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ETiK BEYAN

Bolu Abant izzet Baysal Universitesi, Lisansiistii Egitim Enstitiisii Tez Yazim

Kurallarina uygun olarak hazirladigim bu tez calismasinda;

» Tez iginde sundugum verileri, bilgileri ve dokiimanlar1 akademik ve etik
kurallar gergevesinde elde ettigimi,

» Tum bilgi, belge, degerlendirme ve sonuglari bilimsel etik ve ahlak kurallarina
uygun olarak sundugumu,

» Tez calismasinda yararlandigim eserlerin tiimiine uygun atifta bulunarak
kaynak gosterdigimi,

» Kullanilan verilerde herhangi bir degisiklik yapmadigimi,

» Bu tezde sundugum ¢alismanin 6zgiin oldugunu bildirir, aksi bir durumda

aleyhime dogabilecek tiim hak kayiplarin1 kabullendigimi beyan ederim.

Teze iligkin 9/01/2023 tarihinde Turnet’in adli intihal tespit programindan enstitii
midirliigii tarafindan belirlenen filtrelemeler uygulanarak alinmig olan benzerlik

raporuna gore, tezin benzerlik orani1 %23 olarak tespit edilmistir.

Bu calisma igin Bolu Abant Izzet Baysal Universitesi Insan Arastirmalar1 Etik
Kurul’undan 01/02/2021 tarihli ve 2021/26 toplantisinda degerlendirilerek etik

olarak uygun bulunmus ve onaylanmaistir.

HALIME BOZKURT



OZET

HEMSIRELERIN PSIKOLOJIK iYI OLUS DUZEYLERI VE
KORUYUCU FAKTORLERIN INCELENMESI
YUKSEK LiSANS TEZi
HALIME BOZKURT
BOLU ABANT iZZET BAYSAL UNIVERSITESI
LISANSUSTU EGITIM ENSTITUSU
HEMSIRELIK ANABILIiM DALI
(TEZ DANISMANI: PROF.DR. NAZMIYE YILDIRIM)
BOLU, ARALIK- 2022
X+55

Bu calisma COVID-19 tanili hastalara bakim vermis veya hala vermekte
olan hemsirelerin psikolojik iyi olus diizeylerini belirlemek ve psikolojik iyi
oluslarini etkileyen faktorleri incelemek amaciyla kesitsel, tanimlayici ve iligki
arayici tipte yapilmstir.

Arastirma Ankara Schir Hastanesi, Noroloji-Ortopedi Hastanesinde
Haziran-Aralik 2021 tarihleri arasinda, COVID-19 tanili hastalarin bakiminda aktif
gorev almig ya da bu hastalara bakim vermeye devam eden 300 hemsire ile
gergeklestirilmistir. Verilerin toplanmasinda; Kisisel Bilgi Formu, Psikolojik Iyi
Olus Olgegi, Psikolojik Sermaye Olgegi ve Maneviyat Olgegi kullanilmustir.
Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistikler, Pearson Korelasyon analizi,
Hiyerarsik Coklu Dogrusal Regresyon Analizi (Enter model) kullanilmistir.

Caligmaya katilan hemsirelerin yas ortalamasi 27.53+6.40 yil olup,
%65.7’s1 kadin ve %82.7’si lisans mezunudur. Hemsirelerin psikolojik iyi olusunun
psikolojik sermaye boyutlari, maneviyat diizeyleri, beslenme, egzersiz, hobilerini
stirdiirme, sosyal destek, isinden memnun olma ve is yasam kalitesi diizeyleriyle
pozitif anlamli korelasyon gosterdigi saptanmistir (p<0.0001). Regresyon analizi
sonucunda 3. Modelde hemsirelerin hobilerini siirdiirme durumunun (f = .51),
psikolojik sermayenin 6z-yeterlilik alt boyutunun ( =.49) ve maneviyatin (f =.05)
psikolojik iyi olus diizeyini anlaml dl¢iide yordadigi bulunmustur (R=.76, R? = .58,
Diizeltilmis R? = .56). Bu model, hemsirelerin psikolojik iyi olus diizeylerinde
degisimin %56’s1i1 agiklamistir.

ANAHTAR KELIMELER: Hemsire, Hobi, Maneviyat, Psikolojik iyi olus,
Psikolojik sermaye



ABSTRACT

INVESTIGATION OF NURSE'S PSYCHOLOGICAL WELL-BEING
LEVELS AND PROTECTIVE FACTORS
MASTER’S THESIS
HALIME BOZKURT
INSTITUTE OF GRADUATE STUDIES
BOLU ABANT IZZET BAYSAL UNIVERSITY
DEPARTMENT OF NURSING
(SUPERVISOR: PROF. DR. NAZMIYE YILDIRIM)
BOLU, DECEMBER - 2022
X+55

This study was conducted in a cross-sectional, descriptive, and relationship-
seeking type in order to determine the psychological well-being levels of nurses
who gave or still give care to patients with a diagnosis of COVID-19 and to examine
the factors affecting their psychological well-being.

The research was carried out with 300 nurses who took an active role in the
care of patients diagnosed with COVID-19 or continued to care for these patients
between June and December 2021 in Ankara City Hospital, Neurology-Orthopedics
Hospital. In data collection, Personal Information Form, Psychological Well-Being
Scale, Psychological Capital Scale and Spirituality Scale were used. Descriptive
statistics, Pearson Correlation analysis, Hierarchical Multiple Linear Regression
Analysis (Enter model) were used to evaluate the data.

The mean age of the nurses participating in the study was 27.534+6.40 years,
65.7% of them were women and 82.7% of them were undergraduates. It was
determined that the psychological well-being of nurses was positively correlated
with the dimensions of psychological capital, spirituality levels, nutrition, exercise,
maintaining hobbies, social support, job satisfaction and quality of work life
(p<0.0001). As a result of the regression analysis, it was found that in the 3rd
Model, nurses' status of maintaining their hobbies (B = .51), the self-efficacy sub-
dimension of psychological capital (B = .49), and spirituality ( = .05) significantly
predicted the level of psychological well-being (R=. 76, R2 = .58, Adjusted R2 =
.56). This model explained 56% of the change in nurses' psychological well-being
levels.

KEYWORDS: Nurse, Hobby, Spirituality, Psychological well-being,
Psychological capital
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TESEKKUR

Calismamda bana yol gosteren, beni yiireklendiren, danismanligimi
istlenen, destek ve emeklerini esirgemeyen, deneyimi ve sevgisi ile yoluma 151k
tutan, konu se¢iminden tezin tamamlanmasina dek gecen siirecte degerli fikirleri ile
tezi yonlendirmis olup pandemi doneminin zor sartlarina ragmen her saat

ulasilabilir olan kiymetli tez danismanim sayin Prof. Dr. Nazmiye YILDIRIM a;

Calismanin veri toplama siirecinde yardimlarini esirgemeyen Ankara Sehir
Hastanesi Noroloji-Ortopedi Hastanesi yoneticilerine ve ¢alismaya katilimlariyla

destek olan calisma arkadaslarim degerli pandemi hemsirelerine;

Kendi istedigi egitimi alamayan, ¢ocuklariin egitimi i¢in bir dmiir ¢alisip
cabalayan, tiim hayatim boyunca arkamda olduklarindan emin oldugum fedakéar
annem Tiirkan KACAR ve biricik babam Harun KACAR’a, liniversite egitimimde
sagladig maddi manevi destek i¢in canim abim Recep KACAR’a;

Yiiksek lisans egitimim boyunca beni cesaretlendiren ve onurlandiran,
beraber gecirecegimiz anlardan aldigim siireye saygi duyan sevgili esim Atakan

BOZKURT’a sonsuz saygilarimi ve tesekkiirlerimi sunarim.

HALIME BOKURT



1.GIRIS

1.1 Problemin Tanimi ve Onemi

Bilim ve teknolojideki gelismelere ragmen saglik sektoriindeki en 6nemli
kaynak halen saglik personelidir (1). Ozellikle saglik sektdriinde sayica en fazla
grupta bulunan hemsireler, diger saglik profesyonellerinden farkli olarak hasta
bakiminda en 6n saflarda yer almakta, hastalarla hem fiziksel hem de duygusal
olarak uzun siireli temasta bulunmakta ve hastanin 24 saat bakimindan sorumlu
olmaktadir (2). Bu agir is yiikii hemsirelerde mesleki psikolojik tehlikelerin
olusumu i¢in uygun temel saglamaktadir. Nitekim Covid-19 (Koronavirus)
pandemisi Oncesi hemsirelerde is stresi, psikolojik siddet, mobing, tiikenmislik,
merhamet yorgunlugu yiiksek iken, pandemiyle birlikte hemsirelerde tiikkenmislik,
uykusuzluk, apati, korku, uyku problemleri, anksiyete, depresyon ve travma sonrasi
stres bozuklugunun arttig1 bildirilmistir (3). Konuyla ilgili sayisiz ¢alismaya ve
tutarli sonuglara (4,5,6,7,8) ragmen saglik profesyonellerinin ve Gzelde
hemsirelerin olumsuz psikolojik sonuglardan korunmasina yonelik yapilan
caligmalarin yetersiz oldugu bildirilmistir (9). Covid-19 pandemisi sirasinda saglik
calisanlarinin  6zellikle de oOn saflarda ¢alisan hemsirelerin patolojilerine
odaklanmak yerine psikolojik iyilik halinin korunmasina ve/veya artirilmasina
odaklanmanim, bunu da pozitif psikoloji perspektifiyle yapmanin yararh
olabilecegini diisiindiik.

Insanin giiclii ve olumlu ydnlerini anlayip gelistirmeye dikkat ¢ceken pozitif
psikoloji, bireylerde hatali ya da kusurlu olani degil, dogru olam1 aramakta ve
bunlar1 hangi yollarla gelistirilebilecegi lizerinde durmaktadir (10). Ruh sagligi
alaninda yonelinen olumlu 6geleri inceleme arzusu psikolojik iyi olus kavramin
kazandirmistir. Psikolojik i1yi olus, bireyin farkinda olarak ya da olmayarak, var
olan giiclerini list diizeyde kullanabilmesi, yasamda amag ve anlam bulmasi, bireyin
basgkalariyla iliskilerinin niteligi, kisinin kendi yasamiyla ilgili sorumluluk
hissetmesidir (11). Giiniimiizde psikolojik iyi olug, 6zerklik, ¢evresel hakimiyet,
bireysel gelisim, digerleriyle olumlu iliskiler, yasam amaci ve 6z-kabul olmak iizere
alt1 boyutu icermektedir (12). Saglik calisanlari ile yapilan ¢alismalarda psikolojik
dayanikliligin kisilerin psikolojik iyi olma diizeyleri ilizerinde pozitif yonde ve

anlamli etkisi oldugu (13), kisinin psikolojik iyi olus algis1 ile bireysel performansi



arasinda anlamli ve pozitif yonde bir iligki oldugu belirlenmistir (14). Covid-19
doneminde iilkemizde kamu ve Ozelde calisanlarda yiiriitiilen bir arastirmada
bireylerde pandemik kayginin artisinin psikolojik iyi olus diizeyini azalttigi,
duygusal 6z-yeterliligin bu iliskide araci rol iistlendigi saptanmustir (15).

Pozitif psikoloji ve pozitif orgiitsel davranis yaklagimlarina temellendirilen,
bireyin kisilik 6zelliklerinden farkli olarak, pozitif, gelistirilebilir ve Slgiilebilir
yonlerini ifade ettigi icin siklikla calisilan kavramlardan biri de psikolojik
sermayedir (16). Kisinin pozitif psikolojik gelisim hali olarak agiklanan psikolojik
sermaye, bireyin karsilastig1 zorlu durumlarla basa ¢ikabilmek i¢in ortaya koydugu
pozitif duygularla miicadeleye katilmasi ve yasamini silirdiirmesi olarak
aciklanmaktadir (17). Psikolojik sermaye 6zyeterlilik, psikolojik dayaniklilik, umut
ve iyimserlik olmak tizere dort alt boyuttan olusmaktadir (10). Psikolojik sermaye
hemsirelerin  meslegini icra ederken de yaninda bulundurdugu 6znel
kaynaklarindan biridir (18). Literatiirde hemsireler ile yapilan c¢aligmalarda
psikolojik sermaye ile tiikenmislik (19,20,21) ve merhamet yorgunlugu (19,22,23)
arasinda negatif iliski bildiren arastirmalar mevcuttur. Psikolojik sermayenin
hemgsirelerin bireysel performanslari iizerinde anlamli ve pozitif etkisi oldugu
saptanmistir (24,25,26). Ancak psikolojik iyi olusa etkisine iliskin bir ¢alismaya
rastlanmamistir. Oysa psikolojik iyi olusun korunmasinda veya artirilmasinda
kisinin psikolojik sermayesi 6nemli bir etken olabilir.

Psikolojik sermayenin bilesenleri arasinda yer almayan ancak psikolojik 1y1
olusu etkileyebilecek faktorlerden digerinin maneviyat olabilecegi diistiniilmiistiir.
Ciinkii maneviyat kisinin yasamina anlam kazandirmada, kisinin yasamini
etkileyen inan¢g ve degerlerini dilizenlemede yol gosteren giigtiir (27).
Niyazibeyoglu (2021) manevi hayat1 zayif kisilerin depresif egilimde, karamsar,
eksik arayan ve vefasiz olabilecegini One stirmiistiir (28). Maneviyatta psikolojik
sermaye gibi zorluklarin istesinden gelmede kullanilabilmektedir. Hemsirenin de
bakim verdigi bireyin de biyopsikososyal ve manevi bir varlik oldugundan, insanin
tim boyutlarimin birbirini etkilediginden yola c¢ikarak, psikolojik iyi olusu
etkileyebilecek degiskenlerden digerinin sosyal destek olabilecegi literatiir
sonuclarina dayanarak secilmistir. Algilanan sosyal destek diizeyleri ile psikolojik
1yi olma arasinda olumlu yonde iliski oldugu belirtilen hemsirelik 6grencileriyle ve

tiniversite 6grencileriyle yapilan ¢alisma mevcuttur (29,30).



Yapilan calismalar psikolojik iyi olus ile serbest zaman etkinligi olarak
hobilerin etkisinin olabilecegine isaret etmistir (5,31,32). Ayrica beden ve ruh
saglig1 igin 6nemi bilinen diizenli egzersizin (33,34) ve yeterli-dengeli beslenmenin
(35) de psikolojik iyi olus diizeyine etkisi anlagilmak istenmistir. Hemsirelerin
ozellikle pandemi doneminde temel ihtiyaglarini karsilamada zorluklar yasadigi
gbzlemlendiginden, psikolojik iyi oluslarini etkileyebilecegi diisiiniilmiistiir.

Yukarida belirtilen hususlar dikkate alinarak hemsirelerin psikolojik iyi
oluslarin etkileyen faktorler biyopsikososyal ve manevi agidan incelenmistir. Bu
calismada, COVID-19 tanili hastalara bakim vermis veya hala vermekte olan
hemgirelerin psikolojik iyi olus diizeylerini belirlemek ve psikolojik iyi oluslarini
etkileyen faktorleri incelemek amaclanmistir. Arastirmanin modeli Sekil 1'de

sunulmustur.

Beslenme

Egzersiz

Is yasam :
Kalitesi Hobiler

Psikolojik

iyi olus Sosyal
destek
algisi

Isinden
memnuniyet

Psikolojik
sermaye

Maneviyat

Sekil 1. Arastirmanin varsayimsal modeli



2. GENEL BIiLGILER

2.1 Hemsireligin Psikososyal Bedelleri

Hemsirelik toplumsal bir ihtiya¢ olarak ortaya ¢ikan, bilim ve sanattan
olusan, merkezine insani alan ve temel islevi bakim olan bir saglik disiplinidir.
Hemsireler saglik profesyonelleri arasinda sayica en fazla olan, hasta bakimai ile 24
saat kesintisiz 1ilgilenen, hasta bakimini planlayan, uygulayan, sonuglarini
degerlendiren saglik profesyonelleridir (36).

Hemsireler ¢alisma ortamlarinda gesitli saglik ve giivenlik riskleri ile karsi
karsiya kalirlar. Bu riskler fiziksel (giiriiltii, aydinlatma, yiiksek ve diisiik sicaklik),
kimyasal (dezenfektanlar, ilaglar, radyoaktif maddeler, anestetik gazlar, temizlik
icin kullanilan kimyasallar), biyolojik (mikroorganizmalar), ergonomik (uzun
stireli caligma saatleri, yetersiz dinlenme siiresi ve yetersiz dinlenme alani, yiiksek
i yiikli, uzun siire ayakta kalma, vardiyali ¢alisma), psikososyal (is stresi,
psikolojik  siddet, mobing, tiikenmislik, merhamet yorgunlugu) olarak
gruplandirilabilir (37).

Hemsireler diger saglik c¢alisanlarindan daha fazla psikososyal risklere
maruz kalirlar. Bunlardan biri is stresidir. Is stresi, calisanlarin becerilerinin is
gereksinimlerine yetersiz kaldigi, bireyde gerilim yaratan fiziksel ve psikolojik
tepkileridir (38). Saglik hizmetinin verildigi alanlar acil vakalar, kritik hasta bakima,
riski ameliyatlar, dogumlar, 6liimler, ytliksek stres altindaki bireylere zorlu ¢alisma
kosullarinda hizmet veriliyor olusu, ndbet usulii ¢alisma, uzun ¢alisma saatleri gibi
etkenlerle is stresinin yogun yasandigi yerlerdir (39). Is yiikiiniin fazla olmas,
zaman baskisi, uzun ¢alisma siireleri, siddete maruz kalma, personel yetersizligi,
kariyer gelisiminin desteklenmemesi hemsirelerde siklikla bildirilen is stresi
kaynaklar1 arasindadir (40). Bircok calismada is stresi ve is doyumu arasinda
olumsuz iliski saptanmustir (41,42). Saglik hizmetleri ¢alisirken yiiksek dikkat
gerektiren, yapilan hatalar sonunda agir sonuglarla karsilasilan bir sektordiir. Is
stresi ise yabancilagsma, ise devamsizligin artmasi, is verimliliginin azalmasi, is
kalitesinin dlismesi, is kazalarinin artmasi gibi olumsuz sonuglara da yol
acabilmektedir (43).

Hasta ve hasta yakinlar1 kanadindan saglik personellerine yonlendirilen

fiziksel ve psikolojik siddet lilkemizin 6nemli saglik sorunlarindandir. Hemsireler



diger saglik personellerinden 3 kat fazla siddete maruz kalmaktadirlar (44).
Psikolojik siddete maruz kalan hemsirelerin % 20-44 arasinda oldugu belirlenmistir
(45). Oz’iin (2020) yapt181 calismada fiziksel siddet gérme oran1 %17, sozel siddet
gorme orant %55, cinsel siddet gorme orani %6 olarak tespit edilmistir. Bu
calismada so6zel siddete hemsirelerin daha fazla maruz kaldig1 ve %92’sinin sozel
siddetin  motivasyonlarini  olumsuz etkiledigini  bildirmislerdir. ~ Saglik
personellerine yonelik siddet diisiik 6z saygi, diisiik is doyumu, korku, motivasyon
eksikligi, gilicsiizliik hissi, isi aksatma, kurum degisikligi, depresyon, intihar
diistincesi gibi olumsuz sonuglara yol agabilmektedir (46).

Is yerinde psikolojik terdr, psikolojik taciz, isyerinde zorbalik, yildirma, is
yerinde psikolojik siddet gibi kavramlarla ifade edilen diger risk mobbingtir.
Mobbing is yerinde bir kisi ya da gruba yonelik bir kisi ya da grubun siirekli,
siklikla, diigmanca, etik digi, sistematik saldirida bulunmasidir.  Saglik
calisanlarinin yarisindan fazlasinin mobbinge ugradigir goriiliir. Farkli meslek
gruplartyla ekip olarak ¢alismanin gerekliligi, stresli ¢alisma ortami, yetersiz iicret,
diizensiz ¢alisma sartlari, gérev tanimlarinin net olmayisi, personel sayisinin az
olmasi, meslekte kadin ¢alisan oraninin fazla olmasi gibi nedenler mobbingi tetikler
(47). Hemsirelerin mobbinge maruz kalmalarinin is doyumunu azalttigi
belirlenmistir (48).

Hemsirelerde en sik bildirilen psikolojik sorun, tiikenmisliktir. Tiikenmislik,
diinyada 1974, iilkemizde 1992 yilinda ortaya atildigindan bu yana bir¢ok
tanimlama ve aragtirma yapilmistir. Tiikkenmislik kavraminin en bilindik tanima,
Maslach tarafindan ortaya konulmustur. Maslach’a gore tiikenmislik “isi geregi
yogun duygusal taleplere maruz kalan ve siirekli diger insanlarla yiiz yiize ¢aligmak
zorunda olan kisilerde goriilen fiziksel bitkinlik, uzun siireli yorgunluk, caresizlik
ve umutsuzluk duygularimin hayata ve diger insanlara olumsuz tutumlarla
yansimasidir” (49). Maslach tiikenmeyi duygusal tiikenme, duyarsizlasma, diisiik
kisisel basar1 hissi olmak iizere {ic boyutta degerlendirmistir (50,51).
Arastirmalarda da siklikla Maslach Tiikenmislik Olgegi kullanilmaktadir.
Hemsireler isin dogas1 geregi tiikenmislik yasama agisindan risk altindadirlar (52).
Hemsirelerin hekimlerden daha fazla tiikendigi, kadinlarin duygusal tiikenmislik
boyutunu erkeklerden daha ¢ok yasadigi, erkeklerin duyarsizlasma ve kisisel basari
boyutunu kadinlardan daha yiiksek oldugu ortaya konmustur (53). Hemsirelerde

tikenmiglik ile ilgili faktorlerin incelendigi meta analiz ¢aligmasinda kadin
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olmanin, kamu hastanesinde calismanin, gece vardiyasinda calismanin, meslegi
isteyerek segmemenin duygusal tilkenme ve duyarsizlagmay1 artirdigl saptanmistir
(54). Tiikenmisligin hemsirelerde diistik is tatmini, diisiik yasam kalitesi, diisiik
hasta bakim kalitesiyle iligkili oldugu gosterilmistir (55).

Son yillarda merhamet yorgunlugu hemsirelerde psikososyal risklerden biri
olarak one ¢ikanlar arasindadir. Merhamet yorgunlugu travmatik deneyim yasayan
veya agri, act hisseden kisilere yardim eden bireylerde goriilen istenmedik bir
bedeldir. Aci1 ¢eken kisinin acisini anlamak ve dindirmek i¢in giiclii bir istek
duymak olarak tanimlanan merhamet, hemsirelik uygulamalarinin temelinde yer
alir (56). Merhamet yorgunlugu ve tiikkenmislik benzer sonucglar dogurur fakat
merhamet yorgunlugu ani baglangighdir ve baskalarinin travmalarima maruz
kalmaktan dolay1 kisilerin dogrudan etkilenmesiyle ortaya ¢ikar (57). Merhamet
yorgunlugu ile ilgili literatlir incelemesi arastirmalarin onkoloji, yogun bakim, acil
servis birimleri gibi bolimlerde yiiriitildiigii goriilmistir. Yapilan ¢aligmalarda
hemsirelerin orta diizeyde merhamet yorgunlugu yasadigi goriilmiistiir. Ayrica
hemsirelerde tiikenmislik, anksiyete, depresyon ve merhamet yorgunlugu arasinda
anlaml iliskiler oldugu belirlenmistir (58). Merhamet tatmini ve merhamet
yorgunlugu arasinda olumsuz zayif iligki, merhamet tatmini ve tiikenmislik
arasinda orta diizeyde iliski, merhamet yorgunlugu ve tiikenmislik arasinda giiglii
iliski oldugu saptanmstir (59). Onkoloji hemsireleri ve yogun bakim hemygireleri
tizerinde etik duyarlilik ve merhamet yorgunlugu arasindaki iligskinin incelendigi
bir ¢calismada goreve yeni baslayan hemsirelerin (1-5 yil) ve isi birakmay1 diistinen
hemsirelerin merhamet yorgunlugu anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur (60).

Covid-19 (Koronavirus) pandemisi dncesi hemsirelerde is stresi, psikolojik
siddet, mobing, tiikenmislik, merhamet yorgunlugu yiiksek iken, pandemiyle
hemsirelerde tiikenmislik, uykusuzluk, apati, korku, uyku problemleri, anksiyete,
depresyon ve travma sonrasi stres bozuklugunun arttigi bildirilmistir (3). Covid
doneminde saglik profesyonellerinin uyku kalitesinin incelendigi meta analiz
caligmasina gore, Covid-19 tanili hastalara bakim veren saglik personellerinin uyku
kalitesinin, temas etmeyenlere gore 2.57 kat daha kotii oldugu ortaya konulmustur.
Katilimcilarin uyku kalitesi diistiikce kaygi, depresyon ve stres diizeylerinin arttig1
belirlenmistir (61). Ispanya’da pandemi sirasinda saglik personellerinde yapilan
calismada katilimcilarin %56.6’sinda travma sonrasi stres bozuklugu, %20.7’sinde

ciddi anksiyete ve %46’sinda ciddi depresyon bulgularina rastlanmistir (62)
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Tiirkiye’de pandemi doneminde 509 saglik calisani ile yiiriitiilen bir arastirmada
saglik calisanlarinin %54.2’sinin depresyon, %26.3’liniin anksiyete, %20.8’inin
uykusuzluk ve %8.8’inin travma sonrasi stres bozuklugu yasadigi belirlenmistir.
20-30 yas aras1 katilimcilarin ve hemsirelerin yasadigi olumsuz deneyimlerin diger
saglik ¢alisanlarindan anlamli olarak yiiksek oldugu saptanmustir (63). Ulkemizde
Covid-19 tanili hastalara bakim veren hemsirelerde yapilan diger ¢aligmada
hemsirelerin %37.1’inin ¢ok ileri diizey depresyon, %85.7 sinin ¢ok ileri diizeyde
anksiyete ve %41.4’liniin ileri diizeyde stres belirtisi gosterdigi bulunmustur (4).
Pandemi doneminde hemsirelerin anksiyete diizeylerinin yiliksek, umutsuzluk
diizeyinin orta diizeyde oldugu, anksiyete ve umutsuzluk arasinda pozitif yonlii orta
diizeyde iliski oldugu belirlenmistir (6). Pandemi kliniklerinde gorev yapan
hemsirelerin vicdan algisinin yiiksek ve merhamet yorgunlugunun orta diizeyde
oldugu tespit edilmistir (64). Covid-19 tanili hastalara bakim veren hemsirelerin
merhamet yorgunlugu ve is doyumunun orta diizeyde oldugu belirlenmistir. Ayrica
merhamet yorgunlugunun artmasi ile iy doyumunun azaldigi belirlenmistir (65).
Covid-19 (Koronavirus) pandemisi ile tilkelerin saglik sistemleri biiyiik yiik altinda
kalmistir. Viriisiin yayginlagmasi ile saglik hizmetlerine ve hastane kaynaklarina
olan ihtiyag¢ alarm diizeyine gelmistir (66). Saglanan saglik hizmetinin faydali ve
etkin olmasi icin hemsirelerin fiziksel ve ruhsal sagliginin Oonemsenmesi ve
korunmasi gerekir. Bunun i¢in psikososyal risklerin yani sira koruyucu faktorlerin
bilinmesine ihtiya¢ vardir. Pozitif psikoloji, konuya bu acidan yaklagsmaktadir.

2.2 Pozitif Psikoloji Kapsam

Psikoloji bilimi uzun yillar boyunca bireylerin problemlerine 6ncelik vermis
olup bu problemlerin kisilere olan etkisini azaltmaya ya da ortadan kaldirmaya
yonelik goriisii hakim olmustur (67). Psikoloji biliminin ikinci Diinya Savasi’ndan
once islevi problemli kisilerin sorunlarin1 ¢dzmek, iistiin becerileri ve normal
kisilerin 1yilik hallerini arttirip bireylerin gelisimini hedeflemekti. Tarihsel olaylara
bakildiginda psikolojinin neden olumsuza yéneldigi anlasilabilmektedir (68). ikinci
Diinya Savasi’nin etkileri sebebiyle savas gazilerine yardimci olmak {izere bu
yondeki aragtirmalarin ve miidahalelerin desteklendigi goriiliir (69). Kisilerin zayif
yonlerine odaklanmak, zor durumda olanlarin sorunlariyla ilgilenmek daha
oncelikli olmustur. Patolojiye odaklanma durumu psikolojiyi “magdur bilimi”
haline getirmistir. Toplumun biiyiik kisminin ruhsal yonden saglikli kisilerden

olusmasi, psikolojinin ¢alisma alaninin sadece problem ¢ézme olmayisi, saglikli
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birey taniminin sadece hastalik kapsaminda olmayis1 gibi nedenler psikolojinin
tekrar kisilerin giiglii yonlerine odaklandigi yaklagimlart dogurmustur (70). Bu
alana yonlendirilen enerji, caba ve kaynaklar toplum ruh saglig1 acisindan biiyiik
bir niifusun hayatini iyilestirecektir.

Pozitif psikoloji, kisilerin ve topluluklarin ilerleyisine zemin olusturan
nedenlerin arastiritlmasini, gelistirilmesini ve uygulanmasint hedefler. Pozitif
psikoloji kisileri hayata baglayan, daha iyi birey olmalarini saglayan alanlarla
ilgilenir. Kisilerin zayif yonlerinden ziyade giiclii yonlerini ele alir. Bu tutum,
hayat1 tozpembe goren hayalci bir yaklagim degildir. Bu yaklasim, bireylerin
potansiyellerini ortaya ¢ikaran bilimsel bir alandir (68). Pozitif psikoloji yalnizca
kisilerin nasil daha mutlu olacag:i gibi bencil bir noktanin {izerinde durmak ve
gelistirmek i¢in degil ek olarak mutlulugun birey ve grup diizeyinde gelismesine
odaklanir (67). Pozitif psikoloji, s6zii edilen bu odaklar1 psikoloji biliminin bilimsel
metotlarini kullanarak inceler (71).

Pozitif psikolojinin gelisimine tarihsel siirecte birgok bilim insan1 hizmet
etmis olsa da pozitif psikolojinin kurucusu Amerikan Psikoloji Dernegi’nin (APA)
bagkani olan Prof. Martin Seligman’dir (71). Selingman (2002), pozitif psikolojiyi
nasil gordiigiinii su sozlerle anlatmustir: “Pozitif Psikoloji hareketinin mesaji, bizim
alanimizin deforme oldugunu hatirlatmaktir. Psikoloji sadece hastaligin, zayifligin
ve zararin incelenmesi degildir, ayrica giicli yanlarin ve iyi ozelliklerin de
(erdemin) incelenmesidir. Tedavi sadece yanlis olani onarmak degil; ayrica dogru
olamin ingasidir. Psikoloji sadece hastalik veya saglik ile ilgili degil; is, egitim,
icgort, sevgi, gelisim ve oyun ile ilgilidir. Pozitif psikoloji en iyinin arayisinda,
hiisniikuruntuya, kendi kendini anlatmaya veya el sallamaya bel baglamaz,; bunun
verine insan davramginin tiim karmasikligryla sundugu kendine 6zgiin sorunlara
bilimsel yontemdeki en iyiyi uyarlamaya ¢alisir” (67).

Pozitif psikoloji; kisisel giiglii yonler, iy1 olus, akis, kisisel beceriler,
mutluluk, iyi olus, pozitif kisilerarasi iligkiler gibi noktalar tizerinde durur. Pozitif
psikoloji, pozitif deneyimleri ge¢cmis, simdi ve gelecek olarak {i¢ zaman grubunda
inceler.

e Geg¢mis zaman; iyi olus, hosnutluk ve yasam doyumu,
e Simdiki zaman; akis ve mutluluk,

e Gelecek zaman; umut ve iyimserlik kavramlarini barindirir.



Pozitif psikoloji ayn1 zamanda iyi olusu siibjektif diizey, bireysel diizey ve grup
diizeyi olarak da ti¢ diizeye ayirir.
o Siibjektif diizey; gecmis, simdi ve gelecek boyutunda pozitif tecriibeleri ve
kavramlari
e Bireysel diizey; affedicilik, liderlik, 6zglinliik gibi kavramlar1 kapsar.
e Grup diizeyi; yiikiimliiliik, tolerans, is ahlaki, 6zverili olmak gibi kisileri

daha iyi bir vatandas olmaya yonlendiren erdemleri kapsar (67).

Pozitif psikoloji giin gectikge daha fazla ilgi gérmeye, ¢ok sayida insanin
hayatina dokunmaya, yasam kalitesini arttirmaya ve zenginlestirmeye katki
saglamaktadir. Pozitif psikoloji bireylere olumlu yaklasan c¢alismalar1 bir araya
getirdiginden dolay1 bircok kavrami da ¢atis1 altinda barmdirir. lyi olus, iyimserlik,
umut, akis, psikolojik dayaniklilik gibi kavramlar bunlardan bazilaridir.

Pozitif psikoloji genel olarak iyi olusun artirilmasma odaklanir. Iyi olus,
pozitif psikolojinin temel unsurlarindan ve belirleyicilerinden biri olup, “bireyin
yasaminda kaygi, tedirginlik, depresif duygudurum gibi psikolojik rahatsizliklar
hissetmeme hali” olarak tanimlanir ve mutlulukla bagdastirilir (72). Mutluluk
kavrami ise hedonik mutluluk (6znel iyi olus/subjective well-being) ve eudaimonik
mutluluk (psikolojik iyi olus/pschological well-being) olarak iki yaklasim ile ele
alinir.

2.3 Oznel Iyi Olus

Hedonik mutluluk iyi olusta her ortamda haz almay1 maksimalize ederek,
acidan kaginarak mutlu olmay1 temel alir (73). Oznel iyi olus bireylerin hayatlarinin
farkli alanlarindaki (is, sosyal hayat, 6zel hayat gibi) doyumu ile yaptiklarini
degerlendirmesi ve yargi bildirmesi olarak goriiliir. Oznel iyi olusta kisi bu
yargilama sonunda yasamdan yiliksek doyum almis ve olumlu duygular1 olumsuz
duygulardan daha fazla deneyimlemistir. Kisaca 6znel iyi olus, kisilerin 6z
degerlendirmesidir ve kisiseldir (12).

Diener’e ve Ryan’a gore 6znel iyi olus yasam doyumu, pozitif duygular ve
negatif duygular olmak iizere {i¢ bilesene ayrilmistir. Olumlu ve olumsuz duygular
Oznel iyi olusun duygulanim boyutunu olustururken, yasam doyumu kavrami da
biligsel boyutunu olusturur (73). Pozitif duygulanim enerjik olma, isteklilik, kisinin
kendini ferahlik, refahlik ve mutluluk i¢inde hissetmesi iken, negatif duygulanim
ise depresyon, lziintii, sucluluk, anksiyete gibi hos olmayan duygular1 yansitir.
Yasam doyumu kisinin yagaminin ¢esitli alanlarint (is, saglik, evlilik)
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degerlendirmesidir. Kisi kendi yasamina gére yasam doyumunu belirleyecegi i¢in
yasam doyumunun zaman i¢indeki dalgalanmalardan (ruh hali, duygu durumundaki
degisimler) etkilenecegi fakat zaman i¢inde dengede olacagi diisiiniilmektedir (74).
Oznel iyi olusa iliskin bircok kuram gelistirilmistir. One ¢ikanlara asagida yer
verilmigtir.

Erek (Telic) kurami; Erek kuramina gore kisiler ihtiya¢ ya da isteklerini
karsiladiklar takdirde mutluga kavusurlar. Erek kurami, amag ve gereksinim olarak
iki boyutta temellenmistir. Gereksinim boyutuna gore, kisiler farkinda olarak ya da
olmayarak gereksinimlerini karsiladigi takdirde doyuma ulasir ve mutlu olur. Amag
boyutuna gore ise kisilerin bilingli istekleri s6z konusudur. Bireylerin bilingli
hedeflerini, arzularini, planlarini hayata gecirebildiginde yiiksek iyi olusa sahip
olacagini One silirer. Amag¢ ve gereksinim boyutu birbiriyle iliskilidir, amaglarin
arkasinda gereksinimleri karsilama arzusu bulunabilir (75).

Asagidan Yukariya ve Yukaridan Asagiya Kuramlari; Asagidan yukariya
kuramina gore bir kisi hayatinda deneyimledigi olumlu ve olumsuz duygulari
degerlendirerek mutlu ya da mutsuz olduguna karar verir. Kisi ne kadar mutlu an1
biriktirse 6znel iyi olusu o kadar yiiksek olur. Kurama goére mutluluk, bireyin kiigiik
mutluluklarinin toplamidir. Yukaridan asagiya kuramina gore ise mutluluk bireyin
kisiliginin bir par¢asidir. Yasanilan bir olayr olumlu zihne sahip bireyler olumlu
bakis acisindan degerlendirebilir ve daha mutlu olabilir. Bu goriise gore mutluluk
bireyin igindedir (75).

Biligsel Kuram; Biligsel kurama gore yliksek 6znel olusa sahip kisiler
deneyimlerini olumlu bakis agis1 ile degerlendirme, olumlu olan yone odaklanma,
gee¢mis deneyimlerine olumlu ve koruyucu bir tutumla yaklagsma egilimindedirler.
Yiiksek 0znel iyi olusa sahip kisi yaganilan olay yansiz dahi olsa olumlu hatirlayip
yorumlama egilimindedir. Bu kurama gore bireyin 6znel iyi olusunun yiiksek
olmasi biligsel siireclerinin giiglii olmasi ile iliskilidir (74).

Goreceli Standartlar; Bu kurama gore kisilerin iyi oluslari, gecmisi, diger
kisiler, hedefleri gibi bazi etkenler ve gergekler ile olan kiyaslamasidir. Bu goriise
gore kisiler yaptiklar1 kiyaslama ile digerlerinden ya da ge¢misinden daha iyi
durumda oldugunu tespit ederse yiiksek iyi olusa sahip olur (74).

Oznel ve psikolojik iyi olusun belirleyicilerine bakildig1 zaman nevrotizmin
olumsuz yonde, digadoniikligiin ise olumlu dnde etkiledigi goriilmektedir. Biligsel

basa ¢ikma becerisinin, aile, arkadas, ask iliskilerinin, sosyal ya da yalniz
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gerceklestirilen etkinliklerin 6znel iyi olus tizerinde etkili oldugu 6ne siiriilmektedir
(73).

2.4 Psikolojik Iyi Olus

Psikolojik iyi olus kavram1 eudemonik mutluluk yaklasimiyla ele alinmistir.
Eudemonik mutluluk iyilik, refah, kendisi ve cevresi ile barigiklik, merhamet,
adalet, anlaml1 hedefler ve degerlerle ilgilidir. Eudemonik mutluluk daha derin, ¢ok
boyutlu ve anlamlhidir (70). Yapilan calismala gostemistir ki psikolojik iyi olus
giiclii evlilikler, saglikli bagisiklik sistemi, yiiksek kazang ve yaraticilik gibi birgok
nokta ile iligki halindedir (76).

Badburn’e gore kisilerin olumlu duygulanimi olumsuz duygulanimindan
fazla ise psikolojik iyi olus diizeyi yiiksektir. Olumsuz duygulanimi olumlu
duygulanimindan fazla ise psikolojik iyi olus diizeyi diisiiktiir. Badburn, olumlu ve
olumsuz duygulanimin birbirinden bagimsiz oldugunu disiiniir. Olumsuz
duygulanimi ruhsal/zihinsel rahatsizliklarla, olumlu duygulanimi ise kisinin sosyal
iletisimiyle iliskilendirmistir (77).

Psikolojik 1yi olusla ilgili 6z-belirleme teorisi 6ne ¢ikanlardan biridir. Ryan
ve Deci’nin 6z belirleme (self-determination) teorisinin amaci kisilerin sosyal
cevresiyle uyumlu olmalari, psikolojik gelisim i¢inde olmalar1 ve karsilastiklari
sorunlar1 ¢dzmek icin cabalamalaridir (78). Oz belirleme teorisinde temel
psikolojik ihtiyaglarm ana kaynak olarak goriildiigii bilinmektedir. Insan dogasinda
olan psikolojik gereksinimlerin karsilanmasiyla saglikli psikolojik islevsellige
sahip olabilir. Kisiler farklilik gosterse de 6ziinde hepsi temel psikolojik ihtiyaclarin
karsilanmasina gereksinim duyar. Temel psikolojik ihtiyaglar 6zerklik, yeterlik ve
iyi iligskiler kurma olarak {i¢ baslikta sekillenmistir (78). Ozerklik ihtiyac1 kisinin
baskalarmin degerleri, etkisi altinda kalmadan, kendi kararlarim1 kendi alabilen,
yaptig1 eylemlerin sorumluluklarini iistlenebilen bir birey olmaya duyulan istektir.
Yeterlik ihtiyact kisinin ¢evreyi etkileme ve gevreyle etkilesimde olma istegidir.
Bireyin 6grenme ve kendini herhangi bir alanda ileri tasima egilimidir. Iyi iligkiler
kurma ihtiyaci ise kisinin bagkalarina ait olma, baskalariyla iligski icinde olma
istegidir. Kisinin i¢inde bulundugu sosyal ¢evresi i¢inde kendine deger verildigini
hissetmesidir. Karsilikli saygi ve giliven iliskisi i¢inde duygusal paylasimlarda
bulunmasi ve bir topluma ait olma duygusunu tatmasidir. Oz belirleme teorisi temel
psikolojik ihtiyaclarin karsilanmasinin iyi olusun belirleyicisi oldugunu savunur
(79).
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Oz belirleme teorisine gore bireyin zoraki sorumluklarindan ziyade kendi
istegi ve belirledigi sekilde, istedigi islerle ilgilenmesi temel psikolojik ihtiyactir.
Bu teori kisilerin kendi motivasyonuna ve kisiligine yonelik bir yaklasimdir. Teori,
dogustan gelen psikolojik ihtiyaglarin yani sira kigilerin motivasyonuna ve
kisiligine etki eden psikolojik ihtiyaclar1 besleyen kosullarin da incelenmesi
gerektigini savunur. Motivasyon kavrami, icsel ve digsal olarak iki baslikta
incelenmistir. Icsel motivasyon kaynaklar1 iyi olus, eglence, haz iken digsal
motivasyon kaynaklar1 &diil, ceza, 6vgii olarak 6rneklendirilir. I¢sel motive olan
kisi tamamen kendi istegi ve ilgisiyle davranisi baglatir. Digsal motivastonda kisi
belirlenen davranigi hosuna gitmeyecek sonuglar dogurmasi ya da davranisi yerine
getirmeyince karsilasacagi olumsuz durumlardan kagmak i¢in gerceklestirir (80).

2.4.1 RyfPin Psikolojik Iyi Olus Modeli

Ryff (1989) yaptig1 calismalar sonucunda psikolojik iyi olus ile ilgili yeni
ve kapsamli bir modele ihtiya¢ oldugunu fark etmistir. Ryff, Badburn’un psikolojik
iyl olus modelinde yasam doyumunun degerlendirilmesinin yetersiz kaldigini
diisiinmektedir. Mevcut kuramlarin 0Olgeklerinin teorik temellerinin gii¢siiz
oldugunu ve bu nedenle psikolojik iyi olusun dlgiilmesinde yeterli kapsayicilikta
olmadigini diistinmiistiir. Hangi bilesenlerin psikolojik iyi olus modeli i¢inde yer
alacagi noktasinda karsilagtigl soruna mevcut kuramlarin iginde olumlu psikolojik
islevlerle ilgili kavramlar1 bir araya getirip kapsayici yeni bir model olusturarak
¢dziim bulmustur (77). Cok Boyutlu Psikolojik Iyi Olus Modeli’ni olustururken
yararlandig1 kuramlar su sekildedir;

e Allport; Olgunlagma

e Maslow; Kendini Ger¢eklestirme

e Jung; Bireysellesme siireci

e Rogers; Tam islev yapan insan

e Erikson; Psiko-sosyal gelisim donemleri

e Neugarten; Yetiskinlik ve yaglhlikta kisilik degisimi 6zellikleri
e Bubhler; Temel yagam egilimleri

e Johada; Olumlu saglik olgiitleri (81).

Ryff psikolojik iyi olusu olumlu duygulanim, olumsuz duygulanim ve
yasam doyumundan ziyade kisilerin bagkalariyla giivenli ve olumlu iliskiler

kurmasi, 6zerklik, yasamda amag¢ ve anlam bulmasi ve kisisel gelisim saglamasi
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olarak goriir (11). Psikolojik iyi olusa gore 6znel iyi olus psikolojik saglik icin
yeterli degildir. Psikotik epizotta olan kisi kendini saglikli gorebilir fakat psikolojik
1yi olus psikolojik sagligi degerlendirmek icin kisinin beyanindan ¢ok farkli bazi
Ozellikleri degerlendirmeye ihtiyag duyar. Ryff’in modelinde psikopatolojinin
olmayist psikolojik saglik durumu demek degildir (12). Ryff’in yetiskin bireyler
icin olusturdugu psikolojik iyi olus modeli alt1 boyuttan olusmaktadir;

o Ozerklik

e (evresel hakimiyet

e Bireysel gelisim

e Digerleriyle olumlu iligkiler

e Yasam amaglari

e Oz-kabul (12).

Ozerklik; Literatiirde bireyin kendi kaderini tayin etme, davraniglarmin igsel
denetimi, bagimsizlik gibi nitelikler {izerinde énemli bir vurgu vardir. Ornegin,
kendini gerceklestirmeciler tarafindan 6zerklik gosterme ve geleneksellige karsi
direnen insanlar olarak tanimlanir. Tam islevsel kisi davranislarinda bagkalarinin
onayma ihtiyag¢ duymayan, kendini yalmizca kendi kisisel standartlariyla
degerlendirdigi i¢ degerlendirme odagina sahip kisiler olarak tanimlanir (81).
Ozerkligi diizeyi yiiksek kisiler, sosyal kurallara kars: direnebilen, davranislarini
kendi i¢sel standartlariyla degerlendiren kisilerdir. Diisiik diizeyde 6zerklige sahip
olan bireyler, sosyal normlarin etkisinde kalan, baskalarmin kendisi ile ilgili
fikirlerine gore davranan, onemli kararlar i¢in digerlerinin goriislerini alma
zorunlugu hisseden kisilerdir (12).

Cevresel hakimiyet; Bireyin kendine uygun ortamlari segme ya da kendi
ruhsal kosullarmma uygun ortamlar yaratmasi ruhsal sagligin bir 6zelligi olarak
goriiliir. Hayat boyu gelisim, karmasik ortamlart maniiple etme ve kontrol etme
becerisini gerektirir. Hayat boyu gelisim kurami kisinin hayat boyu ilerleme,
fiziksel ve zihinsel faaliyetleri ile hayat boyu ilerleyisini yaratict bir sekilde
degistirebilme yeteneginin iizerinde durur. Basarili yaslanma kisilerin, ¢evresel
firsatlardan ne derece faydalandigin1 da vurgular. Bu birlesik goriisler ¢evreye aktif
katilmim ve c¢evreye hakim olmanin, pozitif psikolojik isleyisin biitlinliik
cercevesinin 6nemli bilesenleri oldugunu o6ne siirer (81). Cevresel hakimiyeti

yiiksek bireyler kisisel ihtiyaclarina ve degerlerine uygun bir ortam olusturabilirler,
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karsisina ¢ikan firsatlar1 usta bir sekilde kullanabilir. Cevresel hakimiyeti diisiik
kisiler, cevresini degistirme giicii bulunmayan, giindelik islerini yonetmede giigliik
yasayan, karsisina ¢ikan firsatlar1 degerlendirmede yetersiz olan kisilerdir (12).

Bireysel gelisim; Kisisel gelisim, bireyin bir birey olarak siirekli gelismeye
devam etmesi, potansiyelini gelistirmesidir. Kisinin kendini gergeklestirme ve
potansiyelinin farkina varma ihtiyaci kisisel gelisim iizerine klinik perspektiflerin
iizerinde yer alir. Ornegin, deneyime aciklik tam islevsel kisinin temel bir
Ozelligidir. Boyle bir birey, tiim sorunlarin c¢oziildiigii sabit bir noktaya
ulagmaktansa stirekli gelisim i¢indedir. Boylece kisi yasamin farkli boliimlerinde
karsilasacagi yeni problemlerle ve gorevlerle yiizlesmeye agiktir. Yiiksek bireysel
gelisime sahip kisiler kendini siirekli gelistirmek ister, yenilikleri tecriibe etmekten
korkmaz, i¢inde bulunan potansiyeli gerceklestirmek ister, zaman i¢inde de
kendindeki degisim ve iyilesmeyi gozlemleyebilir. Diislik bireysel gelisime sahip
kisiler, yasama kars1 ilgisiz, davranis ve tutumlarimi gelistirme isteginden
yoksundurlar. Kendilerindeki degisimi gozlemleyemez ve zamanla higbir
degisimin olmadigini diisiiniirler (81).

Digerleri ile olumlu iliskiler; Geg¢mis teorilerin birgogu kisilerarasi
iligkilerde samimiyetin ve giivenin O6nemini vurgular. Sevme yetenegi, ruhsal
sagligin 6nemli bir gostergesidir. Kendini gergeklestiren kisiler herkes i¢in giiglii
bir sefkat ve empati duyar. Ayrica bu kisiler daha derin dostluk ve bagkalariyla daha
eksiksiz bir 6zdeslesme yetenegine sahiptirler. Baskalariyla sicak iliski kurabilme
bir olgunluk yetenegi olarak goriiliir (81). Digerleri ile yiiksek olumlu iliski
kurabilen kisiler, baskalariyla sicak, tatmin edici, glivene dayali iligski kurarlar.
Digerlerinin huzuruna 6nem verir, merhamet duygusu yiiksektir, yiiksek empatik
iliski kurar. Kisiler arasi iligkilerde alma ve vermeyi bilir. Digerleri ile diisiik
olumlu iligkiler kuran kisi digerleriyle daha az yakin ve glivene dayali iligki
icindedir. Arkadashk iligkilerini siirdiirmede basarisizlik yasarlar, iliskilerini
stirdiirmede taviz vermeye kapalidirlar (12).

Yasam amaclari; Ruh sagligi, yasamin anlamini hissettiren amaclar
icermek olarak tanimlanir. Olgunlugun tanimi ayni zamanda yagamin amacinin agik
bir sekilde kavranmasini, bir yonliiliik duygusunun ve maksathligin agik bir
kavrayisini vurgular. Yiiksek yasam amaci olan kisilerin yasamda bir yon duygusu
ve hedefleri vardir. Ge¢mis yasamini ve simdiki var olusunu anlamli hisseder.

Diisiik yasam amacina sahip kisiler, hayatta bir anlam duygusundan yoksundur.
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Gecgmis yasaminin amacini gérmez, hayata bir anlam katan bakis agisina ya da
inanisa sahip degildir (81).

Oz-kabul; Yalnizca ruh sagligimin énemli bir gostergesi degil ayn1 zamanda
optimal isleyis, kendini gerceklestirme ve olgunlugun da bir 6zelligidir. Bireyin
kendinin olumlu ve olumsuz tiim deneyimlerini benimsemesi, kendisiyle huzurlu
ve pozitif iligki i¢ginde olmasidir. Bireyin kendine karsi olumlu tutumlar1 pozitif
psikolojik islevin merkezi bir gostergesidir. Yiiksek oz-kabul seviyesine sahip
kisiler, kendine kars1 olumlu bir tutuma sahiptir. Iyi ve kotii nitelikleriyle beraber
benliginin bir¢ok yoniinii tanir, gegmis yasamiyla ilgili olumlu hisseder. Diisiik 6z-
kabul seviyesine sahip kisiler kendinden memnun degildir, gecmisiyle ilgili hayal
kiriklig1 hisseder ve su an oldugu kisiden farkli bir kisi olmayi isterler (81). Ryff,
calismalariyla alt1 boyuttan olusan bir psikolojik iyi olus modeli hazirlamistir (77).

2.5 Psikolojik Sermaye

Luthans ve arkadaglar1 ekonomik, sosyal ve insan sermayelerinin analizi ve
birbiriyle olan iligkisinden yola c¢ikarak psikolojik sermaye kavramini ortaya
koymuslardir (82). Luthans psikolojik sermayeyi ‘bireyin pozitif psikolojik gelisim
durumu’ olarak ifade etmistir. Psikolojik sermaye, bireylerin psikolojik anlamda
olumlu yonde gelisimini ifade eder. Bireylerin karsilastiklar zorlu durumlarla basa
cikabilmek icin ortaya koyduklar1 pozitif duygularla miicadeleye katilmasi ve
yasamini siirdiirmesidir (17). Kisiler kim olduklarinin cevabini arar. Bireylerin
beceri, bilgi ve tecriibelerine dayali edindigi kazanimlar1 sonucunda simdi ve
gelecekte elde edecegi faydalara yonelik ruhsal tutumunu ifade eder (83). Psikolojik
sermayenin Ozyeterlilik, psikolojik dayaniklilik, umut ve iyimserlik olmak {izere
dort boyutu bulunmaktadir.

Ozyeterlilik; Kisinin belirli bir alanda bir sorumlulugu layikiyla
gerceklestirmek icin gerekli motivasyon ve biligsel kaynaklarini kullanmaya olan
inancidir. Ozyeterliligi diisiik bireylerin karsilastiklart sorunla miicadele istekleri
ve kendine olan giiveni azdir. Ozyeterliligi yiiksek olan bireyler kendilerine
miicadele etmeye deger hedefler koyabilir ve hedefleri dogrultusunda yoluna ¢ikan
engellere farkli ¢dziim yollart bulabilir (10). Ozyeterliligin bes 6zelligi
bulunmaktadir. Birincisi 0Ozyeterlilik baglama 06zgiidiir. Kisi belirli alanda
ozyeterlik sahibi olup diger alanda ozyeterlik sahibi olmayabilir. Ikincisi
Ozyeterlilik uygulamaya dayalidir. Kisilerin tecriibeli olduklar1 alanlarda

ozyeterliligi daha yiiksek olabilir. Ugiinciisii dzyeterliligin gelisime agik olmasidir,
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kisiler ozyeterlilik gosterdikleri alanda da gelisim gdstermeye devam etmesi
gerekebilir. Dordiinciisti 6zyeterliligin digerlerinden etkilenmesidir. Kisi kendisiyle
ayni amagclara sahip kisilerin basarilarin1 goriip kendisinin de basarili olacagina dair
Ozyeterlilik gelistirebilir. Besinci 0Ozellik ise Ozyeteliligin degisken yapida
olmasidir. Ozyeterlilik bireysel ve g¢evresel faktorlerle iliskili olarak farklilik
gosterebilir. Ozyeterlilikte kisisel yeterlilik ve sonug beklentisi 5nemli unsurlardir.
Kisinin verilen gorevi yapmaya olan inanci ve motivasyonu kisisel yeterliligi,
verilen gorevi basariyla bitirmeye yonelik olan inanci ise sonug beklentisidir (83).
Ozyeterlilik kavraminin uygulamaya bagli, gelisime agik olma o6zellikleri, is
performansi agisindan orgiitsel yapilar ve yoneticiler i¢in 6nemli noktalardir.

Umut; Umut kavrami 6nemli amaclar belirleyebilme ve bu amaglara
ulasabilmek icin kisinin yolda karsilastig giicliikleri asabilecegine olan inancidir
(84). Synder, umut kavramini temsil ve metotlarin etkilesimiyle dogan ve basarma
duygusuyla temellenen olumlu bir durum olarak agiklamistir. Temsil, hedefe
yonelik enerji ya da irade bileseni hedeflere ulagsmada kararlilig1 saglar. Metot, yol
bileseni ise hedefe giden yolda engellenmis yollarin yerini alabilecek alternatif
yollarin aranmasidir. Oncelikli hedefe ek olarak acil durum planlamas1 yapabilme
ve yanlis umuttan kaginmak i¢in yeni hedefler koyabilmektir (85).

Iyimserlik; Iyimserlik olaylarm olumlu ydnlerini gérme, olumlu ydnlerden
yaklagma ve degerlendirme karsilasabilecek en olumlu sonugla karsilasma inancina
sahip olmaktir (83). Iyimser kisiler karsilastiklar1 olaylar1 digsal (benim hatam
degil), gecici (bu sadece simdi oldu) ve duruma 6zel (sadece bu olay) olarak
yorumlar. Kotiimser kisiler ise karsilastiklar: olaylar1 kisisel (benim hatam), genel
(her olay) ve kalict (bu her zaman oluyor) seklinde yorumlar. Kotlimser kisiler bu
yaklagimlariyla basarilarinin olumlu etkilerini baltalamis ve basarisizliklarinin
olumsuz etkilerini siddetlendirmis olur (85). lyimser kisiler karsilastiklar:
basarisizliklara ragmen olumlu bakis agisiyla yeni alternatifler bulmaya yonelirler
(83). lyimser kisilerin calismaya tesvik edilebilen, daha tatminkar, zorluklar
karsisinda sabir gosterebilen kisiler olmasi, i performansin1 ve Orglitsel alanda
basar1y1 da beraberinde getirebilir. Kotiimser kisilerin ise iyimser kisilere gore isten
ayrilma egilimlerinin daha ytiksek oldugu bildirilmistir (10).

Psikolojik dayaniklilik; Psikolojik dayaniklilik, sikinti, basarisizlik,
belirsizlik, catisma ya da beklenmedik bir olumsuzluk yasandiginda hedeflere

ulagsmak i¢in gereken ¢abay: arttirma kapasitesidir (85). Bireyin karsilastigi tiim

16



zorluklar1 kabul edip buna kars1 dayanma giicii, uyumu, esnekligi ve miicadele ettigi
psikolojik baskiya verdigi yanittir (10). Kisilerin karsilastiklar: risk ve zorluklara
pozitif yaklasimi ve uyumudur (82). Orgiitsel anlamda psikolojik dayanikliligin is
performansi ile ayn1 yonlii iliskisi ortaya ¢ikmistir. Psikolojik dayaniklilig: yliksek
kisilerin is alaninda karsilastiklar1 zorluklarla daha iyi miicadele edebilme, uyum
saglayabilme ve yaratict becerileriyle is performansini arttirabilecegi ortaya
cikmustir (84).

Pozitif psikoloji akiminin orgiitsel alana yansima tiirlerinden biri de 6rgiitsel
psikolojik sermayedir. Geleneksel olarak kabul gérmiis teknolojik, fiziksel ve
finansal sermaye tiirleri orgiitler i¢in rekabet ve siirdiiriilebilirlik agisindan yeterli
goriilmemistir. Rekabet yoniinde insan faktoriinii 6n plana ¢ikaran beseri, sosyal ve
psikolojik sermaye tiirii orgiitler igin onem kazanmustir (10). Orgiitsel psikolojik
sermaye bireylerin kisilikleri gibi degisimi sinirli olabilen yonlerinden ziyade
egitim ve tecriibe ile gelistirilebilecek, olgiilebilecek, yonetilebilecek pozitif
kaynakli insan kaynagi giicleri ve psikolojik kapasitelerin incelenmesi yoniiyle
ilgilenir (83). Pozitif 6rgiitsel davranis, ¢alisanlarin pozitif psikolojik sermayelerini
Olciip, degerlendirip orglitlere bir ¢ikt1 olarak sunar (86).

2.6 Maneviyat

Maneviyat kavrami kelime anlami olarak ‘duyu organlari olmaksizin kalp
(goniil) ile kavranip bilinen seye ait olan’ veya ‘maddi olmayan, ruhani seyler,
inangla ilgili, soyut’ gibi anlamlara gelmektedir (87). Maneviyat bireyin kendisinin
otesindeki giictiir. Bireyin kendisiyle ve ¢evresiyle olan iligkisini ve yasami anlama
cabasidir. Maneviyat yasamdaki tecriibelerden elde edilir, kisiler yasamin amacina
bulduklar1 cevaplarla kendi maneviyatin1 olustururlar. Bu nedenle maneviyat
kisilere anlamli gelen unsurlardir (88). Din ve maneviyat kavraminin birbiri yerine
kullanildigr goriilmiistiir. Maneviyat kutsal bir arayistir. Maneviyatta goriilen
gercegi arama, ruhani bir varliga saygi duyma gibi unsurlar dinle birlikte goriilebilir
ya da dinin disinda da goriilebilir (87). Maneviyat kisisel olarak kutsali ararken, din
toplumsallagsma ve kurallarla ilgilidir. Dindar olmadan da maneviyatli olmak
miimkiindiir (89). Din belirli gelenegi olan, kurallar1 cergevelerle belirlenmis,
belirli sosyal ve toplumsal rol ve sorumluluk yiikleyen bir 6gretidir. Maneviyat
dinle iligkili olabilir ya da olmayabilir, maneviyat1 yliksek kisi herhangi bir dine
mensup olmayabilir. Maneviyat kisiseldir, genel bir yaklagima sahip degildir.

Kisiler isterlerse maneviyatlarini sosyal yasamlarina yansitabilir (88). Manevi
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degerler bir varliga olan inancin 6tesinde saglik, hastalik, 6liim, 6liimden sonra
yagsam, merhamet, empati, iimit gibi konulardaki inanglar1 i¢erir. Maneviyat kisinin
yasamina anlam kazandirmada, kisinin yasamini etkileyen inan¢ ve degerlerini
diizenlemede yol gosteren giigtiir (27). Elkins’e gbre maneviyatin alti 6zelligi
vardir;

e Maneviyat evrenseldir, herhangi bir olusuma bagh degildir.

e Maneviyat insanin dogusundan itibaren i¢inde bulunmaktadir.

e Maneviyat yasamin gizemine dokunan evrensel bir istektir.

e Maneviyat materyal degil ruhanidir.

e Maneviyat enerji ile iligkilidir.

e Maneviyatin amaci sefkattir.
Maneviyat yasayan kisiler hayatlarina anlam ve gii¢ katabilirler. Bireyin yaptigi
secimlerin sorumluluklarini en yogun hissettigi yer maneviyat alanidir. Manevi
hayat1 zayif kisiler depresif egilimde olabilir, karamsar, eksik arayan ve vefasiz
olabilirler (28).

Sirin’in gelistirdigi maneviyat 0lgegine gore maneviyat kavrami yedi alt
boyuttan olusmustur. Bu boyutlar manevi basa ¢ikma, askinlik (askin varliga olan
inang), manevi yasanti, anlam arayisi, manevi hosnutluk, baglant1 (Allah’la iligki
ve agkin varlikla baglanti) ve tabiatla uyumdur (87). Maneviyat insan1 anlamada

onemli bir kavramdir.
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3. GEREC VE YONTEM

3.1 Arastirmanin Amaci

Bu ¢alismada, COVID-19 tanili hastalara bakim vermis veya hala vermekte
olan hemsirelerin psikolojik iyi olus diizeylerini belirlemek ve psikolojik iyi
oluslarimi etkileyen faktorleri incelemek amaglanmistir.

3.2 Arastirmanin Sekli

Bu calisma, kesitsel tipte, tanimlayici ve iligki arayici bir ¢calismadir.

3.3 Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirma Ankara Schir Hastanesi, Noroloji-Ortopedi Hastanesinde
Haziran-Aralik 2021 tarihleri arasinda gerceklestirilmistir.

Aragtirmanin evrenini, Ankara Sechir Hastanesi, Noroloji-Ortopedi
Hastanesinde c¢alisan, hastalara dogrudan bakim veren 918 hemsire
olusturmaktadir. Orneklem biiyiikliigii, evreni bilinen &rneklem formiilii
kullanilarak (n= Nt*pq / d*> (N-1) + t’pq), %95 giiven seviyesine, %5 hata payi ile
hesaplandiginda 272 olarak belirlenmistir. Calismaya, verilerin toplandigi donemde
izinli olan, egitim ve yoOnetim gorevinde calisan hemsireler ve diger saglik
profesyonelleri dahil edilmemistir. Arastirma kolayda Ornekleme yontemi ile
belirlenen, COVID-19 tanili hastalarin bakiminda aktif gorev almig ya da bu
hastalara bakim vermeye devam eden, arastirmanin yapildigi donemde kurumda
gorevli olan, c¢alismaya gonillii olarak katilmak isteyen 300 hemsire ile
gerceklestirilmistir.

3.4 Arastirmanin Simirhliklar:

Bu calismada sonuglarin genellenmesini engelleyen tek merkezde yapilmis
olmas1 ve verilerin 6zbildirim o6l¢iimlerine dayanmasi gibi bazi sinirhiliklar
bulunmaktadir. Arastirmanin kesitsel olmasi nedeniyle psikolojik degiskenler
arasindaki neden-sonug iligkileri hakkinda bir sonuca varmak zordur. Diger bir
smirlilik ise hemsirelerin psikolojik 1iyi olusunu etkileyebilecek olas1 tiim
degiskenlerin incelenmemis olmasidir.

3.5 Arastirmanin Veri Toplama Araglar

Veriler bilgilendirilmis onamin ardindan Kisisel Bilgi formu, Psikolojik Iyi
Olus Olgegi Psikolojik Sermaye Olgegi ve Maneviyat Olgegi aracilign ile

toplanacaktir.
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Kisisel Bilgi Formu: Bu form aragtirmaya katilan hemsirelerin demografik
(yas, cinsiyet, medeni durum, egitim seviyesi, meslegi, ekonomik yapisi), calisma
siiresi ve bi¢imi, isinden memnun olma durumu, is yasam kalitesi, Covid-19 kayg1
durumlari ile ilgili sorular i¢ermistir. Formda ayrica sosyal destek, beslenme bigimi,
diizenli egzersiz yapma durumu ve hobileri siirdiirebilme sorular1 yer almus,
katilimcilardan 0-10 aras1 puanlandirma yaparak yanitlamalar: istenmistir.

Psikolojik Iyi Olus Olcegi: Dinner ve arkadaslari (2010) tarafindan
psikolojik 1yi olusu 6l¢mek icin gelistirilen bu 6lgegin Tiirkge’ye uyarlanmasi Telef
(2013) tarafindan yapilmistir (150). 5°li Likert tipte ve tek boyutta olan 6lgek 8
maddeden olusmakta ve ters madde igermemektedir. Olgek i¢in Cronbach’s Alfa
degeri 0.86, calismamizda 0.92 olarak bulunmustur. Olgekten elde edilen yiiksek
puan psikolojik iyi olus diizeyinin yiiksek oldugu anlamina gelir (150).

Psikolojik Sermaye Olgegi: Luthans ve arkadaslar1 (2007) tarafindan
calisanlarin psikolojik sermaye diizeylerini 6lgmek i¢in gelistirilen bu dlgek 24
maddeden olugmaktadir. Olgegin iyimserlik, psikolojik dayamklilik, umut ve 6z
yeterlilik olmak {izere dort alt boyutu vardir. Her boyut 6 madde ile
degerlendirilmektedir. 5°1i Likert tipte ifadeler barindirmaktadir. Olgekten alian
puanin yiiksekligi psikolojik sermayenin de yiiksek oldugunu belirtir. Alinan
yiikksek puan alt boyutlar acisindan kisilerin daha iyimser, daha umutlu, daha
dayanikli ve 6z yeterliliginin yiiksek oldugunu gosterir. Cetin ve Basim (2012)
tarafindan 6lcegin gecerlilik ve giivenirlilik ¢alismast yapilmistir (84). Cronbach’s
Alfa degeri 0.91, alt 6l¢eklerin Cronbach’s Alfa degeri; iyimserlik i¢in 0.67, umut
icin 0.81, psikolojik dayaniklilik i¢in 0.68 ve 6z-yeterlilik i¢in 0.85 olarak elde
edilmistir. Calismamizda toplam Cronbach’s Alfa degeri 0.94, alt boyut Cronbach
Alfa degerlerini de iyimserlik i¢in 0.69, psikolojik dayaniklilik i¢in 0.80, umut i¢in
0.88 ve oz-yeterlilik icin 0.92 bulunmustur. Olgekten elde edilen yiiksek puan
psikolojik sermaye diizeyinin yiiksek oldugu anlamina gelir (84).

Maneviyat Olgegi: Sirin (2018) tarafindan gelistirilen 6lcek; “kisilerin,
hayatin anlamin1 arama, ilahi (agkin) olanla kurulan iligki, yaratilisin gizemini
kavramak, nihai ger¢e8i ya da en ylice degeri aramak, Allah’a duyulan baghlik,
inancin ozellestirilmesi, evrenle ve tabiatla yasanan uyum ve biitlinliik hissi gibi
insan maneviyatinin gesitli boyutlarin1 degerlendirmeye yoneliktir” (87). Olgegin
gecerliligi test edildiginde, uyum indekslerinin uygun oldugu, benzer olgeklerle

gegerliligi yiiksek, gilivenirlik sonuglarinda Cronbach Alfa 0.90, test-tekrar test
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giivenirlik katsayis1 r=.95 olarak bulunmustur. Yirmi yedi maddeden olusan 5’li
Likert tipte 6lcek ortaya konulmustur. Maneviyat Olgegi yetiskinler i¢in gegerli ve
giivenilir bir 8l¢gme aracidir. Olgekten elde edilen yiiksek puan maneviyat diizeyinin
yiiksek oldugu anlaminda gelir (87). Calismamizda Cronbach’s Alfa degeri 0.96
olarak bulunmustur.

3.6 Arastirma Verilerinin Toplanmasi

Calismanin kriterlerini karsilayan hemsirelere arastirmanin amaci ve
konusu hakkinda bilgi verilmistir. Goniillii olarak katilmay1 kabul eden hemsirelere
formlarin online (surveey.com) baglant1 adresi génderilmis ve kurum disinda, evde
veya uygun olduklart bir zaman diliminde doldurmalar1 istenmistir. Bu formlarin
doldurulmasi yaklasik 15 dk. stirmiistiir.

3.7 Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirmadan elde edilen verilerin degerlendirilmesinde, SPSS for
Windows 21 (Statistical Package for Social science for Windows, Version 21.0)
paket programi kullanilmistir. Demografik ve tanimlayici veriler, ortalama standart
sapma, sayl (n) ve yiizde (%) ile gosterilmistir. Arastirmada kullanilan tim
Olceklerin basiklik ve g¢arpiklik diizeyi +1,5 ile -1,5 araliginda olup, bu durum
verilerin normal dagildigin1 géstermistir (90). Iliski analizleri Pearson Korelasyon
analizi ile gergeklestirilmistir ve ardindan Hiyerarsik Coklu Dogrusal Regresyon
Analizi (Enter model) yapilmistir. Tiim sonuglar %95’lik giiven araliginda, p<0,05
anlamlilik diizeyinde degerlendirilmistir.

3.8 Arastirmanin Etik Boyutu

Bu aragtirmada yer alan dlgeklerden ‘Psikolojik Iyi Olus Olgegi’ ni kullanmak
icin Telef’den, ‘Psikolojik Sermaye Olgegi’ ni kullanmak igin Cetin ve Basim’dan,
‘Maneviyat’ 6l¢egini kullanmak i¢in Sirin’den izin alinmistir.

Arastirma Bolu Abant Izzet Baysal Universitesi Insan Arastirmalar1 Etik
Kurulu tarafindan onaylanmistir (01.02.2021 tarihli 2021/26 protokol numarast).
Kurum izni, Ankara Il Saglik Miidiirliigii tarafindan verilmistir. Katilimcilara
aragtirmanin hangi amagcla yapildigi, toplanan verilerin gizliligi konusunda gerekli
bilgilendirme yapilmis, onamlar1 alinmigtir. Bu arastirma insanlar {izerindeki tibbi
arastirmalarla gerceklestirilen tiim prosediirler, kurumsal ve/veya ulusal aragtirma
komitesinin etik standartlarina, 1964 Helsinki deklarasyonuna ve etik standartlara

uygun olarak yapilmigstir.
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Tablo 1. Katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklerinin dagilimi (n=300)

4. BULGULAR

Ozellikler n %
Ya§ (.ortalamad:st.andart sapma 27.53:£6.40 (20-53)
(minimum-maksimum) yil

Kadin 197 65.7
Cinsiyet

Erkek 103 34.3

Bekar 219 73
Medeni Durum

Evli 81 27

Saglik Meslek Lisesi/ On lisans 35 11.7
Egitim Durumu Lisans 248 82.7

Lisansiistii 17 5.7

0 224 4.7

1 30 10
Cocuk Sayisi

2 21 7

3 ve lizeri 25 8.4

fyi 36 21.7
Ekonomik Durum Orta 199 66.3

Kotii 65 12

Evet 188 62.7
COVID-19 Ge¢irme Durumu

Hayir 112 37.3
Yakinlarmm COVID-19 Gegirme | EVel 185 61.7
Durumu Hayir 115 38.3
COVID-19 Nedeniyle Yakimm | EVet 74 24.7
Kaybetme Durumu Hayir 226 753

Katilimeilarin - sosyodemografik = 6zelliklerinin  dagilimi  Tablo 1°de

sunulmustur. Katilimcilarin yas ortalamasinin 27.53+6.40 yil, %65.7 sinin kadin,

%82.7’sinin lisans mezunu oldugu, %73 linlin bekar ve %74.7’sinin ¢ocuk sahibi

olmadig1 goriilmiistiir. Katilimeilarin %66.3’ ekonomik durumunun orta diizeyde

oldugunu ifade etmistir.

Cogu (%62.7) COVID-19 gecirdigini, %61.7’si

yakinlarinin COVID-19 geg¢irdigini ve %75.3’ti COVID-19 nedeniyle bir yakinini

kaybetmedigini bildirmistir.
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Tablo 2. Katilimcilarin ¢alisma yasamina dair 6zelliklerinin dagilimi (n=300)

Ozellikler n %
[k calisma yeri COVID servisi 76 25.3
Ortopedi, Cocuk, Néoroloji, VIP, Beyin
Cerrahi, Dermatoloji, Fizik Tedavi ve 91 30.3
Rehabilitasyon, Enfeksiyon Hastaliklar1 '
Servisi
Beyin Cerrahi, Genel Cerrahi, Kalp Damar
Cerrahi, Yenidogan Unitesi, Dahiliye 83 271.7
COVID-19 Pandemisinden Yogun Bakim
Once Gorevli Olunan Klinik _
Acil 10 3.3
Ameliyathane 9 3.0
Gliniibirlik Tedavi, Girisimsel Radyoloji 13 4.3
Kan Alma, Asi 8 2.7
Ozel Dal (Enfeksiyon, Nutrisyon, Egitim
o 10 3.3
Hemsireligi vb.)
Yogun Bakim Unitesi 171 57
COVID-19 Tanih Hastalara : -
Bakim Verilen Klinik " Servis ° 2
Servis 123 41
CQVID Servis/ Yogun Bakim Unitesi/ 172 573
Filyasyon/ Ast
Beyin Cerrahi/ Ortopedi/ Dermatoloji/ VIP 52 17.3
Su anda Gorevli Olunan Klinik - "Ge o1 Cerrahi/ Noroloji/ Pediatri/ Beyin
N 47 15.7
Cerrahi Yogun Bakim
Acil/ Ameliyathane/ Ozel Dal/ Girisimsel
o . 29 9.7
Tedavi Uniteleri
Giindiiz 103 34.3
Calisma Sekli
Vardiyali 197 65.7
Ozellikler Ortalama= Standart Sapma (Minimum- Maksimum)
Calisma Siiresi/ Y1l 4.87+6.26 (0.1-29)
COVID Kliniginde Calisma Siiresi/ Y1l 0.94+0.53 (0.1-2)
Aylik Gelir/ TL 5994+748 (4000-9000)
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Tablo 2. Katilmcilarin ¢alisma yasamina dair 6zelliklerinin dagilimi (Devami)

Orelliter ® (Minimm. Makcimum)
isten Memnun Olma Durumu* 4.542.49 (0-10)
Is Yasanm Kalitesi* 4.72+2.56 (0-10)
COVID-19 ile Enfekte Olma Kaygisi* 4.10+2.88 (0-10)
Yakinlarinin COVID-19 ile Enfekte Olma Kaygis1* 6.62+3.01 (0-10)
Beslenme Biciminin Yeterli- Dengeli Olmasi Durumu* 4.91+2.65 (0-10)
Algilanan Sosyal Destek Diizeyi* 5.80+2.69 (0-10)
Diizenli Egzersiz Yapma Durumu* 4.83+2.90 (0-10)
Hobilerini Siirdiirme Durumu* 4.67+3.12 (0-10)

*Katilimcilardan 0 ile 10 arasinda degerlendirme yapmalari istenmistir. 0 en diisiik, 10 en yiiksek
diizeyi ifade etmektedir.

Katilimcilarin ¢alisma yasamina dair 6zelliklerinin dagilimi Tablo 2’de
verilmigtir. Katilimeilarin %25.3’0 ¢alisma yasantisina COVID servislerinde
basladigin1 bildirmistir. Yarist (%57) COVID-19 tanili hastalara yogun bakim
{initesinde bakim verdigini, %57.3’ii su anda COVID Servis, Yogun Bakim Unitesi,
Filyasyon veya As1 birimlerinde ¢alismakta oldugunu ve %65.7’si vardiyal1 olarak
calistigin1 belirtmistir. Katilimcilarin meslekte caligma siiresi ortalamalarinin
4.87+6.26 yil, COVID-19 biriminde ¢aligma siire ortalamalarinin 0.94+0.53 yil
oldugu belirlenmistir. Katilimcilar tarafindan bildirilen aylik gelir ortalamasinin
5994+748 TL oldugu saptanmustir.

Katilimcilardan isten memnun olma ve is yasami kalitelerini 0 ile 10 puan
arasinda degerlendirmeleri istenmistir. Katilimcilarin isten memnun olma puan
ortalamas1 4.542.49, is yasami kalitesi puan ortalamas1 4.72+2.56 olarak
bulunmustur. Katilimcilardan COVID-19 ile kendilerinin ve yakinlarinin enfekte
olma kaygilarma dair 0 ile 10 puan arasinda degerlendirme yapmalar1 istenmistir.
Katilimecilarin COVID-19 ile enfekte olma kaygist puan ortalamasi 4.10+2.88,
yakinlarinin COVID-19 ile enfekte olma kaygis1 puan ortalamasi 6.62+3.01 olarak
bulunmustur. Katilimcilardan beslenme bigimi, algilanan sosyal destek diizeyi,
diizenli egzersiz yapma durumu ve hobilerini siirdiirme durumlarini 0 ile 10 puan
arasinda degerlendirmeleri istenmistir. Katilimeilarin yeterli-dengeli beslenme

durumu puan ortalamasi 4.91£2.65, algilanan sosyal destek puan ortalamasi
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5.8042.69, diizenli egzersiz yapma durumu puan ortalamasi 4.83+2.90 ve hobilerini

diizenli slirdiirme durumu puan ortalamasi 4.67+3.12 olarak saptanmustir.

Tablo 3. Katilimeilarin Psikolojik Iyi Olus, Psikolojik Sermaye, Maneviyat
Olgegi ve alt boyutlarinin puan ortalamalar1 (n=300)

Olcekler Staongt;‘:?lsnsgma Minimum | Maksimum
Psikolojik Iyi Olus Olgegi 41.75+9.85 14 56
PSO- lyimserlik Alt Boyutu 22.61+4.10 9 32
PSO- Dayaniklilik Alt Boyutu 26.09+5.55 11 36
PSO- Umut Alt Boyutu 26.98+5.82 8 36
PSO- Oz Yeterlilik Alt Boyutu 27.63+5.89 12 36
PSO Toplam Puan 103.33+19.49 42 139
Maneviyat Olgegi 100.69+19.67 37 135

PSO: Psikolojik Sermaye Olgegi

Katilimeilarin Psikolojik Iyi Olus, Psikolojik Sermaye, Maneviyat Olgegi

ve alt boyutlarnin puan ortalamalar1 Tablo 3’te verilmistir. Katilimcilarin

Psikolojik Iyi Olus toplam puan ortalamasmin 41.75+9.85, Maneviyat Olgegi

toplam puan ortalamasmin 100.69+19.67 ve Psikolojik Sermaye Olgegi toplam

puan ortalamasinin 103.33£19.49 oldugu belirlenmistir. Psikolojik Sermaye Olcegi

alt boyutlar1 olan Iyimserlik puan ortalamasmin 22.61+4.10, Dayamklilik puan

ortalamasinin 26.09+5.55, Umut puan ortalamasinin 26.98+5.82 ve Oz Yeterlilik

puan ortalamasinin 27.63+5.89 oldugu saptanmuistir.

Tablo 4. Psikolojik iyi olus, psikolojik sermaye, maneviyat dl¢ek puan

ortalamalar1 arasindaki iligki

. . . R PSO

- B PSO PSO PSO PSO ..
Olgekler PI0O Toplam | Iyimserlik | Dayamkhilik | Umut 8;6” ilik
PiOO -

PSO Toplam AR -

PSO- lyimserlik S7** J9** -

PSO- Dayaniklilik .64** 92** 61%* -

PSO- Umut 69** .95** J1** 83** -

PSO- Oz Yeterlilik | .69** .95** 65** .85** 89** | -
Maneviyat A46** H2** A7+ A40** 53** | B1**
**<0.001

PiOO: Psikolojik Iyi Olus Olgegi, PSO: Psikolojik Sermaye Olgegi

Katilimcilarin PIOO puan ortalamalari ile PSO toplam ve alt boyut puan

ortalamalar1 arasinda pozitif yonlii ve yliksek diizeyde anlaml1 iliski tespit edilmistir

(p<0.001). PIOO puan ortalamalar1 ile maneviyat arasinda pozitif yonlii ve orta

diizeyde anlamli iliski tespit edilmistir (p<0.001). PSO toplam ve alt boyut puan
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ortalamalar1 ile maneviyat arasinda pozitif yonlii ve orta diizeyde anlamli iliski
tespit edilmistir (p<0.001) (Tablo 4).
Tablo 5. Psikolojik iyi olus ile diger degiskenler arasindaki iligki

Olgekler 1 2 3 4 5 6

1.PI0O -

2.Yeterli-Dengeli Beslenme Durumu 23 |-

3. Diizenli Egzersiz Yapma Durumu A3** | 45%* | -

4. Hobilerini Siirdiirme Durumu A6** | 35%* | .76** |-

5. Algilanan Sosyal Destek 33** | .56** | 51** | 53** |-

6. Isinden Memnuniyet 30** | 34%* | 24%* | 24%* | 27F* | -

7. 1s Yasami Kalitesi 32%* | 26%*% | 31** | 30*%* |.26** |.85**
**<0.001

PIO0): Psikolojik Iyi Olus Olgegi

Katilimeilarin PIOO puan ortalamalar ile yeterli-dengeli beslenme durumu
arasinda pozitif yonli ve zayif diizeyde anlamli iligki tespit edilmistir (p<0.001).
PiOO puan ortalamalari ile diizenli egzersiz yapma ve hobilerini siirdiirme durumu
arasinda pozitif yonlii ve orta diizeyde anlamli iliski tespit edilmistir (p<0.001).
PIOO puan ortalamalari ile algiladig1 sosyal destek diizeyi arasinda pozitif yonlii
ve zayif diizeyde anlamli iliski tespit edilmistir (p<0.001). PIOO puan ortalamalar
ile isinden memnuniyet ve is yasam kalitesi diizeyi arasinda pozitif yonli ve zayif
diizeyde anlamli iliski tespit edilmistir (p<0.001) (Tablo 5).

Bagimli degisken olan psikolojik iyi olus ile iligkisi incelenen beslenme,
egzersiz, hobiler, sosyal destek, psikolojik sermaye, maneviyat, isinden
memnuniyet ve is yasam kalitesi degiskenlerinin etkisini belirlemek i¢in Hiyerarsik
Coklu Dogrusal Regresyon Analizi yapilmistir. Oncelikle dogrusal regresyon
analizi kriteri olan normallik, bagimli ve bagimsiz degiskenler arasindaki
dogrusallik varsayimini sagladigi, bagimsiz degiskenler arasinda ¢oklu ortak
dogrusallik (Multicollinearity) olmadigi, Varyans Biiyiitme Faktorii (Variance
Inflation Factor-VIF) degerinin 10’dan kiigiik oldugu, Tolerans degerinin 0.2’den
biiyiik oldugu kontrol edilmistir (117).
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Tablo 6. Hemsirelerin psikolojik iyi olus diizeylerinin yordayicilarini belirlemeye

yonelik yapilan regresyon analizi sonuglari

Degiskenler | Standardize | Standart | Standardize |T P Ikili |Kismi | Tolerans |VIF
Edilmemis Hata B Katsayisi r r
Katsay1
1.Model: F=22.388, p<0.001, R=0.483, R?=0.233, Diizeltilmis R?=0.222
Sabit 32.832 1.279 25.679 |.000
Beslenme .041 .236 011 173 .863 |.233 |.010 .642 1.557
Egzersiz .555 278 164 1.993 |.047 |.430 |.115 .385 2.597
Hobi .906 257 287 3.530 [.000 |.460 |.201 .393 2.543
Sosyal destek |.311 251 .085 1.242 |.215 |.327 |.072 .555 1.802
2.Model: F=43.672, p<0.001, R=0.759, R?=0.575, Diizeltilmis R?=0.562
Sabit 3.634 2.505 1451 |.148
Beslenme -.035 179 -.009 -195 |.846 |.233 |-011 |.631 1.586
Egzersiz .341 210 101 1.623 |.106 |.430 |.095 .380 2.634
Hobi 519 197 165 2.637 [.009 |.460 |.153 .376 2.661
Sosyal destek |.033 190 .009 172 .864 |.327 |.010 544 1.838
PSO- 201 134 .084 1501 |.134 |.565 |.088 472 2.117
Tyimserlik
PSO- 137 138 077 993 .322 |.635 |.058 242 4.137
Dayaniklilik
PSO- Umut 311 162 184 1.919 |.056 |.685 |.112 .160 6.250
PSO- Oz | .457 .160 274 2.866 |.004 |.688 |.166 .160 6.239
Yeterlilik
Maneviyat .049 .023 .097 2.077 |.039 |.464 |.121 672 1.488
3.Model: F=35.981, p<0.001, R=0.761, R?=0.579, Diizeltilmis R?>=0.563
Sabit 3.941 2.526 1.560 |.120
Beslenme -.037 185 -.010 -202 [.840 |.233 |-.012 |.592 1.690
Egzersiz .303 212 .089 1428 |.154 |.430 |.084 373 2.684
Hobi .508 197 161 2.580 [.010 |.460 |.150 375 2.668
Sosyal destek |.024 190 .007 127 .899 [.327 |.007 543 1.843
PSO- 139 141 .058 .988 .324 | .565 |.058 425 2.351
Tyimserlik
PSO- 107 139 .060 769 442 | 635 |.045 237 4.222
Dayaniklilik
PSO- Umut .315 162 .186 1.941 |.053 |.685 |.114 159 6.291
PSO- Oz | .492 161 295 3.050 |.003 |.688 |.177 157 6.381
Yeterlilik
Maneviyat .049 .023 .098 2.089 |.038 |.464 |.122 671 1.490
Isinden -.144 299 -.036 -480 |.631 |.296 |-.028 |.256 3.908
memnuniyet
Is yagam | .360 291 .094 1.237 |.217 |.323 |.073 .255 3.926
kalitesi

F: Modelin anlamliliginin simandigi test degeri

p: Modelin anlamliliginin sinandigi testin p degeri

R: Bagimsiz degiskenler ile bagimli degisken arasindaki kolektif korelasyon katsayisi
R% Bagimsiz degiskenlerin bagimli degiskenin ne kadarini agikladigi (% olarak)

Tablo 6’da gosterildigi iizere analize aliman bagimsiz degiskenlerin
hemsirelerin psikolojik iy1 olus diizeylerine etkisini test etmek amaciyla yapilan
coklu dogrusal regresyon analizi sonuglarina gore 1. Modelin (F=22.388, p<0.001)
istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmistiir. Regresyon katsayilariin

anlamliligim1 gosteren t istatistik degerleri; hemsirelerin hobilerini siirdiirme

27




durumu (t=3.530, p<0.001) icin anlamlh diizeydeyken diger degiskenler igin
anlamsiz bulunmustur. Modelde hemsirelerin hobilerini siirdiirme durumu (f =.91)
anlamli 6l¢iide psikolojik iyi olus diizeyini yordamistir (R=48, R? = .23,
Diizeltilmis R? = .22). Model 2’ye psikolojik sermaye ve maneviyat eklendiginde,
modelin (F=43.672, p<0.001) istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmiistiir.
Hemgirelerin hobilerini siirdiirme durumunun (t=2.637, p=0.009) anlamliliin1
stirdiirdiigti (B = .52), psikolojik sermayenin 6z-yeterlilik (t=2.866, p=0.004) alt
boyutunun ( = .46) ve maneviyatin (t=2.077, p=0.04), (B = .05) anlamh 6l¢iide
psikolojik iyi olus diizeyini yordamustir (R=.76, R? = .58, Diizeltilmis R? = .56).
Model 3’e isinden memnuniyet ve is yasam kalitesi eklendiginde, modelin
(F=35.981, p<0.001) istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmiistiir. Hemsirelerin
hobilerini siirdiirme durumunun (t=2.580, p=0.01) anlamliligin1 siirdiirdiigii (B =
.51), psikolojik sermayenin 6z-yeterlilik (t=3.050, p=0.003) alt boyutunun ( = .49)
ve maneviyatin (t=2.089, p=0.04), (B = .05) anlamli 6l¢tide psikolojik iyi olus
diizeyini yordamistir (R=.76, R? = .58, Diizeltilmis R? =.56). Sonugta, hemsirelerin
psikolojik 1yi olusg diizeylerinde degisimin %56’sin1 hobilerini siirdiirmelerinin, 6z-

yeterliligin ve maneviyatin agiklandigini gostermistir.
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5.TARTISMA

Bu boliimde, hemsirelerin psikolojik iyi olus diizeyleri ve koruyucu
faktorlerin incelenmesi literatiir bilgileri dogrultusunda tartigilmistir.

Bu ¢alismaya katilmay1 kabul eden 300 hemsireden %65.7’sinin kadin,
%34.3’liniin erkek, yas ortalamasinin 27.534+6.40 yil, %82.7’sinin lisans mezunu,
%73 1linlin bekar, %74.7’sinin ¢ocuk sahibi olmadigi belirlenmistir. Calismanin
yirltildigli Ankara Sehir Hastanesi’'nde 2020°de yiiriitilen bir aragtirmada
hemsirelerin yas ortalamasinin benzer (27.29+6.01 yil) oldugu ancak erkek
hemsirelerin, bekar hemsirelerin ve lisans mezunu hemsirelerin ¢alismamizda daha
yiiksek diizeyde oldugu belirlenmistir (91). Istanbul’da 2009 yilinda verilerin
toplandig1 bir calismada lisans mezunu hemsirelerin %43.2 oldugu (92), 2017
yilinda iki iiniversite, bir devlet hastanesinde ¢alisan hemsirelerin %72.8’inin lisans
mezunu oldugu tespit edilmistir (93). Yillar icinde lisans mezunu hemsirelerin
istthdaminin artig1 goriilmektedir. Bu sonug, iilkemizde saglik meslek liselerinin
hemgirelik boliimlerinin kapanmasi, lisans diizeyinde egitim veren hemsirelik ve
saglik bilimleri fakiiltelerindeki artis ile agiklanabilir. Sehir hastanelerinde pandemi
doneminde yeni atanan hemsire istihdaminin fazla olmasi nedeniyle katilime1 yas
ortalamasinin geng oldugu ve buna bagh olarak bekar ve ¢ocuk sahibi olmayan
hemsire oraninin yiiksek oldugu diisiinlilmiistiir. Erkek hemsire sayisindaki artisin
ise hemsirelik kanunundaki diizenlemede hemsirelikte cinsiyet ayriminin ortadan
kalkis1 sonrasi lisans egitimini tamamlayan erkek hemsirelerin istithdam
edilmesiyle, tiniversite tercihindeki 6grenciler tarafindan hemsireligin is olanaginin
yiiksek olusu gibi nedenlerle aciklanabilir oldugu diisiiniilmektedir. Calismamizda
hemsirelerin %66.3°1i ekonomik durumunu orta olarak bildirirken, katilimcilarin
aylik geliri 59944748 (4000-9000) olarak bulunmustur. Calismamizin yiiriitildigi
2021 yilinda tilkemizde net asgari ticret 2 bin 825 lira 90 kurus olarak belirlenmistir
(151).

Bu ¢alismada yer alan katilimeilarin %25.3°1 ¢alisma yasantisina Covid-19
servislerinde baslamis ve %57’si Covid-19 tanili hastalara yogun bakim iinitesinde
bakim vermistir. Katilimcilarin meslekte ¢alisma siiresi ortalamalarinin 4.87+6.26
yil, COVID-19 biriminde calisma siire ortalamalarinin 0.94+0.53 yil oldugu

belirlenmistir. Pandemi doneminde hekim ve hemsirelerle yapilan bir ¢alismada
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katilimcilarin  %49.7’sinin  ¢aligma stliresi 5 yilin altinda bulunmustur (94).
Hemsirelerle yiiriitiilen bir baska c¢alismada katilimcilarin %50°si 5 yilin altinda
calisma deneyimine sahiptir (4). Pandemi doneminde yeni atamalarin yapilmasi ve
atanan hemsirelerin pandemi kliniklerinde istihdam edilmesinin, katilimcilarin
calisma hayatina Covid-19 servislerinde baglamasinda ve meslekte ortalama
calisma siiresinde etkili oldugu diistintilmiistiir. Calismada Covid-19 tanili hastalara
yogun bakim {initesinde verilen hizmet (%57), yapilan diger calismalara (6
94,95,96) kiyasla daha yiliksek bulunmustur. Ankara Sehir Hastanesi Noroloji-
Ortopedi hastanesinin Covid-19 siiresince pandemi hastanesi olarak gérev yapmasi,
yogun bakim yatak sayisinin arttirilarak Covid-19 tanilt hastalara hizmet
sunulmasinin bu sonugcta etkili oldugu diistiniilmiistiir.

Bu ¢alismada katilimcilardan isten memnun olma ve is yasami kalitelerini 0
ile 10 puan arasinda degerlendirmeleri istenmistir. Katilimcilarin isten memnun
olma puan ortalamasi 4.5+2.49, is yasami kalitesi puan ortalamasi 4.72+2.56 olarak
bulunmustur. Pandemi déneminde Israil’de yapilan bir calismada hemsirelerin
orta/yiiksek ortalama mesleki memnuniyette olduklar1 bulunmus (104). Ulkemizde
yapilan bir ¢alismada hemsirelerde is yasam kalitesi 107.61£12.65 (minimum 35,
maksimum 175) olarak ortalamanin {izerinde belirlenmis ve calismamizdan
nispeten yiiksek bulunmustur (146). Hemsirelerin iglerinden memnuniyet ve is
yasam kalitesi diizeyinin ¢alismamizda daha diisiik olmasi, diger calismalardan
farkli olarak katilimcilarin dortte birinin yeni atanan ve dogrudan Covid-19
servisinde goreve baslayan hemsirelerden olusmasiyla ilgili olabilir.

Bu calismada katilimcilarin %62.7’si Covid-19 geg¢irdigini, %61.7’sinin
yakinlarinin Covid-19 gegirdigini ve %75.3linlin Covid-19 nedeniyle bir yakinini
kaybetmedigini beyan etmislerdir. Son donemde Demir (2022) tarafindan yapilan
calismada hemsirelerin %34.7°s1 Covid-19 siiphesi ile takip edilmis ya da tani
almistir (97). Celik (2022) tarafindan yapilan calismada ise Covid-19 ile enfekte
olan saglik calisan1 oran1 %45.2 olarak bulunmustur (99). Karaman ve Yastibas
(2021) tarafindan yapilan calismada saglik calisanlari arasindan Covid-19 tanisi
alan yokken katilimcilarin %41.2°sinin meslektasi veya yakini Covid-19 tanisi
almistir (98). Karaman ve Yastibag’in (2021) ¢alismasinin Mayis-Temmuz 2020
arasinda yapilmis olmasinin, pandeminin heniiz baslar1 olmasi nedeniyle enfekte
olan kisi sayisinin diisiik oldugu diisiiniilmiistiir. Benzer sekilde Oztiirk ve

arkadaslarinin (94) Temmuz 2020°de yiirtittiigii ¢alismada katilimc1 hemsirelerin
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%4.1’1 Covid-19 tanis1 almigken bu oran ailelerinde %3.2 diizeyinde idi.
Calismamizin yakin tarihli olusu ve c¢alismanin pandemi hastanesinde olusunun
katilimer ve yakinlarinin enfekte olma oranlariin yiliksek olmasinda etken oldugu
distinilmiistiir.

Bu c¢alismada katilimcilardan Covid-19 ile kendilerinin ve yakinlarinin
enfekte olma kaygilarina dair 0 ile 10 puan arasinda degerlendirme yapmasi
istenmistir. Katilimcilarin Covid-19 ile enfekte olma kaygisinin 4.10+2.88,
yakinlarinin COVID-19 ile enfekte olma kaygisi puan ortalamasi 6.62+3.01 olarak
bulunmustur. Iran’da hemsireler ile yapilan bir calismada hemsirelerin kendilerine
enfeksiyon bulastirma kaygi puanlart 6.02 + 2.6, ailelerine enfeksiyon bulagtirma
kaygi puanit 6.87+2.8 olarak bulunmustur (102). Cin’de yapilan bir calismada da
hemsirelerin ailelerine Covid-19 bulastirma korkusu yasadig: bildirilmistir (103).
Ulkemizde yapilan bir ¢calismada katilime1 hemsire ve ebelerin %97.7’sinin Covid-
19°u enfeksiyonu ile ailelerini enfekte etme kaygisi yasadigi belirlenmistir (147).
Bagka bir ¢alismada saglik calisanlarina ayni evi paylastigi kisilere Covid-19
bulastirma ihtimalinin onlar1 ne derece kaygilandirdig: soruldugunda, katilimcilarin
%49.5’1 ¢ok fazla, %24.2’si ¢cok endiselendiklerini bildirmislerdir (100). Pandemi
baslarinda 75 iilkeden 1415 saglik calisani ile yapilan bir ¢alismada katilimcilarin
%20.3’tinlin kaygi diizeyi orta, %16.7’sinin kaygi diizeyinin siddetli oldugu
belirlenmistir (101). Hemsirelerin Covid-19 enfeksiyonunu bulastirma kaygilarinin
literatiire benzer sekilde kendilerine Covid-19 bulagma kaygisindan daha yiiksek
oldugu gorilmiistiir. Hemsirelerin mesleklerini icra ederken maruz kaldiklar
enfeksiyonu ailelerine bulastirdiklar1 takdirde bu durumdan kendilerini sorumlu
tutmalari, yakinlarin1 enfekte etme kaygilarinin daha ytiksek olmasina neden olmus
olabilir.

Bu ¢alismada katilimcilardan algilanan sosyal destek diizeyini 0 ile 10 puan
arasinda degerlendirmeleri istenmis ve algilanan sosyal destek puan ortalamasi
5.8042.69 olarak bulunmustur. Caligmamiza benzer sekilde yapilan bir ¢alismada
saglik calisanlarinin algiladiklar1 sosyal destek diizeyi genel puan ortalamasi
5.29+1.26 diizeyinde bulunmustur (105). Hemsireler ile yapilan bir diger calismada
da katilmcilarin COVID-19 pandemisi siirecinde algiladiklar1 sosyal destek
diizeyinin iyi oldugu bildirilmistir (106). Bu sonuglar, ¢alismamizin bulgusunu

desteklemektedir.
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Bu ¢alismada katilimcilardan yeterli-dengeli beslenme durumunu 0 ile 10
puan arasinda degerlendirmeleri istenmis ve katilimcilarin yeterli-dengeli beslenme
durumu puan ortalamasi 4.91+2.65 olarak bulunmustur. Yapilan bir ¢alismada
saglik calisanlarinin %44’ kilosunda artis oldugunu belirtmesine ragmen
katilimcilarin saglikli beslenmeye iligkin tutumlart yliksek bulunmustur (107). Bir
diger calismada katilimcilar siit, sebze, meyve gibi besinlerin tiiketimini
arttirmisken; cay, kahve tiikketimini de arttirdiklarini belirtmislerdir. Ayn1 zamanda
katilimcilardan %32.6’s1 pandemi doneminde kilo aldiklarini da belirtilmislerdir
(108). Tuna (2022)’nin c¢aligmasinda ise katilimcilarin %42’si viicut agirliginin
arttigint  belirtirken, pandeminin beslenme hakkinda daha bilingli olmalarini
sagladigi ve saglikli beslenmeye yonlendirdigi de ifade edilmistir (109).
Calismalara bakildiginda saglik ¢alisanlarinin saglikli beslenme tercihleri yapmak
istedikleri fakat yiiksek basar1 saglayamadiklari diistiniilmektedir. Gerek ¢alisma
diizenin degismesi gerek yeni olusan sartlarin beslenme aligkanliklarini
degistirmesi nedeniyle yeterli-dengeli beslenme puanmi ortalama bir diizeyde
olabilir.

Bu caligmada katilimcilardan diizenli egzersiz yapma durumunu 0 ile 10
puan arasinda degerlendirmeleri istenmistir ve katilimcilarin diizenli egzersiz
yapma durumu puan ortalamasi 4.83+2.90 olarak bulunmustur. Hemsirelik
ogrencilerinde yapilan bir c¢aligmada, pandemi evde fiziksel egzersiz yapma
durumu incelendiginde %31 inin haftada en az 3 kez yarim saat spor ya da diizenli
fiziksel egzersiz yaptigir tespit edilmis ve diizenli fiziksel egzersiz yapma
oranlarinin diistik oldugu bildirilmistir (149). Bir diger ¢alismada diizenli egzersiz
yapan katilimcilarin saglikli beslenmeye iligkin tutumlar1 anlamh diizeyde yiiksek
bulunmustur (107). Yapilan bir ¢alismada pandemi doneminde diizenli fiziksel
egzersiz yapan kisiler yapmayan kisilere gore daha yiiksek yasam kalitesine sahip
olmustur (140). Pandemi Oncesi saglik calisanlarinda yapilan bir calismada
katilimcilarin %61.8’inin fiziksel olarak aktif olmadigi bulunmustur (141). Yine
pandemi Oncesi saglik calisanlarinda yapilan bir ¢alismada katilimcilarin %58.9°u
hic egzersiz yapmadiklarint bildirmislerdir (142). Calismamizda ve diger
caligmalarda tutarli olarak diizenli egzersiz yapmalarinin artirilmasina ihtiyag
oldugu ortaya konmustur.

Bu calismada katilimcilardan hobilerini siirdiirme durumlarimi 0 ile 10

arasinda degerlendirmeleri istenmis ve hobilerini diizenli siirdiirme durumu puan
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ortalamas1 4.67+3.12 olarak saptanmistir. Saglik calisanlar1 ile yapilan bir
calismada serbest zamanin olumlu kullanimi sorusuna katilimcilarin %23.6°s1
‘evet’ yanitin1 vermistir. Katilimcilarin %41.3°1 dinlenerek, %22.4°1 ise sosyal
etkinliklere katilarak serbest zamanlarin1 degerlendirdiklerini ifade etmislerdir
(143). Hemgsire ve ebeler lizerinde yapilan bir ¢aligmada katilimcilarin %11.9’luk
kisminin diizenli olarak okudugu dergi/gazete iiyelikleri varken %44.5°1 hi¢ kitap
okumadiklarint belirtmislerdir. Katilimcilarin %94.8’1 ugrastiklar1 bir sanat
faaliyeti olmadigini belirtirken, katilimeilarin yalnizca %12.9’unun spor faaliyeti
ile ilgilendigi saptanmistir (144). Calismamizda hemsirelerin hobilerini diizenli
siirdirme durumunun ortalama diizeye yakin oldugu sdylenebilir. Bu sonug
calismamiza katilan hemsirelerin geng¢ popiilasyonda olmasi, bekar katilimei
sayisinin yiiksek olmasiyla agiklanabilir.

Bu caligmada katilimcilarin psikolojik iyi olus, psikolojik sermaye,
maneviyat diizeyleri incelenmistir. Calismamizda Psikolojik Iyi Olus Olgegi
toplam puan ortalamasi 41.75+9.85 olarak saptanmustir. Olgekteki maksimum
puanin 56 oldugu dikkate alindiginda, elde edilen puanin, ortalamanin iizerinde
oldugu sdylenebilir. Onkoloji hemsireleri ile yapilan bir ¢alismada hemsirelerin
psikolojik iyi olus toplam puaninin orta diizeyde oldugu belirlenmistir (110).
Calismamizda kullandigimiz 6lgegin kullanildig1 ¢calismalarda saglik ¢alisanlarinin
psikolojik i1yi olusu benzer diizeyde bildirilmistir (14,148). Saglik ¢alisanlar ile
yapilan bagka bir ¢aligmada katilimcilarin psikolojik i1yi olus diizeyi ortalamanin
tizerinde tespit edilmistir (111). Calismamizin sonuglariin literatiir ile uyum iginde
oldugu goriilmektedir.

Bu calismada hemsirelerin Psikolojik Sermaye Olgegi toplam puan
ortalamasmin  103.33+19.49 (42-139) oldugu belirlenmistir. Olgegin alt
boyutlarindan en diisiik puan ortalamasinin (22.61+4.10) iyimserlik boyutunda
oldugu, en yiiksek puan ortalamasinin (27.63+£5.89) 6z-yeterlilikte saptandigi,
dayaniklilik (26.0945.55) ve umut (26.98+5.82) diizeylerinin de ortalamanin
lizerinde oldugu goriilmiistiir. Ulkemizde yapilan galismalar incelendiginde saglik
calisanlarinda psikolojik sermaye puan ortalamasi 3.87+0.47 olarak belirlenmistir.
Psikolojik sermaye alt boyutlarina bakildiginda ise 6z yeterlilik alt boyutunun en
yiiksek (4.014+0.57), umut alt boyutunun ise en diisikk puana (3.81+0.53) sahip
oldugu belirlenmistir (115). Saglik calisanlar1 ile yapilan bir diger calismada
hemsirelerin psikolojik sermaye diizeyi 3.99+0.49 olarak belirlenmistir (116).
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Hemgireler ile yapilan bir ¢aligmada katilimcilarin psikolojik sermaye diizeyi
4.45+0.72 olarak bildirilmistir. Olgegin 6z yeterlilik alt boyutunun en yiiksek
puanda (4.71£0.92) oldugu, iyimserlik alt boyutunun en diisiik puanda (4.04+0.78)
oldugu saptanmistir (25). Baska bir calismada saglik c¢alisanlarinin psikolojik
sermaye diizeyi 3.62+0.59 olarak bildirilmistir (26). Saglik ¢aligsanlar1 ile yapilan
baska bir calismada katilimcilarin psikolojik sermaye diizeyleri 5.1140.65, en
yiiksek puan ortalamasinin (5.20+£0.76) 6z yeterlilik ve umut, en diisik puan
ortalamasinin (4.85+1.02) iyimserlik alt boyutuna ait oldugu tespit edilmistir (118).
Literatiirde elde edilen psikolojik sermaye diizeyleri ile bu ¢aligmada bulunan
psikolojik sermaye diizeyinin benzer oldugu, 6z-yeterliligin genellikle en yiiksek
psikolojik sermaye oldugu ve iyimserligin artirilmasina ihtiyag oldugu
goriilmiistiir. Psikolojik sermayenin dort bileseni agisindan da iilkemizde bildirilen
sonuglarla ¢alismamizin mevcut bulgusunun paralellik gosterdigi belirlenmistir.

Bu ¢alismada katilimcilarm Maneviyat Olgegi toplam puan ortalamasimin
100.69+19.6 (37-135) oldugu diger bir ifade ile ortalamanin {izerinde oldugu
belirlenmistir. Ulkemizde Maneviyat ve Manevi Bakim Dereceleme Olgegi
kullanilarak hemsirelerde yapilan ¢aligmalarda da maneviyat algisinin orta-iyi
diizeyde oldugu bildirilmistir (27,112,113,114,138,139). Calismamizin sonuglari
literatiir ile uyumlu olup hemsirelerin maneviyat konusuna 6nem verdiklerini
diistindtirmiistiir.

Bu calismada katilimcilarin psikolojik i1yi olus puan ortalamalar: ile
psikolojik sermaye toplam ve alt boyut puan ortalamalar: arasinda pozitif yonlii ve
yiiksek diizeyde anlamli iligki tespit edilmistir. Liderlerde (131), 6gretmenlerde
(133), okul danismanlarinda (134) banka calisanlarinda (132) yapilan ¢aligmalarda
da benzer sonugclar elde edilmistir. Beyaz yakali ¢alisanlarda yapilan bir ¢aligmada
psikolojik sermaye boyutlarindan umut (=0,11; p<0,05) psikolojik dayaniklilik
(B=0,21; p<0,05) ve iyimserlik (=0,73; p<0,05) alt boyutunun psikolojik iyi olusu
etkiledigi belirlenmigtir (120). Bir diger c¢alismada katilimcilarin psikolojik
dayanikliliginin psikolojik iyi olus diizeylerini olumlu yénde ve anlamli diizeyde
etkiledigi tespit edilmistir. Kisilerin psikolojik dayanikligi arttik¢a psikolojik iyi
olus diizeyleri de artmaktadir. Iyimserlik alt boyutunun ise bu ¢alismada kismi araci
degisken roliinde oldugu tespit edilmistir (121). Genel toplumda yapilan bir
calismada psikolojik sermayenin tiim alt boyutlarinin 6znel iyi olus diizeyi lizerinde

anlamli ve pozitif yonlii etkisinin bulundugu, umut degiskeninin en yliksek etkiye
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sahip oldugunu belirlenmistir (119). Calismamizda ayrica psikolojik iyi olus ile
maneviyat arasinda pozitif yonlii ve orta diizeyde anlamli iligki tespit edilmistir.
Benzer sonug, 6grencilerle yapilan bir ¢alismada da elde edilmistir (122). Bu
konuda arastirmalar oldukg¢a smirli olsa da bireyin hem psikolojik sermayesinin
hem de maneviyatinin yiiksek olmasmin psikolojik iyi olusa olumlu katki
sunacagina yonelik verilerin elde edildigi sOylenebilir.

Insanin biyopsikososyal ve spiritiiel biitiinliigii ile bedensel ve ruhsal
durumu arasindaki iliskiyi temel alarak, ¢alismamamizda hemsirelerin psikolojik
iyl olus hali ile beslenme, egzersiz, hobilerini siirdiirme ve sosyal destekleri
arasindaki iligkiyi de inceledik. Bu degiskenlerle psikolojik iyi olus arasinda pozitif
yonde anlamli iliski oldugunu bulduk. Literatiire bakildiginda calismalarin daha
cok diizenli egzersiz ve bos zaman faaliyetleriyle psikolojik iyi olus arasindaki
iliskinin arastirildigini gordiik. Diger bir calismada diizenli egzersiz yapanlarin
diizenli egzersiz yapmayanlara gore daha diisiik depresyon (p<.05), daha yiiksek
psikolojik iyi olus (p<.05) ve daha yiiksek mutluluk (p<.05) diizeyine sahip oldugu
tespit edilmistir (123). Kose (2020) calismasinda diizenli spor yapma ve psikolojik
iyi olus diizeyi arasinda diizenli spor yapanlarin lehine anlamli fark tespit etmistir
(124). Universite dgrencileri ile yapilan bir ¢alismada katilimeilarin fiziksel aktivite
ile psikolojik iyi oluglar1 arasinda pozitif yonlii ve anlamli bir iligki tespit edilmistir.
Ayn1 zamanda fiziksel aktivite diizeyinin katilimcilarin psikolojik iyi olusu
tizerinde 6nemli ve anlamli bir yordayici oldugu tespit edilmistir (34). Pandemi
doneminde yapilan bir ¢alismada da fiziksel aktivite ve mental iy1 olus arasinda
pozitif korelasyon goriilmiis olup fiziksel aktivitesi yiiksek bireylerin fiziksel
aktivitesi diisliik bireylere gore daha yiliksek mental iyi olusa sahip oldugu
belirlenmistir (125). Calismamamizda hemsirelerin hobilerini slirdiirme durumunu
degerlendirdigimiz gibi literatiirde bireylerin bos zaman faaliyetinin incelendigi
goriilmektedir. Yapilan bir ¢alismada bos zaman aktivitesine katilim diizeyinin,
katilimcilarin psikolojik iyi olus ve mutluluk diizeylerini 6nemli sekilde etkiledigi
belirlenmigtir (5). Bir diger ¢alismada bireylerin bos zaman faaliyetlerine katilim
diizeyinin 6znel 1yi olusu anlamli ve pozitif yonde etkiledigi belirlenmistir. Bu
sonuca gore bireylerin bos zaman etkinlikleri arttikca 6znel iyi olus diizeylerinin de
arttig1 ortaya konmustur (145). Universite dgrencileri ile yapilan bir calismada bos
zaman egitiminin benlik saygis1 ve 6znel iyi olug lizerinde pozitif yonlii etkisinin

oldugu tespit edilmistir (126). Sosyal destegin etkisini inceleyen caligmalara
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bakildiginda, hemsirelik G6grencilerinin algilanan sosyal destek diizeyleri ile
psikolojik iyi oluslar1 arasinda pozitif yonde iliski oldugunun bildirildigi
gorilmistiir (127). Bir diger calismada algilanan sosyal destek diizeyi ile psikolojik
1yi olus arasinda pozitif yonlii bir iligki tespit edilmis, katilimcilarin algilanan sosyal
destek diizeyleri arttik¢a psikolojik iyi olug diizeylerin de arttig1 belirlenmistir (30).
Ates (2021) calismasinda sosyal destek ve empatik egilimin psikolojik iyi olusu
yordadigin1 tespit etmistir (128). Calismalarin sonuglarinin  bulgularimizi
desteklemekte oldugu goriilmektedir.

Ikili korelasyonlarin dtesinde ¢alismamizda hemsirelerin psikolojik iyi olus
diizeylerinin yordayicilarin1 belirlemek icin ¢oklu dogrusal regresyon analizi
yaptik. Modele once beslenme, egzersiz, hobilerini silirdiirme ve sosyal destek
degiskenlerini ekledik ve aralarindan sadece hemsirelerin hobilerini siirdiirme
durumunun anlamli 6lgiide psikolojik iyi olus diizeyini yordadigini ve varyansin
%22’sini agikladigini tespit ettik. insanin mesleki ugras: disinda serbest ya da bos
zamanlarim kaliteli gecirmek amaciyla yaptiklari etkinlikleri olusturan hobilerin
dinlenme, keyifli vakit gecirme, gelisme, kisisel doyumu artirma, zengin
deneyimler elde etme, duygularin bosalimini saglama, kendini ifade etme,
yaraticiligt ve tretkenligi artirma gibi ¢esitli yararlar1 oldugu bildirilmistir
(135,136). Rekreasyon ile ayni unsurlar1 barindirdigi belirtilen hobilerin (135)
edinilmesi ve siirdiiriilmesi hemsirelerin psikolojik iyi oluslari i¢in 6nemli bir
ihtiyag ve psikolojik iyi olusu artiran bir etken oldugu anlasilmistir. Modele
psikolojik sermayenin alt boyutlarin1 ve maneviyati ekledigimizde de hemsirelerin
hobilerini  slirdiirme durumunun anlamli olmaya devam ettigi, psikolojik
sermayenin dort bileseninden 6z-yeterliligin etkisinin 6ne ¢iktig1 ve maneviyatin da
anlaml 6l¢iide psikolojik iyi olus diizeyini yordadig1 saptanmistir. Bu 2. Modelin
psikolojik iy1 olus varyansinin %56’smn1 agikladigi belirlenmistir. Bandura (1977)
oz-yeterliligi “’kisinin bir alanda sergileyecegi performansa yonelik ihtiya¢ duydugu
yeteneklerine olan inanc1” bigiminde tanimlamistir (137). Yapilan bir ¢alismada
katilimcilarin duygusal 6z yeterliligi yiiksek bireylerin pandemik kaygiya ragmen
psikolojik iyi oluslar1 yiiksek bulunmustur (15). Hemsirelerin 6z-yeterliliginin
yiiksek olmasinin, psikolojik iyilik hallerini olumlu yonde etkiledigi bulunmustur.
Ayni sekilde maneviyatin da psikolojik iyilik halini yordadigi goriilmiistiir.
Maneviyatin, daha yiice bir giigle iliskiden, hayatin anlamin1 ve amacin1 bulmaya

uzanan i¢sel ve ruhsal gereksinimleri kapsadig1 géz oniine alindiginda hem bireysel
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olarak hem de hemsirelik mesleginin barindirdiklar: besleyici olabilir. Bu konunun
daha fazla calisilmasina ihtiya¢ vardir. Calismamizda 3. Modele hemsirelerin
isinden memnun olma ve is yasam kalitesi degiskenleri eklendiginde psikolojik iyi
olusu yordamadigi, 2. Modelde yer alan degiskenlerin yordamaya devam ettigi
belirlenmistir. 1kili korelasyonda psikolojik iyi olus ile hemsirelerin isinden
memnun olma ve ig yasam kalitesi arasindaki iliskide pozitif yonlii ve zayif diizeyde
anlamli iliski oldugu ortaya c¢ikmisti (p<0.001). Cankir ve Sahin (2021)
calismasinda psikolojik iyl olusun isten ayrilma niyeti iizerinde negatif etkisinin
oldugunu tespit etmistir (130). Baska bir calismada yasam kalitesi ile psikolojik iyi
olus arasinda pozitif ve orta diizeyde, yasam doyumu ile psikolojik iyi olus arasinda
pozitif ve orta diizeyde, yasam kalitesi ile yasam doyumu arasinda pozitif ve orta
diizeyde, iligski saptanmistir (129). Bu ¢alismalar dolayli olarak ikili korelasyonda
elde ettigimiz bulguyu desteklemektedir. Sonugta, ¢alismamizda hemsirelerin
psikolojik iyi olus diizeylerinde degisimin %56’sin1 hobilerini siirdiirmelerinin, 6z-

yeterliligin ve maneviyatin agikladigi gosterilmistir.
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6.SONUC VE ONERILER

6.1 Sonuclar

Hemsirelerin  %65.7’si  kadindir, %34.3’ii erkektir. Yas ortalamalar
27.53+6.40 yildir ve yas aralig1 20-53 yas arasinda degismektedir.

Hemsirelerin %73°10 bekar, %27°1 evlidir. %74.7°si’nin ¢ocuk sahibi
olmadigi, %10 nun bir, %7 sinin iki, %8.4’liniin ii¢ veya iizeri ¢cocugu oldugu
belirlenmistir.

Lisans mezunu hemsireler cogunlukta (%82.7) olup, %11.7’si saglik meslek
lisesi ya da 6n lisans mezunu, %5.7’si lisansiistii egitim almistir.

Hemsirelerin %62.7’si Covid-19 geg¢irmis, %61.7’sinin yakinlar1 Covid-19
gecirmis olup, %24.7’si Covid-19 nedeniyle bir yakinin1 kaybettigi belirlenmistir.

Hemsirelerin %25.3’1 ¢alisma yasantisina COVID servislerinde baslamis,
yarist (%57) Covid-19 tanili hastalara yogun bakim tinitesinde bakim vermistir.

Hemsirelerin %57.3’i su anda COVID Servis, Yogun Bakim Unitesi,
Filyasyon veya As1 birimlerinde ¢alismakta oldugunu ve %65.7’si vardiyal1 olarak
calistigini belirtmistir.

Hemsirelerin meslekte calisma siiresi ortalamalarinin 4.87+6.26 yil, Covid-
19 biriminde ¢aligma siire ortalamalarinin 0.94+0.53 yil oldugu belirlenmistir.

Hemsirelerin Covid-19 enfeksiyonunu bulastirma kaygilarinin kendilerine
Covid-19 bulasma kaygisindan yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Hemsirelerin is yasam kalitesi ve isten memnuniyeti ortalama diizeyde
belirlenmistir.

Hemgsirelerin yeterli-dengeli beslenme, diizenli egzersiz yapma, hobilerini
siirdiirme durumlari, sosyal destek diizeyleri orta diizeyde tespit edilmistir.

Hemsirelerin psikolojik iyi olus, psikolojik sermaye ve maneviyat diizeyleri
ortalamanin {iizerinde tespit edilmistir. Psikolojik sermayenin en yiliksek puan
ortalamas1 0z yeterlilik alt boyutunda, en diisiik puan ortalamasi iyimserlik alt
boyutundadir.

Hemgirelerin psikolojik sermaye alt boyutlari, maneviyat, beslenme,
egzersiz, hobilerini siirdiirme, sosyal destek, isten memnuniyeti ve is yasam kalitesi

diizeylerinin artmasi psikolojik iyi olusu olumlu yonde etkilemistir.
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Hemsirelerin hobilerini siirdiirme durumunun, psikolojik sermaye alt
boyutlarindan 6zyeterliligin, maneviyatin psikolojik iyi olusu yordadigi, varyansin
%356’s1m1 acikladigi bulunmustur.

6.2 Oneriler

Hemsirelerin pandemi sonrast psikososyal sorunlarindaki artig ile ilgili
literatiirde bir¢ok ¢alisma mevcuttur. Pandemi déneminde pozitif psikoloji bakis
acis1 ile yapilan caligmalarin ise simirli oldugu goriilmiistir. Calismamizda
psikolojik iyi olusu etkileyebilecek cesitli degiskenler incelenmistir. Calismamizin
daha genis ve cok merkezli 6rneklemde yapilmasi dnerilmektedir.

Elde edilen sonuglara gore hemsirelerin hobileri ya da bos zaman aktiviteleri
hakkinda daha detayli degerlendirmenin yapilmasi onerilmektedir. Hemsirelerin
hobilerinin belirlenmesi i¢in ¢calisma sayisi arttirilmali, hobilerin degerlendirilmesi
icin Olgek/arag gelistirilmelidir. Hemsirelerin ilgisini ¢eken bos zaman aktivitesi
edinmeleri i¢in uygun zemin hazirlanmalidir.

Hemsirelerin meslek hayatinda psikososyal sorunlarla karsilasma riskine
kars1 psikolojik 1yi olus, psikolojik sermaye ve maneviyat diizeylerinin
arttirtlmasina yonelik faaliyetlere egitim doneminden itibaren 6nem verilmeli
hemsirelere  gerektiginde kullanabilecekleri  koruyucu faktorler olarak
kazandirilmalidir.

Hemsirelerin psikolojik sermaye diizeyinin 0Ozellikle iyimserlik alt
boyutunun arttirilmast desteklenmelidir. Olumlu diisiinme egitimi, her aksam o
giiniin en giizel olayiyla ilgili bir ciimle yazmak gibi pozitif psikolojik
miidahalelerin etkinligi degerlendirilebilir.

Hemgsirelerin hobilerini siirdiirme, diizenli egzersiz yapma ve yeterli-dengeli
beslenmeleri ile ilgili calismalar sinirlt olup bu alandaki ¢alismalarin arttirilmast,
bu degiskenlerin diizeylerinin arttirilmasi i¢in yapilabilecek onerilerin belirlenmesi
gerekmektedir.

Yiiksek diizeyde psikolojik iyi olus diizeyinin bireylerin yalniz mutlu
olusuna degil ¢evresi ile iligkileri, hayata bakis acis1 ve yaraticilik gibi bir¢ok
etkilerinin olmasi nedeniyle hemsirelerin psikolojik 1yi olusunun arttirilmasinin
calisma ortami i¢in olan 6nemi de yoneticiler tarafindan dikkate alinmalidir.

Hemsirelerin isten memnuniyet ve is yasam kalitelerinin arttirilmasi i¢in

kurum politikalar1 belirlenmeli ve uygulanmalidir.
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8. EKLER
Ek-1: Kisisel Bilgi Formu

1. Yasiniz ....
2. Cinsiyetiniz () 1.Kadmn ( ) 2.Erkek
3.Medeni durumunuz () 1. Evli ( )2. Bekar

4.Cocuk saymiz....

5. Egitim durumunuz () 1. Saglik Meslek Lisesi ( ) 2. Onlisans

() 3. Lisans () 4. Yiksek lisans

6. Hemsire olarak ¢alisma siireniz .... (ay/yil)

7.COVID kliniginden 6nce gorevli oldugunuz klinik .........

8.COVID hastalarina bakim verdiginiz klinik ( ) 1. Yogun bakim iinitesi (
)2. Acil klinigi ( )3.Servis

9.COVID kliniginde ¢aligma siireniz ........ (ay/y1l)

10.Su anda gorevli oldugunuz klinik......

11.Calisma bi¢iminiz ( ) 1.Sift () 2.Giindiiz

12.Ekonomik durumuz ( ) 1.Kétii () 2.0rta ( )3.1yi

13.Aylik geliriniz ............c.coonne TL

14. Isinizden memnun olma durumunuza 0 (hi¢ memnun degilim)-10 (tamamen memnunum)
arasi kag¢ puan verirsiniz?

15.1s yasam kalitenize 0 (hic kaliteli degil)-10 (tamamen kaliteli) aras1 kag puan verirsiniz? ......
16.COVID-19 ile enfekte olma kayginiza 0 (yok)-10 (panik) arasi ka¢ puan verirsiniz? .......
17.Yakinlariniz1 COVID-19 ile enfekte kayginiza 0 (yok)-10 (panik) arast kag puan verirsiniz?
18. COVID-19 hastaligi gecirme durumunuz ( ) 1.Evet () 2.Hayir

19.Yakimlarimizin COVID-19 hastalig1 ge¢irme durumu ( ) 1.Evet ( ) 2.Hayir
20.COVID-19 hastalig1 nedeniyle yakininizi (aile, arkadas) kaybetme durumu ( ) 1.Evet ()
2.Hayir

21.Beslenme bi¢iminizin yeterli-dengeli olmasina 0 (hig yeterli ve dengeli degil) -10 (tamamen
yeterli ve dengeli) arasinda kag¢ puan verirsiniz? ......

22.Sosyal desteginize 0 (hi¢ destegim yok)-10 (tamamen yeterli) aras1 kag puan verirsiniz? ......
23.Diizenli egzersiz yapma durumunuza O (hi¢c yapamiyorum)-10 (tamamen diizenli
yaptyorum) arasi kag¢ puan verirsiniz? ......

24 Hobilerinizi ~ stirdirebilirliginize 0 (hic yapamiyorum)-10 (tamamen diizenli

stirdiirebiliyorum) arasi ka¢ puan verirsiniz? ......
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EK —2 PSIKOLOJIK iYi OLUS OLCEGI

Asagida katilp ya da katilamayacagimmiz 8 ifade vardir. 1-7 arasindaki B
derecelendirmeyi kullanarak, her bir madde i¢in uygun olan cevabinizi1 belirtiniz.

1 2 3 4 5 6 7

Kesinlikle Biraz Biraz Kesinlikle
katilmiyorum Katilmiyorum katilmiyorum Kararsizim katiliyorum Katiliyorum katiliyorum

Amagcl ve anlamli bir yasam siirdiiriiyorum

Sosyal iliskilerim destekleyici ve tatmin edicidir

Giinliik aktivitelerime bagh ve ilgiliyim

Bagkalarinin mutlu ve iyi olmasina aktif olarak katkida bulunurum

Benim i¢in 6nemli olan etkinliklerde yetenekli ve yeterliyim

Ben iyi bir insanim ve iyi bir hayat yasiyorum

Gelecegim hakkinda iyimserim

o Nl o O AW N

Insanlar bana sayg1 duyar
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EK — 3 PSIKOLOJIiK SERMAYE OLCEGI

Psikolojik Sermaye ile ilgili asagidaki ifadelere katilma derecenizi, yan tarafta

bulunan kutucuklardan uygun olanini X bi¢iminde igaretleyerek belirtiniz.

L
el £ 28| & £
o B = = ©
- I x5 5 £s £ | x&E
Psikolojik Sermaye ile Ilgili Ifadeler =3 > S = S =9
c = = > = > c >
gE| E [S5| £ | 3%
Y = = s = 5 Y 8
2| 2 |22 -
V-4
1. Uzun vadeli sorunlara ¢6ziim bulmada kendime giivenirim. 1 2 3 4 5
2. Bir danisman veya yonetici esliginde, ¢alistigim hastaneyi toplantilarda
|temsil etmede kendime giivenirim. 1 2 3 4 5
3. Calistigim hastanenin stratejilerine katki saglamada kendime giivenirim 1 2 3 4 5
4. Caligtigim hastanenin amaglarinin belirlenmesine katki saglamada kendime
|gﬁvenirim. 1 2 3 4 5
5. Calistigim hastanenin sorunlarina ¢6ziim bulmak i¢in drgiit disindaki
kisilerle iletisim kurmada kendime giivenirim. 1 2 3 4 5
|6. Bir gruba (galisan, hasta vb.) bilgi sunmada kendime giivenirim. 4
7. Zor bir durumla karsilagtigimda, alternatif ¢6ziim yollar1 gelistirebilirim. 4
|8. Calistigim hastanede, bireysel amaglarima ulagmak igin gereken gayreti
sergileyebiliyorum. 1 2 3 4 5
9. Herhangi bir sorun i¢in ¢ok sayida ¢6ziim yolu olduguna inanirim. 1 2 3 4 5
10. Su anda, kendimi bu hastane de lider olarak oldukg¢a basarili goriiyorum. i 5 3 4 .
11. Calistigim hastane de mevcut amaglarima ulasabilmek icin birgok yol
diisiinebilirim. 1 2 3 4 5
12. Su anda, ¢alistigim hastanede kendim i¢in belirledigim amaglart 1 ’ 3 4 5
|gerceklestirebilecegime inantyorum.
13. Isimle ilgili bir sorun yasadigimda, bu sorunu ¢ézmede zorluk yasarim. 1 2 3 4 5
14. Genellikle, hastane de yasanan sorunlari yle ya da boyle yonetirim. 1 2 3 4 5
15. Calistigim hastane de sartlar gerektirirse “tek bagima” kalabilirim. 1 2 3 4 5
16. Calistigim hastanedeki stresli seyleri sorun yapmam. 1 2 3 4 5
17. Deneyimlerimden yararlanarak, ¢alistigim hastanedeki zor dénemleri 1 ’ 4
[atlatabilirim. 3 5
18 Hastanedeki konumumla, ayn1 anda bir¢ok seyin iistesinden gelebilecegimi
hissediyorum. 1 2 3 4 5
19. Calistigim hastane de bazi seyler belirsiz oldugunda, ben genellikle en
|iyisinin olacagini umarim. 1 2 3 4 5
20. Eger hastane de benim icin bir seyler ters gidebilecekse, ters gidecektir. 1 2 3 4 5
21. Isimi dikkate aldigimda, olaylara olumlu yonden bakarim. 1 2 3 4 5
22. Gelecegim konusunda iyimserimdir. 1 2 3 4 5
23. Isimde, higbir sey asla benim istedigim sekilde yiiriimez. 1 2 3 4 5
24. Olaylara, “her gecenin bir sabah1 vardir” anlayisi ile yaklagirim. 1 2 3 4 5
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EK —4 MANEVIYAT OLCEGI

Elinizdeki 0Olgek bireyin maneviyatinin farkli boyutlarint  6lgmek {izere
hazirlanmustir. Olgekte 27 Adet soru bulunmaktadir. Her bir ifadeyi okuduktan
sonra, kendinizi degerlendirip sizin i¢in en uygun segenegin numarasini isaretleyiniz
Liitfen her ifadeye mutlaka tek yanit veriniz ve kesinlikle bos birakmayiniz.
Katkilariniz i¢in tesekkiir ederiz. En uygun yanitlar1 vereceginizi iimit eder
katkilariniz i¢in tesekkiir ederiz.

1.Bana hi¢ uygun degil 2.Bana uygun degil 5.Bana tamamen uygun
3.Bana biraz uygun 4.Bana oldukg¢a uygun
Maddeler 1 2 3 4

[

. Allah’1n beni sevdigini hissediyorum

S8

. Bir sorunla karsilastigimda dua ederim

w2

. Dini etkinliklere katilirim

4. Dua ettigimde Allah’a kendimi yakin hissederim

W

. Enerjisine inandigim seyleri tizerimde tagirim

(=)}

. Hayata dair bir hognutluk duygusu hissediyorum

~

Hayata gelmemin bir amaci olduguna inanirim

(o]

. Hayatimda biiyiik bir bosluk varmis gibi hissediyorum

9. Maneviyatim bana gii¢ verir

10. Yedigim seylerin enerjisinin beni etkiledigine inaniyorum

1

. Hayatim1 manevi kabullerime gére yasarim

12. Maneviyat stresli durumlarla basa ¢ikmami saglar

13. Hayatimin amacini halen bulabilmis degilim

14. Hayatta hicbir sey sebepsiz olmaz

15. Hayatta iyilikle kotiiligiin bir savas var

16. Her canlinin tasidig1 bir enerji vardir

17. Her insan hayatinin anlamini bulmaya ¢alismalidir

18. 11ah1 bir giiciin beni korudugunu hissederim

19. Kainatta, askin (ilahi) bir varligin olduguna inaniyorum

20. Maneviyat hayatin anlamiyla iliskilidir

21. Maneviyata 6nem veririm

22. Kainatta her seyin bir biitiiniin parcasi gibi birbirine bagh
olduguna inanirim

23. Maneviyatim davranislarim tizerinde etkilidir

24. Maneviyatimi gii¢lendirmek i¢in bazi1 manevi egzersizler (zikir,
meditasyon, dua vb.) yaparim

25. Maneviyatla ilgili bir egitim oldugunu goriirsem katilmaya
calisirim

26. Oldugum kisi olmaktan mutlu degilim

27. Maneviyat konusunda egitim almak gerektigine inantyorum
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EK — 5 OLCEK iZINLERIi

halime kagar BKasNNPHIBTT 3 W
Alicr; bakitelef *

Merhaba ben Halime Kagar Abant izzet Baysal Universitesi Psikiyatri Hemsirelijinde Yiksek lisans yapmaktayim Bu ddnem yapacak olacagim
{ez calimamda sizin Tarkge Gegerilic ve Gvenifiigini yapmis oldugunuz Psikolojik iyi Olug Olceginin iamamina erismek ve calismamda
(Gloaginizden yararanmak icin izninizi rica edivorum.iyi aksamlar dilerim.

Bulent Baki Telef , @ 2BKas 0P8 T W
Alicr; ben ¥

Merhabalar,

Ekte dlced, gecerlik ve quvenirigini ganderiyorum. yi calismalar

23Kas 2020 P 1917 tarihinde |+ - 3unu yazdr.

" halime kagar BARNNCH1IE T N

Alicr: turgay sirin ¥

Merhaba, ben Halime Kacar Bolu Abant izzet Baysal Universtesi Psikiyatri Hemsireliginde YUksek lisans yapmaktayim Bu ddnem yapacak
olacagim tez calismamda sizin gelistirdiginiz maneviyat diceginin baz! faktorierinden yararlanmak icin izninizi ica ediyorum.lyi aksamiar dilerim.

Turgay SIRIN @ BAaa200Ca 2 N

Alicr: ben *

Merhaba Halime hanim, lcegi kullanahilirsiniz.

Ekte 6lcek makalesi ve yonergesini yolluyorum, Olekte bulunan ters maddeler, dlgek toplam puanlar ve alt boyutlan agisindan
istatistiksel degerlendirmelerden Gnee ters cevirerek yeniden kodlamay unutmamanizi neriyorum.

(elismaniz tamamlandhiginda ve yayinlandiginda bir kopyasini ulaghrnirsaniz memnun olurum.

Bagarilar ve kolayliklar diliyorum.
Dog. Dr. Turgay SIRIN

istanbul Sabahattin Zaim Universitesi

Manevi Danismaniik ve Rehberlik Anabilim Dali Bagkani
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orqutsel psikolojik sermaye olcegi kullanim izni eenkusu o=

halime kagar SNs20603
Merhaba ben Halime Kagar Abant {zzet Baysal Universitesi Psikiyatri Hemiraiinde Yiksek lisans yapmaktayim Bu danem yapacak olacagim tez ..

Nejat Basim @ SNl ff & i
Alicr: ben «

Merhaba Kagar. Olcefi calismalaninizda kullanabilrsiniz. Olgek gainderdigim makalenin ekinda yer alyor.

Kolaylidar dierim.
Prof. Or H. Nejat Basim
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