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OZET
ACIL CALISANLARINDA IS YERI NEZAKETSIZLIGI VE STRESLE BASA
CIKMA TARZLARININ DEGERLENDIRILMESI

Glingor, Gokay
Yiiksek Lisans, Acil Tip Anabilim Dali
Tez Danismani: Dog. Dr. Aygiil KISSAL
Eyliil 2024, xiii + 91 sayfa

Amag: Calisma acil saglik calisanlarinda is yeri nezaketsizligi ve stresle basa ¢ikma
tarzlarinin degerlendirilmesi amaciyla gergeklestirilmistir.

Yontem: Arastirma tanimlayici, kesitsel ve iligki arayici tipte yapilmistir. Arastirma
orneklemini bir devlet hastanesi acil servis biriminde gorevli 123 acil saglik ¢alisan
olusturmustur. Verilerin toplanmasinda Tanitict Bilgi Formu, Isyeri Nezaketsizligi
Olgegi (IYNO) ve Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi (SBCTO) kullanilmistir. Veriler
say1, ortalama, standart sapma, yiizde, minimum, maksimum, medyan gibi degerler ve
Mann Whitney U, Krusskall Wallis, Kruskal Wallis varyans analizi sonucunda anlamli
fark bulundugu takdirde farkin hangi gruplar arasinda oldugunu belirlemek igin
Bonferroni diizeltmeli Mann Whitney U testi, Spearman korelasyon ve Coklu Dogrusal
Regresyon testleri analiz edilmistir.

Bulgular: Acil saglik ¢alisanlarmin IYNO puan ortalamasi 1,80+0,72, SBCTO alt
boyutlaridan “Kendine Giivenli Yaklagim” 2,89+0,58, “Iyimser Yaklasim” 2,75+0,54,
“Caresiz Yaklasim” 2,19+0,54, “Boyun Egici Yaklasim” 2,12+0,53, “Sosyal Destege
Bagvurma” ise 2,69+0,54 puandir. Haftalik 40 saat ve alt1 ¢alisanlarin TYNO puan
ortalamalar1 daha diisiik tespit edilmigstir. 18-24 yas araliginda olanlarin iyimser yaklagim
puan ortalamasinin diisiik oldugu; evli ve ¢ocuk sahibi olanlarin, giinliik 8 saat ve daha
az calisanlarin iyimser yaklasim tarzi ve kendine giivenli yaklasim tarzi puan
ortalamasinin daha yiiksek oldugu bulunmustur (p<0,05). Meslekte 11-15 yil deneyime
sahip olanlarin, giinliik 8 saat ve daha az calisanlarin, haftalik 40 saat ve daha az
calisanlarin, mesai saati icinde 100°den az hasta bakanlarin c¢aresiz yaklasim tarzi1 puan
ortalamasi daha diisiik tespit edilmistir (p<0,05). Lise mezunu olanlarin, meslekte 11-15
y1l deneyime sahip olanlarin, gilinliik 9-15 saat araliginda ¢alisanlarin, haftalik 71 saat ve
tizeri caliganlarin, mesai saati icinde 151 ve {izeri hasta bakanlarin boyun egici yaklasim
tarzi puan ortalamalar1 daha yiiksek bulunmustur (p<0,05). Giinliik 9-15 saat araliginda

calisanlarin, haftalik 71 saat ve iizeri calisanlarin sosyal destege basvurma puan
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ortalamalar1 daha diisiik tespit edilmistir (p<0,05). Is yeri nezaketsizligi ile stresle basa
¢ikma tarzlar1 6lgegi alt boyutlarindan garesiz yaklagim alt boyutu arasinda orta diizeyde
pozitif yonde (r=0.423; p<0.01) ve boyun egici yaklasim alt boyutu arasinda diisiik
diizeyde pozitif yonde (r=0.261; p<0.01) bir iliski oldugu tespit edilmistir. Regresyon
modeline gore birimden memnuniyet durumu, kronik hastalik durumu ve stresle basa
cikma tarzlar1 6lgeginin caresiz yaklagim alt boyutu degiskenlerinin is yeri nezaketsizligi

Olcegini anlamli diizeyde etkiledigi bulunmustur (p<0,05).

Sonug: Acil saglik calisanlart orta diizeyde igyeri nezaketsizligi deneyimlemektedir.
Saglik ¢alisanlarinin igyeri nezaketsizligi puani arttik¢a garesiz yaklagim ve boyun egici
yaklagim tarzlarin1 daha fazla kullanmaktadir. Acil saglik calisanlarinin ve yoneticilerin
isyeri nezaketsizligi farkindaliklarinin arttirilmasi, onlemeye yonelik politika ve
stratejilerin gelistirilmesi, igyeri memnuniyetinin artirtlmasi ve stresle basa ¢ikma

tarzlarinin gliglendirilmesi i¢in hizmet i¢i egitimler verilmesi onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Isyeri Nezaketsizligi, Stresle Basa Cikma Tarzlar, Acil Saglik

Calisanlari, Acil Servis.
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ABSTRACT
EVALUATION OF WORKPLACE INCIDENTY AND STRESS COPEING STYLES
IN EMERGENCY EMPLOYEES

Giingor, Gokay
Master’s Thesis, Department of Emergency Medicine
Advisor: Assoc.Prof.Dr. Aygiil KISSAL
September 2024, xiii + 91 pages
Objective: The study was conducted to evaluate workplace incivility and stress coping

styles among emergency healthcare workers.

Method: The research was conducted in a descriptive, cross-sectional and correlational
type. The research sample consisted of 123 emergency health workers working in a state
hospital emergency department. Introductory Information Form, Workplace Incivility
Scale (WIS) and Stress Coping Styles Scale (SCSS) were used in data collection. Data
were analyzed using values such as number, mean, standard deviation, percentage,
minimum, maximum, median, and Mann Whitney U, Krusskall Wallis, Kruskal Wallis
variance analysis, and Bonferroni-corrected Mann Whitney U test, Spearman correlation,
and Multiple Linear Regression tests to determine between which groups the difference

occurred if a significant difference was found.

Results: The mean score of emergency healthcare workers in the WIS was 1.80+0.72,
and the sub-dimensions of the SCSS were “Self-Confident Approach” 2.89+0.58,
“Optimistic Approach” 2.75+0.54, “Desperate Approach” 2.194+0.54, “Submissive
Approach” 2.12+0.53, and “Seeking Social Support” 2.69+0.54. The mean score of those
working 40 hours or less per week was found to be lower. It was found that the mean
score of those aged 18-24 was lower; those who were married and had children, and those
working 8 hours or less per day had higher mean scores for optimistic approach and self-
confident approach (p<0.05). Those with 11-15 years of experience in the profession,
those working 8 hours or less per day, those working 40 hours or less per week, and those
caring for less than 100 patients during working hours had lower mean helpless approach
style scores (p<0.05). Those who were high school graduates, those with 11-15 years of
experience in the profession, those working 9-15 hours per day, those working 71 hours
or more per week, and those caring for 151 or more patients during working hours had

higher mean submissive approach style scores (p<0.05). Those working 9-15 hours per



day, those working 71 hours or more per week had lower mean seeking social support
scores (p<0.05). It was determined that there was a moderate positive relationship
(r=0.423; p<0.01) between workplace incivility and the sub-dimension of the styles of
coping with stress scale, which is a helpless approach sub-dimension, and a low positive
relationship (r=0.261; p<0.01) between the sub-dimension of the styles of coping with
stress scale. According to the regression model, it was found that the variables of
satisfaction with the unit, chronic disease status and the helpless approach sub-dimension
of the styles of coping with stress scale significantly predicted the workplace incivility
scale (p<0.05).

Conclusion: Emergency healthcare workers experience moderate levels of workplace
incivility. As healthcare workers' workplace incivility scores increase, they use the
helpless approach and submissive approach styles more. It is recommended that
emergency healthcare workers and managers be provided with in-service training to
increase their awareness of workplace incivility, develop policies and strategies for

prevention, increase workplace satisfaction, and strengthen stress coping styles.

Key Words: Workplace Incivility, Stress Coping Styles, Emergency Healthcare

Workers, Emergency Service.
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1. GIRIS
1.1. Problemin Tanimi ve Onemi

Nezaketsizlik kavrami, baskalarmma karsi sosyal davranis normlarini1 ihlal eden
saygisizligin davranissal disa vurumunu ifade etmek i¢in kullanilmaktadir (Gilam ve ark.,
2020). Nezaketsizlik; bazen sozli (asagilama, kiigiik diisiirme, lakap takma, dedikodu
yapma gibi) bazen de zorbalik, siddet, taciz, gormezden gelme, umursamama, rahatsiz
edici fiziksel hareketler yapma gibi farkli davramis sekilleri ile ortaya c¢ikmaktadir
(Tasliyan ve ark., 2023). Son yillarda popiiler hale gelmis kavramlardan biri olarak
bilinen igyeri nezaketsizligi ise isyerinde karsilikli saygi kurallarinin ihlali ile ortaya ¢ikan
diisiik yogunluklu ve hedefe zarar verme niyetinin belirsiz oldugu sapkin bir davranis
bi¢imi olarak tanimlanmaktadir (Andersson ve Pearson, 1999).

Bir arada yasamin oldugu isyerlerinde nezaketsiz davranislarin farkli tiirlerine
rastlanilmaktadir. Isyerlerindeki stres, anksiyete, birgok sorunla miicadele etme
gerekliligi gibi c¢esitli nedenlerle kasithh veya kasitsiz olumsuz davranislar
sergilenebilmekte ve uygunsuz iletisim kurulabilmektedir. Dolayisiyla; insanlar arasi
kompleks iligkilerin, kaosun, rekabetin, kiskancligin ve belki de ¢ikar catigmasinin
yasandigi ig yerlerinde nezaketsizlik de kaginilmaz bir son olarak ortaya ¢ikmaktadir
(Tortumlu ve Tas, 2020; Einarsen ve ark., 2010). Saglik hizmetleri, nezaketsizligin ve
siddet icerikli diger davraniglarin yaygin olarak karsilasildigr is yerlerinden biridir.
Nezaketsizlik; hastalarla, yakinlari ile olabilecegi gibi personeller arasinda da meydana
gelebilmektedir (Dabekaussen ve ark., 2023).

Hastane ortamlarindaki nezaketsiz davranislar, stresli ¢alisma kosullari, ¢ok
sayida personel ve birim varlifi, aynt zamanda bazi prosediirlerin karmasikligi
nedeniyle 6zellikle acil servislerde daha kritik hale gelmektedir (Maddineshat ve ark.,
2016). Arastirmalar acil servis ¢alisanlarinin isyerinde siddete maruz kalma riskinin
hastanenin diger boliimlerinde ¢alisan saglik personeline gore daha yiiksek oldugunu
bildirmektedir (Aljohani ve ark., 2021; Bingél ve Ince, 2021; Oztas ve ark., 2022).
Ekip ¢alismasinin ve grup katilimimnin ¢ok 6nemli oldugu acil servislerde, nezaketsiz
davraniglar; gerilim ve stresi arttirmakta, etkilesimleri ve iletisimi kesintiye
ugratmakta, acil saglik c¢alisanlarinin dinamiklerini tehdit etmekte ve personel

iletisiminin zayiflamasina yol agarak optimal hasta bakimini ve dolayisiyla hasta



giivenligini tehlikeye atma gibi olumsuz sonuglara neden olmaktadir (Rosenstein ve
O'Daniel, 2008; Maddineshat ve ark., 2016; Keller ve ark., 2020).

Uzun mesai saatleri, yasami tehdit eden hastaliklarla basa ¢ikma, travma
magdurlariyla etkilesim kurma, ahlaki ikilimeler yasama ve baskici {istlerle calisma
gibi faktorler acil saglik calisanlarinin yogun stres altinda g¢aligsmalarina neden
olmaktadir (Bardhan ve ark., 2019; Odonkor ve Adams, 2021; Zyga, 2013).

Zihinsel baski ve gerginlik hissi olarak ifade edilen stres, eger diisiik seviyede
ise arzu edilen, faydali ve hatta saglikli olabilmektedir. Stres, olumlu haliyle,
biyopsikososyal saglig iyilestirebilmekte ve performansi arttirabilmektedir. Ayrica
olumlu stres, motivasyon, adaptasyon ve ¢evreye tepki i¢in 6nemli bir faktor olarak
kabul edilmektedir. Bunun yani sira, stres seviyesinin yiiksek olmasi ise bireyde
fizyolojik, psikolojik ve sosyal pek ¢ok sorun ortaya c¢ikararak ciddi hasara neden
olabilmektedir (Shahsavarani ve ark., 2015). Bireyin stresle miicadele ederken
kullandig1 yontemler yani diger bir ifadeyle stresle basa ¢ikma tarzlari, stresin tim bu
olumsuz sonuglarin1 azaltmaya ya da yok etmeye calisarak stresin etkisini olumlu
diizeyde tutabilmeyi ifade etmektedir (Cam Yildirim, 2014: 153). Yasam boyunca
karsilasilan stres faktorleriyle basa ¢ikmak icin aktif, pasif, problem odakli, duygu
odakli, etkili veya etkisiz pek cok strateji kullanilmaktadir (Tung, 2024). Bu
stratejilerin etkin bir sekilde kullanilmasi, bireylerin stresli durumlarla basa ¢ikma
yetenegini arttirmakta ve bireylere daha olumlu bir yasam deneyimi firsati
sunmaktadir (Tung, 2024).

Acil saglik ¢alisanlari, sik¢a 6liimciil kazalara maruz kalmalar1 ve magdurlarin
duygusal acilarmma taniklik etmeleri nedeniyle mesleki agidan yiiksek stres
yasamaktadirlar (Vinnikov ve ark., 2022). Bu durumda acil saglik c¢alisanlarinda
stresle basa ¢ikma yontemlerinin tespit edilmesi olduk¢a 6nem arz etmektedir.

Yapilan bir arastirmada is yeri nezaketsizligi ile stres diizeyleri arasindaki
iliskiyi incelemis ve isyeri nezaketsizligi ile stres diizeyleri arasinda giiglii ve pozitif
yonlii anlamli bir iligski oldugu tespit edilmistir (Akgakavakli, 2019). Dolayisi ile
stresin yogun olarak yasandigi acil servis calisanlarinda isyeri nezaketsizliginin
saptanmas1 ve calisanlarin stresle basa ¢ikma tarzlarinin belirlenerek bas etme
mekanizmalarinin giliclendirilmesi olduk¢a onemli goriilmektedir. Taranan literatiir

sonucunda acil saglik c¢alisanlarinda igyeri nezaketsizligi ve stresle basa ¢ikma



tarzlarinin birlikte degerlendirildigi bir calismaya rastlanmamistir. Oysa acil servisler
stresin yogun olarak yasandig1 ve nezaketsizligin ise en sik goriildiigii birimler olarak
bilinmektedir. Isyeri nezaketsizligine maruz kalmak calisanlarin stresle basa ¢ikma
tarzlarmin etkilenmesine neden olabilmektedir. Tiim ¢alismalar degerlendirildiginde
is yeri nezaketsizligi ve stresle basa c¢ikma tarzlarini birlikte ele alan arastirma
bulunmadig1 dikkat ¢ekmektedir. Dolayisiyla bu arastirmanin hem konunun 6zgiin
olmast hem de uluslararas1 literatiire katkida bulunmasi agisindan 6nemli oldugu
disiiniilmektedir. Acil saglik calisanlarinda isyeri nezaketsizligine maruz kalma
diizeylerinin, stresle basa ¢ikma tarzlarinin, ¢alisanlar arasinda isyeri nezaketsizligi ve
stresle basa ¢ikma tarzlar1 arasinda fark olup olmadiginin ve ne sekilde bas ettiklerinin

belirlenmesi gerekmektedir.

1.2. Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin amaci, acil saglik calisanlarinda is yeri nezaketsizligi ve stresle basa

cikma tarzlarini degerlendirmektir.
1.3. Arastirmanin Sorulari

1. Acil saglik ¢alisanlarinda is yeri nezaketsizligi diizeyi nedir?

2. Acil saglik ¢alisanlarinin stresle basa ¢ikma tarzlari nelerdir?

3. Acil saglik calisanlarinin sosyodemografik 6zelliklerine gore is yeri nezaketsizligi
diizeyi ve stresle basa ¢ikma tarzlari arasinda fark var midir?

4. Acil saglik calisanlarinin mesleki 6zelliklerine gore is yeri nezaketsizligi diizeyi ve
stresle basa ¢ikma tarzlar arasinda fark var midir?

5. Acil saglik calisanlarinin maruz kaldiklar is yeri nezaketsizligi ile stresle bas etme

tarzlar1 arasinda iliski var midir?



2. GENEL BIiLGILER

2.1. ISYERI NEZAKETSIZLiGi

2.1.1. Nezaket ve Nezaketsizlik Kavram

Nezaket kelimesi; Farsca kokenli olup Biiylik Tiirk Sozligii'nde “naziik” seklinde
ifade edilmektedir (Eris ve Kocabiyik, 2022). Tiirk Dil Kurumu’na gore nezaket
“baskalarina karsi saygili ve incelikle davranma, incelik, naziklik” seklinde ifade
edilmektedir (TDK, n.d.). Kelime anlam1 olarak nezaket; insanlarin farkliliklari ile
birlikte bir arada yasayabilmeleri i¢in ne sekilde davranig sergilemeleri gerektigini
belirleyen gorgii kurallar1 olarak bilinmektedir (Polatc1 ve Ozgalik, 2015). Ancak
gorgii kurallar1 tek basina nezaket kavramini tanimlamak i¢in yeterli gelmemektedir.
Nezaket kavrami gorgii kurallarmin yani sira, baskalarina karsi saygili olmak,
diislinceli davraniglar sergilemek ve ilgi gostermeyi de kapsamaktadir (Mammen ve
ark., 2023; Yan ve Li, 2017; Walsh ve ark., 2018).

Nezaketsizlik ise diger insanlara karsi sosyal davranig normlarini ihlal eden
saygisizhigin davranigsal bir ifadesidir (Gilam ve ark., 2020). Nezaketsizlik kavrami,
kisilerarasi iliskilerde karsi tarafin duygularmma 6nem vermemek, duyarsiz davranislar
sergilemek ve saygisizlik hali olarak tanimlanmaktadir (Kegeci, 2017; Cetinkaya, 2023).
Bagka bir tanimlamaya gore; kaba bir eylem veya davranig olarak ifade edilmektedir
(McGee, 2021). Nezaketsiz davranislar, géz devirme, el hareketleri, is arkadaslarini
gormezden gelme, dedikodu yayma, lakap takma, sozlii ve fiziksel tehditler, zorbalik,
takip etme seklinde tanimlanabilmektedir (McGee, 2021). Kisinin benlik saygisina zarar
veren ve bireyin kendinden siiphe duymasina neden olabilecek her tiirlii agagilayici soz,
hakaret, sozli taciz ve siddet igeren davranislar da dahil olmak tizere saygisiz konugma

veya eylemler de nezaketsiz davraniglara 6rnek olarak verilmektedir (Shen ve ark., 2020).

2.1.2. isyeri Nezaketsizligi

Literatiirde “workplace incivility” olarak yer alan isyeri nezaketsizligi kavrami ilk kez
Andersson ve Pearson tarafindan, “igyerinde karsilikli saygi kurallarinin ihlali ile ortaya
c¢ikan diisiik yogunluklu, niyeti tam olarak belli olmayan, hedefe zarar verme niyetinin
belirsiz oldugu sapkin bir davranis” olarak tanimlanmistir (Polat¢1 ve Ozgalik 2013; Utar
ve Kutlu, 2023; Andersson ve Pearson, 1999; Shi ve ark., 2018). Bir baska tanimda ise

isyeri nezaketsizligi; isyerinde asagilayict veya kiiglimseyici yorumlar, bagkalarmin



sOziinii kesmek, dinlememek veya kiiclimseyici bir viicut diline sahip olmak gibi kaba
davraniglardan olusan, kisileraras1 kotii muamelenin ince bir bi¢imi olarak
tamimlanmaktadir (Cortina ve ark., 2013).

Is yeri nezaketsizligi; siklik, yogunluk ve belirsizlik olmak iizere ii¢ temel
ozellikle tamimlanmaktadir. Is yeri nezaketsizligi tanimlamalarinda davranis niyetinin
acik olmadigindan bahsedilmektedir. Belirsizlik is yeri nezaketsizliginin en temel, ayirt
edici 6zelliklerinden biridir (Holm ve ark., 2022; Ozcan, 2022). Is yeri nezaketsizliginde
ne c¢alisanlar1 nezaketsizlige yonlendiren amag¢ ne de zarar verme niyeti disaridan net
olarak anlasilamamaktadir yani belirsizdir (Kaplan ve ark. 2019; Utar ve Kutlu, 2023). 1s
yeri nezaketsizligi diger olumsuz veya nezaketsiz olarak tanimlanabilecek davranislara
oranla daha diisiik yogunluklu bir davranistir (Andersson ve Pearson, 1999; Leiter, 2019;
Ozcan, 2022). Bu da is yeri nezaketsizligini diger siddet igerikli eylem ve davramiglardan
aytran bir diger 6zellik olarak goriilmektedir. Nezaketsizligin diisik yogunluklu olmasi
onun birey lizerindeki zarar verici etkilerinin de diisiik oldugu anlamina gelmemektedir.
Tam aksine; disiik yogunluklu olmasi bu nezaketsizligin gézden kagmasina, fark
edilmemesine ve davranis sikliginin artmasina neden olabilmektedir (Kumral 2017; Utar
ve Kutlu, 2023). Isyeri nezaketsizligi, kurumlarda genellikle daha diisiik yogunlukta kotii
muameleyle baslayip zamanla kademeli olarak daha siddetli kotii muamele bigcimlerine
dontiserek artan bir siire¢ olarak kendini gostermektedir (Einarsen ve ark., 2010; Zapf ve
Gross, 2001).

Isyeri nezaketsizligi sayilabilecek davranislar; dedikodu yapmak, 6zel hayata
miidahale etmek, s6z kesmek, uygun olmayan bir ses tonu ve vurgulama kullanarak
iletisim kurmak, talep ve ihtiyaglara tepkisiz kalmak, asagilayan, kii¢iik diisiiren ifadeler
kullanmak, uygun olmayan sekillerde hitap etmek, kiskirtici ifadelerle konugmak gibi
sozel igerikli davranmislardir (Aykan, 2020; Kanten, 2014; Einarsen ve ark., 2010). Bunun
yan1 sira; bireyi uygunsuz saatlerde rahatsiz etmek (telefon vb araglarla), karsidaki kisiyi
gormezlikten gelmek, yok saymak, selamlagsmamak, yazili/s6z1ii her tiirlii iletisim kurma
cabasina kayitsiz kalmak, kisinin 6zel alanina izinsiz girmek/miidahale etmek (esyalarini
karistirmak, telefon konusmalarini dinlemek vb), bakislari ile bireye rahatsizlik vermek,
ortak alanlar1 dagimik/kirli kullanmak, basarilarini takdir etmemek, bireyi kamuoyu
oniinde acimasizca elestirmek gibi eylem ve davranislar da nezaketsiz davraniglara 6rnek

olarak verilmektedir (Howard ve ark., 2020; Alhas, 2021; Aykan, 2020; Cetinkaya, 2023;



Einarsen ve ark., 2010; Welbourne ve ark., 2016). Bunlarin hepsi bireyin onuruna
hakarettir ve profesyonel saygi standartlarini ihlal olarak kabul edilmektedir (AmericAn
nurses AssociAtion, 2015; Andersson ve Pearson, 1999; Read ve Laschinger, 2013).

Bir arada yasamin oldugu tiim alanlarda nezaketsiz davramiglarin farkli farkl
tiirlerine rastlamlmaktadir. Isyerleri de bu tarz yerlerin onemli bir Ornegini
olusturmaktadir. Calisma yasamindaki stres, anksiyete, bir¢ok sorunla miicadele etme
gerekliligi gibi bir¢ok nedenle kasitli veya kasitsiz olumsuz davranislar sergilenebilmekte
ve uygunsuz iletisim kurulabilmektedir. Dolayisiyla; insanlar aras1 kompleks iliskilerin,
kaosun, rekabetin, kiskancligin ve belki de ¢ikar catismasinin yasandigi is yerlerinde
nezaketsizlik de kagimilmaz bir son olarak ortaya ¢ikmaktadir (Tortumlu ve Tas, 2020;
Cetinkaya, 2023; Einarsen ve ark., 2010). Saglik hizmetleri, nezaketsizligin ve siddet
icerikli diger yikicit davraniglarin yaygin olarak karsilasildigi is yerlerinden biridir.
Nezaketsizlik; hastalarla, yakinlari ile olabilecegi gibi personeller arasinda da meydana
gelebilmektedir (Dabekaussen ve ark., 2023). Nezaketsiz davranislara siklikla maruz
kalan bireyler misilleme davranisi sergileyebilmektedir (Loh ve Saleh, 2022; Schilpzand
ve ark., 2016). Bu nedenle, nezaketsiz davraniglarin tiiri ve siddeti, kurum kiiltiiriinden,
kisilerarasi iliskilerden ve bir ortamdan digerine aktarilmasiyla sosyal etkilesimlerden
etkilenmekte ve bu davranislarin farkli kosullar altinda farkli sekilde ortaya ¢ikmasina
neden olmaktadir (Maddineshat ve ark., 2021). Bu da is yerinde olumsuz davraniglarin
yayilmasina, daha fazla stres olusmasina ve ekip calismasi, iletisim, biligsel islevler ve is
tatmininin azalmasina neden olmaktadir (Loh ve Saleh, 2022; Schilpzand ve ark., 2016).
Nezaketsizlik, is doyumunu (Lim ve ark., 2008) ve kurumsal bagliligi da azaltmaktadir
(Welbourne ve ark., 2016). Ayrica isyeri nezaketsizligi; tilkenmislik, isten ayrilma
potansiyeli ve 1is tatminsizligi gibi olumsuz saglik ve Orgiitsel sonuglarla da

iliskilendirilmistir (Hoffman ve Chunta, 2015).

2.1.3. Is Yeri Nezaketsizligi ile Iliskili Kavramlar

Isyeri nezaketsizligi, mobbing, isyeri zorbalig, isyeri saldirganligi, isyeri kabaligi ve
isyeri siddeti gibi kavramlarin igyeri ortaminda birbirleriyle iligkilendirilebilen ve en sik
kullanilan kavramlar oldugu tespit edilmistir (Sipahi Ddngiil, 2024). Ayni ortamda
calisan bireylerin birbiri ile olan etkilesiminin karmasiklig1 arttikca nezaketsiz davraniglar
ve bu konu ile ilgili ayrintilar da artmaktadir (Robinson ve Bennett, 1995). Zorbalik,

mobbing, istismar, siddet, saldirganlik gibi kavramlarin hepsi nezaket dis1 davraniglarla



iligkili olmasina karsin igyeri nezaketsizligi kavramindan oldukg¢a farklidir. Her birinde
karsilikli saygi normlarinin ihlal edilmesi esas olan tiim bu kavramlardan is yeri
nezaketsizligini ayiran en 6nemli 6zellik hedefe zarar verme niyetinin belirsiz olmasi ve
diisiik yogunlukta gergeklesen eylemler olmasidir (Meier ve Semmer, 2013).

Literatiirde “bullying” olarak gegen zorbalik; igyeri nezaketsizligi ile
iligkilendirilen kavramlardan biri olarak bilinmektedir. Zorbalik; degisik tiirlerde ortaya
cikan, kisinin bagskalar1 tarafindan siirekli olarak hedefe alindigi, giiclin kotiiye
kullanilmas1 ile karakterize bir davranis tlirii olarak tanimlanmaktadir (Aulia, 2016;
Osmanoglu ve Orhan, 2024). Bu baglamda degerlendirildiginde zorbalik kavraminda bazi
temel Ozellikler goze carpmaktadir. Birincisi; zorbalikta davranisin acik bir amaci
bulunmaktadir. Bu da Kisiye korku salmakta, sikinti vermekte ve travmaya neden
olmaktir. Ikincisi; zorbalikta bir gii¢ dengesizligi bulunmaktadir. Yani giiclii olan birey,
gii¢siiz olan bireyi magdur etmektedir. Ugiinciisii ise zorbalikta bilingli ve siirekli olarak
devam eden eylemler bulunmaktadir (Gutierrez ve ark., 2018).

Is yerlerinde en sik karsilasilan zorbalik davranislari; haksiz is yiikii verme, kisisel
hakaretler savurma, mesleki gelisimine engel olma, yetkilerini kullanmay1 engelleme,
diisiik statiide gorevler verme, yetkiyi zayiflatma, is yerinde sosyal olarak dislama
(toplantilara katilimini engelleme, toplant1 ile ilgili bilgileri aktarmama vb.), giicli ve
statiiyili kullanarak tehdit etme, asagilama, kiiciimseme, mesai saatleri disinda ¢alismaya
zorlama, korkutma, yapilan is/eylemlerin sonucunu begenmeme/takdir etmeme,
cezalandirma gibi davranislar olarak sayilmaktadir (Einarsen ve ark., 2009; Ling ve ark.,
2016; Utar ve Kutlu, 2023). Zorbalig1 isyeri nezaketsizliginden ayiran en 6nemli 6zellik;
uzun siire devam etmesi, kalict olmasi, sistematik olarak uygulanmasi, kasith ve siddetli
olmasidir (Hershcovis, 2011; Gutierrez ve ark., 2018). Zorbalikta davranisin bir amaci
vardir ve kasith olarak gergeklestirilmektedir. Is yeri nezaketsizliginde ise niyet belirsiz
olarak tanimlanmistir. Zorbalikta zarar verici davraniglar sik sik ve sistematik olarak
tekrarlanmaktadir oysa 15 yeri nezaketsizliinde davranisin sikligi degiskenlik
gostermektedir (Parzefall ve Salin, 2010). Hem zorbalik hem de isyeri nezaketsizliginde
davranigin siddeti ne olursa olsun olaydan olumsuz etkilenen bir taraf bulunmaktadir.
Ancak zorbalik davranislar1 cok daha siddetli iken is yeri nezaketsizligi davranislarinin

daha diisiik yogunlukta gergeklestigini sdylemek miimkiindiir. Isyeri nezaketsizligi



zorbaliga nazaran daha iliml1 bir davranis tiirii olarak tanimlanmaktadir (Felblinger, 2008;
Parzefall ve Salin, 2010; Osmanoglu ve Orhan, 2024).

Is yeri saldirganlig1; bir veya birden fazla kisi tarafindan gergeklestirilen, ¢alisana
fiziksel veya psikolojik olarak zarar vermeyi ve korkutmay1 amaclayan davranis olarak
tanimlanmakta olup fiziksel siddet, sozlii siddet, zorbalik ve tacizi igermektedir (Pagnucci
ve ark., 2022; Ose ve ark., 2023). Yabanci literatiirde “workplace aggression” olarak
tanimlanan is yeri saldirganligi kavramai is yeri nezaketsizligi ile karistirilan kavramlardan
birisidir (Allen ve Anderson, 2017). Isyeri saldirganligi gesitli bicimler alabilirken,
fiziksel ve fiziksel olmayan is yeri saldirganlig1 arasinda 6nemli bir ayrim bulunmaktadir.
Fiziksel saldirganlik, birine kars fiziksel ve psikolojik zarara yol acabilecek fiziksel gii¢
kullanimin1 tanimlarken (6rnegin, dovmek, tekmelemek, tokatlamak, itmek, 1sirmak,
c¢imdiklemek) fiziksel olmayan yani sozel saldirganlik; hakaret, korkutma, kiifiir ve
asagilayici dil gibi her tiirli sozli tacizi kapsamaktadir (Vincent-Hoper ve ark., 2020;
Pagnucci ve ark., 2022). Is yeri saldirganlig1 ve is yeri nezaketsizligi arasindaki en dSnemli
fark; saldirganlikta hedef nettir, niyet agikca dogrudan hedefe zarar vermektir ayni
zamanda zarar verici davranislar yliksek siddette ve yogunlukta gergeklesmektedir.
Saldirganlikta bireye fiziksel ya da psikolojik fark etmeksizin zarar verme amaci ¢ok agik
iken is yeri nezaketsizliginde zarar verme niyeti belirsizdir (Pagnucci ve ark., 2022).

Is yeri nezaketsizligi ile iliskilendirilen kavramlardan biri de isyeri siddetidir
(Sipahi Dongiil, 2024). Literatiirde “workplace violance” olarak yer alan is yeri siddeti;
15 yeri ile iligkili bireyin saldirtya ugradig, tehdit edildigi fiziksel ve duygusal olarak zarar
gordiigli siddet icerikli davraniglar olarak tanimlanmaktadir (Boafo, 2018; Dadfar ve
Lester, 2021). Tipki isyeri nezaketsizligi ve is yeri siddeti kavramlarinin birbiri ile
iligskilendirilmesi gibi saldirganlik ve siddet terimleri siklikla birbirinin yerine kullanilsa
da; isyerinde siddet, fiziksel zarara yol agmay1 amaclayan davraniglar1 ifade eden belirli
bir isyeri saldirganligi bicimidir (Pagnucci ve ark., 2022). Is yeri siddetinde hem hedef
kisi hem de uygulanacak olan davranis nettir ve genellikle de davranis Onceden
belirlenmistir. Ayn1 zamanda davranisin siddeti de yiiksek yogunlukludur ve bireyi
fiziksel zarara ugratacak niteliktedir. Tiim bu Ozellikler is yeri siddeti ve is yeri
nezaketsizligi kavramlarinin birbirinden ayr1 olarak degerlendirilmesi gerektigini

gostermektedir (Alhas ve Seckin, 2023).



Tanimlanan tiim bu kavramlar giindelik yasamda birbirleri yerine kullaniliyor olsa
da her biri birbirinden farkli nezaketsiz davranisi tanimlamaktadir. Her birinin tek ortak
noktas1 sergilenen davranislarin g¢alisanlara, isyerine ve paydaslarina zarar verdigi
gercegidir. Bu nedenle nezaket dis1 olan tiim bu davraniglarin benzerlikleri ve farkli
yanlarina vurgu yapilarak kavramlar arasi iligkiler agiklanmaya ¢aligilmigtir. Bu boliimde

her bir kavram ayr1 ayr1 agiklanarak is yeri nezaketsizligi ile farklari ortaya konulmustur.

2.1.4. isyeri Nezaketsizligine Neden Olan Faktorler

Is yerinde nezaket eksikligi konusunun incelenmesinde, bireysel olaylardan ziyade genel
siirece odaklanilmasi gerekmektedir. Ayrica, nezaket dis1 davranis sergileyen bireyin bu
tutumu sergilemesine neden olan faktorler ile olas1 kiskirtict unsurlarin da arastirilmasi
onem tasimaktadir (Andersson ve Pearson, 1999). Is yeri nezaketsizliginin nedenleri
konusunda farkli smiflandirmalar bulunmaktadir. Bazi kaynaklarda is yeri
nezaketsizliginin nedenleri; nezaketsiz davraniglara uygun ortam hazirlayan baslaticilar
(is yiki, korku, ofke, hirs, zayif duygusal kontrol, madde kullanim bozuklugu, rol
catigmasi vb.), bu tiir davraniglar ddiillendiren motive ediciler (inanglar, ¢ikarlar vb.) ve
is yerinde statii degisikliklerine neden olan olaylar gibi tetikleyiciler (A tipi kisilik
ozelligi, saldirganlik, ego, gii¢, kayirmacilik, prosediirlerin uygulanmamasi vb.) basliklari
altinda simiflandirilmaktadir (Akgakavakli, 2019; Utar ve Kutlu, 2023). Baska
kaynaklarda ise is yeri nezaketsizliginin temel sebepleri iki ana kategori altinda
toplanmistir. Birincisi, bireysel 6zellikler ve duygusal faktorler gibi kisisel etmenlerdir.
Ikincisi ise, yogun is yiikii, sorumluluklar, zaman ydnetimi, ¢alisma saatleri, yonetim
yaklasimlari, dis kaynak kullanimi, biiyiik beklentiler, teknoloji ve kurumsal yap1 gibi
orgiitsel dinamiklerdir (Tortumlu ve Tas, 2020; Cetinkaya, 2023). Is yeri
nezaketsizliginin genel olarak bireysel ve kurumsal kaynakli nedenlerden &tiirii ortaya
¢iktig1 soylenmektedir (Glingér Delen, 2010; Hoffman ve Chunta, 2015; Bolat, 2018).
2.1.4.1. Bireysel Faktorler

[s yeri nezaketsizligine neden olan pek ¢ok bireysel faktdr bulunmaktadir. Bu faktorlerin
basinda cinsiyet yer almaktadir. Bazi kaynaklarda kadinlarin erkeklere oranla isyeri
nezaketsizligine daha fazla maruz kaldigini bildirilirken (Bryant, 2020; Cragg, 2018);
bazi kaynaklarda ise kadin ve erkeklerin, ayn1 cinsiyetten hedeflerine karsi nezaketsiz

davraniglar1 sergileme egiliminde olduklari belirtilmistir (Pearson ve ark., 2000).
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Genellikle kadinlarin erkeklere gore daha az nezaketsiz davranig gosterme ve is
arkadaglariyla catismaktan kaginma egiliminde oldugu belirtilmektedir. Ayn1 zamanda
arastirmalar, erkek calisanlarin nezaketsiz davraniglarinin hedef kisiyi etkileme
olasiliginin, kadin ¢alisanlarin nezaketsiz davraniglarindan daha ytiksek oldugunu ortaya
koymaktadir (Grant, 2019). Erkekler, aktif nezaketsiz davraniglart (kiigiimseme,
asagilama vb.) tercih ederken, kadinlar ise genellikle pasif nezaketsiz davranislar (e-
posta/telefonlar1 yanitlamamak, geciktirmek vb.) tercih etmektedirler (Lim ve Chin,
2006).

Is yeri nezaketsizligine neden olan bir diger bireysel faktér ise kisilik dzellikleri
olarak belirtilmektedir. Genellikle isbirlik¢i ve olumlu karakter 6zelliklerine sahip olan
uyumlu bireylerin, bu 06zelliklerinden dolay1 isyeri nezaketsizligi magduru veya
kiskirticist olma olasiliklar: daha diisiik olarak ifade edilmistir. Nevrotik kisilik 6zelligine
sahip bireylerin ise is olaylarina olumsuz tepki gésterme ve g¢atismaya daha yatkin
olabilme potansiyelleri mevcuttur (Tarraf, 2017; Cetinkaya, 2023). Narsistik kigilik
ozelliklerine sahip bireyler, genellikle kendilerini 6n plana ¢ikarma, ovgli ve takdir
beklentisi i¢inde olma, digerlerini manipiile etme ve kendi ¢ikarlar1 dogrultusunda
hareket etme egilimindedirler. Bu kisilerin, kontrol ve hakimiyet arzulartyla birlikte,
baskalarini kiigiimseme, hor gorme veya manipiile etme gibi nezaket dis1 davranislarda
bulunma egilimlerinin daha yiiksek oldugu ifade edilmektedir (Penney ve Spector, 2002).
Nezaket dis1 davraniglarin ortaya ¢ikmasinda 6nemli bir etken olarak negatif duygulanim
da belirtilmektedir. Negatif duygulanim, bireyin stres, gerginlik, 6fke ve korku gibi
olumsuz duygulart yogun bir sekilde yasamasi durumunu ifade eder. Bu duygusal
durumlar, bireyin bagkalarina karsi sabirsizlik, tahammiilsiizlik veya agresif tepkiler
gosterme egilimini artirabilir ve dolayisiyla nezaket dis1 davranislarin ortaya ¢ikmasina
katkida bulunabilir (Bruck ve ark., 2002). Bireylerdeki kontrol ve 6z disiplin eksikliginin
nezaket dis1 davraniglarin ortaya ¢ikmasinda 6nemli bir faktor oldugu kabul edilmektedir.
Bu eksiklikler, bireyin duygusal tepkilerini kontrol etme yetenegini zayiflatarak is
yerinde uygun davranis normlarina uymada gii¢lik ¢ekmesine neden olabilmektedir.
Dolayisiyla, bu durum nezaket dis1 davranislarin ortaya ¢ikmasini kolaylastirmaktadir
(Kendig, 2013).

Beden kitle indeksi, etnik koken, yas, ¢ocuk varligi, medeni durum, kusak farki,

ruhsal saglik durumu, ahlaki olgunluk diizeyi, iletisim bi¢imi, sosyallik gibi bazi
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degiskenlerin de is yeri nezaketsizligine neden olan faktorler arasinda bulundugu
belirtilmektedir (Leiter ve ark., 2010; Akgakavakli, 2019; Utar ve Kutlu, 2023; Celik,
2021; Cates, 2021). Tim bunlara ek olarak; ayrimcilik, kisiler arasi farkliliklardan
kaynaklanan bazi etkenler, baskin karaktere sahip olmak, catisma ve stres yonetiminin
basarisizlig1 gibi nedenler de is yeri nezaketsizligini etkilemektedir (Ak¢akavakli, 2019;
Utar ve Kutlu, 2023).

2.1.4.2. Kurumsal Faktorler

Is yeri nezaketsizligine neden olan orgiitsel faktdrlerden biri informal kurum yapisina
sahip ortamlar olarak kabul edilmektedir. Resmiyetin géz ardi edildigi isyerlerinde,
calisanlarin birbirlerine saygisiz davranmalart muhtemeldir. Bu tiir ortamlarda, kurumsal
normlara ve profesyonel davranmis standartlarina uygunlugun Onemi azalmaktadir.
Dolayisiyla bireyler arasinda saygi ve nezaket kurallar1 daha sik ihlal edilmekte ve
nezaketsiz davranislarin gériilme olasilig1 artmaktadir (Akgakavakli, 2019; Utar ve Kutlu,
2023).

Yeni nesil teknolojilerin orgiitlere entegrasyonu ve ¢alisanlarin bu teknolojileri
aktif bir sekilde kullanmalar, orgiitsel iliskilerin bozulmasina neden olabilecek bir ortam
olusturabilmektedir. Bu teknolojiler, yiiz yiize iletisimin yerini alirken, i yerindeki sosyal
etkilesimleri ve kisisel iliskileri de azaltmaktadir. Teknolojinin stirekli kullanimai, is ile
ilgili iletisimde hizl1 ve anlik tepkilerin beklendigi bir ortam yaratarak dikkatsizce yapilan
iletisimlerin artmasma ve dolayisiyla nezaketsiz davraniglarin goriilmesine neden
olmaktadir (Rasul-Zada, 2021; Cetinkaya, 2023).

Son donemlerde kiiresellesmeye bagli olarak artan rekabet, 1s giiciinde zamanla
yarigma ve basart hirsinin artmasi da ig yeri nezaketsizligine neden olan kurumsal
faktorlerden sayilmaktadir. Bu durum, kurumsal stresin artmasina, rollerin
belirsizlesmesine, catigsmalarin ¢ikmasina ve yoOneticilerin negatif yonlerinin ortaya
¢ikmasina ve is yeri nezaketsizliginin goriilmesine neden olabilmektedir (Baran, 2019;
Cetinkaya 2023).

Tiim bunlara ek olarak is yiikiiniin fazlalifi, ¢alisma saatlerinin artmasi veya
siirekli degismesi, isi zamaninda bitirme baskisi, bazi anlarda toplumun beklentileri, zor
calisma kosullar1 ve endise dolu is ortami, nezaketsiz davraniglarin gelisiminde 6nemli
etkenlerdir (Yumusak, 2008; Lasiter ve ark., 2012; Kiziloglu ve Akgemci, 2021). Bu tiir

kosullar, ¢alisanlarin stres diizeyini arttirmakta ve is yerinde nezaketsiz davraniglarin
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ortaya c¢ikmasina katkida bulunmaktadir. Aynt zamanda caligsanlarin uzun saatler is
ortaminda bulunmalar1 ve is icin siirekli erisilebilir durumda olmalari, 6nemli bir Stres
kaynag1 olarak degerlendirilmektedir. Bu durum, bireylerin is yasami ile 6zel yasamlari
arasinda denge saglamakta zorlanmalarina ve dolayisiyla nezaketsiz davranislara yatkin
hale gelmelerine neden olabilmektedir (Akgakavakli, 2019; Utar ve Kutlu, 2023;
Cetinkaya, 2023).

2.1.5. Isyeri Nezaketsizliginin Sonuclar

Is yeri nezaketsizligi, hedefe zarar verme niyeti belirsiz olsa da bireye ve drgiite pek cok
zararlar vermektedir. Tekrarlanan is yeri nezaketsizligi deneyimleri, uzun vadede kisinin
psikolojik ve fiziksel sagligini ve ayn1 zamanda is performansini olumsuz etkileyebilme
potansiyeline sahiptir (Shi ve ark., 2018; Powell ve ark., 2022). Tipik olarak, nezaketsiz
davraniglar gozlemlenemez ve zamanla artarak devam etme 6zelligine sahiptir. Hastane
yonetimi tarafindan is yeri nezaketsizligine uygun sekilde yanit verilmezse, bu nezaket
dis1 davraniglar, olumsuz kurumsal ve bireysel etkilere yol agmaktadir (Shi ve ark., 2018).

Is yeri nezaketsizligi bireyin fiziksel sagligi iizerindeki etkileri; yeme
bozukluklari, bunalim, migren tipi bas agrilari, mide ilserleri, yiiksek tansiyon ve kalp
rahatsizlig1 gibi hastaliklar1 igermektedir (Johnson ve Indvick, 2001; Cortina ve ark.,
2001; Hutton ve Gates, 2008; Lim ve Lee, 2011; Giumetti ve ark., 2013; Shi ve ark.,
2018).
Isyeri nezaketsizliginin ¢alisanlarin ruh saglig1 iizerindeki etkisi agirlikli olarak anksiyete,
biligsel uyumsuzluk, stres, depresyon, tiikenmislik, dikkat eksikligi ve travma sonrasi
stres bozuklugu seklinde kendini géstermektedir (Johnson ve Indvick, 2001; Cortina ve
ark., 2001; Hutton ve Gates, 2008; Lim ve Lee, 2011; Giumetti ve ark., 2013; Shi ve ark.,
2018; Powell ve ark., 2022). Ayrica nezaketsiz davraniglara maruz kalan bireylerin aile
yasami lizerinde de olumsuz etkileri oldugu belirlenmis olup esler arasinda evlilik
doyumlarinda azalma oldugu tespit edilmistir (Polatct ve Ozcalik, 2013; Cetinkaya,
2023).

Is yeri nezaketsizligi kurum igin de istenmeyen, olumsuz pek ¢ok sorun ortaya
cikarmaktadir. Is yerindeki nezaketsiz davranislar; calisan yaraticihiginda azalma, is
performanslarinda ve verimliliginde azalma, is tatmininde azalma, kurumsal baglilikta

azalma, memnuniyette azalma gibi olumsuz sonucglara neden olmaktadir (Penney ve
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Spector, 2005; Caza ve Cortina, 2007; Hutton ve Gates, 2008; Giumetti ve ark., 2013;
Rahim ve Coshy, 2016; Kaplan ve ark., 2019; Isikay ve Taslak, 2021).

Is yeri nezaketsizligi, olumlu davramslarda azalmaya neden olarak bir¢ok
olumsuz davranis1 da beraberinde getirmektedir (Alhas ve Seckin, 2023).
Nezaketsizlige maruz kalan birey bir siire sonra misilleme yapmaktadir. Bu durum ise
zaman ic¢inde i§ yerinde kartopu etkisi yaratarak Orglit iklimine zarar vermektedir
(Ozcan, 2022). Is yerinde nezaketsizlige maruz kalan calisanlar, bilingli sekilde
sorumluluklarin1 yerine getirmemekte ve is performanslarini azaltarak kuruma zarar
vermektedirler (Alper, 2021). Calisanlarda isin gerekliliklerini ve sorumluluklarini
yerine getirmeme ve iretkenlik karsiti is davranislarinin arttig1, ise devamsizlikta ve
isten ayrilma niyetinde artis yasandig1 ve is yerinde daha az yardimlasmaya neden
oldugu belirtilmektedir (Pearson ve ark., 2000; Dion, 2006; Lim ve ark., 2008; Rahim
ve Cosby, 2016; Isikay ve Taslak 2021; Ozcan, 2022).

2.1.6. Acil Saghk Cahsanlarinda Is Yeri Nezaketsizligi

Isyeri nezaketsizligi; giderek artis gosteren, arastirmalara konu olan ve uluslararasi
problem teskil eden hem saglik hizmetlerinde hem de toplumsal diizeyde 6nemli bir
sorun haline gelmistir (Al-Ghabeesh ve Qattom, 2019; Samir ve ark., 2012; Nelson,
2014; Liu ve ark., 2018; Vincent-Hoper ve ark., 2020). Saglik ¢alisanlar1 arasindaki
nezaketsizlik, son zamanlarda saglik camiasinda giderek artan bir ilgi gormektedir
(Keller ve ark., 2020). Nezaketsizligin optimal hasta bakimini ve dolayisiyla hasta
giivenligini tehlikeye atma potansiyeli, is yeri nezaketsizliginin saglik hizmetlerinde
gizli bir sorun olarak tanimlanmasina neden olmaktadir (Keller ve ark., 2020). Hastane
ortamlarindaki nezaketsiz davranislar, stresli ¢calisma kosullari, cok sayida personel ve
birim varligi, ayn1 zamanda bazi prosediirlerin karmasikligr nedeniyle 6zellikle acil
servislerde daha kritik hale gelmektedir (Maddineshat ve ark., 2016). Arastirmalar acil
servis ¢alisanlarinin igyerinde siddete maruz kalma riskinin hastanenin diger
boliimlerinde calisan saglik personeline gore daha yiiksek oldugunu bildirmektedir
(Aljohani ve ark., 2021; Bingél ve Ince, 2021; Oztas ve ark., 2022). Ekip ¢alismasinin
ve grup katiliminin ¢ok onemli oldugu acil servislerde, nezaketsiz davranislar;
etkilesimleri ve iletisimi kesintiye ugratmakta, acil saglik ¢alisanlarinin dinamiklerini
tehdit etmekte ve personel iletisiminin zayiflamasina yol acarak hastalar i¢in de

olumsuz sonuglara neden olmaktadir



(Rosenstein ve O'Daniel, 2008; Maddineshat ve ark., 2016).

Saglik hizmeti ekip yaklasimini gerekli kilmaktadir. Birden fazla uzmanliga
ihtiya¢ duyan daha karmasik ekiplerde (doktorlar, hemsireler, yardimcilar, eczacilar,
terapistler vb.), kaliteli iletisim daha da onemli hale gelmektedir. Hatalar1 en aza
indirmek, bakim plan1 hakkinda ortak bir anlayisa sahip olmak ve yiiriitiilmesini
koordine etmek i¢in etkili, tutarli ve sefkatli iletisim gerekmektedir. Hasta ve saglik
calisan1 arasindaki daha basit iliskide oldugu gibi, ¢ok disiplinli ekiplerde de ekip
tiyelerinin iligskisinde birbirlerine giiven olduk¢a 6nemlidir (Dabekaussen ve ark.,
2023). Etkili iletisim; yiiksek kaliteli ekip ¢alismasinin ve dolayisiyla hasta bakiminin
temel tas1 olarak goriilmektedir. Iletisimde yasanan sorunlar, tibbi hatalara katkida
bulunan 6nemli bir faktordiir; hatalarin %70'inin bu sorunlardan kaynaklandigi tahmin
edilmektedir (Rosenstein ve O'Daniel, 2008; Lewis, 2023). Hasta bakimi {izerine
yapilan arastirma sonuglari, saglik sistemlerinin karmasik ortamlarinda, giivenli hasta
bakimi saglamak igin etkili ekip caligmasinin gerekli oldugunu gostermektedir
(Maddineshat ve ark., 2016). Beklenmeyen, olumsuz sonuglanan olaylarin gogunun,
ekip calismasinda yasanan bir basarisizliktan kaynaklandigi  bildirilmistir
(Maddineshat ve ark., 2016). Uyumsuzluk, zayif iletisim, ortak rollerin ve hedeflerin
uygun olmayan sekilde algilanmasi, saglik ekipleri arasindaki bilgi aligverisini
sinirlandirmakta, anlagsmazli§a ve nezaketsiz, yikici davraniglara neden olmaktadir
(Riskin ve ark., 2015; Maddineshat ve ark., 2016).

Saglik hizmetlerinde nezaketsizligin ve diger yikici davraniglarin yaygin
oldugu uzun zamandir bilinmektedir. Bunlar hasta/yakinlari ile ¢alisan arasinda ve
calisanlarin birbiri ile arasinda meydana gelmektedir (Rosenstein ve O'Daniel, 2008;
Dabekaussen ve ark., 2023). Acil servisler, yalnizca saglik ¢alisanlari i¢in degil hasta
ve yakinlari i¢in de yogun stresin yasandig: birimlerdir (Oztas ve ark., 2022). Acil
servise getirilen hastalar, cogunlukla acil tibbi miidahaleye ihtiya¢ duyarlar ve bu
durum hem hastalar1 hem de yakinlarini endiselendirmektedir. Birgok hasta ve yakini,
acil serviste yapilan muayenenin ve konsiiltasyon siire¢lerinin tedaviyi geciktirdigine
inanmaktadir (Oztas ve ark., 2022). Bu nedenle, baz1 durumlarda hastanin dliimiinden
saglik calisanlarin1 sorumlu tutmaktadirlar. Bu, acil servisleri isyeri siddetine daha
duyarli hale getirmektedir; ¢linkii hasta yakinlar1 siddet gosterip personeli tibbi
ihmalle suglamaktadirlar (Oztas ve ark., 2022; Yesilbas, 2016). Acil saglik ekipleri
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nezaketsiz davranislarla karsilastiklarinda, genellikle birbirleriyle iletisim kurmaktan
korkmakta, giiven iliskileri bozulmakta ve hatta meslektaslariyla diisiincelerini
paylasmay1 bile reddedebilmektedirler (Maddineshat ve ark., 2021). Bu sessizlik
boyun egmeye, bagimsizliktan yoksunluga, karar verme becerilerinin zayiflamasina
ve inisiyatifin azalmasina yol acarak; tedavi planlarinda dikkatin azalmasina, ekip ici
hasta ile onemli bilgilerin paylasgimini bozabilmektedir (Riskin ve ark., 2015;
Maddineshat ve ark., 2021). Nezaketsizligin optimal hasta bakimini ve dolayisiyla
hasta giivenligini tehlikeye atma potansiyeli, is yeri nezaketsizliginin saglik
hizmetlerinde gizli bir sorun olarak tanimlanmasina neden olmaktadir (Keller ve ark.,
2020).

Literatiir, meslekler aras1 nezaketsizligin tibbi performans iizerindeki
etkilerinin hem psikolojik hem de klinik oldugunu 6ne siirmektedir. Psikolojik etkiler
arasinda stres, hayal kirikligi, konsantrasyon eksikligi ve iletisim, is birligi, bilgi
aktarim1 ve isyeri iliskilerindeki olumsuz etkiler yer almaktadir (Lewis, 2023). Bu
psikolojik etkilerden kaynaklanan bilissel bozulmanin klinik etkileri arasinda
istenmeyen olumsuz olaylar, tibbi hatalar, hasta glivenligine yonelik tehditler, hasta
Olim oraninin artmast ve bakim kalitesi ile hasta memnuniyetinin azalmasi
bulunmustur. Is yeri nezaketsizliginin tibbi performans, hizmet kalitesi ve hasta
bakimi tlizerindeki olumsuz etkileri dogrulanmigtir (Rosenstein ve O'Daniel, 2008;
Lewis, 2023). Ayni zamanda nezaketsizlik, saglik kuruluslarinda giivenlik ve
memnuniyet duygularini zedeleyerek, memnuniyetsizligin ve meslekten ayrilma
niyetinin artmasina da yol agmaktadir (Patel ve ark., 2022). Ek olarak is tatmininde
azalma, sagligin bozulmasi ve is yerinde maliyetin artmas1 da goriilmektedir (Rodwell
ve ark., 2014)

Acil servis hemsireleri arasinda yapilan bir arasgtirmada, is yeri
nezaketsizliginin yayginlagsmasinda etkili olan baslica faktorler; asir1 kalabalik, uzun
bekleme stireleri, zayif iletisim, ge¢cmiste siddet olaylarina karigmis hastalar, akil
saglig1 bozukluklar1 ve madde bagimliligi olarak belirlenmistir (Powell ve ark., 2022).
Cesitli caligmalar, hemsireler icin ¢evresel degisikliklerin ve siddeti azaltma egitimi
gibi kanita dayali miidahalelerin, hemsirelerin giivenlik hissini artirdigini ve is yeri
nezaketsizligini azaltma becerilerini gelistirdigini ortaya koymustur (Powell ve ark.,

2022). Dolayist ile bu noktada, saglik kuruluslar is yeri nezaketsizligi olaylarini
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onlemek amaciyla politikalar ve siire¢ler gelistirme sorumlulugunu iistlenmesi

gerektigini soylemek miimkiindiir (Powell ve ark., 2022).

Is yeri nezaketsizligi ile ilgili uluslararasi literatiirde pek ¢ok arastirma
bulunmaktadir. Bu arastirmalar is yeri nezaketsizligi kavramini; bilgi paylasma
tutumu, intikam alma istegi (Porath ve Person, 2010), olumsuz o6rgiit iklimi (Taylor,
2010), orgiitsel adalet (Lim ve Lee, 2011), olumsuz genel saglik (Hershcovis, 2011),
sosyal destek algist (Miner ve ark., 2012), yasam doyumu (Miner ve ark., 2012),
tikenmislik (Oyeleye ve ark., 2013), psikolojik sermaye (Shabir ve ark., 2014), is
doyumu (Welbourne ve ark., 2015), is goren performans: (Logan, 2016), orgiitsel
giiven (Logan, 2016), orgiitsel diglanma (Mahfooz ve ark., 2017), isten ayrilma niyeti
(Huang ve Lin, 2019), ise adanma (Guo ve ark., 2020) ve orgiitsel sinizm (Manzoor

ve ark., 2020) degiskenleri ile ele almaktadir.

Ulusal literatiirde ise is yeri nezaketsizligini farkli o6rneklemler ve farkli
degiskenler ile ele alan ¢alismalar bulunmaktadir. Calismalarda titkenmislik (Polatg1
ve Ozgalik, 2013), ise adanma (Baran, 2019), is stresi (Yildiz ve Bayrakei, 2020),
orgiitsel adaletsizlik algis1 (Aykan, 2020), duygu diizenleme (Alper, 2021), orgiitsel
sessizlik (Alhas, 2021), yoneticilerin liderlik tarzi (Celik, 2021), isten ayrilma niyeti
(Rasul-Zada, 2021), sanal kaytarma (Alhas ve Seckin, 2023) degiskenlerinin ele
alindig1  goriilmektedir. Yapilan arastirmalarda isyeri nezaketsizligi puan
ortalamalarinda farkliliklar bulunmaktadir. Isikay (2018) Mugla ili kamu hastaneler
birligine bagli ¢alisan hemsireler {izerine yaptig1 bir arastirmada meslektas, doktor ve
idarecilerden deneyimlenen is yeri nezaketsizliginin nadir diizeyde oldugunu tespit
etmistir. Bal Tastan (2014), tarafindan saglik kurumlarinda yapilan bir bagka
aragtirmada ise calisanlarin nezaketsizlik algilarinin yiiksek diizeyde oldugu tespit

edilmistir.

2.1.7. Is yeri Nezaketsizliginin Onlenmesi

16

Isyerinde nezaketsizligin ©onlenmesi saglikli bir calisma ortamimin olusturulmasi

acisindan kritik oneme sahiptir. Bu baglamda, ¢alisanlarin ve yoneticilerin beklentilerinin

karsilanmasi, etkin iletisim kanallarinin kurulmasi ve tiim ¢alisanlarin orgiitsel hedefler

dogrultusunda uyumlu bir sekilde hareket etmeleri saglanmalidir. Boylelikle, igyerinde

karsilikli saygi ve isbirligi tesvik edilerek olumsuz davraniglarin 6niine gecilebilmektedir.
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Bu yaklasimin, ¢alisanlarin moral ve motivasyonunu artirarak, genel isyeri performansini
ve verimliligini de olumlu yonde etkileyecegi diisiiniilmektedir. (Lewis ve Malecha,
2011; Arar, 2022).

Yapisal olarak giiclii hisseden bireylerin isyeri nezaketsizlik davraniglarinin daha
az oldugu bilinmektedir (Polatc1 ve Ozgalik, 2013). Bu baglamda, ¢alisanlarin yapisal
anlamda giiclendirilmesi, isyerinde nezaketsizligin 6nlenmesi icin etkili bir yol olarak
gorilmektedir. Yapisal giiglendirme, c¢alisanlarin desteklenmesi, bilgiye ve gerekli
kaynaklara erigimlerinin kolaylastirilmasi ve kisisel gelisimlerine firsat taninmasini ifade
etmektedir. Islerin kolaylastirilmasi, calisanlarin stres seviyelerini azaltarak, nezaketsiz
ortam olusumunun engellenmesine katki saglayacaktir (Polat¢1 ve Ozgalik, 2013; Utar ve
Kutlu, 2023; Arar, 2022).

Isyeri nezaketsizliginin Oniine ge¢mek miimkiindiir; ancak bu, orgiitlerin ve
yoneticilerin gesitli tedbirler almasini gerektirmektedir (Kumral, 2017). Nezaketsizligi
onlemek i¢in ¢aligma ortamlarmin uygun hale getirilmesi, huzurlu ve saygili bir ortam
olusturulmasi ve bu saglikli ¢evrenin siirdiiriilebilir olmasi gerekmektedir (Zauderer,
2002; Kiziloglu ve Akgemci, 2021). Yoneticiler, nezaketsiz davraniglari tespit
ettiklerinde yerinde miidahale etmeli, bu davraniglarin nedenlerini analiz etmeli ve ¢oziim
odakli yaklagimlar gelistirmelidirler. Nezaketsiz davranislar1 gérmezden gelmek veya
fark edememek, bu tiir davramiglarin artmasina ve ¢alisanlar arasindaki iligkilerin
zayiflamasina neden olmaktadir (Utar ve Kutlu, 2023; Arar, 2022). Bu durum, orgiit
icindeki is birligi ve olusturulan saglikli ig yeri ortamini olumsuz yonde etkilemektedir.
Yoneticilerin agik ve etkili iletisim kanallari olusturmasi, calisanlarin sorunlarini ve
sikayetlerini rahatca dile getirebilecekleri bir ortam yaratmalari bu noktada oldukca
Oonemlidir. Bu tiir 6nlemler, isyerinde olumlu bir ¢aligma kiiltiirii olusturarak nezaketsiz
davraniglarin 6niine gecilmesine yardimci olmaktadir (Kumral, 2017; Arar, 2022).

Nezaketsiz davraniglar, orgiitsel ve bireysel pek ¢ok olumsuz sonuglar dogurmasi
nedeniyle iizerinde durulmasi ve dnleme yollarinin arastirilmasi gerekmektedir (Erol,
2018). Nezaketsizlikle ilgili alinan kararlar, kurumdan kuruma ve kiiltiirden kiiltiire
farklilik  gostermekle birlikte, her isyerinde ¢alisanlarin birbirlerine saygili
davranmalarin1 saglayan etik kurallar mevcuttur. Calisanlarin birbirlerine karsi nasil
davranmalar1 gerektigine dair net politikalar olusturulmali ve bu politikalarin

anlagilmasin1  kolaylagtiracak rehberler kullanilmast Onerilmektedir. Bu rehberler,
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isyerinde sayg1 ve nezaketin tesvik edilmesi agisindan 6nemli olup, ¢alisanlarin kurumsal
beklentileri anlamalarin1 ve buna gore davranmalarini saglayacaktir (Gok, 2019; Ustiin,

2020; Utar ve Kutlu, 2023).

2.2. STRES

Latince “estrictia” ya da “stringere” sozciiklerinden ortaya ¢iktigi tahmin edilen stres
kavrami uyum saglanmasi gereken herhangi bir degisiklik, gerginlik doguran bir
zorlanma durumu olarak tanimlanmaktadir (Akdeniz ve Deniz, 2019; Y1ldiz ve Bayrakci,
2020). Gegmis literatiir incelendiginde stres ile benzer bir¢ok ifadeye rastlanmaktadir.
17.yy’de felaket, keder, musibet, elem, bela gibi kelimelerle bagdastiriimisken, 18. ve 19.
yy’de zor, giig, baski gibi anlamlarda kullanilmistir. 20. yy’e gelindiginde ise psikolojik
ve bedeni etkileyen hastaliklarin kdkeni olarak goriilmeye baglanmistir. Tiirkce karsiligt
ise zorlanma, gerilim yagama, yiikklenme seklinde ifade edilmektedir (Turung, 2009).

Stres yerine kullanilan kelimeler anlam karmasasina yol aciyor olsa da
aralarindaki ayrimlar acikca ifade edilmektedir. Ornegin, stres yerine kullanilan uyarici
terimi, organizmada tepkiye neden olan herhangi bir etkeni ifade ederken stres ise, bu
uyaricinin belirli bir duyu organi i¢in dnceden belirlenmis olan rahatlik sinirin1 agarak
sistemin dogal dengesini bozmasi durumunda ortaya ¢ikmaktadir (Akpinar ve Barlas,
2015). Gerilim ise stres etkenlerinin ve/ veya uyaricilarin sistem iizerindeki etkilerini
ifade etmekte; bu gerilim nedeniyle organizma stres durumunu algilayarak farkindalik
olusturmaktadir (Akpinar ve Barlas, 2015; Giiler ve Cinar, 2010).

Modern toplum hastalig1r olarak kabul goren stres, cesitli sebeplerle ortaya
cikabilmekte, kisilerin giinliik yasamini etkileyen onemli etmenlerden birisi haline
gelmektedir (Gokgoz, 2021; Yirik ve ark, 2014). Maruz kalinan stresin psikolojik ve de
fizyolojik etkileri bulunmaktadir. Kisisel farkliliklara bagli olarak strese verilen yanit ve
organizmaya etkileri de farkliliklar gosterebilmektedir (Keles, 2018; Giilmiis ve Yiiksel
Sahin, 2024).

Psikolojik bilimlerde stres, zihinsel baski ve gerginlik hissi olarak ifade edilirken,
diisiik stres seviyeleri arzu edilen, faydali ve hatta saglikli olabilmektedir. Stres, olumlu
haliyle, biyopsikososyal sagligi iyilestirebilmekte ve performansi arttirabilmektedir.
Ayrica olumlu stres, motivasyon, adaptasyon ve gevreye tepki i¢in onemli bir faktor
olarak kabul edilmektedir. Bunun yani sira, stres seviyesinin yiiksek olmasi bireyde

fizyolojik, psikolojik ve sosyal pek ¢ok ciddi sorun ortaya ¢ikararak ciddi hasara neden
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olabilmektedir (Shahsavarani ve ark., 2015).

Uzun siireli stres, fizyolojik ve psikolojik olarak sonuglart beraberinde
getirebilmektedir. Fizyolojik olarak kalp ve damar hastaliklari, istahsizlik, baskilanmig
bagisiklik fonksiyonu gibi olumsuzluklara neden olabilirken; psikolojik olarak ise endise,
uykusuzluk, depresyon, yorgunluk gibi semptomlarin ortaya ¢ikmasinda araci role sahip

olabilmektedir (Isitan ve Gokler, 2012; Liu ve ark., 2022; Tagay, 2023).

2.2.1. Stresin Asamalan

Stres sonucu organizma, karsilastig1 tehdit ya da zorlanma durumunda kendini korumaya
almakta ve tepki mekanizmasini baglatmaktadir. Bu durumda organizmada ‘savas veya
ka¢’ tepkisinde neden olarak; basa ¢ikamayacagini fark ettiginde tehlikeden uzaklagsmaya
calismasini, basa ¢ikabildiginde ise tehlike ile savagmaya baslayarak ve yeni duruma
adaptasyonunu saglamaktadir (Baltas ve Baltas, 2020; Akin, 2021).

Strese verilen tepkilerin temel amaci, varolusu siirdiirmek ve bozulan dengeyi
yeniden saglamaya ¢aligmaktir. Selye (1976) stres sonucunda bozulan dengeyi yeniden
saglamak icin bireyin girdigi siireci ’Genel Adaptasyon Sendromu’’ olarak tanimlamigtir
(Ozbas Gengarslan ve Ozbas Yildirim, 2021:394). Organizmanin strese karsi gdstermis
oldugu tepkileri alarm, direng ve tiikenme asamasi olarak ii¢c donem seklinde siralamistir

(Isitan ve Gokler, 2012; Khrone ve ark., 2002; Cam Yildirim, 2014:5).

2.2.1.1. Alarm Asamasi

Stres karsisinda bozulan dengeyi yeniden saglama siirecinin ilki olan alarm agamasi, bir
uyaranin stres kaynagi olarak algilanmasiyla baglamaktadir. Bu agamada stres kaynagi ile
karsilasan bireyde sempatik sinir sistemi aktifleserek viicutta fiziksel ve kimyasal
birtakim degisiklikler meydana gelerek ‘’savas ya da kag’’ tepkisi olugsmaktadir (Cam
Yildirim, 2014:5).

Bu agamada kalp atim hizinda artis, kas tonusunda azalma, kan basincinda diisme,
viicut 1s1sinda azalma gibi fizyolojik belirtiler ortaya ¢ikmakta yani alarma ge¢mektedir.
Viicudun biyolojik mekanizmalar1 stresle miicadele etmek i¢in savunmaya ge¢mektedir.
Eger viicut strese karsi verdigi bu savasta basarili olursa alarm durumu sénmeye
baslamakta ve beden normal aktivitelerine geri dsnmektedir (Ozbas Gengarslan ve Ozbas

Yildirim, 2021:394).
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2.2.1.2. Diren¢ Asamasi

Bu asamada, alarm tepkisi ortadan kalkarak viicut stres yaratan duruma bir sekilde uyum
saglamaya ¢alismaktadir (Isitan ve Gokler, 2012). Eger organizma stres kaynagina uyum
saglarsa hersey normale donmektedir. Bu asamada kaybedilen enerji yeniden
kazanilmaktadir. Ancak savunmada kullanilan tepkiler basarili olmamissa yani stres hala
devam ediyorsa beden aktivitesi ve diren¢ artmaya baslamaktadir. Alarm asamasinda
oldukca fazla enerji harcayan organizmanin bu asamada diren¢ giicii yavas yavas
azalmaya baslamaktadir. Direncin devam etmesi bedenin savunmasini da azalarak bireyi
hastaliklara agik hale getirmektedir (Cam Yildirim, 2014: 148; Ozbas Gengarslan ve
Ozbas Yildirim, 2021: 394).

2.2.1.3. Tiikenme Asamasi

Bu asama, uyum saglanmaya c¢alisilan strese uzun siire maruz kalindiginda
gerceklesmektedir. Eger birey stres kaynagi ile basa ¢ikamaz veya uyum saglayamaz ise
fiziksel kaynaklar kullanilamaz hale gelmekte ve tiikenme asamasina gecis olmaktadir
(Ozbas Gengarslan ve Ozbas Yildirim, 2021: 394). Tiikenme asamasinda stres hala
mevcuttur, birey tehditlere de agik hale gelmistir (Cetinkaya Duman, 2016: 5). Bu
asamada parasempatik sinir sistemi aktiftir. Alarm asamasina gore beden islevleri
azalmakta, daha ciddi ruhsal bozukluklar (haliisinasyon, depresyon vb.) goriilmekte hatta

intihar ve 6liim ile sonuglanabilmektedir (Ozbas Gengarslan ve Ozbas Yildirim, 2021).

2.2.2. Strese Neden Olan Faktorler

Strese neden olan faktorlere, stres kaynaklari ya da stresor denilmektedir. Stresor;
organizmanin homeostatik dengesini bozarak stres tepkisine yol agan i¢ ya da dis
ortamdan kaynakli uyaran olarak tanimlanmaktadir (Akpinar ve Barlas, 2015). Stres;
0znel bir deneyim olmasindan dolay1 nedenlerini tam anlamiyla tanimlamak oldukga gii¢
olarak goriilmektedir (Tung, 2024). Genel olarak stres faktorlerini fiziksel, bireysel ve
orgiitsel faktorler olarak {i¢ kategoride toplamak miimkiindiir. Ancak bu faktorler
arasinda kesin bir ayrim yapmanin miimkiin olmadigini, faktorlerin birbirini tamamlar ve
etkiler nitelikte oldugunu séylemek gerekmektedir (Cam Yildirim, 2014: 150).

Fiziksel Faktorler: Bireyin gevresi ile etkilesimi sonucunda ortaya ¢ikan stresorler bu

boliimde toplanmaktadir. Is1, 1siklandirma, giiriiltii, havalandirma, radyasyon, cevre
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kirliliginden kaynakli yasanan olumsuzluklar (toz, duman, koku, trafik vb.), iklim gibi
fiziksel ¢evreden kaynaklanan stres faktorleri 6rnek olarak verilmektedir (Cam Yildirim,
2014: 150; Oner, 2022).

Bireysel Faktorler: Bireyin fizyolojik ve psikolojik yapisindan kaynaklanan veya bireyin
kendi kendisine yarattig1 durumlar bu kategoride ele alinmaktadir. Yas, cinsiyet, egitim
durumu, gelir diizeyi, ¢aligma durumu ve medeni durum gibi sosyodemografik 6zellikler,
aile iliskileri, kisilik 6zellikleri, kullandig1 bas etme mekanizmalari, diirtiiler, kontrol
odaklilik, engellenme duygusu, igsel catismalar, baski altinda hissetme gibi pek cok
stresor bireysel faktorler arasinda sayilmaktadir (Ozbas Gengarslan ve Ozbas Yildirim,
2021: 396).

Orgiitsel Faktirler: Is yiikiiniin fazlaligi, sik1 ve yakin denetim mekanizmalari, zaman
sinirlamas1 altinda calismak, yetki azligi, sorumluluklarin fazlaligi, rol karmasasi
yasamak, rol belirsizliginin olmasi, igyeri iliskilerinde yasanan olumsuzluklar, haksiz
rekabet ortami, vardiyali ¢aligma sistemi gibi faktorler orgiitsel stres faktorleri arasinda

sayllmaktadir (Oner, 2022; Cam Yildirim, 2014: 150).

2.2.3. Stresin Belirtileri

Strese verilen tepki, kiginin duruma kars1 verdigi yanita bagl olarak ortaya ¢ikmaktadir.
Ayni olay farkl kisiler tarafindan, hatta ayni kisi tarafindan farkli zamanlarda farkl
tepkilere yol acabilmektedir. Bu durum, stresin bireysel ve subjektif bir deneyim
oldugunu aciga ¢ikarmaktadir. Bir olaya verilen tepki; bireylerin kisilik 6zellikleri, yasi,
cinsiyeti, kiiltiirli, sosyo-ekonomik durumu, aile yasami, basa ¢ikma mekanizmalar1 ve
daha 6nceki deneyimlerine bagli olarak degiskenlik gosterebilmektedir (Aytacg, 2009).

Kisilerin stresorlere kars1 verdikleri tepkiler, yorgunluktan kalp krizine kadar
genis yelpazede goriilebilmekte hatta daha ciddi sorunlara yol agabilmektedir (Ozel ve
Bay Karabulut, 2018). Strese karsi ortaya ¢ikan reaksiyonlar fizyolojik, psikolojik veya
biyokimyasal olarak, bazi durumlarda da bunlarin miks tipi seklinde olusabilmektedir
(Aydin, 2020; Ayaz, 2023).

Yaygin olarak goriilen stres belirtileri ise; ruhsal belirtiler (kin ve diismanlik,
hayatin anlamsizlasmasi, sugluluk hissiyati, panik, anksiyete,...), sosyal belirtiler (ben
merkezcilik, benlik saygisinda azalma, yalnizlik, iliski kurmada giicliik, giivensizlik,

erteleme davranisi,...), duygusal belirtiler (sik sik aglama istegi, huzursuzluk, giilme
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nobetleri, hipokondriyazis, lizglin olma, 6fke, bosluk hissi, ajitasyon, caresizlik,...),
zihinsel belirtiler (amnezi, unutkanlik, konsantrasyon bozuklugu, 6grenme giigliigi,
suicid diisiincesi,...) ve fiziksel belirtiler (konstipasyon, mide rahatsizliklari, ani kilo
farkliliklar1, psikosomatik agrilar, uyku bozukluklari, tirnak yeme, tinnitus, buruksizm,
senkop, el ve ayaklarda sogukluk, impotans, madde kullaniminda artis, tik, ...) olmak
lizere bes ana kategoride ele alinmaktadir (Ozel ve Bay Karabulut, 2018; Rowshan, 2020;
Oner, 2022; Kogak, 2024; Tung, 2024).

2.2.4. Stresle Basa Cikma

Stresle basa ¢ikma ya da bagka bir tanimiyla stres yonetimi, stres yasantisinin olumsuz
sonuclarini azaltmaya ya da yok etmeye yonelik ¢abalarla stresin etkisini olumlu diizeyde
tutabilmeyi ifade etmektedir (Cam Yildirim, 2014: 153).

Basa ¢ikma, bireylerin stresli durumlarin taleplerini yonetmek veya bunlara uyum
saglamak ve duygusal tepkilerini diizenlemek igin gosterdigi bilissel ve davranigsal
cabalardir (Barreto ve Frazier, 2012; Clifford ve ark., 2022). Stres algisinda bireysel
farkliliklar oldugu gibi, basa ¢ikma bigimlerinde de bireysel farkliliklar vardir (Carver ve
ark., 1989). Stresle basa ¢ikmanin bireyin sagligi ve ruhsal durumu tizerinde 6nemli
etkileri vardir. Etkili basa ¢ikma stratejileri hem basa ¢ikmanin sonucunu hem de
kullanilan yollar1 dikkate alarak insan sagligimimn 6nemli belirleyicileridir (Orzechowska
ve ark., 2022). Basa ¢ikma siirecinde kullanilan stratejiler, kisinin stresli durumu
algilamasina ve Kkisilik egilimlerine baglidir. Stresle basa c¢ikma, kisinin ruhsal
biitiinliigline yonelik tehditlerle ilgilenen ego savunmalarini igerir ve bu siire¢ hem
biligsel hem de duygusal bir dogaya sahiptir (Folkman ve ark., 1986; Giilmiis ve Yiiksel
Sahin, 2024).

Stres, cesitli fizyolojik, hormonal, duygusal ve psikolojik belirtilere yol agar ve
etkili basa c¢ikma mekanizmalar1 kullanildiginda stresin  olumsuz etkileri
azaltilabilmektedir (Capik ve ark., 2017). Stresle basa ¢ikmanin temel amaci, Stresin
neden oldugu olumsuz sonuglar1 azaltmaktir (Siirme, 2019; Baltas ve Baltas, 2020). Bu
siireg, kisinin stresli bir duruma kars1 biligsel, davranigsal ve duygusal tepkilerini
icermektedir. Bireyin stresle bas etme kapasitesini gelistirmek, ruh ve beden sagligim

korumak agisindan kritik 6neme sahiptir (Stephenson ve ark., 2016; Oner, 2022).
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2.2.5. Stresle Basa Cikma Yontemleri

Basa ¢ikma tarzlari, bireylerin i¢ ve dis stres faktdrlerine uyum saglamak icin kullandig:
biligsel ve davranigsal stratejiler olarak tanimlanmakta ve olumlu/ olumsuz basa ¢ikma
stilleri olarak ikiye ayrilmaktadir. Olumlu basa ¢ikma, stresi azaltmayr hedeflerken,
olumsuz basa ¢ikma ise kagcinma ve 6fkeyi disa vurmaya calismaktadir (Liu ve ark.,
2022).

Stresle basa ¢ikmada dort farkli yol kullanmaktadir. Birey;

1) Karsilastigi stresle etkili bir sekilde basa ¢ikmaya calisabilir, sorunu ¢dzmek i¢in
kararlar alabilir ve duygularini koruyarak sorunla miicadele edebilir,

2) 1k segenegin tam tersini yaparak sorunu/stresi inkar edebilir ve ondan uzak durabilir.
3) Stresorii kabul eder ancak stresorii veya sorunu ¢ézmeden sorunun yikici etkilerini
azaltmaya c¢alisabilir. Boylece, sonuglar1 azaltarak sorun ¢oziilmese bile, dolayli olarak
zihin ve beden biitlinliiglinii korumaya ¢alisirlar.

4) Stresorleri ve sorunlar1 kabul eder ve ne adaptif ne de maladaptif ¢6ziimler kullanir.
Dolayistyla, kisi stresoriin sonuglarini oldugu gibi kabul eder (Baqutayan, 2015; Celik ve
Kose, 2021).

Stresle basa ¢ikma tutumlan farkli sekillerde ele alinmakla birlikte genel olarak
bakildiginda iki tiir yaklasim oldugu gortilmektedir. Lazarus ve Folkman (1984) stresle
basa cikma tarzlarini, problem odakli ve duygu odakli basa cikma olarak ikiye
ayirmaktadir (Lazarus ve Folkman, 1984).

Problem odakli basa ¢ikmas; stresin kaynagini analiz edip ¢6ziim yollar1 bulmay1
icermektedir (Tung, 2024). Bireyin ¢evresinde dogrudan degisiklikler yaparak problemi
daha etkin bir bigimde ele almay1 amaglayan aktif bir yontemdir. Problemle miicadele
edebilecek kaynaklarin1  giiclendirmeye, gelistirmeye c¢alismaktadir.  Sorunun
belirlenmesi, ¢o6ziime ulastiracak alternatiflerin belirlenmesi, segilen alternatiflerin
olumlu olumsuz yanlarinin degerlendirilmesi, alternatifler arasindan se¢im yapilabilmesi
ve uygulamaya gecilmesi problem merkezli basa ¢gikma yontemi ¢abalarini icermektedir
(Ozbas Gengarslan ve Ozbas Yildirim, 2021: 399).

Duygu odakli basa ¢tkmay stresli olaylarin yarattig1 duygusal tepkileri bastirmay1
veya kacinmay1 hedefleyen daha pasif bir yontem olarak ifade edilmektedir (Tung, 2024).
Duygu merkezli basa ¢ikma yaklasiminda bilissel ve davranigsal olmak iizere iki yontem

kullanilmaktadir. Biligsel yontemde birey, problem yaratan durumu yeniden
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degerlendirmeye almakta; davranigsal yontemde ise birey sikinti yaratan durumu
zihninden uzaklastirmak i¢in davranissal bir takim baska aktivitelere (fiziksel egzersiz,
sosyallesme vb.) basvurmaktadir (Cam Yildirim, 2014: 153; Ozbas Gengarslan ve Ozbas
Yildirim, 2021: 396).

Stresli birgok durum ile etkin olarak bas edebilmek i¢in hem problem merkezli
hem de duygu odakli basa ¢ikma yontemlerinin kullanilmasi gereklidir. Uzun vadeli,
gercekei sonuglar elde edebilmek i¢in Oncelikle bireyin duygularinin yatismis olmasi
gerektigini vurgulamak Onemlidir. Zira duygu odakli basa c¢ikma yoOntemlerinin
kullanimi, problem odakli basa ¢ikma yonteminin basarilt olmasi i¢in olduk¢a 6nemli
kabul edilmektedir (Cam Yildirim, 2014: 154)

Lazarus ve Folkman ‘in (1984) calismasindan yola ¢ikarak Sahin ve Durak (1995)
Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi’ni gelistirmis ve stresle basa ¢ikma tarzlarmi bes
kategoride tanimlamistir (Lazarus ve Folkman, 1984; Sahin ve Durak; 1995). Bu
tanimlamaya gore bireylerin stresle basa ¢ikmak icin kullandigi yaklagimlar su sekilde
ifade edilmistir: kendine giivenli yaklasim, iyimser yaklasim, caresiz yaklasim, boyun
egici yaklasim ve sosyal destege bagvurma (Sahin ve Durak, 1995; Tung, 2024). Kendine
giivenli yaklasim, iyimser yaklasim ve sosyal destege bagvurma problem odakli baga
¢ikma tarzlarini ifade ederken; caresiz yaklasim ve boyun egici yaklasim, duygu odakli
basa ¢ikma tarzini ifade etmektedir (Sahin ve Durak, 1995).

Kendine giivenli yaklagim; bireyin karsilagtigt olumsuz yasam deneyimleri
Karsisinda bas edebilecegine dair kendine olan igsel inancini ifade etmektedir. fyimser
yaklasim; bireyin karsilagtigt olumsuz yasam deneyimlerini pozitif bakis acisiyla
karsilayarak olumlu degerlendirme yapma cabasini ifade etmektedir. Sosyal destege
bagvurma,; karsilasilan stresli durumlarda, bireyin zorlayic1 deneyimlerini bagkalariyla
paylasarak veya onlardan destek alarak bas etme bi¢imini ifade etmektedir. Caresiz
yaklagim; Kkisinin zorlayici durumlar karsisinda kontrol duygusunu kaybederek,
olumsuzluklari kabullendigini ifade eden bas etme tarzi olarak tanimlanmaktadir. Boyun
egici yaklagim; stresle kars1 karsiya kalindiginda miicadele etmeksizin maglubiyeti ve
pesi sira gelecek olan tiim olumsuzluklar1 kabul eden bir basa ¢ikma tarzini ifade
etmektedir (Sahin ve Durak, 1995; Tung, 2024; Giiglii, 2001).

Her bireyin stres kaynaklar1 farkli oldugu gibi stresle bas etme sekilleri de

birbirinden farkli oldugu bilinmektedir. Bazi bireyler stresle miicadelede manevi bas etme
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yontemlerini (affetme, bagislama, dua etme, inang vb.), baz1 bireyler bedene yonelik bas
etme yontemlerini (fiziksel egzersiz, uyku, yoga, gevseme teknikleri, nefes egzersizleri
vb.) ve bazilar1 da zihinsel bas etme yontemlerini (meditasyon, kendine yonelme, kendi
kendine konusma, hayal kurma vb.) kullanmaktadirlar. Bunlarin yani sira bazi bireyler
yeme i¢gme davranislari sayesinde stresle bas etmektedirler (Ozbas Gengarslan ve Ozbas
Yildirim, 2021: 400).

Sonug olarak, bireyler yasamlar1 boyunca karsilastiklar1 stres faktorleriyle basa
cikmak icin aktif, pasif, duygu odakli, yararli veya zararl ¢esitli stratejiler kullanmaktadir
(Tung, 2024). Bu stratejilerin etkin bir sekilde kullanilmasi, bireylerin stresli durumlarla
basa ¢ikma yetenegini arttirmakta ve daha olumlu bir yasam deneyimi firsati sunmaktadir

(Tung, 2024).

2.2.6. Stres ve Acil Saghk Cahisanlar:

Acil saglik ¢alisanlari, sik¢a 6liimciil kazalara maruz kalmalart ve magdurlarin duygusal
acilarina taniklik etmeleri nedeniyle yiiksek mesleki stres yasamaktadir (Vinnikov ve
ark., 2022). Uzun ¢alisma saatleri, yasami tehdit eden hastaliklarla basa ¢ikma, travma
magdurlartyla etkilesim kurma, ahlaki ikilimeler ve baskici {istlerle ¢alisma gibi
nedenlerle yogun stres yaratmaktadir. Bu durum, onlarin fiziksel ve ruhsal sagliklarinda
diisiislere neden olmaktadir (Bardhan ve ark., 2019; Odonkor ve Adams, 2021; Zyga,
2013).

Hemsirelik meslegi, hayat kurtarmak gibi 6diillendirici bir yonii olmasina ragmen,
yiiksek stres seviyeleri ve mesleki tiikkenmislik ile karakterizedir (Bardhan ve ark., 2019).
Artan 15 yiikii, maliyet kesintileri ve gelismis saglik teknolojilerinin kullanimi, stres
seviyelerini daha da yiikseltmektedir. Hemsireler, siirekli stresli ve fazla
calistirildiklarii, gilivenlik ve sagliklari konusunda endise duyduklarini bildirmektedir
(Cheung ve Yip, 2016). Bu durum, mesleki tatminlerini ve genel yasam kalitelerini
olumsuz yonde etkilemektedir (Cheung ve Yip, 2016; Ersan ve ark., 2013). Mesleki stres,
devamsizlik ve iiretkenlik kaybina yol agan yaralanmalara ve sagligin korunmasinda
olumsuz etkilere sahiptir (Suridjan ve ark., 2017). Hemsireler, saglik hizmetindeki
yetersizlikler, ¢alisgan ve hizmet dagiliminin dengesizligi gibi nedenlerle is ortaminda
gerginlik yasamaktadirlar (Yonten, 2023; Ozdas ve Kizilkaya, 2021). Bu durum, is

tatminlerini ve motivasyonlarimt diistirmekte, hasta bakim kalitesini olumsuz
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etkilemektedir (Aydogan Asir, 2023). Hemsirelerin strese neden olan faktorlerin
belirlenmesi ve yonetilmesi, is tatmini ve performanslarini artirmak i¢in 6nemlidir (Adib-
Hajbaghery ve ark., 2012). Mesleki stresin, saglik calisanlarinin fiziksel ve psikolojik
sagligini olumsuz etkiledigi ve hasta bakim kalitesini distirdiigii belirtilmektedir
(Johnston ve ark., 2016; Biilbiiloglu, Kapikiran, ve Saritas, 2020). Hemsirelerin mesleki
stresle basa c¢ikmalart icin c¢alisma kosullarinin iyilestirilmesi ve i stresini azaltici
Onlemlerin alinmasi1 gerekmektedir (Tagay, 2023). Bu, saglik hizmeti kalitesini, hasta
bakim kalitesini ve hemsirelerin genel memnuniyet diizeyini artirabilecek faktor olarak
diisiiniilmektedir (Bardhan ve ark., 2019).

Literatiirde stresle basa ¢ikma tarzlarinin incelendigi gesitli aragtirmalar yer
almaktadir. Tekin ve arkadaslar1 (2019) farkli meslek gruplarinda stresle basa ¢ikabilme
tarzlarini inceledigi bir arastirmada stresle basa ¢ikma tarzlarinin meslekler arasinda
farklilik gosterdigini tespit etmislerdir. Arastirma sonuglarina gore iyimser yaklasima en
¢ok bagvuran meslek gruplarinin 6gretmen, akademisyen, 6grenci gibi egitim sektdriinde
calisanlar iken saglik calisani, muhasebeci ve bankaci gibi meslek gruplarinin da iyimser
yaklagima basvurduklar1 belirlenmistir. Aksu ve Erdim (2018) ameliyathane hemsireleri
lizerine yaptig1 arastirmada stresle basa ¢ikma tarzlarini incelemis ve haftada 46 saatin
tizerinde mesai yapan hemsirelerin stresle basa ¢ikmada etkisiz bag etme yontemleri
kullandiklarini tespit etmistir. Akdemir ve Cetin (2016) tarafindan intorn hekimler ile
yapilan bir arastirmada ise stresle basa ¢ikmada aktif yani problem odakli basa ¢ikma
yontemlerinin daha fazla kullanildig: belirlenmistir. Sen ve arkadaslar1 (2012) tarafindan
uzman hekimler ile yapilan arastirmada da stresle basa ¢ikma tarzlarindan en aktif
kullanilanin kendine giivenli yaklasim oldugunu ifade etmislerdir. Akc¢akavakli (2019)
ise yapmis oldugu aragtirmada is yeri nezaketsizligine maruz kalma ile stres diizeyleri
arasindaki iligkiyi incelemis ve igyeri nezaketsizligi ile stres diizeyleri arasinda ¢ok giiglii

ve pozitif yonlii anlamli bir iliski oldugunu tespit etmistir.
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3. GEREC VE YONTEM
3.1. Arastirmanin Tipi

Bu aragtirma tanimlayici, kesitsel ve iligki arayici tipte bir ¢alismadir.
3.2. Arastirmanin Yeri ve Zamani

Arastirma Kasim 2022 —Haziran 2023 tarihleri arasinda Tokat Devlet Hastanesi acil

servisindeki saglik ¢alisanlari ile yapilmistir.
3.3. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini Tokat Devlet Hastanesi acil servisinde c¢alisan toplam 147 saglik
calisan1 (doktor, hemsire, ebe, ATT, paramedik) olusturmustur. Arastirmanin 6rneklemi
tam saymm Ornekleme yontemi kullamlarak belirlenmistir. Orneklemi calismaya
katilmaya goniillii olan, uzun dénem rapor/izin/gérevlendirmesi olmayan tiim acil saglik
calisanlar1 olusturmustur. Arastirmaya, izinde olan veya arastirmaya katilmak istemeyen
24 kisi dahil edilememistir. Aragtirma 123 katilimer ile tamamlanmistir. Aragtirmaya

katilim oran1 %83,6°dur.
3.4. Arastirmanin Degiskenleri
3.4.1. Arastirmanin Bagimh Degiskenleri

Arastirmanin bagiml degiskenleri; ¢alismaya katilan acil saglik ¢alisanlarinin *’Is Yeri

Nezaketsizligi Olcegi’’ ve ¢’Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi’’ puanlaridir.
3.4.2. Arastirmanin Bagimsiz Degiskenleri

Arastirmaya dahil olan acil saglik ¢alisanlarmin sosyodemografik 6zelliklerinden yas,
cinsiyet, medeni durum, ¢ocuk varligi, egitim diizeyi, meslegi, meslekte ¢alisma siiresi,
bulundugu birimde c¢aligsma stiresi, calisma sekli, giinliik calisma stiresi, haftalik calisma
siiresi, mesai saatinde bakilan hasta sayisi, calistig1 birimi tercih etme sekli, calistig
birimdeki memnuniyet durumu ve saglik sorunu varligi arastirmanin bagimsiz

degiskenlerini olusturmaktadir.



28

3.5. Veri Toplama Araglari

Arastirmanin verileri sosyo-demografik ve mesleki 6zellikleri iceren Tanitici Bilgiler
Formu (Ek 1), Is Yeri Nezaketsizligi Olcegi (Ek 2) ve Stresle Basa Cikma Olcegi (Ek 3)

olmak tizere 3 form kullanilarak elde edilmistir.
3.5.1. Tamticx Bilgiler Formu

Tanitic1 Bilgi Formu aragtirmaci tarafindan literatiir dogrultusunda hazirlanmistir (Gozel
ve ark., 2017; Eris ve Yicel, 2018; Isikay, 2019). Tanitict bilgi formunda;
sosyodemografik Ozelliklere ait yas, cinsiyet, medeni durum, ¢ocuk varligi ile ilgili 4
soru; mesleki ve kigisel bilgilere ait egitim diizeyi, meslegi, meslekte caligma siiresi,
bulundugu birimde ¢aligma siiresi, ¢calisma sekli, glinliik ¢aligma siiresi, haftalik ¢calisma
sliresi, mesai saatinde bakilan hasta sayisi, calistigi birimi tercih etme sekli, calistig
birimdeki memnuniyet durumu, aliskanliklar1 ve saglik sorunu varhig: ile ilgili 12 soru

olmak iizere toplam 16 soru bulunmaktadir.
3.5.2. Is Yeri Nezaketsizligi Olcegi (IYNO)

Arastirmada; Cortina ve arkadaglari (2013) tarafindan ¢alisanlarin is yerinde amir veya is
arkadaslar1 tarafindan maruz kaldiklar1 nezaketsiz davranislar1 degerlendirmek amaciyla
gelistirilen dlgek kullanilmistir. Kutlu ve Bilgin (2017) tarafindan Tiirkce’ye cevrilen,
toplam 12 madde ve tek alt boyuttan olusan 6lgek; “Asla-0”, “Bir/iki kez:1”, “Bazen:2”,
“Siklikla:3”, “Cogu zaman:4” olacak sekilde besli likert tiptedir. Olcekten alinabilen en
diisiik puan 0, en yiiksek puan 48 ve Olgekten alinabilen en diisiik aritmetik ortalama 0,
en yiiksek aritmetik ortalama 4’tiir. Olgekten alman puanin ve aritmetik ortalamanin
artmas1, ¢alisanmn is yerinde nezaketsizlige maruz kaldigmi ifade etmektedir. Olgek
Cronbach alfa giivenirlik katsayisi, Cortina ve arkadaslar1 (2013) tarafindan yapilan
aragtirmada 0,92, Kutlu ve Bilgin (2017) tarafindan yapilan arastirmada 0,90 olarak

bildirilirken mevcut arastirmada ise 0,93 olarak tespit edilmistir.
3.5.3. Stresle Basa Cikma Tarzlar Olgegi (SBCTO)

Arastirmada Folkman ve Lazarus (1985)’un gelistirdigi, Sahin ve Durak (1995)’mn
Tiirkceye uyarladig 6lgek kullanilmistir (Folkman ve Lazarus, 1985; Sahin ve Durak,
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1995). Olgek, toplam 5 alt boyut ve 30 maddeden olusmaktadir. Alt boyutlar1 kapsayan
maddelere iligkin bilgiler agagida verilmektedir:

1. Kendine Giivenli Yaklasim (KGY): 8, 10, 14, 16, 20, 23, 26,

2. Iyimser Yaklasim (IY): 2, 4, 6, 12, 18,

3. Caresiz Yaklasim (CY): 3,7, 11, 19, 22, 25, 27, 28,

4. Boyun Egici Yaklasim (BEY): 5, 13, 15, 17, 21, 24,

5. Sosyal Destege Basvurma (SDB): 1, 9, 29, 30

Olgegin sosyal destege basvurma alt boyutunda yer alan 1. ve 9. maddeler ters
kodlanmustir.

Olgek puanlamasi “0= Hi¢ uygun degil’’ ve “3 = Tamamen uygun” seklinde
yapilmaktadir. Olgegin degerlendirilmesinde, toplam puan elde edilememektedir.
Olgekte alt boyut puanlari birbirinden bagimsiz olarak degerlendirilmektedir. Alt dlgek
puanlari, her bir alt Olgekten alinan puanlarin ilgili alt 6lgekteki madde sayisina
boliinmesiyle elde edilir. Bu durumda alt 6lgeklerden alinabilecek en diisiik ve en yiiksek
puanlar 0 ila 3 arasinda degisir. Kendine giivenli yaklagim, iyimser yaklasim ve sosyal
destege bagvurma alt boyutlarindan alinan puanin artmasi stresle basa ¢ikmada kullanilan
yontemin etkili oldugunu; caresiz yaklasim ve boyun egici yaklagim alt boyutlarindan

alinan puanin artmasi ise kullanilan yontemin basarisiz oldugunu ifade etmektedir.

Sahin ve Durak (1995) yaptiklar1 ¢alismada 6lgek alt boyutlarinin Cronbach Alfa
giivenirlik katsayisini; “kendine giivenli yaklasim’” 0,80 ile 0,62, “iyimser yaklagim’’
0,68 ile 0,49, “sosyal destege bagvurma’’ 0,47 ile 0,45, “caresiz yaklasim’’ 0,73 ile 0,68,
“boyun egici yaklasim’’ 0,70 ile 0,47 olacak sekilde bulmustur (Sahin ve Durak, 1995).
Mevcut ¢alismada ise Cronbach Alfa giivenirlik katsayilar “kendine giivenli yaklagim™’
icin 0,81, “iyimser yaklagim’’ i¢in 0,68, “sosyal destege basvurma’’ alt boyutu i¢in 0,49,
“caresiz yaklasim’’ i¢in 0,82 ve “boyun egici yaklagim’’ alt boyutu i¢in 0,66 olarak tespit

edilmistir.
3.6. Verilerin Toplanmasi

Arastirma Kasim 2022- Haziran 2023 tarihleri arasinda Tokat il merkezindeki Tokat
Devlet Hastanesi acil saghk calisanlarmin katihmiyla tamamlanmistir. Oncelikle
arastirmact tarafindan arastirmanin amaci, uygulama sekli ve siiresi katilimcilara

aciklanarak onamlar1 alinmistir. Arastirmaya katilmaya goniillii olan katilimcilar
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cevrimici anket yazilimi (Google forms) ve sosyal medya iletisimi (WhatsApp)

araciligiyla ¢alismaya dahil edilmistir.

3.7. Verilerin Degerlendirilmesi

Aragtirma verileri SPSS 25,0 (Statisticial Package for the Social Sciences) paket programi
kullanilarak, %95 giiven aralig1 ve 0,05 istatistiksel anlamlilik diizeyi hedef alinarak
analiz edilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde frekans, yilizde (%), ortalama (ort),
standart sapma (SS), median, kartil araligi (IQR) ve minimum (min) -maksimum (maks)
gibi tanimlayici istatistikler kullanilmistir. Degiskenlerin normal dagilima uygunlugunun
belirlenmesi i¢in Kolmogorov-Smirnov testi kullanilmig, analiz sonucunda normallik
varsayimlari  saglanmadigindan  nonparametrik  testler  uygulanmistir.  Grup
ortalamalarinin  karsilastirilmasinda Mann Whitney U testi, 2’den fazla grubun
karsilastirilmasinda Krusskall Wallis testi kullanilmistir. Degiskenler arasinda ortaya
cikan anlamli farkin kaynagini belirlemek amaciyla posthoc test istatistiklerinden
Bonferroni testi kullanilmistir. Bonferroni diizeltmesi p/k, yani anlamlilik diizeyi / grup
sayis1 formiilii ile belirlenmektedir (Miller, 1991). Bonferroni diizeltmesine gore, Mann
Whitney U testi sonucunda elde edilen anlamlilhik degeri (p), 0,05 diizeyinde test
edilmemektedir. Karsilastirmalarda 0,05 degerinin yerine, 0,05’in karsilastirilacak
gruplarin sayisina boliinmesiyle elde edilen deger anlamli farkliligin gostergesi olarak
kabul edilmektedir (Field, 2009, s. 565). Olgeklerin iliski analizinde Spearman
korelasyon ve degiskenlerin dl¢ek puanlart lizerindeki etkilerinin degerlendirmelerinde
Coklu Dogrusal Regresyon Analizi kullanilmustir. Iliskinin biiyiikliigii i¢in hesaplanan
katsayilar + 0.3 — 0.7 arasinda ise orta diizey, bu degerlerden biiyiik ise yiiksek diizey ve
bu degerden kiigiik ise diisiikk diizey olarak kabul edilmistir (Kokli ve Biiyilikoztiirk,
2000).

3.8. Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmada kullanilacak olan veri toplama araglart i¢in Glgek sahiplerinden gerekli
izinler e-posta araciligi ile iletisim kurularak alinmistir (Ek 4). Arastirmanin
yapilabilmesi i¢in Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler
Arastirmalart Etik Kurulu’ndan (Tarih: 07.02.2020 Say1: 83116987-060) izin alinmistir
(Ek 5). Tokat il Saglik Miidiirliigii’'nden kurum izni alinmistir (Ek 6). Arastirmaya
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katilmaya goniillii olan saglik c¢alisanlarindan verilerin toplanmasi ¢evrimigi 6z

bildirimlerine dayali olarak gerceklestirilmistir.
3.9. Arastirmaya Dahil Edilme Kriterleri

Acil serviste g¢alisan, uzun dénem rapor/izin/gorevlendirmesi olmayan ve calismaya
katilmaya goniillii olan acil saglik ¢alisanlar1 arastirmaya dahil edilmistir.

3.10. Arastirmanin Sinirhliklari

Aragtirma, Tokat ilinde bulunan Tokat Devlet Hastanesi acil servisinde ¢alisan acil saglik
calisanlarin1 kapsamakta olup elde edilen veriler diger kurumlarda ve servislerde

calisanlara ve evrene genellenemez.
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Acil saglik calisanlarina ait sosyodemografik oOzelliklerin dagilimi Tablo 1°de

gosterilmistir.

Tablo 1. Acil Saglik Calisanlarinin Sosyodemografik Ozelliklerinin Dagilim1 (n=123)

Ozellikler N %
Cinsiyet Kadin 63 51,2
Erkek 60 48,8
Yas 18-24 15 12,2
25-29 37 30,1
30-34 33 26,8
35-39 20 16,3
40 ve tlizeri 18 14,6
Medeni Durum Evli 72 58,5
Bekar 51 41,5
Cocuk Varhgi Evet 63 51,2
Hayir 60 48,8
Egitim Diizeyi Lise 18 14,6
On lisans 25 20,3
Lisans 67 54,5
Lisansiistii 13 10,6

Tablo 1°de gosterildigi iizere %51,2°si erkek, %48,8’1 kadindir. Katilimcilarin
%12,2’si 18-24, %30,1°1 25-29, %26,8’1 30-34, %16,3’i 35-39, %14,6’s1 40 yas ve

tizerindedir. Katilimcilarin %58,5°1 evli, %41,5’1 bekar olup; %51,2’sinin ¢ocuk sahibi

oldugu, %48,8’inin ise ¢ocuk sahibi olmadig1 goriilmektedir. Katilimcilarin %14,6s1 lise,

%20,3’1 On lisans, %54,5’1 lisans ve %10,6°s1 lisansiistii egitim diizeyine sahiptir.
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Tablo 2. Acil Saglik Calisanlarinin Mesleki ve Diger Kisisel Ozelliklerinin Dagilimi
(n=123)

Ozellikler n %
Meslek Hemsire 84 68,3
Diger (ATT, paramedik) 25 20,3
Doktor 8 6,5
Ebe 6 4,9
Meslekte Calisma Yih 1-5 yil 38 30,9
6-10 y1l 42 34,1
11-15 yil 23 18,7
16 y1l ve tizeri 20 16,3
Su An Bulundugu Birimde Cahisma Siiresi 1 yildan az 27 22,0
1-5 yil 50 40,7
6-10 y1l 35 28,5
11-15 yil 7 5,7
16 yil ve tizeri 4 3,3
Calisma Sekli Vardiya usulil 100 81,3
Stirekli giindiiz 18 14,6
Siirekli gece 5 41
Giinliik Calisma Siiresi 8 saat ve daha az 41 33,3
9-15 saat 12 9,8
16-23 saat 9 73
24 saat 61 49,6
Haftahk Calisma Siiresi 40 saat ve alt1 26 21,1
41-50 saat 48 39,0
51-60 saat 15 12,2
61-70 saat 13 10,6
71 saat ve lizeri 21 17,1
Mesai Saati icinde Bakilan Hasta Sayis 100’den az hasta 26 21,1
100-150 hasta 65 52,8
151 ve tizeri hasta 32 26,0
Calistig Birimi Tercih Etme Sekli Istekli 90 73,2
Isteksiz 33 26,8
Calisilan Birimden Memnuniyet Durumu Evet 61 49,6
Hayir 21 171
Kismen 41 33,3
Kronik Hastahlk Durumu Evet 21 17,1
Hayir 102 82,9
Hastalk Tiiri* Migren 10 47,6
Bel Fit181 6 28,5
Hipertansiyon 2 9,5
Diyabet 1 4.8
Astim 1 48
Allerji 1 4.8
Sigara/Alkol Aliskanhgi Evet 55 447
Hayir 68 55,3

*Hastalik tiirii var olanlar iizerinden degerlendirilmistir.

Tablo 2, acil saglik ¢alisanlarinin mesleki ve diger kisisel 6zelliklerinin dagilimini
gostermektedir. Buna gore; katilimcilarin, %68,3’1 hemsire, %20,3’1 acil tip teknisyeni/

paramedik, %6,5°1 doktor ve %4,9’u ebe meslek grubundandir.

Acil saglik ¢alisanlarinin meslekte deneyim siirelerine bakildiginda; %30,9°u 1-5
yil, %34,1°1 6-10 y1l, %18,7’s1 11-15 yil, %16,3’i 16 yi1l ve lizeri siirede bu meslekte
calistigi goriilmektedir. Katilimcilarin su an bulunduklar birimde calisma stirelerine
bakildiginda ise %22’si 1 yildan az, %40,7°si 1-5 yil, %28,5’1 6-10 y1l, %5,7’si 11-15 yil,

%3,3’1 ise 16 yil ve lizeri siiredir acil serviste caligmaktadir.
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Katilimcilarin %81,3’1 vardiya usulii, %14,6’s1 siirekli giindiiz ve %4,1°1 siirekli
gece caligmaktadir. Katilimcilarin giinliik calisma siirelerine bakildiginda %33,3’{iniin 8
saat ve daha az, %9,8’inin 9-15 saat, %7,3 iiniin 16-23 saat, %49,6’sinin 24 saat calistidi;
haftalik ¢alisma stirelerine bakildiginda ise %21,1’inin 40 saat ve daha az, %39 unun 41-
50 saat, %12,2’sinin 51-60 saat, %10,6’smin 61-70 saat, %17,1’inin ise 71 saat ve iizeri
calistig1 goriilmektedir. Acil saglik calisanlarinin %21,1°1 100’den daha az, %52,8°1 100-

150, %26°s1 151 ve iizeri hastaya bir mesai saati igerisinde bakmaktadir.

Katilimcilarin %73,2°s1 galistigi birimi kendi istegi ile, %26,8’1 kendi istegi
disinda tercih etmistir. Acil saglik ¢alisanlarinin %49,6’s1 ¢alistiklar: birimden memnun,

%17,1’i memnun degil, % 33,3’1i ise kismen memnun olduklarini ifade etmislerdir.

Katilimcilarin %21°inin kronik olarak tanimladig: bir hastaligi oldugu ve kronik
hastalig1 olanlarin %47,6’simin migren, %28,5’inin bel fitigi, %9,5’inin hipertansiyon,
%4,8’inin  astim, 4,8’inin diyabet, 4,8’inin allerji hastaliklarina sahip oldugu
belirlenmistir. Acil saglik calisanlarinin %44,7’si sigara/alkol kullanmakta %55,3’1

sigara/alkol kullanmamaktadir.

Tablo 3. Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgcegi ve Is Yeri Nezaketsizligi Olcegi Alt
Boyutlarina iliskin Tanimlayic1 Istatistikler

Olgekler ve Alt Boyutlar: Ortalama+ SS Median Min Max
Kendine Giivenli Yaklagim 1,92+ 0,59 1,85 0,86 3,00
Iyimser Yaklasim 1,82+ 0,52 1,80 0,40 3,00
SBCTO Caresiz Yaklagim 1,22+ 0,59 1,25 0,13 2,75
Boyun Egici Yaklagim 1,18+ 0,51 1,16 0,17 3,00
Sosyal Destege Bagvurma 1,65+ 0,54 1,75 0,50 3,00
IYNO Total IYNO 1,80+ 0,72 1,66 1,00 5,00

SBCTO: Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi, 'YNO: Is Yeri Nezaketsizligi Olegi

Tablo 3’te stresle basa ¢ikma tarzlar1 6lgegi ve is yeri nezaketsizligi 6lgegi alt boyutlarina
iliskin tanimlayic1 istatistikler gosterilmistir. Tabloya gdére SBCTO alt boyutlarina
bakildiginda “Kendine Giivenli Yaklasim” alt boyut puan ortalamasi 1,92+0,59 (min=1,85,
maks=3), “lyimser Yaklasim” alt boyut puan ortalamas: 1,82+0,52 (min=0,40, maks=3),
“Caresiz Yaklagim” alt boyut puan ortalamasi 1,22+0,59 (min=0,13, maks=2,75), “Boyun
Egici Yaklasim” alt boyut puan ortalamast 1,18+0,51 (min=0,17, maks=3), “Sosyal Destege
Bagvurma” alt boyut puan ortalamasi ise 1,65+0,54 (min=0,50, maks=3) olarak saptanmuistir.
I'YNO puan ortalamasi 1,80+0,72 (min=1,00; max=>5,00) olarak tespit edilmistir.
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Tablo 4. Acil Saglik Calisanlarinin Baz1 Tanimlayic1 Ozelliklerine Gére Is Yeri Nezaketsizligi Olgegi ve Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
Alt Boyutlariin Karsilagtirilmasi (n=123)

is Yeri Nezaketsizligi Stresle Basa Cikma Tarzlan Olgegi Alt Boyutlari
Degiskenler Olcegi KGY iy cY BEY SDB
< Med. < Med. < Med. < Med. < Med. < Med.
X£SS X+ SS X+ SS X+ SS X+ SS X+ SS
(Q1-Q3) (Q1-Q3) (Q1-Q3) (Q1-Q3) (Q1-Q3) (Q1-Q3)
Cinsiyet
Kadn 175 185 180 125 1,00 175
182:069 | (337 1c) | 1860054 | o7 | 1602088 | ot | L24s085 | oo | 1005085 | D | 1672084 | () 000
Erkek 158 192 180 112 116 175
L79:076 | yipog | 192082 | (g 3 ap | 1822054 | aoppg | 113080 | ot | Lass0s1 | o cnPe | mas0ss | D00
0,677 0,480 1,130 1,040 20,379 20,439
P 0,499 0,631 0,259 0,299 0,705 0,661
Yas
1824 191 2,00 ; 140 1,00 116 2,00
1952097 | (100241 | 84039 | (15700 | MO | (100200) | 905 | (0 750,75) | MO | 0g3as0) | 18039 | (150-200)
2529 175 171 . 160 112 100 175
1736045 | (3300 | 1812052 | b | ressoste | 000 | 12 | o etfe | ne20ss | o o Peo | 178k089 | 050
3034 166 185 . 180 125 116 150
L8520.68 | (1 33.045) | 1855059 | (135549) | D705 | (9 40000) | DI85 | (9651 62) | LIIH0SS | gsgasg) | 100 | (g 55 75)
3539 150 2,00 . 2,00 125 116 175
L71£090 | &gy | 2085070 | (o 2B | o106 | 2D | 1212060 | oo | 1218042 | P | 1726045 | 2o
20 ve fizeri 158 185 . 210 1,06 133 175
LSTE082 | 330y | 1972065 | sopey | 190066 | (0 | L6072 | oo | ass0es | oo | 1m0 | B
KW 1896 2119 10,010 0,205 1690 6,855
P 0,755 0714 0,040% 0,995 0,793 0,144
Medeni Durum
Evii 158 2,00 2,00 125 116 175
1782076 | () sipogy | 1992063 | (g gy | 1854054 | g 2 | 107060 | o P | L1S00.53 | Py | 164056 | seho
Bekar 175 171 160 112 116 175
1842067 | (1 ailope) | 1762047 | (g 5500 | 161201 | g 0T | 1212067 | ool | 109s0sa | P | 1762050 | 2o
z 0,987 1,879 2,370 0,327 0,284 -1,005
p 0,323 0,060 0,018 0744 0777 0315
Cocuk Varhg:
Evet 158 2,00 2,00 125 100 175
1762075 | () 58 o00) | 2034063 | grpey | 188054 | g o | 140 | o3P | 1106 | o giPen | Lea0ss | b0
Hayir 175 171 160 112 116 175
1.85+0.69 | (133005) | L73*048 | (4 gop00) | 1624050 | (q25000) | 1206 | (0750.75) | DIOHOSO | g5y 50) | 1700 |4 955 00)
z 1,168 2477 2,749 0,834 20,048 0,883
P 0,243 0,013% 0,006 0,404 0,961 0377
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Tablo 4. Devam: Acil Saghk Cahsanlarinin Bazi Tanimlayica Ozelliklerine Gore is Yeri Nezaketsizligi Olcegi ve Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olcegi Alt Boyutlarinin Karsilastirilmas: (n=123)
Egitim Diizeyi
Lise 1,54 1,57 1,70 1,62 a 1,50 1,75
1,68+0,70 (1,22-1,93) 1,67+0,46 (1,28-2,00) 1,65+0,54 (1,35-2,05) 1,50+0,55 (0,96-1,90) 1,49+0,51 (1,16-1,83) 1,68+0,32 (1,43-2,00)
On lisans 1,50 1,71 1,60 1,12 a 1,00 1,75
1,64+0,49 (1,33-2,00) 1,74+0,63 (1,21-2,28) 1,60+0,52 (1,20-2,00) 1,07+0,57 (0,62-1,50) 0,95+0,57 (0,41-1,50) 1,69+0,60 (1,25-2,00)
Lisans 1,83 2,00 1,80 1,12 b 1,00 1,75
L9309 1 (133041) | DI85 | (1 5794p) | 18203 | (60220 | DO | (oe2a62) | DOBEOAY | (gg3133) | L7057 | (195200)
Lisansiistii 1,50 2,14 1,80 1,25 a 1,00 1,25
1,69+0,70 (1,25-1,75) 2,05+0,70 (1,42-2,85) 1,8140,57 (1,40-2,30) 1,05+0,63 (0,31-1,62) 1,16+0,46 (0,75-1,66) 1,57+0,55 (1,25-2,12)
KW 3,718 7,074 3,674 5,598 10,063 0,776
p 0,295 0,070 0,299 0,133 0,018* 0,855
Meslek
1,50 2,71 2,10 1,25 1,16 1,25
Doktor 1,44+0,27 (1,20-1,64) 2,26+0,74 (1,35-2.85) 2,05+0,50 (1,65-2,40) 1,07+0,59 (0,46-1,43) 1,314+0,41 (1,00-1,79) 1,53+0,47 (1,25-2,00)
. 1,66 1,85 1,60 1,12 1,00 1,75
Hemsire 188079 | (133225 | '305 | (nazpaay | DOMOS3 | (1a0p00) | MO8 | 07sa62) | BOTHOSS | oee-145) | TS | (1,25-2,00)
1,37 2,07 2,00 0,56 0,83 1,25
Ebe 1,56+0,45 (1,22-2,02) 2,19+0,40 (1,92-2,53) 1,93+0,20 (1,75-2,05) 0,85+0,87 (0,09-1,90) 0,97+0,69 (0,33-1,54) 1,41+0,62 (1,06-2,06)
. 1,66 1,85 1,80 1,50 1,33 1,75
Diger 1,72+0,57 (1,16-2,00) 1,92+0,61 (1,50-2,42) 1,84+0,60 (1,40-2,30) 1,37+0,53 (1,00-1,75) 1,28+0,43 (1,00-1,50) 1,70+0,55 (1,37-2,00)
KW 3,129 4,944 4,383 1,181 2,428 2,357
p 0,209 0,084 0,112 0,554 0,297 0,308
Meslekte Calisma Yili
1,83 1,64 1,60 a 1,31 2 1,16 1,75
1-5yil 1,78+0,51 (1,37-2.18) 1,81+0,53 (1,42-2.17) 1,66+0,54 (1,20-2,00) 1,33+0,64 (0,84-1,87) 1,14+0,46 (0,83-1,50) 1,76+0,57 (1,25-2,06)
1,50 2,00 1,80 b 0,93 b 0,83 1,75
6-10 y1l 1,80+0,78 (1,25-2,10) 1,95+0,60 (1,42-2,42) 1,73£0,50 (1,40-2,05) 0,95+0,57 (0,59-1,28) 0,93+0,55 (0,50-1,33) 1,64+0,52 (1,25-2,00)
1,66 1,71 1,80 a 1,50 a 1,33 1,75
11-15y1l 1,90+0,69 (1,50-2,00) 1,80+0,56 (1,28-2,00) 1,78+0,53 (1,40-2,00) 1,38+0,53 (0,87-1,62) 1,38+0,48 (1,16-1,50) 1,73+0,55 (1,25-2,00)
- 1,37 2,00 2,00 a 1,18 a 1,16 1,75
16 yil ve iizeri 1,76+0,96 (1,10-2,06) 2,03+0,64 (1,50-2,64) 1,95+0,60 (1,60-2,35) 1,17+0,69 (0,46-1,62) 1,21+0,54 (0,83-1,62) 1,60+0,52 (1,25-1,75)
KW 3,199 2,774 3,889 9,353 13,673 0,716
p 0,362 0,428 0,274 0,025* 0,005* 0,869
Bulundugu Birimde Calisma Siiresi
1,83 1,57 1,60 1,12 1,16 1,75
1 yildan az 1,74+0,57 (1,25-2,08) 1,73+0,49 (1,42-2,00) 1,60+0,60 (1,20-2,00) 1,26+0,68 (0,75-1,75) 1,124+0,43 (0,83-1,33) 1,64+0,39 (1,25-2,00)
1,66 1,92 1,80 1,25 1,00 1,75
1-5y1l 1,88+0,74 (1,33-2.27) 1,97+0,60 (1,42-2.42) 1,81+0,47 (1,60-2,20) 1,16+0,65 (0,62-1,75) 1,06+0,61 (0,62-1,50) 1,75+0,62 (1,25-2.25)
1,58 1,85 1,80 1,12 1,16 1,75
6-10 y1l 1,84+0,85 (1,33-2,00) 1,82+0,57 (1,28-2,14) 1,70+0,54 (1,40-2,00) 1,20+0,56 (0,75-1,62) 1,17+0,53 (0,83-1,50) 1,66+0,45 (1,25-2,00)
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Tablo 4. Devam: Acil Saghk Cahsanlarinin Bazi Tanmimlayic1 Ozelliklerine Gore is Yeri Nezaketsizligi Olcegi ve Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Alt Boyutlarimn Karsilastirilmasi (n=123)

1,58 2,00 1,80 1,50 1,16 2,00
11-15 yil 1,67+0,55 (1,16-2,00) 2,02+0,55 (1.71-2.4) 1,80+0,58 (1,40-2,00) 1,26£0,55 (0.75-1.62) 1,23+0,46 (1,00-1.66) 1,85+0,76 (1.50-2.25)
. 1,29 2,50 2,30 0,56 1,41 1,37
16 y1l ve iizeri 1358042 | (g 001,77y | 2422067 | (178:300) | 200 | h00090) | 7O | 0az146) | DPTOS | 100150) | 1204 | (068-1,68)
KW 2,735 5,990 7,521 2,456 3,130 4,067
p 0,603 0,200 0,111 0,653 0,536 0,397
Calisma Sekli
.. e 1,70 1,92 1,80 a 1,37 1,00 1,75
Siirekli giindiiz 1874065 | (1 35560) | 2085050 | g 700 ey | ISIE0S2 | (g0 | L2TEO6T | oo gy | BOTEOSA | oo tegy | 173063 | 430
. . 1,83 1,57 1,20 a 2,00 1,00 1,25
Siirekli gece 1,93+0,80 (1,16-2,75) 1,48+0,37 (1,14-1,78) 1,28+0,70 (0,60-2,00) 2,05+0,62 (1,50-2,62) 1,3040,50 (0,91-1,83) 1,30+0,11 (1,25-1,37)
. . 1,66 1,85 1,80 b 1,12 1,16 1,75
Vardiya usulii 1,79+0,73 (1,33-2,00) 1,88+0,59 (142-2.28) 1,77+0,53 (140-2.15) 1,13+0,59 (0.65-1.62) 1,12+0,53 (0,83-1.50) 1,70+0,53 (1.252.00)
KW 0,647 4,649 2,637 7,616 0,668 4,431
o] 0,723 0,098 0,368 0,022* 0,716 0,109
Giinliik Calisma Siiresi
141 ) 2,28 ) 2,00 ) 0,87 ) 0,83 b 1,75
8 sa. ve daha az 1,66+0,78 (1,16-1,91) 2,20+0,54 (1,85-2,64) 1,94+0,50 (1,60-2,20) 0,99+0,60 (0,43-1,50) 0,95+0,44 (0,66-1.33) 1,85+0,68 (1,50-2,25)
1,91 . 1,42 . 1,80 . 1,68 . 1,50 . 1,37
9-15 saat 1,85+0,38 (1,56-2,06) 1,41+0,43 (1,00-1,67) 1,76+0,48 (1,45-2,15) 1,51£0,48 (1,15-1,87) 1,37+0,46 (1,04-1,79) 1,37+0,45 (1,06-1,75)
2,00 . 1,85 - 1,60 . 1,37 . 1,33 . 175
16-23 saat 1,99+0,63 (1,41-2.50) 1,85+0,54 (1,35-2.35) 1,770,60 (1,40-2,40) 1,20+0,63 (0,62-1.75) 1,09+0,62 (0,50-158) 1,72+0,23 (1.62-1.87)
1,66 R 1,71 . 1,60 . 1,25 . 1,16 . 1,75
24 saat L8774 | (137919 | LT8E0S3 | g 2gh g7y | 1624054 | (1 ag000) | 125064 | g e gey | DLI%0S6T | g aireg) | LO40AS | 22 o0
KW 7,407 21,578 8,233 8,855 9,801 7,860
o] 0,060 0,000* 0,041* 0,031* 0,020* 0,049*
Haftahk Calisma Siiresi
R 1,25 R 2,28 2,00 ) 0,81 ) 0,83 ) 1,75
40 saat ve alti 1,50+0,58 (1,08-1,77) 2,20+0,61 (1,82-2,89) 1,91+0,61 (1,40-2,40) 0,90+0,60 (0,37-1,31) 0,90+0,42 (0,50-1,20) 1,88+0,73 (1,50-2,50)
] . 1,79 . 1,85 1,80 . 1,25 . 1,08 . 1,50
41-50 saat 2,01+0,81 (1,50-2.47) 1,91+0,60 (1.57-2.39) 1,7440,55 (1,40-2,00) 1,31+0,63 (0.90-1.75) 1,19+0,56 (0,83-1.33) 1,60+0,51 (1.25-2,00)
2,00 1,57 1,80 1,12 1,16 1,75
_ a 1 a 1 1 a 1 a ’ a )
51-60 saat 1,97+0,93 (1,25-2,16) 1,63+0,37 (1,42-1,85) 1,74+0,54 (1,40-2,00) 1,21+0,59 (0,75-1,75) 1,224+0,45 (0,83-1,50) 1,66+0,43 (1,50-2,00)
1,58 1,42 1,40 0,87 1,00 2,00
_ a 1 a i i a ’ a ’ a )
61-70 saat 1,75+0,45 (1,33-2,12) 1,73+0,49 (1,42-2,00) 1,47+0,54 (1,00-1,90) 0,96+0,63 (0,37-1,62) 0,93+0,66 (0,25-1,50) 1,90+0,26 (1,75-2,00)
L . 1,58 . 2,00 2,00 . 1,50 . 1,33 . 1,50
71 saat ve iizeri L63044% | g o7 ggy | LTSE0SI® | gg gy | 1782035 | joogg) | 1385057 | (g7e1gyy | 1302046% | o0 reey | LSSE0ATT | (g 52 o)
KW 12,805 11,852 6,406 10,407 9,853 9,486
o] 0,012* 0,018* 0,171 0,034* 0,043* 0,050*
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Tablo 4. Devam: Acil Saghk Cahsanlarinin Bazi Tanimlayici Ozelliklerine Gore is Yeri Nezaketsizligi Olcegi ve Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Alt Boyutlarinin Karsilastirilmasi (n=123)

Mesai Saati icinde Bakilan Hasta Sayisi

) 1,58 2,00 2,00 0,93 ; 0,91 1,62
100°denazhasta | 167049 | (133208 | "0 | qazoaz) | MO | as005) | MO0 | 0se150) | MO0 | ousase) | 0S| 5200
1,58 171 1,80 1,25 A 1,00 1,75
100-150 hasta L84H08T |y o0 | 183061 | g adhp | 1684055 | ihi0 | L1861 | oo | 1074040° | o | 12054 | 52D 00
151 ve iizeri 183 2,00 1,80 1,18 . 1,33 1,75
hasta 1.86£0.69 | (1 33019y | 19033 | (157.008) | IEOM | (1600000 | PO | 0752000 | PO | 0g7179) | D700 | (1,252,00)
KW 0,854 1822 2,346 3,920 6,634 1,004
D 0,653 0,402 0,309 0,141 0,036* 0,605
Birimi Tercih Etme Sekli
- 1,58 1,85 1,60 112 1,00 175
istekli L4071 | 300 | 1862060 | gg5an | 1708055 | 0T | LI050ST | o oeen | 109803 | o ean'en | 1672050 | 2P0
— 1,91 1,85 2,00 1,62 1,33 1,75
Isteksiz L9903 | (145233 | 0O | (157208 | MO | (1e0200) | MO | (0esa93) | M0 | o7sa8) | O | (125-2,00)
z 2,362 1,310 11,827 2,326 1,067 -0,458
P 0,018 0,190 0,068 0,020* 0,286 0,647
Birimden Memnuniyet Durumu
; 1,50 2,00 . 1,80 112 1,16 1,75
Evet L6380.63° | &g | 192065 | pe gy | 17906 | (g oo | 1182061 | oo | L19s0Ss | e | 1655055 | ) Do
. 1,91 2,00 . 2,00 1,25 1,16 175
Hayir 2000079% | g yg | 2072055 | e | 2028041 | 050 | 1285068 | g oen | 1092047 | eren | 169070 | 5200
. 1,83 171 ; 1,60 112 1,00 175
Kismen LOTR0T6% | () 32D | 1752044 | gm0 | 156049 | oih 0 | LIst0es | g v | 0982051 | caen | 176044 | 5500
KW 10,200 3,880 10,997 0,695 3118 1,801
P 0,006* 0,144 0,004 0,706 0,210 0,406
Kronik Hastalik Durumu
1,33 1,05 0,60 0,62 0,53 0,60
Evet 2274098 | (g ¢ s | 19150526 | (g o Pery | 1712070 | 0 | 1562073 | oeon | 1285069 | o | 1572057 | (en e
1,00 1,28 1,20 0,25 0,33 1,25
Hayir 712062 | o0 ps) | 1894058 | (g 0% o | 1762050 | g ai% | LIEOSS | o2 | 1098049 | oaian | 1722053 | o000
z 2,798 0,152 -0,085 2,476 -0,584 1,265
P 0,005 0,879 0,932 0,013* 0,559 0,206
Sigara/Alkol Ahskanhg:
1,16 114 1,20 0,32 0,50 1,00
Evet 1852068 | () o0 ag | 187056 | g oco | 1834047 | o0% 0 | 1285058 | 3he | LI9K046 | oipen | 1672053 | o ooioo
1,00 1,28 0,80 0,23 0,33 1,22
Hayir LT8R075 |y o0 om | 1914059 | g oo | 1694058 | o B | LI1066 | o pe | 1072058 | e | 1712055 |0 oS0
z 20,991 20,490 20,900 71,902 71,703 20,392
P 0322 0,624 0,368 0,057 0,089 0,695

z: Mann Whitney U Test, KW: Kruskal Wallis Testi, Coklu Karsilagtirmalar Bonferroni Diizeltmeli Mann Whitney ile incelenmistir. * p degeri 0,05 diizeyinde anlamli,

verilmistir. KGY: Kendine giivenli yaklagim, CY: Caresiz Yaklagim, Y: Iyimser Yaklagim, BEY: Boyun Egici Yaklagim, SDB: Sosyal Destege Basvurma.

Medyan degerleri (birinci ¢eyreklik, tigiincii geyreklik) seklinde
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Acil saglik ¢aliganlarinin bazi tanimlayici 6zelliklerine gore Is Yeri Nezaketsizligi
Olgegi ve Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi alt boyutlarmin karsilastiriimasi Tablo 4’te
verilmistir.

Acil saglik ¢alisanlarmin Is Yeri Nezaketsizligi Olcegi puan ortalamasi ve Stresle
Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi alt boyut puan ortalamalar1 cinsiyet, mesleki durum,
bulundugu birimde ¢alisma siiresi, sigara/alkol kullanma durumu degiskenlerine gore
farklilik gostermemektedir (p>0,05).

Acil saglik ¢alisanlarinin yas degiskenine gore Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
lyimser yaklagim alt boyutu arasinda anlamli bir fark saptanmistir (KW:10.010; p<0,05).
Post Hoc analizi ile anlamli farkliligin hangi gruplar arasinda olduguna bakildiginda,
farkliligin 18-24 yas araligindaki acil saglik calisanlarindan kaynaklandig: belirlenmistir.
Buna gore 18-24 yas araligindaki acil saglik ¢alisanlarinin puan ortalamasinin diger yas
araligindaki acil saglik ¢alisanlarina gore daha diisiik oldugu bulgulanmistir. Acil saglik
calisanlarinin yas degiskenine gore Is Yeri Nezaketsizligi Olgegi ve Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgeginin kendine giivenli yaklasim, garesiz yaklasim, boyun egici yaklagim ve
sosyal destege bagvurma alt boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
saptanmamustir (p>0,05).

Acil saglik ¢alisanlarinin medeni durum degiskenine gore Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi lyimser yaklasim alt boyutu ile arasinda istatistiksel anlamli bir fark
belirlenmis olup evli olan acil saglik calisanlarinin puan ortalamasinin bekar acil saglik
calisanlarma goére daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (z:-2,370; p<0,05). Acil saglik
calisanlarinin medeni durum degiskenine gore Is Yeri Nezaketsizligi Olcegi ve Stresle
Basa Cikma Tarzlar1 Olgeginin kendine giivenli yaklasim, caresiz yaklasim, boyun egici
yaklasim ve sosyal destege basvurma alt boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark saptanmamistir (p>0,05).

Acil saglik calisanlarinin ¢ocuk varligi degiskenine gore Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi kendine giivenli yaklasim alt boyutu ve iyimser yaklasim alt boyutu
arasinda istatistiksel anlamli bir fark saptanmistir. Cocugu olan acil saglik ¢alisanlarinin
cocugu olmayan acil saglik calisanlarina gére hem kendine giivenli yaklagim alt
boyutunda (z:-2,477) hem de iyimser yaklagim alt boyutunda (z:-2,749) daha yiiksek puan
ortalamasina sahip oldugu bulgulanmistir (p<0,05). Acil saglik calisanlarinin ¢ocuk

varlig1 degiskenine gore Is Yeri Nezaketsizligi Olgegi ve Stresle Basa Cikma Tarzlari
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Olgeginin caresiz yaklasim, boyun egici yaklasim ve sosyal destege basvurma alt
boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamistir (p>0,05).

Acil saglik ¢alisanlarinin egitim diizeyi degiskenine gore Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi boyun egici yaklasim alt boyutu ile arasinda anlamli bir fark saptanmustir.
Lise mezunu olan acil saglik calisanlarinin diger acil saglik ¢alisanlarina gére daha
yiikksek puan ortalamasina sahip oldugu tespit edilmistir (KW:10,063; p<0,05). Acil
saglik ¢alisanlarinin egitim diizeyi degiskenine gore Is Yeri Nezaketsizligi Olcegi ve
Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgeginin kendine giivenli yaklasim, iyimser yaklasim,
caresiz yaklasim ve sosyal destege basvurma alt boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark saptanmamustir (p>0,05).

Acil saglik calisanlarinin meslekte calisma yili degiskenine gore Stresle Basa
Cikma Tarzlar1 Olgegi caresiz yaklasim ve boyun egici yaklasim alt boyutu arasinda
anlamli bir fark saptanmistir (KW:9,353; KW:13,673). Post Hoc analizi ile anlamli
farkliligin hangi gruplar arasinda olduguna bakildiginda, farkliligin 6-10 y1l araliginda
caligmis olan acil saglik ¢alisanlarindan kaynaklandigi belirlenmistir. Buna gore meslekte
6-10 y1l araliginda ¢alismis olan acil saglik calisanlarinin diger acil saglik calisanlarina
gore hem caresiz yaklagim alt boyutunda hem de boyun egici yaklasim alt boyutunda daha
diisiik puan ortalamasina sahip oldugu bulgulanmistir (p<0,05). Acil saglik ¢alisanlarinin
meslekte ¢alisma yili degiskenine gore Is Yeri Nezaketsizligi Olgegi ve Stresle Basa
Cikma Tarzlar1 Olgeginin kendine giivenli yaklagim, iyimser yaklasim ve sosyal destege
basvurma alt boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamistir
(p>0,05).

Acil saglik calisanlarinin ¢alisma sekli degiskenine gore Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi garesiz yaklasim alt boyutu arasinda anlamli bir fark bulunmus olup
stirekli gece c¢alisan acil saglik calisanlarinin puan ortalamasinin diger acil saglik
calisanlarina goére daha yiiksek oldugu bulgulanmistir (KW:7,616; p<0,05). Post Hoc
analizi ile anlamli farkliligin hangi gruplar arasinda olduguna bakildiginda, farkliligin
vardiya usulii ¢calisan acil saglik calisanlarindan kaynaklandig: belirlenmistir. Acil saglik
calisanlarinin ¢alisma sekli degiskenine gore Is Yeri Nezaketsizligi Olcegi ve Stresle
Basa Cikma Tarzlar1 Olgeginin kendine giivenli yaklasim, iyimser yaklasim, boyun egici
yaklasim ve sosyal destege basvurma alt boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir

fark saptanmamuistir (p>0,05).



41

Acil saglik calisanlarinin giinliik calisma siiresi degiskenine gore Is Yeri
Nezaketsizligi Olgegi haric (p>0,05), Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi kendine giivenli
yaklasim, iyimser yaklasim, caresiz yaklasim, boyun egici yaklasim ve sosyal destege
basvurma alt boyutlar1 arasinda anlamli bir fark saptanmustir. Post Hoc analizi ile anlamli
farkliligin hangi gruplardan kaynaklandigina bakildiginda, farkliligin 8 saat ve daha az
calisan acil saglik ¢alisanlarindan kaynaklandigi belirlenmistir. Giinliik 8 saat ve daha az
calisan acil saglik calisanlarinin diger acil saglik calisanlarina gore kendine giivenli
yaklasim alt boyutunda (KW:21,578), iyimser yaklasim alt boyutunda (KW:8,233) ve
sosyal destege bagvurma alt boyutunda (KW: 7,860) daha yiiksek puan ortalamasina sahip
oldugu tespit edilmistir. Bununla birlikte giinliikk 8 saat ve daha az calisanlarin caresiz
yaklasim (KW: 8,855) ve boyun egici yaklagim (KW: 9,801) alt boyutlarindan daha diisiik
puan ortalamasina sahip olduklar1 belirlenmistir. Giinliik 9-15 saat araliginda ¢alisan acil
saglik calisanlarinin diger acil saglik calisanlarina gore hem ¢aresiz yaklasim alt
boyutunda (KW:8,855) hem de boyun egici yaklasim alt boyutunda (KW:9,801) daha
yiiksek puan ortalamasina sahip oldugu bulunmusken sosyal destege bagvurma alt
boyutunda (KW:7,860) daha diisiik puan ortalamasina sahip oldugu bulgulanmistir
(p<0,05).

Acil saglik calisanlarinin haftalik calisma siiresi degiskenine gore Is Yeri
Nezaketsizligi Olgegi ve Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi kendine giivenli yaklasim,
caresiz yaklagim, boyun egici yaklagim, sosyal destege basvurma alt boyutlar1 ve arasinda
anlaml bir fark saptanmistir. Post Hoc analizi ile anlamli farkliligin hangi gruplardan
kaynaklandigina bakildiginda, farkliligin haftalik 40 saat ve daha az calisanlardan
kaynaklandig1 belirlenmistir. Buna gore haftalik 40 saat ve daha az ¢alisan acil saglik
calisanlarinin diger acil saglik c¢alisanlarima goére is yeri nezaketsizligi olgeginde
(KW:12,805) daha diisiik puan ortalamasina sahip oldugu saptanmigken kendine giivenli
yaklasim alt boyutunda (KW:11,852) daha yiiksek puan ortalamasina sahip oldugu
saptanmistir. Haftalik 71 saat ve lizeri ¢alisan acil saglik ¢alisanlarinin diger acil saglik
calisanlarina gére hem caresiz yaklagim alt boyutunda (KW:10,407) hem de boyun egici
yaklasim alt boyutunda (KW:9,853) daha yiiksek puan ortalamasina sahip oldugu tespit
edilmistir. Haftalik 61-70 saat arali§inda ¢alisan acil saglik ¢alisanlarinin diger acil saglik
calisanlarina gore sosyal destege bagvurma alt boyutunda (KW:9,486) daha yiiksek puan
ortalamasina sahip oldugu belirlenmistir (p<0,05). Acil saglik calisanlarmin haftalik
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calisma siiresi degiskenine gore Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgeginin iyimser yaklasim
alt boyutu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamaistir (p>0,05).

Acil saglik calisanlarinin mesai saati igerisinde bakilan hasta sayis1 degiskenine
gore Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi alt boyutlar1 boyun egici yaklasim alt boyutu ile
arasinda anlamli bir fark saptanmistir. Post Hoc analizi ile anlamli farkliligin hangi
gruplardan kaynaklandigina bakildiginda, farkliligin mesai saati icerisinde 100°den az
hasta bakan acil saglik calisanlarindan kaynaklandigi belirlenmistir. Buna gdére mesai
saati igerisinde 100’den az hasta bakan calisanlarin boyun egici yaklasim puan
ortalamasinin diger gruplara gore daha diisiik oldugu belirlenmistir (KW: 6,634). Mesai
saati igerisinde 151 ve lizeri sayida hasta bakan acil saglik ¢alisanlarinin daha az hasta
bakan acil saglik calisanlarina gore puan ortalamasinin daha yiiksek oldugu
bulgulanmistir (KW:6,634; p<0,05). Acil saglik calisanlarinin mesai saati icerisinde
bakilan hasta sayis1 degiskenine gore Is Yeri Nezaketsizligi Olgegi ve Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgeginin kendine giivenli yaklasim, iyimser yaklasim, caresiz yaklasim ve
sosyal destege bagvurma alt boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
saptanmamustir (p>0,05).

Acil saghk calisanlarinin birimi tercih etme sekli degiskenine gore Is Yeri
Nezaketsizligi Olgegi ve Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Caresiz yaklasim alt boyutu
arasinda anlamli bir fark saptanmistir. Calistigi birimi isteksiz tercih eden acil saglik
calisanlarinin istekli olanlara gére hem Is Yeri Nezaketsizligi Olcegi hem de caresiz
yaklagim alt boyut (z:-2,326) puan ortalamalari (z:-2,362) daha yiiksek tespit edilmistir
(p<0,05). Acil saglik galisanlarinin birimi tercih etme sekli degiskenine gore Stresle Basa
Cikma Tarzlar1 Olgeginin kendine giivenli yaklasim, iyimser yaklasim, boyun egici
yaklasim ve sosyal destege basvurma alt boyutlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark saptanmamuistir (p>0,05).

Acil saglik ¢alisanlarinin galistid1 birimden memnun olma degiskenine gore s
Yeri Nezaketsizligi Ol¢egi ve Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Caresiz yaklasim alt
boyutu arasinda anlamli bir fark saptanmistir. Post Hoc analizi ile isyeri nezaketsizligi
6l¢eginde anlamli farkliligin hangi gruplardan kaynaklandigina bakildiginda, farkliligin
calistig1 birimden memnun olan acil saglik ¢alisanlarindan kaynaklandigi belirlenmistir.
Calistig1 birimden memnun olan acil saglik calisanlarinin memnun olmayan acil saglik

calisanlaria gére Is Yeri Nezaketsizligi Olgegi puan ortalamasi daha diisiik
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bulgulanmistir (KW:10,200; p<0,05). Post Hoc analizi ile stresle basa ¢ikma tarzlari
Olgeginde anlamli farkliligin hangi gruplardan kaynaklandigina bakildiginda ise,
farkliligin ¢alistigt birimden kismen memnun olan acil saglik ¢alisanlarindan
kaynaklandig1 belirlenmistir. Ayn1 zamanda ¢alistig1 birimden kismen memnun olan acil
saglik calisanlarinin iyimser yaklagim puan ortalamasinin diger gruplara gére daha diistik
oldugu tespit edilmistir (KW: 10,997). Calistig1 birimden memnun olmayan acil saglik
calisanlarinin memnun olan acil saglik ¢alisanlarina gore iyimser yaklasim alt boyut puan
ortalamasimin daha yiiksek oldugu belirlenmistir (KW:10,997; p<0,05). Acil saghk
calisanlarinin c¢alistigi birimden memnuniyet durumu degiskenine gore Stresle Basa
Cikma Tarzlar1 Olgeginin kendine giivenli yaklasim, caresiz yaklasim, boyun egici
yaklagim ve sosyal destege bagvurma alt boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark saptanmamustir (p>0,05).

Acil saglik calisanlarmin kronik hastalik durumu degiskenine gore Is Yeri
Nezaketsizligi Olgegi ve Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi caresiz yaklasim alt boyutu
arasinda anlamli bir fark saptanmistir (p<0,05). Kronik hastaligi olan acil saglik
calisanlarinin kronik hastaligi olmayan acil saglik calisanlarina gdre hem Is Yeri
Nezaketsizligi Olcegi (z:-2,798) hem de caresiz yaklasim alt boyutu (z:-2,476) puan
ortalamasi daha yiiksek bulgulanmistir (p<0,05). Acil saglik ¢calisanlarinin kronik hastalik
durumu degiskenine gore Stresle Basa Cikma Tarzlart Olgeginin kendine giivenli
yaklasim, iyimser yaklagim, boyun egici yaklagim ve sosyal destege basvurma alt

boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamustir (p>0,05).



44

Tablo 5. Is Yeri Nezaketsizligi Olgegi ve Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Alt
Boyutlar1 Arasindaki iliski

. Kendine . Sosyal
Is Yeri Iyimser Caresiz Boyun Egici
Giivenli Destege
Nezaketsizligi Yaklasim  Yaklasim  Yaklasim
Yaklasim Bagvurma
is Yeri R 1
Nezaketsizligi P
Kendine Giivenli R -0,041 1
Yaklasim P 0,654
. R 0,034 0,667 1
Iyimser Yaklasim
P 0,710 0,000
R 0,423 -0,299™ -0,107 1
Caresiz Yaklasim
P 0,000 0,001 0,241
Boyun Egici R 0,261™ -0,120 0,158 0,706™ 1
Yaklasim P 0,004 0,185 0,081 0,000
Sosyal Destege R -0,105 0,314 0,086 -0,146 -0,210" 1
Basvurma P 0,246 0,000 0,343 0,107 0,020

Pearson korelasyon, *p<0.05, p<0.01**

Tablo 5’te Is Yeri Nezaketsizligi Olcegi ve Stresle Basa Cikma Tarzlart Olgegi alt
boyutlar1 arasindaki iligki verilmistir. Buna gore; is yeri nezaketsizligi ile stresle basa
¢ikma tarzlari olgegi alt boyutlarindan ¢aresiz yaklasim alt boyutu arasinda (r=0.423;
p<0.01) orta diizeyde pozitif yonde anlamli ve boyun egici yaklasim alt boyutu (r=0.261;
p<0.01) arasinda diisiik diizeyde pozitif yonde anlamli bir iligki oldugu tespit edilmistir.
Stresle basa ¢ikma tarzlar 6lgegi alt boyutlarinin birbiri ile olan iligkisine bakildiginda
ise kendine giivenli yaklagim alt boyutu ile iyimser yaklagim (r=0.667; p<0.01) ve sosyal
destege bagvurma (r=0.314; p<0.01) alt boyutlar1 arasinda orta diizeyde pozitif yonde
anlaml bir iliski oldugu; caresiz yaklasim alt boyutu (r=-0.299; p<0.01) arasinda ise
diisiik diizeyde negatif yonde anlamli bir iligski oldugu belirlenmistir. Caresiz yaklasim ve
boyun egici yaklagim alt boyutlari arasinda da yiiksek diizeyde pozitif yonde anlamli bir
iliski saptanmistir (r=0.706; p<0.01). Sosyal destege basvurma ve boyun egici yaklasim
alt boyutlar1 arasinda ise diisiik diizeyde negatif yonde anlamli bir iligki tespit edilmistir
(r=-0.210; p<0.05).



45

Tablo 6. Is Yeri Nezaketsizligi Ol¢eginin Stresle Basa Cikma Tarzlari Olgegi Alt
Boyutlar1 Uzerindeki Etkisi

Bagiml

Bagimsiz Degiskenler Degiskenler B t p Ayr. R? F
5z Kendine Givenl 041 0449 0654  -0007 0,202
= f o aklagim
OB = Iyimser Yaklasim 0,034 0,372 0,710 -0,007 0,139
%é‘ £ Caresiz Yaklagim Is Yeri 0,423 5,140 0,000* 0,172 26,417
LE = B Boyun Egici Nezaketsizligi 0261 2973 0.004%* 0.060 8.837
% =R Yaklasim ’ ' ’ ' '
G Sosyal Destego 0105  -1167 0,246 0,003 1,361

agvurma

B: Standardize edilmis Beta katsayisi, R?: Belirlilik katsayisi, F: F testi istatistigi, * p< 0.05 anlamlilik
diizeyini gostermektedir.

Is Yeri Nezaketsizligi Olgeginin Stresle Basa Cikma Tarzlari Olgegi alt boyutlar:
tizerindeki aciklayicilik durumlarini belirlemek amaciyla yapilan ¢oklu dogrusal
regresyon analizine ait sonuglar Tablo 6’da verilmistir. Buna gore; is yeri
nezaketsizliginin stresle basa ¢ikma tarzlar1 6l¢egi alt boyutlarindan ¢aresiz yaklasim ve

boyun egici yaklasim tarzi iizerinde pozitif yonde anlamli bir etkisi oldugu tespit

edilmistir (p<0.001).

Tablo 7. Acil Saghk Calisanlar I¢in Is Yeri Nezaketsizligi Olgegine Iliskin Coklu
Dogrusal Regresyon Analizi (n=123)

Bagiml Degigken: Is Yeri Nezaketsizligi Olgegi

Bagimsiz Degiskenler: Yas, cinsiyet, medeni durum, cocuk varligi, egitim diizeyi,
meslegi, meslekte calisma siiresi, bulundugu birimde g¢alisma siiresi, ¢alisma sekli,
giinliik caligma siiresi, haftalik ¢aligma siiresi, mesai saatinde bakilan hasta sayisi,
calistig1 birimi tercih etme sekli, calistig1 birimdeki memnuniyet durumu, saglik sorunu
varlig1 ve Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi.

Tablo 7.1. Modelin Ozeti

Diizeltilmis Tahminin Std. Durbin-
2

Model R R R2 Hatasi Watson
1 0,539 0,352 0,217 0,64067 2,065

Yukaridaki tabloda degiskenler arasindaki iliski diizeyi R=0,539 ve diizeltilmis
determinasyon katsayis1 R?=0,217°dir. Bu nedenle Is yeri nezaketsizligi olcegi
degiskenindeki toplam degisimin %21,7’si bagimsiz degiskenler (yas, cinsiyet, vb.)

tarafindan belirlenmektedir. Degisimin %78,3 nedeni bilinmemektedir. Ayrica,
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diizeltilmis R?= 0,217 olmas1, modelin uyum iyiliginin diisiik oldugunu géstermektedir.
Durbin-Watson istatistigi regresyon analizi On sartlarindan birisi olup; modelde
otokorelasyon olup olmadigini gostermektedir (Draper ve Smith, 1981). Durbin-Watson
istatistigi degerinin 1 ile 3 arasinda olmasi istenmektedir (Field, 2009). Ayrica VIF degeri
modelde multicollinearitenin incelenmesi i¢in bakilir. Degerinin 10’un altinda olmasi
istenir (Tablo 7.1). Bu ¢alismada Durbin-Watson degeri de otokorelasyon olma (1,5-2,5)

sinirmi gegmemistir.

Tablo 7.2. Modelin Anlamlilik Degerlendirmesi

Model Kareler Df Ortalamalarim  F p
Toplam Karesi
1 Regresyon 22,514 21 410 2,612 0,001*

p:Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) * p degeri 0.05 diizeyinde anlamli.
Modelin Anlamlilik Degerlendirmesi test sonucuna gére modelimiz anlamlidir.
(F=3,082; p<0,05)



Tablo 7.3. Regresyon Analizine Iliskin Katsayilar ve Giiven Araliklart
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Model Standardize Edilmemis Standardize t p B i¢in Giiven Aralig VIF
Katsayilar Edilmis Beta (%95)
B Std. Hata Alt Sinir Ust Sinir

Sabit 0,811 0,939 0,863 0,390 -1,053 2,674

Cinsiyet 0,099 0,123 0,069 0,806 0,422 -0,145 0,344 1,140
Yas -0,093 0,107 -0,159 -0,868 0,388 -0,305 0,119 5,230
Medeni Durum -0,079 0,239 -0,054 -0,331 0,741 -0,554 0,395 4,166
Cocuk Varhg 0,234 0,228 0,162 1,029 0,306 -0,217 0,686 3,876
Egitim Diizeyi 0,087 0,081 0,113 1,083 0,281 -0,073 0,248 1,829
Meslek -0,014 0,089 -0,018 -0,162 0,872 -0,190 0,162 1,688
Meslekte Cahisma Yih 0,197 0,118 0,288 1,668 0,098 -0,037 0,432 4,633
Bulundugu Birimde Calisma Siiresi -0,044 0,081 -0,059 -0,536 0,593 -0,205 0,118 1,877
Calisma Sekli 0,092 0,106 0,092 0,870 0,386 -0,118 0,303 1,734
Giinliik Calisma Siiresi 0,026 0,064 0,048 0,400 0,690 -0,101 0,153 2,276
Haftahk Calisma Siiresi -0,062 0,056 -0,118 -1,108 0,270 -0,172 0,049 1,761
Mesai Saati Icinde Bakilan Hasta Sayis -0,026 0,097 -0,025 -0,273 0,785 -0,219 0,166 1,322
Birimi Tercih Etme Sekli -0,079 0,168 -0,049 -0,470 0,639 -0,413 0,255 1,667
Birimden Memnuniyet Durumu 0,239 0,081 0,297 2,952 0,004* 0,078 0,400 1,581
Kronik Hastalik Durumu -0,462 0,190 -0,241 -2,429 0,017* -0,839 -0,085 1,532
Sigara/Alkol Ahskanhg -0,043 0,131 -0,030 -0,329 0,743 -0,304 0,217 1,278
KGY 0,101 0,165 0,081 0,610 0,543 -0,227 0,428 2,743
iy 0,159 0,170 0,119 0,940 0,349 -0,177 0,496 2,515
CcYy 0,555 0,164 0,485 3,392 0,001* 0,231 0,880 3,183
BEY -0,101 0,188 -0,074 -0,536 0,593 -0,473 0,272 2,996
SDB -0,113 0,125 -0,085 -0,903 0,369 -0,362 0,136 1,393

* p degeri 0.05 diizeyinde anlamlh
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Cinsiyet referans grubu “’Kadin’’

Yas referans grubu ’18-24"’

Medeni Durum referans grubu “’Evli”’

Cocuk varlig1 referans grubu “’Var’’

Egitim diizeyi referans grubu “’Lise mezunu’’

Meslek referans grubu “’Doktor’’

Meslekte ¢alisma yili referans grubu “’1-5 y1l”’

Bulundugu birimde ¢aligma siiresi referans grubu “’1 yildan az”’
Calisma sekli referans grubu ’Siirekli giindiiz™’

Giinliik ¢alisma siiresi referans grubu “’8 saat ve daha az’’

Haftalik ¢alisma siiresi referans grubu “’40 saat ve alt1’’

Mesai saati i¢cinde bakilan hasta sayisi referans grubu ’100 den az hasta’’
Birimi tercih etme sekli referans grubu *’Istekli’

Birimden memnuniyet durumu referans grubu ¢’ Evet, memnunum.’’
Kronik hastalik durumu referans grubu “’Evet’’

Sigara/alkol aligkanligi referans grubu “’Evet’’

Regresyon modeline gore Birimden Memnuniyet Durumu ($=0,297; p=0,004*), Kronik
Hastalik Durumu (B=-0,241; p=0,017%*) ve Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgeginin Caresiz
Yaklasim alt boyutu (=0,485; p=0,001*) degiskenlerinin Is Yeri Nezaketsizligi Olgegini
anlamli diizeyde yordadigi bulunmustur.

Regresyon analizine gore °’Birimden Memnuniyet Durumu’’ degiskeninde
gerceklesecek bir birimlik degisim bagimli degisken olan Isyeri Nezaketsizligi Olgeginin
0,239 birim artmasina neden olmaktadir. Yani calistig1 birimden memnun olmayanlarin
is yeri nezaketsizligi 6l¢egi puani, biriminden memnun olanlara gore 0,239 birim daha
yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Regresyon analizine gore “’Kronik Hastalik Durumu’ degiskeninde
gerceklesecek bir birimlik degisim bagimli degisken olan Isyeri Nezaketsizligi Olgeginin
0,462 birim azalmasina neden olmaktadir. Yani kronik hastali§i olmayan acil saglik
calisanlarinin is yeri nezaketsizligi dlgegi puani, kronik hastaligi olanlara goére -0,462
birim diisiik oldugu saptanmistir.

Regresyon analizine gore ‘’Caresiz yaklasim’’ degiskeninde gerceklesecek bir
birimlik degisim bagimli degisken olan Isyeri Nezaketsizligi Olgeginin 0,555 birim
artmasia neden olmaktadir. Yani garesiz yaklasim tarzin1 benimsemeyen acil saglik
calisanlarinin is yeri nezaketsizligi 6l¢egi puani, caresiz yaklasim tarzin1 benimsemis

olanlara gore 0,555 birim daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.
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5. TARTISMA

Son zamanlarda kiiresellesme ile artan rekabet, is gliciinde zamanla yaris ve basari
hirsinda artma gibi nedenler is yerinde nezaketsizligi baslatabilmektedir. Bu durum,
kurumsal stresin artmasina, rollerin belirsizlesmesine, ¢atismalarin ¢ikmasina neden
olabilmektedir (Baran, 2019; Cetinkaya 2023). Mesleki stres altindaki acil saglik
calisanlarinda stresle basa c¢ikma yontemlerinin kullanma durumlarinin is yeri
nezaketsizligindeki etkisinin tespiti Onemlidir. Acil saglik calisanlarinda is yeri
nezaketsizligi ve stresle basa ¢ikma tarzlarimi degerlendirmek amaciyla yapilan bu
calismada acil saglik calisanlar1 orta diizeyde isyeri nezaketsizligine maruz kaldig
sonucuna ulasilmistir. Literatiirde bu sonucu benzer nitelikte arastirmalar bulunmaktadir
(Tastan, 2014; Tektemur Arar, 2022; Saglam Gorken, 2023). Ornegin; Tektemur Arar
(2022) hemsireler tizerinde yaptig1 bir arastirmada isyeri nezaketsizligi puan ortalamasini
2,34, Saglam Gorken (2023) ise saglik caligsanlar ile yaptig1 arastirmada 1,92 olarak
yiiksek bulmustur. Bununla birlikte literatiirde puan ortalamasinin nadir veya diisiik
bulundugu arastirmalar da yer almaktadir (Laschinger ve ark., 2014; Isikay, 2018). Ortaya
cikan bu farkhiliklarin arastirmanin yapildigi yerin calisma kosullari, Orneklem
gruplarmin  sosyokiiltiirel ~ 6zelliklerinin ~ farkli  olmasindan  kaynaklandig

diistiniilmektedir.

Arastirmaya katilan acil saglik ¢alisanlarinin Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
alt boyutlarindan aldig1 puan ortalamalarina bakildiginda kendine giivenli yaklagim puan
ortalamasinin yiiksek, iyimser yaklagim ve boyun egici yaklasim puan ortalamasinin orta
diizey, caresiz yaklagim ve sosyal deste§e basvurma puan ortalamalarinin ise diigiik
oldugu bulunmustur. Buna gore acil saglik ¢alisanlarinin stresle basa ¢ikma tarzlarindan
en ¢ok kendine giivenli yaklasim tarzim1 kullandiklarini en az ise boyun egici yaklagim
tarzin1 kullandiklari tespit edilmistir. Literatiirde benzer sonucglar gdsteren arastirmalara
rastlanmistir (Sen ve ark., 2012; Ayik, 2015; Cevik, 2018; Yiiksel ve ark., 2019; Uzun,
2023). Sen ve arkadaslar1 (2012) tarafindan uzman hekimler ile yapilan aragtirmada
stresle basa ¢ikma tarzlarindan en aktif kullanilanin kendine gilivenli yaklagim oldugu
ifade edilmistir. Uzun (2023) ise hemsirelerle yaptigi bir arastirmada hemsirelerin en gok
kendine giivenli yaklagim en az ise sosyal destege basvurma tarzini kullandiklarini tespit

etmistir.
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Kendine giivenli yaklasim, iyimser yaklagim ve sosyal destege bagvurma alt boyut
puan ortalamalarinin yiiksek olmasi bireyin stresle basa ¢ikma ¢abalarinin etkili (aktif,
problem odakli) oldugunu, c¢aresiz yaklasim ve boyun egici yaklasim puan
ortalamalarinin yiiksek olmasi ise stresle basa ¢ikma stratejilerinin etkisiz (pasif, duygu
odakli) oldugunu ifade etmektedir. Farkli Olgekler kullanarak stresle basa ¢ikma
tarzlarinin belirlendigi bagka arastirmalarda saglik c¢alisanlarinin olumlu basa ¢ikma
stratejilerini  kullandiklar1 (Martins ve ark., 2014; Ribeiro ve ark., 2015), bazi
caligmalarda oncelikli olarak sosyal destege bagvurma tarzinin kullanildigi (Chen ve ark.,
2020; Labrague ve De los Santos, 2020; Babore ve ark., 2020) ifade edilmektedir. Bu
calismada sosyal destege basvurma alt boyut puan ortalamasinin diisiik olmasi1 olumsuz
calisma kosullarinin getirdigi nobetli ¢alismadan kaynaklanmis olabilir.

Acil saglik ¢alisanlarinin cinsiyet, yas, medeni durum, ¢ocuk varligi, egitim
diizeyi, meslek, meslekte calisma yili, birimde calisma siiresi, calisma sekli, giinliikk
calisma siiresi, mesaide bakilan hasta sayisi, sigara/alkol aligkanligi degiskenleri ile is
yeri nezaketsizligi puan ortalamalar1 arasindaki fark 6nemsiz bulunmustur (p>0,05) (Bk.
Tablo 4). Alan yazinda yapilan bazi aragtirmalarda nezaketsizligin cinsiyete gore farklilik
gostermedigi saptanmis olup ¢alismamizi desteklemektedir (Giiltag, 2019; Saritag, 2017,
Kumral, 2017). Benzer bir arastirmada (Ceyhan, Batga ve Cavusoglu, 2019), erkeklerin
isyeri nezaketsizligi algisinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Diger bir arastirmada
ise (Akcakavakli, 2019), kadinlarin nezaketsizlik ortalamasi erkeklerden anlamli olarak
daha yiiksek bulunmustur. Bagka arastirmalarda ise (Demirkasimoglu ve Arastaman,
2017; Dabekaussen vd., 2023), kadinlarin erkeklere gore daha fazla nezaketsizligin
hedefinde oldugu ancak, her iki grubun da igyeri nezaketsizligiyle kars1 karsiya kaldigi
tespit edilmistir. Varilan bu sonuclarin Cortina ve arkadaslarmmin (2001, s.64)
bildirimleriyle benzerlik gosterdigi saptanmustir. Ilaveten Demirkasimoglu ve Arastaman
(2017), nezaketsiz davranislar1 en ¢ok erkeklerin sergiledigini belirlemis ve bu durum
bazi arastirmacilarin (Pearson vd., 2000; Reio ve Ghosh, 2009) bildirimleriyle paralellik
gostermistir. Bu sonucun acil saglik calisanlarinin egitim, gelir diizeyleri ve nezaket
konusunda farkindaliklarinin benzer olmasindan kaynaklanabilecegi diistiniilmektedir.

Yas arttikca igyeri nezaketsizligi azalma egilimi bildirilmistir (Arar, 2022). Isikay
(2018) tarafindan hemsireler lizerinde yapilan ve Saritag (2017) tarafindan 145 belediye

calisan1 lizerinde yapilan aragtirmada da nezaketsizlik davraniglarinin yasa gore farklilik
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gostermedigi saptanmistir. Ancak Bolat (2018) tarafindan hemsireler iizerinde yapilan bir
calismada nezaketsiz davranislar ile ¢caligsanlarin yaslar1 arasinda anlamli farkliliklar tespit
edilmistir (Gtiltag, 2019). Yas degiskeni goz Oniinde bulundurularak yapilan bazi
arastirmalarda (Akcakavakli, 2019; Bolat, 2018), yas1 diger gruplara gore daha fazla olan
calisanlarin nezaketsizlik yasama diizeylerinin daha diisiik oldugu saptanmistir. Ulasilan
bu sonucun, bazi arastirmalarla (Pearson ve ark., 2000; Pearson ve Porath, 2005;
Dabekaussen ve ark., 2023) paralellik gosterdigi saptanmistir. Bu bulgu yas artsa bile
sosyokiiltiirel olarak sahip oldugumuz degerler ile nezaket konusunda farkindalikta bir
degisim olmadigin diisiindiirebilir.

Bu arastirma sonucuna gore anlamli bir farklilik tespit edilmese de evli olan
katilimcilarin bekar olanlara gore isyeri nezaketsizligi puan1 daha diisiik olarak tespit
edilmistir. Evli hemsirelerin aile birligi ve diizeni korumak amaciyla gece ndbeti tutmak
istememeleri, dogum ve siit izinleri gibi birimden ayr1 kalmasina neden olan durumlar
olmasi ekip birligini bozdugu ve isyerinde olumsuz davraniglarin sergilenmesine zemin
hazirladig1 diisiiniilmektedir. Bu nedenle evli hemsirelerin daha c¢ok nezaketsizlige
ugradiklar diisiiniilmektedir. Giiltag (2019), Ak¢akavakli (2019), Isikay (2018) ve Saritag
(2017) tarafindan yapilan ¢alismada nezaketsizligin medeni duruma gore degismedigini
bulgulamas1 ¢alismamizi destekler niteliktedir. Bununla birlikte aksini bulgulayan
arastirmalar da mevcuttur. Ornegin; Utar (2021) ve Ozdemir (2020) tarafindan hemsireler
lizerinde yapilan arastirmalarda katilimcilarin medeni durumlarina gore isyeri
nezaketsizligine maruz kalma diizeylerinin istatistiksel olarak anlamli bir sekilde
farklilastig1 bulgulanmugtir.

Bu calismaya benzer Kumral (2017), Demirkasimoglu ve Arastaman (2017),
Isikay (2018), Giiltag (2019) ve Kegeci (2017) tarafindan yapilan galismalarda isyeri
nezaketsizliginin ¢alisanlarin egitim diizeyine gore farklilik gostermedigi ortaya
konmustur. Ancak Kutlu ve Bilgin (2017) tarafindan 120 hemsire iizerinde yapilan
calismada hemsirelerin egitim diizeyi artikca nezaketsizligin azaldigi tespit edilmistir.

Bu arastirmada isyeri nezaketsizligi puan ortalamasi meslek degiskenine gore
anlaml bir farklilik gostermemekle birlikte hemsirelerin doktor, ebe, ATT, paramedik
meslek gruplarina oranla daha yiiksek puan aldiklart bulunmustur. Literatiirde
hemsirelerin igyeri nezaketsizligine en sik maruz kalan meslek grubu oldugu bildirilmistir

(Zia-Ud-Din ve ark., 2017; Xia ve ark., 2022; EI-Guindy ve ark., 2022; Abbas Gawad ve
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ark., 2022). Is yiikii fazlaligi, uygulanan tedavilerdeki belirsizlikler, yetersiz personel
sayisl, iletisimde yasanan catigmalar, uzun ve yogun gegen ndbetler gibi bir¢ok nedenden
dolayr hemsireler yogun stres altinda calismaktadir. Ozellikle hastalar, yakinlari,
doktorlar ile birebir etkilesim halinde olan bir meslek grubudur. Ayni zamanda acil
servislerde hasta tedavi ve bakiminda hiz, aciliyet ve pratiklik gerekmektedir. Tiim bu
sorumluluklar, yiikiimliilikler ve daha bircok hazirlayict faktoriin, calisma saatleri
igerisinde nezaketsiz davranislarin yasanmasina neden olacag diisiiniilmektedir.
Arastirma sonucu meslekte calisma yili degiskeni ile is yeri nezaketsizligi 6l¢egi
arasinda anlamli farklilik olmadigini gosterse de 16 yil ve iizere ¢alisma yili olan acil
saglik calisanlarinin diger gruptakilere gore igyeri nezaketsizligi puanmin daha diisiik
oldugu belirlenmistir (Bk. Tablo 4). Dirgar ve Tosun’un (2020) yaptig1 arastirmada
arastirmaya katilan ve bir yildan az deneyime sahip hemsirelerin daha ¢ok nezaketsizlige
maruz kaldiklar1 bulunmus ama istatistiksel olarak anlamli bir farki bulunmamustir. Pek
¢ok arastirma sonucunda calisma yili daha fazla olan calisanlarin nezaketsizlik puan
ortalamasinin daha diisiik oldugu ortaya konulmustur (Akcakavakli, 2019; Ceyhan, Batga
ve Cavusoglu, 2019; Isikay, 2019). Bu sonucun nedeni acil saglik ¢alisanlarinin kazandigi
deneyim, iletisim becerisi ve problemlerle basa ¢ikma becerileriyle iligkilendirilebilir.
Nitekim aragtirmada 16 yil ve iizeri acil servis tecriibesi olan acil saglik ¢alisanlarinin
diger gruptakilere gore igyeri nezaketsizligi karsilasma diizeyleri daha az bulunmustur.
Literatiirde igyeri nezaketsizligine maruz kalma durumlar ile ¢calisma siiresi degiskeni
arasindaki iligkiyi inceleyen arastirmalarda da benzer sonuglara ulasildig goriilmiistiir.
Calisma yil1 21-30 yil araliginda olanlarin isyeri nezaketsizligi puanlarinin daha diisiik
oldugu sonucuna varilmistir (Isikay, 2019). Calisanlarin, isyerlerinde mesleki acisindan
kidemli olanlarin bilgi ve tecriibelerine giivendigi diigiiniilmektedir. Bu dogrultuda saglik
kurumlarinda kidemli olana daha saygili davranislarda bulunuldugu kanaatine varilmistir.
Katilimcilardan siirekli glindiiz mesaisinde olanlarin, giinliik calisma siiresi 8
saatin altinda olanlarin, haftalik ¢alisma siiresi 40 saat ve alt1 olanlarin, mesai saati
icerisinde 100°den az hasta bakanlarin ve sigara/alkol kullanma aliskanligi olanlarin
isyeri nezaketsizligi puan ortalamalarinin daha diisiik oldugu belirlenmistir. Yapilan bir
tez calismasinda isyeri nezaketsizligi ile calisma sekli degerlendirilmis olup gece
calisanlarin daha yiiksek isyeri nezaketsizligine sahip oldugu saptanmistir (Tektemur

Arar, 2022). Isikay (2019) yaptig1 arastirmada haftalik 41-96 saat araliginda calisan
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hemsirelerin 25-40 saat araliginda calisanlara gore isyeri nezaketsizligi puanlarinin daha
yiikksek oldugunu bildirmistir. Arastirmamizda ayni zamanda mesai saati icerisinde
100°den az hasta bakan saglik ¢alisanlarinin nezaketsizlik puani daha diisiik bulunmustur.
Yani daha az saatler calisan ve daha az is yiikiine sahip olanlarin nezaketsizlige daha
diisiik diizeyde sahip oldugunu sdylemek miimkiindiir. Uzun ¢alisma saatleri hem is ytikii
artistna hem de stresin artmasina neden olmaktadir ki bu faktorler de nezaketsiz
davranislar tetiklemektedir. Is yiikii ile nezaketsizlik arasinda pozitif yonlii anlamli bir
iliski oldugu bilinmektedir (Taylor ve Kluemper, 2012). Dolayisiyla elde edilen
sonuglarin literatiir ile tutarli oldugunu sdylemek miimkiindiir.

Acil saglik calisanlarinin birimi tercih etme sekilleri, memnuniyet durumu ve
kronik hastalik varlig1 ile isyeri nezaketsizligi puan ortalamalar1 karsilastirildiginda
aralarinda anlamli fark oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Calistig1 birimi kendi istegi ile
tercih eden, biriminden memnun olan acil saglik ¢alisanlarinin isyeri nezaketsizligine
daha az maruz kaldiklar1 belirlenmistir. Hemsireler lizerinde yapilan bir ¢aligsmada isyeri
nezaketsizligi ile birimden memnuniyet durumlar karsilagtirilmis ve aralarinda negatif
yonde, orta diizeyde istatistiksel anlamli iligki bulunmustur (Kutlu, 2021). Bu ¢alisma da
aragtirma sonuglarimizi destekler niteliktedir. Memnuniyet diizeyinin artmasi isyeri
nezaketsizligi maruziyetinin azaldigin1 gostermektedir.

Kronik hastalig1 olan acil saglik ¢alisanlarini isyeri nezaketsizligi puan ortalamasi
daha yiiksek bulunmustur. Kronik hastalik varlig1 birey i¢in biiyiik bir stres faktoriidiir.
Stresin bireylerde hassasiyeti ve kirilganligr arttirdigi bu nedenle de kronik hastalia
sahip bireylerde nezaketsizlik algisinin daha yiiksek oldugu diistiniilmektedir.

Arastirmada acil saglik calisanlarinin bazi tanimlayici 6zellikleri ile stresle basa
¢ikma tarzlari arasindaki iligkiler de incelenmistir.

Cinsiyet degiskeni ile stresle basa ¢ikma tarzlar1 6lgegi alt boyutlar1 arasindaki
iliski incelenmis olup; ¢alisma sonuglarini destekler nitelikte cinsiyet ile stresle basa
¢ikma tarzlar1 arasinda anlamli fark olmadigini bildiren ¢aligsmalar literatiirde mevcuttur
(Yirci, 2022; Kuru, 2021; Cankaya ve Cift¢i, 2019; Erdem, 2021; Deniz, 2022). Ancak
arastirmamizda kadin acil saglik calisanlarinin caresiz yaklasim puani erkeklere gore,
erkek acil saglik calisanlarinin ise kendine giivenli yaklasim, iyimser yaklasim, boyun
egici yaklasim ve sosyal destege basvurma puanlar1 kadinlara goére daha yiiksek

bulunmustur. Deniz (2022) birinci basamakta ¢alisan hekimler ile yaptig1 ¢alismasinda
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caresiz yaklasim tarzinin kadinlarda daha ¢ok kullanildigin1 bulmustur. Uzun (2023)
COVID-19 biriminde calisan hemsirelerle yaptigi bir arastirmada kadinlarin garesiz
yaklasim puaninin erkeklere oranla daha yiliksek oldugunu bildirmistir. Tung (2024)
asistan hekimlerle yapmis oldugu aragtirmada kadinlarin ¢aresiz yaklagim tarzin1 daha
cok benimsediklerini tespit etmistir. Literatiir sonuclar1 da arastirma sonuglarimizi
destekler niteliktedir. Kadinlarin erkeklere oranla strese daha duyarli olduklar
bilinmektedir ve bu durumun pasif basa ¢gikma yontemi olan ¢aresiz yaklasimi daha fazla
benimsemelerinin altta yatan neden oldugu diistiniilmektedir. Bununla birlikte erkeklerin
kendine giivenli yaklasim, iyimser yaklasim, boyun egici yaklasim ve sosyal destege
basvurma puanlar1 kadinlara oranla daha yiliksek bulunmustur. Literatiirde erkeklerin
kadinlara oranla daha sik kendine giivenli yaklasim tarzini kullandiklar1 (Adanir, 2019;
Deniz, 2022; Tung, 2024), iyimser yaklasim tarzin1 kullandiklar1 (Adanir, 2019; Deniz,
2022; Uzun, 2023; Tung, 2024) ve boyun egici yaklasim tarzin1 kullandiklarini (Adanir,
2019; Tung, 2024) belirten aragtirmalar bulunmaktadir.

Yas degiskeni ile stresle basa ¢ikma tarzlar1 6lgegi alt boyutlar1 arasindaki iliskide
kendine giivenli yaklasim, ¢aresiz yaklasim, boyun egici yaklasim ve sosyal destege
basvurma alt boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamaistir (p>0,05).
Bununla birlikte yas degiskeni ile yalnizca iyimser yaklagim tarzi alt boyut arasinda
anlamli farklilik bulunmaktadir (p<0,05). Buna gore yas arttikga iyimser yaklasim
puaninin arttigmi soylemek miimkiindiir. Adanir (2019) ve Tung (2024) yaptiklar
arastirmalarda yas ile stresle basa ¢ikma tarzlari arasinda anlaml bir fark olmadigim
tespit etmis ancak yas arttik¢a iyimser yaklasim tarzinin daha fazla kullanildigin
belirtmislerdir. Urdiin’de yapilan bir arastirmada gen¢ yastaki hemsirelerin etkisiz bas
etme yontemlerini daha fazla kullandiklari tespit edilmistir (Shahrour ve Dardas, 2020).
Israil’de yapilan bir arastirmada ise hemsirelerin stresle bas ederken mesleki
deneyimlerinden gii¢ aldiklar1 bildirilmistir (Marey-Sarwan ve ark., 2021). Yas
ilerledikce bireyin yasam deneyimleri de artmaktadir. Yasam deneyimleri aslinda bireye
yasanan stresli olaylar ve olumsuz durumlar karsisinda nasil yanit verecegi konusunda
yol gosterici olmaktadir. Tim bu faktorlerin acil servis gibi stresli bir ¢alisma ortaminda
yast daha biiyiik olanlarin olumlu, aktif basa ¢ikma tarzlarindan biri olan iyimser

yaklasim tarzini1 daha fazla kullanilmasini agikladigi diisiiniilmektedir.
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Medeni durum degiskeni ile stresle basa ¢ikma tarzlari Slgegi alt boyutlar
arasindaki iligskide kendine gilivenli yaklasim, ¢aresiz yaklasim, boyun egici yaklasim ve
sosyal destege basvurma alt boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamaistir (p>0,05). Bununla birlikte medeni durum degiskeni ile yalnizca iyimser
yaklasim tarzi alt boyut arasinda anlamli farklilik bulunmakta olup evli olanlarin daha
fazlar iyimser yaklagim tarzini kullandiklari belirlenmistir (p<0,05). Literatiirde evlilerin
stresle basa ¢ikma tarzlarinda aktif yontemleri daha fazla kullandigini ve bu tarzlardan en
cok iyimser yaklagimi tercih ettigini ifade eden arastirmalar mevcuttur (Cincioglu, 2017;
Uzun, 2023; Tung, 2024). Kuru (2021) asistan hekimlerle yaptig1 arastirmada medeni
durum ile stresle basa ¢ikma tarzlar1 arasinda anlamli bir fark bulmamasina ragmen
bekarlarin pasif, etkisiz bas etme yontemlerini (boyun egici yaklagim) kullandiklarini
bildirmistir. Deniz (2022) de yaptig1 arastirmada bekar hekimlerin caresiz yaklasim ve
boyun egici yaklasim tarzlarini1 daha fazla kullandiklarini ifade etmistir. Her ne kadar
aragtirmalarda evli olanlarin iyimser yaklasim tarzini benimsedikleri ifade edilmese de
bulgularda bekar olanlarin stresle basa ¢ikmada pasif yontemleri kullaniyor olmasi dikkat
¢ekici olmasinin yani sira aragtirma sonucumuzu da destekler niteliktedir. Elbette ki
kisinin medeni durumu stres ile miicadelede her zaman belirleyici degildir. Ancak bu
durumun agiklayicisi, evli bireylerin eslerinden aldiklar1 destek sayesinde sorunlar1 daha
kolay ¢ozebilmeleri oldugu diisiintilmektedir.

Cocuk sahibi olma durumu ile stresle basa ¢ikma tarzlari 6lgegi alt boyutlarindan
caresiz yaklasim, boyun egici yaklasim ve sosyal destege bagvurma arasinda anlamli bir
farklilik olmadigi tespit edilmistir (p>0,05). Bununla birlikle ¢cocuk sahibi olma durumu
ile kendine giivenli yaklasim ve iyimser yaklasim tarzi arasinda anlamli bir fark
belirlenmis olup (p<0,05); ¢ocuk sahibi olanlarin kendine giivenli yaklasim ve iyimser
yaklasim tarzi puanlari daha yiiksek bulunmustur. Literatiirde degiskenler arasinda
anlamli fark olmamasina karsin ¢cocuk sahibi olanlarin iyimser yaklasim tarzini (Adanir,
2019; Uzun, 2023; Tung, 2024) ve kendine giivenli yaklagim tarzini (Adanir, 2019) daha
aktif kullandiklarini bildiren aragtirmalar mevcuttur. Bilindigi iizere ¢ocuk sahibi olmak
ebeveynlere miithis bir gii¢ verir, bireyin 6zgiivenini yiikseltir, moral verir, yagsama dair
pozitif bakis agis1 kazandirir, motivasyonu ve dayanma giciinii arttirir. Kisinin
yasamindaki ¢cocuk varligi, bireyin stres ile miicadelesindeki en énemli sosyal destek

kaynagi oldugu diisiiniilmektedir. Tabii bu sonuglarin aksine ¢ocuk sahibi olmanin stresle
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basa ¢ikma tarzlarinin alt boyutlar1 ile arasinda bir fark olmadigini bildiren arastirmalara
da rastlamak miimkiindiir (Erdem, 2021; Yirci, 2022).

Egitim diizeyi durumu ile stresle basa ¢ikma tarzlar 6lgegi alt boyutlarindan
kendine giivenli yaklasim, iyimser yaklasim, caresiz yaklagim ve sosyal destege
bagvurma arasinda anlamli bir farklilik olmadig tespit edilmistir (p>0,05). Bununla
birlikle egitim diizeyi ile ve boyun egici yaklagim tarzi arasinda anlamli bir fark
belirlenmis olup (p<0,05); lise mezunu olanlarin boyun egici yaklagim tarzi puanlar1 daha
yiiksek bulunmustur. Literatiirde egitim diizeyi ile stresle basa ¢ikma tarzlari arasinda
anlamli farklilik olmadigini bildiren arastirmalara rastlanmaktadir (Ozbey, 2011; Kopuz,
2013; Adanir, 2019; Yirci, 2022). Serin Kili¢ (2022) hemsirelerle yaptigi arastirmada
egitim durumu lise olan hemsirelerin ¢aresiz yaklagim tarzim1 daha ¢ok kullandiklarim
tespit etmistir. Uzun (2023) ise arastirmasinda onlisans mezunu hemsirelerin, etkisiz bas
etme yontemlerini daha iist egitim diizeyine sahip hemsirelerden daha fazla kullandigini
tespit etmistir. Stresle basa ¢ikmada pek ¢ok faktor etkilidir. Egitim diizeyi basl basina
bir etken olmasa da stresle basa ¢ikmada 6nemli faktorlerden biri olarak diistiniilmektedir.
Egitim, en basta bireyin mesleki bilgi ve becerilerini arttirarak Ozgiliveni
desteklemektedir. Lisans ve lisansiistii saglik egitimi veren okullarin miifredatlarinda
iletisim, hasta ve ¢alisan giivenligi, stres yonetimi gibi bagliklara yer veren pek ¢ok ders
bulunmaktadir. Dolayisiyla egitim seviyesinin bireyin stresle basa ¢ikmada etkili, aktif
yontemleri daha aktif kullanmay1 destekleyecegi diistintilmektedir.

Meslek ile stresle basa ¢ikma tarzlart 6lgegi alt boyutlar1 arasinda anlamli bir
farklilik tespit edilmemistir (p>0,05). Bununla birlikte doktorlarin kendine giivenli
yaklasim ve iyimser yaklasim tarzini, hemsirelerin ise caresiz yaklasim tarzini daha ¢ok
kullandiklarin1 séylemek miimkiindiir. Yarali (2021)’in hekim ve hemsirelerle yaptig
aragtirmada hekimlerin kendine giivenli yaklagim, iyimser yaklasim ve sosyal destege
basvurma puanlarinin hemsirelerden daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Ayn1 ¢alisma
hemsirelerin caresiz yaklasim ve boyun egici yaklagim tarzini daha fazla kullandiklarini
da bildirmektedir (Yarali, 2021). Literatiirde yapilan arastirmalara bakildiginda
hekimlerin en fazla kendine giivenli yaklasim tarzim (ince, 2014), hemsirelerin en ¢ok
boyun egici ve caresiz yaklasim tarzim (Mert Boga ve ark., 2019) kullandiklar
aktarilmistir. Bunun yani sira tam aksini bildiren arastirmalarda hemsirelerin kendine

giivenli yaklasim, iyimser yaklasim ve sosyal destege basvurma tarzini aktif olarak
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kullandiklar tespit edilmistir (Giingér, 2019; Cevik, 2018). Doktorlarin tip egitimi
yoluyla edindikleri mesleki bilgi, beceri, 6zerklik, otonomi gibi kaynaklarin, stresli
olaylarla basa ¢ikmada daha etkili yontemler kullanmalarina katkida bulundugu
diisiiniilmektedir (Cevik, 2018). Hemsirelerin farklilik gosteren mesleki egitim
gecmisleri, ¢ogu zaman geng yasta ve deneyimsiz olarak ise hayatina atilmalari, yogun
ve yorucu birimlerde caligmalari, gelir diizeylerinin tatmin edici olmamasi, is yiiki
fazlaligi, vardiyali ¢calisma diizeni ve yetersiz sosyal destek gibi faktorler stresle basa
cikmada etkisiz yontemlere yonelmelerine neden olabilecek etkenler arasinda sayilabilir.

Meslekte calisma yili degiskeni ile stresle basa ¢ikma tarzlart Slgegi alt
boyutlarindan garesiz yaklasim ve boyun egici yaklasim tarzi arasinda anlamli bir fark
saptanmigtir (p<<0,05). Buna gore 6-10 y1l deneyimi olan acil saglik ¢alisanlarinin hem
caresiz yaklasim hem de boyun egici yaklasim tarzini daha az benimsedikleri
bulunmustur. Bununla birlikte deneyimi 11-15 y1l olanlarin ise ¢aresiz yaklagim ve boyun
egici yaklagim tarzini daha sik kullandiklar1 belirlenmistir. Literatiirde farkli sonuglar da
mevcuttur. Serin Kili¢ (2021) 6-10 y1l deneyime sahip hemsirelerin caresiz, kendini
suclayan yaklasim tarzini kullandiklarini, 16 yil ve iizeri deneyime sahip olanlarin ise
kendine giivenli ve iyimser yaklagim tarzi benimsediklerini belirtmektedir. Tagc1 ve
arkadaglarinin (2007) yaptiklar1 arastirmada ¢alisma yili ile stresle bas etme tarzlari
arasinda anlaml farklilik tespit etmese de, yeni mezun hemsirelerin ve 1-4 yillik mesleki
deneyimi olan hemsirelerin aktif stresle bas etme tarzlarini daha ¢ok kullandiklarim
saptamistir (Tasc1 ve ark., 2007). Baz1 arastirmalarda ise mesleki deneyim arttik¢a
depresif belirtilerin de arttig1 (Yiiksel ve Ozgiir, 2008) stresle bas etme tarzlarini
kullanamadiklar1 ya da etkisiz bag etme tarzlarin1 daha sik kullandiklar1 tespit edilmistir
(Tase1 ve ark., 2007; Cevik, 2018). Calisma yil1 ile stresle basa ¢ikma tarzlari arasinda
anlamli bir iliski olmadigim belirten arastirmalar da mevcuttur (Kopuz, 2013; Ozbey,
2011; Yirci, 2022). Ergiil (2012) ise kurumdaki ¢alisma siiresi ile stres diizeyi arasinda
dogru orantil1 bir iligki tespit etmis ve kurumda c¢aligsma siiresinin arttik¢a stres diizeyinin
de artis gosterdigi sonucuna ulagmistir. Saglik stresin en yogun yasandigi calisma
sektorlerinden biridir ve ¢alisma yil1 arttikga artan stres bireyi tiikkenmislige, caresizlige
itmektedir. Arastirmalarda farkli sonucglar elde edilmistir. Ancak bu farkliligin kisilik
ozelliklerinden, isyerlerinden, farkli yoOnetici ve liderlerden kaynaklandig:

diistinilmektedir.
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Birimde ¢aligsma siiresi ile stresle basa ¢ikma tarzlari alt boyutlar1 arasinda anlaml
farklilik tespit edilmemistir (p>0,05). Yapilan bazi arastirmalarda da birimde ¢alisma
siiresi ile stresle basa ¢ikma tarzlar1 arasinda anlamli bir iligki olmadig tespit edilmistir
(Adanir, 2019; Yirci, 2022). Bu sonug, orgiitlerde acil birimlerinde c¢alisanlarin, diger
birimlerde gore klinige baglanilan andan itibaren karar verme yetkisi yliksek gorevleri
daha fazla tistleniyor olmalar ile iligkili olabilir.

Acil saglik calisanlarimin calisma sekli degiskeni ile stresle basa ¢ikma tarzlar
Olgegi alt boyutlar karsilastirildiginda ¢aresiz yaklasim tarzinda anlamli farklilik tespit
edilmis olup siirekli gece ¢alisanlarin puan ortalamasinin yiiksek oldugu bulgulanmigtir
(p<0,05). Yaral1 (2021) yaptig1 aragtirmada hekim ve hemsirelerin ¢alisma sekline gore
stresle bas etme tarzlarimi karsilastirmis ve hemsirelerin etkisiz bas etme tarzlarini,
hekimlerin ise etkili bas etme tarzlarimi kullandigini belirtmistir. Avcr ve arkadaslari
(2018) yaptiklar1 aragtirmada vardiyali c¢alisanlarin etkisiz basa ¢ikma tarzlarini
kullandiklarini, Aksu ve Erdim (2018) ise vardiya usulii ¢alisan hemsirelerin garesiz
yaklagim tarzin1 benimsediklerini belirtmistir. Siirekli gece calismak uyku diizeninin
bozulmasi, dengesiz beslenme, sosyal aktivitelerde azalma, kisilerarasi etkilesimin
bozulmasi gibi pek ¢ok stres faktdriinii de beraberinde getirir. Yogun ve normal mesali
saatleri diginda ayn1 zamanda gece ¢alismanin stresi arttirdigi, artan stresin de olumsuz
basa ¢ikma stratejilerinin kullanimini tetikledigi diisiiniilmektedir.

Acil saglik calisanlarinin giinliik calisma siiresi degiskenine gore stresle basa
cikma tarzlari 6lgegi alt boyutlarindan kendine giivenli yaklagim, iyimser yaklasim,
caresiz yaklasim, boyun egici yaklasim ve sosyal destege bagvurma alt boyutlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmistir (p<<0,05). Giinliik 8 saat ve daha az calisan
acil saglik ¢alisanlarinin kendine giivenli yaklagim ve iyimser yaklagim tarzin1 daha sik
kullandiklart bulunmustur. Giinliik 9-15 saat araliginda c¢alisanlarin ¢aresiz yaklagim ve
boyun egici yaklasim tarzini daha ¢ok kullandiklar1 bulunmus olup sosyal destege daha
az bagvurduklar1 belirlenmistir. Ayni1 zamanda acil saglik ¢alisanlarinin haftalik calisma
stiresi degiskeni ile stresle basa ¢ikma tarzlar1 6lgegi alt boyutlar1 karsilastirilmis olup
kendine giivenli yaklasim, c¢aresiz yaklagim, boyun egici yaklasim, sosyal destege
basgvurma alt boyutlar1 arasinda anlamli bir fark saptanmistir (p<0,05). Haftalik 40 saat
ve daha az calisanlarin kendine giivenli yaklasim tarzin1 daha sik kullandiklari, 71 saat ve

tizeri ¢alisanlarin caresiz ve boyun egici yaklasim tarzini daha sik kullandiklari tespit
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edilmistir. Adanir (2019) yaptig1 arastirmada haftalik calisma siiresi 57-72 saat olan
hemsirelerin sosyal destege bagvurma tarzini daha c¢ok kullandiklarini bildirmistir.
Hemsirelerle yapilan bir aragtirmada haftalik calisma saati 57 saat ve iizeri olanlarin
kendine giivenli yaklagim, iyimser yaklasim ve sosyal destege bagvurma tarzini daha az
kullandiklart belirtilmistir (Kelle Dikbas, 2020). Baska bir arastirmada haftalik ¢caligma
stiresi 0-40 saat aliginda olan hemsirelerin kendine giivenli ve iyimser yaklasim
sergiledikleri bulunmustur (Serin Kilig, 2022). Bu bulgular; yogun calisma saatlerinin
bireyde stres artisina neden olarak aktif basa ¢ikma mekanizmalarinin kullanimini
engelledigi seklinde yorumlanabilir.

Acil saglik calisanlarinin mesai saati i¢erisinde bakilan hasta sayis1 degiskeni ile
boyun egici yaklagim tarzi arasinda anlamli bir fark saptanmistir (p<0,05). Mesai saati
icerisinde 151 ve lizeri sayida hasta bakan acil saglik ¢alisanlarinin daha az sayida hasta
bakanlara gére boyun egici yaklasim tarzi kullandiklart bulunmustur. Daha fazla hasta
daha fazla is yiikii demektir. Is yiikiiniin stresi arttirdig1 goz oniine alindiginda bireylerin
etkisiz basa ¢ikma tarzlarini benimsemesi kaginilmaz olarak diisiiniilmektedir.

Acil saglik calisanlarinin birimi tercih etme sekli degiskeni ile ¢aresiz yaklagim
alt boyutu arasinda anlamli farklilik saptanmistir (p<0,05). Calistigi birimi tercih ederken
istekli olanlarin ¢aresiz yaklasim tarzin1 daha az kullandiklar1 tespit edilmistir. Benzer bir
inceleme de acil saglik calisanlarinin birimden memnuniyet durumu degiskeni ile
yapilmis olup birimden memnuniyet durumu ile iyimser yaklagim alt boyutu arasinda
anlamli farklilik tespit edilmistir (p<0,05). Biriminden kismen memnun olanlarin daha az
tyimser yaklagim i¢inde olduklar1 bulunmustur. Uzun (2023) hemsirelerle yaptig
arastirmada biriminde goniillii calisma durumu ile stresle basa ¢ikma tarzlari arasinda
anlamli farklilik olmadigini bulmustur. Baska bir arastirmada calistig1 birimi goniillii
olarak tercih edenlerin etkili bas etme tarzlarindan iyimser yaklagimi daha aktif
kullandigin1 (Giingdr ve Nehir, 2019), baska bir arastirmada ise istedigi klinikte
calisamayan hemsirelerin iyimser yaklasim ve sosyal destek arama bas etme tarzlarini
daha az kullandiklarini tespit etmistir. Arastirmalar birebir ayn1 sonuglart gostermese de
destekler niteliktedir. Bagka bir calismada ise Adanir (2019) hemsirelerin meslegi
isteyerek segcme durumlar ile tiikenmislik diizeylerini incelemis ve meslegi isteyerek
secmeyenlerin daha yiiksek tilkenmislik puanina sahip oldugunu bulmustur. Isteksizlik,

memnuniyetsizlik tiikenmislik ile dogrudan iligkili kavramlardir. Bireyin iginde
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bulundugu durumdan memnun olmamasinin stresin artmasina, tilkkenmislik yasamasina
ve de stresle miicadelede etkisiz yontemler kullanmasina neden olacagi diistiniilmektedir.

Acil saglik calisanlarinin kronik hastalik durumu degiskeni ile caresiz yaklasim
alt boyutu arasinda anlamli bir fark saptanmis olup kronik hastalig1 olanlarin ¢aresiz bir
yaklagim i¢inde olduklart bulunmustur (p<0,05). Tung (2024) yaptig1 arastirmada diizenli
ila¢ kullanimin1 gerektiren hastalik varligi ile stresle basa ¢ikma tarzlari arasindaki iliskiyi
incelemis, anlamlilik tespit etmese de ilag kullanimini gerektiren hastaligi olanlarin
caresiz yaklasim tarzin1 daha ¢ok benimsediklerini bulmustur. Deniz (2022) ise yaptigi
aragtirmada fiziksel hastaligi olan katilimcilarin daha yiiksek stres diizeyine sahip
oldugunu bildirmistir. Kronik hastaliga sahip olmanin strese, stres ile iligkili psikososyal
etkenlerin de birgok hastaligin ortaya ¢ikmasina neden oldugu bilinmektedir. Dolayisiyla
arastirma sonucumuzun beklenen bir bulgu oldugunu sdylemek miimkiindiir.

Acil saglik calisanlarinin sigara/alkol aliskanligi degiskenine gore stresle basa
cikma tarzlari 6lgegi alt boyutlar: karsilagtirildiginda anlamli bir fark tespit edilmemistir
(p>0,005). Literatirde de arastirmamiz sonuglarinda oldugu gibi sigara/alkol
kullaniminin stresle basa ¢ikma tarzlari ile iligkisinin olmadigini ifade eden aragtirmalar
mevcuttur (Ergin ve ark., 2014; Serin Kilig, 2022).

Acil saglik calisanlarinin igyeri nezaketsizligi ile stresle basa c¢ikma tarzlari
arasindaki iliski incelendiginde, bu arastirmada isyeri nezaketsizligi ile SBCTO alt
boyutlarindan ¢aresiz yaklasim ve boyun egici yaklasim tarzi arasinda pozitif yonde
anlamli iliski tespit edilmistir. Buna gore caresiz yaklasim ve boyun egici yaklasim tarzini
daha cok benimseyen acil saglik c¢alisanlarinin igsyeri nezaketsizligine daha fazla maruz
kaldiklart sdylenebilir. Caresiz yaklagim ve boyun egici yaklasim; duygu odakli, etkisiz
bas etme yoOntemlerindendir. Caresiz ve boyun egici yaklagim tarzini benimseyen
bireyler, sorunlarla miicadele etmekten ve baskalar1 ile paylagsmaktan kaginmakta,
olaylar1 gormezden gelmekte ve olumsuzluklar1 zihninden uzaklastirmaya ¢alismaktadir
(Ozbas Gengarslan ve Ozbas Yildirm, 2021). Halbuki isyerindeki nezaketsiz
davraniglarin birey ya da orgiit tarafindan gérmezden gelinmesi ya da géz ardi edilmesi
bir zaman sonra mevcut orgiit norm ve kurallarinin yerini alarak nezaketsiz davraniglarin
giderek artmasia neden olmaktadir (Ozdemir, 2020). Isyeri nezaketsizligi ile miicadele
etmede Onerilen yontemlerden birisi bu nezaketsiz davranislarin paylasilmasi, 6zellikle

de lider ve yoneticilere geribildirimlerde bulunulmasidir (Baran, 2019). Tipki literatiirde
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belirtildigi gibi aragtirmanin sonuglar1 da gostermektedir ki nezaketsiz davranislara boyun
egmek, bu davranislar karsisinda ¢aresiz kalmak ve miicadele etmemek calisanlar1 daha
fazla nezaketsiz davranmislara maruz birakmaktadir. Yapisal olarak giiglii hisseden
bireylerin igyeri nezaketsizlik davranislarinin daha az oldugu bilinmektedir (Polatg1 ve
Ozgalik, 2013). Dolayistyla isyeri nezaketsizligine maruziyetin 6niine gegilebilmesi icin
acil saglik calisanlarinin yapisal olarak gii¢clendirilmesi yani kisisel gelisim olanaklarinin
sunulmasi, etkili iletisime acgik olmalar1 ve stresle etkili bas etme becerilerini
gelistirmelerinin faydali olacag diistiniilmektedir.

Aragtirmamizin regresyon modeline gore birimden memnuniyet durumu, kronik
hastalik durumu ve stresle basa ¢ikma tarzlari 6lgeginin garesiz yaklasim alt boyutu
degiskenlerinin Is Yeri Nezaketsizligi Olgegini anlamli diizeyde yordadig1 belirlenmistir.
Buna gore biriminden memnun olmayan, kronik hastaligi olan ve ¢aresiz yaklasim tarzini
benimseyen acil saglik calisanlarinin isyeri nezaketsizligi puanlarmin daha yiliksek
oldugu ortaya ¢ikmustir.

Literatiirde memnuniyet durumu ile igyeri nezaketsizligi arasinda iliski oldugunu
gosteren ¢alismalar bulunmaktadir (Utar, 2021; Demirsel, 2019; Sharma ve Singh, 2015;
Pearson ve ark., 2000). Arastirma sonuglart birim memnuniyeti ile isyeri nezaketsizligi
arasinda orta diizeyde negatif yonde anlamli bir iliski oldugunu (Utar, 2021), isyeri
nezaketsizliginin ¢alisgan memnuniyetini olumsuz yonde etkiledigini (Sharma ve Singh,
2015), calisan memnuniyeti ile igyeri nezaketsizligi arasinda gii¢lii bir bag oldugunu
(Pearson ve ark., 2000) belirtmektedir.

Kronik hastalik varlig1 birey icin basli basina bir stres faktoriidiir. Kronik hastaligi
sahip bireyler ayn1 zamanda psikolojik olarak da oldukca kirilgan yapidadirlar. Bu
durumda arasgtirma sonucumuzda elde edilen kronik hastalik varliginin isyeri
nezaketsizligini yordadigi sonucunu desteklemektedir. Bu durumun kronik hastaliklara
sahip bireylerin hastaligin fiziksel, sosyal, psikolojik olumsuz yansimalar1 karsisinda
olaylar veya durumlardan daha hizli ve daha fazla etkileniyor olmasindan kaynaklandig
diistiniilmektedir.

Birgok arastirma sonucu saglik calisanlarinin stresle basa c¢ikmada etkisiz
yontemleri, 6zellikle de caresiz yaklagim tarzin1 daha ¢ok benimsediklerini aktarmaktadir
(Adaniz, 2019; Kelle Dikbas ve Okanli, 2022). Stres verici tiim olay ve durumlar bazi

bireylerin kendilerini zaman zaman ¢aresiz hissetmelerine neden olabildigi bilinmektedir.
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Olumsuz duygular karsisinda elinden bir sey gelmedigini diisiinen, etkili bir bas etme
stratejisi gelistiremedigi i¢in ¢aresiz yaklagim tarzin1 benimseyen bireyler digerlerinden
daha savunmasiz olabilmektedir. Bu da onlar1 olumsuz durumlara ve duygulara daha fazla
maruz birakmaktadir. Dolayis1 ile acil servis gibi stresli, kaotik bir isyeri ortaminda
calisan acil saglik ¢alisanlarinin g¢aresiz yaklasim tarzini1 daha fazla benimsiyor olmalari
ve bununla birlikte igyeri nezaketsizligine daha duyarli olmalar1 beklendik bir sonug

olarak diisiiniilmektedir.
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6. SONUC VE ONERILER

Acil saglik c¢alisanlarimin igyeri nezaketsizligi ve stresle basa ¢ikma tarzlarinin

degerlendirilmesi amaciyla yapilan bu arastirmada asagidaki sonuglara ulagilmistir.

e Arastirmada acil saglik c¢alisanlarinin orta diizeyde isyeri nezaketsizligi
deneyimledikleri bulunmustur (1,80+0,72).

e Arastirmaya katilan acil saglik ¢alisanlarinin en ¢ok kullandiklar1 stresle basa
¢ikma tarzinin kendine giivenli yaklasim tarzi oldugu bulunmustur (2,89+0,58).
Diger basa ¢ikma tarzlari sirasiyla iyimser yaklagim (2,75+0,54), sosyal destege
basvurma (2,69+0,54), caresiz yaklagim (2,19+0,54), boyun egici yaklasim
(2,12+0,53) olarak tespit edilmistir. Buna gore acil saglik calisanlarinin stresle
basa ¢ikma tarzlarindan en ¢ok kendine giivenli yaklasim tarzim1 kullandiklarini
en az ise boyun egici yaklasim tarzini kullandiklari belirlenmistir.

e QGinlik 8 saat ve daha az calisan acil saglik calisanlarinin kendine giivenli
yaklasim (KW:21,578) ve iyimser yaklagim (KW:8,233) tarzin1 yani stresle basa
cikmada etkili stratejileri daha fazla kullandiklari belirlenmistir.

e Haftalik 40 saat ve daha az calisanlarin is yeri nezaketsizligi Olgeginde
(KW:12,805) daha diisiik puan ortalamasma sahip oldugu, SBCTO kendine
giivenli yaklagim alt boyutunda (KW:11,852) ise daha yiiksek puan ortalamasina
sahip oldugu bulunmustur. Bununla birlikte haftalik ¢aligma siiresi 71 saat ve
tizeri olan acil saglik calisanlarinin ¢aresiz yaklasim tarzin1 (KW:10,407) ve
boyun egici yaklasim tarzin1 (KW:9,853) daha fazla benimsemis oldugu tespit
edilmistir.

e Arastirmada acil saglik ¢alisanlarinin isyeri nezaketsizligi puani arttikga caresiz
yaklasim ve boyun egici yaklasim tarzlarini daha fazla kullandiklari tespit
edilmistir.

e Arastirmada bazi degiskenlerin isyeri nezaketsizligini yordadig: tespit edilmistir.
Buna gore aragtirmaya katilan acil saglik calisanlarindan birimden memnun
olmayanlarin, kronik hastaligi olanlarin ve garesiz yaklasimi kullananlarin isyeri

nezaketsizligi puanlarinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir.
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Acil servisler, hasta-hasta yakinlari-galisanlar-liderler-yoneticiler perspektifinde
isyeri nezaketsizliginin en sik yasandigi saglik hizmeti birimleridir. Acil servislerdeki
asir1 kalabalik, zorlu ¢calisma kosullari, zaman baskisi, yagsam kurtarma c¢abasi, kisa siirede
birden fazla sorumluluk ile bag etme zorunlulugu gibi pek ¢ok faktoriin stres nedeni
oldugu bilinmektedir. Stres ise kontrol edilmedigi takdirde bir¢ok olumsuzluga neden
olmaktadir. Stresle etkili bas edememek nezaketsiz davranislar sergilemeye, nezaketsiz
davraniglara maruz kalmak da bireyi stresle etkisiz bas etmeye yonlendirmektedir.
Nezaketsizlik; saglik ¢alisanlari-hasta-hasta yakinlari-liderler arasindaki iletisimi
bozmakta, gliveni zedelemekte, stresle bas etmeyi zorlastirmakta ve dolayisiyla hem hasta
tedavi ve bakimin1 hem de hasta giivenligini tehlikeye atmaktadir. Stres yonetiminde
etkili olmayan yontemleri kullanan saglik c¢alisaninin karar verme becerileri zayiflar,
dikkat daginiklig1 artar ve dolayisiyla hasta bakim kalitesi diiser.

Arastirma sonuglar1 dogrultusunda acil saglik calisanlarina ve yoneticilere

asagidaki onerilerde bulunulabilir:

e Oncelikle stres yaratan durumlarin ve isyeri nezaketsizli§inin &nlenmesine
yonelik olarak acil servislerde ¢alisma kosullarinin iyilestirilmesi,

e Acil saghk calisanlarinin giinlik ve haftalik caligma saatlerinin yeniden
diizenlenerek stresle basa ¢ikmada etkili yontemleri kullanabilmelerine destek
olunmasi,

e (Calisanlarin memnuniyetinin arttirilmasina yonelik yoneticilerle calisanlar
arasinda fikir paylagimlari yapilarak kurum icinde gerekli diizenlemelerin
yapilmasi,

e Acil saglik ¢alisanlarinin igyerindeki stresli ¢alisma kosullarina ve olumsuz
durumlara kars1 uyum saglamalari konusunda desteklenmesi,

e Acil saglik calisanlarinin ve yoneticilerin igyeri nezaketsizligi farkindaliklarinin
arttirllmasi ve onlemeye yonelik politika ve stratejilerin gelistirilmesi,

e Acil saglik c¢alisanlarinin stresle basa c¢ikma tarzlarinin gii¢lendirilmesi icin
hastanelerde uzman ekiplerden olusan destek birimlerin kurulmasi,

e Hizmet i¢i egitimlerde isyeri nezaketsizligi ve stresle basa c¢ikma tarzlar

konularma yer verilmesi 6nerilmektedir.
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EKLER
Ek 1: Tamtic1 Bilgi Formu
TANITICI BILGI FORMU
1- Cinsiyetiniz: 1( ) Kadin 2( ) Erkek

2- Yasmiz (Yaziniz).............
1( ) 18-24 yil 2( ) 25-29 yil 3( ) 30-34 y1l 4( ) 35-39 yil 5()
40 y1l ve iizeri

3- Medeni durumunuz: 1( ) Evli 2( ) Bekar 3( ) Bosanmis
4- Cocuk durumunuz: 1( ) Var 2( ) Yok

5- Mesleginiz nedir?  1( ) Doktor ~ 2( ) Hemsire 3( ) Ebe 4( ) Diger
(belirtiniz)..........ccoveineninnnn

6- En son mezun oldugunuz okul hangisidir?
1( ) Saglik meslek lisesi 2( ) Onlisans 3( ) Lisans 4( ) Yiksek Lisans
5( ) Doktora

7- Mesleginizde kaginci yilinizi ¢alistyorsunuz?
1( ) 1-5y1 2( )6-10y1l  3( ) 11-15y1l 4( ) 16-20 y1l 5()21
yil ve tizeri
8- Bulundugunuz birimdeki ¢alisma siireniz ne kadardir?
1( ) 1 yildan az 2( )15yl 3( ) 6-10y1l 4( ) 11-15y1l
5( ) 16 yil ve tizeri
9- Calisma sekliniz: 1( ) Siirekli glindiiz 2( ) Siirekli gece 3( ) Vardiya usulii

10-Giinliik ¢aligma siireniz:

11-Haftalik ¢aligma siireniz:

13- Calistiginiz birimi nasil tercih ettiniz? 1( ) Istekli 2( ) Isteksiz

14-Son alt1 ayda calistigimiz klinikten memnun musunuz?

1.Evet () 2.Hayir () 3.Kismen ( )

15-Herhangi bir saglik sorununuz var m?

1Evet( )
.............................................................................................. yaziniz.
2.Hayir ()

16- Sigara, alkol gibi aligkanliklariniz var mi? 1( ) Evet 2( ) Hayrr



Ek 2: s Yeri Nezaketsizligi Olcegi

Isyeri Nezaketsizlik Olgegi Bir
ya
Son bir y1l boyunca yoneticilerinizden ya da da 5
is arkadaslarimizdan herhangi birinin; iki Cogu
Asla | kez | Bazen [Sikliklagaman

1. Goriislerinizi daha az dnemsedigi ya da fikirlerinize

daha az ilgi gosterdigi bir durum var miydi?
2.  Sorumlulugunuzda olan bir konu iizerindeki

yarginiza siipheli baktig1 bir durum var miydi?
3. Size diismanca, gozlerini dikip baktiklar1 ya da

kiigiimsedikleri bir durum var miydi?
4. Herkesin oniinde ya da 6zel olarak, profesyonel

olmayan sozciiklerle hitap ettigi bir durum var

miydi?
5. Soziiniizii kestigi ya da sesinizi bastirdigt bir durum

var miydi?
6. Bir degerlendirmede size hak ettiginizden daha

diisiik verdigi bir durum var miydi?
7. Size kiifrettigi ya da bagirdig1 bir durum var miydi?
8. Size hakaret ettigi ya da saygisizca sozler soyledigi

bir durum var miydi?
9. Sizi gormezden geldigi ya da konusmadig1 bir

durum var mrydi1?
10. Sizi beceriksizlikle su¢ladigt bir durum var miydi?
11. Sizi 6fke nobetleri ya da 6fke patlamasiyla hedef

aldig1 bir durum var mrydi?
12. Sizin harcamalarinizla dalga gectigi bir durum var

miydi?

86



87

Ek 3: Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Ol¢egi

STRESLE BASA CIKMA TARZLARI OLCEGI
Bu 6lgek, kisilerin yasamlarindaki sikintilar1 ve stresle basa ¢ikmak i¢in neler yaptiklarini
belirlemek amaciyla gelistirilmistir. Liitfen sizin i¢in sikint1 ya da stres olusturan olaylari
diisiinerek bu sikintilarinizla basa ¢ikmak icin genellikle neler yaptiginizi hatirlayin ve
asagidaki davranislarin sizi tanimlama ya da size uygunluk derecesini isaretleyin.
Herhangi bir davranis size hi¢ uygun degilse, % 0’1n altindaki kutu i¢ine X isareti koyun.

Cok uygun ise %100’iin altin1 isaretleyin.
Liitfen agagidaki ifadelere katilma diizeyinizi belirtiniz %0 %30 | %70 | %100

BIR SIKINTIM OLDUGUNDA...
1. Kimsenin bilmesini istemem

Iyimser olmaya caligirim

Bir mucize olmasini beklerim

Olay1/olaylar biiyiitmeyip, lizerinde durmamaya ¢aligirim

Sakin kafayla diistinmeye, 6fkelenmemeye ¢aligirim

Kendimi kapana kisilmis gibi hissederim

Olaylarin degerlendirmesini yaparak en iyi karar1 vermeye ¢aligirim

2
3
4
5. Basa gelen ¢ekilir diye diistiniirim
6
7
8
9

Icinde bulundugum kétii durumu kimsenin bilmesini istemem

10. Ne olursa olsun direnme ve miicadele etme giictinii kendimde bulurum

11. Olanlar1 kafama takip, siirekli diistinmekten kendimi alamam

12. Kendime kars1 hoggoriilii olmaya g¢aligirim

13. Is olacagna varir diye diisiiniiriim

14. Mutlaka bir yol bulabilecegime inanir, bunun i¢in ugrasirim

15. Problemin ¢6ziimii i¢in adak adarim

16. Her seye yeniden baglayacak giicii kendimde bulurum

17. Elimden hicbir seyin gelmeyecegine inanirim

18. Olaylardan olumlu bir sey ¢ikarmaya caligirim

19. Her seyin istedigim gibi olmayacagina inanirim

20. Problemleri adim adim ¢6zmeye ¢aligirim

21. Miicadeleden vazgecerim

22. Sorunun benden kaynaklandigini diisiintiriim

23. Hakkimi savunabilecegime inanirim

24. Olanlar karsisinda “kaderim buymus” derim

25. “Keske daha gii¢lii bir insan olsaydim” diye diigiiniiriim

26. Bir kisi olarak iyi yonde degistigimi, olgunlastigim hissederim

27. “Benim sugum ne” diye diisliniirim

28. “Hep benim yiiziimden oldu” diye diisiinlirim

29. Sorunun ger¢ek nedenini anlayabilmek i¢in bagkalarina danigirim

30. Bana destek olabilecek kisilerin varligini bilmek beni rahatlatir




Ek 4: Veri Toplama Araclar1 Kullanim izni

isyeri Nezaketsizligi Olcedi hakkinda
b 2 Gelen kutusu

- Nurcan Bilgin 2 2 < > @
% . lici: ben <
B =

Merhabalar, olgcegdgi kullanabilirsiniz. Degerlendirmesi
madde puan ortalamas: seklindedir. llgili makaleyi ve
Olcegdi gonderivorum. Calismanizda kolaylhiklar dilerim.

isveri Nezaketsizlik isy nezaketsizlik
Olgedi.docx Olgedinin Tlurkgce Ge...

Dokdman PDF PDF

Nurcan Bilgin Sub 2 >
- S
- alici: ben

isveri nezaketsizlik
> in Turkge Ge...

>okiiman D F

Stresle Basacikma Tarzlari Olcedi »

Gelen kutus

G

A aysegul durak 12 Sub 2020 e‘

alici: ben

Sayin Gingor,

sO0z konusu Olgegi bilimsel ¢calismalarinizda kullanabilirsiniz.
calismalar...

Prof. Dr. Aysegiil Durak Batigiin

Streslebasetmescale Stresle basacikma
evaluation.doc tarzlari olcegi.pdf

Dokuman PDF PDF

egll Hocam merhaba, Tokat Gaziosmanpasa Universites
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Ek 5: Etik Kurul Onay1
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Ek 6: 11 Saghk Miidiirliigii Kurum Izni

e TIORAT 1L SASLIK MUDURLOST - TORAT SAGLIK
RS e L
(5 D & T.C.
o TOKAT VALILIGI ooL7erzsecs
patA il Saglk Mudirligi
Say1 o E-87064461-044
Konu : Bilimsel Aragtuma

izni-Hems Gokay GUNGOR

TOKAT IL SAGLIK MUDURLUGU
{Tokat Devlet Hastanesi Baghekimligi)

Erbaa Devlet Hastanesi Acil serviste gérev yapmakta olan Tokat Gaziosmanpaga Universitesi
Acil Tip Hemgireligi Yiiksek Lisans ogrencisi Hems. Goékay GUNGOR'in 01.10.2022-01.03.2022
tarihleri arasinda Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Saglik Arastrma ve Uywgulama Merkezi
Miidiirliigii/Hastanesi ve Hastaneniz Acil Servisinde gorev yapan  saghk cahsanlanma yapmay
planladign  “Acil Calsanlarinda Isyeri Nezaketsizligi wve Stresle Basa ¢ikma  Tarzlarmn
Degerlendirilmesi™  isimli  ¢alismas:  Midirligimiz  Bilimsel  Arastirmalan degerlendirme
Komisyonunca incelenmis yvapilmas: yoniinde izin verilmis komisyon karar tutana@ ekte gonderilmistir.
Arastirma siiresince arastirmaciya gerckli destegin saglanmasi hususunda;

Geregini rica ederim.

Dr Yunus TOPAL
Saghk Hizmetleri Bagkam

Ek:
I- Gokay Giingdr Bagvuru Formu
2- Gokay GUNGOR Komisyon Karar tutanag



Ek 7: Ozgecmis
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