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TESEKKUR
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. (OCAKDAN, Umut Baran, Hekimlerde Siddet Gérme Korkusu, Is Doyumu Ve
Isten Ayrilma Niyetinin Incelenmesi, Yiiksek Lisans Tezi, Burdur, 2023")

OZET

Bu ¢aligma hekimlerin siddet gérme korkusu, is doyumu ve isten ayrilma niyeti
arasindaki iliskiyi belirlemek, sosyodemografik ozelliklere gore farkliliklarmi ortaya
koymak amaciyla yapilmistir. Arastirmanin evrenini Akdeniz Bolgesi'nde yer alan bir
ildeki {i¢ hastanede gorev yapmakta olan hekimler olusturmaktadir. Arastirma
kapsaminda 373 hekimden elde edilen veriler analiz edilmistir. Veri toplama araci olarak
"Siddet Gérme Korkusu Olgegi", "Is Doyumu Olgegi" ve "Isten Ayrilma Niyeti Olgegi"
kullanilmistir. Arastirma sonucunda, siddet gorme korkusu, i doyumu ve isten ayrilma
niyetinin; yas, kurum, tibbi birim, meslekte toplam ¢alisma yili, meslek hayatinda siddete
maruz kalma durumu, fiziksel ve sozel siddet gérme sikligina gore anlamli farklilik
gosterdigi tespit edilmistir. Korelasyon analizi sonucunda; siddet gérme korkusu ile isten
ayrilma niyeti arasinda orta diizeyde pozitif; is doyumu ve is doyumu alt boyutu olan
dissal tatmin ve i¢sel tatmin arasinda, isten ayrilma niyeti ile is doyumu, i¢sel tatmin ve
dissal tatmin arasinda orta diizeyde negatif, is doyumu ile i¢sel tatmin ve dissal tatmin
arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif yonde giiclii bir iligki tespit edilmistir.
Regresyon analizi sonucunda; siddet gérme korkusunun ve is doyumunun, isten ayrilma
niyeti lizerindeki toplam varyansin %46,4'tinii agikladig1 kesfedilmistir. Hekimlerin is
doyumlarinin arttirilmasi ve siddet gérme korkularmin giderilmesi ve bu sayede isten
ayrilma niyetlerinin azaltilmasi1 gerekmektedir. Hastane icinde ve ¢evresinde giivenlik
tedbirlerinin yogunlastirilmasi, fiziksel calisma kosullarinin iyilestirilmesi, kariyer
gelisimi  imkanlarinin  genisletilmesi ve maddi beklentilerinin  karsilanmasi

onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hekimler, Is Doyumu, Isten Ayrilma Niyeti, Siddet Gorme

Korkusu.

1 Bu Arastirma Mehmet Akif Ersoy Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri Birimi tarafindan desteklenmistir. Proje
Numarasi: 0894-YL-23
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(OCAKDAN, Umut Baran, Investigation of Fear of Violence, Job Satisfaction and
Turnover Intention in Physicians, Master’s Thesis, Burdur, 2023°)

ABSTRACT

This study was conducted to determine the relationship between physicians' fear
of violence, job satisfaction and turnover intention and to reveal the differences according
to sociodemographic characteristics. The population of the study consists of physicians
working in three hospitals in a province located in the Mediterranean Region. The data
obtained from 373 physicians were analyzed. "Fear of Violence Scale", "Job Satisfaction
Scale" and "Intention to Quit Scale" were used as data collection tools. As a result of the
study, it was determined that fear of violence, job satisfaction and turnover intention
differed significantly according to age, institution, medical unit, total years of
employment, exposure to violence in professional life, and frequency of physical and
verbal violence. As a result of the correlation analysis, a moderate positive relationship
was found between fear of violence and intention to quit; a moderate negative relationship
was found between job satisfaction and job satisfaction sub-dimensions of external
satisfaction and internal satisfaction; a moderate negative relationship was found between
intention to quit and job satisfaction, internal satisfaction and external satisfaction; and a
statistically significant positive strong relationship was found between job satisfaction
and internal satisfaction and external satisfaction. As a result of regression analysis, it
was discovered that fear of violence and job satisfaction explained 46.4% of the total
variance on turnover intention. Physicians' job satisfaction should be increased and their
fear of violence should be eliminated and thus their intention to quit should be reduced.
It is recommended to intensify security measures in and around the hospital, improve
physical working conditions, expand career development opportunities and meet financial

expectations.

Keywords: Fear of Violence, Job Satisfaction, Physicians, Turnover Intention.

2 This study, was supported by Mehmet Akif Ersoy University Scientific Research Projects Unit. Project
Number: 0894-YL-23
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GIRIS

Bu tez, hekimlerin siddet gérme korkusu, i3 doyumu ve isten ayrilma niyeti
arasindaki iligkiyi incelemektedir. Hekimler i¢in Onemli olan ve ¢alisma ortaminin
kalitesini etkileyen bu kavramlar, 6zellikle hekimlerin meslek performanslarini, genel is
yasamindaki memnuniyetlerini ve stres seviyelerini etkileyerek; hizmet kalitesi, klinik

uygulamalar ve hasta bakimi gibi kritik konularda rol oynamaktadir.

Siddet, aile, egitim ve ¢alisma ortamlarinda karsilasilmasi arzu edilmese de yaygin
olarak gozlenen bir olgudur. Ozellikle yogun ve stresli is temposu, kisiler arasi ¢catismalar
ve 1s yukii gibi faktorler nedeniyle saglik isletmelerinde siddet olaylar1 yaganabilmektedir.
Saglik sektorii siddet olaylarinin siklikla karsilasildig: sektorlerden biridir. Son donemde,
ozellikle saglik personeline yonelik hasta ve yakimlarindan kaynaklanan siddet
vakalarinin arttig1 bilinmektedir. Bu durum, saglik ¢alisanlarinin mesleki yasamlarida
fiziksel veya sozel siddet eylemlerine maruz kalmaktan dolay1 endise ve korku duymasina
sebep olmaktadir. Ozellikle saglik sektdriiniin en temel aktdrii olan hekimler, hasta veya
hasta yakinlar1 tarafindan siklikla kiifiir, tehdit, darp gibi siddet eylemlerine maruz
kalabilmektedir. Bu siddet olaylar1, hekimlerin giivenliklerini tehdit ederken, fiziksel ve
psikolojik zararlara yol acgabilmekte, is doyumunu olumsuz -etkileyebilmektedir.
Hekimler acisindan, kendini giivende hissetme konusunda yasanan endiseler siddet

gorme korkusunu ve is doyumunu etkileyebilmektedir.

Is doyumu, ¢ahisanin is kosullarindan, ¢alisma iliskilerinden ve mesleginden
duydugu memnuniyeti ifade eder. Is doyumu, mesleki basari ile baglantili oldugundan; is
doyumunun diisiik olmas1 motivasyon, is performansi ve drgiit baglilig gibi faktorleri de
olumsuz etkileyebilmektedir. Ayrica diisiik is doyumu, hekimlerin ¢alisma ortaminda
stres yasamalarina ve isten ayrilma niyetlerinin artmasma neden olabilmektedir. Is
doyumu diisiik olan hekimlerin, ise devamsizlik, aile ve sosyal hayatin olumsuz
etkilenmesi, psikolojik saglik sorunlari gibi bir dizi olumsuz sonuglarla karsilagmasi

muhtemeldir.

Saghk c¢alisanlarinin, sektorde karsilastiklar1 siddet olaylarinin  artmasi,
aragtirilmasi gereken bir sorun olarak ortaya ¢ikmaktadir. 2022 yilinda Tiirkiye'de saglik
sektoriinde ciddi oranlarda siddet egilimi gdzlenmistir. Toplamda 249 siddet olay:
kaydedilmis olup, bu olaylarin biiyiik bolimii hem sdzel hem de fiziksel siddeti igerirken,



cogunlukla hastalar ve hasta yakinlar1 tarafindan gerceklestirildigi belirlenmistir. Siddetin
meydana geldigi yerler agisindan 249 olayin 206's1 hastanelerde meydana gelmistir.
Bununla birlikte, evde saglik hizmetleri, ambulans hizmetleri gibi mobil saglik
hizmetlerinin sunuldugu alanlarda 23 olay yasanmistir. Ayrica, 1 olay sosyal medya
iizerinden ve 3 olay Saglik Bakanlhg: iletisim Merkezi (SABIM) iizerinden tehditle
gerceklesmistir. Hekimlerin, 2022 yili boyunca en ¢ok siddete maruz kalan saglik
calisanlar1 olduklar1 belirlenmistir. Istatistiklere gore, 149 hekim, 76 hemsire, 76 giivenlik
gorevlisi, 58 acil saglik hizmetleri ¢alisani, 3 eczaci ve 60 diger saglik calisani olmak
iizere toplamda 422 saglik calisani siddete maruz kalmistir. 1 hekim ve 1 giivenlik
gorevlisi bu siddet olaylar1 sonucunda hayatin1 kaybetmistir. Bu veriler, saglk
sektoriindeki siddetin alarm seviyesine ulastigini ve 6zellikle hekimlerin bu durumdan
ciddi sekilde etkilendigini gostermektedir (Saglik-Sen, 2022). Ayrica Saglam (2022)
tarafindan yapilan ¢alismada da hekimlerin, hemsirelere gore siddet gorme korkularmin

daha fazla oldugu tespit edilmistir.

Tirkiye'de yasanan hekime yonelik siddet olaylarindaki artis, hekimlerin ¢alisma
ortamlari1 olan hastanelerde kendilerini glivende hissetmelerini engellemekte ve bir endise
atmosferi olusturmaktadir. Arastirmanin amaci, hekimlerin siddet gérme korkusu, is
doyumu ve isten ayrilma niyeti arasindaki iligkiyi inceleyerek, bu degiskenler arasindaki
iligkiyi anlamak ve hekimlerin sosyo-demografik 6zelliklerine goére bu degiskenleri

incelemektir.

Bu dogrultuda, c¢alismanin ilk bolimiinde siddet kavrami, siddetin
smiflandirilmasi, siddetin nedenleri, is yerinde siddet, saglik kurumlarinda siddet, is
doyumu kavrami, i doyumunu etkileyen faktorler, is doyumsuzlugu ve saglik
kurumlarinda i doyumu, isten ayrilma niyeti kavrami, isten ayrilma niyetinin nedenleri,
isten ayrilma niyetinin Onemi ve saglik kurumlarinda isten ayrilma niyeti iizerinde
durulmustur. Ikinci béliimde arastirmanimn metodolojisine iliskin bilgilere yer verilmistir.
Bu baglamda arastirmanin amaci, veri toplama araglari, verilerin istatistiksel analizleri,
arastirmanin etik boyutu, sinirhiliklari, evren, 6rneklem ve aragtirmanin hipotezlerine dair
bilgiler yer almaktadir. Ugiincii boliimde Akdeniz Bélgesinde bulunan bir ildeki 373
hekimden toplanan verilerin bulgular1 yer almaktadir. Dordiincii boliimde bulgularin

tartigilmasina, son olarak besinci boliimde ise sonug ve Onerilere yer verilmistir.



BiRINCi BOLUM: KAVRAMSAL CERCEVE

1.1. Siddet Kavram

Siddet, toplumlarin var olusundan bu yana neredeyse degismeyen, hem i¢giidiisel
hem de ¢evresel etkenlere dayanan bir davranig olarak kabul edilir. Siddetin farkli
formlari, kisisel gatigmalar, sosyal etkilesimler ve toplum i¢indeki gii¢ dinamikleri gibi
insan davranislarinin ¢esitli alanlarinda goriilebilir. Uygarligin gelismesine bagl olarak
hukuk, ahlak ve insan haklarmna dair yapilan yeni diizenlemelere karsin; siddet, diinya
genelindeki bolgesel savaslar, etnik ayaklanmalar, niikleer silahlanma yarisi, siyasi
suikastler, kacirma eylemleri, cocuk istismari, tecaviiz gibi farkli boyutlarda kendini

gostermektedir (Yesiltas, 2018: 5).

DSO (Diinya Saglik Orgiitii) siddeti, “Kendine, baska bir kisiye veya bir grup veya
topluluga kars: yaralanma, oliim, psikolojik zarar, gelisme geriligi veya yoksunlukla
sonuglanan veya bunlarla sonuglanma olasilig yiiksek olan fiziksel giic veya giiciin kasith
olarak, tehdit veya fiilen kullaniimasi” olarak tanimlamaktadir (WHO, 2023). Latince
“violentia” kelimesinden gelen siddet, sertlik, sert ve kati1 davranis, saldirgan olmak,
insanlar1 korkutarak sindirmek i¢cin basvurulan olay veya girisimlerin tiimiidiir (Esen ve

Aykal, 2020: 1).

6284 sayili “Ailenin Korunmas1 ve Kadma Kars1 Siddetin Onlenmesine Dair
Kanun” ikinci madde d bendinde siddet, “Kisinin, fiziksel, cinsel, psikolojik veya
ekonomik agidan zarar gormesiyle veya aci ¢cekmesiyle sonuclanan veya sonuglanmast
muhtemel hareketleri, buna yonelik tehdit ve baskyr ya da ozgiirliigiin keyfi
engellenmesini de iceren, toplumsal, kamusal veya dzel alanda meydana gelen fiziksel,

cinsel, psikolojik, sozel veya ekonomik her tiirlii tutum ve davranis” olarak tanimlanmigtir

(Resmi Gazete, 2012).

Insanin biyolojik, sosyal ve psikolojik yonlerinin birlesimi, gelenek ve din gibi
toplumsal yapilarmin karmagikligi nedeniyle tek bir nedene indirgenemeyecek kadar
kompleks bir olgu olan siddet kavraminin anlagilmasi ve arastirilmasi i¢in hukuk, siyaset,
psikoloji, sosyal antropoloji, sosyoloji gibi farkli bilim alanlartyla birlikte

degerlendirilmesi gerekmektedir (Yesiltas, 2018: 5).



Bireylerin ve toplumun huzur ve refahmin saglanabilmesi, toplumun belirli
yasalara ve uluslararasi beyannamelerle diizenlenmis kurallara uymasma baghdur.
Yasama, saglik hizmetinden yararlanma, diisiinme, ¢alisma gibi temel haklar1 kisitlamak,
engellemek veya elinden almaya caligmak; bireylerin giivenligini, sagligini, huzurunu ve
toplumdaki rollerini tehdit eden siddet olaylarmni ortaya g¢ikarabilmektedir (Sonmez,

2021: 65).

Kiiresellesme, her alanda daha ucuz isgiicii, issizlik, esnek ¢alisma kosullari,
ekonomik bunalimlar, siyasal calkantilar ve savaglarin yani sira insanlarin tutum ve
davranislarma da katkida bulunmaktadir. Siddet, standart bir tanim1 olmamasina ragmen,

diinyanin her yerinde yaygin bir sorundur (Yenimahalleli Yasar ve Mut, 2018: 24).
1.1.1. Siddetin Siniflandirilmasi

Siddet, karmasik bir olgu olmasi ve genellikle ayristirilmasmin zor olmasi
nedeniyle farkli sekillerde siniflandirilmaktadir. Siddetin olus sekillerine bagl olarak
fiziksel, psikolojik, sozel, cinsel ve ekonomik gibi ¢esitli smiflandirmalarm yapildigi
goriilmektedir (Tel, 2002: 3-4; Kara, 2020: 10; Kaya, 2017: 13-14; Sonmez, 2021: 68;
Ugar, 2020: 5; Sahin, 2020: 10; Sahip-Karakas, 2020: 2).

1.1.1.1. Fiziksel Siddet

Siddet ifadesi giindelik hayatta kullanildiginda, ilk olarak fiziksel siddet akla
gelmektedir (Bulut, 2010: 9; Eniste, 2019: 10). Fiziksel siddet, beden giicii kullanarak
kisiye zarar verme amacini tagiyan, vurma, tekmeleme, kesici ya da yaralayici aletlerle
saldirma gibi davraniglar1 iceren bir siddet tiiriidiir. Bu tiir siddetin hedefi, karsidakine

bilingli bir sekilde zarar vermek ve ac1 ve korku yasatarak kontrol etmektir (Dugan, 2015:

20).

Genel olarak fiziksel siddet, bir veya birden fazla kisinin bedenine yonelik
saldirilar1 igeren en sik karsilagilan bir siddet seklidir (Eniste, 2019: 22). Bir baska
tanimlamaya gore de fiziksel siddet; bir kisinin baska bir kisiye tokat atma, tekme atma,
yumruk atma, bogazini sikma, bir seyler firlatma, sertce itip kakma, sarsma, ¢imdikleme,
yakma, bir kisiyi baglama, isirmak, el kol biikmek, kirmak, kesici ve delici aletler

kullanma, ya da atesli silah kullanma gibi davranislar1 icermektedir (Saglik-Sen, 2013:



26). Uzun vadeli etkileri oldugu belirtilen fiziksel siddet, bireylerin bedenlerine yonelik
saldirgan hareketler sonucu morarma, sigkinlik, kizarma, kirik/¢ikik, derin yaralanmalar

gibi fiziksel saglik sorunlarina yol agabilen bir siddet tiiriidiir (Eniste, 2019: 22).
1.1.1.2. Sozel Siddet

Sozel siddet, yargilar veya atiflarla kisinin psikolojik ve sosyal gelisimi, ruhsal
biitlinliigii ve kisiligi tizerinde olumsuz etkiler yaratan, sistemli ve diizenli bir bicimde
bireye yoneltilen eylemler olarak tanimlanabilir. Bu tiir sozel saldirilarin ayirt edici bir

niteligi, stirekli ve yinelenebilir olmasidir (Saglik-Sen, 2013: 26-27).

Sozel siddet, bireyin tehditkar bir nitelik tasiyarak bireyin Ozsaygisina ve
kisiligine zarar vererek ruhsal ve bedensel saglik sorunlarina neden olabilir (Uzun vd.,
2001: 14). Ses yiikseltme, kiifiirlii ifadeler kullanma, tehdit etme, reddetme, baski yapma,
izolasyona tabi tutma/yoksun birakma veya davranis problemlerine gz yummak, sozel

siddetin gesitli tiirleri arasinda sayilabilir (Saglik-Sen, 2013: 26-27).

Sozel siddet, bagkalarmi kiigiik diisiirmek ve rencide etmek anlamina gelmektedir.
So6zel siddetin, insanlar1 asagilamak, kiifretmek, rencide edici sozler sdylemek, tehdit
etmek, sesini ylikselterek bagirmak, kisinin rahatsiz olacagi isimler takmak, stirekli olarak
olumsuz diisiinceleri ve davraniglar1 hakkinda fikirler beyan etmek ve kisiyle dalga

gecmek gibi cesitleri vardir (Masarogullar1 ve Uzunboylu, 2017: 34).
1.1.1.3. Cinsel Siddet

Cinsel siddet, tecaviiz, zorla iliskiye zorlama, cinsel eylemleri ceza veya odiil
olarak kullanma, kisiyi kendi zevkine goére cinsel etkilesimlere zorlama, cinsel
ozelliklerini veya cinsel kimligini asagilama gibi bigimlerde ortaya ¢ikabilir. Cinsel
siddeti etkileyen faktorler arasinda alkol kullanimi, cinsel deneyimler, depresif
davraniglar, ebeveyn tutumlari, toplumsal normlar, sosyo-ekonomik diizey, ekonomik
kosullar ve algilar bulunabilir. Cinsel siddet, magdur olan bireylerde fiziksel, psikolojik,
biyolojik, ekonomik ve toplumsal zararlara yol acabilir (Gallego vd., 2019: 9). Cinsel
siddet magdurlar1 arasinda kadmlar, ¢ocuklar, yasllar, hayvanlar ve ayni cinsiyetten

bireyler bulunabilmektedir (Narlikaya, 2019: 9).



Birini bagkasiyla cinsel iliskiye zorlamak, yakin hisim veya tanidiklariyla cinsel
iliskiye girmesi i¢in baski uygulamak, evlilik i¢in diretmede bulunmak, kiigiik yasta
evlenmeye zorlamak, iiremeyi kontrol edici ilaglarin kullanmasina izin vermemek, akil
ve fiziksel sakatliklar1 olan kisilerden cinsel olarak yararlanmak, iletisim aletleriyle
(telefon, mektup) veya sozle cinsellik igeren huzursuzluk yaratici eylemlerin tiimii de
cinsel siddettir (Koseoglu, 2018: 23). Ayrica, istemedigi halde birine dokunmak, ona
cinsel bir egya gibi davranmak, kisinin cinsel konularda bilgi almasini engellemek, kisiyi
ac1 veren cinsel iliskilere zorlamak, kisinin rizasi1 olmadan izlemek, teshircilik, sadik
olmamakla suglamak, cinsel ilgiden yoksun birakmak ve bilerek cinsel yolla bulasan

hastaliklar1 bulastirmak da cinsel siddetin parcalaridir (Alkan, 2016: 9).

Siddet ve saglikla ilgili Diinya Saglik Raporu’na gore “cinsel siddet”, siddete
ugrayan ve uygulayan kisi arasindaki iliski ne olursa olsun, siddete ugrayan kiginin
evinde, 1§ yerinde veya bagka bir yerde, cinsel eylemi gerceklestirme, istenmeyecek cinsel
icerikli kelimelerle konusma, kisiyi para kazanmak i¢in cinsel olarak kullanma gibi

fiillerin tiimiinii icermektedir (Polat, 2016: 13).
1.1.1.4. Psikolojik Siddet

Psikolojik siddet, bireyin kisiligini kontrol etmek, onu kiiciimsemek, asagilamak,
korkutmak ya da utandirmak amaciyla sdzel olarak uygulanir (Blair, 2013: 75). Bu tiirden
bir siddet bigimine yol agan eylemler arasinda; bireyin kisiligini reddetme ve gérmezden
gelme, yildirict (mobbing) hareketler, kisiyi yalniz birakma, sug islemeye tesvik etme,
duygusal tepki vermeyi reddetme, algaltma, kisiyi kendi ¢ikarlar1 i¢in kullanma, zorbalik,

rkeilik ve gereginden fazla sorumluluk yiiklemek bulunur (Polat, 2016: 23).

Psikolojik siddet eylemlerinin neticesinde bireyde herhangi bir fiziksel yaralanma
meydana gelmedigi icin, genellikle bu tir eylemler kotliiye kullanim olarak
degerlendirilmemektedir. Bu hatali diisiincenin kokeni, psikolojik siddetin fiziksel siddet
gibi 6l¢iilemez olmasimdan kaynaklaniyor olabilir. Ancak, psikolojik siddetin diger siddet
bi¢imlerinden farkli olarak Olgiilemez ve goriilemez olmasindan dolayr daha fazla zarar
verebilecegi belirtilmektedir. Bu nedenlerle, psikolojik siddet, diger siddet tiirlerine
nazaran daha sik goriilmektedir (Westhues, 2002: 30; Sahin, 2020: 12). Kisinin kizginlik
ve nefretle karsisindaki kisiyi asagilamasi, korkutmasi, tehdit etmesi ve yetersiz oldugunu

hissettirmesi en yaygin 6rnektir (Limnili ve Ozcakar, 2017: 7).



1.1.1.5. Ekonomik Siddet

Ekonomik siddet, bir bireyin gelir kaynaklarindan mahrum birakilmasi, temel
ihtiyaglarini karsilamak i¢in baskalarinin istek ve taleplerini yerine getirmeye zorlanmasi
ya da aile dyeleri gibi yakin kisiler tarafindan ekonomik gereksinimlerinin

kargilanmamasi gibi durumlar1 icermektedir (Sediri vd., 2020: 11).

Cocuklarin zorla ¢alistirilmasi, kadinlarin ¢galigsmalarinin engellenmesi, yaslilarin
varliklarinin zorla alinmasi, is¢ilerin sigortasiz ya da diisiik maaslar karsiliginda ¢aligmak
zorunda birakilmasi, modern toplumlarm maruz kaldigi cesitli ekonomik siddet
bicimlerini temsil eder. Ekonomik siddet magdurlarinin ¢ogunlugu, ergenlige heniiz

ulagsmamis ¢ocuklar, kadinlar ve yaslilardan olusmaktadir (Pigakciefe vd., 2017: 3-4).

Ekonomik siddet, genellikle en az goriilen veya dile getirilen siddet bi¢imidir.
McGee (2003), 48 kadinla yaptig1 goriismeler sonucunda sadece yedisi, esi veya partneri
tarafindan ekonomik manipiilasyonla kontrol altina alindiklarini ifade etmistir. Kadinlar,
esleri ya da partnerleri tarafindan kendilerine yeterli yiyecek ve giyim alacak kadar para

verilmemesini ekonomik siddet olarak tanimlamislardir.
1.1.2. Siddetin Nedenleri

Siddet ve saldirganlik iizerine yapilan bir¢cok ¢alisma, ekonomik, psikolojik ve
toplumsal boyutlara dair nedenlerden bahsetmektedir. Ekonomik unsurlar, kiiltiirel
standartlar, sosyal adaletsizlik ve hizmet sektoriindeki zorluklar gibi toplum kaynakli

faktorlerin siddet egilimini tetikleyebilecegini sd ylemek miimkiindiir (Tokg6z, 2019: 13).

Toplum

Ortam

Mliskiler

Bireysel

Kaynak: Kagan, 2021: 10
Sekil 1. Siddeti Anlamada Ekolojik Model



DSO'miin  Bronfenbrenner’in  ekolojik gelisim kuranmindan yararlanarak
gelistirdigi ekolojik modelde 4 diizey bulunmaktadir (Sekil 1). Modele gore siddetin ilk
basamaginda bireysel faktorler bulunmaktadir (Campos ve Pierantoni, 2010: 81). Buna
gore kisinin biyolojik veya kisisel 6zellikleri, siddet kurbani veya siddet suclusu olma
egilimini etkileyebilmektedir (Kagan, 2021; 11). Bu katman genellikle demografik
ozelliklerle iligkilidir, 6rnegin yas, egitim diizeyi, cinsiyet, medeni durum gibi faktorler
bu katmanda yer almaktadir. Ayn1 zamanda kisilik bozuklugu, madde bagimliligi, alkol
bagimliligi, cinsel saldiriya maruz kalmasi gibi gecmis faktorler de bu basamakta etkili

olabilir (Arslan, 2019: 43).

Ikinci basamak ise bireyin aile, akraba, arkadaslar, meslektaslar gibi cevre
faktorleri ile yakimn iliskilerinden olusmaktadir (Campos ve Pierantoni, 2010: 81). Ucgiincii
basamak ise okul, igyeri, mahalle gibi bireyin sosyal iligkilerinin yogun oldugu ortamlari
icerir. Bu ortamlarda siddet riski daha yiiksektir (Arslan, 2019: 43). Genis cercevede ise
bireyin lizerinde en dig cemberi toplum olusturur. Ekonomik unsurlar, kiiltiirel standartlar,
sosyal adaletsizlik ve hizmet sektoriindeki zorluklar gibi toplum kaynakli faktorler, siddet

egilimini tetikleyebilir (Cakmak vd., 2017: 89-90).

Siddetin kokeninde cesitli nedenler bulunmaktadir. Bunlar; giic dengesizligi,
kiskanclik ve calisanlar arasinda diismanca bir atmosfer ve yiiksek gerilim. Kiiltiirel
faktorler, ulusal, mesleki ve sektorel diizeylerde c¢alisanlarin "yasanan durumlar1”
algilamalarinda biiyiik bir rol oynamaktadir (Tengilimoglu ve Mansur, 2009: 70).
Siddetin nedenleri biyolojik, psikolojik, sosyo-kiiltiirel olmak iizere ii¢ ana baslhk altinda

incelenebilir
1.1.2.1. Biyolojik Nedenler

Insanin biyolojik acidan iki temel amaci bulunmaktadr. Bu amaclardan ilki
hayatta kalma cabasi, digeri ise tiirliniin devamliligin1 saglamaktir. Tehlike aninda,
hayatta kalma i¢glidiisii ve korkunun etkisiyle baz1 fizyolojik ve biyolojik faktorler siddet
davranisinin ortaya ¢ikmasina neden olabilir (Savrun, 2000: 3). Bu faktorler arasinda,
hormonal bozukluklar, kromozomal farkliliklar, fiziksel sekil farkliliklari, alkol ve

uyusturucu madde kullanimi bulunur (Sahin, 2020: 16).



Siddet davranisinin biyolojik temelleri iizerinde durmak i¢in amigdala, prefrontal
korteks ve hipotalamus gibi beynin belirli boliimlerine odaklanmak gerekmektedir.
Ozellikle tehlike algisinin merkezi olan talamus, beyne "kagma" ya da "korkma" tepkisini
verecegi yonde bilgi gonderir. Bu etkilesim sonucunda, siddet davranisini tetikleyen
fizyolojik belirtiler ve duygusal reaksiyonlar olusur. Merkezi sinir sistemi, 6zellikle de
beyin, belirli bolgelerinin uyarilmasi veya hasar gérmesi sonucu saldirgan egilimler ve
siddet eylemleri sergileyebilir. Katiller ve siddet iceren su¢lardan mahkum olan bireylerin

beyinlerinde hasar veya bozukluk gézlemlenebilmektedir (Avci-Balci, 2014: 30-31).

Hormonlarin da siddet davramislarida 6nemli bir rolii vardir. Ornegin, kadinlarin
premenstriiel donem Oncesi saldirganliginin arttigr gézlenmistir (Kara, 2020: 20).
Erkeklerde de, erkeklik hormonunun saldirganhikla iligkili oldugu bilinmektedir.
Calismalarda genellikle aile i¢inde siddet uygulayanlarin erkek bireyler oldugu ve yas
ilerledik¢e saldirganlik davranislarinin azaldigi belirlenmistir (Yetim, 2008: 5). Ayrica,
alkol ve uyusturucu madde kullanan veya ¢ocukluk doneminde siddete maruz kalmis ya
da tanik olmus bireylerin diger bireylere gore siddet davranislarinda daha ytliksek risk
tasidig1 diistiniilmektedir (Kara, 2020: 20).

1.1.2.2. Psikolojik Nedenler

Siddetin psikolojik nedenleri arasinda, bastirilmislik, engellenme duygusu ve
kisilik bozukluklar1 gibi faktorler yer almaktadir. Siddetin psikolojik nedenleri arasinda
en Onemli faktoriin bastirilmislik oldugu belirtilmektedir. Psikolojik agidan siddeti ilk
degerlendiren Freud, siddetin bastirilmis ve iggiidiisel bir eylem oldugunu savunmaktadir.
Freud’a gore ise kisisel olarak yasanan talihsizlikler veya olumsuzluklar siddeti olusturur
ve siddet tiim toplumu etkilemektedir. Bastirmanin devam etmesinin saldirganliga neden
oldugunu ve yasam ve Oliim iggiidiilerinin de saldirganligin temelinde oldugunu ileri
stirmektedir. Ayrica, kendisine zarar verecek diirtiileri bagkasina yansitmanin da siddetin

diger bir nedeni oldugunu agiklamaktadir (Freud, 2000: 103-106).

Bireylerde engellenme duygusu ile siddet arasinda bir iliski bulunmaktadir.
Kaygi, bireylerde saldirganligi pekistirebilmektedir. Caresizlik ve giigsiizliik hissi i¢inde
olan bireyler, yasam kaygilar1 nedeniyle saldirgan davraniglara yonelebilmektedir.
Psikolojik olarak kendini engellenmis hisseden kisiler, hayal kirikligmma ugrayanlar,

saldirgan davranislar ve siddet egilimleri sergilemektedir (Koknel, 2006: 38).



Bireylerin siddete bagvurmasmin nedenlerinden biri de kisilik bozukluklaridir
(Ozmenler, 1995: 8). Paranoid ve sizoid kisilik bozuklugu olan bireylerde, ruhsal
catigmalar sikga goriiliir. Yakin ¢evreleriyle iliski kurmakta zorlanirlar ve i¢gilidiilerini
bastiramazlar. Bu nedenle siirekli bir 6fke hali icinde olabilirler. Paranoid kisilik
bozuklugu olan bireylerde, gurur, bencillik, insanlara tepeden bakma, kibirlenme, alinma,
kusku duyma ve yanlig yorumlama gibi davranislar gézlemlenebilir. Bu tiir davranislar,
bu kisilerin kin ve nefrete yonelmelerine neden olabilir ve siddete bagvurma egilimleri
artabilir. Benzer sekilde, sizoid bireyler soguk, ilgisiz, bagnaz ve kirici olabilirler. Normal
davraniglar sergileme konusunda zorlanarak toplum tarafindan dislanabilirler. Bu
nedenle, sizoid bireylerin siddete yatkinligi oldugu diisiiniilmektedir (Pmar 2006: 20;
Polat, 2009: 10).

1.1.2.3. Sosyo-Kiiltiirel Nedenler

Siddetin 6grenilmis bir davramig bi¢imi oldugu ve Ogrenmenin en Onemli
kaynaginin genellikle bireyin dogup biiyiidiigii aile ortami oldugu kabul edilir. Cocuk ve
geng yaslarda aile bireyleri tarafindan siddete maruz kalan bireylerin, iletisim sorunlari
yasadiklar1 ve siddeti sorunlarin ¢éziimiinde bir yontem olarak kullanma egiliminde

olduklar1 goriilebilmektedir (Yetim, 2008: 6).

Insan psikolojisinde siddete yol acan diger bir faktdr, bireyin yasadig1 sosyal
ortamdaki gerilimdir. Tehlike veya engelleme ile karsilasan, kendini ifade etme yetenegi
disik ve iletisim becerileri smirli olan bireylerin, 6fke, caresizlik, giicsiizlik ve
yetersizlik hislerine karsi siddete bagvurduklar1 gozlenmektedir (Dogan vd., 2001: 29).
Iletisim becerilerindeki eksiklikler, provokatif bir bigimde duygu ve diisiincelerin ifade
edilmesi, bilin¢siz sug¢lamalar ve hatali anlagilan onur ve ahlaki degerler de siddeti

tetikleyen sosyal faktorler arasinda sayilabilir (Yetim, 2008: 6).

Bireylerin kisilik yapilar1 ve ¢evreleri, toplumun davranis bi¢imlerini belirleyen
sosyal yapi, sosyal beklentiler, inanglar, niifus yogunlugu, iklim ve egitim gibi faktorlerle
etkilesime girer. Bunun yaninda, her toplumda yeniliklere agiklik, comertlik, ¢ocuk
egitimi yaklasimlari, hizli 6fke tepkisi ve yasaklar gibi konularda belirgin farkliliklar
gozlenir. Bu farkliliklar, toplumlarin siddete olan egilimini etkileyebilmektedir (Yavuz,

2000: 41).
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1.1.3. is Yerinde Siddet

Is yerleri, siddet olaylarinin sik¢a yasandig1 yerlerden biridir. Isyerinde siddet,
hem calisanlar hem de kurumlar agisindan 6nemi giderek artan bir halk saglig1 sorunu
olarak kabul edilir. Isyeri siddeti, ¢ahisanlara gorevlerini yaptiklar: sirada is ile ilgili
bilingli olarak gerceklestirilen fiziksel veya psikolojik zarar verme amaci tagiyan tim
davranslar1 ve olaylar1 kapsar (Wiskow, 2003: 7). Isyeri siddeti, bir veya daha fazla
yonetici ya da calisan arasinda kasith olarak tekrarlanan istismar, tehdit ve/veya

asagilama gibi durumlarin meydana gelmesidir (Eurofound, 2015).

OSHA (Occupational Safety and Health Administration) (2016) tarafindan
tanimlanan isyeri siddeti, bir is¢inin bir isyerinde fiziksel olarak yaralanmasina neden
olabilecek fiziksel giic kullanimi, fiziksel gii¢ kullanma girisimi veya tehdididir. Siddet
iceren davranislar arasinda kotii muamele, patronluk, magduriyet, korkutma, psiko-teror,
psikolojik siddet, uygunsuz davranis ve istenmeyen davranis yer almaktadir (Milczarek,

vd., 2009).

Isyerinde siddet, ¢ok cesitli davranislar1 icerebilir ve neyin siddet oldugunu
belirleme algisi, farkli baglamlarda ve kiiltiirlerde degiskenlik gosterebilir. Genellikle
kabul edilebilir davranislarin siirlart belirsizdir. Bu durum, isyeri siddetinin genis
kapsamini ve belirli bir durumun siddet olarak kabul edilip edilmeyeceginin genellikle

subjektif oldugunu vurgulamaktadir (Chappell ve Di Martino, 2006: 13).

Isyerinde tacize veya siddete maruz kalmak, ¢alisanlarin saglig1 ve iiretkenligi
iizerinde 6nemli etkilere sahip olup is giivenligini tehlikeye atmaktadir. Isyerinde siddet
ve taciz, artan ig yorgunlugu, fiziksel ve psikolojik olarak tasmabilecek kapasitenin
iizerinde olan is yiikii, is glivensizligi, igyeri ¢atigmasi ve kotli yonetim gibi faktorlerden
kaynaklanmaktadir (Eurofound, 2015). Tiim sorunlar1 ¢ozmek basit ve tek bir ¢oziim ile
miimkiin degildir. Cesitli miidahale stratejileri olusturmak ve uygulamak i¢in tiim

durumlarin analiz edilmesi gerekmektedir (Chappell ve Di Martino, 2006: 13).

Miidahale stratejileri, yoneticilerin almasi gereken ve magdurlarim uygulamasi
gereken stratejiler olarak ifade edilebilir. Nitekim yOneticilerin, is yerinde siddete karsi
ciddi Onlemler almasi gerekmektedir. Bununla beraber siddet magdurlar1 da
yoneticilerine, insan kaynaklarina birimlerine veya lslerine bildiride bulunabilirler.

Gerekli goriilmesi durumunda ise yargi yolu da aciktir (Yardimcioglu, 2018).
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1.1.4. Saghk Kurumlarinda Siddet

Hayatin her alaninda gorillen siddet, calisma alanlarinda da kendini
gostermektedir. Farkli bircok sektorde oldugu gibi saglik alaninda da siddet olaylar1
goriilmektedir. Yasadiklar1 fiziksel, sozel ve psikolojik siddet nedeniyle bir¢ok sorunla
kars1 karsiya kalan saglik calisanlarina yonelik siddet her gegen giin artarak devam

etmektedir (Yenimahalleli Yasar ve Mut, 2018).

Saglik kurumlarinda meydana gelen siddet, saghk calisanlar1 icin s6zel ya da
davranigsal tehdit, fiziksel saldir1 veya cinsel saldir1 gibi risk olusturan eylemlerdir ve bu
eylemler hasta, hasta yakimlar1 ya da diger bireyler tarafindan gerceklestirilebilir
(Annagiir, 2010: 162). Hastanelerde siddet, saglik personelinin gorevleriyle ilgili olarak

tehdit veya saldiriya ugradigi durumlari ifade etmektedir (Lamont ve Brunero, 2018: 48).

Tirkiye'nin saglik sektoriindeki son donemdeki hizli degisim programlari, yasal
diizenlemelerdeki bosluklar, bireysel faktorler (6rnegin, ruh sagligi sorunlar1 olan
hastalar, madde kullanimi, kétii iletisim yontemleri, vb.) ve kurumsal faktorler (6rnegin,
aydmlatma, glivenlik, personel yonetimi, ekip ici iletisim, yetersiz tesisler, vb.) siddetin
Onlenmesi ve calisan giivenliginin saglanmasi konusunda yetersizlikler yaratmaktadir.
Alinan Onlemlere ragmen, saglik calisanlarma yonelik siddetin artis e§ilimi ve saglik

calisanlarinin siddete karsi risk altinda olduklar1 belirtilmektedir (Saglik-Sen, 2013: 33).

Yurt icinde ve yurt disinda, saglik ¢alisanlarinin maruz kaldig siddet konusunda
bir¢ok ¢alisma yapilmustir. Bu ¢aligmalarin ortak bulgusu, saglik alaninda siddetin diger
is yerlerine kiyasla daha yaygin oldugu, ancak daha az rapor edildigidir. Arastirmalarda,
saglik kurumlarindaki siddetin diisiik oranda bildirildigi ve yalnizca ciddi olaylar, 6rnegin
yaralanmalarin siddet olarak degerlendirildigi, diger olaylarin ise bildirilmedigi
belirtilmektedir (Kaya, 2017: 16). Ayrica Tirkiye'deki saglik kurumlarinda yasanan
siddet olaylarinda, fiziksel siddetin diger siddet tiirlerine kiyasla daha az siklikta goriilen
bir durum oldugu goriilmektedir (Ugar, 2020: 5).

Saglik kurumlarinda meydana gelen siddet olaylarmin, Sekil 2'de gosterildigi
tizere temelde yedi farkl tarafla iligkili oldugu ifade edilebilir (Yildirim vd., 2012: 35).
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Saglik Calisanlari Saglik Calisanlari

Saglik Calisanlar1 Hasta/Hasta Yakinlari
Saglik Calisanlari Ukgiincii Sahislar
Saglik Caliganlar Hasta/Hasta Yakinlari-

Uglincii Sahislar

Hasta/Hasta Yakinlari Hasta/Hasta Yakinlari
Ucgiincii Sahislar Ucgiincii Sahislar
Hasta/Hasta Yakinlari Ukgiincii Sahislar

Kaynak: Yildinm vd., 2012
Sekil 2. Saglik Kurumlarinda Meydana Gelen Siddet Olaylarmin iliskili Oldugu Taraflar
Tirk Tabipler Birligi'ne gore siddet, bir saglik calisaninin isine iliskin baski veya
fiziksel, cinsel ya da psikolojik tehditle karsilasmas1 anlamima gelmektedir (Tiirk Tabipler
Birligi, 2022). Saglik hizmeti sunanlara kars1 siddet gegmisten bugiine olmasina ragmen,

sosyal medya ve medya haberleri, bu siddetin her gecen giin arttigin1 gostermektedir

(Uziimcii ve Oksay, 2019: 29).

En c¢ok saldirganliga ve siddete maruz kalan meslek gruplardan biri saglik
personelidir. Tiim sektdrler ve ¢calisanlar siddetten etkilenir, ancak saglik sektoriinde bu
durum daha fazladir (ILO, 2019). Saglik calisanlarina yonelik siddet diinya ¢apinda
yaygin bir olaydir ve bu siddetin sikligini ve bunun nedenlerini belirlemek igin
arastirmalar yapilmaktadir. Ancak saglik personeline karsi siddet giinlimiizde artmakta ve
hekimlerden giivenlik personeline kadar tiim c¢alisanlar icin tehlike olusturmaktadir

(Rafeea vd., 2017: 74).

Saglik ¢alisanlari, hasta ve hasta yakinlariyla en yakin temasa sahip olduklar1 ve
saglik sisteminin en On saflarinda yer aldiklar1 i¢in siddete karsi savunmasizdir (Bhatti
vd., 2021: 87). Saglik calisanlarina yonelik siddet, asagilama, hakaret, tehdit ve fiziksel

zarar gibi yaygm ve korkun¢ bir durumdur. Diinyanin farkli iilkelerinde yapilan
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caligmalar, bu sorunun kiiltiirleri ve sinirlar1 asan boyutunu gostermektedir (Davey vd.,

2020: 9; Du vd., 2020: 10).

Saglik hizmetlerinde yasanan siddet, sadece hekimler ve hemsireler dahil olmak
izere tibbi personelin kigisel giivenligini tehdit etmekle kalmaz, ayni zamanda
hastanelerin rutin isleyisine miidahale ederek hastalara olan faydanin zarara doniismesine

neden olmaktadir (Shaheen vd., 2020: 7).
1.1.4.1. Saghk Kurumlarinda Siddetin Nedenleri

Saglik kurumlarinda, siirekli 7/24 hizmet sunulmasi, stresli hastalar ve hasta
yakmlarinmn bulunmasi, uzun bekleme siireleri ve yetersiz tedavi hizmetleri, saghk
hizmetlerine erisimde yasanan sikintilar, siddet tehlikesini artiran etkenler arasinda yer
almaktadir. Ayrica, i3 yogunlugunun yiiksek olmasina ragmen ¢alisan sayisinin yetersiz
olmasi, kalabalik ortamlarda ¢aligma ve tek basina ¢aligma, personelin siddetle bas etme
konusunda egitim eksikligi ve yeterli sayida giivenlik ekibinin bulunmamas1 gibi nedenler

de siddet riskini artiran durumlara 6rnek olarak verilebilir (Camci ve Kutlu, 2011: 10).

DSO, hastanelerde giindiiz saatlerinde 40 (Desibel A) dBA, gece saatlerinde ise
35 dBA seviyesinde olan giiriiltii diizeylerinin uygun oldugunu belirtmektedir. Bu
seviyelerin lizerindeki ses diizeyleri, cevresel faktorler arasinda siddete neden olan

unsurlar olarak kabul edilir (Tokg6z, 2019: 18).

Siddetin saglik kuruluglarinda ortaya c¢ikmasinin temel nedenleri, siddeti
uygulayanlar ve hastane / kurum agisindan olmak flizere iki yonlii yaklasim ile

incelenmektedir:

e Siddeti uygulayanlarin agisindan, kendilerine hak tanima, mevcut saglik
politikalari, hastalikla ilgili psikolojik durum, ihmal edildigine dair hisler, kotii
veya yanlis kurulan iletisim, tedavi sonuclarindan duyulan memnuniyetsizlik,
asr1 is yiiki, uzun bekleme siireleri, alkol veya ilaglarm etkisi ve kotii haber alma
gibi faktorler rol oynayabilir (Annagiir, 2010). Saglik calisanlarina yonelik ve
giderek artan siddetin en yaygin nedenleri arasinda, hastanelerin kalabalik olmas1

ve muayene igin uzun siire beklenmesi de etkendir (Ozdemir vd., 2018: 42).

e Hastane acisindan ise, giivenlik onlemlerinin yetersizligi, siddet olayr sonrasi

yoneticinin desteklememesi, calisanlara siddetle bag etme egitimi verilmemesi,
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calisan gilivenligi birimi hakkinda bilgi eksikligi, igyeri siddetine karsi yeterli
Onlemlerin alinmamasi, siddet olaylarinin nasil rapor edilecegi konusunda yeterli
bilgilendirme yapilmamis olmas1 gibi sebepler rol oynayabilir (Milet ve Yanik,
2017: 28).

Saglik kurumlarinda siddetin meydana gelmesinde, ¢alisanlar, hastalar, iletisim,
orgiit, cevre ve toplumun rolii bulunmaktadir. Hasta ile ilgili faktorler, hastanin yasi,
cinsiyeti, psikolojik durumu, alkol ya da madde bagimlilig1 gibi kisisel 6zellikleriyle
ilgilidir. Calisanla ilgili faktorler ise ¢calisanin giinliik ¢aligma siiresi, yorgunluk diizeyi ve
unvani gibi unsurlar1 igermektedir. Iletisimsel faktorler ise hasta ve hekim arasindaki
iletisimin kalitesi ile iletisim smrasindaki ortamm kapsamaktadir. Orgiitsel faktorler,
vardiyali calisma diizeni ve hastanenin siddeti 6nlemek i¢in aldig1 glivenlik dnlemleri gibi
unsurlar1 igcermektedir. Cevresel faktorler ise hizmet sunulan ¢evrenin su¢ oranlari, gete
olaylar1 gibi etkenlere baglidir. Toplumsal faktorler ise siddetin toplum tarafindan
algilanisi, aile yapisindaki degisimler, ekonomik durum gibi genel faktorlere atifta

bulunmaktadir (Campos ve Pierantoni, 2010: 82).

Yiicens ve Oguzhanoglu (2020) tarafindan yapilan bir arastirmada saglik
sisteminin isleyisi, saglik ¢alisanlara yonelik siddetin temelinde saglik calisanlarinin
cok fazla sorumluluklarinin olmas1 ve is isteklerinin diisiik oldugu belirlenmistir. Ayrica
arastirma sonucunda %36,2'sinin soz dinlenmemesini, %44,2'sinin 6fkelendirici bir
davranista bulunulmasini, %53,6'smin uzun siire sirada beklemesini ve %51,6'in gorevin
yerine getirilmedigini diislindiigii de tespit edilmistir (Yiicens ve Oguzhanoglu, 2020:
329). Hasta ve hasta yakinlarini rahatsiz eden faktorler arasinda hastalarin tedavi i¢in
katki pay1 6demesi, randevu alirken yasadiklar1 zorluklar, dar ve havasiz bekleme yerleri

ve saglik personelinin azlig1 yer alabilmektedir (Yenimahalleli Yasar ve Mut, 2018).

Ulkemizde poliklinikler ve acil servislere bagvuran kisi sayis1 hekimlerin
karsilayabileceginden daha fazladir. Hekimler, uygulanan performans sistemi nedeniyle
daha fazla is yiikiine maruz kalmaktadir. Hastaya muayene icin yeterli siire verilmesi
gerekirken ¢ok fazla sayida hastaya bakmak zorunda olan hekimler, gorevlerini arzu
edilen sekilde yerine getirememektedir. Hekim ve hasta arasinda gereken zaman
ayrilmadigi i¢in saglikli bir iletisim kurulamamaktadir. Hastalar, yeterli bilgiye sahip

olmadiklar1 i¢in kendilerine verilen tedavi ve teshis hakkinda siiphe duymakta ve saglk
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calisanlarini tim sorunlarinin sorumlusu olarak gérmektedir. Bu duygular, onlara karsi
saldirgan bir tavir sergilemelerine neden olabilmektedir (Yilmaz, 2020: 24). Hasta ve
hasta yakinlarinin hastaliklarindan dolay1 yasadiklar1 aci, tedavi olmak icin saglik
kurumlarma gitmeleri ve kendi kendilerine yetememe sorunlar1 bu riskleri artirabilir

(Yenimahalleli Yasar ve Mut, 2018).

Saglikta siddetini artiran nedenlerden birinin de Saglikta Doniisim Programi
oldugu ifade edilmektedir. Saglkta yapilan doniisimden sonra hekimlerin is yiikiiniin
artmast hastalara yeterli zaman aywramamaya ve iletisim sorunlarina yol a¢mistir.
Yasanan catigmalar ve siddet olaylari ile birlikte hekimlerin mesleki sayginligini
yitirdikleri diisiinmeye baslamalar1 da olumsuz sonuclar1 beraberinde getirmistir. Diger
yandan teknolojik gelismeler ve tiptaki yenilikler sonucunda, hasta ve yakimlarinin ihtiyag
ve beklentini artirmasmin, giincel tip tekniklerinin uygulanmasini 1srarla dile

getirmelerinin de siddete yol agabilecegi 6ne siiriilmektedir (Attar, 2017: 170-171).
1.1.4.2. Saghk Kurumlarinda Siddetin Sonuclari

Siddet olaylarinin saglik ¢aligsanlari iizerindeki etkisi, saglik ve giivenlik agisindan
onemli bir sorun olarak goriilmektedir. Bu durum, saglik ¢alisanlar1 iizerinde fiziksel,

psikolojik, kariyer ve finansal olarak etkiler yaratabilir (Stanko, 2002: 10).

Saglik-Sen (2013: 31-32)’e gore is yerinde siddetin kisisel, isyeri ve toplumsal
etkileri Tablo 1’de gdsterilmistir.

Tablo 1. Siddet Uygulamalarmnin Kisisel, Isyeri ve Toplumsal Etkileri

Kisisel Etkileri Isyeri Etkileri Toplumsal Etkileri
Diisiik ya da zayif benlik saygisi
Kendine giivensizlik
Performans azalmasti

Is sorunlar1 ve basarisizlik

Is kazalar Siddet, magdurlarmin
saglik bakimlar1 ve uzun
vadeli rehabilitasyon
stirecleriyle birlikte, is
kayiplar1, malulen
emeklilik ve engellilik

Motivasyon diisiikliigii

Depresyon, sinirlilik, anksiyete,
irritasyon ve stres Personel arasi iligkilerin
Digerlerine giivenme ve sevme bozulmast

becerisinden yoksun olma

Siddet davranislarinin 6grenilmesi

> Is giinii kayb durumlart gibi maliyetlerin
Ofke ve intikam duygular1 § gunu Xaybl & Y

) - ortaya ¢ikmasina neden
Pasif ya da ice kapanma . olmaktadir.
davranislari, Is giicli kayb1
Kaygi, korku
Depresyon Verimlilik ve iiretkenlikte azalma
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Uyku ve yeme bozukluklar

Sigara kullanim, alkol ve ilag
istismari Giivenlik giiglerini gelistirmeye
Isten kaginma yonelik maliyetler

Kendini suglama/ degersiz gérme

Fiziksel, ruhsal ve duygusal
gelisimde gecikmeler Kurum imaj1 zedelenmesi

Engellilik, intihar
Kaynak: Saglik-Sen, 2013: 31-32

Saghk calisanlari, siddete maruz kaldiktan sonra stres, depresyon, kizginlik,
giivensizlik, korku ve tlikenmiglik gibi ruh sagligi sorunlar1 yasamaktadir. Bu ruhsal
sorunlarin yan1 sira, bazi insanlar bas agrisi, uyku sorunlar1 vb. gibi fiziksel sorunlar da
yasayabilmektedir. Siddet ortaya ¢ikmadan oOnce, siddet uygulayan kisilerin bundan
vazgegmelerini saglayacak Onlemler alinmalidir. Bunun iginde, saglik kurumlarinin
giivenligini artirmak ¢ok onemlidir. Saglik calisanlarina yonelik siddetin nedenleri, siddet
uygulayan kisiler iizerinde arastirmalar yapilarak ortaya c¢ikarimalidir (Demirci ve

Ugurluoglu, 2020: 97).
1.1.4.3. Saghk Kurumlarinda Siddete Karsi Onlemler ve Yasal Diizenlemeler

Saglik ¢alisanlarina yonelik siddetin 6nlenmesi amaciyla, Saglik Bakanligi ¢esitli
yonetmelikler, genelgeler ve diizenlemeler yaymmlamistir. Bu diizenlemeler, hem
calisanlarin hem de hastalari giivenligini saglamaya ve bu konuda yapilan faaliyetlerin
standardizasyonunu amaglamaktadir. Saglik Bakanlhigi, 2010 yilinda hastane
hizmetlerinin kalitesini yiikseltmek i¢in yaymladig1 "Halkla Iliskiler Personeli Istihdami
Genelgesi", hastaneye bagvuran hastalarin ve yakmlarinin kargilanma sekli, hastane
personeli ile iliskileri, bilgilendirme, yonlendirme, danisma ve rehberlik hizmetlerinin
kalitesi gibi konular1 kapsamaktadir. Halkla iliskilerin niteligi, hastalarin saglik
kurulusundan memnun ayrilmalarinda 6nemli bir faktor olarak ortaya ¢ikmaktadir (Saglik

Bakanligi, 2016).

Saglik Bakanligi, 14 Mayis 2012'de yayimlanan "Hasta ve Calisan Giivenliginin
Saglanmasina Dair Yonetmelik" kapsaminda, saglk calisanlarmm gilivenligi i¢in
diizenlemeler yapilmasi1 gerektigi konusunda caligmalara baslamistir. Bu caligmalar,
Beyaz Kod Uygulamasi, bildirim siireci, hukuki yardim, Calisan Haklar1 ve Glivenligi

Birimine basvuru, hizmetten ¢ekilme hakki, hasta ve hasta yakinlarinin bilgilendirilmesi,
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calisan egitimi, risk degerlendirmesi ve giivenlik tedbirlerinin artirilmasi gibi konular1

kapsamaktadir (Doganay, 2014).
1.2. is Doyumu Kavram

Is doyumu, genellikle ¢alisanlarm islerine olan sevgi ve baghlik derecesi olarak
tamimlanir ve temel bir ¢ahisan tutumu ile is ortammmn genel bir belirleyicisidir. Is
doyumu, orgiitsel davranis ¢alismalarinda yogun sekilde arastirilan bir konudur ve
bilimsel caligmalarda ilgi gosterilen bir konu olarak popiilaritesini siirdiirmiistiir. Tiirk Dil
Kurumu doyumu “Eldekinden hosnut olma durumu, doyma isi, yetinme, kanma, kanaat”

olarak tanimlanmaktadir (TDK, 2023).

Son zamanlarda, i doyumunun kritik 6nemi, yoneticilerin ilgi odagi haline
gelmistir. Is doyumunun 6nemliligi, cahisanlarin yaptiklari isten zevk almas1 ve islerini
severek isteyerek yapmasini belirtmektedir. Bir ¢alisan isini sevmeden yaptigi1 durumda
is doyumu diiser ve ¢alisma istegi de bu diizeyde azalmaktadir. Yiiksek is doyumu ile
birlikte calisanlarin motivasyon seviyelerinin artmasi, kurumsal performansi pozitif
anlamda etkileme potansiyeli tasir. Is doyumuna 6nem atfeden ve bu hususta uygun
Onlemler almay1 basaran yoneticiler, genel basar1 oranlarinda meslektaslarina kiyasla
daha basaril1 olma egilimindedirler. Ozellikle liderlik niteliklerine sahip yoneticilerin, is
doyumu konusunda daha fazla bilin¢lilik gosterdikleri ve bu konuyu digerlerine gére daha

cok onceliklendirdikleri gbzlemlenmektedir.

Isgdrenin yaptig1 ise olan inanci, bilgisi ve memnuniyet diizeyi, calisanla ilgili
tutumunun bir sonucudur. Is doyumu, bireylerin ¢abalarmin bir sonucu olarak elde
ettikleri basar1 veya basar1 diisiincesi olarak degerlendirilebilecek, onemli bir motivasyon
faktordiir. Iste mutlu olma bir kisinin egosunu da azaltabilmekte, calisma ekibiyle uyumu
arttirmaktadir. Bu, istek ve ihtiyaclarin bireyin kisilik yapisi ile yakindan iligkili oldugunu
gostermektedir (Bilici vd., 2017: 1331).

1.2.1. is Doyumunu Etkileyen Faktorler

Is doyumu, iki temel unsura dayanir. Ilki, bireyin kisilik yapisi, duygulari,

diistinceleri, ihtiyaglar1 ve bu ihtiyaglarin yogunlugu ve isin kosullaridir. Ancak, bu
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ihtiyaclar ve beklentiler, bireyin demografik ve sosyo-ekonomik durumuyla belirlenir

(Samadov, 2006: 3)

Calisanlarm is doyumunu anlamaya ydnelik olusturulan teoriler genellikle is
doyumu ve motivasyon arasindaki iliskiye odaklanmaktadir. Bu baglamda, Maslow,
Herzberg, Adams ve Vroom'un teorileri 6ne ¢ikar. Maslow'un "Ihtiyaclar Hiyerarsisi
Teorisi", insan ihtiyaglarinin hiyerarsik bir yapiya sahip oldugunu ve her ihtiyacmn belirli
bir diizeyde karsilanmasi gerektigini vurgulamaktadir. Bu ihtiyaglar karsilandiginda,
bireyin doyum yasadigmi belirtilmektedir. Diger yandan, Herzberg, is doyumu ve is
doyumsuzlugunun birbirlerinin karsit1 olmadigini savunur. "Cift Faktor Teorisi" olarak
bilinen teorisi, i doyumunu belirleyen iki temel faktére dayanmaktadir. Basari, takdir
gibi pozitif unsurlar i doyumunu artirmakta, ancak bunlarin olmamasi is
doyumsuzluguna yol agmamaktadir. Ancak, kotii calisma kosullari, diisiik ticret gibi
olumsuzluklar is doyumsuzluguna neden oldugunu, bu olumsuzluklarmn giderilmesinin
ise otomatik olarak is doyumunu artirmadigint savunur (Akt., Tietjen ve Myers, 1998:

226-231).

Is doyumunu belirleyen unsur, isin kosullar1 ve bu kosullarm bireyin beklentilerini
ne 6l¢iide karsiladigidir. Is doyumunu 6zellikle belirleyen, bireyin is kavraminin kendine
0zgii algilanmasidir. Kisinin isle ilgili degerlendirme, beklenti ve inanglari, i doyumunun
Olciitlerini olusturur. Bireylerin isten beklentileri ve isin toplumsal sayginligi
konusundaki goriisleri cesitlilik gdsterebilir. Ornegin, aym1 statiideki iki birey, ayni iicretle
farkli diizeylerde tatmin olabilirken; bagka bir ¢alisanin iicret tatmini, bagka bir ¢alisanin
ayni veya daha ytiksek bir iicret almasindan dolay1 bozulabilir. Dolayisiyla, is doyumunun
kisisel beklentiler yaninda, cevresel iliskilerin de 6nemli bir rol oynadig1 belirtilebilir

(Samadov, 2006: 3-4).
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Fizyolojik

Giivenlik
"' Sevgi
" Saygi
“ Kendini
Gergeklestirme

Kaynak: Kopsov, 2019: 18
Sekil 3. Maslow'un Thtiyaglar Hiyerarsisinin Halka Modeli

Kopsov (2019: 18), Maslow'un Ihtiyaglar Hiyerarsisi'ne alternatif olarak yeni bir
model One siirmiistiir. Bu modelde, ihtiyaglar piramidal bir diizen yerine bir halka modeli
ile ifade edilir (Sekil 3). Halka modeli, piramidal yapinin aksine, ihtiyaglarin daha esnek

ve birbirini kapsar nitelikte i¢ ice gegmis bir sekilde yerlestirilmesine imkan tanir.
1.2.1.1. Orgiitsel Faktorler

Bacanl1 (2019: 19-20); is doyumunu etkileyen unsurlar1 orgiitle alakali faktorler
ve bireysel faktorler olmak iizere iki kategoride ele almistir. Isle alakal faktorler; isin
Ozellikleri, calisma kosullari, terfi firsatlari, elde edilen {icret, 6diiller ve is arkadaslarini

kapsamaktadir.

Ucret: Is doyumunun olusumundaki en 6nemli ve temel faktorlerden biridir.
Calisanlar tarafindan sadece ekonomik bir kazang¢ olmaktan 6te, is yerindeki katkilarmin
bir ddiilii ve emeklerinin degerlendirmesi olarak algilanmaktadir. Bu nedenle, iicret,
calisanlarin is doyumu ile sikica iliskilendirilmis bir degiskendir. Calisanin ticretle ilgili
beklentilerinin tamamen karsilanmamasi, oOzellikle esdeger statiideki kisilerle
kiyaslandiginda daha diisiik ticret almanin is doyumunu negatif yonde etkiledigi

gozlemlenmigstir (Eginli, 2006: 41).

Isin Niteligi: Yapilan isin bireyin yetenekleriyle uyumlu olmasi, isin 6zellikleri,
toplumsal imaji ve isin ¢esitliligi, is doyumunu etkileyen unsurlar arasinda

bulunmaktadir. Yeteneklerle uyumlu, yiliksek sorumluluk ve g¢esitli becerilerin
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uygulanmasmi gerektiren isler, bireylerin is doyumu seviyelerini olumlu yonde
etkilerken; genel uzmanlik gerektirmeyen ve siradan olarak kabul edilen isler, i doyumu
seviyesini diigiirmektedir. Ayrica, is siirecinde yeni bilgi ve beceriler kazanma, isin
cesitliligi, is sonrasi hissedilen basar1 duygusu ve isin sayginligi, i doyumu iizerinde
pozitif etkiye sahip faktorlerdir. Ancak isin ¢esitliligi, beklenen seviyenin iizerine
ciktiginda, bireylerde psikolojik olarak asir1 yiiklenmeye ve tiikenmislige neden
olmaktadir (Isik, 2021: 30).

Terfi: Gorevde yiikselme firsatlari, ¢alisanlarm is doyumunda 6nemli bir
faktordiir. Calisanlarin is yerindeki mevcut gorevlerinin bir iist seviyesine yiikselme
imkani, 6zellikle bu siirecin adil ve objektif dlgiitlerle ger¢ceklesmesinin iy doyumunu
arttirdig1 bilinmektedir. Ancak, gdrevde ylikselmenin bir ara¢ olarak kullanilmasi ve
calisanlar arasinda rekabeti tesvik etmesi, is yerindeki dostluklar1 ve genel caligma
ortamini olumsuz etkileyerek is doyumuna yansiyabilir. Bu nedenle, gorevde yilikselme
kriterlerinin belirlenirken bu faktorlerin dikkate alinmas1 6nemlidir (Bakan ve Sozbilir,

2015:5).

Calisma Arkadaglari: 1s doyumu, bireyin calisma arkadaslarmin kendisine
sergiledigi tutum ve davranislara bagl olarak sekillenebilmektedir. Ozellikle s6z konusu
yeni ise baslayanlar oldugunda bu durum daha da 6nem kazanmaktadir. isbirligine ve
birbirine destek olmay1 vurgulayan ¢alisma gruplarinda, ¢alisanlarin is doyumu genellikle
olumlu yonde etkilenir. Boyle bir grupta calisan birey, isini asir1 bir sevgiyle yapmasa
bile, calisma arkadaslarindan memnuniyet duymasi igini daha fazla sevmesini
saglayabilir. Ancak, calisanin bu tiir bir ¢calisma grubunda olmamasi, isini sevse bile is

doyumuna olumsuz bir etki yaratabilmektedir (Erdemci, 2021: 33-34).

Calisma Kosullar1 & Giivenlik: Calisanlarin i doyumu, calisma sartlari, fiziksel
olanaklar ve is giivenligi gibi faktorlerin en yiiksek diizeyde olmasimi gerektirir. Giivenlik
hem calisanin performansmi hem de is doyumu seviyesini etkiler (Tung, 2019: 25).
Calisanlarm is giivenligini garanti altina alinmasi, fiziksel kosullarin yeterli olmasi ve
stresli olmayan bir ¢calisma ortamimin bulunmasi, i doyumu {izerinde olumlu bir etkiye

sahiptir (Edvardson ve Gustavson, 2003: 149).
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1.2.1.2. Bireysel Faktorler

Is doyumunu etkileyen bireysel faktorler ise; cinsiyet, egitim diizeyi, deneyim,

kisilik 6zellikleri ve yas1 kapsamaktadir (Bacanli, 2019: 22).

Cinsiyet: Arastirmalar, bireyin cinsiyetinin igse kargi tutumlarmi etkiledigini tespit
etmistir. Ancak, bu konuda elde edilen sonuglar arastirmadan aragtirmaya degisiklik
gostermektedir. Cinsiyet dagilimi dengeli gruplarda ¢alisanlarin is doyum seviyeleri,
cinsiyet dagilim1 homojen (tek cinsiyetin agirlikli oldugu) gruplarda ¢alisanlara gore

genellikle daha yiiksektir (Sevimli ve Iscan, 2005: 57).

Egitim Diizeyi: Egitim de 13 doyumunu belirleyen onemli bir etkendir. Yapilan
calismalar, yiiksek egitim diizeyine sahip bireylerin, diisiik egitim seviyesinde olanlara
kiyasla daha fazla iy doyumu yasadiklarin1 isaret etmektedir. Calisanin is
doyumsuzlugunun sebebi genellikle egitim diizeyi ve deneyimine uygun pozisyonlarda

bulunmamasi ile iliskilendirilir (Asik, 2010: 39-40).

Deneyim: Calisma deneyimleri, is tatmini tizerinde etkili olan bagka bir faktordiir.
Is hayatma yeni baslayan calisanlarm genellikle gerceklikle drtiismeyen bazi beklentileri
olabilir. Ancak bu gercekdis1 beklentilerin gerceklesmemesi, is doyumsuzluguna yol
agmaktadir. Is hayatinda gecirilen siire arttik¢a, calisanlarm beklentileri daha gercekei
olmaya bagslamaktadir. Bu durum is doyumu iizerinde olumlu bir etkiye sahip

olabilmektedir (Cetinbas, 2021: 22-23).

Kisilik Ozellikler: Bireylerin kisilik 6zelliklerinin, is doyumlari {izerinde etkili
oldugu kanitlanmig 6nemli bir unsurdur. Yapilan arastirmalar, duygusal dengesizligin is
doyumu ile negatif bir iliskisi oldugunu ortaya koymustur. Ote yandan, sosyal ve disa
doniik kisilik 6zelliklerinin is doyumu ile pozitif bir bagi oldugu gézlemlenmektedir.
Nihayetinde, kisilik 6zellikleri, bireylerin isle ilgili beklentilerini sekillendirebilir ve bu
durum, aynm1 gorevi yerine getiren farkl kisilerin i doyum seviyelerinin degiskenlik

gostermesine yol acabilmektedir (Azo, 2019: 20-21).

Yas: Calisanin yasinin ilerlemesi, is doyumunu artiran bir faktdr olarak kabul
edilir ve bu artig genellikle 6diil-kazang oraninin artmasina ve daha gercekg¢i beklentilere
sahip olmaya baglanir. Yasin ilerlemesiyle birlikte, bircok meslek grubunda ¢alisanin

elde ettigi iicret miktar1 ve alman prim miktar1 genellikle arttiginda ¢alisganin memnuniyeti
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de artmaktadir. Bu, ¢alisganin memnuniyetini artirarak i doyumunu yiikseltir. Bununla
birlikte, yas ilerledikge, ¢alisanlarin beklentilerinin genellikle daha gergekei hale gelmesi,
yasca bliylik calisanlarda is doyumunu arttiran etkenler arasindadir. Kazancin artmast, is
ortaminda uzun yillar gecirmis olmak, daha az ve gercekci beklentilere sahip olmak,
yiikksek Ozgiiven ve deneyim gibi faktorler, is doyumunu arttirmaya yardimci olur

(Dorsan, 2007: 18).
1.2.2. Is Doyumsuzlugu

Is doyumsuzlugu, bireyin isi veya ¢alisma kosullar1 hakkinda olumsuz hissetmesi
durumunu ifade eder. Is doyumsuzluguna yol agan bircok faktdr vardir. Bunlar; genellikle
kotl calisma kosullari, fazla calisma, diisiik maaslar, yetersiz ve adaletsiz terfi, kariyer
gelisim firsatlar1 ve taninma eksikligi gibi unsurlar1 icermektedir. Is doyumsuzlugunun
etkileri hem bireyler hem de organizasyonlar iizerinde olduk¢a belirgindir. Bu etkiler
genellikle motivasyon kaybi, ilgisizlik, hayal kirikhigi, diisiik verimlilik, sik sik ise
gelmeme ve yliksek isten ayrilma oranlar1 seklinde ortaya ¢ikmaktadir. Bu tiir sonuglar,
bir organizasyonun genel performansini ve verimliligini olumsuz yonde
etkileyebilmektedir. Bu nedenle, is doyumsuzlugunun 6nlenmesi ve yonetilmesi, her

organizasyonun basarisi i¢in 6nemli bir unsurdur (Jianguo ve Frimpong, 2015: 1116).
1.2.3. Saghk Kurumlarinda is Doyumu

Saglik caliganlari, is doyumunun en diisiik oldugu meslek gruplarindan biridir. Bu
durumun temel nedenleri arasinda, saglik calisanlarinin karsilastigi gesitli yonetim
sorunlart ve hastalarin yani sira hasta yakinlarmmin da stresli, korkulu ve endiseli bir
sekilde saglik kurumlarina bagvurmasi yer almaktadir. Bu tiir yogun is temposunda, saglik

calisanlarinin i doyumu 6nemli 6lciide etkilenebilmektedir (Dal, 2019: 56-57).

Saglik hizmetlerindeki yetersizlikler ve personel dagilimindaki diizensizlikler,
calisanlarda hayal kiriklig1 ve stres gibi olumsuz duygulara yol agabilmektedir. Bu durum,
isle ilgili stres ve tilkenme belirtileri gosteren calisanlarda anksiyete, depresyon ve
caresizlik gibi duygusal yanitlarin yani sira, bas agrisi, uykusuzluk ve kas gerginligi gibi
fiziksel belirtileri de tetikleyebilir. Is stresi, ¢alisanin is performansmi ve iiretimini
olumsuz etkilerken is doyumunu azaltabilmektedir. Dolayisiyla ¢alisanlar ise ge¢ gelme,

ise gelmemek i¢in bahane {liretme veya isi tamamen birakma gibi sonuglara yol agabilir.
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Ayrica, bu tiir durumlar deneyimli personelin kurumda tutulmasini da zorlastirmaktadir

(Birgili vd., 2010: 28).

Saglik ¢alisanlarmin, insanlarin saghgini koruma ve iyilestirme gibi dnemli bir
gorevleri bulunmaktadir. Bu sebeple onlarin mesleki tatmini ve iyi ¢alisma kosullari
iizerinde durulmasi gereken onemli bir konudur. Maddi ve manevi tesvikler, saglik
personelinin is doyumunu arttirmasinin yani sira yeni kusaklarin da saglik sektoriine
ilgisini arttirabilmektedir. Saglik hizmetleri, kar amaci giitmeden insan sagligini
hedefleyen bir sektordiir. Bu sebeple, ¢alisanlarin is doyumsuzlugu yasamalari
durumunda, bu durumun 6ncelikle insan sagligini etkileyecegi unutulmamalidir (Hassoy

ve Ozvurmaz, 2019: 28).

Saglik sektoriindeki calisanlarin is doyumu tizerine gergeklestirilen caligmalar,
genellikle yiiksek isten ayrilma oranlar1 ve is giicli eksikligi konularindan kaynaklanan
endiselerle iliskilidir. Isinden memnun olmayan calisanlarm islerini terk etme
ihtimallerinin ve devamsizlik oranlarmnin yiiksek oldugu gézlemlenmistir. Benzer sekilde,
1 tatmini yiiksek olan ¢alisanlarin bulundugu ortamlarda, daha yiiksek hasta memnuniyeti

ve algilanan bakim kalitesi gozlendigi rapor edilmistir (Simons ve An, 2015: 549).

Diger mesleklere gore daha fazla stres altinda calisan saglik ¢alisanlari, iglerinden
memnun olmadiklar1 durumlarda olumsuz etkilenirler. Hasta ve hasta yakinlarinin
hastalig1 hakkinda endiseli olmas1 onlar1 daha da streslendirmektedir. Saglik ¢alisanlari,
hasta ve hasta yakinlarmin endiseli durumlar1 ve yogunlugu nedeniyle islerinden memnun
olmadig1 bilinmektedir. Yoneticilerin sorumlu oldugu bu konularda gerekli tedbirleri
almasi, calisanlarin isteklerini dinleyip onlara yardimci olmasi halinde performanslari
artacagl disiiniilmektedir. Saglik calisanlar1 daha 1yi performans gosterdiginde ise
islerinden daha mutlu olacagi ve hastalar1 daha mutlu edebilecegi 6n goriilmektedir (Dal

2019: 56).
1.3. isten Ayrilma Niyeti Kavram

Isten ayrilma niyeti, bir ¢alisanin mevcut is ortamindan ve kosullarindan duydugu
memnuniyetsizlik sonucu kendi istegiyle isten ayrilma istegini ifade eder. Isten ayrilma
niyetinin yonetimi, Ozellikle yetenekli ve donanimli calisanlari biinyesinde tutmay1

hedefleyen isletmeler i¢in dnemli bir yonetim sorunudur (Cayan, 2011).
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Literatiirdeki farkli tanimlamalara gore isten ayrilma niyeti, temel olarak bir
calisanin mevcut isinden ¢ikma diigiincesi ve bagka bir is firsat1 arayismna baslama
stirecidir (Lu ve Gursoy, 2013: 213). Genellikle ayrilma eyleminin en 6nemli gostergesi
olarak kabul edilmektedir. Isten ayrilma niyeti bulunan bir ¢alisana miidahalede

bulunulmazsa, bu durum genellikle gercek isten ayrilma ile sonuglanir (Cag, 2011: 96).

Yonetim bilimi alaninda en ¢ok arastirilan orgiitsel degiskenlerin basinda isten
ayrilma niyeti gelmektedir. Mobley vd. (1978) isten ayrilma niyetini tartisan ilk yazarlar
arasinda yer alir ve ilgili makalesinde en cok atifta bulunulan yazarlar arasindadir.
Mobley vd. (1978) isten ayrilma niyetini bir siire¢ olarak degerlendirmis ve teorik bir

model gelistirmistir.

Isten ayrilma niyeti kavramy, bir 6nciiliik siirecidir. Model, isten ayrilma niyetinin
dort temel Onciilii oldugunu kabul etmektedir. Birincisi, demografik degiskenler,
calisanlarm ya isten ayrilmasina ya da aymi pozisyonda kalmalarina neden olur. Ikincisi,
calisanm1 zihinsel olarak etkileyen is tatmini, li¢linclisii is ¢evresindeki degiskenler ve
dordiinciisii goniilli isten ayrilma. Bir calisanin sirkette calismak istemesi, isten ayrilma

niyeti olarak bilinir (Akca, 2012: 131).

Bir isletmenin isgiicii devir orani, belirli bir donemde isten ayrilan caligan
sayisinin o donemdeki toplam calisan sayisina oramidir. Yiiksek bir iggiicli devir orani,
yeni ¢alisanlar bulma, ise alma ve egitme gibi faaliyetlerin maliyetlerini arttirmakta ve
isletmenin genel isgiicii maliyetlerini yiikseltmektedir. Bu nedenle, yiliksek isten ayrilma
oranlari, isletmeler agisindan istenmeyen bir durum olarak ortaya ¢ikmaktadir. Bir
isletmenin basarist ve uzun donemli verimliligi, sadece nitelikli personeli ise almakla
degil, ayn1 zamanda bu nitelikli personeli uzun siireli olarak isletmede tutabilmekle

gerceklesmektedir (Kogak ve Yiicel, 2018: 686).

Is yerlerinin, personelin isten ayrilma diisiincesini harekete gegcirebilecek
unsurlar1 belirleyip bunlar1 ortadan kaldrma konusunda gerekli adimlari atmalar1
zorunludur. Bir ¢alisanin, gorev siiresi boyunca, is basarisi, deneyimi ve yeteneklerinin
orgiite sagladig1 deger ve sinerji ne kadar yiiksek olursa, isten ¢ikmast durumunda sirkete
getirecegi maliyet de o kadar biiylik olacaktir. Bu nedenle, isten ayrilma niyetini kontrol
etmek ve calisanlarin isten ¢ikisini engellemek, isletmeler i¢in hem mali hem de

operasyonel agidan 6nemlidir (Bas, 2020: 34).
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1.3.1. isten Ayrilma Niyetinin Nedenleri

Bireysel, orgiitsel ve ekonomik etmenler, calisanlarin isten ayrilma niyetini
belirleyen temel faktorlerdendir. isletmeler, ¢alisanlarmin isten ayrilma niyetinin altinda
yatan nedenleri tespit ederek, orgiitsel sorunlarin ¢éziimiine yonelik stratejiler belirleme

konusunda rehberlik edecek veriler elde edebilmektedir. (Seyfullahogullari, 2018: 53).

Mobley, bu faktorleri dikkate alarak, isten ayrilma niyetiyle ilgili bir model
gelistirmistir. Bu modelin 6ne ¢ikan 6zelligi, daha 6nceki literatiirde isten ayrilma ve is
tatmini iliskisini dogrudan incelenen ¢alismalardan farkli olarak, biligsel ve davranigsal

unsurlar1 da kapsamasidir (Akt. You, 1996: 51).

Kisisel Faktorler

e Yas

e Cinsiyet

e Kidem > [s Tatmini

e Pozisyon

Seviyesi

e Medeni Durum

e Bakmakla

Yiikiimlii Olunan -

Kisi Sayisi Orgiitsel Baglilik
Orgiitsel Faktorler Isten Ayrilma

e Karsilanan o '

Beklentiler Diistincesi

o Isin Ozellikleri

e Liderlik
Faktorleri

Isten Ayrilma Niyeti
Ekonomik Faktorler
e Algilanan
Alternatif Istihdam
Firsatlari isten Ayrilma

Kaynak: You, 1996
Sekil 4. Mobley'in isten Ayrilma Modeli
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Mobley'in isten ayrilma modeline gore, siire¢ bes asamadan olugmaktadir (Akt.
You, 1996). ilk asamada calisanlar, mevcut is durumlarmda memnun olup olmadiklarina
karar verirler. Ikinci asamada, isten ayrilma diisiincesini gelistirmeye baslarlar ve bunun
gerceklestirilebilir olup olmadigmni degerlendirirler. Ugiincii asamada, isten ayrilma
diisiincesi daha somutlasir ve ¢aliganlar alternatif is olanaklar1 aragtirmaya baslarlar.
Dordiincli asamada, mevcut islerini alternatif is secenekleri ile karsilastirmakta son
asamada ise, ya islerinden ayrilirlar veya mevcut islerinde calismayi siirdiirmek i¢in karar

vermektedirler (Mbah ve Ikemefuna, 2012: 278; You, 1996: 56).

Isten ayrilma, goniilli veya goniilsiiz olabilir. Isverenlerin ¢alisanlarinm
sOzlesmelerini feshetmesi, goniillii ayrilma nedenleri arasinda yer alirken; emeklilik,
saglik, licret, tayin veya terfi gibi nedenlerden kaynaklanabilir. Calisanlarin isten ayrilma
niyeti, orgiitsel, ekonomik ve bireysel nedenlerden etkilenmektedir. Calisanlarm isten
ayrilma niyeti ile ilgili nedenlerin tespit edilmesinin, sirketin sorunlarmni ¢ozmeye

yardimc1 olacag diisiiniilmektedir (Seyfullahogullari, 2018).

Jenkins (2004), calisanlarin 6z degerlendirme becerilerinin yiiksek olmasinin,
calistiklar1 yere uyum saglamalarmi ve isten ayrilmalarin1 kolaylastiracagini ifade
etmektedir. Oz degerlendirme becerisi diisiik olan ¢alisanlarm duygusal davranislar1 ve
orgiite baghliklar1 daha yiiksektir. Isten ayrilma niyetini azaltsa da isletmenin

verimliligini artirmaktadir (Celenk, 2018: 31).
1.3.1.1. Bireysel Nedenler

Kisinin aile yapisi, yas, cinsiyet, ise ayirdigi psikolojik veya fiziksel enerji ve
yasam standartlari, bireysel sebepler kapsaminda isten ayrilma niyetini etkileyen
faktorlerdir (Coban, 2022: 4). Evlenme, 6liim, saglik durumu, bagka bir is ya da meslek
alanina artan ilgi, tasinma, egitim ve benzeri bir¢ok faktor, calisanin isten ayrilma niyetini
sekillendirebilecek bireysel unsurlar arasindadir. Isten ayrilma niyetini olusturan bu
faktorler, c¢alisanin performansini etkileyebilir ve yeni is alternatifleri aramaya

yonlendirebilir. Bu alternatifler, isini birakmay1 diisiinen ¢alisanlarin kisilik 6zelliklerini

de belirlemektedir (Tagkiran, 2019: 32).

Arastirmalar, 6zellikle yash ve egitim seviyesi diisiik olan ¢alisanlarin, bagka is

alternatifleri nedeniyle islerini birakma olasiligmin diger ¢alisanlara kiyasla daha az
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oldugunu ortaya koymaktadir (Seyrek ve Inal, 2017: 65). Kadin ¢alisanlarin erkeklerden
daha sik isten ayrildig tespit edilmistir. Ozellikle evlilik ve gocuk sahibi olma durumlari,
kadmlarin isten ayrilma niyetlerini artwrmaktadir. Ancak, gliniimiizde kadinlarin is
hayatina daha fazla dahil oldugu ve erkeklere kiyasla isten ayrilma egilimlerinin azaldig1
goriilmektedir. Bu degisim, ¢ocuk bakimi ve ev islerinde yasanan kolayliklar, mali
yiiklerin artis1 ve is yerlerinde kadin c¢alisanlara karsi tutumlarin donilisimii gibi

faktorlerle iliskilendirilebilir (Simsek vd., 2018).

Bir diger neden arasinda calisanin egitim seviyesi yer almaktadir. Lisans
diizeyinde egitim almis bireylerin isten ayrilma olasiigi daha yiksektir. Egitim,
ogrencilerin yeni fikirler gelistirmesine ve bakis agilarin1 genisletmesine katkida
bulunmaktadir. Ayrica egitimli bireylerin ilerlemesine bagli olarak, orgiitlerinden daha
yiiksek beklentiler tasidigindan yeni kurum arayisma girebilmektedir (Lambert, 2006:
83).

1.3.1.2. Orgiitsel Nedenler

Orgiitsel faktorler, isten ayrilma niyetinin gelisiminde ©6nemli bir rol
oynamaktadir. Bu faktorler ¢esitli sebeplerle olugsmakta ve genellikle orgiitiin kendisinden
kaynaklanmaktadir. Bu faktorlerden bazilari, kariyer olanaklarmin smirli olmasi, maas
konusunda tatmin edici olmama, agir is yiikii, stresli ¢alisma ortami, yonetici ve ¢alisanlar
arasinda iletisim kopukluklar1 olarak ifade edilebilir. Ancak orgiitsel nedenler bunlar ile
sinirl1 degildir. Isten ayrima niyeti, orgiitlerin sorunlar1 dnceden belirleyebilecekleri ve
gerekli Onlemler alarak kontrol edebilecekleri anlamma gelmektedir. Onlemler
alinmadig1 takdirde, bireylerin orgiite karsi olumsuz tutum sergilemesi beklenen bir
durumdur. Bu tiir negatif tutumlar genellikle "sinizm" olarak adlandirilir. Ucret
dagitiminin adil olmamasi, orgiitiin disindaki ve i¢indeki iicret politikalar1 arasindaki
farkliliklar yasanmasi, diizenli iicret artiglarinin saglanmamasi ve Orgiitiin kariyer
gelisimine yonelik yetersizlikleri calisanlarin isten ayrilma niyetini artiran faktorler

arasinda yer almaktadir (Hayta, 2019: 29).

Isten ayrilma niyetini etkileyen orgiitsel faktdrler yalnizca iicret ve Kkariyer
algisiyla smirli degildir. Cag (2011: 101) tarafindan belirtilen diger orgiitsel faktorler

sunlar1 igermektedir:
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e Isyerine ulasimin zor olmasi,

e Isin tiirii ve zorluk seviyesi,

e Performans degerlendirmesinin yapilmamasi,

e Sagliksiz ve kotii is kosullari,

e Sosyal firsatlarin sinirli ya da mevcut olmamasi,

e Kusurlu personel yonetimi uygulamalari,

e Kati caligma kosullari,

e (alisanlara karar verme 6zglirliigiiniin verilmemesi,

e Uretim siireclerinde yasanan aksamalar, malzeme ve tedarik sorunlari,
e Liderlik yaklagimlarinin ise ya da ¢alisana uygun olmamasi.

Kiiresellesme ve rekabet kosullarinin yogunlasmasi, isletmeler i¢in insan
kaynaklarinin énemini artirmaktadir. Giiniimiizde isletmeler, ¢alisanlarin isten ayrilma
niyeti ile ilgili 6rgiitsel degiskenleri, isletmenin basarisini etkileyen temel sorunlardan biri
olarak kabul etmeye baslamistir. Calisanlarin isten ayrilma niyetine yol acan faktorler,

orgiitle ilgili olumsuz diisiince ve tutumlara yol acabilir ve motivasyonlarmi diisiirebilir.

Is gdrenin isten ayrilmasimnin nedenleri arasinda uzun siiredir diisiik bir giris iicreti,
ticretlerin diizenli olarak incelenmemesi, iicretlerin yiikseltilmesi veya tiim bu nedenler
yer almaktadir. Isin dzellikleri ve is icin gerekli kosullar, isi gorecek kisinin ise olan

uyumlulugunu etkiler.
1.3.1.3. D1s Etkenler

Calisanlarin, orgiit hakkindaki bilgileriyle birlikte, dis piyasayr ve alternatif
firsatlar1 anlamalar1 gerekliligi, isten ayrilma niyetini belirleyen cevresel faktorlerin
onemini vurgulamaktadir. Orgiitsel faktorlerin aksine, ¢evresel faktdrlerin isten ayrilma
niyetine yol agmasini dnlemek daha zordur. Isten ayrilma niyetini etkileyen cevresel
faktorler arasinda toplumun mevcut ekonomik ve politik durumu belirleyici olabilecegi
gibi, genel ekonomik durum, isglicii doniis orani, istihdam orani, ekonomik kriz hali,
yiiksek vergi oranlari, kotiilesen ekonomik kosullarin sonucu olarak isgiicliniin farkl

tilkelere yonelmesi gibi sebepler de, isten ayrilma niyetini etkilemektedir. Teknolojik
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gelismelerle birlikte yeni ig kollarinin ortaya ¢ikmasi ve bazi iglerin makineler tarafindan
yapilabilir hale gelmesi, calisanlar1 alternatif arayiglara yonlendirebilmektedir (Coban,

2022: 9).

Aile yasam dengesi de 6nemli bir ¢evresel faktordiir. Bireylerin aile ve i hayati
arasindaki dengeyi saglamada yasadigi zorluklar, iistlenilen roller, uzun ve yorucu
calisma saatleri, 6zellikle kadinlarin is hayatinin disinda tasidiklar: yiikler, isin ev disina
tasinmasi, teknolojinin sagladig1 ulasilabilirlik durumu gibi etmenler de isten ayrilma

niyetini artirabilmektedir (Erbil, 2013: 156).

Algilanan alternatif is firsatlar1, bir ¢alisanin 6rgiit icinde mevcut olan alternatif is
firsatlarna iliskin algismi ifade etmektedir. Isgiicii piyasasinmn kosullarma bagl olarak,
calisanlarin daha fazla is firsat1 gormesine sebep olacaktir. Algilanan is firsatlariin
piyasadaki gergek kosullarla karsilastirilmadigina dikkat edilmelidir. Bir ¢alisanin isten
ayrilma niyeti, ¢calisanin kisisel algisina baghdir. Calisanlar, ¢evrelerindeki is firsatlarini
algiladik¢a sahip oldugu is ve diger segceneklerin maliyetlerini ve faydalarini degerlendirir

(Hwang ve Kuo, 2006).

Son olarak, ekonomik daralmalar ve genislemeler gibi dongiisel etkiler, yeni
mesleklerin daha cazip hale gelmesi, piyasadaki degisimler, teknolojik ilerlemeler,
otomasyon, yeniden yapilandirma ve yiiksek kidem tazminati, isten ayrilma niyetini
etkileyen digsal faktorler arasinda bulunmaktadir (Simsek vd., 2018). Bu faktorler,
calisanlarin kariyer kararlarini ve is piyasasindaki hareketliligi onemli Olgiide

etkileyebilmektedir.
1.3.2. isten Ayrilma Niyetinin Onemi

Isten ayrilma niyeti, drgiitler icin hem maliyet hem de zaman kaybi yaratmanin
yant sira, Orgiit icindeki sosyal iligkileri bozmakta, ¢alisanlarin moralini diisiirmekte ve
gercek isten ayrilma davramisinm bir dnciilii olabilmektedir. Iyi egitimli ve alaninda
uzman bir calisanin isten ayrilmasi, Orgilit i¢in onun yetistirilmesi i¢in harcanan
maliyetlerin kayb1 anlamina gelmektedir. Bu durumda, yetenekli ve yetismis ¢alisanlarin
memnuniyetinin ve baghiliinm saglanarak isten ayrilma niyetinin Oniline ge¢cmek
onemlidir. Bu ¢aliganlarin 6rgiit i¢inde tutulmas, 6rgiitiin verimlilik ve etkinligi agisindan

kritik oneme sahiptir (Poyraz ve Kama, 2008: 149).
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Teknolojik ilerlemeler ve g¢evresel rekabetin zorluklari nedeniyle, isletmeler
yetenekli ve deneyimli c¢alisanlar1 ise almakta ve mevcut is giliclinii korumaktadir.
Orgiitlerin insan kaynaklar1 yonetimine dnem vermesi, rekabetin siirdiiriilebilmesi igin
calisanlar deneyimi, bilgisi ve yeteneklerine baglidir. Orgiitlerin en biiyiik kaynag1 olan
calisanlarin yetkin, bilgili ve deneyimli olmasi igletmelerin performansini ve verimliligini

arttirmaktadir (Anag, 2021: 23).

Insan kaynagi, organizasyonlar i¢in ¢ok Onemlidir. Bu durumda isletmeler,
calisanlarinin isten ayrilma egilimlerini azaltmak ve onlar1 isletmeye daha fazla bagiml
hale getirmek i¢in i¢ diizene yonelik ¢calismalar yapmak zorundadirlar (Varigh, 2019: 18).
Isten ayrilma davranis1 sonrasi zaman kaybi ve maliyetler artmaktadir. Yeni bir ¢aliganin
ise alinmas1 ve egitimi i¢in gereken harcamalar bazen ayrilan kisinin maasindan iki kat

fazla olabilmektedir (Celenk, 2018: 6-9).
1.3.3. Saghk Kurumlarinda isten Ayrilma Niyeti

Saglik sektorii, diinya genelinde bina, cihaz ve malzeme diizeyinde biiyiik yatirim
gerektiren; ¢ok sayida uzman ve nitelikli personelin istihdam edildigi bir alandir. Son
yillarda, saglik calisanlarinda isten ayrilma niyetinde ve buna bagl olarak orgiitten
ayrilislarda ciddi artislar gozlemlenmistir. Ornegin, Tiirk Tabipler Birligi'nin 2019 yilinda
yaptig1 bir agiklamada, yurtdisinda ¢alismak isteyen hekim sayisinin son yedi yilda 15 kat
arttig1 belirtilmistir (Akarca, 2021: 104). Bu durum g6z 6niinde bulunduruldugunda,
saglik calisanlarmin isten ayrilma niyetine etki eden faktorlerin anlasilmasi biiylik 6nem

tasimaktadir.

Stresli calisma ortamlari, ¢alisanlarin hem fiziksel hem de psikolojik sagliklarini
olumsuz yonde etkileyebilmektedir. Stresli ortamda calisan bireyler, tilkenmislik hissi, is
tatmini ve oOrgiite duyulan baglilikta azalma, is performansinda diisiis ve devamsizlik
artabilmektedir. Tiim bu faktorler genellikle ¢alisanin isten ayrilma niyetinin artmasina
yol acar. Bu durum ¢alisanlarin islerini terk etme ihtimalini artwrmaktadir (Yenihan vd.,
2014: 41). Is gorenlerin is yasamu kalitesini etkileyen ¢ok sayida faktdr bulunmaktadir ve
bu faktorler genellikle yaptiklari ise ve calisma ortamlarma baghdir (Giiglii, 2014: 12).

Saglik calisanlarinin isten ayrilma niyetinin azaltilmasi, sadece psikolojik ve

sosyal destek saglanmasiyla degil, fiziksel ¢aligma kosullarinin da iyilestirilmesiyle
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gerceklestirilmelidir. Ornegin, hastanelerde ergonomik kosullarin saglanmasi, hem saglik
calisanlarinin  fiziksel sagligi, hem de performanslarinn ve is doyumlarinin
arttirilabilmesi i¢in 6nemlidir. Ayrica, caligma ortaminin sicakliginin ve aydinlatmasmin
dogru bir sekilde ayarlanmasi, rahat ve verimli bir ¢alisma ortami saglamaktadir. Ayni
sekilde, caligma alaninin temiz ve koku olmamasi da i memnuniyetini arttirmakta, isten
ayrilma niyetini azaltabilmektedir. Bu tiir iyilestirmeler, ¢aliganlarin daha verimli
calismasini  saglamakta, is doyumunu arttirmakta ve isten ayrilma niyetini

azaltabilmektedir (Emiil, 2021: 34).
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IKiNCi BOLUM: YONTEM

Bu boliimde; arastirmanm amaci, yontemi, evren ve Orneklemi, verilerin

toplanmasi ile verilerin analiz edilmesi basliklarina yer verilecektir.
2.1. Arastirmanin Amaci

Bu ¢alisma ile hekimlerin siddet géorme korkusu, is doyumu ve isten ayrilma
diizeyleri belirlenerek aralarindaki iliskinin arastirilmasi, ayrica sosyodemografik
ozelliklere gore siddet gorme korkusu, i doyumu ve isten ayrilma niyeti diizeylerinin

farklilasip farklilasmadigmnin ortaya konulmasi amaglanmistir.
2.2. Arastirmaya Ait Hipotezler

H1: Katilimcilarin siddet gérme korkusu diizeyi;

Hla. Yas, H1b. Cinsiyet, Hlc. Calistiklar1 kurum, H1d. Calistiklar1 tibbi birim,
Hle. Meslekte toplam calisma yili, HIf. Siddet gérme durumu, Hlg. Fiziksel siddet
gorme sikhigi, H1h. Sozel siddet géorme sikligina gore farklilik gostermektedir.

H2: Katilimcilarin is doyum diizeyi;

H2a. Yas, H2b. Cinsiyet, H2c. Calistiklar1 kurum, H2d. Calistiklar1 tibbi birim,
H2e. Meslekte toplam calisma yili, H2f. Siddet géorme durumu, H2g. Fiziksel siddet
gorme sikligi, H2h. Sozel siddet gorme sikligina gore farklilik gostermektedir.

H3: Katilimcilarm isten ayrilma niyetleri,

H3a. Yas, H3b. Cinsiyet, H3c. Calistiklar1 kurum, H3d. Calistiklar1 tibbi birim,
H3e. Meslekte toplam calisma yili, H3f. Siddet gérme durumu, H3g. Fiziksel siddet
gorme siklig1, H3h. Sozel siddet gorme sikligina gore farklilik gostermektedir.

H4: Katilimcilari siddet gorme korkusu diizeyi ile i doyumu diizeyi arasinda

anlaml bir iligki vardir.

HS: Katilimcilarin siddet gérme korkusu diizeyi ile isten ayrilma niyeti diizeyi

arasinda anlamli bir iliski vardir.

H6: Katilimcilarm is doyumu diizeyi ile isten ayrilma niyeti diizeyi arasinda

anlamli bir iligki vardir.

33



H?7: Katilimcilarin siddet gorme korkusu diizeyi ile;

H7a. igsel tatmin alt boyutu, H7b. Dissal tatmin alt boyutu arasinda anlamli bir

iligki vardir.
H8: Katilimcilarin is doyumu diizeyi ile;

H8a. igsel tatmin alt boyutu, H8b. Dissal tatmin alt boyutu arasinda anlamli bir

iligki vardir.
H9: Katilimcilarin isten ayrilma niyeti diizeyi ile;

HOa. Igsel tatmin alt boyutu, HOb. Digsal tatmin alt boyutu arasinda anlamli bir

iligki vardir.

H10: Siddet gérme korkusunun, isten ayrilma niyeti lizerinde istatistiksel olarak

anlamli etkisi vardir.

H11: is doyumunun, isten ayrilma niyeti iizerinde istatistiksel olarak anlamli

etkisi vardir.

H12: Siddet gérme korkusu ve is doyumunun, isten ayrilma niyeti iizerinde

istatistiksel olarak anlamli etkisi vardir.
2.3. Arastirma Modeli

Kurulan modelde siddet gorme korkusu ve is doyumu degiskenlerinin her birinin
isten ayrilma niyetini istatistiksel olarak anlamli bir sekilde etkileyip etkilemedigi (H10,
H11), ayrica siddet gorme korkusun ve i doyumunun birlikte regresyon analizine dahil
edilmesi durumunda isten ayrilma niyetini istatiksel olarak anlamli etkileyip etkilemedigi

(H12) incelenmistir (Sekil 5).
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Siddet Gorme Korkusu

H12 Isten Ayrilma Niyeti

Is Doyumu o

Sekil 5. Arastirma Modeli

2.4. Arastirmanin Veri Toplama Araclan

Arastirmanin veri toplama araci olarak anket formu kullanilmistir. 4 boliimden
olusan anket formunun birinci béliimiinde demografik veriler i¢in “Kisisel Bilgi Formu”,
ikinci boliimiinde “Siddet Gorme Korkusu Olgegi”, iigiincii bdliimiinde “Isten Ayrilma
Niyeti Olgegi” ve son olarak dérdiincii boliimde ise “Is Doyumu Olgegi” yer almaktadir.
Calismanin amaci, arastirmacit ve danmisman bilgileri verilerek, katilimin goniilliiliik
esasina bagli oldugu ve verilen cevaplarin sadece adi gegen calismada kullanilacagi

acikca belirtilmistir.
2.4.1. Kisisel Bilgi Formu

8 sorudan olusan kisisel bilgi formu, “cinsiyet, yas, kurum, tibbi birim, meslekte
toplam calisma yili, meslek hayati boyunca siddete maruz kaldiniz mi, siddete maruz
kaldiysaniz ne tiir siddete ne siklikla maruz kaldiniz, siddete maruz kaldiysaniz kim

tarafindan siddet gordiinliz” sorularini kapsamaktadir.
2.4.2. Siddet Gorme Korkusu Olcegi

Anket formunun 2. boliimiinde Rogers (1994) tarafindan gelistirilen, Akbolat vd.
(2021) tarafindan Tiirkce gegerlik ve giivenilirligi yapilan “Siddet Gorme Korkusu
Olgegi” yer almaktadwr. Olgek 5°1i likert tipinde (1=Kesinlikle katilmiyorum,
2=Katilmiyorum, 3=Kararsizim, 4=Katiliyorum, 5=Kesinlikle katiliyorum) ve 10

maddeden olusmaktadir. Olgekten alman puanin yiiksek olmasi, katilimeinin kisa siire
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icince (1 yil) siddete maruz kalmaktan daha fazla korku duydugunu goéstermektedir.

Akbolat vd. (2021) yaptiklari galismada Cronbach alfa degeri 0.94 olarak tespit edilmistir.
2.4.3. Isten Ayrilma Niyeti Olcegi

Anket formunun 3. Boliimiinde Wayne vd. (1997) tarafindan gelistirilen, Avci ve
Kiigiikusta (2009) tarafindan Tiirkge gecerlik ve giivenilirlik ¢alismasi yapilan “isten
ayrilma niyeti Olcegi” yer almaktadir. Olgek, 5°1i likert tipinde (1=Kesinlikle
katilmiyorum, 2=Katilmiyorum, 3=Kararsizim, 4=Katiliyorum, 5=Kesinlikle
katiliyorum) 3 maddeden olusmaktadir. Olgekten alinan yiiksek puanlar, katilimcilarin
isten ayrilma niyetlerinin fazla oldugunu gostermektedir. Olgek tek boyuttan olusmakta,
ters kodlanmis soru bulunmamaktadir. Aver ve Kiigiikusta (2009) yapmis olduklari
calismada Cronbach Alfa degerini 0.723 diizeyinde oldugu goriilmiistiir.

2.4.4. is Doyumu Olcegi

Anket formunun 4. Boliimiinde ise Weiss vd. (1967) tarafindan gelistirilen,
Tiirkge gecerlik ve giivenilirligi Baycan (1985) tarafindan yapilan “Minnesota Is Tatmini
Olgegi” yer almaktadir. Olgek 5°1i likert tipinde (1=Hi¢ memnun degilim, 2=Memnun
degilim, 3=Kararsizim, 4= Memnunum, 5=Cok memnunum), 20 maddeden ve 2 boyuttan
(Iigsel Tatmin, Digsal Tatmin) olusmaktadir. Olgekte ters kodlanan soru
bulunmamaktadir. I¢sel boyut kapsaminda 12 sorudan (1, 2, 3, 4, 7, 8, 9, 10, 11, 15, 16,
20) ve dissal tatmin boyutunda 8 sorudan (5, 6, 12, 13, 14, 17, 18, 19) olusmaktadir. igsel
tatmin boyutu puani elde edilen skorun 12’ye bdliinmesiyle; digsal tatmin boyutunun
puani ise elde edilen skorun 8’e boliinmesiyle bulunmaktadir. Genel is doyum tatmini ise
sorulara verilen cevaplarm toplam puanmin 20’ye boliinmesiyle edilmektedir.
Ortalamanin 3 {izerinde olmasi iy doyumunun yiiksek, 3’{in altinda olmasi i doyumunun

diisiik oldugu sonucunu gostermektedir (Baycan, 1985).
2.5. Verilerin Istatistiksel Analizi

Verilerin analizinde Statistical Package for The Social Sciences (SPSS) ve
Analysis of Moment Structures (AMOS) programlar1 kullanilmistir. SPSS 26.0 paket
programi yardimiyla tanimlayict istatistikler, sosyodemografik o6zelliklere gore fark

analizleri ve caligmanin gecerlik ve giivenirligi tespit edilerek degiskenler arasindaki
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iligkiler arastirilmigtir. Skewness ve Kurtosis degerleri -1, +1 araliginda oldugu igin
verilerin normal dagildigi saptanmistir (Morgan vd., 2004). Yap1 gecerliligini test etmek
icin ise AMOS 22.0 programi kullanilarak dogrulayici faktdr analizi ve yol analizi

yapilmustir.

Siddet Gérme Korkusu Olgegi Cronbach’s alfa degeri 0,959; isten Ayrilma Niyeti
Olgegi Cronbach’s alfa degeri 0,938; Is Doyumu Olgcegi Cronbach’s alfa degerinin ise
0,916; oldugu goriilmiistiir. is Doyumu Olgeginin Igsel Doyum Boyutunun Cronbach's
alfa degeri 0,908 Digsal Tatmin Boyutunu ise 0,876 oldugu tespit edilmis olup, katsayinin
0,70’ten  biiylikk  olmast  sebebiyle olduk¢ca giivenilir oldugu  seklinde
degerlendirilebilmektedir (Ozdemir, 2021: 323). Bu nedenle arastirmada kullanilan
Olcekler oldukca giivenilir olarak yorumlanmistir. Dolayisiyla arastirmada parametrik

testler uygulanmastir.
2.5.1. Olgeklere iliskin Dogrulayic1 Faktor Analizleri

Arastirma kapsaminda 6lgeklerin yapisal gecerliligini test edebilmek amaciyla
dogrulayic1 faktor analizi uygulanmistir. Dogrulayict faktér analizi, IBM’in AMOS
yazilimi ile birgok arastirmada da goriilecegi lizere (Tham vd., 2019; Khan, 2021; Asif
vd., 2022) tek model igerisinde birden fazla degiskenin yakinsal ve ayirt edici gegerliligini

degerlendirmek iizere yaygim bir sekilde kullanilmaktadir.

Dogrulayici faktor analizine ait yol diyagrami Sekil 6'da verilmistir.
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Sekil 6. Dogrulayici Faktor Analizi Yol Diyagrami




Uygulanan dogrulayici faktor analizine yonelik olarak, arastirma kapsaminda
kullanilan dlgekler yazilim yapis1 geregi kisaltilmigtir. Aragtirma kapsaminda kullanilan
Isten Ayrilma Niyeti dlcegi “IAN”, Siddet Gérme Korkusu “SGK”, Is Doyumu “ID”, Is
Doyumu’na ait i¢sel Tatmin alt boyutu “IT” ve Digsal Tatmin alt boyutu ise “DT” olarak
isimlendirilmistir. Modelin uyum iyiligi degerlerini iyilestirmek adina modifikasyon
indisleri dikkate alinarak ayni degisken icerisindeki maddeler arasinda kovaryanslar

olusturulmustur. Kovaryans olusturulan hata terimleri ve maddeleri Tablo 2'de

gosterilmistir.
Tablo 2. Modifikasyon Indisleri
Hata Terimi Madde Kovaryans Madde Hata Terimi
e20 1d69 <> idol1 e22
e27 ido6 <> id65 €26
e2 sgko2 <> sgko3 e3
e5 sgko5 <> sgko7 e7
€9 sgko9 <> sgko10 el0

Modifikasyon indisleri dikkate alinarak kovaryans olusturulan hata terimleri ve
maddeleri yukaridaki tabloda verilmistir. Tabloya gore id69 (e20) ile idol1 (e22)
arasinda, 1d66 (e27) ile id65 (e26) arasinda, sgko2 (d2) ile sgkd3 (e3) arasinda, sgkoS (e5)
ile sgkd7 (e7) arasinda ve sgko9 (e9) ile sgkol0 (el0) arasinda kovaryanslar
olusturulmustur. Modifikasyon indisleri dikkate alinarak diizeltilen modelin uyum iyiligi

degerleri Tablo 3'de verilmistir.

Tablo 3. Dogrulayict Faktér Analizi Uyum lyiligi Degerleri

Miikemmel Kabul Edilir Uyum

Indeks Deger Uyum Degeri Degeri
CMIN/Af (%2/sd) 2,935 <3 <4-5
GFI (Goodness of Fit) ,791 >0,90 0,80-0,89
AGFI (Adjusted Goodness of Fit) ,758 >0,90 0,80-0,89
CFI (Comparative Fit Index) ,903 >0,90 0,80-0,89
NFI (Normed Fit Index) ,860 0,94-0,90 0,85-0,90
IFI (Incremental Fit Index) ,903 0,94-0,90 0,85-0,90
TLI (Tucker&Lewis Index) ,894 0,94-0,90 0,85-0,90
RMSEA ,072 <0,05 0,06-0,10

Uygulanan dogrulayict faktor analizi modelinin uyum 1iyiligi degerleri
incelendiginde; CMIN/df i¢in 2,935, GFI icin ,791, AGFI i¢in ,758, CFI icin ,903, NFI
icin ,860, IFI i¢in ,903, TLI i¢in ,894 ve RMSEA i¢in ise ,072 degerleri tespit edilmistir.

Elde edilen bu degerler, milkemmel ve kabul edilir uyum 1iyiligi degerleri igin referans
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aliman aralik icerisindedir (Barret, 2007; Byrne vd., 1989). GFI ve AGFI degerleri

orneklem biiyiikliigiine oldukca duyarli oldugundan dolay: diisiik ¢ikmasi gézlenen ve

gizil degiskenlerin yer aldigi modellerde olduk¢a normaldir (Hu ve Bentler, 1999).

Dogrulayici faktor analizi modeline iliskin yol katsayilar1 Tablo 4'de verilmistir.

Tablo 4. Dogrulayici Faktor Analizi Yol Katsayilart

B B S.E. C.R. p
iT <--- ID 1,000 ,895 <0,01
DT <--- ID 1,230 ,991 ,116 10,599 <0,01
sgkod <--- SGKO 1,068 918 ,043 24,932 <0,01
sgkos <--- SGKO ,980 ,809 ,050 19,774 <0,01
sgkob <--- SGKO ,903 ,785 ,048 18,815 <0,01
sgko7 <--- SGKO ,802 ,673 ,054 14,974 <0,01
ianl <--- IAN 1,000 ,866 <0,01
ian2 <--- IAN 1,138 916 ,047 24,048 <0,01
ian3 <--- IAN 1,162 ,879 ,051 22,570 <0,01
ido7 e iT ,867 ,605 ,081 10,719 <0,01
ido8 <--- iT ,619 ,580 ,060 10,307 <0,01
ido9 <--- iT ,704 ,602 ,066 10,655 <0,01
id610 <--- iT ,816 ,684 ,068 11,966 <0,01
ido12 <--- DT ,839 ,650 ,072 11,690 <0,01
ido13 <--- DT 1,157 ,793 ,082 14,087 <0,01
ido14 <--- DT ,889 ,626 ,079 11,285 <0,01
ido17 <--- DT 1,039 J11 ,082 12,722 <0,01
sgkol <--- SGKO 1,000 ,852 <0,01
sgko2 <--- SGKO 1,007 ,862 ,046 22,078 <0,01
sgko3 <--- SGKO 1,024 ,901 ,043 24,035 <0,01
sgko10 <--- SGKO 1,034 ,861 ,047 22,054 <0,01
sgko9 <--- SGKO 910 175 ,049 18,404 <0,01
sgkol <--- SGKO 1,089 ,894 ,046 23,653 <0,01
ido5 <--- DT 1,000 ,696 <0,01
ido6 <--- DT 1,012 ,705 ,042 24,349 <0,01
ido19 <--- DT 1,025 J111 ,081 12,730 <0,01
ido18 <--- DT ,691 519 ,073 9,420 <0,01
id620 <--- T 915 ,675 ,077 11,817 <0,01
ido16 <--- T 1,049 ,785 ,078 13,476 <0,01
ido15 <--- T 1,145 ,806 ,083 13,773 <0,01
idol1 <--- T ,790 ,660 ,068 11,585 <0,01
idol <--- T 1,000 ,667 <0,01
ids2 <--- T 1,008 ,674 ,085 11,801 <0,01
ido3 <--- T 1,074 ,669 ,092 11,723 <0,01
ido4 <--- T 1,031 ,666 ,088 11,677 <0,01
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Dogrulayici faktor analizine yonelik olarak elde edilen yol katsayilarinin tiimiiniin
p<0,01 noktasinda anlamli olmasi ve faktdr ylklerinin (Standardize edilmis beta
katsayisi, B) ,40’in lizerinde olmasi, model i¢in olusturulan tiim yollarin istatistiksel
olarak anlamli ve gegerli oldugunu gostermektedir (Hair vd., 2019). Dogrulayict faktor
analizi sonuglarina gore, elde edilen uyum iyiligi degerleri ve yol katsayilari arastirma

kapsaminda kullanilan 6l¢eklerin yapisal gegerliliginin dogrulandigini gostermektedir.
2.6. Arastirmamn Etigi

Arastirmada yer alan Olgekler i¢cin yazarlardan e-posta yoluyla izin alinarak
kullanilmistir. Arastrmanm yuriitildiigi kamu ve 0zel hastanelerden ve meslek
orgiitlerinden gerekli resmi izinler alinmistir. Ayrica arastirmanin uygulanmasi i¢in
Burdur Mehmet Akif Ersoy Universitesi etik kurulundan (Etik Kurul Tarih 10.05.2022
Toplant1 No:2022/10 Karar No: GO 2022/886) izin alinmustir.

2.7. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Tanimlayic1 nitelikte olan bu arastrma Mart-Mayis 2023 tarihleri arasinda
gerceklesmistir. Bu arastirmanin evrenini, Akdeniz Bolgesinde incelemeye alinan bir
ildeki iic hastanede gorev yapmakta olan hekimler olusturmaktadir. Kamu hastanesi, 6zel
hastane ve iiniversite hastanesinde yiiz ylize anket yontemi ile ayrica meslek orgiitleri
aracihigiyla veriler toplanmistir. Ornekleme ydntemi olarak kolayda drnekleme yontemi
secilmistir. Veriler yliz ylize ve Google Form araciligiyla online olarak toplanmustir.

Arastirmaya goniillii olarak katilan 373 hekime ulasilmistir.
Ornekleme dahil etme kriterleri:
e Arastirmaya katilmay1 goniillii olarak kabul etmek.
e Enaz 1 yil mesleki deneyime sahip olmak.
e Incelenen ilde faaliyet gdsteren hastanelerde gérev yapmak.
Orneklemden dislanma Kriterleri:
e Mesleki deneyimi 1 yildan az olmak.

e Aile saglig1 merkezi, 6zel klinik gibi diger saglik kuruluslarinda gérev yapmak
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e Dis hekimligi brans1 hari¢ tutulmustur.
2.8. Arastirmanmin Simirhhiklarn

Bu tezin bazi smirliliklar: bulunmaktadir.

e {lk olarak, calismanin &rneklemi sinirhdir ve sadece belirli bir ilde gorev
yapmakta olan hekimleri kapsamaktadir. Farkli bolgelerde, kirsal veya kentsel
alanlarda veya farkli sosyoekonomik durumlar altinda calisan hekimlerin
deneyimleri farkli olabilmektedir. Bu nedenle, elde edilen bulgular diger illerdeki

hekimlerin deneyimlerini tam olarak yansitmayabilir.

e Bunun yani sira, arastirmanin kesitsel bir tasarima sahip olmasi, arastirmanin
sadece belirli bir zaman araliginda veri toplamasi, zaman i¢indeki degisimleri ve

nedensel iliskileri tam olarak degerlendirmeyi zorlastirabilmektedir.
e Oz bildirim yoluyla saglanan veriler, katilimcilarin subjektif yorumlarini
yansitmaktadir.

2.9. Arastirmanin Varsayimlar

Bu calisma, Akdeniz Bolgesi’'nde yer alan bir ilde calisan hekimlerin, kendi
deneyimlerini ve algilarin1 tam ve dogru bir sekilde yansittigini, anket sorularmi
yanitlarken objektif, bilingli ve bireysel goriislerine dayanarak, bagkalarmin diisiinceleri

veya beklentileri tarafindan etkilenmeden yanitlar verdikleri kabul edilmektedir.
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UCUNCU BOLUM: BULGULAR

Aragtirmanimn bu boliimiinde katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri, yapilan
fark analizi, korelasyon ve regresyon analizleri bulgulari sunulmustur. Katilimcilarin
cinsiyet, yas, calisilan kurum, brans, meslekte ¢alisma yili, siddete maruz kalma durumu,

siddete maruz kalindiysa siddetin tiiri, siklig1 ve siddet uygulayan kisi gibi degiskenlere

iliskin verilere yer verilmistir.

3.1. Tamimlayici Bulgular

Tablo 5. Katilimcilarin Sosyodemografik Ozellikleri

Degisken Ozellik N Yiizde (%)
. . Kadin 198 53,1
et Erkek 175 46,9
25-37 Yas 106 28,4
Yas 38-50 Yas 162 434
51 Yas ve Uzeri 105 28,2
Devlet Hastanesi 118 31,6
Kurum Universite Hastanesi 129 34,6
Ozel Hastane 126 33,8
. s Dahili Tip Bilimleri 236 63,3
Tibbi Birim Cerrahi Tﬁ) Bilimleri 137 367
1-11 Y1l 109 29,2
Meslekte toplam calisma yih 12-22 Y1l 132 354
23 Y1l ve Uzeri 132 35,4
Meslek hayatimzda siddete maruz Evet 281 75,3
kalma durumu? Hayir 92 247
Hig 159 56,6
Birkag senede bir 95 33,8
.. . Alt1 ayda bir 18 6,4
Fiziksel siddet Her ay 6 2.1
Her hafta 3 1,1
Her giin - -
Hig - -
Birkag senede bir 75 26,7
Sozel siddet Altﬁg‘;b“ 22 g‘;é
Her hafta 45 16
Her giin 15 5,3
Hig 273 97,2
Birkag senede bir 8 2.8
Cinsel siddet Alt ayda bir ) )
Her ay - -
Her hafta - -
Her giin - -
Hasta 208 39,2
Hasta yakini 254 48
Siddete maruz birakan Kkisi Yonetici 66 12,4
Diger (Meslektasi, s 2 0,4
arkadasi)
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Caliymaya dahil edilen katilimcilarin sosyodemografik bilgileri Tablo 5'de
sunulmaktadir. Ornekleme dahil olan hekimlerin 198'i (%53,1) kadm, 175 (%46,9) ise
erkektir. Yas dagilimlar1 incelendiginde; katilimcilarin 106'sinin (%28,4) 25-37 yas
arasinda, 162'sinin (%43,4) 38-50 yas arasinda ve 105'inin (%28,2) 51 yas ve iizerinde

olan hekimlerden olustugu gézlenmistir.

Katilimcilart kurumsal dagilimlar1 incelendiginde; 118'in (%31,6) devlet
hastanesinde, 129'sinin (%34,6) tiniversite hastanesinde ve 126'sinin (%33,8) 06zel
hastanede gorev yaptiklar1 saptanmistir. Katilimcilarin tibbi birimlerine gére dagilimi
incelendiginde, 326'sm1n (%63,3) dahili tip bilimlerinde, 137'sinin (%36,7) ise cerrahi tip

bilimlerinde ¢alismakta olduklar1 belirlenmistir.

Mesleki deneyim agisindan, katilimeilarm 108" (%29,2) 1-11 yil, 132's1 (%35.,4)
12-22 yil ve 132'sinin (%35,4) 23 yil ve {lizeri siiredir meslekte bulunmaktadir.
Katilimcilarin 281"t (%74,3) meslek hayatlarinda siddete maruz kaldiklarmi, 92'si
(%25,7) siddete maruz kalmadiklarini ifade etmistir.

Siddete maruz kalan hekimlerin 159'u (%56,6) hi¢ fiziksel siddet yasamadigini,
95'1 (%33,8) birka¢ senede bir, 18'1 (%6,4) alt1 ayda bir, 6's1 (%2,1) her ay ve 3'i (%1,1)
her hafta fiziksel siddet yasadigini ifade etmistir. Siddet gordiigiinii ifade eden hekimlerin
tamami sOzel siddete maruz kalmistir. Bu hekimlerin 75'1 (%26,7) birkag senede bir, 68'1
(%24,2) alt1 ayda bir, 78'1 (%27,8) her ay, 45'1 (%16) her hafta ve 15'1 (%5,3) her giin

sOzel siddet yasadiklar1 bulunmustur.

Siddete maruz kalan hekimlerin 273" (%97,2) hi¢ cinsel siddet yasamamuis, 8'i
(%2,8) ise birkac senede bir cinsel siddet yasadiklarini ifade etmistir. Siddete maruz kalan
hekimlerin 208'1 (%39,2) hastadan, 254'0 (%48) hasta yakimnindan, 66's1 (%12,4)
yoneticiden ve 2'si (%0,4) diger kisilerden (meslektasi, is arkadasi) siddet yasadigini

belirtmistir.

Tablo 6. Arastirma Degiskenlerine Ait Ortalama ve Standart Sapma Degerleri

Olgekler ve Alt Boyutlar Minimum Maximum Ortalama Standart Sapma
Siddet Gorme Korkusu 1,00 5,00 3,225 0,957
Isten Ayrilma Niyeti 1,00 5,00 2,798 1,107
Is Doyumu 1,15 5,00 3,350 0,699
Icsel Tatmin Boyutu 1,25 5,00 3,562 0,688
Digsal Tatmin Boyutu 1,00 5,00 3,030 0,815
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Katilimcilarin Siddet Gérme Korkusu, Isten Ayrilma Niyeti ve Is Doyumu
Olgeklerinden aldiklar1 puan dagilimi Tablo 6’da gosterilmektedir. Buna gore "Siddet
Gorme Korkusu Olgegi" genel puanlar;; minimum 1,00; maksimum 5,00 ve ortalamasi
3,225°tir. Tabloda yer alan ikinci 6lgek olan "Isten Ayrilma Niyeti Olcegi "genel puanlar;
minimum 1,00; maksimum 5,00 ve ortalamasi 2,798'dir. Tabloda yer alan bir diger 6lcek
olan "Is Doyumu Olgegi" genel puanlar1 ise; minimum 1,15; maksimum 5,00 ve
ortalamas1 3,350'dir. Alt boyut diizeyinde incelendiginde i¢sel tatmin boyutunun 3,562
puan ile en yiiksek oldugu tespit edilmistir.

3.2. Siddet Gorme Korkusu Diizeyine Iliskin Fark Analizi Bulgular

Tablo 7. Cinsiyet, Tibbi Birim, Siddete Maruz Kalma Durumuna Gore Siddet Gérme Korkusu Diizeyi

t-test
Cinsiyet N X SS t p
Kadin 198 3,36 0,95
Erkek 175 3,07 0,94 2,95 0,003
Tibbi Birim
Dahili 236 3,33 0,96
Cerrahi 137 3,02 0,91 3,05 0,002
Siddet Gorme Durumu
Evet 281 3,49 0,81
Hayir 92 2,40 0,90 -10,87 0,000

Katilimcilarin siddet gorme korkusu diizeylerinin cinsiyet, tibbi birim ve siddete
maruz kalma durumlarina gore farklilik gosterip gostermedigi bagimsiz 6rneklem t-testi
ile analiz edilmistir. Tablo 7°de yer alan analiz sonuglarina gore katilimcilarin siddet
gorme korkusu diizeyleri, cinsiyet, calistiklar1 tibbi birim ve siddete maruz kalma
durumlarmma gore istatistiksel olarak anlamli bir farklilik géstermektedir (p<0,05). Bu

sonuglar dogrultusunda H1b, H1d ve H1f hipotezleri kabul edilmistir.

Kadinlarin siddet gérme korkusu diizeyi (X=3,36) erkeklere gore daha yiiksektir
(X=3,07). Dahili tip bilimlerinde ¢alisan hekimlerin (X=3,33), cerrahi tip bilimlerinde
calisan hekimlere gore (X=3,02) daha yiiksek siddet gérme korkusu diizeyine sahip
olduklar1 goriilmektedir. Meslek hayatlarinda daha once siddete maruz kalan hekimlerin
(X=3,49), siddete maruz kalmayanlara gore (X=2,40) siddet gorme korkusu diizeyleri
daha yiiksektir.
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Tablo 8. Cesitli Degiskenlere Gore Siddet Gérme Korkusu Diizeyleri
ANOVAVJF test

Yas Aralig N X SS F p Fark
25-37 Yas (1) 106 3,17 0,93

38-50 Yas (2) 162 3,41 0,91 6,581 0,002 2>3
51 Yas ve Uzeri 3) 105 2,99 0,99

Calisilan Kurum

Devlet Hastanesi (1) 118 3,58 0,83

Universite Hastanesi (2) 129 3,46 0,82 42,670 0,000 1,2>3
Ozel Hastane (3) 126 2,64 0,93

Meslekte Toplam Calisma

Yih

1-11 Y1l (1) 109 3,08 0,90

12-22 Y11 (2) 132 3,40 0,94 4,007 0,019 2>1
23 Yil ve Uzeri 3) 132 3,15 0,98

Fiziksel Siddet Gorme

Sikhig

Hig¢ (1) 159 3,32 0,82

Birkag Senede Bir (2) 95 3,59 0,72

Alt1 Ayda Bir (3) 18 4,02 0,61 7,706 0,000 3,4>1
Her Ay (4) 6 4,33 0,27

Her Hafta (5) 3 4,56 0,58

Sozel Siddet Gorme Sikhig:

Birkac Senede Bir (1) 75 3,05 0,75

Alt1 Ayda Bir (2) 68 3,23 0,69 2,3,4,5>1
Her Ay (3) 78 3,69 0,79 21,946 0,000 3,4,5>2
Her Hafta (4) 45 3,97 0,52 5>3
Her Giin (5) 15 4,40 0,59

Katilimcilarin siddet gérme korkusu diizeylerinin yas, kurum, toplam calisma,
fiziksel ve sozel siddet gorme sikligma gore istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterip
gostermedigini test etmek amaciyla 373 katilimcidan elde edilen veriler tek yonlii
ANOVAJF testi ile analiz edilmis, farklilasmanin oldugu durumlarda farkin kaynagim
belirlemek amaciyla post hoc testlerinden Scheffe testi uygulanmistir. Tablo 8’de yer alan
analiz sonuglara gore katilimcilarin siddet gérme korkusu diizeyleri, yas, kurum, toplam
calisma, fiziksel ve sozel siddet gorme sikligna gore istatistiksel olarak anlamli bir

farklilik gostermektedir (p<0,05).

38-50 yas araliginda olan hekimlerin (X=3,41) 51 yas ve iizerinde olan hekimlere
gore (X=2,99) daha yiiksek siddet gorme korkusu diizeyine sahip olduklari
goriilmektedir. Ozel hastanede gorev yapmakta olan hekimlerin (X=2,64), devlet
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hastanesinde (X=3,58) ve iiniversite hastanesinde (X=3,46) calisan hekimlere gore daha

diisiik siddet gérme korkusu diizeyine sahip olduklari tespit edilmistir.

1-11 y1l arasinda meslek deneyimine sahip olan hekimlerin (X=3,08), 12-22 yil
arasimda meslek deneyimine sahip olan hekimlere gore (X=3,40) daha diisiik siddet gérme

korkusu diizeyine sahip oldugu goriilmektedir.

Daha 6nce fiziksel siddet gormeyen hekimlerin (X=3,32), alt1 ayda bir (X=4,02)
ve her ay fiziksel siddet goren (X=4,33) hekimlere gore daha diisiik siddet gdorme korkusu
diizeyine sahip oldugu gozlenmistir. Birkag senede bir sozel siddet goren hekimlerin
(X=3,05), alt1ayda bir (X=3,23), her ay (X=3,69), her hafta (X=3,97) ve her giin (X=4,40)
sozel siddet géren hekimlere gore; alt1 ayda bir sdzel siddet goren hekimlerin (X=3,23),
her ay (X=3,69), her hafta (X=3,97) ve her giin (X=4,40) sozel siddet goren hekimlere
gore; her ay sozel siddet goren (X=3,69) hekimlerin ise her giin (X=4,40) sozel siddet
goren hekimlere gore daha diisiikk siddet gorme korkusu diizeyine sahip oldugu
goriilmektedir. Bu sonuglar 1s1ginda Hla, Hlc, Hle, Hlg, HI1f hipotezleri kabul

edilmistir.
3.3. is Doyumu Diizeyine Iliskin Fark Analizi Bulgular

Tablo 9. Cinsiyet, Tibbi Birim ve Siddete Maruz Kalma Durumuna Gére is Doyumu Diizeyleri

t-test

Cinsiyet N X SS t p
Kadin 198 3,30 0,72

’ ’ -1,264 0,207
Erkek 175 3,39 0,66
Tibbi Birim
Dahili 236 3,29 0,69
Cerrahi 137 3,44 0,70 2,004 0,046
Siddet Gorme Durumu
Evet 281 3,21 0,62

’ ’ 6,948 0,000
Hayir 92 3,76 0,74

Katilimeilarin i3 doyumu diizeylerinin cinsiyet, tibbi birim ve siddete maruz
kalma durumlarma anlaml farklilik gosterip gostermedigi bagimsiz drneklem t-testi ile
analiz edilmistir. Tablo 9°da yer alan analiz sonuglarina gére katilimeilarm is doyumu

diizeyleri, cinsiyete gore istatistiksel olarak anlaml farklilik gostermezken (p>0,05);
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calistiklar1 tibbi birim ve siddete maruz kalma durumlarina gore istatistiksel olarak

anlamli bir farklilik gostermektedir (p<0,05).

Dahili tip bilimlerinde c¢ahisan hekimlerin (X=3,29), cerrahi tip bilimlerinde

calisan hekimlere gore (X=3,44) daha diisiik is doyumu diizeyine sahip olduklar:

goriilmektedir.

Meslek hayatlarinda daha 6nce siddete maruz kalan hekimlerin (X=3,21), siddete

maruz kalmayanlara gore (X=3,76) is doyumu diizeyleri daha diisiiktiir. Bu sonuglara

gore H2b hipotezi reddedilmis, H2d ve H2f hipotezleri kabul edilmistir.

Tablo 10. Cesitli Degiskenlere Gére Is Doyumu Diizeyleri

ANOVAVJF test

= o Fark
Yas Arahgi N X SS F p
25-37 Yas (1) 106 3,50 0,62
38-50 Yas (2) 162 3,16 0,69 10,316 0,000 1,3>2
51 Yas ve Uzeri (3) 105 3,47 0,72
Calisilan Kurum
Devlet Hastanesi (1) 118 3,12 0,58
Universite Hastanesi 2) 129 3,12 0,62 47,954 0,000 3>1,2
Ozel Hastane (3) 126 3,79 0,66
Meslekte Toplam Calisma
Yih
I-11 Y1l (1) 109 3,56 0,59
12-22 Y11 (2) 132 3,11 0,68 13,761 0,000 1,3>2
23 Yil ve Uzeri (3) 132 3,40 0,72
Fiziksel Siddet Gorme
Sikhig
Hig¢ (1) 159 3,36 0,62
Birkac Senede Bir (2) 95 3,05 0,58
Alt1 Ayda Bir (3) 18 3,03 0,42 6,421 0,000 1>2
Her Ay (4) 6 2,80 0,98
Her Hafta (5) 3 2,38 0,43
Sozel Siddet Gorme Sikhig:
Birkac¢ Senede Bir (1) 75 3,50 0,55
Alt1 Ayda Bir (2) 68 3,33 0,62 153.4.5
Her Ay (3) 78 3,00 0,52 10,151 0,000 2;3’
Her Hafta (4) 45 3,01 0,60
Her Giin (5) 15 2,88 0,83

Katilimeilarin i doyumu diizeylerinin yas, kurum, toplam ¢alisma, fiziksel ve

sozel siddet gorme sikligmma gore istatistiksel olarak anlamli farklilik gdsterip

gostermedigini test etmek amaciyla 373 katilimcidan elde edilen veriler tek yonlii
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ANOVAFJF testi ile analiz edilmis, farklilasmanin oldugu durumlarda farkin kaynagin
belirlemek amaciyla post hoc testlerinden Scheffe testi uygulanmistir. Tablo 10°da yer
alan analiz sonuglarina gore katilimcilarin i doyumu diizeyleri, yas, kurum, toplam
calisma, fiziksel ve sozel siddet gorme sikligina gore istatistiksel olarak anlamli bir

farklilik gostermektedir (p<0,05).

38-50 yas araliginda olan hekimlerin (X=3,16), 25-37 (X=3,50) ve 51 yas ve
lizerinde olan hekimlere gore (X=3,47) daha diisiik is doyumu diizeyine sahip olduklari
goriillmektedir. Ozel hastanede gorev yapmakta olan hekimlerin (X=3,79), devlet
hastanesinde (X=3,12) ve iiniversite hastanesinde (X=3,12) calisan hekimlere gore daha

yiiksek i3 doyumu diizeyine sahip olduklari tespit edilmistir.

12-22 yil arasinda meslek deneyimine sahip olan hekimlerin (X=3,11), 1-11 yil
(X=3,56) ve 23 yil ve lizeri meslek deneyimine sahip olan hekimlere gore (X=3,40) daha
diisiik i3 doyumu diizeyine sahip oldugu goriilmektedir. Hic fiziksel siddet gérmeyen
hekimlerin (X=3,36), birka¢ senede bir fiziksel siddet goren (X=3,05) hekimlere gore
daha yiiksek is doyumu diizeyine sahip oldugu gézlenmistir.

Birkag senede bir sdzel siddet goren hekimlerin (X=3,50), her ay (X=3,00), her
hafta (X=3,01) ve her giin (X=2,88) sdzel siddet goren hekimlere gore; alt1 ayda bir s6zel
siddet goren hekimlerin ise (X=3,33), her ay sozel siddet goren hekimlere gore (X=3,00),
daha yiiksek is doyumu diizeyine sahip oldugu goriilmektedir. Bu sonuglar 1s181nda H2a,
H2c, H2e, H2g, H2f hipotezleri kabul edilmistir.

3.4. isten Ayrilma Niyeti Diizeyine iliskin Fark Analizi Bulgulan

Tablo 11. Cinsiyet, Tibbi Birim ve Siddete Maruz Kalma Durumuna Gére isten Ayrilma Niyeti

Diizeyleri
t-test
Cinsiyet N X SS T P
Kadin 198 2,81 1,12
0,342 0,732

Erkek 175 2,77 1,08 ’ ’
Tibbi Birim
Dahili 236 2,90 1,13
Cerrahi 137 2.61 1,04 2473 0,014
Siddet Gorme Durumu
Evet 281 3,03 1,01

. : -7,891 0,000
Hayir 92 2,06 1,02
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Katilimeilarin isten ayrilma niyeti diizeylerinin cinsiyet, tibbi birim ve siddete

maruz kalma durumlarina gore farklilik gosterip gostermedigi bagimsiz 6rneklem t-testi

ile analiz edilmistir. Tablo 11°de yer alan analiz sonuglarina gore katilimcilarin isten

ayrilma niyeti diizeyleri, cinsiyete gore istatistiksel olarak anlamli farklilik gostermezken

(p>0,05); caligtiklar1 tibbi birim ve siddete maruz kalma durumlarina gore istatistiksel

olarak anlamli bir farklilik gostermektedir (p<0,05).

Dahili tip bilimlerinde gahgan hekimlerin (X=2,90), cerrahi tip bilimlerinde

calisan hekimlere gore (X=2,61) daha yiiksek isten ayrilma niyeti diizeyine sahip

olduklar1 goriilmektedir.

Meslek hayatlarinda daha 6nce siddete maruz kalan hekimlerin (X=3,03), siddete

maruz kalmayanlara gore (X=2,06) isten ayrilma niyeti diizeyleri daha yiiksektir. Bu

sonuglara gore H3b hipotezi reddedilmis, H3d ve H3f hipotezleri kabul edilmistir.

Tablo 12. Cesitli Degiskenlere Gore Isten Ayrilma Niyeti Diizeyleri

ANOVAVJF test

Yas Arahgi N X SS F P Fark
25-37 Yas (1) 106 2,56 1,00

38-50 Yas (2) 162 3,00 1,11 5,438 0,005 2>1
51 Yas ve Uzeri (3) 105 2,71 1,14

Cahsilan Kurum

Devlet Hastanesi (1) 118 3,13 1,03

Universite Hastanesi 2) 129 3,02 1,08 26,130 0,000 1,2>3
Ozel Hastane (3) 126 2,25 0,99

Meslekte Toplam Cahsma

Yih

1-11 Yil (1) 109 2,48 0,98

12-22 Y1l (2) 132 2,98 1,11 6,587 0,002 2,3>1
23 Yil ve Uzeri (3) 132 2,86 1,15

Fiziksel Siddet Gorme

Sikhig

Hic (1) 159 2,81 1,03

Birkac¢ Senede Bir (2) 95 3,28 0,92

Alt1 Ayda Bir (3) 18 3,25 1,06 5,730 0,000 2>1
Her Ay (4) 6 3,50 0,86

Her Hafta (5) 3 4,55 0,19

Sozel Siddet Gérme Sikhg1

Birka¢ Senede Bir (1) 75 2,56 0,92

Alt1 Ayda Bir (2) 68 2,74 0,93 34551
Her Ay (3) 78 3,35 0,92 15,546 0,000 3’4’5>2
Her Hafta (4) 45 3,36 0,97 o
Her Giin (5) 15 4,15 0,95
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Katilimeilarin isten ayrilma niyeti diizeylerinin yas, kurum, toplam caligma,
fiziksel ve sozel siddet gorme sikligina gore istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterip
gostermedigini test etmek amaciyla 373 katilimcidan elde edilen veriler tek yonlii
ANOVAFJF testi ile analiz edilmis, farklilasmanin oldugu durumlarda farkin kaynagini
belirlemek amaciyla post hoc testlerinden Scheffe testi uygulanmistir Tablo 12°de yer
alan analiz sonuglarma gore katilimcilarin isten ayrilma niyeti diizeyleri, yas, kurum,
toplam calisma, fiziksel ve s6zel siddet gorme sikligina gore istatistiksel olarak anlamli

bir farklilik gostermektedir (p<0,05).

25-37 yas arahginda olan hekimlerin (X=2,56), 38-50 yas araliinda olan
hekimlere gore (X=3,00) daha diisiik isten ayrilma niyeti diizeyine sahip olduklar
goriillmektedir. Ozel hastanede gorev yapmakta olan hekimlerin (X=2,25), devlet
hastanesinde (X=3,13) ve iiniversite hastanesinde (X=3,02) ¢alisan hekimlere gore daha

diisiik isten ayrilma niyeti diizeyine sahip olduklar1 tespit edilmistir.

1-11 yil arasinda meslek deneyimine sahip olan hekimlerin (X=2,48), 12-22 yil
(X=2,98) ve 23 yil ve iizeri meslek deneyimine sahip olan hekimlere gore (X=2,86) daha
diisiik isten ayrilma niyeti diizeyine sahip oldugu goriilmektedir. Hi¢ fiziksel siddet
gormeyen hekimlerin (X=2,81), birka¢ senede bir fiziksel siddet goren (X=3,28)

hekimlere gore daha diisiik isten ayrilma niyeti diizeyine sahip oldugu gézlenmistir.

Birka¢ senede bir sdzel siddet goren hekimlerin (X=2,56), her ay (X=3,35), her
hafta (X=3,36) ve her giin (X=4,15) s6zel siddet géren hekimlere gore; alt1 ayda bir s6zel
siddet goren hekimlerin ise (X=2,74), her ay (X=3,35), her hafta (X=3,36) ve her giin
sozel siddet goren hekimlere gore (X=4,15), daha diigiik isten ayrilma niyeti diizeyine
sahip oldugu goriilmektedir. Bu sonuglar 15181inda H3a, H3c, H3e, H3g, H3f hipotezleri
kabul edilmistir.

3.5. Siddet Gorme Korkusu, is Doyumu ve Isten Ayrilma Niyeti Arasindaki iliskiye
Yonelik Bulgular
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ablo 13. Arastirma Degiskenlerine Ait Coklu Korelasyon Degerleri

Olcekler ve Alt Siddet Isten is Doyumu igsel Dissal Tatmin

Boyutlar1 Gorme Ayrilma Tatmin Boyutu
Korkusu Niyeti Boyutu

Siddet Gorme 1

Korkusu

Isten Ayrilma Niyeti  0,618%* 1

Is Doyumu -0,605%** -0,606%** 1

Igsel Tatmin -0,554#%* -0,563%* 0,958%#* 1

Digsal Tatmin -0,597+* -0,589%# 0,9327%* 0,790%* 1

Siddet gébrme korkusu, isten ayrilma niyeti, is doyumu ve is doyumu alt boyutlari
arasinda, istatiksel olarak anlamli bir iligki olup olmadigini test etmek amaciyla ¢oklu
korelasyon analizi yapilmistir (Tablo 13). Analiz sonucunda elde edilen bulgulara gore
siddet gorme korkusu ile isten ayrilma niyeti (r=0,618, p<0,001) arasinda istatistiksel
olarak anlamli pozitif yonlii ve orta diizeyde bir iliski bulunurken; is doyumu (r=-0,605,
p<0,001), is doyumu alt boyutu olan digsal tatmin arasinda (r=-0,597, p<0,001) ve is
doyumu alt boyutu olan i¢sel tatmin arasinda (r=-0,554, p<0,001) istatistiksel olarak
anlamli negatif yonlii ve orta diizeyde iligki tespit edilmistir. Bu sonuglar 1s1¢81inda H4, HS,
H7a ve H7b hipotezleri kabul edilmistir.

Isten ayrilma niyeti ile is doyumu (r=-0,606, p<0,001), is doyumu alt boyutu olan
i¢csel tatmin (r=-0,563, p<0,001) ve dissal tatmin (r=-0,569, p<0,001) arasinda istatistiksel
olarak anlamli negatif yonlii orta diizeyde bir iliski gozlenmektedir. Bu sonuglar 1s1ginda

H6, H9a ve HI9b hipotezleri kabul edilmistir.

Is doyumu blcegi genel boyutu ve alt boyutlar arasindaki iliski incelendiginde, is
doyumu ile i¢sel tatmin alt boyutu arasinda (r=0,958, p<0,001) ve digsal tatmin alt boyutu
arasinda (r=0,032, p<0,001) istatistiksel olarak anlaml1 pozitif yonde giiclii bir iligki tespit
edilmistir. Ayrica boyutlarin kendi aralarindaki iligski incelendiginde, igsel tatmin alt
boyutu ile digsal tatmin alt boyutu arasinda (r=0,790, p<0,001) istatistiksel olarak anlaml
pozitif yonlii giiclii diizeyde iliski saptanmistir. Bu sonuglara gére H8a ve H8b hipotezleri

kabul edilmistir.

3.6. Siddet Gorme Korkusu, is Doyumu ve Isten Ayrilma Niyeti Arasindaki iliskiye
Yonelik Regresyon Analizi Bulgular

Tablo 14. Siddet Gérme Korkusunun Isten Ayrilma Niyeti Uzerine Etkisi
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Degisken B S.H B t p

Sabit 0,495 0,159 3,119 0,002
Siddet Gorme Korkusu 0,714 0,047 0,618 15,122 p<0,001
R=0,618, R?>=0,381, F=228,667, p<0,001.

Siddet gorme korkusunun isten ayrilma niyetini etkileyip etkilemedigini
belirlemek amaciyla basit regresyon analizi yapilmistir (Tablo 14). Elde edilen bulgulara
gore regresyon analizi istatiksel olarak anlamli bulunmustur (F=228,667; p<0,001).
Siddet gérme korkusu, isten ayrilma niyetindeki degisimin %38,1'in1 (R2=0,381)
aciklamaktadir.

Regresyon modelinde, regresyon katsayisinin anlamliligma iligkin t-testi
sonuglar1 incelendiginde katilimcilarin siddet gorme korkusunun (t=15,122; p<0,001)

yilikselmesi isten ayrilma niyetini istatistiksel olarak arttirmaktadir. Bu sonuglar 151¢inda

H10 hipotezi kabul edilmistir.

Tablo 15. is Doyumunun Isten Ayrilma Niyetine Etkisi

Degisken B S.H B t p
Sabit 6,012 0,224 26,894 p<0,001
Is Doyumu -0,959 0,065 -0,606 -14,686 p<0,001

R=0,606, R>=0,368, F=215,683, p<0,001.

Is doyumunun isten ayrilma niyetini etkileyip etkilemedigini belirlemek amaciyla
basit regresyon analizi yapilmistir (Tablo 15). Elde edilen bulgulara gore regresyon
analizi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (F=215,683; P<0,001). Is doyumu, isten
ayrilma niyetindeki degisimin %36,8'ini (R>=0,368) aciklamaktadir.

Regresyon modelinde, regresyon katsayisinin anlamliligma iliskin t-testi
sonuglar1 incelendiginde katilimcilarin i doyumu diizeylerinin artmasi (t=-14,686;
p<0,001) isten ayrilma niyetini istatistiksel olarak azaltmaktadir. Etki diizeyi ise f=-0,606

olarak bulunmustur. Bu sonuclar 1s131mda H11 hipotezi kabul edilmistir.

Tablo 16. Siddet Gorme Korkusu ve Is Doyumunun Isten Ayrilma Niyeti Uzerine Etkisi

Degiskenler B S.H B t p VIF
Sabit 3,269 0,389 8,394 p<0,001

Siddet Gorme 0,457 0,055 0,395 8,291 p<0,001 1,578
Korkusu

Is Doyumu -0,581 0,075 -0,367 -7,696 p<0,001 1,578

R=0,683, R2=0,464, Durbin Watson=2,023, F=161,897, p<0,001
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Tablo 16’da siddet gérme korkusunun ve is doyumunun, isten ayrilma niyeti
iizerindeki etkisini ortaya koymak icin ¢oklu regresyon analizi yapilmistir. Regresyon
modelinde otokorelasyon olmamasi 6nem arz etmektedir. Bu sorunu gdsteren Durbin
Watson degerlerinin 2'ye yakin olmasi arzulanmaktadir (Kalayci, 2010: 264). Ayrica
degiskenler arasinda ¢oklu dogrusallik problemini belirten Variance Inflation Factor
(VIF) degerinin 3'e yakin ya da daha disiik olmasi istenir (Hair, vd., 2019: 15).
Degiskenler arasinda c¢oklu dogrusalligin olmadigi ve otokorelasyon bulunmadigi
saptanmistir. Matematiksel ag¢idan otokorelasyon olmamasi, 1 ve j zaman dilimlerindeki
rassal u hatalarmin arasindaki kovaryansin sifir olmas1 anlamina gelmektedir. Elde edilen
bulgulara gore regresyon analizi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (F=161,897,

p<0,001).

Siddet gérme korkusu ve is doyumu, isten ayrilma niyetindeki degisimin
%46,4'1nii (R*=0,464) acgiklamaktadir. Regresyon modelinde, regresyon katsayisinin
anlamliligmma iligkin t-testi sonuglar1 incelendiginde katilimcilarin siddet gorme
korkularinin yiikselmesi isten ayrilma niyetlerini istatistiksel olarak arttirirken (t=8,291;
p<0,001), is doyumlarinin ylikselmesi isten ayrilma niyetlerini istatistiksel olarak azalttig1

(t=-7,696; p<0,001) kesfedilmistir. Bu sonuglar 1s181nda H12 hipotezi kabul edilmistir.

Arastirma kapsaminda gelistirilen hipotezlerin kabul ve red sonuglar1 Tablo 17'de

gosterilmektedir.
Tablo 17. Hipotez Sonuglari
Hipotez No Hipotezler Sonug
Hia. Hib Katilimcilarin siddet gérme korkusu diizeyi sosyodemografik
H la, H1 d’ ozelliklere gore (a. Yas, b. Cinsiyet, ¢. Calistiklar1 Kurum, d.
H lc’ H1 f’ Calistiklar1 Birim, e. Meslekte Toplam Caligma Yili, f. Siddet Kabul Edildi
H le’ H ll; Gorme Durumu, g. Fiziksel Siddet Gorme Sikhigi, h. Sozel
& Siddet Gorme Sikligi) farklilik gostermektedir.
Katilimeilarin is doyumu diizeyi sosyodemografik ozelliklere H2a, Hac, Had,
H2a, H2b, N . H2e, H2f, H2g,
gore (a. Yas, b. Cinsiyet, c. Calistiklar1 Kurum, d. Calistiklari . .
H2c, H2d, .. . . H2h, Hipotezleri
Birim, e. Meslekte Toplam Calisma Yili, f. Siddet Gorme o
H2e, H2f, . . i - i . kabul edildi.
H2g, H2h Durumu, g. Fiziksel Siddet Gérme Siklig1, h. S6zel Siddet H2b hipotezi
9 . - . .
Gorme Sikligr) farklilik gostermektedir. reddedildi.
H3a, H3c, H3d
Katilimeilarin isten ayrilma niyeti diizeyi sosyodemografik & o6, ’
H3a, H3b, o ) o H3e, H3f, H3g,
ozelliklere gore (a. Yas, b. Cinsiyet, c. Calistiklar1 Kurum, d. ) )
H3c, H3d, .. . H3h, Hipotezleri
Caligtiklar1 Birim, e. Meslekte Toplam Caligma Yilu, f. Siddet o
H3e, H3f, i . . i g i kabul edildi.
H3e. H3h Gorme Durumu, g. Fiziksel Siddet Gérme Siklig1, h. Sozel H3b hipotezi
® Siddet Gérme Sikhgr) farklilik gostermektedir. i dedlﬁgiw
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Katilimcilarin siddet gérme korkusu diizeyi ile is doyumu

H4 ) o Kabul Edildi
diizeyi arasnda anlamli bir iligki vardir. abul Edildi

HS Ka’[ll‘lm?ﬂaﬂ.n siddet gorme korl.<u.s1.1 dl.lzeyl ile isten ayrilma Kabul Edildi
niyeti diizeyi arasinda anlamli bir iligki vardir.

H6 Kat111mc1.1ar.11.1 ist doyumu ile igten ayrilma niyeti diizeyi arasinda Kabul Edildi
anlaml bir iligki vardir.
Katilimcilarm siddet gérme korkusu diizeyi ile is doyumu alt

H7a, H7b boyutlari (a. Igsel Tatmin, b. Dissal Tatmin) arasinda anlamh bir  Kabul Edildi
iligki vardir.
Katilimcilarin is doyumu diizeyi ile is doyumu alt boyutlari (a. o

H8a, H . . . Lo Kabul Edil

8a, H8b I¢sel Tatmin, b. Digsal Tatmin) arasinda anlamli bir iligki vardir. abul Edildi

Katilimcilarin isten ayrilma niyeti diizeyi ile is doyumu alt

H9a, H9b boyutlari (a. Igsel Tatmin, b. Digsal Tatmin) arasinda anlamh bir  Kabul Edildi
iligki vardir.

H10 .Sidd.et .gt')rme korkusunun, istejn. ayrilma niyeti lizerinde Kabul Edildi
istatistiksel olarak anlaml etkisi vardir.

H11 Is doyumurTu.n, isten ayrilma niyeti lizerinde istatistiksel olarak Kabul Edildi
anlamli etkisi vardir.

H12 Siddet gérme korkusu ve is doyumunun, isten ayrilma niyeti Kabul Edildi

uizerinde istatistiksel olarak anlamli etkisi vardir.
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DORDUNCU BOLUM: TARTISMA

Bu ¢alismada hekimlerin siddet gorme korkusu, is doyumu ve isten ayrilma niyeti
arasindaki iliski, ayn1 zamanda siddet gérme korkusu, is doyumu ve isten ayrilma niyeti
diizeylerinin ¢esitli sosyodemografik faktorlere gore farklilik gosterip gostermedigi
ortaya konulmustur. Bu ¢aligma sonucunda her 4 hekimden 3'iiniin herhangi bir siddete
meslek hayatinin bir doneminde en az bir kere maruz kaldig1 gozler 6niine serilmektedir.
Katilimcilarin %75,3"inilin daha 6nce fiziksel, s6zel veya cinsel siddet tiirlerinden en az
birine maruz kaldig: tespit edilmistir. Siddete maruz kalan hekimlerin tamami sozel
siddete en az bir kez maruz kaldigmi ifade ederken, %43,4'i hasta ve hasta yakinlar1
tarafindan fiziksel siddete maruz kalmistir. Unal vd. (2021)'nin ¢alismasinda hekim ve
hemsirelerin  %16'smin fiziksel, %356'sinin  ise sozel siddete maruz kaldiklar:
goriilmektedir. Zafar vd. (2016)'nin 165 hekim iizerinde yaptiklar1 caligmada, hekimlerin
9%15,6'sinin fiziksel, %60'mm ise sozel siddete ugradiklar1 bulunmustur. Yan vd.
(2023)'in  14.848 acil servis hekimi iizerinde gerceklestirdigi calisma sonucunda,
katilimcilarin %90,40'inmn herhangi bir tiirde siddetle karsilastigi, %51,45'nin ise fiziksel
siddete maruz kaldig1 belirlenmistir. Demiroglu vd. (2015)'in ¢aligmasinda ise saglik
calisanlarinin %74,6'sinin daha 6nce siddete maruz kaldigi belirtilmistir. Calismada elde
edilen sonuclar literatiirle benzerlik gostermektedir. Bu bulgular 1s181nda, saglik
sektoriindeki siddetin hem ulusal hem de uluslararasi diizeyde oldukga yaygin bir sorun
oldugu anlasilmaktadir. Calismaya katilan hekimlerin siddete ugrama diizeylerinin
literatiirde yer alan diger ¢alismalardaki hekimlere gore daha yiiksek diizeyde oldugu
goriilmektedir. Bu durum farkli 6rneklem grubundan ya da katilimeilarin bulunduklar
kiiltiirel yapidan ve g¢evreden, son yillarda artan siddet vakalarindan

kaynaklanabilmektedir.

Calisma sonucunda siddet olaylarinin %48'inin hasta yakmlari, %39,2'sinin
hastalar, %12.4'liniin yoneticiler %0,4"liniin ise diger kisiler (meslektas, is arkadasi)
tarafindan gergeklestigi goriilmektedir. Demiroglu vd. (2015)'in ¢aligmasina gore, siddet
uygulayanlarin %64,1'1 hasta yakimlari, %30,1'i ise hastalardan olugmaktadir. Benzer
sekilde Giinaydin ve Kutlu (2012)'nun hemsireler tizerinde yaptiklari ¢aligmada ise,
siddeti uygulayanlarin %56,7'sinin hasta yakinlari, %37,4"liniin hastalar oldugu tespit
edilmistir. Aktas ve Aydemir (2018)’in ¢alismasinda ise gosterilen siddetin %69,4
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hastalarin yakinlar1 tarafindan oldugu ve %19,4’linlin ise hastalar ile beraber hasta
yakinlarmin gosterdigi tespit edilmistir. Karaca (2014) tarafindan yapilan bir diger
calismada ise diger ¢alismalara benzer sekilde siddet gosterenlerin %81,3’iiniin erkek
bireylerin oldugu saptanmistir. Bir diger ¢calismada ise Arikan (2019) tarafindan saglik
calisanlarina yonelik uygulanan siddet i¢cin ¢oziim Onerilerine yonelik “hasta ve hasta
yakinlarina caydirici cezalar uygulanmasi” gerektigi cevabi alinmistir. Calismada elde
edilen sonuglar literatiirle benzerlik gostermektedir. Hem literatiir hem de yapilan ¢caligma
siddet olaylarin1 daha ¢ok hasta yakinlarinin gerceklestirdigini gostermektedir. Bu durum
hasta yakinlarmin olay aninda gerek stres, gerekse panik ve yakinlarina zarar gelme

korkusu yasamalarindan kaynaklanabilmektedir.

Elde edilen bulgular, hekimlerin siddet gérme korkusu diizeyi ortalamasmin
ortanin iizerinde oldugunu gdstermistir. Portoghese vd. (2017) tarafindan Italya'da 40
nobete¢i hekim ile yapilan ¢alismada, hekimlerin siddet gorme korkusu diizeyinin orta
diizeyde; Unal vd. (2021) tarafindan yapilan ¢alismada, hekim ve hemsirelerin siddet
gorme korkusu seviyelerinin orta diizeyde oldugu gozlenmektedir. Fu vd. (2023) 1888
hemsire ile yaptiklar1 ¢calismada, hemsirelerin %72'sinin yiiksek siddet gérme korkusu
diizeyine sahip oldugunu ifade etmistir. Literatiirde incelenen arastirmalarla
kiyaslandiginda goreceli olarak bu arastirmada hekimlerin siddet gérme korkusu

diizeylerinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir.

Cinsiyete gore katilimcilarin siddet gérme korkusu diizeyleri istatistiksel olarak
anlaml bir farklilik gostermistir. Kadin hekimler, erkeklere gore daha yiiksek siddet
gorme korkusu diizeyine sahiptir. Yasa gore katilimcilarm siddet gorme korkusu
diizeyleri istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gostermistir. 38-50 yas araliginda
olanlarin, 51 yas ve ilizerindekilere gore daha yiiksek siddet gérme korkusu diizeyine sahip
oldugu belirlenmistir. Elde edilen bu bulgular kadinlarin erkeklere goére daha hassas
yapilart olmasindan ve daha geng¢ olan kisilerin yas1 daha ileri olan kisilere gére daha

deneyimsiz olmalarindan kaynaklanabilmektedir.

Katilimeilarin - galistiklar1  kuruma gore siddet gorme korkusu diizeyleri
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gdstermistir. Ozel hastanede gorev yapmakta olan
hekimler, iiniversite ve devlet hastanesinde calisanlara gore daha diisiik siddet gorme

korkusu diizeyine sahiptir. Katilimcilarin c¢alistiklar: tibbi birime gore siddet gérme
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korkusu diizeyleri istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gostermistir. Dahili tip
bilimlerinde ¢aligmakta olan hekimler, cerrahi tip bilimlerinde ¢alisanlara gére daha
yiiksek siddet gorme korkusu diizeyine sahiptir. Bu durum 6zel hastanelerde daha az is
yogunlugu olmasindan ya da 6zel hastanelerin iicretli olmasindan dolay1 6zel hastanelere
daha yiiksek gelirli kisilerin gelmesinden kaynaklanabilmekteyken dahili tip bilimlerinde
caligmakta olan hekimlerin de cerrahi tip bilimlerinde ¢alisanlara gore daha fazla insanla

muhatap olmalarindan kaynaklanabilmektedir.

Meslekte toplam c¢alisma yilma gore katilimeilarin siddet gorme korkusu
diizeyleri istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gostermistir. 1-11 y1l arasinda meslek
deneyimine sahip olan katilimcilar; 12-22 y1l aras1 meslek deneyimine sahip olanlara gére
daha diisiik siddet géorme korkusu diizeyine sahiptir. Siddete maruz kalma durumlar ile
siddet gorme korkusu diizeyleri arasinda istatistiksel olarak bir farklilik bulunmustur.
Hekimlerin siddete maruz kalmalari, gelecek 1 yil igerisinde siddet gormekten
korkmalarina sebep olmaktadir. Bu sonuglar daha az deneyimli olan katilimcilarin bir
siddet olayina tanik olmamis ya da maruz kalmamis olmalarmmdan kaynaklanabilmektedir.
Dogal olarak siddete maruz kalan katilimcilarin siddet géorme korkular1 6zellikle ilk

zamanlarda daha yiiksektir.

Yapilan analizler, hekimlerin is doyumu diizeyi ortalamasinin ortanin iizerinde
oldugunu gostermistir. Gokaslan ve Kanad (2020) tarafindan iiniversite hastanesinde
calismakta olan 80 asistan ve 26 uzman hekim ile yaptiklar1 ¢alismada, hekimlerin is
doyum diizeylerinin ortanin iizerinde oldugu goriilmiistiir. Piyal vd. (2000)’nmn yapmis
olduklar1 ¢aligmada ise hizmet siiresinin artmasi ile i doyum diizeyinin arttig1 bulgusuna
varilmistir. Bir diger benzer ¢alismada ise Cimen ve Sahin (2000), saglik personelinin
hizmet siiresinin artmasi ile iy doyum diizeylerinin arttigimni saptamistir. Calismada elde
edilen sonuglar literatiirle benzerlik gostermektedir. Bu durum hekimlerin yasadiklari
sikintilar ve zor sartlardan kaynaklanmis olabilir. Benzer sekilde Yildiz (2021) tarafindan
220 hekim ve hemsire ile yapilan ¢alismada, hekimlerin is doyum diizeylerinin ortanin

iizerinde oldugu goriilmektedir.

Yasa gore katilimcilarin i doyum diizeyleri istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik gostermistir. 38-50 yas araliginda olanlar, 25-37 ve 51 yas ve iizerinde olanlara

gbre daha diislik i3 doyumu diizeyine sahiptir. Korkut (2018) 489 hekim ile yaptigi

58



calismada 56 ve iizeri yasinda olan hekimlerin is doyum diizeylerinin daha yiiksek oldugu
goriilmektedir. Calisma sonucu literatiire benzerlik gosterse de yas aralig1 bakimindan bir
farklilik goriilmektedir. Bu durum g¢alismaya katilan 6rneklem gruplarinin yapisindan
kaynaklanabilir. Yas1 yiiksek olanlarin i doyum diizeylerinin yiiksek olmasi ise

yorgunluk ve yaganmigliklarin is doyumuna etkisini gdstermektedir.

Katilimcilarin galigtiklar1 kuruma gore is doyum diizeyleri istatistiksel olarak
anlamli bir farkhilik gostermistir. Ozel hastanede calisanlarin, iiniversite ve devlet
hastanesinde ¢alisanlara gore daha yiiksek is doyum diizeyine sahip oldugu
goriilmektedir. Benzer sekilde Korkut (2018) tarafindan 489 hekim ile yapilan ¢aligmada
da 6zel hastanede calisan hekimlerin is doyum diizeyleri kamu hastanelerinde ¢alisanlara

gore daha yiiksektir.

Katilimcilarin calistiklari tibbi birime gore is doyumu diizeyleri istatistiksel olarak
anlaml bir farklilik gostermistir. Dahili tip bilimlerinde ¢alisan hekimlerin, cerrahi tip
biliminde ¢aligsanlara goére daha diisiik is doyumu diizeyine sahiptir. Gokarslan ve Kanad
(2020) tarafindan yapilan calismada ise hekimlerin calistiklar1 birime gore is doyum
diizeylerinin istatistiksel olarak anlamli olmadigi tespit edilmistir. Benzer sekilde Yildiz
vd. (2021) tarafindan yapilan ¢alismada da katilimcilarin g¢alistiklar tibbi birim is
doyumu diizeyini etkilememektedir. Calismada literatiire zit sonuglar elde edilmistir. Bu

durum ¢alismamizin katilimeilarinin farkli olmasindan kaynaklanmaktadir.

Meslekte toplam calisma yilina gore katilimcilarin siddet gérme korkusu
diizeyleri istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gostermistir. 12-22 yil arasinda meslek
deneyimine sahip olan katilimcilarm; 1-11 yil aras1 ve 23 yil ve tizeri meslek deneyimi
olanlara gore daha diisiik i doyumu diizeyine sahip olduklar1 tespit edilmistir. Korkut
(2018) tarafindan 489 hekim ile yapilan ¢calismada ise 21 yil ve iizeri meslek deneyimine
sahip olan hekimlerin daha yiiksek is doyumu diizeyine sahip olduklar1 goriilmektedir.
Meslek hayatinda yillar gectikge, bireylerin alternatif seceneklerinin azalmasi, meslegin
yasam tarzi haline gelmesi gibi nedenler kuruma ve meslege olan baghilig: arttirdigi
diisiiniilmektedir.  Ileri yas ve yiiksek kidemde calisanlar, genellikle kendilerini
kurumlarma daha bagl hissetmektedir. Bu durum, is doyumu iizerinde 6nemli bir etkiye

neden olabilir.
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Yapilan analizler, hekimlerin isten ayrilma niyeti ortalamasmnm orta diizeyde
oldugunu gostermistir. Katilimcilarin ¢aligtiklar: tibbi birime gore isten ayrilma niyeti
diizeyleri istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gdstermistir. Dahili tip bilimlerinde
calismakta olan hekimlerin, cerrahi tip bilimlerinde ¢caligmakta olan hekimlere gore isten
ayrilma niyeti diizeylerinin daha yiiksek olduklar1 goriillmektedir. Siddet gorme durumuna
gore katilimcilarin isten ayrilma niyeti diizeyleri istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
gostermistir. Siddet goren hekimlerin, siddet gérmeyen hekimlere gore isten ayrilma
niyetleri daha fazladir. Bu durumun siddet goren hekimlerin yasadiklar1 korku ve
yipranmisliktan kaynaklanabilecegi; dahili tip bilimlerinde ¢aligan hekimlerinde cerrahi
tip bilimlerinde caligmakta olan hekimlere gére daha fazla yogunluk ve daha fazla stres

yasamalarindan kaynaklanabilecegi diistiniilmektedir.

Katilimcilarin yaglarina gore isten ayrilma niyetleri istatistiksel olarak anlamli
farklilik gostermektedir. 38-50 yas araliginda olanlarin 25-37 yas araliginda olanlara gore
daha yiiksek isten ayrilma niyetine sahip olduklar1 goriilmektedir. Katilimcilarn
calistiklar1 kuruma gore isten ayrilma niyeti diizeyleri istatistiksel olarak anlamli farklilik
gostermektedir. Ozel hastanede ¢alisanlarin, devlet hastanesinde ve iiniversite
hastanesinde ¢alisanlara gore isten ayrilma niyeti diizeyleri istatistiksel olarak daha
diisiiktiir. Bu sonuglar yasi daha ileri olan kisilerin daha geng¢ olanlara gore daha fazla
meslekte ~ zaman  gecirmis  olmalar1 ve daha  yorgun  olmalarindan
kaynaklanabilmekteyken; 6zel hastane ¢alisanlarmin ise diger kurum caliganlarina gore
daha az is yogunlugu ve daha rahat bir caligma ortamina sahip olmasindan

kaynaklanabilmektedir.

Meslek toplam calisma yilina katilimcilarin isten ayrilma niyeti diizeyleri
istatistiksel olarak anlamli farklilik gostermektedir. 1-11 y1l arasinda meslek deneyimine
sahip olanlarin; 12-22 yil ve 23 yil ve lizeri olanlara gore daha diisiik isten ayrilma
niyetine sahip olduklar1 tespit edilmistir. Hig¢ fiziksel siddet gérmeyen hekimlerin, birkag
senede bir fiziksel siddet géren hekimlere gore daha diisiik isten ayrilma niyeti diizeyine
sahip oldugu belirlenmistir. Birka¢ senede bir sdzel siddet goren hekimlerin, her ay, her
hafta ve her giin sozel siddet goren hekimlere gore, alti ayda bir sozel siddet gdren
hekimlerin ise, her ay, her hafta ve her giin s6zel siddet géren hekimlere gore, daha diisiik
isten ayrilma niyeti diizeyine sahip oldugu goriilmektedir. Meslekte daha yeni olan

katilimcilarin daha az yorgun, daha az yipranmis ve daha az deneyimli olduklarindan
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dolay1 isten ayrilma niyetlerinin daha diisiik oldugu; daha az fiziksel ve sozel siddet
gorenlerinde boyle bir problem yasamadiklar1 i¢in dogal olarak daha diisiik isten ayrilma

niyetleri oldugu diistiniilmektedir.

Yigitol ve Biiylikmumcu (2021) yaptiklar1 ¢alisma sonucunda katilimcilarin isten
ayrilma niyetlerinin yaslarina, mesleki deneyim yillarina ve siddet gérme durumlarina
gore istatistiksel olarak anlamli farkliliklar gosterdigini tespit etmislerdir. Buna gore
yaslar1 kiiciik olan, mesleki deneyimi az olan ve siddet gorme durumu olan bireylerin
isten ayrilma niyetlerinin ortalamalarinin daha fazla oldugunu ifade etmislerdir. Cankaya
(2020) yaptig1 calisma sonucunda saglik calisanlarimin isten ayrilma niyetlerini
incelediginde ¢alistiklar1 kurum tiiriine, fiziksel siddet ve s6zel siddet gérme durumlarina
gore saglik calisanlarinin isten ayrilma niyetlerinin istatistiksel olarak anlamli farkliliklar
gosterdigini tespit etmistir. Ozel kurumlarda ¢alisan saglik ¢alisanlarmin isten ayrilma
niyetleri ortalamalarinin daha diisiik oldugunu fiziksel siddet ve s6zel siddet gorme siklig1
yiiksek olan saglik ¢alisanlariin isten ayrilma niyetleri ortalamalarmin daha yiiksek

oldugunu ifade etmistir.

Calismaya gore siddet géorme korkusu ile isten ayrilma niyeti arasinda istatistiksel
olarak anlamli pozitif yonlii ve orta diizeyde bir iligki bulunurken; is doyumu, is doyumu
alt boyutu olan dissal ve i¢sel tatmin arasinda istatistiksel olarak anlamli negatif yonlii ve
orta diizeyde iliski tespit edilmistir. Yasadiklar1 fiziksel, s6zel ve psikolojik siddet
nedeniyle birgok sorunla karsi karsiya kalan saglik ¢alisanlarina yonelik siddet her gegen
giin artarak devam etmektedir (Yenimahalleli Yasar ve Mut, 2018). Ekonomik unsurlar,
kiiltiirel standartlar, sosyal adaletsizlik ve hizmet sektoriindeki zorluklar gibi toplum
kaynakli faktorlerin siddet egilimini tetikleyebilecegini soylemek miimkiindiir (Tokgdz,
2019: 13). Isten ayrilma niyeti ile is doyumu, is doyumu alt boyutu olan igsel tatmin ve
digsal tatmin arasinda istatistiksel olarak anlamli negatif yonlii orta diizeyde bir iliski
gozlenmektedir. Is doyumu &lgegi genel boyutu ve alt boyutlar1 arasindaki iliski
incelendiginde, is doyumu ile i¢sel tatmin alt boyutu arasinda ve digsal tatmin alt boyutu
arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif yonde gii¢lii bir iligki tespit edilmistir. Ayrica
boyutlarin kendi aralarindaki iliskisi incelendiginde, i¢sel tatmin alt boyutu ile digsal
tatmin alt boyutu arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif yonli gii¢lii diizeyde iliski
saptanmustir. Tilirk Tabipler Birliginin 2019 yilinda yaptig1 bir agiklamada, yurtdiginda
caligmak isteyen hekim sayisinin son yedi yilda 15 kat arttig1 belirtilmistir (Akarca, 2021:
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104). Stresli caligma ortamlari, ¢alisanlarm hem fiziksel hem de psikolojik sagliklarini
olumsuz yonde etkileyebilmektedir. Stresli ortamda calisan bireyler, tiikenmislik hissi, is
tatmini ve oOrgiite duyulan baglilikta azalma, is performansinda diisiis ve devamsizlik
artabilmektedir. Tiim bu faktorler genellikle ¢alisanin isten ayrilma niyetinin artmasina
yol agar. Bu durum ¢alisanlarin islerini terk etme ihtimalini artirmaktadir (Yenihan vd.,
2014: 41). Katilmcilarin i doyumu diizeylerinin artmasi isten ayrilma niyetini
istatistiksel olarak azaltmaktadir. Katilimcilarin siddet gorme korkularmin yiikselmesi
isten ayrilma niyetlerini istatistiksel olarak arttirirken, is doyumlarinin yilikselmesi isten
ayrilma niyetlerini istatistiksel olarak azalttigi belirlenmistir. Literatiir ve ¢alismanin

birbirine benzer oldugu ve incelenen degiskenler arasinda iligkiler oldugu goriilmiistiir.
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BESINCI BOLUM: SONUC VE ONERILER

Bu boliimde, katilimcilardan elde edilen verilerin analiz edilmesi sonucunda
ortaya ¢ikan sonucglar ve bu sonuglar dogrultusunda arastirma bulgularindan hareketle
aragtirmacmin gozlemleri ve katilimci1 goriislerine dayanarak yapilan Oneriler ele

almmustir.
5.1. Sonu¢

Hekimlerin hizmet veren konumu ve hekimlerden beklentiler bazi sorunlarin goz
ardi1 edilmesine yol acabilmektedir. Giiniimiizde hekimler, hasta memnuniyetini
sagalamaya calisirken kendileri is tatmininde sikint1 yasamaktadir. Bu durum, sektoérde
etkin bir siddet 6nleme ve yonetme stratejisinin acilen hayata geg¢irilmesinin gerekliligini
vurgulamaktadir. Bu baglamda, saglik sektoriinde calisan hekimlerin fiziksel ve
psikolojik sagliklarmmi koruma amaci giiden politika ve uygulamalarin olusturulmasi
biiyiik 6nem tasimaktadir. Hekimlik, saglik hizmetlerinin temel yapi tasi olan ve ikamesi

miimkiin olmayan bir meslek grubunu olusturmaktadir.

Calisma sonucunda katilimcilarin siddet gorme korkusunun orta diizeyin iizerinde
oldugu ve katilimcilarin siddet gérme korkusu cinsiyet, ¢alistiklar1 tibbi birim, meslek
hayatlarinda siddete maruz kalma durumu, yas, ¢aligilan kurum, meslekte toplam ¢alisma
yili, fiziksel ve sozlii siddet gorme sikligina gore istatistiksel olarak anlamli farklilik

gosterdigi saptanmaistir.

Katilimcilarin isten ayrilma niyetinin orta diizeyde oldugu ve katilimcilarmn isten
ayrilma niyeti diizeyleri, cinsiyete gore istatistiksel olarak anlamli farklilik géstermezken,
calistiklar1 tibbi birim, siddete maruz kalma durumlari, yas, calisilan kurum, meslekte
toplam calisma yili, fiziksel ve sozlii siddet gorme sikligina gore istatistiksel olarak

anlamli bir farklilik gosterdigi belirlenmistir.

Calismada katilimcilarin i3 doyumunun orta diizeyin iizerinde oldugu ve
katilimcilarin is doyumu diizeyleri, cinsiyete gore istatistiksel olarak anlaml farklilik
gostermezken, calistiklar1 tibbi birim, siddete maruz kalma durumlari, yas, calisilan
kurum, meslekte toplam c¢alisma yili, fiziksel ve sozlii siddet goérme sikligina gore

istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gosterdigi tespit edilmistir.
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Calismadan elde edilen veriler sonucunda; siddet gorme korkusu ile isten ayrilma
niyeti arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif yonlii ve orta diizeyde bir iligki
bulunurken; is doyumu, is doyumu alt boyutu olan digsal ve igsel tatmin arasinda
istatistiksel olarak anlamli negatif yonlii ve orta diizeyde iligki; isten ayrilma niyeti ile is
doyumu, is doyumu alt boyutu olan igsel tatmin ve digsal tatmin boyutlar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli negatif yonlii orta diizeyde bir iliski; is doyumu 6lgegi genel
boyutu ve alt boyutlar1 arasindaki iligki incelendiginde, is doyumu ile i¢sel tatmin alt
boyutu ve digsal tatmin alt boyutu arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif yonde giiglii
bir iligki tespit edilmistir. Ayrica boyutlarin kendi aralarindaki iliski agisindan da, igsel
tatmin alt boyutu ile digsal tatmin alt boyutu arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif
yonlii giiclii diizeyde iliski saptanmustir. Yapilan calismada siddet gérme korkusunun ve
1 doyumunun, isten ayrilma niyeti tizerindeki etkisinin istatistiksel olarak anlamli oldugu

belirlenmistir.
5.2. Oneriler

Bu calismadaki bulgulara dayanarak, hekimler, hasta ve hasta yakinlari, saglik

yoneticileri, kurumlar ve politika yapicilar i¢cin asagidaki oneriler gelistirilmistir;

e Hekimlere ve diger saglik ¢alisanlarina karsi siddeti agik¢a reddeden, siddetin
tanimini, yasal sonuglarini ve ¢alisanlarin bu tiir durumlara karsi siireci nasil
yonetmeleri gerektigini iceren net bir kilavuz hazirlanmasi gerekmektedir.
Hasta ve hasta yakinlarmin saglik hizmetlerinden beklentilerini yonetmeye
yardimc1 olmak ve gatigsmalar1 6nlemek adina, saglik hizmetleri kapsamindaki
uygulamalar ve personel ile nasil etkilesimde bulunmalar1 gerektigi
konusunda agik bilgiler veren bir bildirge olusturulmalidir. Hekimler ve
meslek Orgiitleri tarafindan olusturulan bu bildirge, geleneksel ve sosyal
medya araciligiyla yayinlanmali ve toplumda saglik calisanlarina yonelik

siddetin kabul edilemez oldugu mesaj1 verilmelidir.

e Hastane cevresinde ve igerisinde giivenlik Onlemleri artirilmalidir.
Gerektiginde etkili bir sekilde miidahale edebilmek i¢in hastaneler, giivenlik

stratejilerini gliclendirmelidir. Giivenlik 6nlemlerinin arttirilmasi, giris-¢ikista
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ve katlarda giivenlik gorevlilerinin bulunmasi, hekimlerin siddet gorme

korkusunu azaltabilir.

Calismaya katilan hekimlerin is doyumu diizeylerinin ortanin {izerinde oldugu
goriilmektedir. Ancak 6zel hastanede gorev yapmakta olan hekimlerin is
doyumu yiiksek olarak siniflandirilabilirken, devlet hastanesinde ve iiniversite
hastanesinde gorev yapmakta olan hekimlerin is doyumu diizeyleri daha orta
diizeye yakm olarak smiflandirilabilir. Ozel hastaneler genellikle daha kiigiik
ekiplerin bulundugu ve dolayisiyla daha etkin bir iletisim ve ekip caligmasi
oldugu yerlerdir. Universite ve devlet hastanelerinde de benzer sekilde bir
yaklasim is doyumunun artmasia sebep olabilir. Ayrica esnek calisma
saatleri, fiziksel ¢alisma kosullari, daha yiiksek maas, kariyer gelisimi ve
egitim firsatlarmin yaratilmasi, hekimlerin i doyumunu artirmay1

saglayabilir.

Yoneticilerin, hekimlerin is yerinde karsilastiklar1 zorluklar1 anlamak ve
¢Ozlim bulmalarina yardimc1 olmak i¢in 6ngdriilii ve ugras veren bir yaklasim
sergilemeleri onemlidir. Bu ¢ercevede, ¢alisanlarin goriislerini dinlemek ve
Onerilerini almak amaciyla diizenli toplantilar diizenlenebilir. Ayrica, ¢alisma
ortaminin diizenli, konforlu ve iyi donanimli olmasi, hekimlerin is doyumu

diizeylerini olumlu etkileyebilir.

Is yerindeki liderlik yaklasimmin ve iletisimin de hekimlerin isten ayrilma
niyeti lizerinde dnemli bir etkisi olabilir. Saglhk kurumlarindaki yoneticilerin,
hekimlerin ¢abalarini takdir eden, geri bildirim saglayan ve acik iletisim
kurmay1 tesvik eden bir liderlik tarzi benimsemeleri, isten ayrilma niyetini
diisiirebilir. Yoneticilerin ayrica calisanlarin ihtiyaglarini ve beklentilerini
anlama ve onlara uygun ¢oziimler bulma konusunda duyarli olmalar1 da
onemlidir. Bu calisma hekimler {izerine odaklanmistir. Diger saghk
calisanlarinin (0rnegin; hemsireler, teknisyenler, paramedikler) da siddet
gorme korkusu, i doyumu ve isten ayrilma niyetleri iizerindeki etkisi

incelenmelidir.
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e Hekimlerin saglhigma 6nem verilerek, siddet gorme korkusu ve is doyumu
problemleri yasayan hekimlerin uzun vadeli psikolojik ve fiziksel sagliklarina

dair etkileri arastirilabilir.
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EKLER

EK 1. Arastirmanin Anket Formu

Hekimlerde Siddet Gorme Korkusu, is Doyumu Ve Isten Ayrilma Niyeti
Arasindaki Iliski

Degerli Katilimer,

Bu ¢alisma Mehmet Akif Ersoy Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Yiiksek Lisans Tezinde, hekimlerin siddet
gorme korkusu, is doyumu ve isten ayrilma niyeti arasindaki iligkiyi ortaya g¢itkarmak amaciyla hazirlanmustir.
Verdiginiz cevaplar tamamen bilimsel amagla kullamilacak olup herhangi bir kimlik bilginiz istenmemektedir.
Istediginiz zaman ankete katihiminizi sonlandirabilirsiniz. Anketi cevaplama siiresi ortalama 3 dakikadir. Calismaya
katiliminiz i¢in tesekkiir ederiz.

Dr. Ogr. Uyesi Siimeyye OZMEN Umut Baran OCAKDAN
Tez Danismam Yiiksek Lisans Ogrencisi
1. Cinsiyetiniz: Kadin |:| Erkek |:|
2, YaSIMIZ: ..o et (Liitfen Yaziniz)

(Liitfen Yaziniz)

4. Gorev Yaptigimz Kurum: Devlet |:| Ozel |:| Sehir  Hastanesi |:|
Universite Hastanesi |:| Aile Saglig1 Merkezi |:| Vakif Hastanesi |:| Ozel Klinik |:|
Diger:......c.ceeenn.. (Liitfen Yaziniz)

5. Bran$imiz: ..., (Liiten Yaziniz)

6. Mesleginizde Toplam Calisma Yilimiz:...................ooii (Liiten Yaziniz)

7. Meslek Hayatimz Boyunca Siddete Maruz Kaldimz m? (Fiziksel, Sozel, Cinsel)

Evet |:| Hayir |:|

Yanitiniz “Evet” ise 8. ve 9. sorular1 cevaplayiniz. “Hayir” yanuti verdiyseniz liitfen ankete 8. ve 9. sorularda

isaretleme yapmadan “Siddet Gérme Korkusu Olgegi’nden devam ediniz.

8. Bir dnceki Soruya Cevabimz “Evet” ise Ne Tiir Siddete Ne Sikhikla Maruz Kaldimz?
Birden fazla isaretleme yapabilirsiniz. Ornegin, hi¢-cinsel siddete maruz kalmadim ama her giin-stzel, alt1 ayda
birden fazla-fiziksel siddete maruz kaldim.

Hig Her Giin Her Hafta | Her Ay Alt1 Ayda Bir | Birka¢ Senede
Bir
Fiziksel
Sozel
Cinsel

9. Siddete Maruz Kaldiysaniz Kim Tarafindan Siddet Gordiiniiz?
Birden fazla isaretleme yapabilirsiniz.

Hasta |:| Hasta Yakini |:| Yonetici |:| Diger:............... (Liitfen Yaziniz)
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Siddet Gorme Korkusu Olcegi

Is yerinizdeki calisma kosularmi dikkate alarak “Oniimiizdeki 1 yil icerisinde”
basiniza gelebilecek ya da gelmesinden korktugunuz olaylar1 géz dniinde
bulundurarak asagidaki sorular1 cevaplayiniz.

Liitfen sorular1 cevaplarken kendi hissettiklerinizi yansitan segenegi
isaretleyiniz.

Kesinlikle Katilmiyorum

Katilmiyorum

Kararsizim

Katilryorum

Kesinlikle katiliyorum

Oniimiizdeki 1 yil igerisinde, Yumruk, tekme, itip-kakma gibi cesitli
saldirilara ugramak

Birisinin bana tiikkiirmesi ya da beni 1sirmasi

Birisinin bana bir cisimle vurmasi

Yukarida 6rnekleri verilen fiziksel siddet tiirlerinden herhangi birisinin bagima
gelmesi

Silahla tehdit edilmek

Birisinin bana kiifiir etmesi

Birisinin maddi varliklarima (para, banka hesabi, araba vb.) zarar vermesi ya
da tehdit olusturmasi

Is yerinde siddet magduru olmak

Is yerinde potansiyel olarak bireysel bir siddet olayryla yiiz yiize kalirsam,
siddet olayini 6nleyememek

Is yerinde siddete maruz kalirsam yaralanmak

Isten Ayrilma Niyeti Olcegi

Liitfen sorular1 cevaplarken kendi hissettiklerinizi yansitan se¢enegi
isaretleyiniz.

Kesinlikle

Katilmiyorum

Katilmiyorum

IKararsizim

Katiliyorum

Kesinlikle

I

s |

Ciddi olarak isimi birakmayi diisiiniiyorum.

Daha iyi bir i bulur bulmaz bu isten ayrilacagim.

Siklikla bu isten ayrilmay: diigliniiriim.

Is Doyum Olgegi

Asagida isinizi ifade eden climlelerden ne derece memnun oldugunuzu
gosteren ifadeleri kullanarak degerlendiriniz.

Hi¢ Memnun
Degilim

Memnun Degilim

[Kararsizim

Memnunum

Cok Memnunum

Simdiki isimden, Beni her zaman mesgiil etmesi bakimindan

Tek bagima ¢alisma olanagimin olmasi bakimindan

Ara sira degisik seyler yapabilme sansim olmasi bakimmdan

Toplumda “saygin bir kisi” olma sansini bana vermesi bakimindan

Yoneticimin ekibindeki kisileri yonetme tarzi bakimmdan

Yoneticimin, karar vermediki yetenegi bakimindan

Vicdanima aykir1 olmayan geyler yapabilme sansimin olmasi agisindan

Bana sabit bir is saglamasi bakimmdan

Bagkalari i¢in bir seyler yapabilme olanagina sahip olmam agisindan

Kisilere ne yapacaklarini sdyleme sansina sahip olmam agisindan

Kendi yeteneklerimi kullanarak bir seyler yapabilme sansimin olmasi
acisindan

Is ile ilgili alinan kararlarin uygulanmaya konmas: bakimindan

Yaptigim is karsiliginda aldigim iicret bakimindan

Is i¢inde terfi olanagimin olmasi agisindan
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Kendi kararlarimi uygulama serbestligini bana vermesi agisindan

Isimi yaparken kendi yontemlerini kullanabilme sansinin bana saglamasi
bakimindan

Caligma sartlar1 bakimindan

Calisma arkadaslarimin birbirleri ile anlasmalar1 bakimindan

Yaptigim iyi bir is karsiliginda takdir edilmem agisindan

Yaptigim is karsiliginda duydugum basari hissinden

85




EK2. Ozgecmis
OZGECMIS

Kisisel Bilgiler :

Ad ve Soyadi: Umut Baran OCAKDAN

Egitim Durumu :

Lisans Ogrenimi  : Mehmet Akif Ersoy Universitesi, Iktisadi ve Idari Bilimler

Fakiiltesi, Saglik Y6netimi Boliimii (2016-2020)

Yiiksek Lisans Ogrenimi : Mehmet Akif Ersoy Universitesi, Sosyal Bilimler
Enstitiisii, Saglik Yonetimi Anabilim Dal1 (2021-2023)

Yal Dilder) ve Diizevi ;
Ingilizce: A2

Arapca: A2

Bilimsel Y ] Cal I .
Uluslararasi Hakemli Dergilerde Yayimlanan Makaleler:
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