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OZET

Bu calismasinin amaci Giimiishane Devlet Hastanesinde ¢asilan hemsirelerin stres
diizeylerinin is doyumuna etkisini belirlemektir. Kesitsel ve tanimlayici tipte olan
arastirmanin evrenini Ekim-Kasim 2023 tarihleri arasinda Gilimiishane Devlet
Hastanesinde c¢alisan hemsireler (n=182 kisi) olusturmustur. Herhangi bir 6rneklem
yontemi kullanilmadan evrenin tamamina ulasilmistir. Arastirmanin  verileri;
arastirmacilar tarafindan literatiir incelenerek olusturulan sosyodemografik ozellikler,
hemsirelerin ¢aligma ortami kaynakli risk ve tehlikeler, saglik durumlar1 ve calisma
sartlarin igeren sorular ile “Beck Anksiyete Olgegi” ve “Minnesoya s Doyum Olgegi”
sorularindan olusan anketin bireylerin dinlenme saatlerinde yaklasik 20 dakika siire
icinde direkt gozlem altinda uygulanmustir. Verilerin istatistiksel analizinde frekans,
student t testi, One way ANOVA, Tukey testi, pearson korelasyon analizi kullanilmustir.
Arastirma kapsamina alinan hemsirelerin anksiyete ve is doyumlariin diisiik diizeyde,
igsel ve digsal is doyum boyutlarinin ise orta diizeyde oldugu bulunmustur. Herhangi bir
psikolojik rahatsizligi olan hemsirelerin daha fazla anksiyete yasadigi ancak is
doyumlarinin daha yiiksek oldugu saptanmistir. Erkek, ileri yastaki, diizenli beslenen,
uyku sorunu yasamayan, diizenli saglik kontrolii yaptiran, giindiiz ¢alisan, haftalik 40
saat calisan hemgsirelerin i3 doyumlarinin daha yiiksek oldugu saptanmstir.
Hemsirelerin  haftalik calisma saati arttikca 13 memnuniyetleri azalmaktadir.

Hemsirelerin uyku stiresi arttikca is memnuniyetleri artmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Hemsire, Is doyumu, Stres
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SUMMARY

The aim of this study is to determine the impact of stress levels on job
satisfaction among nurses working at Giimiishane State Hospital. The universe of the
cross-sectional and descriptive study consisted of nurses (n=182) working at
Gumushane State Hospital between October-November 2023. The entire universe was
reached without using any sampling method. The data of the study were collected
through a questionnaire comprising questions on sociodemographic characteristics,
work-related risks and hazards, health status, and working conditions of nurses, as well
as the "Beck Anxiety Scale" and the "Minnesota Job Satisfaction Scale." The
questionnaire was administered under direct observation for approximately 20 minutes
during individuals' rest hours. Frequency, student t-test, One-way ANOVA, Tukey test,
and Pearson correlation analysis were used for statistical analysis of the data. It was
found that the anxiety and job satisfaction levels of the nurses included in the study
were low, while the internal and external job satisfaction dimensions were moderate.
Nurses with any psychological disorder experienced more anxiety but had higher job
satisfaction. It was determined that male, older, regularly eating, not experiencing sleep
problems, undergoing regular health check-ups, working day shifts, and working 40
hours per week had higher job satisfaction. As the weekly working hours of nurses
increased, their job satisfaction decreased. As the sleep duration of nurses increased,

their job satisfaction also increased.

Keywords: Nurse, Jobsatisfaction, Stress
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1. GIRIS

Bu ¢alisma hemsirelerin stres diizeylerinin is doyumuna etkisini incelemektedir.
Hemsirelerin is yasaminda algiladiklar1 “is kaynakli” stres diizeyi ile is doyumu
arasindaki 1iligkileri ortaya koymak hedeflenmistir. Bu tiir caligmalarin, saglik
sisteminde, personelin i tatmin diizeyi ve buna bagli performans diizeyinin
artirilmasina yonelik onlemlere yol gosterecegi beklenmektedir.

Yapilan arastirmanin ii¢ temel amaci bulunmaktadir. Bunlardan birincisi;
calisanlarin demografik ozellikleri ile stres diizeyleri arasinda, ikincisi; ¢alisanlarin
demografik 6zellikleri ile is doyumu arasinda, ti¢iinciisii ise; is doyumu ile stres diizeyi
arasinda bir iligkinin bulunup- bulunmadiginin tespit edilmesidir.

Stres olgusu gerek giinliik yasamda gerekse ¢aligma yasaminda siklikla giindeme
gelmektedir. Ozellikle ¢alisma yasaminda meydana gelen degisiklikler sonucu
bireylerin, yeni ¢alisma sekillerine uyum saglamalar1 ve ortaya ¢ikan belirsizliklerle
micadele etmelerine ihtiya¢ duyulmaktadir (Onder vd., 2014). Bu diisiinceden hareketle
stres ve etkilerinin en ¢ok goriildiigii meslek grubu olan hemsirelerin maruz kaldiklar ig
stresi ele alinmak istenilmistir.

Hasta bakimi, ¢alisma kosullari, hasta yakinlarimin 6zel ilgi talepleri, ¢alisma
arkadaglariyla yasadiklar1 ¢atigma sonrasi gerginlik, bakilacak hasta sayisinin fazlaligi,
sosyal destegin az olmas1 hemsirelerin stres kaynaklari olarak siralanabilmektedir. Bu
stres kaynaklar1 is stresini artirabilmektedir. Is stresi calisanlardaki is doyumunu
azaltmakta, duyarsizlagsmay1 arttirmakta ve devamsizlikla baglayan isten ayrilmalara
sebep olabilmektedir (Ozaltin ve Nehir, 2007).

Hastalarin saglik durumlarinin yakindan takip edilmesini ve aninda miidahale
edilmesini gerektiren bir meslektir hemsirelik. Bu nedenle, hemsirelerin hastada
meydana gelen degisiklikleri yakmen takip etmesi gerekmektedir. Riskli bir is
yapmalar1 ve zamana kars1 yarigmalar1 sebebiyle hemsirelerin ¢alisma ortamindaki stres
duizeyleri oldukga yiiksek olmaktadir (Aybar ve Kilig, 2020).

Calisanlarin yaptig1 isi ve c¢alistigi ortami degerlendirmesi yoluyla gelistirdigi
duygusal bir tepki is doyumu olarak tanimlanabilir. is doyumu ya da doyumsuzlugunu
olusturan etmenler bireysel ozellikler, ihtiyaclar ve deneyimlerdir. Kisilerin basarili,
mutlu ve is yerinde Uretken olabilmelerinin en 6nemli gerekliliklerinden biri is
doyumudur. Hekimlik ve hemsirelik gibi meslek disindaki yasamlar1 dogrudan

etkilenen ve her zaman Ozverili olmay1 gerektiren mesleklerde is doyumu oldukga 6nem



tasimaktadir. Ise yonelmeyi saglayan onemli etkenlerden biri de is doyumudur.
Davranis agisindan da is doyumu yiiksek olan kisiler ile is doyumu diisiik olan kisiler
arasinda farkliliklar bulunmaktadir. Kisilerin ise odaklanmalar1 ve verdikleri hizmetin
kalitesi agisindan da is doyumu yiiksek olanlarin hizmet kalitesi daha yiiksektir.
Calisma ortamui ig¢indeki durumlarindan mutlu olan saglik gorevlileri enerjilerini hasta
bakim kalitesini artirmaya yonelik olarak kullanmaktadirlar. Personel degisim hizi,
performansin diismesi, ise devamsizlik, doyumsuzluga sebep olan i ortami, ¢alisma
ekibi ile ilgili zorluklar, kurumsal engeller gibi faktorler is doyumunun diisiik olmasina
sebep olmaktadir (Cam vd., 2005).

Is kaynakl1 stres is doyumu ile yakindan ilgili bir faktordir. Bireyin is ile ilgili
yetersizliklere, fiziksel ya da psikolojik sebeplere bagli olarak ortaya ¢ikabilen ve
bireyde gerilim yaratan durumlar is stresi olarak tanimlanmaktadir. Calisma ortaminda
ortaya c¢cikmakta ve calisanlar i¢in potansiyel bir zorlanma durumu olusturmaktadir.
Calisma yasantisinda kaginilmaz bir deneyim olan is stresinin sikligi ve siiresi bireyin
bas edebilme giiclinden fazla oldugunda sorunlar ortaya ¢ikmaktadir. Saglik bakim
yaklagimlar1 ve organizasyon degisiklikleri sonunda meydana gelen yeni uygulama ve
beklentiler, calisma ortami, i yiikiiniin fazla olmasi, kisilerarasi iliski sorunlari, yogun
bakim gerektiren veya Olmek iizere olan hasta ile ¢alisma is ortamindaki is stresi
nedenlerindendir (Tel vd., 2003).

Hemsirelerde stres diizeyinin artmasina neden olan bir¢ok etken is doyumunun
azalmasina veya artmasina neden olmaktadir. Calismamizda da is stresini artiran
calisma kosullari, yas, cinsiyet, medeni durum gibi etkenlerin is doyumunu olumlu veya

olumsuz etkiledigi saptanmustir.

1.1. Calismanin Amaci
Bu ¢alismasinin amaci1 Giimiishane Devlet Hastanesinde ¢alisan hemsirelerin stres

duizeylerinin is doyumuna etkisini belirlemektir.

1.2. Calismanin Hipotezleri

HO: Hemsirelerin cinsiyeti ile is doyumlari arasinda bir iliski yoktur.

H1: Hemsirelerin cinsiyeti ile i doyumlar1 arasinda bir iligki vardir.

H2: Hemsirelerin medeni durumu ile anksiyeteleri arasinda bir iliski vardir.
H3: Hemsirelerin yast ile is doyumlar: arasinda bir iligki vardir.

H4: Hemsirelerin kronik hastalig1 ile anksiyeteleri arasinda bir iligki vardir.

HS5: Hemsirelerin diizenli beslenmeleri ile anksiyeteleri arasinda bir iligki vardir.
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H6: Hemsirelerin uyku sorunu yasamalar1 ile is doyumlar1 arasinda bir iligki
vardir.

H7: Hemgirelerin ¢aligma sekli ile is doyumlari arasinda bir iliski vardir.

1.3. Cahismamn Varsayimi ve Sinirhliklar:

Arastirma sinirhliklar;; bu arastirma Gilimiigshane ilinde Giimiishane Devlet
Hastanesinde c¢alisan hemsirelere uygulanmistir. Bu durum aragtirmanin sinirliligt
olarak goriilmiistiir.

Katilimcilarin kendilerine yoneltilen anket sorularini dogru algilayip yorumladigi
ve cevaplara objektif yaklasimlari ile ¢aligmanin sonrasinda ¢ikan verilerin uygun

olmasi arastirmanin varsayimlaridir.

1.4. Genel Bilgiler ve Kavramlar

1.4.1. Stres

Stres sozcligli, Latince "estrictia" dan tliremistir. Stres, 17. Yiizyilda felaket, bela,
musibet, dert, keder gibi anlamlarda kullanilmistir. 18 ve 19. Yiizyillarda ise, kavramin
anlami degismis ve gii¢, baski, zor gibi anlamlarda objelere, kisiye, organlara ve ruhsal
yapiya yonelik olarak kullanilmistir. Buna bagli olarak stres, nesne ve kisinin bu tiir
giiclerin etkisi ile bi¢giminin bozulmasina ve carpitilmasina karsi bir diren¢ anlamina
gelmektedir (Gugli, 2001:92).

Stres sozciigline Fransizca’ da 20. ylizyildan 6nce rastlanmamaktadir, buna karsin
Ingilizce’ de ¢aglar boyunca kullanilmustir. 17. yiizyildan itibaren ac1, yoksunluk, yikim,
sikinti, felaket ve diismanlig1 anlatmak i¢in kullanilmig, gii¢ bir yasantinin getirdigi tiim
sonuglar bu sozciikle ifade edilmistir. Ancak 18. yiizyilda anlam bilimsel bir doniisiim
s06z konusu olmus, stresin duygusal sonuglarindan ziyade onun etkenlerine ve kdkenine
dikkat g¢ekilmistir. BOylece stres kelimesi, ¢ogunlukla bigim bozukluguna neden olan
asir1 gerilim anlamindaki “strain” kelimesi ile bir arada kullanilmistir. Analojik bir
bakis acisiyla fizik kavramlarindan tibbi ve psikolojik kavramlara gectigimizde,
metallerin bigimini bozabilen fiziki gerilime bakarak stresin de uzun dénemde zihinsel
hastaliklara yol agabilecegi sGylenilebilir (Stora, 1994:7).

[k olarak Hans Selye (1956) tarafindan tanimlanan stres, olumlu ya da olumsuz
bir etki olarak gdzlemlenmistir. Aragtirma c¢aligsmalar1 agisindan stres, farkli yazarlar
tarafindan farkl sekillerde yorumlanmistir. Neyin stres olarak sayildigi, stresin temel

Ozellikleri olarak nelerin verilebilecegi arasinda farkliliklar vardir. Bazi yazarlar,



bireylerin kendilerine baski uygulandiginda verdikleri tepkilere odaklanirken; digerleri
baskinin kendisini tanimlamakla ilgilenmektedir. Baz1 arastirmalarda sadece olumsuz ya
da zararli etkiler ele alinmistir. Bazilarinda ise her tiirlii tepki incelenmistir. Yazarlar
bireylerin kendi duygularini raporlamasina giivenirken, digerleri 'mesnel' fizyolojik
Ol¢timleri kullanmaya g¢alismislardir. Stresin farkli yorumlari, farkli stres Olgiitlerinin
kullanilmasi anlamina gelebilmektedir (Johnstone, 1989:4).

Genel bir tanimlamayla stres, insanin i¢inde bulundugu ortam ve is kosullarinin
onu etkilemesi sonucunda, vicudunda biyokimyasal salgilar olusarak, s6z konusu
kosullara uyum saglamak icin diisiinsel ve bedensel olarak harekete gegme durumudur.
Psikolojik anlamda stres, kisiye 6zgili ve onun bireysel biitlinliigiinii zorlayic1 veya
bozucu etkenler olarak tanimlanmaktadir. Ayrica stres, fizyolojik ya da psikolojik
nedenlerden kaynaklanan ve sinir sistemini asir1 derecede yipratarak, organizmada
sikint1, gerginlik, yorgunluk, giivensizlik, dikkat daginiklig1 ve ¢okiintii seklinde ortaya
cikan, psikolojik rahatsizlik durumu olarak tanimlanabilmektedir (Pasa,2007:2).

Modern stres arastirmalari, psikolojide yeni bir kavram olarak ortaya ¢ikmadan
once tip ve fizyolojideki farkl ilgi alanlarindan dogmustur. Stres arastirmalar1 zamanla,
bireyin giinlik yasam sartlarina nasil tepki verecegini etkileyen sireclerin dikkate
alimmasim igerecek bigimde gelismistir. Stres, psikolojiye yeni bir kavram olarak
girmeden once tip ve fizyoloji ile ortak bir gegmise sahipti (Robinson, 2018:334).

Bir¢cok uzman stresi, bedenin her tiirlii stres yapici etkiye karst gosterdigi tepki
olarak tanimlamaktadir. Stresle ilgili olarak yapilan ilk c¢aligmalarda stres insan
davraniginin bir boyutu olarak ele alinmis ve temel olarak ‘distress-yikici stres’ tizerinde
durulmustur. Arastirma sonuglar1 bazi bireylerin stres karsisinda zayif duruma diisiip
hastaliklara yakalanmalarina karsin, kimi bireyler i¢in ise performanslarint artiran bir
etken ‘eustress-yapici stres’ olmustur. Stres, organizma tarafindan bir tehdit olarak
yorumlanan uyaranlara organizmanin psikolojik tepkilerinin tamamidir (Jewell ve
Mylander, 1988:488).

Robinson’a gore strese yapilan atiflar modern toplumda her yerde karsimiza
cikmaktadir ve stresli terimi gilinlik sikintilar ve ig yerindeki baskilardan, saglik
sorunlar1 ve zayiflatici fobilere kadar her seyle ilgili olumsuz deneyimlerin bir
gostergesidir. Giiniimiizde stres kavrami hem popiiler hem de akademik literatiirde
yaygin bir sekilde kullanilmaktadir. Yayginligina ragmen, stres anlasilmasi zor bir
kavramdir (Robinson 2018:334).

Degisik bir bakis acisina gore stresin tanimi, “kisilerin karsi karsiya kaldiklari

firsat, sinirlama veya istemlerin belirsiz ve onemli olan dinamik kosullarinin sonucu”
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seklinde yapilmaktadir. Bu tanim ile stresin, diger tanimlarin aksine, olumsuz bir
durumun sonucu olarak ortaya ¢ikabilecegi gibi, olumlu kosullarda da meydana
gelebilecegi goriilmektedir. Stresin her zaman zarar verici, kotii ve kaginilmasi gereken
bir durum olarak goriilmemesi gerektigi de vurgulanmaktadir (Aydin, 2004:3).

Stresin su Ozellikleri tasidigi stres kavrami ile ilgili yapilan agiklamalarda
goriilmektedir (Isikhan, 2004:37):

e Stres her ne kadar olumsuz olarak diisiiniilse de, olumlu bir degere de sahiptir.
Stresin performansi diistirebildigi gibi arttirabilmesi de s6z konusudur. Bu nedenle stres
cift tarafli bir olgudur. Bir¢ok psikolojik ve fizyolojik durumun neden ve sonuglari
bulunmaktadir. Stresin temel yapisi (istekleri, tepkileri ve sonuglari) incelenerek
anlamak gerekmektedir.

e Bireyin i¢inde bulundugu toplum, aile iliskileri, ¢alistigi kurumun yapisi, isin
kendisi, calisma arkadaglari, amirleri, astlari, toplumdaki yasam tarzi, amagclarina
ulagamama durumu, karar verememe gibi insanin sikinttya distiigii durumlar birer stres
sebebidir. Bunun yaninda, insana mutluluk veren basarilar elde etmek, evlenmek, 6diil
kazanmak, sinif gegmek, okul bitirmek gibi durumlar da stres sebebi olabilmektedir. Bu
nedenle stres cogunlukla kaginilmaz bir durum olmaktadir.

e Bireyin ulagsmak istedigi asamalar ve bu alanda karsilastigi kisitlamalar da
stresle ilgilidir. Insanlarin bazi seyleri kaybetmesine sebep olan isteklerken, istenilen
seyleri yapmasini engelleyen seyler de kisitlamalardir. Mesela; okulda sinava giren bir
ogrenci stres altinda kalir; ¢linkii firsatlar, kisitlamalar ve isteklerle karsi karsiya
kalmaktadir. Yukselmeyi, daha fazla sorumluluk almayi, sinif gegmeyi ve is yasaminda
daha yiiksek ticret almay1 basar1 saglarken, basarisizlik ise bunlarin aksine okuldan ya
da isten atilmasina sebep olabilmektedir.

e Stres altinda kalan bireyler psikolojik ve fizyolojik agidan degisik tepkiler
gosterebilmektedir. Bunlar sinirlilik, yorgunluk, saldirganlik, sevindirici ve mutlu edici
sekildeki duygular etkileyebilecegi gibi fazla yemek veya igmek, istahsizlik, toplumdan
uzaklasmak gibi davraniglara da sebep olabilmektedir.

e Hem kamu ve hem de 6zel sektoriin ¢esitli birimlerinde gorev yapan g¢alisanlarin

kurumdaki performansini etkileyen en 6nemli faktor strestir.

1.4.1.1. Stresin Kaynaklari
Stres olusumunda bir¢cok cevresel faktdr rol oynamakta ve stres yaratict ortam
olusturmaktadir. Giiniimiizde c¢alisanlar ve yoneticiler cok rekabetli, degisken,
belirsizligin hakim oldugu is ortamlarinda gorev yapmaktadirlar. Ozellikle stres yaratan
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faktorler, yonetici ve ¢alisanlarin kontrol altina alamayacaklar1 0zellikte yani yakin ve
genel cevre kosullarindan kaynaklanmakta ise, yOnetici ve galisanlar bu ortamlara
Ozveri ve uyum gostermekte zorlanabilmektedirler. Kendi plan ve programlarini
istedikleri gibi gerceklestiremeyen ve dis kosullarin zorlamasiyla degistirmek zorunda
kalan insanlar buyik stres veya gerilim yasamaktadirlar. Stres yaratan faktorleri baslica
Uc grupta toplayabiliriz. Bunlar;

1. Bireyin kendisi ile ilgili stres kaynaklari,

2. Bireyin is ¢evresinin yarattigi stres kaynaklari,

3. Bireyin yasadig1 genel ¢evre ortaminin olusturdugu stres kaynaklar1 (Pehlivan,
1995:86).

Stresin ne oldugu ile strese neden olan etkenlerin farkini bilmek gerekmektedir.
Aileden, isyerinden, arkadaslardan kaynaklanan tiirli baski ve istekler dis stres
kaynaklaridir. Bireyin kendi i¢indeki baski ve beklentilere ise, i¢ stres kaynaklari
denilmektedir. I¢ stres kaynaklar1 hirs, maddecilik, rekabet ve hirginliktir. Cogu kez i¢
stres kaynaklar1 dis stres kaynaklarindan daha etkili olmaktadir. Tiim dis ve i¢ baskilar
ile beklentiler stres kaynagi sayilmaktadir (Cicek, Ceyhun, 2006:12).

Saglik kurumlari, stres altinda olan hasta bireylere ve ailelerine hizmet vermesi ve
saglik alaninda rol alan hemsire, ebe, doktor ve diyetisyen, odyometri uzmanlari vb.
giinliik ¢alisma yasamlarinda sik sik strese sebep olacak olaylara maruz kalmalar
nedeniyle, diger is alanlarindan farklilik gosterebilmektedir. Saglik hizmetleri igerisinde
hemsireler, is ortaminda birgok baski altinda kalmakta ve biiyiik olglide stres
yasamaktadirlar. Bu durumun cesitli sebepleri vardir. Yapilan galismalardan elde edilen
sonuglara gore bu sebepler, is yiikiiniin fazla olmasi, rol belirsizligi, duygusal destek
olma gereksinimi, saglik hizmetlerinde karsilagilan sorunlar, mesleki bagimlilik,
maaglarin yetersiz olmasi, yiikselme, gelisme ve ddiillendirme sistemlerinin yetersizligi,
meslegin imaj1 ve 6zgiliven eksikligi gibi etmenlerdir (Canbaz vd., 2005:32, Gorguld,
1988:26).

1.4.1.1.1. Bireysel Stres Kaynaklari

Bireysel stres kaynaklari, bireysel ihtiyaclar, kapasite ve karakter gibi unsurlardir.
Algilama farkliliklari, deneyimler, ailesel sorunlar, aile iiyeleri arasindaki iligkiler,
cocuklarin yetistirilmesi, egitimi, eslerin is sorunlarini eve tagimalari, bosanma, 6liim
gibi nedenler bireysel stres kaynaklaridir (Giimiistekin ve Oztemiz, 2004:277).

Stres bireyler Uzerinde etki eden ve onlarin davraniglarini, isteki verimlerini,

bagska insanlarla iliskilerini etkileyen bir kavramdir. Stres durup dururken ve
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kendiliginden olusmamaktadir. Stresin olusmasi i¢in insanin iginde bulundugu ya da
hayatin1 siirdiirdiigli ortam veya ¢evrede meydana gelen degisikliklerin insan1 etkilemesi
gerekir. Ortamdaki degismelerden her birey etkilenir ancak, bazi bireyler daha ¢ok ve
daha hizli etkilenirken, bazilar1 ise daha az ve yavas etkilenebilmektedir (Eren,
2014:291).

Strese karsi dayaniklilik, kisiden kisiye degisiklik gosterir. Bazi insanlar,
digerlerine oranla daha ¢abuk ve daha siddetli alarm durumuna gegerek stresten ¢cabuk
etkilenir, bazilar1 ise daha yavas ve daha gec¢ alarm durumuna geger. Benzer sekilde,
bazi insanlarin strese dayanikliliklar1 daha uzun, bazilarinin daha kisa olabilmektedir
(Cigek, Ceyhun, 2006:21).

Bazi kisilik ozellikleri insanlart strese daha duyarli hale getirirken, bazi kisilik
Ozellikleri ise strese karsi duyarliligi azaltir. Bazi insanlar yeni ortam ve kisilerden
korku ve cekingenlik duyarlar. Isleri zamaninda ve eksiksiz sekilde bitirmek isterler.
Kolay begenmez ve mukemmelci olurlar. Sorumluluk ve gorev bilinci daha yuksektir.
Etraftan gelecek tepki, uyart ve tehditlere daha duyarli, hassas ve alingan olabilirler.
Cok cabuk korku, panik ve endiseye kapilabilmektedirler. Duygusal agidan ¢abuk
etkilenebilirler. Bu nedenle, olaylar ve insanlardan etkilenip yiiksek moral ve coskuya
ya da korkuya kapilabilirler ( Eren, 2004:294).

1.4.1.1.2. Cevresel Stres Kaynaklari

Birey {izerinde stres olusturan cevre faktorleri; birey Uzerinde belirsizlikler
olusturarak yasamdan keyif almasin1 olumsuz etkileyebilir, davranislarindaki siirekliligi
ortadan kaldirabilir. Stres yaratan genel cevre faktorleri;

1. Ulke ve diinya ekonomisinin gidisi,

2. Politik hayatin belirsizlikleri,

3. Calisan kentin ¢evresel ve ulagim sorunlari,

4. Teknolojik gelismelerin yasam tarzi ve aligkanliklari degistirmesi,

5. Sosyal ve Kkiiltiirel degismelerin hizlanmasiyla kusaklar arasi farkliliklarin
artmasi olarak siralanabilir (Goksel ve Tomruk, 2016:321-322).

Gliniimiizde degisen isletme anlayisi ile birlikte ¢alisanlar sadece kurum igindeki
isleyise uyum saglamak degil, degisen ¢evre kosullarina da uyum saglamak zorunda
kalmislardir. Ozellikle agik sistem anlayisi gercevesinde yapilan degerlendirmeler,
stresin sadece isletme i¢inde gergeklesmedigini dis ¢evrenin de stres acisindan énemli

oldugunu gosterir. Bireylerin giinliik yasantisinda karsilastiklari toplumsal ve ekonomik



gelismeler, politik gelismeler ve dogal felaketler yasanilan ortamin stres kaynaklarini

olusturur (Tekin, 2010:27-28).

1.4.1.1.3. Orgiitsel Stres Kaynaklar1

Stresin ne anlama geldigi ve nelerden kaynaklandigi giiniimiizde yaygin sekilde
arastirilmaktadir. Yapilan ¢alismalar bireysel ve orgiitsel alanda yapilmaktadir. Orgiitsel
stres kavramu, ig gerilimi, is baskisi, is stresi, endiistriyel stres, calisma stresi ve mesleki
stres gibi kavramlarla da ifade edilir (Gordon, 1994:309).

Bireylerin is ortamlarinda yasadiklar1 stresin etkilerini ailelerine, ¢evresine ve
yine ig ortamlarina tagimalar1 s6z konusudur. Bu da calisma performansini hatta orgiit
performansini etkiler. Bu sebeple isle ilgili stres yonetiminin bireyin performansini ve
orgiitlerin etkinligini artirma noktasinda biiyiikk rol oynadigi kabul edilmektedir
(Aydogan ve Aykora, 2017:44). Is yasantisinda strese yol acan etkenler, bireyin
kendisinden, isin yapilis bigimden olabilecegi gibi Orgiitiin yapisindan ve c¢evre
kosullarindan da kaynaklanabilmektedir. Oncelikli olarak &rgiitteki stres kaynaklari
belirlenmedigi siirece denetim altina alinmasi zor olacak ve kronik stres kaynaklari
haline doniiseceklerdir (Elbir, 2020:20).

Orgiitsel stresi is stresi olarak da adlandirabiliriz. Her isin kendine 6zgii stres
etkenleri vardir ve bunlar isten ise farkliliklar gosterebilmektedir. Bu etkenler bireyden
de kaynaklanabilir isin kendisinden de kaynaklanabilir. Bireyin tasalanmasina neden
olabilecek, gelecekten beklentilerini tehdit edebilecek, bireyleri kavga ve karmasikliga
sokacak etkenlerin yaninda, bireylerin sagligini tehdit edebilecek is kosullarinin varligi,
yorgunluklari, giivensizlikleri bireylerde stres olusturabilecek etkenlerdir ve bireylerin
zedelenmesine neden olabilmektedir (Sizan, 2006:50).

Orguitte stres yaratan en 6nemli unsurlardan biri, 6rgiit iginde yapilan yetersiz ve
zayif iletisimdir. Orgiit i¢i iletisimin zayif olmasi yapilacak bir faaliyetin iletisim
zayifligindan dolay1 veya konunun bireyler arasinda aktarimi sirasinda olusan bilgi
kayb1 veya bilgi degisimi, siire¢ sonucunda farkli sonuglara neden olabilmekte, bu da

iste stres yaratabilmektedir (Giimiistekin ve Oztemiz, 2004:67).

1.4.1.2. Stresin Belirtileri

Stresin etkilerini gozlemek ve erken koruyucu 6nlemler almak mumkin olabilir.
Stres belirtileri kisiden kisiye degisir. Bu nedenle her insanin kendine 6zgili stres
belirtileri vardir. Genelde stresten etkilenen kisilerde bas agrilari, boyun tutulmasi veya

sirt agrilar1 goriilebilmektedir. Kisiler olaylar karsisinda ¢ok hassastir. Ortada bir sey
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yokken baskalarina bagirip c¢agirabilirler. Iyi uyudugu bir geceden sonra bile
tikenmislik hissi olabilmektedir. Bu tiir belirtiler stresi tanimak ve onunla basa ¢ikmak
icin ilk adimdir (Sarp, 2000:133).

Stres kisa siireli yasansa bile, gerginlik, kalp atislarindaki yiikselme veya asiri
alkol ve sigara kullanimi gibi kisa siirede ortaya ¢ikan sonuglarin kalici olmasina da
sebep olabilmektedir. Stres, koroner kalp rahatsizligi igin yiiksek bir risk tasiyan fazla
yeme ve sigara kullaniminin artmasina da neden olmaktadir (Ross, 1993).

Stresle ilgili belirtiler, fiziksel, duygusal, zihinsel ve sosyal olmak lzere dort
grupta toplanabilir (Braham, 1998:52-54):

1. Fiziksel Belirtiler: Bas agrisi, diizensiz uyku, sirt agrilari, ¢ene kasilmasi veya
dis gicirdatma, kabizlik, ishal ve kolit, dokiintii, kas agrilari, mide dlseri, yiksek
tansiyon veya kalp krizi, asir1 terleme, istahta degisiklik, yorgunluk veya enerji kaybi,
kazalarda artis fiziksel belirtilerdir.

2. Duygusal Belirtiler: Kaygi veya endise, depresyon, cabuk aglama, Ruhsal
durumun hizli ve siirekli degismesi, asabilik, gerginlik, Ozgliven azalmasi veya
giivensizlik hissi, asir1 hassasiyet, “saldirganlik, diismanlik, 6fke patlamalar1 ve
duygusal olarak tiikendigini hissetme duygusal belirtilerdir.

3. Zihinsel Belirtiler: Karar vermede guclik ve yogunlasma, unutkanlik, zihin
karisikligi, hafizada zayiflik, asir1 derecede hayal kurmak, tek bir fikir veya diistinceyle
mesgul olmak, mizah anlayis1 kaybi, diisiik verimlilik, is kalitesinde diisme, hatalarda
artma, muhakemede zayiflama zihinsel belirtilerdir.

4. Sosyal Belirtiler: Insanlara kars: giivensizlik, baskalarin1 suglama, randevulara
gitmeme veya kisa zaman kala iptal etme, Insanlarda hata bulmaya calisma ve sdzle
rencide etme, haddinden fazla savunmaci tutum gdsterme, birgok kisiyle birden ks
olma, konusmama gibi belirtiler ise sosyal belirtilerdir.

Bu belirtiler sik goriilmeye baslarsa, bireyler stres altinda denilebilir. Stresin
farkinda olmak stresi kontrol etmenin ilk adimidir. Bireyin kendi fiziksel, duygusal,
farkina vararak stres yaratic1 durumla en iyi sekilde basa ¢ikmasi gerekmektedir.”

1.4.1.3. Stresin Asamalari

Alarm asamasi, direnme ve tiikenme asamalar1 organizmanin strese tepkisinin
asamalaridir (Baltas ve Baltas, 1999: 26; Balci, 2000: 21-23).

1. Organizma stres kaynagi ile karsilastiginda, sempatik sinir sisteminin etkin
hale gelmekte ve beden “savas ya da kag tepkisi” gostermektedir. Bu tepki sirasinda

vlcutta olusan fiziksel ve kimyasal degismeler sonucunda kisi, stres kaynagi ile
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ylzlesmeye veya kagcmaya hazir hale gelmektedir. Kalp atislarinin hizlanmasi,
tansiyonun yiikselmesi, solunumun hizlanmasi ve ani adrenalin salgilanmasi seklinde
belirtiler gosterir. Bu tepkinin ortaya ¢iktigi agsama, "alarm asamasi" olarak adlandirilir.
Stresin bu asamasinda stres yaratan kaynaklar ve bunlarin yogunlugu arttig1 6l¢iide stres
egrisi hizla normal direng diizeyinin lizerine ¢ikar béylece normal davranistan sapmanin
ilk isaretleri verilmeye baslanr.

2. Bir diger agama “uyum ya da direnme asamasi” dir. Her seyin normale
donmesi stres kaynagina uyum saglanmasi ile miimkiin olabilmektedir. Kaybedilen
enerjinin yeniden kazanilmasi ve bedendeki tahribatin giderilmeye c¢alisilmasi bu
asamada saglanmaya calisilir. Parasempatik sinir sistemi etkin olmaya basladiginda
stresle basa ¢ikilmaktadir. Bu durumda kalp atisi, tansiyon, solunum diizene girer, kas
gerilimi azalir. Birey, strese karsi koymak icin elinden gelen tiim ¢abay1 ortaya
koymaktadir ve stresli bir insanin davraniglarin1 géstermektedir. Bu durum belirli bir
stire bireyin davranislarinda ve yasantisinda g6zlenebilmektedir.

3. Uyum asamasindaki gerilim kaynaklar1 ve bunlarin yogunluk dereceleri
azalmadiginda ya da artis gosterdigi durumlarda bireyin ¢aba gdsterme hevesi kirilir ve
davraniglarinda yiiksek diizeyde sapmalar ve hayal kirikliklarinin yasandigi “tikenme
evresine” gecilir. Stres kaynagi ile basa ¢ikilamaz ya da uyum saglanamaz ise, fiziksel
kaynaklar kullanilamaz ve tilkenme asamasin1i baslamis olur. Bu asamada ise
parasempatik sinir sistemi etkin hale gelmektedir. Stres kaynagi hala mevcuttur ve kisi
tilkenmistir. Uzun sireli stres kaynaklar ile miicadele edilemedigi gibi kisi bagka stres

kaynaklarinin etkilerine de agik hale gelmektedir.

1.4.1.4. Stresin Sonuclari

Ise bagl gerginlik ve stres ¢ogunlukla birbirinin yerine kullamlabilen kavramlar
olarak karsimiza ¢ikar. Lazarus’a (1993) gore stres biyolojik, sosyal veya psikolojik bir
sistem tizerindeki digsal bir yiik ya da taleptir. Bununla birlikte gerginlik, stresin sistem
lizerinde yarattig1 bozulma olarak tanimlanir (Lazarus, 1993:2). Diger taraftan ise bagl
gerginlik psikolojik agidan ele alindiginda ise bireyin g¢evredeki stres kaynaklarina
verdigi tepki olarak da ifade edilir. Calisanlarin isleriyle ilgili karsilastiklari is talepleri
ile karar vermelerindeki serbestlik arasindaki iliski ¢alisanin yetkinliklerinde artis veya
azalisa neden olur (Kaplanoglu, 2014:135). Ornegin Yiiriir ve Keser’e gore (2010:169)
talep edilen is yiikii fazla oldugunda bireysel yetkinlik azalmaktadir. Bagka bir ifadeyle
ise bagh gerginlik, ise iligkin talepler ve ise iliskin kaynaklarin dengesizliginden

kaynaklanir. Burada bahsi gecen talep, c¢alisanin ruhsal veya fiziksel gayretini
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gerektiren, yaptigr isin fiziksel, ruhsal, sosyal veya oOrgiitsel kosullar1 olarak ifade
edilmektedir. Kaynak ise hedefe ulasmaya yardimci olan, ise ait talepleri ve taleplerle
ilgili fiziksel ve ruhsal zararlari azaltan ve kisisel gelisimi saglayan is kosullaridir.
Orgiitsel kaynaklara; is iizerinde kontrol sahibi olmak, karar verme siirecine katilmak,
gorev cesitliligi gibi konular 6rnek olarak verilirken, ¢alisma arkadaglarindan, aile ve
eslerden alinan destek sosyal kaynaklara ornektir. Bu kaynaklara sahip olmayan bir
calisan ise iliskin fazla talepleri karsilayamayacak, isten vazgegecek ve buda uzun

vadede tiikenmislige sebep olacaktir (Yiirtir ve Sarikaya, 2011:539-540).

1.4.1.4.1. Bireysel Sonuglar

a) Fizyolojik Sonuglar: Organizma zararli bir etkenle karsilastiginda, bir dizi
fizyolojik degismeler meydana gelir. Stresli durum karsisinda insan organizmasinin
gosterdigi baz1 fizyolojik tepkiler bu zararli etkenler karsisinda viicudun zorlandig1 ve
baski altinda oldugu hissini vermektedir (Eroglu, 2000:328).

Stresin, hastaliklar1 6nemli dlgiide tetikledigi artik pek cok ¢alismayla saptanmis
bir gercektir (Baltas, 2000:40). Cogu insan stres ve hasta olma arasinda iliski oldugunu
kabul etmektedir. Kisi iste veya evde ¢esitli streslerle bogusur, grip, soguk alginlig1 ve
alerjilerinin arttigmi1 goriir. Bagisiklik sistemimizin islevi, hastalifa yol agan
organizmalardan ve vicut igin zararli olabilecek tiim maddelerden bizi korur. Bagisiklik
sistemimizin htcreleri (beyaz kan hiicreleri), kan iginde viicudun her tarafin1 dolasir ve
cesitli organlara, kemik iligi ve dalak igine yerlesir. Cesitli tirde beyaz kan hcresi
bulunmaktadir. Fakat en onemlisi lenfositlerdir. Stres ve bagisiklik sistemi arasindaki
iliskiyi belirlemeyi amaglayan aragtirmalar, yoksulluk, bosanma, igsizlik, ruhsal denge,
Alzheimer hastalig1 ile iligki arama gibi degisik faktorlerin etkilerini de incelemektedir.
Bu arastirmalarda stresin, hem kandaki antikorun niteligiyle hem de beyaz kan hiicre
sayisinin degisimi ile ilgili oldugu saptanmistir. Bunun yaninda stres, bagisiklik
hiicrelerinin fonksiyonundaki degisikliklerle de ilgilidir. Hem lenfositlerin ¢ogalmasina
hem de stresi yasayan bireylerde hiicrenin etkinliginin azalmasina sebep olduguna
yonelik bir goriis bulunmaktadir (Pasa, 2007:60-61).

b) Psikilojik Sonuglar: Psikososyal stres yapicilarla viicudun elektrik sistemi ve
i¢ salg1 bezlerindeki degismeler arasinda bir etkilesim oldugu bilinmektedir. Psikolojik
belirtiler, stresin etkiledigi bireyin i¢ yasantilarina bagli olarak onun duygu ve
davraniglarinda ortaya ¢ikmaktadir. Bireyin duygu, diisiince gibi i¢ yasantilarina etki
eden stres belirtileri onun davranislarinda somut hale gelir (Silah, 2000:159).
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Olumsuz psikolojik durumlar ile anksiyete ve depresyon gibi, bagisiklik sistemini
etkileyen degiskenler arasinda iliski oldugu bilinmektedir. Depresyon ve anksiyeteli
durumlarla ilgili sonuglarda, kandaki antikor sayisinin niteliginde ve beyaz kan
hiicrelerinin sayisindaki degisiklik kadar, iliski oldugu saptanmistir. Fazla anksiyetesi
olan viicut, potansiyel zararli maddelere maruz kaldiktan sonra daha az antikor
tiretmeye baslamaktadir. Psikolojik mekanizmalarla ilgili vakalarda stresin, hipofiz,
bobrek sti ve sinir sisteminin yer aldig1 ¢esitli sistemlerin aktiviteleriyle iligkili oldugu
tespit edilmistir (Pasa, 2007:63).

¢) Davramgsal Sonuglar: Psikososyal ve davranmigsal etmenler viicudun tim
isleyisini etkileyebilir. Kisilik yapisi, davranis kaliplari, duygularin tiirleri ve yogunlugu
ile stresle micadele etme viicudu ¢esitli yollarla etkilemektedir. Psikolojik, sosyal ve
davranigsal stres ve zorlanmalar diinya lizerindeki bircok iilkede ekonomik gelisme
diizeylerine bakilmadan 06zgiirliige ve Oliimlere neden olan en Onemli hizlandirici
etkenlerdir. Sigara igme, ¢ok fazla alkol kullanma, asir1 sismanlik, hastalik riskinin ve
erken Oliimiin artmasi ayni zamanda, etrafini saran stresli kisisel ve sosyal cevreler,

hastaliga yakalanma risklerini yukseltmektedir (Pasa, 2007:72).

1.4.1.4.2. Orgutsel Sonuglar

Stresin orgutlerin etkinliklerini ve verimliliklerini azaltan ve 6nemli maddi
kayiplara sebep olan etkilerinin ¢ok boyutu oldugu bilinmektedir. Bu kapsamda orgtsel
iklimin soguklasmasindan, is gilicli devrinin yiikselmesine, mal ve hizmetlerin
kalitesinin azalmasindan, is kazalarindaki artisa kadar ¢ok genis bir alana yayilan
orgutsel stres sonuglarindan s6z edilebilmektedir (Yi1lmaz ve Ekici, 2003:7).

a) Performans Diisiikliigii: Yakisir ve uzun siireli stresin orgiitler tizerindeki en
onemli etkilerinin basinda performansta goérilen azalma gelmektedir. Kar etmek
orgiitler agisindan hayati bir 6neme sahiptir ve yogun rekabet ortaminda ayakta kalmak
isteyen orgitlerin mimkdan olabilen en az maliyetle en yiksek mal ve hizmet Uretimini
yapmalar1 baska bir deyisle performanslarini miimkiin olan en {ist Seviyeye ulastirmalari
gerekir (Ivancevich ve Matteson 1996:662).

b) ise devamsizhk: Orgiit yonetimlerinin karsilastigi en 6nemli insan kaynaklart
problemlerinden biri ise devamsizliktir. Ise devamsizlik, cesitli fiziksel rahatsizliklar
(soguk algiligi, sakatlanma vb.) sonucunda ortaya cikabilecegi gibi, stresin bir sonucu
olarak da goriilebilmektedir. Yapilan arastirmalar is yerlerinde stresle karsi karsiya
bulunan ¢alisanlarin, stresli durum ve olaylardan uzaklagmak istedikleri igin ise

gelmedikleri diistincesini desteklemektedir (Dijkhuizen, 1985:206).
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¢) Is Kazalar: s kazalarinin 6nlenmesi konusu gerek bireysel gerekse orgiitsel
maliyeti nedeniyle orgiit yonetimlerinin son yillarda 6nem verdikleri bir konu haline
gelmistir. Yapilan arastirmalar Orgiitlerde Orgiitsel stresin is kazalari ile iligkili tek
faktor olmamakla birlikte, aralarinda giiglii bir iliskinin varhigim gostermektedir

(Y1ilmaz ve Ekici, 2003:9).

1.4.1.5. Stres Yonetimi

Gliniimiizde, gelisen teknoloji ve sosyal hayatin getirisi olan stresle basa ¢ikmak,
strese neden olan durumlarin 6niine gecebilmek ve yasam kalitesini arttirmak icin stresi
onlemeye yonelik bir plan, metot ve davranig tekniklerine stres yonetimi denilmektedir.
Stresin bireyde veya oOrgiitte sebep oldugu olumsuz sonuglarin 6niline gegmek ya da
azaltmak amaci ile uygulanan davraniglarin ve duygusal tepkilerin tamamu Stres yonetim
tekniklerini olusturmaktadir (KUgiik, 2014:48). Is hayatinda strese yol agan &nemli
etkenlerden bir tanesi, is yaparken is gOrenlerin maruz kaldiklar1 tehlikelerdir.
Calisanlarin ruh ve beden sagliklar1 bakimindan tehdit unsuru tasiyan her turli tehlike
faktoru potansiyel bir stres kaynagidir. Bunun igin yaralanma, zehirlenme, radyasyona
maruz kalma, bazi hastaliklarda hastaya bakim verirken hastadan hemsireye bulagsmasi
gibi ihtimallerin olmasi bile is gorenleri bir gerilim ve stres igerisine sokabilmektedir.
Hemgireler, calisma kosullarindaki farkliliklar nedeni ile daha yogun baskilar altinda
kalmakta ve is ortaminda daha fazla stres yasamaktadirlar (Simmons ve Nelson,
2001:18).

Modern ¢agin hastalig1 olan stres, bireysel oldugu kadar kurum i¢i ya da kurum
disindaki degisim ve gelismelerden de kaynaklanmakta; iyi yonetilmedigi takdirde
insanlar tzerinde fizyolojik ve ruhsal ¢okiintulere neden olabilmektedir. Stresin yarattigi
bazi rahatsizlik ve hastaliklar, moral ve isteklendirmeyi olumsuz etkileyerek verimliligi
diisiirmekte; sonugta ciddi ekonomik kayiplara sebep olmaktadir. Bu durumda orgiitler
stres kaynaklarin1 azaltict 6nlemler alip, bunlar1 uygulamak ve kontrol edebilmek icin
kendi 6rgut iklimlerine uygun modeller gelistirmeleri gerekmektedir. Baska bir deyisle
stres yOnetimi ve stresle mucadele kagmilmazdir (Selvi vd., 2014:2). Kisi once stresle
basa c¢ikma yollar ile ilgili olumlu ve olumsuz durumlar1 goz oOniine almalidir. Bu
yollarin kisa donemli rahatlamaya m1 yoksa uzun dénemli strese mi yol agtig1 ve onun
icin saghkli m1 sagliksiz m1 oldugu degerlendirilmelidir (O’driscoll ve Cooper,
1994:345).

Stres sadece bireye degil, bireyin c¢alistigi is ortami dahil tiim cevresine de

yayilarak olumsuz sonuglarin yasanabilmesine neden olmaktadir. Stres, bireyin
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iiretimini olumsuz etkiledigi gibi ¢evresi ile olan iletisimin ve iligkilerin kalitesini de
diisiirmektedir. Ozellikle belli sektor ve meslek gruplarinda yasanmasi daha yiiksek olan
stresi azaltacak yontemler gelistirilmelidir. Stres kaynaklarinin tamamen yok edilmesi
miimkiin olmasa bile, calisanin stresle basa ¢ikmasi konusunda kisisel gelisim,
duygularin yonetimi anlaminda ¢esitli yontemlerle desteklenmesi gerekir (Cankaya ve
Ciftci, 2019:397). Stres, saglik alaninda ¢alisanlar igin, basa ¢ikilmasi zor bir durumdur.
Genelde uygulanan programlar stresin yol agtig1 belirtilerin tedavisine yoneliktir. Oysa

stresin engellenmesine yonelik programlar da olmalidir (Landsbergis vd., 1994:52).

1.4.2. 1s Stresi

Giliniimiizde teknolojik ve bilimsel gelismeler ile arastirmalar, gegmis donemlere
oranla daha hizli ve daha fazla gelisim saglamaktadir. Calisanlar hem is hayatinda hem
de bagkalar ile iletisim halinde oldugu siirecte olumsuzluklar ile karsilasabilmektedir
(Karakus, 2019, 5.95). Isyerinde stres, hem arastirmacilar hem uygulayicilar i¢in giderek
artan bir endise haline gelmistir. Farkli arastirmacilar tarafindan farkli anlamlarda da
kullanilan stres, stres faktorleri ve gerginlik kavramlari, mesleki stres arastirmalarinda
daha fazla kullanilmaya baslanmistir (Rageb vd., 2013:52).

Is stresinin anlamu ile ilgili bircok tamim ve tartisma olmasina ragmen, bireyin
cevre ile iligkisi olarak tamimlanip, bireysel farklardan ve psikolojik sureclerden
etkilenen, kisiye fazla psikolojik veya fiziksel istekler yiikleyen, dis ¢evre, durum,
olayin sonucu olan bir tepki de stres olarak tanimlanabilmektedir. Bir bagka yaklagimla
1s stresi, kigilerin ve islerin iligkilerinden ortaya ¢ikan ve insant normal
fonksiyonlarindan alikoyan bir durum olarak da tanimlanabilir (Baron ve Greenberg,
2006:148).

Is hayatinda strese yol agan onemli etkenlerden bir tanesi, is yaparken is
gorenlerin maruz kalabildikleri tehlikelerdir. Calisanlarin ruh ve beden sagliklar
bakimindan tehdit unsuru tasiyan her tehlike faktorii potansiyel bir stres vericidir.
Bunun i¢in yaralanma, zehirlenme radyasyona maruz kalma, bazi hastaliklarin bakim
verirken hastadan hemsireye bulagsmasi gibi ihtimallerin olmas1 bile is gorenleri bir
gerilim ve tedirginlik icerisine sokmaktadir. Hemsirelik calisanlari, ¢alisma
kosullarindaki farkliliklar nedeni ile daha yogun baskilar altinda kalmakta ve is
ortaminda daha fazla stres yasamaktadirlar (Simmons ve Nelson, 2001:18).

Hem calisanlar acisindan, hem de yoneticiler agisindan is hayatinda yasanilan
stres Onemlidir. Yani is stresinin bireysel ve orgiitsel sonuglar1 olabilmektedir. Birey

uzerinde fiziksel ve psikolojik olumsuz etkilere sebep olan durum uzun siireli yasanan
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strestir. Hem calisanlarin sagligt hem de c¢alisanlarin oOrgiite katkist olumsuz
etkilenmektedir. Stres, galisanlarin ise devamsizlik etmelerine veya isten ayrilmalarina
sebep olabilmektedir. Dolayli olarak isyeri bundan zarar gérebilmektedir. Is yerinde
calisanlardan birinde goriilen stres diger c¢alisan1 da olumsuz etkilemekte, bdylece
verimlilik diizeyinin diismesine sebep olmaktadir. Calisanin orgiite katkisini artirmak ve
calisanlarin is doyumunu yiikseltmek stresin azaltilmasiyla saglanabilmektedir (Balci,
2000:28).

Is stresi, galisanlarin isle baglantili olarak yasadiklari tedirginlikler, endise ve
kaygilar seklinde ifade edilebilmektedir. Calisanlarin siklikla mazeretler bulup ise
gelmediklerinde, ge¢ gelip erken ayrildiklarinda, daha ¢ok hata yaptiklarinda, karar
almakta gucluk cektiklerinde, birbirleriyle gecinemediklerinde, miisterilerle sorun
yasadiklarida bunun is stresi oldugunu anlasilmalidir (Barutgugil, 2004:78).

Saglik hizmetlerinin sunuldugu alanlar, saglik sisteminin Orgiit yapisi, uygun
olmayan caligma ortami, ndbet usulii ¢alisma, olimler, dogumlar, kritik ameliyatlar,
kritik hasta bakimi, acil vakalarin yaninda yogun stres yasayan bireylere hizmet
verilmesi nedeniyle, diger is ortamlarindan daha ¢ok is stresinin yasandigi ortam olarak
degerlendirilmektedir. Bireyin saglhiginin tehdit altinda oldugu, belirsizlik ve bilinmezlik
nedeniyle yogun stresin yasandigl bu durumlar hasta birey kadar saglik ¢alisanlarin1 da
etkiler (Tekinglindiz vd., 2014). Saglik calisanlar1 stres gelisimi ve stresle ilgili
hastaliklar agisindan yiiksek risk altinda kalmaktadir. Son yillarda hemsirelerde stres ve

gerginlik iizerine yapilan ¢aligmalarin sayis1 onemli oranda artmistir (Oktay, 2005:112).

1.4.3. Hemsirelikte Stres

Saglik ¢alisanlari stresin etkisini yogun olarak hisseden Onemli meslek
gruplarindan birisidir. Dolayisiyla, hastanelerde c¢alisan hemsireler bu grubun basinda
yer alirlar (Imirlioglu, 2009:6). Hemsirelik meslegi, hastalarin saglik durumlarinin
yakindan takip edilmesini ve aninda miidahale edilmesini gerektirir. Dolayistyla riskli
bir is yapiyor olmalar1 ve zamana karg1 yarismalari nedeniyle ¢alisma ortamindaki stres
duzeyleri oldukca yiiksektir (Ondas Aybar ve Parlar Kilig, 2020:30). Yapilan
calismalarda hemsirelerin isteki stres diizeyleri arttikga performanslarinin diistigi ve is
doyumlarinin azaldig1 saptanmistir. Buna baglh olarak hemsirelerin devamsizligi ve
isten ayrilma davramslar1 giderek artmaktadir (Onder ve digerleri, 2014:22).

Hemsireler, koruyucu ve tedavi edici saglik hizmetlerinde saglik ekibinin bir
uyesi olarak saglik bakimini vermektedirler. Koruyucu ve tedavi edici hizmetlerin

verildigi her alanda bakim verici, egitici, denet¢i, yonetici, arastirici roller almaktadirlar.
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Saglik hizmetleri, bireye ve cevreye yonelik hizmetleri igeren koruyucu saglik
hizmetlerini, kendine bakmayi, saglik personeli tarafindan evde, ayakta ve hastanede
verilen bakimi, ileri teknolojinin kullanildigi 6zel dal hastanelerinde verilen bakimi
kapsayan tedavi hizmetlerini ve aymi zamanda kisinin kaybettigi giiciinii yeniden
kazanmasini saglayan iyilestirme hizmetlerini i¢ermektedir. Hemsire saghk
hizmetlerinin tiim bu alanlarinda ekibin bir iiyesi olarak gérev almaktadir (Imirlioglu,
2009:14).

Hemsirelik, c¢esitli bakimlardan saglik sorunu yasayan kisilere hizmet veren
meslek dalidir. Stresli  kisiliklerin, stres yiiklii kisilere hizmet etmesi, onlarin
ihtiyaclarma cevap verebilmesi oldukga zordur. Bu durumda, kisilere gerektigi sekilde
faydali olabilmeleri i¢in, Oncelikle bu meslek g¢alisanlarinin stres kaynaklarmin dogru
olarak tespit edilmesi gerekmektedir. Daha 6nce de belirtildigi gibi, doktor ve hemsire
acisindan, vardiya usulii ¢alisma, zaman baskisi, hata yapma korkusu, gilivenligin az
olmasi, asir1 ¢aligma, acil ve beklenmedik durumlarda karar verme zorunlulugu gibi
meslege 6zgli ozellikler baslica stres kaynaklarini olusturmaktadir (Tarhan, 2002:94—
100).

Hemsirelerin stres kaynaklarina bakildiginda hasta bakimi, ¢aligma kosullari,
hasta yakinlariin 6zel ilgi talepleri, ¢alisma arkadaslariyla yasadiklar1 ¢atigma sonrasi
gerginlik, bakilacak hasta sayisinin coklugu, sosyal destegin azlig1 seklinde
siralanabilmektedir. Is stresi calisanlardaki is doyumunu azaltmakta, duyarsizlagsmay1
arttirmakta ve devamsizlikla baslayan isten ayrilmalara yol acabilmektedir (Ozaltin ve

Nehir, 2007:61).

1.4.4. Is Doyumu

Is doyumu denince, isten elde edilen maddi cikarlar ile calisanin beraber
caligmaktan zevk aldig1 ¢calisma arkadaslar1 ve bir eser meydana getirmenin sagladigi
mutluluk akla gelmektedir (Eren, 2004:202). Kisi ¢alismasi sonucunda ortaya koydugu
eseri somut olarak gorebiliyorsa bundan duyacagi gurur onun igin biiyiik bir doyum
kaynag1 olmaktadir (Aver Oztiirk, 2010:36). Is doyumunu bireysel faktorler ve ¢alisma
kosullar1 etkiler. Is doyumunu etkileyen bireysel degiskenler arasinda cinsiyet, yas,
medeni durum, egitim durumu, kisilik ve iste gegirilen zaman sayilirken, is ¢evresiyle
ilgili olarak ise iicret ve terfi, fiziki calisma kosullari, is ve igin 6zellikleri, kararlara
katilma, iletisim ve mesleki seviye sayilabilmektedir (Caliskan, 2014:2). Is doyumu
insanlar1 ¢aligmaya tesvik eden en onemli etkendir. Bireylerin gosterdikleri caba

sonucunda elde ettikleri basarilar gerc¢eklestiginde is doyumu s6z konusu olur. Ortaya
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koyulan arzu ve ihtiyaglarin insanin kendi kisiligi ile yakindan alakali olmasi nedeniyle
is doyumu bireyin kendi egosunu tatmin yolu olarak tanimlanabilmektedir (Eren,
2001:40-51).

Is doyumu bireyin is yasamini degerlendirmesi sonucu elde ettigi haz olarak
algilanir, isin niteligi, tcreti, yiikselme olanagi, calisma kosullari, denetimi, 6rgut,
yonetim, calisanin niteligi gibi pek ¢ok faktorden etkilenmektedir (Karadag ve ark.
2002:2).

Bir igyerinde ¢alisma kosullari, bireyler iizerinde doyumsuzluk yaratan bir etkiye
sahipse, c¢aligsanlarin fiziksel ve ruhsal durumu olumsuz yonde etkilenmektedir. Bu
durum, ¢alisanlarin kendisini olumsuz hissetmesine, olumsuz bir tutum sergilemesine ve
kurumdan yararlananlara olumsuz hisler beslemesine sebep olmaktadir (Mavili Aktas ve
Aktas, 1991:25-42).

Is doyumu ile ilgili olarak yapilan tanimlarin temel olarak ii¢ ortak noktas
bulunmaktadir. Bunlar su sekilde agiklanabilir:

1. Is doyumu, ¢alisanin ise iliskin kendi bakis agisiyla i¢sel duygularini ifade eder,
genel olarak gézlenemez fakat kisinin davranislarindan anlasilabilir.

2. Is doyumu, calisanin elde etmek istedigi veya hak ettigine inandig1 &diillere
ulastig1 ya da beklentilerinin 6tesinde kazanimlar elde etmesi durumunda yasanir.

3. Is doyumu, birbirlerinden ayr1 ama birbiri ile baglantili birkag tutum objesini
kapsamaktadir (Solmus, 2004:186).

Galisan bireyler igin is doyumunun o6nemli olma sebepleri asagidaki gibi
siralanabilir:

1. Yasam doyumu ve is doyumu yakindan iliskilidir. Kisinin is disindaki
yasantisinda doyumu yiiksek olsa bile is doyumu diisiik ise genel yasam doyumu da
diisebilmektedir.

2. Bireyin yasam felsefesi ile is doyumu yakindan iligkilidir. Bireyin kariyer
hedefleri ve yasama iliskin hedefleri bireyin is hayati araciligiyla karsilamayr umdugu
gereksinimlerinin Onceliklerini de ortaya koymaktadir.

3. Bireysel kariyer yonetimi ile is doyumu da iliskilidir. Kisinin yetenek ve
isteklerine uygun islerde ¢alismasi, sirket acisindan Onemli oldugu kadar o kisi
acisindan da 6nem arz etmektedir (Yildizhan, 2011:38).

Isgiicii devrini, ise devamsizlig1, isten sikdyeti ve ¢alisanla alakali diger dnemli
konular is doyumu ya da is doyumsuzlugu durumu etkilemektedir. Is doyumu, kisinin
beklentileri ile mevcut olan gerceklik arasindaki farka baghdir. Kisinin isinden

bekledikleri ve isin ona sagladiklarinin dengeli olmasi ¢ok dnemlidir. Hizmeti alanlar
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gibi hizmeti verenlerin de bazi beklentileri vardir. Hizmet kalitesinin arttirilmasi ve
hedeflerine ulagabilmesi igin personelin istekli, etkili ve verimli ¢alismas1 ¢ok 6nemlidir
(Algikaya, 1999:64).

Is, orgiitsel ortamda belirli bir zaman diliminde gerceklesen, beraberinde kimi
iliskileri getiren ve ticret karsilig1 yapilan mal ve hizmet iiretimidir. Doyum ise duygusal
bir tepkidir. Calisanlar ¢alisma hayati boyunca yaptigi ise, ¢alistigi firmaya ve is
ortamina dair bircok deneyim kazanmaktadir. Calisanlarin ¢alisma hayati boyunca,
gordiikleri, yasadiklari, kazandiklari, mutluluklar1 ve iiziintiileri olmaktadir. Tiim bu
bilgi ve duygularin sonucunda ¢alisanlarin yaptig1 ise ya da calistigi is yerine karsi
tutumlar1 ortaya cikmaktadir. Is doyumu tutumlarin genel sonucudur ve galisanin
fiziksel ve zihinsel agidan iyi durumda olmasimi ifade eder. Is doyumunu, ¢alisanin
yaptig1 ise genel tutumu olarak tanimlayabiliriz (Sevimli ve Iscan, 2005:36).

Orgiitsel davrams agisindan en onemli tutum, bireyin isine karsi gelistirdigi
tutumdur. Buna genellikle is tatmini denilmektedir. Eger bu tutumlar olumlu ise is
gorenlerin tatmin dlzeylerinin ylksek, eger olumsuz ise tatmin diizeylerinin diisiik
oldugu soylenebilir. Is tatmini, is performansi ve orgiitsel baglihig: etkileyen birkag
bireysel mekanizmadan birisidir. Eger insanlar c¢alisma ortamlarindan tatmin
duyuyorlarsa is yerine karsi olumlu duygulara sahip olmakta, yaptiklar: isi daha iyi
yapmakta ve is yerinde daha uzun siire ¢alismaktadirlar (Ozkalp, 2019:71).

Saglik calisanlarmin uygun sekilde hizmet verebilmelerinin en 6nemli unsurlarin
basinda, yaptiklar1 ise olan baghliklar1 ve islerinden duyduklar1 doyum gelmektedir. Is
doyumu birgok faktorden etkilenmektedir. Bu etkilenme; kisinin yasam tarzi, gelir
duzeyi vb. gibi icsel ve kisisel nedenler olabildigi gibi, calisma arkadaslar ile olan
etkilesimleri, ¢alisma kosullart vb. gibi digsal faktorlerden de ileri gelebilmektedir. Zor
sartlar altinda calisan hemsirelerin is tatmininin artirilmasi, hem hizmet kalitesinin
arttirtlmas1 hem de kisisel basar1 agisindan oldukc¢a onemlidir. Kisitli imkanlar ile
yonetilmeye calisilan saglik sektoriinde, hemsirelerin motivasyonlarin1 arttirmaya
yonelik ¢aligmalar is doyumunu arttirarak hizmet kalitesini yiikseltebilir (Kundak vd.,
2014:2).

Is doyumu, calismalarda ¢oklu degiskenler tarafindan anlasilabilen karmasik bir
olgu olarak tanimlanmaktadir. Bu degiskenler bireysel ve is ¢evresi olmak iizere iki
baslik altinda toplanabilir. Is doyumunu etkileyen bireysel degiskenler arasinda cinsiyet,
yas, medeni durum, egitim durumu, kisilik ve iste gecirilen siire, is c¢evresi ile ilgili
olanlar arasinda ise iicret ve terfi, fiziki ¢alisma kosullari, is ve isin 6zellikleri, kararlara

katilma, iletisim ve mesleki duizey sayilabilmektedir (Kuzulugil, 2012:131).
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1.4.4.1. is Doyumunu Etkileyen Faktérler

Is doyumunun gelismesinde isyerinin ¢alisanlarina sundugu drgiitsel imkanlar bir
anlamda belirleyici olabilmektedir. Bu drgitsel imkanlar ¢ogunlukla, isin gereklilikleri
ve is ortamu ile baglantilidir. Ancak, ¢alisanlara gerekli orgiitsel imkanlarin saglanmasi
is doyumunun olusacagi garantisini vermemektedir. Cunkl her bir ¢alisanin sahip
oldugu bireysel oOzellikler birbirinden farkli olabilmektedir. Dolayist ile ¢alisanlarin
orgiitle alakali kosullardan nasil etkilenecegi ve buna iliskin ne tur bir tutum
gelistirecegi biliyiik bir oranda sahip olduklar1 bireysel faktorlere bagli olmaktadir.
Kisinin aldig1 egitim, is deneyimi, sosyal gevresi gibi etkenler ise ve is kosullarina
iliskin degerlendirmeleri sekillendirmekte ve tutum gelistirilmesinde etkileyici rol
oynamaktadir. Bu nedenle is doyumu ya da doyumsuzluguna sebep olan faktorlerin
incelenmesi gerekmektedir (Eginli, 2009:38).

Is doyumunu etkileyen c¢esitli faktorler vardir. Bunlar genel olarak; fiziksel
faktorler, igin niteligi ve is ahlaki, isGi-isveren iligkileri, 6rgiitteki Ucretlendirme sistemi,
yOnetim tarzi, stres, teknolojik yapi, egitim gibi degisik agilardan ele alinabilmektedir
(Oztiirk, 2010:24).

Is doyumu kisiden kisiye degisen bir ozellik gostermektedir. Bu da kisinin
degerlerine ve degerlerinin 6nem sirasina gore degismektedir. Ornegin bir kisi icin
yukselme olanaklar1 birinci sirada doyum saglarken diger bir kisi i¢in {icret birinci
sirada olabilir. Is hayatinda istedigi isi yapan, ihtiyaclarm giderecek Ucreti alan, istedigi
olanak ve imkanlari kismen de olsa bulan, gereksinimlerinin birgogunu karsilayan bir
kisinin maddi ve manevi doyumu yakalayacagi igin gerek is gerekse is dis1 yasaminda
huzurlu olacag: sdylenebilmektedir. Oysa istedigi bir isi yapmayan, isteklerinin siirekli
g0z ardi edildigi bir ig yerinde calisan, gereksinimlerini yeterince karsilayamayan bir
kisi olumsuz tutumlar igerisine gireceginden is ve is dist yasami da bu durumdan
olumsuz yonde etkilenecektir (Oriicii, 2006:40).

Kisinin ihtiya¢ ve beklentileri is doyumunu etkileyebilmektedir. Eger kisi orgiitte
yiuksek statiilii bir pozisyon istegi icinde ise ve bu istegine ulasirsa is doyum diizeyinde
artig goriilecektir. Bireyin isle ilgili ¢ikarlar1 da is tatminini etkilemektedir. Ornegin,
ogrencilik yillarinda masraflarini karsilamak igin gegici bir iste ¢alisan bir geng amacini
gerceklestirebildigi 6l¢iide isinde doyuma ulasir. Ancak, okulunu bitirip bu iste devaml
olarak caligmak zorunda olursa bu isten elde edecegi tatmin duzeyi azalabilecektir
(Oriici, 2006:41).
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Bireyin isinin ya da isle ilgili yasantisinin memnuniyet verici bir duygu ile
sonuglanmasi is doyumu olarak tanmimlanabilmektedir. Is doyumunun bir boyutu da
duygusal yonu ifade eder. Bunu daha ¢ok bireylerin hisleri agiklamaktadir. Diger
boyutu ise isle ilgili beklentilerin karsilanma diizeyi ile ilgilidir. Is, iicret, terfi
olanaklari, yonetim tarzi ve calisma arkadaslarimi da diger boyutlaridir. Calisan
bireylerin yaptiklari isin 6zellikleri, isten beklentileriyle isteklerini kargiladig1 ve bu isi
yapmaktan memnuniyet duyduklar1 zaman is doyumu gergeklesmektedir. Is doyumu
dizeyinin ‘igin, kisinin en giiglii hissettigi ihtiyaglarin1 karsilama derecesi ile orantili’
gelistigi  kabul edilmektedir. Kisilerin is doyum seviyeleri, Onemli oldugunu
diisiindiikleri ihtiyaglarindan ne kadarinin yaptiklart is tarafindan karsilandigina gore
degisir (Yigit vd., 2011:1-18).

Aslinda yapilan bu c¢aligmalarin amaci is doyumunu yikselten ve azaltan
faktorleri saptamaktir. Arastirmacilar ve bilim adamlar1 is doyumunu Orgiitsel
verimliligin en ©Onemli unsurlarindan biri olarak degerlendirip, c¢alismalarini is
doyumunu artirarak orgiitsel verimliligin de artacagi kurami izerine odaklamaktadirlar
(Aktas ve Aktas, 1991:73-108).

Isyerinde mutlu ve huzurlu olan bir kisi, gerek calisma arkadaslarmna gerekse
sosyal yasantis1 kapsaminda etkilesimde bulundugu kisi ve gruplara bu durumu
yansitmaktadir. Bu durum ¢alisanin isine yonelik beklentilerini karsilamasi nedeniyle
orgiitsel agidan da istenilen bir durumdur. Isin yapisi, calisma sartlari, temel insan
kaynaklar1 yonetimi uygulamalarinin etkinligi, benimsenen yonetim felsefesi ve
politikalar gibi orglitsel faktorlerle bireyin yasi, cinsiyeti ve egitim seviyesi gibi bireysel
faktorler bireyin isinden sagladigi doyumuna etki edebilecek faktorlerden bazilar1 olarak
kabul edilmektedir (Y1ldiz ve Ozsoy, 2013:271).

Is doyumunu olugturan faktorlerin basinda is gorenin fizyolojik, psikolojik ve
sosyal ihtiyaglart vardir. Bunlar isin kendisi, fiziki kosullar1, ¢esidi, gerektirdigi bilgi ve
yetenek seviyesi, amaci, tcreti, is se¢imi, iletisim, giivenlik, baglilik gibi bir¢ok
etkenden olusmaktadir. Her bireyin bu etkenlere verecegi deger degisebilmektedir. Bir
calisan i¢in en Onemli etken ticret olabiliyorken, bir digeri i¢in terfi etmek olabilir.
Herhangi bir bireyin tatmin oldugu ortamlardan bir digeri tatmin olmayabilir. Bunun
sebebi kisilerin alg1 seviyelerindeki farkliliktir. Is doyumu bir tutum olduguna gére alg
diizeylerindeki farkliliklar davraniglarda da farklilik yaratacagindan dolayi, algilamalar

farkli olan kisilerin is doyumlari da farkli olabilmektedir (Yigit, vd., 2011:1-18).
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1.4.4.2. is Doyumu ve Verimlilik

Verimlilik, belirli bir zaman dilimi i¢inde bir sistem tarafindan iiretilen miktarla
yine ayni zaman dilimi i¢inde bu miktarlar iiretmek i¢in kullanilan kaynak miktari
arasindaki iliskiye denir. Aymi zamanda verimlilik gorevdeki basari seviyesinin bir
Olcusl olarak da ifade edilebilmektedir. Verimlilik, yonetsel kararlarda 6nemli bir deger
Olcuttdar. Verimlilik tiretim birimi sayisinin, ¢alisilan is saati toplamina bolinmesiyle
hesaplanabilmektedir (Zaim, 1997:293).

Is gorenlerin enerjisini isine vermesi ancak orgiitsel amagclar ile bireysel
amaglarinin uyumlasmasiyla; bu da is tatmini ile miimkiin olabilmektedir. Is tatmininin
yiiksek olmasi insanlarin verimli g¢aligmasima sebep olmaktadir. Ancak yapilan
arastirmalar bu varsayimin her sart altinda dogrulanamadigini gostermektedir. Yine de
mantik ylriitilerek kisinin verimliligi arttikca verimlilikten pay alacagi; Ornegin
ticretinin arttigi digtiniildiigiinde calisgan mutlu olacak ve is doyumu artacaktir. Bu
durum; uzun vadede tekrar verimliligin artmasini saglayacaktir. Sonu¢ olarak hem is

goren hem de isletme i¢in kazang durumu ortaya ¢ikacaktir (Kardas, 2016:32-33).

1.4.4.3. is Doyumunun Genel Yasam Doyumuna Etkisi

Yasamin bir anlam1 ve dogrultusu oldugu kanaatini paylasan kisilerin, en uygun
diizeyde yasam doyumu olan bireyler olduklar1 sdylenmektedir. Cok basit ve kesin bir
sekilde tanimlanan yagam doyumu, gergekte bu denli kolay anlagilir bir kavram olarak
gozikmemektedir. Bu sebepledir ki, yazinda yasam doyumuna iligskin pek ¢ok tanima
rastlanabilmektedir. Yasamin akip giden bir siire¢ olmast ve bireylerin farkli umut,
thtiyag ve Onceliklerinin olmasi da tanimlama kisithgim agiklamaktadir. Yasam
doyumu, bireyin is yasami digindaki duygusal tepkileridir. Yani hayata karsi genel
tutumu demektir (Ozdevecioglu, 2003:697).

Isten saglanan doyumu, yasam alanlarinin tamamim igeren, yasam doyumundan
ayrmak miimkiin olmamaktadir. Insanlarin yasamlarmmdan doyum almalar1 icin
islerinden de yeterli bir diizeyde doyum almalar1 gerekmektedir. Yasamla ilgili herhangi
bir ortamdaki doyum diizeyi, diger yasam ortamlarini da etkilemektedir. Keser’e (2005)
gore, Ozellikle insanlarla birebir iliski iginde bulunan ¢alisanlarin ise baglh olarak ortaya
cikan sorunlari, onlarin genel yasam doyumunu direkt olarak etkilemektedir. Is
yasamindan saglanan doyum, kisinin diger yasam alanlarima olumlu bir sekilde
yansirken, i3 yasamindaki olumsuzluk da yasam doyumunu olumsuz

etkileyebilmektedir (Keser, 2005:80-81).
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Yapilan calismalar incelendiginde; yasam doyumunun bazi sosyo-demografik
degiskenlerle iliskisi oldugu tespit edilmistir. Bu degiskenler, gelir diizeyi, kiiltiir,
medeni durum, is doyumu, kisilik Ozellikleri, sosyal destek, egitim durumu ve
hiyerarsik kademe olarak belirtilebilir (Bekmezci ve Mert, 2013:174). Yasam
doyumunu etkileyen bu faktorler dikkate alindiginda faktorlerin basinda bireyin
yasaminda onemli bir yer tutan is hayati gelmektedir. Bu nedenle is yasamindan elde
edilen doyum ile yasam doyumu arasinda bir iligkinin varlig1 s6z konusu olmaktadir
(Glner vd., 2004:61).

Sonug olarak, is doyumu, tiikkenmislik ve yasam doyumu karsilikli etkilesim
icindedirler. Calisma yasamindaki doyumsuzluk, mutsuzluk, hayal kirikligi ve
isteksizlik is gorenlerin genel yasamina etki eder ve yasam doyumunun da azalmasina
sebep olur. Bu durum bireyin ¢evresini, ailesini ve arkadaslik iligkilerini de olumsuz
etkileyerek fiziksel ve ruhsal sagligini bozabilmektedir (Cetinkanat, 2000:48).

Yaptig1 isten doyum almak bireyin yasam doyumunda ve iiretkenliginde onemli
etkilere sahiptir. Bireyin yasam doyumuna olumlu ya da olumsuz etkisi olan etkenleri
ortaya koyarak daha fazla doyum ve daha az tiikenmislik yasamasi igin gerekli

duizenlemeleri yapmak oldukga 6nemlidir (Unal vd., 2001:114).

1.4.5. Hemsirelikte Is Doyumu

Tirk Dernegi Egitim Komisyonu, hemsireligin tanimini; bireyin, ailenin ve
toplumun sagligint ve esenligini koruma, gelistirme ve hastalandiginda iyilestirmek
amacityla hemgsirelik  hizmetlerinin  planlanmasi,  oOrgiitlenmesi, uygulanmasi,
degerlendirilmesi ile bu hizmetleri verecek kisilerin egitiminden sorumlu bilim ve
sanattan olusan bir saglik disiplini seklinde yapmustir (Caliskan, 2005:9-18).

Saglik hizmetlerinin sunumunda, en Onemli goOrevi 24 saat hizmet veren
hemsireler olusturmaktadir (Avci, 2010). Hemsireler biitiinciil bir bakim felsefesini
benimsemis ve kendilerini islerine adamig olan saglik profesyonellerdir. Bu durum
hemsirelerin beklentilerini ve giiniimiiziin zorlayici is ortamlarina uyum saglama
kapasitelerini belirlemektedir (Baumann, 2007:27).

Is doyumu her meslek icin 6nemlidir ancak hemsirelik mesleginin;

v" Diizensiz ¢alisma saatleri ve giinlerinin olmasi,

v" Yagamsal tehdidi bulunan goérev ve sorumluluklara sahip, zamanla yarisan,
farkli teknolojilerin kullanildig1 ve hizli degisime ugrayan, yogun stres ve baski altinda
calisan bir saglik grubu olmasi,

v" Diisiik tcretle galigma, mesleki saygmligin yetersizligi,
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v' Isletme politikalari, kontrol/bagimsizlik ve kisileraras1 iliskiler boyutlarinda
hemsirelerin hekimler ve diger saglik personellerine gore is doyumu agisindan daha
riskli oldugunu gostermektedir (Y iksel-Kagan vd., 2016:2).

Profesyonel hemsirelik, ndbet usulii veya uzun saatler boyunca c¢alismay1
gerektiren zorlu bir meslektir. Diger saglik c¢alisanlar1 ve hastalarla birlikte vakitlerinin
blylk bir bolimiinii isyerlerinde geciren hemsirelerin c¢alisma saatlerini yiiksek is
doyumu hissederek gecirmeleri 6nem arz etmektedir (Keskin ve Yildirim, 2006:119-
133).

Is doyumu her meslekte onemlidir. Hemsirelik mesleginde ise c¢alisma
kosullariin zorlugu, calisma saatlerindeki diizensizlik, diisiik ticretle ¢alisma, mesleki
sayginliginin yetersiz olmasi gibi nedenler is doyumunun diisiik olmasina sebep
olabilmektedir. is doyumunun artirilmamasi durumunda, is veriminde azalma, erken
emeklilik gibi sorunlar ortaya ¢ikabilmektedir (Durmus, vd., 2007:139).

Hemsirelerin dogru karar verebilme bilgi ve yetenekleri saglikli/hasta bireyin
saglik problemlerinin ¢ozlilmesinde, ekip c¢alismasinin saglanmasinda, kurumsal ve
mesleki konulara yaklagimda ¢ok 6nemli rol oynamaktadir. S6z konusu bu alanlarda
hemsirelerin basarili olmalari ve is doyuma ulasmalarina katki saglayabilmektedir
(Kaya vd., 2011:25-31).

Aragtirmalarda meslekteki deneyim yili ve i3 doyumu arasinda, deneyim yil
arttikca mesleki doyumun arttigini gosteren bir iligki oldugu saptanmistir. Bir devlet
hastanesinde gorev yapan hemsirelerin tiikenmisglikleri incelenmis ve yas arttikga is
doyumu ile yakindan ilgisi oldugu disiiniillen mesleki tiikenmisligin azaldig
goriilmiistiir. Bu durumda saglikli/hasta kisiye ve ailesine yardim etmeyi amaglayan
hemsirelik meslegine baglama ve tecriibe kazanmanin bireysel ve mesleki pek ¢ok fayda
sagladigini soylemek mumkundir (Kaya vd., 2011:25-31).

Ulkemizde yapilan arastirmalarda hemsirelerin is doyumlarinin orta diizeyde
oldugu goriilmiistiir. Hemgirelik mesleginde, galisan hemsirelerin sayisinin yetersizligi,
diizensiz ¢aligma sartlari, uykusuzluk, yorgunluk, is yikiinlin fazlaligi, gorev yetki ve
sorumluluklarin belirsizligi gibi sebeplerden dolay1 is doyumsuzlugunun yiiksek oldugu
gorulebilmektedir (Kumcagiz ve Giiner, 2017:225). Bu sebeple hemsirelerin is doyumu,
onlarin isteki performanslarinin ve hasta bakim kalitesinin 6nemli gostergelerinden biri
olarak degerlendirilmektedir. Hemsirelerde yliksek is doyumu yiiksek performansi,
hasta bakim kalitesini, kurumsal ve mesleki bagliligi ve hemsirelige devam etme
kararin1 olumlu yonde etkilerken diisiik is doyumu ise ise devamsizlik ve ¢alisma ekibi

ile ilgili problemler yasanmasina sebep olmaktadir (Uzun, 2010:1-19).
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Gerek hemsire sayisinin yetersiz olmasi gerekse isten ayrilma oranlarinin yiiksek
olmasi, hem eleman saglanmasina yonelik hem de hastanelerde calismakta olan
elemanlarin bu kurumlarda tutulmalarina yonelik gaba sarf edilmesini gerektirmektedir

(Duygulu ve Korkmaz, 2008:2).

1.4.6. Hemsirelerde Stres Diizeyinin is Doyumuna Etkisi
Konu ile ilgili literatiirde kaynaga rastlanmamaktadir. Calismamizda da is stresini
artiran c¢alisma kosullari, yas, cinsiyet, medeni durum gibi etkenlerin is doyumunu

olumlu veya olumsuz etkiledigi saptanmustir.
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2. MATERYAL VE YONTEM

2.1. Arastirmanin Tipi ve Amaci
Kesitsel ve tanimlayici tipte olan bu c¢aligma Giimiishane Devlet Hastanesinde
calisgan  hemsirelerin ~ stres  diizeylerinin i3 doyumuna etkisini belirlemeyi

amagclamaktadir.

2.2. Evren ve Orneklem
Calismanin evrenini Ekim-Kasim 2024 tarihleri arasinda Gilimiishane Devlet
Hastanesinde c¢alisan hemsireler (n=182 kisi) olusturmustur. Herhangi bir 6rneklem

yontemi kullanilmadan evrenin tamamina ulasilmistir.

2.3. Ol¢me Araglan

Arastirmanin verileri; arastirmaci ve damisman tarafindan literatlr incelenerek
olusturulan (EK 1) bilgilendirilmis onam formu, sosyo-demografik ozellikler (yas,
cinsiyet, medeni durum vb.), hemsirelerin ¢alisma ortami kaynakli risk ve tehlikeler
(Kesici-delici-batici cisim yaralanmasi, meslek hastaligi gecirilmesi, kisisel koruyucu
ekipman kullanilmas: vb.), saglik durumlar1 (beslenme, egzersiz, dinlenme, kronik
hastalik, uyku, sigara, alkol, saglik kontrolii vb.) ve ¢aligma sartlarin1 (ndbet sistemi,
calisma saati, is verimi vb.) iceren sorular, Beck Anksiyete Olgegi (EK 2) ve Minnesoya
Is Doyum Olgegi (EK 3) sorularindan olusan anketin direkt gozlem altinda

uygulanmasiyla toplanmaistir.

2.3.1. Beck Anksiyete Olcegi

Beck Anksiyete Olgegi Beck tarafindan (1961) gelistirilmis ve Tiirkiye’de Hisli
(1988) tarafindan Tiirk¢e uyarlamasi, gecerlilik ve giivenilirlik ¢caligsmalar1 yapilmistir.
Olgek karamsarlik, basarisizlik duygusu, doyum almama, sugluluk duygulari,
huzursuzluk, yorgunluk, istah azalmasi, kararsizlik, uyku bozuklugu gibi davranislari
olcmektedir. Olgek toplam 21 maddeden olusmus olup 6 alt boyut bulunmus ancak 4
tanesi yorumlanmistir. Uyumsuzluk Boyutu (9 madde): Depresif ruh durumu, kisinin
kendisine yonelik olumsuz duygulart boyutu (3 madde): Kendini su¢lama, Bedensel
Kaygilar Boyutu (2 madde): Bedensel imaj, Sug¢luluk Duygulanimlar1 Boyutu (2
madde): Sugluluk duygulari, Yorumlanmayan Boyutlar (4 madde): Uyku bozuklugu.



Derecelendirme 4’lii likert seklindedir. Hig¢ (0), Hafif diizeyde beni pek etkilemedi (1),
Orta diizeyde hos degildi ama katlanabildim (2), Ciddi diizeyde dayanmakta gok
zorlandim (3) olarak kabul edilmektedir. Olgegin tamamu igin en diisiik puan 0, en
yiiksek puan 63’diir. Bu ¢alismada Beck Anksiyete Olgegi Cronbach’s Alpha kat sayisi
0.943 olarak hesaplanmistir (Durak ve Palabiyikoglu, 1994, s.314).

2.3.2. Minnesota is Doyum Ol¢egi

Minnesota Is Doyum Olgegi Weiss ve arkadaslar1 tarafindan (1967)
gelistirilmistir. Baycan (1985) tarafindan Tiirkgeye uyarlanmistir. Olgek calisanlarin is
memnuniyetlerini  6lgmekte, kisinin iginden duydugu hosnutluk derecesini
tanimlamaktadir. Olgegin derecelendirmesi 5°li likert seklindedir. Hi¢ memnun degilim
(1), Memnun degilim (2), kararsizim (3), Memnunum (4), Cok memnunum (5) olarak
kabul edilir. Olgekten alinan en yiiksek puan 100, en diisiik puan 20 ve orta noktaya
diisen 60 ise notr doyumu ifade etmektedir. Puanlarin artmast doyum diizeyinin
yiikseldigini gostermektedir. Minnesota Is Doyum Olgegi Cronbach’s Alpha kat sayis
0.947, igsel doyum alt boyutu 0.926, digsal doyum alt boyutu 0.869 olarak
bulunmustur(Keser ve Bilir, 2019, s.235).

2.4. Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirmanin yapilabilmesi icin Giimiishane Universitesi Bilimsel Arastirma ve
Yayin Etigi Kurulundan 25/10/2023 tarih ve 2023/5 sayili toplanti ile E-95674917-
108.99-215264 sayil1 Etik Kurul Onay1 alinmistir.

2.5. Verilerin Toplanmasi ve Analizi

Verilerin istatistiksel analizinde SPSS 23.0 paket programi kullanilmistir.
Kategorik 6lgiimler say1 ve yiizde olarak, sayisal dlgiimlerse ortalama ve standart sapma
(gerekli yerlerde minimum-maksimum) olarak 6zetlenmistir. Normal dagilim gosteren
veriler i¢inde parametrik testlerden iki grubun ortalamasini karsilastirmak igin iki
ortalama arasindaki farkin 6nemlilik testi (Student t test) ve ikiden fazla grup ortalamasi
icin tek yonlii varyans analizi (One way ANOVA) kullanilmistir. Hangi degiskenler
arasinda anlaml farkliligin oldugunu belirlemek icin Tukey testi uygulanmustir. Siirekli
degiskenlerin analizi pearson korelasyon analizi ile degerlendirilmistir. Tiim testlerde

istatistiksel onem diizeyi p<0.05 olarak alinmistir.
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3. BULGULAR

Aragtirma kapsamina alinan hemsirelerin %34.1°1 25-29 yas grubunda ve %75.3’1
kadindir. Hemsirelerin %72.5’inin lisans mezunu, %54.4’liniin evli oldugu, %58.8’inin
cocugunun olmadigt ve %56.6’siin gelir durumunu orta diizeyde algiladig: belirlendi.

Hemsirelerin tanimlayici 6zelliklerine gore dagilimlar: Tablo 1°de verilmistir.

Tablo 1. Hemsirelerin tanimlayici 6zelliklerine gore dagilimlart (n=182)

Tammlayic1 Ozellikler Say1 %
Cinsiyet 137 753
Kadin 45 24.7
Erkek '
Yas
20-24 35 19.2
25-29 62 34.1
30-34 46 25.3
35-39 17 9.3
40 ve Uzeri 22 12.1
Egitim durumu
Saglik meslek lisesi 16 88
On lisans 20 11
Lisans 132 72.5
. Al 14 1.7
Lisansusti
Il;/lvelzjem durum 99 544
Bekar 83 45.2
g\(/):;lk varhgi 75 41.2
107 58.8
Hayir
gg's'gkd“r“m“ 79 43.4
Orta 103 56.6
IE(\Z;)tnlk hastalik durumu 44 24.9
138 75.8
Hayir
lé\sllelftolopk bir hastaligimz var mi 18 99
164 90.1
Hayir
E\lj;enll beslenme durumu 59 394
123 67.6
Hayir

Dinlenmek i¢in kendine 6zel bir

zaman ayirma durumu

Evet 60 33
Hayir 122 67




Tablo 1. (Devami)

Tammlayici Ozellikler Say1 %

IEsz;u sorunu yasama durumu 50 275
132 72.5

Hayir

Diizenli saghk kontrolii yaptirma

durumu 68 37.4

Evet 114 62.6

Hayir

Gunluk uyku siresi (ort+SS) 7.02£1.38 (min.3-max.12)

Hemsirelerin %75.8’inin kronik hastaligi ve %90.1 inin psikolojik bir hastaliginin
olmadigi, %67.6’siin diizenli beslenmedigi, %67 sinin dinlenmek i¢in kendine 6zel bir
zaman ayirmadigl, %72.5’inin uyku sorunu yasamadigi ve %62.6’siin diizenli saglik
kontrolii yaptirmadigi saptandi. Hemsirelerin giinliik uyku siiresinin 7.02+1.38 (min.3-

max.12) saat oldugu goriildii.

Tablo 2. Hemsirelerinin mesleki durumuna iligskin bulgularin dagilimi (n=182)

Ozellik Say1 %
Calistig1 birim

Servis 80 44
Yogun bakim 38 20.9
Acil servis 22 12.1
Ameliyathane 14 7.7
Y Onetici 3 1.6
Poliklinik 9 4.9
Diger 16 8.8
Calisma sekli

Sadece glndiz 61 335
Sadece nobet 9 4.9
Vardiya usulll (Gindiz ve ndbet) 112 61.5
Haftalik ¢calisma saati

40 saat 75 41.2
40 saat Uzeri 106 58.2
Hizmet i¢i egitim alma durumu

Evet 82 45.1
Hayir 100 54.9
Mesleki ¢calisma yili 8.24+7.4 (min.1-27)
Kurumda calisma yih 5.784£6.04 (min.1-26)

Hemgsirelerin %44’ liniin servislerde, %61.5’inin vardiya usulii ve %58.2’sinin
haftada 40 saat Uzeri calistigi ve %54.9’unun hizmet i¢i egitim almadigi belirlendi.
Hemsirelerin meslekte ¢alisma siiresinin 8.24+7.4 (min.1-max.27) yil ve kurumda

calisma siiresinin ise 5.784+6.04 (min.1-max.26) yil oldugu goriildii.
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Tablo 3. Hemsirelerinin ¢alisma yasamina iliskin bulgularin dagilimi (n=182)

Say1 %
Asin yiik ve sorumluluktan etkilenme durumu
Evet 149 81.9
Hayir 33 18.1
Is kazas1 gecirme durumu
Evet 39 21.4
Hayir 143 78.6
Is saghg giivenligi egitimi alma durumu
Evet 171 94
Hayir 11 6
Meslegi ile ilgili stres yasama durumu
Evet 158 86.8
Hayir 24 13.2
Sosyal yasantiya yeterli zaman ayirma durumu
Evet 55 30.2
Hayir 127 69.8
Isini birakmay diisiinme durumu
Evet 101 55.5
Hayir 81 445
Isteki verim diizeyini algilama durumu
Yeterli 128 70.3
Yetersiz 54 29.7

Hemsirelerin %81.9’unun asir1 yilk ve sorumluluktan etkilendigi, %78.6’sinin is
kazas1 gecirmedigi ve %94 liniin is saglig1 ve giivenligi ile ilgili egitim aldig: belirlendi.
Hemsirelerin 86.8’inin meslekleri ile ilgili stres yasadigi, 69.8’ini sosyal yasantiya
yeterli zaman ayirmadigi, %355.5’inin isini birakmay1 diisiindiigii ve %70.3 {iniin isteki

verim diizeyini yeterli buldugu saptandi (Tablo 3).

Tablo 4. Hemsirelerin Beck Anksiyete ve Minnesota Doyum Anketi puan
ortalamalarinin dagilimi (n=182)
N MinimumMaximum Ortalama Standart Sapma

Beck Anksiyete 182 21 79 32.48 10.98
Minnesota Doyum Anketi 182 20 96 58.67 15.71
[\/Imnesota Doyum Anketi 182 12 60 36.08 9.82
Icsel Doyum Boyutu

Minnesota Doyum Anketi

Dissal Doyum Boyutu 182 8 37 22.59 6.50

Katilimeilari Beck Anksiyete Olgegi puaninin ise 32.48+10.98 (min.21-max.79)
oldugu bulundu. Hemsirelerin Minnesota Doyum Anketi genel doyum puam
58.67+15,71 (min.20-max.96) olarak bulunmustur. Minnesota Doyum Anketi Igsel
Doyum Boyutu puani 36.08+9.82 (min.12-max.60) ve Digsal Doyum Boyutu puani
22,59+6.50 (min.8-max.37) olarak belirlendi. (Tablo 4).
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Tablo 5. Hemsirelerinin tanimlayic1 6zelliklerine gore Beck Anksiyete ve Minnesota
doyum anketi puan ortalamalarinin dagilimi (n=182)

Beck Anksiyete Olgegi 'Iz\/lrllr;r;fisota Doyum I¢sel doyum boyutu lb)(;isljltludoyum
Ort. SS Ort. Ort. SS SS Ort. SS
Cinsiyet
Iéffe‘ﬁ gégg ;19';0 6008 1603  37.08  9.80 2209 6.80
5440 1400 3302 934 2137 534
Istatistik {=-1.76; p=0.080 t=2.12; p=0.035 t=2.44; p=0.016 {=1.45; p=0.149
Yas
20-24 3457 976 5745 1610 3585  10.19 2160  6.38
25-29 3369  10.73 5601 1352 3448 877 2153  5.66
30-34¢ 2817 956 59.00  17.00 3584  10.09 2315  7.31
35-39¢ 3000  8.72 6882  8.83 4317 448 2564 470
40 ve iizerie 3642 1497 5959  19.73 3595 1255 2363  7.70
o F=3.26; p=0.013 U F=2.74: p=0.030 o
istatistik e P F=2.36; p=0.055 b P F=1.81; p=0.128:
Egitim durumu
ﬁ:f;:k meslek 5016 1322 5400 1919 3266  12.35 2133 691
O sans 2647 758 5550 1978 3380  11.88 2170 827
L 3329 1118 59.09 1406 3638 885 271 594
S 3158  10.08 6100 2336 3778 1452 2321 9.6
Lisansustu
statistik F=2.27; p=0.081 F=0.58; p=0.629 F=0.256; p=0.857 __ F=0.782; p=0.505
Medeni durum
Evli 3145 1122 6179 1417 3781 885 2397  6.04
Bekar 3383 1058 5530 1648 3425  10.37 2104  6.64
Istatistik {=1.44; p=0.151 {=2.84; p=0.005 t=2.49; p=0.014 t=3.10; p=0.002
Cocuk varhg:
Evet 3154  11.97 6178 1471 3760 931 2418 597
Hayir 3312 1026 5649 1608 3501  10.07 2147  6.64
Istatistik {=-0.94; p=0.347 {=2.26; p=0.025 {=1.75; p=0.081 {=2.82; p=0.005
Gelir durumu
Diisiik 3225 1023 5174 1649 3202  10.82 1972 6.30
Orta 3260 1172 6408  12.64 3929 757 2479 573
Istatistik {=-0.203; p=0.840 __ {=-5.66; p<0.001 __ t=-5.61; p<0.001 {=-5.27; p<0.001
Kronik hastahk
‘é‘\igfm“ 3769 1381 5713 1565 3479  9.01 2234 7.5
Hawir 3082  9.37 59.16 1575 3649  10.06 2267 630
statistik {=3.70; p<0.001 {=-0.74; p=0.457 1=0.62; p=0.320 1=0.332; p=0.768
Psikolojik
E‘:‘/Ztta"k varh@t 1288 1446 5000 1133 3083 659 1916  5.07
3120 9.27 59.62 1586 3665  9.96 2296 654
Hayir
statistik {=4.94; p<0.001 {=-2.50; p=0.013 __ t=-2.42; p=0.017 t=-2.38; p=0.018
Duzenli
beslenme
durumu 31.03  9.73 6232 1406  37.96 892 2435 5.9
Evet 3314 1148 5692 1620 3517  10.14 2174  6.67
Hayir
Istatistik {=-1.19; p=0.235 {=2.19; p=0.030 {=1.80; p=0.073 {=2.57; p=0.011
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Tablo 5. (Devami)

Beck Anksiyete Olcegi %r:rllgteisma Doyum i¢csel doyum boyutu lg(;ils;tludoyum
Ort. SS Ort. Ort. SS SS Ort. SS
Dinlenmek igin
kendine 6zel bir
Zaman aylrma
durumu 29.03 8.06 63.26 14.48 38.65 9.16 24.61 6.04
Evet 34.19 11.83 56.41 15.85 34.81 9.92 21.59 6.51
Hayir
Istatistik t=-3.01; p=0.003 t=2.81; p=0.005 t=2.50; p=0.013 t=3.00; p=0.003

Uyku sorunu
yasama durumu

Evet 34.77 11.67 54.90 16.52 34.40 10.12 20.50 7.14

Hayr 31.61 10.62 60.10 15.21 36.71 9.67 23.38 6.08

Istatistik t=1.72; p=0.086 t=-2.01; p=0.046 t=-1.14; p=0.156 t=-2.72; p=0.007
Diizenli saghk

kontroli

33?3;1‘3" 33.10 10.80 62.69 12.73 38.30 7.75 24.38 5.75

Evet 32.10 11.12 56.28 16.84 34.75 10.68 21.52 6.71

Hayir

istatistik t=0.591; p=0.555 t=2.70; p=0.007 t=2.39; p=0.018 t=2.92; p=0.004

Ort.: Ortalama, SS: Standart Sapma, t: student t test, F: One way ANOVA

Arastirma kapsamina alinan erkek hemsirelerin Minnesota Doyum Anketi
(p=0.035) ve Minnesota Doyum Anketi Igsel Doyum Boyutu (p=0.016) puanlarmin
kadin hemsirelere gére anlamli olarak daha yiiksek oldugu belirlendi. Katilimcilarin
cinsiyete gore Beck Anksiyete Olgegi puanlari arasinda anlamli bir farklilik bulunmadi.

Hemsirelerin yas gruplarina goére anket puanlart karsilastirildiginda gruplar
arasinda anlamli bir farklilik oldugu belirlendi. Bu farkliligin hangi gruplar arasinda
oldugunu belirlemek i¢in Tukey testi uygulandi. Analiz sonucuna gore, 40 yas ve iizeri
olan hemsgirelerin Beck Anksiyete puanlarinin 30-34 yas grubundaki hemsirelerden daha
yiiksek oldugu (p=0.013) ayrica 35-39 yas grubunda olan hemsirelerin Minnesota
Doyum Anketi Igsel Doyum Boyutu puanlarinin 25-29 yas grubundaki hemsirelere
(p=0.030) gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha yiiksek oldugu goriildii.

Egitim durumu ve kronik hastalik durumuna gore Beck Anksiyete Olgegi ve
Minnesota Doyum Anketi arasinda anlamli bir farklilik bulunmadi (p>0.05).

Medeni durum ile 6l¢ek puanlart karsilastirildiginda, evli olan hemsirelerin
Minnesota Doyum Anketi (p=0.005), I¢sel Doyum Boyutu (p=0.014) ve Digsal Doyum
Boyutu (p=0.002) puanlarmin bekar hemsirelere gore anlamli olarak daha yiiksek
oldugu bulundu. Katilimcilarin medeni duruma gore Beck Anksiyete Olgegi puanlari
arasinda anlamli bir farklilik bulunmadi.

Cocugu olan hemsirelerin Minnesota Doyum Anketi (p=0.025) ve Dissal Doyum

Boyutu (p=0.005) puanlarinin ¢ocugu olmayan hemsirelere gére anlamli olarak daha
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yiiksek oldugu saptandi. Katilimcilarin medeni duruma gére Beck Anksiyete Olgegi
puanlar1 arasinda anlamli bir farklilik saptanmadi.

Gelir durumunu orta diizeyde olarak algilayan hemsirelerin Minnesota Doyum
Anketi (p<0.001), i¢sel Doyum Boyutu (p<0.001) ve Dissal Doyum Boyutu (p<0.001)
puanlarmin gelir durumunu yiiksek olarak algilayan hemsirelere gére anlamli olarak
daha yiiksek oldugu gériildii. Katilimcilarmn gelir duruma gére Beck Anksiyete Olgegi
puanlar1 arasinda anlamli bir farklilik bulunmada.

Psikolojik hastalik durumuna gore 6l¢ek puanlart karsilastirildiginda, psikolojik
hastalig1 olmayan hemsirelerin Beck Anksiyete Olgegi puanlarinin (p<0.001) anlamli
olarak diisiik oldugu; Minnesota Doyum Anketi (p=0.013), i¢sel Doyum Boyutu
(p=0.017) ve Digsal Doyum Boyutu (p=0.018) puanlarinin psikolojik hastaligi olan
hemsirelere gére anlamli olarak daha yiiksek oldugu bulundu.

Duzenli beslenen hemsirelerin Minnesota Doyum Anketi (p<0.030) ve Digsal
Doyum Boyutu (p=0.011) puanlarinin diizenli beslenmeyen hemsirelere gore anlaml
olarak daha yiiksek oldugu belirlendi. Hemsirelerin diizenli beslenme duruma gore Beck
Anksiyete Olgegi puanlari arasinda anlaml bir farklilik bulunmadi.

Dinlenmek i¢in kendine 6zel bir zaman ayiran hemsirelerin Beck Anksiyete dl¢egi
puanlarinin  (p=0.003) anlamli olarak diisiik oldugu; Minnesota Doyum Anketi
(p=0.005), I¢sel Doyum Boyutu (p=0.013) ve Digsal Doyum Boyutu (p=0.003)
puanlarinin ise dinlenmek ic¢in kendine 6zel bir zaman ayirmayan hemsirelere gore
anlamli olarak daha ytiksek oldugu saptandi.

Uyku sorunu yasamayan hemsirelerin Minnesota Doyum Anketi (p=0.046) ve
Digsal Doyum Boyutu (p=0.007) puanlarinin anlamli olarak daha yiiksek oldugu
belirlendi. Katilimcilarin uyku sorunu yasama duruma gére Beck Anksiyete Olgegi
puanlar1 arasinda anlamli bir farklilik bulunmadi.

Diizenli saglik kontrolii yaptiran hemsirelerin Minnesota Doyum Anketi
(p=0.007), I¢sel Doyum Boyutu (p=0.018) ve Digsal Doyum Boyutu (p=0.004)
puanlarinin diizenli saglik kontrolii yaptirmayan hemsirelerden daha yiiksek oldugu
goriildii. Katilimeilarin  diizenli saglik kontrolii yaptirma durumlarma gore Beck

Anksiyete Olgegi puanlari arasinda anlamli bir farklilik bulunmadi. (Tablo 5).
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Tablo 6. Hemsirelerinin mesleki durumlarina gore Beck Anksiyete ve Minnesota
Doyum Anketi puan ortalamalarinin dagilimi (n=182)

Beck Anksiyete Minnesota Doyum Dissal doyum

Olgesi Anketi Igsel doyum boyutu boyutu

Ort. SS Ort. Ort. SS SS Ort. SS
Calistig1 birim
Servis 32,22 12,11 56,27 14,59 34,68 9,33 21,58 6,03
Yogun bakim 35,00 10,92 62,76 16,05 38,81 9,78 23,94 6,68
Acil servis 28,54 8,91 55,63 15,16 34,40 9,81 21,22 5,89
Ameliyathane 37,35 9,71 53,64 17,44 32,57 10,85 21,07 6,88
Yonetici 32,50 7,77 69,33 7,37 43,66 3,51 25,66 4,04
Poliklinik 33,33 10,97 62,55 21,14 37,33 13,68 25,22 8,21
Diger” 27,85 4,671 65,37 14,13 39,81 7,75 25,56 7,07
Istatistik F=1.73; p=0.115 F=1.98; p=0.070 F=1.92; p=0.079 F=1.84; p=0.093
Cahisma sekli
Sadece glindiiz? 3276
Sadece nobet” 30,66 9,25 61,96 15,39 37,59 9,85 24,37 6,20

Vardiya usulli 6,614 51,11 13,27 31,88 10,27 19,22 4,02

Gindizve  °>* 1213 5749 1580 3559 971 2189 662
nébet)®

istatistik F=0.142; p=868 F=2.75; p=0.67 F=1.68; p=0.188 a':jf'so; p=0015
Haftalik calisma

saatl 31.73 10.09 62.13 15.33 37.61 973 2452 6.23
40 saat

40 saat Gizeri 32.77 11.40 56.39 15.59 35.09 9.79 21.30 6.36

Istatistik t=-0.625; p=0.533  t=2.45; p=0.015 t=1.70; p=0.089  t=3.37; p=0.001
Hizmet igi
egitim alma
gsgfm“ 31.96 1060 5914 1574 3632 975 2281 659

35.28 12.67 56.10 15.56 34.75 1025 21.35 6.12
Hayir

Istatistik t=-1.47; p=0.142 t=0.940; p=0.348 t=0.779; p=0.437  t=1.094; p=0.275
Ort.: Ortalama, SS: Standart Sapma, t: student t test, F: One way ANOVA. " Diger: Evde saglik birimi,
Diyaliz, EKG, Kalite birimi

Calistigr birime ve hizmet i¢i egitim alma durumuna gore Olcek puanlar
arasinda anlaml bir fark saptanmadi (p>0.05).

Calisma sekline gore Minnesota Doyum Anketi Digsal Doyum Boyutu arasinda
anlaml bir farklilik oldugu, bu farkliligin hangi gruplar arasinda oldugunu belirlemek
icin yapilan ileri analiz (Tukey test) sonucuna gore sadece giindiiz ¢alisan hemsirelerin
dissal doyum puanlarinin vardiya usulii ¢alisan hemsirelere gore anlamli olarak daha
yiiksek oldugu belirlendi  (p=0.015). Katilmcilarin c¢alisma sekline gore Beck
Anksiyete Olgegi puanlari arasinda anlamli bir farklilik bulunmadi.

Haftalik 40 saat galisan hemsirelerin Minnesota Doyum Anketi (p=0.015) ve
Dissal Doyum Boyutu (p=0.001) puanlarinin 40 saat iizeri ¢calisan hemsirelere gore daha
yiiksek oldugu goriildii. Katilimcilarin haftalik caligma saatine gére Beck Anksiyete

Olgegi puanlari arasinda anlaml bir farklilik bulunmadi. (Tablo 6).
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Tablo 7. Hemsirelerinin ¢alisma yasamina gore Beck Anksiyete ve Minnesota doyum

anketi puan ortalamalarinin dagilimi (n=182)

Beck Anksiyete Minnesota Doyum lgsel doyum Dissal doyum

Olgegi Anketi boyutu boyutu

Ort. SS Ort. Ort. SS SS Ort. SS
Asin yiik ve
sorumluluktan
cldlenmedurum 3375 1105 5892 1420 3632 896 2259 592
Hayir 26.68 8.04 57.54 2148 34.96 13.15 22.57 8.76
Istatistik t=3.39; p=0.001 _ t=0.456; p=0.649  t=0.718; p=0.474 t=0.017; p=0.986
is kazas gecirme
‘ét‘/g?m“ 3823 1442 5694 1373 3558 897 2135 563
Hayir 30.87 9.24 59.14 16.22 36.21 10.07 22.93 6.69
Istatistik 1=3.84; p<0.001 t=-0.773; p=0.440 t=-0.352; p=0.725 t=-1.34, p=0.182
Is sagh@ giivenligi
egitimi alma durumu
Evet 32.33 10.87 58.77 1566 36.14 9.76 22.63 6.52
Hayir 34.72 12.86 57.09 17.11  35.09 11.16 22.00 6.40
Istatistik t=-0.699; p=0.486 1=0.344; p=0.731  t=0.344,; p=0.731 t=0.655; p=0.756

Meslegi ile ilgili stres
yasama durumu

Evet 33.16 11.18 57.36 15.01 35.30 945 22.06 6.20

Hayir 28.12 8.57 67.29 17.72 41.20 10.82 26.08 7.42

Istatistik t=2.11; p=0.036 t=-2.94; p=0.004  t=-2.79; p=0.006 t=-2.87; p=0.004

Sosyal yasantiya

yeterli zaman ayirma

gt’/gt‘m“ 2742 713 6211 1663 3798 1051 2413  6.75

Hayir 34.51 11.70 57.37 15.05  35.37 9.34 21.99 6.33

Istatistik t=-3.99; p<0.001  t=1.85; p=0.65 1=7.63; p=0.105 t=2.01, p=0.055

isini birakmayi

diisiinme durumu

I%I\Elliltlr 35.00 9.62 56.36 1485 34.93 9.19 2143 9.19
29.32 11.79 6155 16.36 37.51 10.44 24.03 10.44

[statistik t=3.53; p=0.001 t=-2.23; p=0.026  t=-1.77; p=0.077 t=-2.72; p=0.007

Isteki verim diizeyini

algillama durumu

Yeterli 30.80 11.08 62.04 15.34 38.14 9.58 23.89 6.35

Yetersiz 36.42 9.96 50.73 13.05 31.21 8.25 1951 5.65

Tstatistik t=-3.15, p=0.002 _ t=4.67, p<0.001 __ =457, p<0.001 _t=4.32; p<0.001

Ort.: Ortalama, SS: Standart Sapma, t: student t test

Asirt ylik ve sorumluluktan etkilenen hemsirelerin (p=0.001), is kazas1 geciren

hemsirelerin (p<0.001) ve sosyal yasantisina yeterli zaman ayirmayan hemsirelerin

(p<0.001) Beck Anksiyete Olgegi puanlariim anlamli olarak yiiksek oldugu gériildii.

Katilimcilarin agir1 yiik ve sorumluluktan etkilenme duruma, is kazasi geg¢irme durumu

ve sosyal yasantisina yeterli zaman ayirma durumuna gére Minnesota Doyum Anketi

puanlar1 arasinda anlamli bir farklilik bulunmadi.

Is saghig giivenligi egitimi alma durumu ile Beck Anksiyete Olcegi ve

Minnesota Doyum Anketi arasinda anlamli bir farklilik bulunmadi (p>0.05).
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Meslegi ile ilgili stres yasayan hemsirelerin Beck Anksiyete 6lgegi puanlarinin
(p=0.036) anlaml1 olarak yiiksek oldugu; Minnesota Doyum Anketi (p=0.004), I¢sel
Doyum Boyutu (p=0.006) ve Digsal Doyum Boyutu (p=0.004) puanlarinin ise anlaml
olarak daha diisiik oldugu belirlendi.

Isini birakmay1 diisinen hemsirelerin Beck Anksiyete olgegi puanlarinin
(p=0.001) daha yiiksek oldugu, Minnesota Doyum Anketi (p=0.026) ve Dissal Doyum
Boyutu (p=0.007) puanlarinin ise anlamli olarak daha diisiik oldugu saptandi.

Isteki verim diizeyini yetersiz olarak algilayan hemsirelerin Beck Anksiyete
Olcegi puanlarinin (p=0.002) anlamli olarak yiiksek oldugu; Minnesota Doyum Anketi
(p<0.001), I¢sel Doyum Boyutu (p<0.001) ve Dissal Doyum Boyutu (p<0.001)
puanlarinin ise anlamli olarak daha diisiik oldugu belirlendi (Tablo 7).

Asirt ylik ve sorumluluktan etkilenen hemsirelerin (p=0.001), is kazas1 gegiren
hemsirelerin (p<0.001) ve sosyal yasantisina yeterli zaman ayirmayan hemsirelerin
(p<0.001) Beck Anksiyete Olgegi puanlarinin anlamli olarak yiiksek oldugu goriildii.
Katilimcilarin asirt yiik ve sorumluluktan etkilenme duruma, is kazasi gegirme durumu
ve sosyal yasantisina yeterli zaman ayirma durumuna gére Minnesota Doyum Anketi
puanlar1 arasinda anlamli bir farklilik bulunmada.

Is saghg giivenligi egitimi alma durumu ile Beck Anksiyete Olgegi ve
Minnesota Doyum Anketi arasinda anlamli bir farklilik bulunmadi (p>0.05).

Meslegi ile ilgili stres yasayan hemsirelerin Beck Anksiyete 6l¢egi puanlarinin
(p=0.036) anlamli olarak yiiksek oldugu; Minnesota Doyum Anketi (p=0.004), igsel
Doyum Boyutu (p=0.006) ve Digsal Doyum Boyutu (p=0.004) puanlarinin ise anlamli
olarak daha diisiik oldugu belirlendi.

Isini birakmay: diisiinen hemgirelerin Beck Anksiyete olgegi puanlarinin
(p=0.001) daha yiiksek oldugu, Minnesota Doyum Anketi (p=0.026) ve Digsal Doyum
Boyutu (p=0.007) puanlarinin ise anlamli olarak daha diisiik oldugu saptanda.

Isteki verim diizeyini yetersiz olarak algilayan hemsirelerin Beck Anksiyete
6lcegi puanlarinin (p=0.002) anlaml olarak yiiksek oldugu; Minnesota Doyum Anketi
(p<0.001), I¢sel Doyum Boyutu (p<0.001) ve Dissal Doyum Boyutu (p<0.001)

puanlariin ise anlamli olarak daha diisiik oldugu belirlendi (Tablo 7).
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Tablo 8. Hemsirelerin bazi 6zellikleri ile Beck anksiyete ve Minnesota Doyum Anketi
arasindaki iligki (n=0182)

1 2 3 4 5 6 7 8
(1)Yas 1
(2)Cocuk r=0.546 1
sayist p<0.001
(3) Haftahk  r=-0.246 r=-0.159 1
calisma saati  p=0.001 p=0.174
(4)Meslekte  r=0.860 r=0.588 r=-0.233 1
galismayii  p<0.001  p<0.001  p=0.002
(5)Kurumda  r=0.697 r=0.632 r=-0.219  r=0.795 1
calismayii  p<0.001  p<0.001 p=0.003 p<0.001
(6)Uyku r=-0.045 r=-0.082 r=0.032 r=-0.085 r=-0.063 1
siresi p=0.546 p=0.486 p=0.669 p=0.257 p=0.397
(7) Beck r=-0.039  r=0.149 r=0.079 r=-0.080 r=0.012 r=-0.088 1
Anksiyete p=0.608 p=0.211 p=0.292 p=0.288 p=0.873 p=0.242
(8) r=0.131 r=0.027 r=-0.193  r=0.135 r=0.143 r=0.212 r=-0.070 1

Minnesota p=0.078 p=0.816 p=0.009 p=0.069 p=0.054 p=0.004 p=0.352
Doyum

r: korelasyon katsayis1 (Pearson korelasyon analizi)

Arastirma sonucuna gore hemsirelerin yasi ile cocuk sayist (p<0.001) ve kurumda
calisma yili (p<0.001) arasinda pozitif yonde orta diizeyde, haftalik calisma saati ile
arasinda negatif yonde zayif diizeyde (p=0.001) ve meslekte ¢alisma yil1 ile arasinda
pozitif yonde giiclii diizeyde (p<0.001) anlaml bir iliski oldugu belirlendi.

Hemsirelerin ¢ocuk sayist ile meslekte calisma yili (p<0.001) ve kurumda ¢aligma y1li
(p<0.001) arasinda pozitif yonde orta diizeyde anlaml1 bir iliski oldugu bulundu.
Arastirmada hemsirelerin haftalik calisma saati ile meslekte ¢alisma yili (p=0.002),
kurumda ¢alisma y1l1 (p=0.003) ve Minnesota Doyum Anketi (p=0.009) arasinda negatif
yonde zayif diizeyde anlamli bir iliski oldugu bulundu.

Hemsirelerin uyku siiresi ile Minnesota Doyum Anketi arasinda (p=0.004) pozitif yonde
zay1f diizeyde anlamli bir iligki oldugu saptand.

Bu calismada H1, H3, H6 ve H7 hipotezleri kabul edilir iken HO, H2, H4 ve H5

hipotezleri red edilmistir.
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4. TARTISMA

Glimiishane Devlet Hastanesinde ¢alisan hemsirelerin tamamina ulasilmis ve
cevaplilik oran1 %100.0 olmustur. Arastirma bulgusuna benzer olarak Sahin’in (2011)
calismasinda cevaplilik orani %100.0, Kosucu ve digerlerinin (2017) c¢aligmasinda
cevaplilik oran1 %90.9, Kundak ve digerlerinin (2014) cevaplilik oran1 %73.7 olmustur
(Sahin, 2011; Kosucu vd., 2017; Kundak vd., 2014). Calismanin cevalilik oraninin
yuksek olmasi ¢alismanin dogrulugunu ve giivenilirligini belirlemesi agisindan énemli
goriilmiistiir.

Calismamiza katilan hemsirelerin  %75.3’(i kadindir (Tablo 1). Arastirma
bulgusuna benzer olarak Odaci’nin (2022) calismasinda %72.7°sini, Yolcu ve
digerlerinin (2015) calismasinda % 65.1’ini, Ucak’n (2009) calismasinda %70.4’linii ve
Baker ve Alshehri’nin (2020) ¢alismasinda %89.9 unu kadinlar olusturmustur (Odaci,
2022; Yolcu vd., 2015; Ucak, 2009; Baker ve Alshehri, 2020). Bu durumda ¢aligmanin
yapildig1 hastanede calisan hemsirelerin  ¢ogunlugunu kadinlarin  olusturdugu
diistiniilebilir.

Gumiishane Devlet Hastanesinde c¢alisan hemsirelerin  %34.1°1 25-29 yas
grubundadir (Tablo 1). Arastirma bulgusuna uyumlu olarak Sahin’in (2011)
caligmasinda bu oran %33.3, Celik ve Yilmaz’in (2011) ¢alismasinda bu oran %38.9
bulunmustur. Arastirma bulgusunun aksine Odact’nin (2022) c¢alismasinda bu oran
%70.0 olarak saptanmustir (Sahin, 2011; Celik ve Yilmaz, 2011; Odaci, 2022). Bu
durumda hemsirelerin aktif olarak ¢aligma yas gruplariyla uyumlu oldugu diistintilebilir.

Ulutagdemir ve digerleri (2015) ¢alismasinda diizenli saglik kontrolii yaptiranlarin
oranini %37.8 bulmustur (Ulutasdemir vd., 2015). Bizim c¢alismamizda ise bu oran
benzer sekilde %37.4 bulunmustur (Tablo 1). Bu durumda diizenli saglik kontrolii
yaptiran hemsirelerin oraninin diisiik oldugu diistiniilebilir.

Gilimiishane Devlet Hastanesinde Calisan Hemsirelerin %72.5°1 lisans mezunu
olduklarini ifade etmislerdir (Tablo 1). Konu ile ilgili Kundak ve digerlerinin (2014)
yaptiklar1 ¢calismada bu oran %72.1, Ulutasdemir’in (2012) calismasinda bu oran %81.1
olarak saptanmistir. Calismamizin aksine Arikan ve Karabulut’un (2004) yaptigi
calismada %23.6, Lee ve Cho’nun (2015) calismasinda ise %36 olarak bulunmustur
(Kundak vd., 2014; Ulutasdemir, 2012; Arikan ve Karabulut, 2004; Lee ve Cho, 2015).

Bu bulgular iilkemizdeki hemsirelerin mezuniyet profili ile ortiismektedir.



Calismamizda diizenli beslenmedigini ifade eden hemsirelerin oram1 %67.6’dir
(Tablo 1). Calismamiza benzer olarak Ulutagdemir ve digerlerinin (2015) ¢alismasinda
da diizenli beslenmedigini diisiinen hemsirelerde is stresinin daha yiiksek oldugu ifade
edilmistir (Ulutagdemir vd.,). Diizenli ve yeterli beslenmenin; ¢alisanlarin verimini
artirdigi, hastaliklar1 azalttigi, calisanlarin saghgimi gelistirdigi, isyeri psikolojisini
giiclendirdigi ve calisana daha huzurlu hissettirdigi literatiirde yapilan aragtirmalarda
mevcuttur (Tuna ve Baykal, 2013). Bu durumda hemsirelerin diizenli beslenememesinin
hemsireleri olumsuz etkiledigini sdylenebilir.

Calismamiza katilan hemsirelerin %44.0’1min calistig1 birim servistir (Tablo 2).
Arastirma bulgusuna benzer olarak Kardas’in (2016) ¢alismasinda %37.3, Kundak ve
digerlerinin (2014) ¢aligmasinda %45.7°dir (Kardas, 2016; Kundak vd., 2014). Bu
durumda ¢aligmanin yapildig1 hastanede hemsirelerin cogunlugunun servislerde ¢alistig
diisiiniilebilir.

Calismamiza katilan hemsirelerin %61.5’1 vardiya sistemi (gece/gindiz) ile
calistigmi ifade etmislerdir (Tablo 2). Arastirma bulgusuna benzer olarak Ucak’in
(2009) ¢alismasinda %67.5, Kundak ve digerlerinin (2014) ¢alismasinda %50.4, Arikan
ve Karabulut’un (2004) ¢alismasinda %65.7’dir (Ugak, 2009; Kundak vd., 2014; Arikan
ve Karabulut, 2004). Bu bulgular iilkemizdeki hemsirelerin ¢alisma kosullartyla
ortismektedir ve vardiyali calisan hemgirelerin i1s stresini daha fazla yasadigi
soylenebilir.

Calismamizda haftada 40 saat {lizeri ¢alisan hemsirelerin oran1 %58.2 saptanmigtir
(Tablo 2). Bulgulara benzer olarak Aylaz’in (2017) ¢alismasinda %79.5, Giinaydin’in
(2014) galismasinda %56.3, Said ve El-Shafei’nin (2021) ¢alismasinda %89,5 olarak
saptanmistir (Aylaz, 2017; Gilinaydin, 2014; Said ve El-Shafei, 2021). Haftada 40 saat
izeri calisan hemsirelerin is doyum orani haftada 40 saat alt1 calisan hemsirelerin is
doyum oranindan daha diisiik oldugu diisiintilebilir.

Hemsirelerin %56.6’s1 gelir durumunun orta oldugunu ifade etmistir (Tablo 2).
Konu ile ilgili olarak bu oran Karaoglu’nun (2016) ¢alismasinda %64.9, Celik’in (2023)
calismasinda %67.3, Ameen ve Faraj’in (2019) calismasinda bu oran %72’dir
(Karaoglu, 2016; Celik, 2023; Ameen ve Faraj, 2019). Tiirkiye’de ekonomik agidan
kendisini orta smif olarak algilama en yliksek diizeyi olusturmaktadir. Bu algilama
aragtirmamiz sonucuyla ortiigmektedir.

Calismamizda hemsirelerin %81.9’unun asir1 yiikk ve sorumluluktan olumsuz
yonde etkilendigi saptanmistir (Tablo 3). Sahin (2011) yapmis oldugu ¢alismada da asir1

1s yikii ve sorumluluklarin hemsireleri olumsuz yonde etkiledigini belirtmistir.
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Calismamiza paralel olarak asir1 ylik ve sorumluluklarin hemsirelerin stres diizeylerini
artirdig1 diistiniilebilir.

Hemsirelerin BAO puani ortalamas1 32,48+10,98 ile siddetli diizeyde anksiyete
yasadiklar1 saptanmistir (Tablo 4). Ulutasdemir ve digerlerinin (2015) yapmis oldugu
calismada da hemsirelerin is stresinin diger c¢alisanlara gore daha yiiksek oldugu
goriilmiistiir (Ulutagdemir vd., 2015). Bu durumda hemsirelerin stres diizeyinin diger
calisanlardan yiiksek oldugu sdylenebilir.

Hemsirelerin Minnesota Doyum Anketi genel doyum puan ortalamasi
58,67+15,71 olarak bulunmustur (Tablo 4). Calismamiza benzer sekilde Tekir ve
digerlerinin (2016) caligmasinda 64.76, Tambag ve digerlerinin (2015) ¢aligmasinda da
64.24 olarak saptanmistir (Tekir vd., 2016; Tambag vd., 2015). Hemsirelerin genel is
doyum ortalamasinin yiiksek oldugu diisiiniilebilir.

Calismaya katilan evli hemsirelerin Minnesota Doyum Anketi puan ortalamalari
(%61.79), bekar hemsirelerin Minnesota Doyum Anketi puan ortalamalarina (%55.30)
gore anlamli olarak daha yiiksek oldugu saptanmistir (Tablo 5). Literatiirde benzer
olarak Tekir ve digerlerinin (2016) calismasinda evli hemsirelerin Minnesota Doyum
Anketi puan ortalamasi %65.15, Aylaz ve digerlerinin (2017) c¢alismasinda evli
kadinlarin Minnesota Doyum Anketi puan ortalamast %62.9 olarak bulunmustur (Tekir
vd., 2016; Aylaz vd., 2017). Medeni durumun hemsirelerin iy doyumunu etkiledigi
soylenebilir.

Cocugu olan hemsirelerin Minnesota Doyum Anketi ve Digsal Doyum Boyutu
puanlarinin ¢ocugu olmayan hemsirelere gore anlamli olarak daha yliksek oldugu
saptanmistir (Tablo 5). Calismamiza benzer olarak Ersan ve digerlerinin (2013)
calismasinda da bu oranlar yiiksek bulunmustur (Ersan vd., 2013). Cocuk varliginin
hemsirelerin is doyumunu etkiledigi diistiniilebilir.

Diizenli saglik kontrolii yaptiran hemsirelerin Minnesota Doyum Anketi
(p=0.007), I¢sel Doyum Boyutu (p=0.018) ve Digsal Doyum Boyutu (p=0.004)
puanlarinin diizenli saghik kontrolii yaptirmayan hemsirelerden daha yiiksek oldugu
goriildii (Tablo 5). Hemsirelerin diizenli saglik kontrolii yaptirmalar1 erken teshis icin
onem arz etmektedir. Belirtileri ortaya ¢ikmayan hastaliklarin erken doénemde
tedavisinin saglanmasi ve bulagict hastaliklarin  yayilmamasi erken teshisle
gerceklesebilir. Bu sayede bazi hastaliklarla ilgili risk faktorlerine yonelik dnlemler de
alinmis olur. Bu durum bireyin yasam kalitesini ve stres diizeyini etkileyebilir.

Haftada 40 saat calisan hemsirelerin, haftada 40 saat iizeri calisan hemsirelere

gore Minnesota Doyum Anketi ve Digsal Doyum Boyutu puanlari daha yiiksek
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bulunmustur (Tablo 6). Arikan ve Karabulut’un (2004) calismasinda da calismamiza
benzer sonuglar saptanmistir (Arikan ve Karabulut,2004). Buna gore 40 saat calisan
hemsirelerin, 40 saat istii ¢alisan hemsirelere gore mesleki doyumlarinin daha fazla
oldugu diisiiniilebilir.

Calismamizda giindiiz calisan hemsireler ile vardiya usulii ¢alisan hemsirelerin
Minnesota Doyum Anketi ve Digsal Doyum Boyutu puanlari arasinda anlamhi
farkliliklar oldugu saptanmistir (Tablo 6). Literatirde de benzer c¢aligmalara
rastlanmaktadir (Calik, 2015; Karakas vd., 2017). Hemsirelerin vardiyali ¢alismasinin
mesleki doyuma etkisi oldugu diistiniilebilir.

Is kazas1 geciren hemsirelerin BAO puanlariin anlamli olarak yiiksek oldugu
saptanmistir (Tablo 7). Ulutasdemir ve digerlerinin (2020) ¢alismasinda da benzer
sonuglar bulunmustur (Ulutasdemir vd., 2020). Is kazasi geciren hemsirelerin stres
diizeylerinin daha yiiksek oldugu diisiiniilebilir.

Meslegi ile ilgili stres yasayan hemsirelerin Beck Anksiyete Olgegi puan
ortalamalar1  %33.16, Minnesota Is Doyum Anketi puan ortalamalar1 %57.36
hesaplanarak anlamli ve yiiksek bulunmustur (Tablo 7). Literatiirde stres yasayan
hemsirelerin anksiyetesinin is doyumuna etkisinin birlikte incelendigi calismalara
rastlanilmamigtir. Meslegi ile ilgili stres yasayan hemsirelerin daha fazla oldugu
distiniilebilir.

Calismamizda hemsirelerin haftalik calisma saati, meslekte calisma yili ve
kurumda ¢aligma yili ile Minnesota Doyum Anketi arasinda negatif yonde zayif
diizeyde bir iliski saptanmistir (Tablo 8). Calismamizla benzer sonucglar Aylaz ve
digerlerinin (2017) c¢alismasinda da bulunmustur (Aylaz, 2017). Bu durumda
hemsirelerin haftalik caligma saati, meslekteki ¢aligma yili ve kurumdaki ¢alisma yil
arttik¢a is doyumlariin azaldig1 séylenebilir.

Hemgirelerin uyku stiresi ile Minnesota Doyum Anketi arasinda pozitif yonde
anlalmli bir iliski bulunmustur (Tablo 8). Calismamiza benzer olarak Ozavci’nin (2020)
calismasinda da ayni dogrultuda sonuglar bulunmustur (Ozavc1,2020). Hemsirelerin

uyku stiresi arttikca mesleki doyum diizeylerinin de arttig1 sdylenebilir.
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5.SONUC VE DEGERLENDIRME

Aragtirma kapsamina alinan hemsirelerin anksiyete ve is doyumlarimin diisiik
dizeyde, i¢sel ve dissal is doyum boyutlarinin ise orta diizeyde oldugu bulunmustur.

Herhangi bir psikolojik rahatsizligi olan hemsirelerin daha fazla anksiyete
yasadig1 ancak is doyumlarinin daha yiiksek oldugu saptanmistir.

Dinlenmek i¢in kendine 6zel bir zaman ayiran hemsirelerin anksiyete diizeyleri
diisiik, is doyumlari ise daha yiiksek bulunmustur.

Erkek, ileri yagtaki, diizenli beslenen, uyku sorunu yasamayan, diizenli saglik
kontrolii yaptiran, giindiiz ¢alisan, haftalik 40 saat ¢alisan hemsirelerin is doyumlarinin
daha yiiksek oldugu saptanmaistir.

Ileri yastaki hemsirelerin anksiyeteleri daha yiiksek oldugu saptanmustir.

Medeni durum, gelir durumu, diizenli beslenme, uyku sorunu, Diizenli saglik
kontrolii yaptirma, ¢alisma sekli, haftalik 40 saat ¢aligma hemsirelerin anksiyetelerini
etkilememektedir.

Medeni durum, ¢cocuk sahibi olma, hemsirelerin is doyumlarini etkilememektedir.

Egitim durumu, calisilan birim, hizmet i¢i egitim alma hemsirelerin anksiyete ve
1s doyumlarin etkilememektedir.

Hemsirelerin haftalik caligma saati arttikca is memnuniyetleri azalmaktadir.
Hemsirelerin uyku siiresi arttik¢a is memnuniyetleri artmaktadir.

Bu sonuclar dogrultusunda asagidaki onerilerde bulunulmustur;

1. Ozellikle ileri yastaki hemsirelere yonelik stres ve bas etme egitimleri
planlanmali,

2. Hastane yoneticileri tarafindan herhangi bir psikolojik rahatsizligi olan
hemsirelerin is doyumlarini artiric etkinlikler diizenlenmeli,

3. Kadin ve gen¢ yastaki hemsirelerin verim diizeyini arttirmaya yonelik
motivasyon ¢alismalari diizenlenmeli,

4. Diizenli beslenmeyen hemsirelerin verim diizeyini arttirmaya yonelik
motivasyon ¢alismalar1 diizenlenmeli,

5. Uyku sorunu yasayan hemsirelerin yeterli dizeyde dinlenebilmesi ve
uyuyabilmesi i¢in zaman saglanmali,

6. Vardiya seklinde ve haftalik 40 saat {izeri ¢alisan hemsirelerin haftalik ¢alisma
saatleri zorlayict olmayacak sekilde diizenlenmeli,

7. Calisan hemsirelerin mesai arkadaslar1 ve yoneticileri ile iliskilerini daha 1yi



bir noktaya ¢ikarmasi amaci ile kaynastirici sosyal etkinlikler diizenlenmeli,

8. Hastane yoneticileri tarafindan hemsirelerin moral ve motivasyonunu tesvik
edici caligmalar yapilmalidir.

9. Hemsirelerin kendi saglik durumlarini iyi hissedebilmeleri i¢in diizenli egzersiz

yapabilecekleri dinlenme ve spor ortamlar: temin edilmelidir.
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EKLER

Ek 1. Anket

Sevgili arkadaslar;

Bu calisma “’Glimiishane Devlet Hastanesi’nde calisan hemsirelerin stres
diizeylerinin is doyumu iizerine etkisini degerlendirmek amaciyla planlanmistir.
Vereceginiz yanitlarin igten olmasi ¢caligma sonucunun giivenilir olmasini saglayacaktir.
Vereceginiz bilgiler arastirma amactyla kullanilacagindan bilgiler sakli tutulacaktir.
llgileriniz ve yardimlariniz iin tesekkiir ederim.

Arastirmaci: Ruya Duygu SEN

Arastirmadan Sorumlu Ogretim Uyesi: Doc. Dr. Nilgiin ULUTASDEMIR
l.Yasimiz: a@)20-24  b)25-29 ¢)30-34 d)35-39  e)40 ve Uzeri
2.Cinsiyetiniz: a)Kadin b)Erkek
3.Egitim Durumunuz: a)Saghk Meslek Lisesi  b)On Lisans  c)Lisans
d)Lisansustl
4.Medeni Durumunuz: a)Evli  b)Bekdar c)Bosanmis/Ayr1 Yasiyor
5.Cocugunuz Var m1? a)Evet (Cocuk Sayisi........... )  b)Hayir
6.Mesleki Deneyim Yilimz: .....................
7.Kurumdaki Calisma Yilmiz: ...................
8.Gelir Durumunuzu Nasil Degerlendiriyorsunuz? A)Diisiik  b)Orta  c¢)Yiiksek
9.Calistigimiz Unite: a)Servis b)Yogun Bakim c)Acil d)Ameliyathane
e)Yonetim/idare f)Poliklinik g)Diger........................
10.Calisma Sekliniz:  a)Surekli Gunduz b)Surekli Gece c¢)Gece/Gundiz Nobet
Sistemi
11.Haftada Kag¢ Saat Calisiyorsunuz? a)40 Saat  b)40Saat Ustiu
12.Hizmet I¢i Egitim Aliyor musunuz? a)Evet  b)Hayir
13.Evet ise aldiginiz hizmet i¢i egitim yeterli mi? a)Evet b)Hayir
14.Asir1 yiik ve sorumluluklar sizi etkiler mi? a)Evet b)Hayir
15.Herhangi bir is kazas1 ge¢irdiniz mi?  a)Evet b)Hayir
16.is Saglig1 ve Glivenligi ile ilgili Egitim aldimz m1?  a)Evet b)Hayir
17.Sosyal Yasantiniza yeterli zaman ayirabiliyor musunuz?  a)Evet b)Hayir
18.Sosyal Hayatinizi nasil degerlendiriyorsunuz? a)Cok Koti  b)Koti  c)Normal
d)iyi e)Cok Iyi

o1



19.Mesleginizle ilgili stres yasadiginizi diisiiniiyor musunuz? a)Evet b)Hayir
20.Isinizi birakmay: diisiindiiniiz mii/diisiiniiyor musunuz?  a)Evet b)Hayir
21.Isinizdeki verim diizeyinizi nasil degerlendiriyorsunuz?  a)Yeterli  b)Yetersiz
22.Mesai arkadaslarinizla iliskilerinizi degerlendirmek isteseniz, hangisini segerdiniz?
a)Cok Kotii b)Kotii c¢)Normal d)iyi e)Cok Iyi

23. Yoneticilerinizle iligkilerinizi degerlendirmek isteseniz, hangisini se¢erdiniz?
a)Cok Kétli  b)Koti  c)Normal d)iyi  e)Cok Tyi

24 Kendi saglik durumunuzu nasil degerlendiriyorsunuz? a)Cok Kotl  b)Kotd
¢)Normal d)iyi e)Cok Iyi

25.Diizenli saglik kontrolil yaptirtyor musunuz? a)Evet b)Hayir

26.Herhangi bir kronik hastaliginiz var m1? a)Evet b)Hayir

27. Herhangi bir ruhsal/psikolojik hastaliginiz var m1? a)Evet b)Hayir
28.Diizenli beslendiginizi diisiiniiyor musunuz? a)Evet b)Hayir

29.Dinlenmek i¢in 6zel bir zaman ayirabiliyor musunuz? a)Evet b)Hayir
30.Gunde ortalama kag saat uyursunuz? ....................

31.Herhangi bir uyku sorununuz oldugunu diisiiniiyor musunuz? a)Evet

(Nedir?.....cccovvvvvnnnnennccccssssscnnnannens ) b)Hayir
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Ek 2. Beck Anksiyete Olgegi

Beck Anksiyete Olc

Ll

egi

-

\ymdaklne uygun yere (x) isareti koyarak bellrleyiniz.

Asagida Insanlarnin kaygili ya da endigell olduklar zamanlarda yasadiklan bazi belirtiler verilmistir,
Litfen her maddeyi dikkatle okuyunuz. Daha sonra, her maddedeki belirtinin BUGON DAHIL SON BIR (1) HAFTADIR sizi ne kadar rahatsiz ettigini

\

Hig

Beni pek et-
Mpd( i

%nadld kai
Hos degildi ama

Ciddi diizeyde
Dayanmakta ok zor-

1. Bedeninizin herhangi bir
yerinde uyusma veya karin-
calanma

2. Sicak/ ateg basmalan

3. Bacaklarda halsizlik, titreme

4. Gevseyememe

5. Gok kotii seyler olacak
korkusu

6. Bas dénmesi veya sersemlik

7. Kalp garpintisi

8. Dengeyi kaybetme duygusu

9. Dehgete kapiima

10. Sinirlilik

11. Boguluyormus gibi olma
duygusu

12. Ellerde titreme

13. Titreklik

14. Kontroli kaybetme korkusu

15. Nefes almada giigliik

16. Oliim korkusu

17. Korkuya kapilma

18. Midede hazimsizhk ya da
rahatsizlik hissi

19. Bayginlik

20. Yiazan kizarmasi

21. Terleme (sicakliga bagh
olmayan)
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Ek 3. Minnesota Is Doyum Olgegi

MINNESOTA 1§ DOYUM OLCEGI

Asagidaki ankette iginizin gesitli yonleri ile ilgili cimleler bulunmaktadir, Her climleyi dikkatli
okuyarak iginizin o ciimlede belirtilen yonden ne derece memnun oldugunuz “x isareti ile belirtiniz.

Tegekkiirler

z

2| 3
Z )
ALHHEE
TEFIERE
E:E < %
YiE | < 4
md | E v

SIMDIKI iSIMDEN

| Beni her zaman mesgul etmesi agisindan

2. Tek bagima calisma olanagimin olmasi agisindan

3. Ara sira degisik seyler yapabilme sansim olmast bakimindan

4, Toplumda saygn bir kisi olma sansimi bana vermesi bakimindan

5. Amirimin emrindeki kisileri idare tarz1 agismdan

6. Amirimin karar vermedeki yetenegi bakimindan

7. Vicdanima aykirt olmayan seyler yapabilme gansimin olmasi
agisindan

8, Bana giivenli gelecek saglamasi yoniinden

9. Bagkalari icin bir seyler yapabilme sansimin olmast agisindan

10, Kisilere ne yapacaklarini sdyleme sansimimn olmast agisindan

1. Kendi yetencklerimi kullanarak bir seyler yapabilme gansimim
olmast bakimmndan

12, Kanun, yonetmelik ve talimatlarin uygulanmaya konulmasi
bakimimdan

13, Yaptigim i kargihiginda aldigim iicret agisindan

14, Terfi olanagimin olmas! agisindan

|5, Kendi kararlarimi uygulama serbestligini bana vermesi agisindan

16, Igimi yaparken kendi yontemlerimi kullanabilme sansini bana
saglamas1 bakimindan

7. Caligma kosullari bakimindan

8, Calisma arkadaglarinin birbirleriyle anlasmalari bakimindan

19, Yaptigim iyi bir i karsthgida takdir edilmem agisindan

20, Yaptigim i kargthginda duydugum bagar hissinden
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