissederim.
20. Yonetici hemsgiremin davraniglart ¢aligma istegimi 1 2 3 4 5
azaltir.
21 Calistigim birimdeki saglhik ekibi iiyelerinin 1 2 3 4 5
hemsirelige deger verdiklerini diisiniirim.
9o | Asm iy yogunlugu igerisinde ¢alismam, hata 1 2 3 4 5
yapmami kolaylastirir.
Caligsma listelerinde vardiya degisimi yapilirken,
23. | dinlenmem igin gerekli iznin verilmemesi verimimi 1 2 3 4 S
olumsuz etkiler.
24 [stegim disinda normal mesai saatlerinden fazla 1 2 3 4 5
caligmaktan hoglanmam.
o5 | Calisacagim birime uyumum saglanmadan, hasta 1 2 3 4 5

sorumlulugunun verilmesi stres yaratir.
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Hasta kayit ve dokiimantasyon sisteminin ¢ok
26. | ayrintili  olmasmin i ylkimi artirdigini 1 2 3 4 5
diigiintirim.
27 Kendi servisim disinda, yardim amaciyla 1 2 3 4 5
gorevlendirilmek ¢aligma istegimi azaltir.
Calistigim birimin fizik ve teknik alt yapisindaki
28. eksikliklerin (hasta odalarinin  darligi, 1simnma, 1 2 3 4 5
aydinlatma, asansorler, telefon vb) hasta bakimin
aksattigini diistintiriim.
20. Yaptigim isin  karsiliginda aldigim dcretten 1 2 3 4 5
memnunum.
30. | Basarilarim 6diillendirilir. 1 2 3 4 5
31 Bu kurumda ilerleme/yiikselme firsatlarimin sinirli 1 2 3 4 5
" | olmasi, galisma istegimi azaltir.
32 Calistigim kurumda is giivencemin olmamasindan 1 2 3 4 5
" | huzursuz olurum.
33, Sorumluluklarimla uyumlu yetkilerin verilmemesi 1 2 3 4 5
isimi aksatir.
Calistigim birimde hemgirelerin sosyal
34. | etkilesimlerini gii¢lendiren aktivitelere (yemek, 1 2 3 4 5
piknik vb) 6nem verildigini diislinlirim.
35. Calistigim  birimde yoneticiler, calisanlar igin 1 2 3 4 5
huzurlu bir ¢aligma ortami saglamaya gayret eder.
36. Hastane tepe yoneticilerinin, hemsirelere esit ve 1 2 3 4 5
adil davrandigini diistiniirim.
37, Bayram vb. 6zel giinlerde, ek {icret/izin verilmesine 1 2 3 4 5
karsin, calismaktan hoglanmam.
3g, | Yonetici hemsirem, kisiligimi zedeleyici tepkilerde 1 2 3 4 5
" | bulunmaz.
39. Caligma listelerim yapilirken isteklerim dikkate 1 2 3 4 5

alinir.

2. Cinsiyetiniz: () Kadin () Erkek

3. Medeni durumunuz: () Evli () Bekar
4. Cocugunuz var m1? () Evet () Hayir
5. Egitim Durumunuz:

() Saglik Meslek Lisesi
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() On Lisans
() Lisans
() Lisans tistii ( Master — Doktora)

6. Meslekte toplam galisma stireniz (yil):.....cooevivevveieiiieiesie e,

7. Bu kurumda toplam ¢alisma stireniz (y1l): ......cccoevveeiiieniieiienieeieee,

9. Pozisyonunuz:
() Servis hemsiresi- yatak bas1t hemsiresi
() Servis sorumlu hemsiresi

() Poliklinik hemsiresi

10. Calisma sekliniz:

() Siirekli giindiiz

() Siirekli gece

() 8 saat giindiiz, 16 saat gece vardiyas1 seklinde

11. Hemsirelik meslegini isteyerek mi sectiniz?: () Evet () Hayir
12. Sosyo-ekonomik durumunuzu nasil degerlendiriyorsunuz?

() Cok diisiik () Diisiik () Orta () Yiiksek () Cok yiiksek

13. Calistiginiz birimde siirekli hizmet i¢i egitim programlar1 diizenli

uygulaniyor mu?: () Evet () Hayir

14 Bilimsel etkinliklerin (kongre, kurs, seminer vb.) verimliliginizi arttirdigin

diisliniiyor musunuz?

() Evet () Hayir
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