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Amag: Bu arastirma, farkli kusaklardaki hemsirelerin bakim davranislarini ve meslege baglliklarini belirlemek
amaclyla tanimlayici, kesitsel ve iligki arayici tasarimda gerceklestirilmistir. Gere¢ ve Yontem: Arastirma,
Mersin'de bir devlet hastanesinde calisan 400 hemsire ile yiritilmusttr. Veriler, “Tanitici Bilgi Formu”, “Bakim
Davraniglan Olgegi-24" ve “Hemsirelikte Meslege Baglilik Olcedi” ile toplanmistir. Verilerin dederlendirilmesinde
tanimlayici istatistikler, Independent-Samples T testi, OneAway ANOVA, Kruskall Wallis testi ve Sperman Brown
Korelasyon kullaniimistir. Bulgular: X ve Y kusagindaki hemsirelerin bakim davraniglari diizeylerinin yiiksek ve
mesleki baghliklarinin orta diizeyde oldugu saptanmistir. Yogun bakim iinitelerinde calisanlarda, kurumdan ayrilma
diisiincesi olmayanlarda ve verilen bakimi cok yeterli bulanlarda bakim davraniglarinin yiiksek oldugu bulunmustur
(p<0,05). Sorumlu hemsirelerde ve kurumdan ayrilma disiincesi olmayanlarda meslege bagllik diizeyi yiiksek
bulunmustur (p<00,5). Giindiiz ve gece vardiyasinda hemsireye diisen hasta sayisi arttikca bakim davraniglarinin,
giivencenin, saygili olmanin ve baglhigin azaldig belirlenmistir (p<0,05). Meslekte calisma yili azaldikga hemsirelik
meslegine bagliigin ve caba gdosterme istekliliginin arttigi saptanmistir (p<0,05). Hemsirelerin meslege baglilik
dizeyi arttikca bakim davranislari ve verilen bakim kalitesini algilama diizeyinin arttigi saptanmistir (p<0,05).
Sonug: X ve Y kusagindaki hemsirelerin bakim davraniglarinin yiksek ve mesleki bagliliklarinin orta diizeyde
oldugu saptanmistir. Kusaklararasi farkliliklari gdstermek icin farkli kurumlarda gérev yapan ve genis drneklemi
olan X, Y ve Z kusad hemsireler ile karsilastirmali calismalarin yapiimasi dnerilebilir.

ABSTRACT

Aim: This study was carried out in a descriptive, cross-sectional and relationship-seeking design in order to
determine the care behaviors and professional commitment of nurses from different generations. Materials
and Method: The study was carried out with 400 nurses working in a state hospital in Mersin. The data were
collected through the “Descriptive Information Form”, “Caring Behaviors Scale-24" and “Nursing Professional
Commitment Scale”. Descriptive statistics, Independent-Samples T test, One Away ANOVA, Kruskall Wallis test
and Sperman Brown Correlation were used to evaluate the data. Findings: The levels of care behaviors of the
X and Y generation nurses were determined to be high and their professional commitment was determined to
be moderate. It was found out that the care behaviors were high for working in the intensive care units, those
who did not have the thought of leaving the institution, and those who found the provided care very adequate
(p<0.05). The level of commitment to the profession was found to be high in responsible nurses and those who
did not have the thought of leaving the institution (p<0.05). It was determined that as the number of patients
per nurse during the day and night shifts increased, the care behaviors, assurance, respect and commitment

2 01'32%29?; decreased (p<<0.05). It was determined that as the years of working in the profession decreased, the commitment
o to the nursing profession and the willingness to make an effort increased (p<0.05). It was determined that as
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GIRIS

Tirk Dil Kurumu tanimina goére kusak kavrami,
“yaklasik olarak ayni yillarda dogmus, ayni ¢agin
sartlarini, dolayisiyla birbirine benzer sikintilari,
kaderleri paylasmis, benzer 6devlerle yiikiimli
olmus kisilerin toplulugu” dur (Tirk Dil Kurumu
[TDK], 2019). X kusagy; sadik, idealist, egitime ve ¢ok
galismaya 6nem veren, degisime kolay uyum saglayan,
6z denetimleri iyi, is ve yasam arasinda denge kuran
gruptur (Basol ve Aydin, 2014). Y kusagy; takim odakly,
bagarili, rekabeti seven, farkli 6ncelik ve beklentileri
olan, ¢alisma ortaminda kendine giivenen davranislar
sergileyen, giivenilir, 6gretilebilir, 6zglirlugl ve esnekligi
seven gruptur (Baltas, 2010; Clipper, 2012).

Hemgirelik mesleginde “Bebek Patlamas: Kusag:
(1946-1964)”, “X kusagi (1965-1979), “Y kusag (1980-
1999)” ve “Z kusag (2000-2015)” olmak tizere 4 farkli
kusaktan s6z edilmektedir (Goksel ve Glines, 2017).
Karakteristik 6zelliklere sahip olan kugaklar kendilerine
0zgl profesyonel ve ahlaki degerlere, is yasamindan
beklentilere ve farkli caligma stillerine sahiptir (Sarioglu
ve Ozmen, 2017). Kusaklararasi mesleki degerlerde, Y ve
Z kusagindakilerin yeniliklere ve degisime agik olduklari,
0z kontrollerine 6nem verdikleri, gelenekgi diisiince
yapisini ve kisitlanmalar: daha az benimsedikleri
goriilmektedir. Bebek patlamas: ve X kusagindakiler
ise adalet, esitlik, alturizm ve hiimanistik degerlere
6nem vermektedir (Adigiizel ve ark., 2014). Kusaklarin
sahip oldugu farkli 6zellik ve degerlerden dolay: hasta
bakiminda gereksinimlerin karsilanmasi, ¢alisma
sekli, iletisim, mesleki baglilik konusunda diistince
ve davranig farkliliklar: yasanmaktadir (Hendricks
& Cope, 2013). Farkli kusaklarda goriilen degerler,
insanlarin hayat dongiisti i¢inde mesleki degerler
hiyerarsisini degistirebilir, zaman i¢inde bazilarina
verilen 6nemi arttirirken iken digerlerine verilen 6nemi
azaltabilmektedir (Morstimbiil, 2014)

Bakim, bireyin karsilayamadig: gereksinimlerin
karsilanmasi, yapilan uygulamalara yonelik
bilgilendirmelerin yapilmasi, bireyin yagsadig1 sorunlarla
basa ¢ikmasina yardim edilmesi ve kisilerarasi iletisimin
gliclendirilmesi gibi yonleri icermektedir (Birol, 2013;
Kol ve ark., 2017). Bilim ve sanattan olugan hemsireligin
temelini bakim olugturmaktadir (ilhan ve Oztas, 2021).
Hemsireler, bireyleri hastaliklardan koruma, bireylerin
sagligini gelistirme ve optimum seviyeye yiikseltme
sirasinda, hastanin kiiltiirel degerleri, inanglari, tutum
ve davranislar1 goz 6nitinde bulundurarak bir bakim
uygulamasi saglamalidir (Erenoglu ve ark., 2019; {lhan
ve Oztas, 2021). Bu islevlerini yerine getirirken meslegin
bilimsel ve sanatsal yoniinii kullanmaktadir (ilhan ve
Oztas, 2021).
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Meslege baglilik, kisinin deneyim, tecriibe ve
profesyonellesme sonucunda elde ettigi, mesleki
yasaminda 6nemli bir yere sahip olmasini fark etmesi ile
ilgili bir olgudur (Cetin ve ark., 2016). Meslege baglilik
gosteren meslek tiyeleri, mesleklerine ve galistiklari
kurumlara yonelik yasadiklari sorunlari ¢6zme ¢abasinin
fazla, islerini birakma diistincelerinin az olmas1 gibi
tutum i¢inde olmaktadir (Celik ve Yildiz, 2018). Meslege
baglilik diizeyi yiiksek olan hemsireler, ¢alistiklar:
kurumlarda ve birimlerde daha uzun ¢alismakta ve
meslegin toplumdaki olumlu imajin1 arttirmaktadirlar
(Benligiray ve Sonmez, 2011).

Saglikkurumlarinda farkli kugaklarda yetisen hemsirelerin
is yasaminda bir arada ¢aligtig1 gorillmektedir (Yilmaz
ve Ozdil 2017). Farkli kusaklardaki hemsirelerin
kendine ait bilgi ve beceri diizeyleri, kisilikleri, ¢alisma
tarzlar, is yerinden beklentileri, tutum ve davranislari,
sahip oldugu deger ve inanglar1 kusaklar arasinda
farklilagsmalara ve ¢atigmalara neden olmaktadir
(Haydari ve ark., 2016; Kose, Oral ve Tiiresin, 2014;
Kuyucu, 2017). Literatiir incelemesinde, kusaklararas:
farklilik gosteren hemsirelerde mesleki baglilik diizeyi
konusunda sinirli sayida ¢aligma yapilmasi (Esencan
ve Ozdil, 2017; Gokalp, 2021; Giimiisdas ve ark., 2021;
Senol ve Ugurlu, 2019; Yilmaz ve Ozdil, 2017) ve
hemsirelerin bakim davranislari ile mesleki baglilik algist
arasindaki iligkiyi irdeleyen arastirmalarin olmamasi
nedeniyle arastirmanin sonuglar1 dogrultusunda yapilan
degisiklikler dogrultusunda verilen hemsirelik bakim
kalitesine olumlu katkilar saglayacaktir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tipi: Tanimlayici, kesitsel
ve iligki arayici tasarimda yapilan bu ¢aligma, X ve
Y kusagindaki hemsirelerin bakim davraniglarini ve
meslege bagliliklarini belirlemek amaciyla yapilmigtir.

Arastirmada;

- X ve Y kusagindaki hemsirelerin bakim davranislar
nasildir?

- X ve Y kusagindaki hemgirelerin mesleki baglilik
diizeyleri nedir?

- Hemsirelerin tanimlayici 6zellikleri, bakim davraniglar
ve mesleki baglilik diizeylerini etkiliyor mu? sorularina
cevap aranmigtir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi: Arastirmanin evreni,
aragtirmanin yiratildiaga Haziran ve Kasim 2020
tarihleri arasinda SBU Adana Sehir Egitim ve Arastirma
Hastanesinde ¢alisan 1100 hemsireden olusmaktadir.
EPI Info 6.0 programui ile 6rneklem biiytikligi (%5
hata pay1, %50 prevalans, %90 giiven araligi) 203
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hemsire olarak hesaplanmistir. Calismaya, X Kusagrni
(1965-1980 dogumlular) ve Y Kusagrni (1981-2000
dogumlular) kapsayan, arastirmaya katilmaya goniilli
olan ve Adana $ehir Egitim ve Arastirma Hastanesinde
verilerin toplandig1 tarihlerde tiim alanlarda calisan,
lisans ve lisansiistiinden mezun olan ve sorumlu, klinik
vb. tiim hemsireler dahil edilmistir. Calismaya, verilerin
toplandig tarihte izinli, raporlu olmayan, arastirmaya
katilmaya goniillii olan 300 hemsire katilmustir.

Veri Toplama Araglari

Tanitic1 Bilgi Formu: Arastirmacilar tarafindan literatiir
dogrultusunda hazirlanan soru formunda hemsirelerin
tanitic1 ve mesleki 6zelliklerine yonelik 17 soru yer
almaktadir (Widger et al., 2007; Tugut ve ark., 2017;
Yilmaz ve Ozdil 2017; Senol ve Ugurlu 2019).

Bakim Davranislart Olgegi-24 (BDO): Wolf ve
arkadaslar1 (1994) tarafindan gelistirilmis, Wu ve
arkadaslar1 (2006) tarafindan yapilandirilmistir.
Hemysirelik bakim siirecini degerlendirmek amaciyla
gelistirilen olgegin Tiirkiyedeki giivenirlik ¢alismalar:
Kursun ve Kanan (2012) tarafindan yapilmugtir. Olgek
hemsirelerin kendi kendilerini degerlendirmelerinin
yani sira hastalarin bakim algilarini karsilastirmak
amaciyla kullanilmaktadir. Olgek, giivence (16, 17, 18,
20, 21, 22, 23 ve 24. madde), bilgi-beceri (9, 10, 11, 12
ve 15. madde), saygili olma (1, 3, 5, 6, 13 ve 19. madde)
ve baglilik (2, 4, 7, 8 ve 14. madde) olmak {izere 4 dort
alt boyut ve 24 maddeden olusmakta, yanitlar i¢in
altili Likert tipi skala (1=asla, 2=hemen hemen asla,
3=bazen, 4=genellikle, 5=¢ogu zaman, 6=her zaman)
kullanilmaktadir. Ol¢ek puanlarinin hesaplanmas;
maddelere verilen yanitlara karsilik gelen puanlarin
toplanilip, aritmetik ortalamalarinin hesaplanmasi
ile yapilmaktadir. Olgek toplamu ve alt boyutlarindan
elde edilen puanin artmasi hasta ya da hemgirelerin
bakim kalitesini algilama diizeyinin yiikseldigini
gostermektedir. Cronbach’s Alpha degeri hastalarda 0,97,
hemsirelerde ise 0,96 olarak bulunmustur. Bu ¢aligmada
ise Cronbach’s Alpha degeri hemsirelerde 0,96 olarak
bulunmustur.

Hemygirelikte Meslege Baglilik Olgegi (HMBO): Lu,
Chiou ve Chang (2000) tarafindan gelistirilen 6l¢egin
gegerlilik ve giivenirligi Cetinkaya, Ozmen ve Temel
(2015) tarafindan yapilmistir. Olgek ¢aba gosterme
istekliligi (13 madde), meslek iiyeligini stirdtirme (8
madde), hedef ve degerlere inang (5 madde) olmak tizere
ti¢ alt boyut ve 26 alt maddeden olusmaktadir. Dortlii
Likert (1=Hi¢ Katilmiyorum, 4=Tamamen Katiltyorum)
tipindeki 6l¢cegin dokuz maddesi (14, 15, 16, 17, 18,
19, 20, 21 ve 25. madde) ters anlam icermektedir.
Olgegin tiimiinden alinacak puan 26-104 arasindadir.
Olgekten alinan puanin artmasi bireylerin meslege
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baghiliklarinin yiiksek oldugunu ifade etmektedir.
Ozgiin ¢alismada 6lcegin Cronbach’s Alpha katsayist
0,94 olarak bulunmugstur. Bu ¢aliymada ise Cronbach’s
Alpha katsayist 0,77 bulunmustur.

Verilerin Toplanmasi: Caligmanin her asamasinda
Helsinki Bildirgesi’ne uyulmustur. Arastirmanin
yuriitiildigii Haziran ve Kasim 2020 tarihleri arasinda
arastirmaya alinma kriterlerine uyan ve aragtirmaya
katilmay1 kabul eden hemsirelere, aragtirmaci tarafindan
soru formu ve 6lgekler hakkinda agiklama yapilarak
onamlar1 alinmigtir. Caligmaya katilmay1 kabul eden ve
tim sorulari eksiksiz bir sekilde dolduran goniilliilerin
cevaplari calismaya alinmigtir. Anket formunu doldurma
stiresi ortalama 20 dakikadir.

Verilerin Analizi: Veriler, IBM Statistical Package for the
Social Sciences version 23 (IBM SPSS Corp., Armonk, NY,
ABD) programu ile degerlendirilmistir. Olgek puanlarinin
normal dagilima uygunlugu Kolmogorov Smirnov
ile analiz edilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde
tanimlayici istatistikler, Independent-Samples T testi,
One Away ANOVA, Kruskall Wallis testi ve Sperman
Brown Korelasyon analizi kullanilmistir. Olgegin ig
tutarlilik katsayis1 Cronbach’s Alpha ile 6l¢tilmiistiir.
Anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak alinmistir. Analiz
sonucunda bulgular, %95 giiven araliginda, %5
anlamlilik diizeyinde degerlendirilmistir. Korelasyon
katsayilar1 (rho) 00-0,30 ¢ok zayif, 0,30-0,50 zayif,
0,50-0,70 orta, 0,70-0,90 giiclii ve 0,90-1,00 ¢ok giiclii
korelasyon seklinde yorumlanmugstir (Hinkle et al., 1988).

Aragtirmanin Etik Yonii: Arastirmanin uygulanabilmesi
icin bir devlet tiniversitesinin Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu'ndan etik kurul onay1 (2020/248 sayili) ve ilgili
kurumdan izin alinmigtir. Arastirmaya katilan tiim
hemygirelere arastirmanin amaci hakkinda bilgi verilmis
ve katilmak isteyen hemgirelerden sozel ve yazili onam
alinmustir. Aragtirmada kullanilan 6lgekler i¢in dl¢egi
gelistiren yazarlardan e-mail araciligi ile izin alinmustir.

Aragtirmanin Sinirliliklar:: Aragtirmadan elde edilen
sonuglara ¢aligmanin yapildig1 kurumda goérev yapan
hemsirelerle sinirlidir.

BULGULAR

Caligmaya katilan hemsirelerin tanitici 6zelliklerine gore
dagilimi incelendiginde;

Arastirmaya katilan hemsgirelerin yas ortalamasinin
32,51+8,54 y1l oldugu, %71’inin X kusagi, %80’inin kadin
ve %50,3’tiniin evli oldugu saptanmigstir. Hemsirelerin
%74,3’iniin lisans egitim diizeyine sahip oldugu,
kurumdaki ¢alisma yili ortalamasinin 4,37+5,31 yil,
meslekteki calisma yili ortalamasinin 10,17+9,46 yil
ve haftalik ¢alisma saati ortalamasinin 54,18+7,63
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saat oldugu, ¢alistiklar1 birimde glindiiz vardiyasinda
calisan hemsireye diisen hasta sayisi ortalamasinin
10,06+£10,03 hasta ve gece vardiyasinda ¢alisan
hemsireye diisen hasta sayis1 ortalamasinin 10,24+10,59
hasta oldugu belirlenmistir. Hemsirelerin %26,3’{iniin
yogun bakimda ¢alistig, %67,3’tinlin servis hemgiresi
oldugu, %93,7’sinin gece-giindiiz vardiyasinda galistig1
ve %86,0’s1n1n son 3 ayda fazla mesai ¢aligma saatinin
12 saatten fazla oldugu belirlenmistir. Hemygirelik
bakiminin yeterli olmama nedenleri 6nem derecesine
gore siralandiginda en 6nemli nedenin %29,1 ile “hasta
bakimi diginda servis is yitkiintin fazla olmas1”, en
diisiik 6neme sahip nedenin ise %12,4 ile “hemsirelerin
istedikleri serviste ¢alismamasi” oldugu bulunmustur
(Tablo 1).

“Hemgirelerin Bakim Davranislar1 Ol¢egi-24” puan
ortalamasy; X kusaginda 5,18+0,67, Y kusaginda
ise 5,14+0,70 olarak saptanirken, “Hemgirelikte
Meslege Baglilik Ol¢egi” puan ortalamasy; X kusaginda
66,66+11,34, Y kusaginda ise 69,03£10,52 olarak
saptanmuistir.

Hemgirelerin tanitict 6zelliklerine gore “Bakim
Davraniglari Olgegi-24” toplam ve alt boyut puanlarinin
karsilastirilmasi incelendiginde;

Kusak, cinsiyet, medeni durum, egitim durumu, ¢alisma
diizeni, son 3 ayda fazla mesai ¢aligma saati ve mesleki
pozisyondan memnun olma durumu degiskenleri ile
“Bakim Davraniglar1 Olgegi-24” alt boyut ve toplam puan
ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamh bir fark
olmadig1 saptanmistir (p>0,05).

Giindiiz ve gece vardiyasinda hemsire basina diigen
hasta sayis1 ile “Bakim Davraniglar1 Olgegi-24 toplam,
giivence, saygili olma ve baglilik” alt boyutlar1 arasinda
¢ok zayif, negatif yonde, p<0,005 diizeyinde istatistiksel
olarak anlamli bir iliski oldugu saptanmustir (Tablo 2).
Yogun bakim tinitesinde ¢alisan hemsirelerin “Bakim
Davranislart Ol¢e§i-24 giivence, saygili olma ve
baglilik” alt boyut ve toplam puan ortalamalarinin diger
birimlerde ¢aligan hemsirelere gore daha yiiksek oldugu
saptanmistir (p<0,05). Sorumlu hemygirelerin “Bakim
Davranislari Olgegi-24 giivence” alt boyut ve toplam
puan ortalamalarinin yiiksek oldugu bulunurken, yogun
bakim hemsirelerinin ise “saygili olma ve baglihk” alt
boyut puan ortalamalarinin ytiksek oldugu bulunmustur
(p<0,05). Kurumdan ayrilma diglincesi olmayan
hemsirelerin “Bakim Davraniglar1 Olgegi-24 giivence,
bilgi-beceri, saygili olma ve baglilik” alt boyut ve toplam
puan ortalamalarinin ayrilma diisiincesi olan ve kararsiz
disiinceye sahip olan hemsirelere gore daha yiiksek
oldugu bulunmustur (p<0,05). Meslekten ayrilma
diisiincesi olmayan hemsirelerin “giivence” alt boyut
puan ortalamalarimin ayrilma diistincesi olan ve kararsiz
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disiinceye sahip olan hemsirelere gore daha yiiksek
oldugu bulunmustur (p<0,05). Hastalara verilen bakimi
¢ok yeterli bulan hemsirelerin “Bakim Davranislar:
Olgegi-24 giivence, saygili olma ve baglilik” alt boyut
ve toplam puan ortalamalarinin yeterli bulmayanlara
gore daha yiiksek oldugu bulunmustur (p<0,05, Tablo 2).

Hemygirelerin tanitici 6zelliklerine gore “Hemysirelikte
Meslege Baglilik Olgegi” ve alt boyut puanlarinin
kargilastirilmasi incelendiginde;

Kusak, medeni durum, egitim durumu ve ¢alisma diizeni
degiskenleri ile “Hemsirelikte Meslege Baglilik Ol¢egi”
alt boyut ve toplam puan ortalamasi arasinda istatistiksel
olarak anlaml bir fark olmadig1 saptanmustir (p>0,05).

Hemsirelerin meslekte ¢alisma yili ile “hemsirelik
meslegine baglilik toplam ve ¢aba gosterme istekliligi”
alt boyut arasinda ¢ok zayif, negatif yonde, p<0.005
diizeyinde istatistiksel olarak anlamli bir iliski
oldugu saptanmustir (Tablo 3). Hemsirelerin cinsiyet
ozelligine gore erkeklerin Hemsirelikte Meslege Baglilik
Olgegi “meslek iiyeligini siirdiirme” alt boyut puan
ortalamasinin kadinlara gére daha yiiksek oldugu
bulunmustur (p<0,05). Acil birimde ¢aligan hemsirelerin
“caba gosterme istekliligi” alt boyut puan ortalamasinin
diger birimlerde ¢alisan hemsirelere gore daha yiiksek
oldugu saptanmistir (p<0,05). Sorumlu hemsirelerin
“Hemsgirelikte Meslege Baglilik Olgegi caba gosterme
istekliligi, hedef ve degerlere inan¢” alt boyut ve toplam
puan ortalamalarinin diger unvanda gorev yapan
hemsirelere gore daha yiiksek oldugu bulunmustur
(p<0,05). Son 3 ayda fazla mesai ¢alisma saati 1-12 saat
arasinda olan hemsirelerin “caba gosterme istekliligi”
puan ortalamasinin 12 saatten fazla olan hemsirelere
gore daha yiiksek oldugu saptanmigstir (p<0,05).
Mesleki pozisyonundan memnun olan hemsirelerin
“caba gosterme istekliligi” puan ortalamasi yiiksek
bulunurken, memnun olmayanlarin ise “meslek tiyeligini
stirdirme” puan ortalamasi daha yiiksek bulunmusgtur
(p<0,05). Kurumdan ayrilma diisiincesi olmayan
hemsirelerin “caba gosterme istekliligi” puan ortalamasi
yliksek bulunurken, ayrilma diistincesi olan hemsirelerin
ise “meslek tiyeligini siirdiirme” puan ortalamasi daha
yiiksek bulunmustur (p<0,05). Meslekten ayrilma
diigiincesi olmayan hemsirelerin “meslege baglilik ve
caba gosterme istekliligi” puan ortalamalar1 yiiksek
bulunurken, ayrilma diisiincesi olan hemsirelerin ise
“meslek tiyeligini stirdiirme” puan ortalamasi yitksek
bulunmustur (p<0,05). Hastalara yeterli bakim verdigini
disiinen hemsirelerin “caba gosterme istekliligi”
puan ortalamas: yitksek bulunurken, yeterli bakim
vermedigini diisiinen hemsirelerin ise “meslek iiyeligini
stirdiirme” puan ortalamasi daha yiiksek bulunmusgtur
(p<0,05, Tablo 3).
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Tablo 1. Calismaya katilan hemsirelerin tanitici 6zellikleri (n=300)

Degiskenler

Yas (y1l)

Kurumda galigma siiresi (yil)

Meslekte aligma stiresi (yil)

Haftalik ¢aligma siiresi (saat)

Giindiiz vardiyasinda hemgire bagina diigen hasta sayisi
Gece vardiyasinda hemsire basina diigen hasta sayisi

Kl;ga.k
X Kusagi (1965-1980)
Y Kusag (1981-2000)

Cinsiyet
Kadin
Erkek

Medeni Durum
Evli
Bekar

Egitim Durumu
Onlisans

Lisans
Yiikseklisans/doktora

Calisilan Birim
Dabhili Birimler
Cerrahi Birimler
Yogun bakim
Ameliyathane
Acil

gla11§1lan Birimdeki Unvan
ervis Hemgiresi

Sorumlu Hemsire
Yogunbakim Hemsiresi
Ameliyathane Hemsiresi

glall ma Diizeni
irekli glindiiz
Stirekli gece
Gece-Gundiiz

Son 3 ayda Fazla Mesai Caligma Saati
1-12 saat
12 saatten fazla

Mesleki Pozisyondan Memnun Olma Durumu
Memnunum
Kismen memnunum

Memnun degilim

Kurumdan Ayrilma Diisiincesi
Var

Yok

Kararsizim

Meslekten Ayrilma Diisiincesi
Var

Yok
Kararsizim

Hastalara Verilen Bakimi Yeterli Bulma Durumu
%01{ Yeterli
eterli
Kismen Yeterli
Yetersiz

Hemsirelik Bakiminin Yeterli Olmama Nedenleri*
Hasta bakimi diginda servis is yiikiiniin fazla olmas:
Giinliik bakilan ilasta sayisinin fazla olmasi

Serviste yeterli hemsire sayisinin olmamasi

Bakim i¢in yeterli zamanin olmamast

Hemsirelerin istedikleri serviste calismamasi
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Say1 (n)

87
213

240
60

151
149

60
223
17

78
76
79
16
51

202

77
15

16

281

42
258

42
170
88

83
155
62

62
166
72

27
126
118

29

245
165
196
131
104

Ortalama
X £SD
32,51+8,54
4,37+5,31
10,17+9,46
54,18+7,63
10,06+10,03
10,24+10,59

Yiizde (%)

2023 e Cilt10

29,0
71,0

80,0
20,0

50,3
49,7

20,0
74,3
5,7

26,0
25,3
26,3
53
17,0

67,3
2,0
25,7
5,0

53
1,0
93,7

14,0
86,0

14,0
56,7
29,3

27,7
51,7
20,7

20,7
55,3
24,0

9,0
42,0
39,3

9,7

29,1
19,6
23,3
15,6
12,4
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Tablo 4. Hemsirelerin bakim davranislar: 6l¢egi ve alt boyut puanlari ile hemgirelikte meslege baghlik 6lgegi ve alt boyut puanlari

arasindaki iliski (n=300)

BDO Bilgi  Saygh HMBO &b Meslele - Hedef ve
Giivence . Baglilik Gosterme  Uyeligini  Degerlere
Toplam Beceri ~ Olma Toplam - o ;
Istekliligi ~ Stirdiirme Inang
" r 93 84 94 92 28 32 -,07 18
BDO Tol 1 , , , > > , , >
© Toplam p ,000 ,000 000 ,000 ,000 ,000 214 001
Gitvence r ,93 1 ,74 ,80 77 27 ,32 -,10 ,17
p ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,072 ,002
Bilei Beceri r ,84 ,74 1 ,72 ,69 23 ,25 -,08 22
& p ,000 ,000 ,000 ,000 000 ,000 ,149 ,000
Saveili Olma r ,94 ,80 ,72 1 91 28 29 ,03 , 16
Ve p 000 000 000 ,000 ,000 ,000 589 004
Baghilik v 77 69 9 ] 25 27 -03 13
& p ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,572 ,021
> r ,28 27 23 ,28 25 77 ,26 ,64
BTG Tl p 000 ,000 000 ,000 ,000 ! ,000 ,000 ,000
Caba Gosterme r ,32 32 ,25 ,29 27 77 1 -,34 45
Istekliligi p ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
Meslek Uyeligini r -,07 -,10 -,08 ,03 -,03 ,26 -,34 1 -,05
Stirdiirme p ,214 ,072 ,149 ,589 ,572 ,000 ,000 ,351
Hedef ve Degerlere r ,18 17 22 ,16 ,13 ,64 ,45 -,05 1
Inang p ,001 ,002 ,000 ,004 ,021 ,000 ,000 ,351

r=Spearman Korelasyon Analizi

“Hemsgirelerin Bakim Davraniglar1 Ol¢egi” ve alt boyut

puanlari ile “Hemsirelikte Meslege Baglilik Olcegi” ve alt
boyut puanlari arasindaki iliski incelendiginde;

Hemgirelerin “bakim davraniglari/verilen bakim
kalitesini algilama diizeyi” ile “glivence, saygili olma
ve baghilik” alt boyutlar: arasinda ¢ok giiglii, “bilgi-
beceri” alt boyut arasinda giiclii, pozitif yonde, p<0,001
diizeyinde istatistiksel olarak anlaml bir iligki oldugu
saptanmigtir. Hemsirelerin “bakim davranislari/verilen
bakim kalitesini algilama diizeyi” ile “hemsirelikte
meslege baglilik toplam, hedef ve degerlere inang” alt
boyutlar1 arasinda gok zayif, “caba gosterme istekliligi”
alt boyut arasinda zayif, pozitif yonde, p<0,001
diizeyinde istatistiksel olarak anlamli bir iligki oldugu
saptanmustir (Tablo 4).

TARTISMA

Hemsirelik meslegine profesyonel tutum ve becerinin
yerlestirilmesi, hastalarin ve hasta yakinlarinin
ihtiyaglarina yonelik bakimin verilmesi, bakim kalitesini
olumlu etkilemesinin yani sira mesleki 6rgiit birliginin
ve baghiliginin ayni zamanda mesleki statiiniin de
artmasina olanak saglayacaktir (Dikmen ve ark, 2014).

Hemgsirelerin “Bakim Davranislar1” ve “Meslege
Baghlik Diizeylerinin” Tartisilmasi

Bu calisgmada X ve Y kusagindaki hemsirelerin “bakim
kalitesini algilama diizeyinin” yiiksek ve “mesleki
bagliliklarinin” orta diizeyde oldugu saptanmustir.
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Burtson ve Stichler’in (2010), Altinin (2019) yapmuis
oldugu ¢alismalarda, hemsirelerin bakim davranislar:
diizeyinin yiiksek oldugu belirlenmistir. $enol ve
Ugurlu'nun (2019) yaptigr ¢alismada, hemsirelerin
mesleki profesyonel tutumlarinin yiiksek (140+15,4)
oldugu belirlenmistir. Aragtirmaya katilan X kusag1
hemsirelerin mesleki profesyonel tutumlarinin
(143,9+14,1), Y kusag1 hemsirelerine (139,4+15,5)
gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Erol'un (2016)
yaptig1 calismada, hemsirelerin bakim davraniglarinin
ve mesleki profesyonel tutumlarinin yiiksek, bakim
davranislar1 ve mesleki profesyonel diizeyleri arasinda
pozitif yonde orta diizeyde iliski oldugu belirlenmistir.
Uysal ve Karakurt'un (2020) ve Gokalpin (2021) yaptig1
calismada hemgirelerin mesleki baglilik diizeyinin
ortalamanin Gistiinde oldugu belirlenmistir. Yapilan diger
¢aligmalarda da aragtirmamizin bulgular: ile uyumlu
sonuglar elde edilmistir (Celik ve Yildiz, 2018; Hsu et
al., 2015; Nesje, 2017). Meslege baglilik diizeyi yiiksek
olan bireylerin ozellikleri, meslege yonelik bilgisini,
becerisini ve tecriibesini gelistirmek i¢in gayret gosteren,
mesleki statiisiinde yiikselmek i¢in ugragan, profesyonel
sorumluluk bilinci olan, bu sorumluluklarini ve meslegini
en iyi sekilde yerine getirenlerdir (Lee et al., 2000). Bu
caligmada yer alan hemsgirelerin bakim davranislar:
algis1 diizeyinin yiiksek olmasi olumlu bir sonugtur.
Aragtirmaya katilan hemsirelerin buytik bir kisminin
yogun bakim tinitelerinde gorev yapiyor olmasi, yogun
bakim birimlerinde her bir hemsirenin bakim verdigi
hasta sayisinin diger servislerde gorev yapanlara gore
daha az olmasi ve gereksinimlerin kargilanmasi i¢in her
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bir hastaya ayrilan zamanin fazla olmasi hemsirelerin
bakim davranislari diizeyinin yiiksek ¢ikmasinda etkili
olacagini ditsiindiirmektedir. Bu ¢aliymada hemsirelerin
meslege bagliliklarinin orta diizeyde ¢itkmasinin nedeni;
hemsgirelerin hasta bakimi diginda servis is ytikiiniin
fazla olmasindan, serviste yeterli sayida hemsire
olmamasindan, mesleki pozisyondan kismen memnun
olmalarindan ve hastanedeki yonetim siireglerinden
kaynaklaniyor olabilir.

Hemsirelerin Tanitici Ozellikleri ile Bakim Davranislar
Diizeylerinin Tartisiimasi

X ve Y kusaginda olan hemsirelerin bakim davranislari
arasinda anlamli bir fark yoktur (Tablo 2). Hastanede
gorev yapan farkli kusaklarda olan hemsireler ile bakim
davranislar: tizerine yapilan ¢alisma bulunamamustir.
Yapilan ¢aligmalar daha ¢ok hemsireler, ebeler ve
ogrencilerin bakim davranislari algisi {izerine yapilmustir.
Giindiiz ve gece vardiyasinda gorev yapan hemsireye
diisen hasta sayist arttikca “bakim davraniglarinin” ve
“verilen bakim kalitesinin” azalmasinin nedeni, yogun
caligma temposunun sosyal yasamlarint sinirlamasi,
caligma kosullarinin agir ve is yiikiiniin fazla olmasindan
kaynaklanabilir (Altin, 2019). Yogun bakim iinitesinde
caligan hemsirelerin “Bakim Davranislar1 Olgegi-24
glivence, saygili olma ve baglilik” alt boyut ve toplam
puan ortalamalari, sorumlu hemsirelerin “Bakim
Davraniglar1 Olgegi-24 giivence” alt boyut ve toplam
puan ortalamalar1 daha yiiksek ¢ikmistir (Tablo 2).
Altin'in (2019) yaptig1 ¢alismada, yogun bakim klinigi
hemsirelerinin bakim algilarinin en yiiksek diizeyde
oldugunu, polikliniklerde gorev yapan hemsirelerin
bakim algilarinin ise en diisiik diizeyde oldugunu tespit
etmistir. Yogun bakim {initesinde ¢aligan ve sorumlu
hemgirelerin “bakim davraniglarinin” ve “bakim
kalitesini algilama diizeylerinin” yiiksek ¢ikma nedeni;
iletisim becerisi ve problem ¢6zme yetisinin iyi olmasi,
hastaya bakim vermede profesyonellesmenin olmasi,
bakim verdigi hastanin gereksinimlerini kisa bir siirede
fark etmesi ve karsilamasi, edindikleri tecriibelerin ve
mesleki becerilerin artmasi, yogun bakim iinitelerinde
hemsireye diisen hasta sayinin diger servislere gore az
olmasi ve gereksinimlerin karsilanmasi icin hastaya
ayrilan zamanin fazla olmas: gibi durumlardan
kaynaklanabilir (Yildiz ve Kanan, 2005; Terazi ve Kaya,
2011; Esin ve Sezgin, 2012).

Kurumdan ayrilma diisiincesi olmayan hemsirelerin
“Bakim Davraniglar1 Olgegi-24 giivence, bilgi-beceri,
saygili olma ve baglilik” alt boyut ve toplam puan
ortalamalari, meslekten ayrilma diisiincesi olmayan
hemsirelerin giivence alt boyut puan ortalamalari,
hastalara verilen bakimi gok yeterli bulan hemsirelerin
“Bakim Davranislar1 Olgegi-24 giivence, saygili olma
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ve baglilik” alt boyut ve toplam puan ortalamalar:
daha yiiksek ¢ikmistir (Tablo 2). Altin’in (2019) ve
Kilig ve Oztung’un (2015) yaptigi calismada, verilen
bakimin yeterli oldugunu diisinen hemsirelerde “bakim
davranislar1 6lgegi toplam puani, saygili olma, baglilik
ve gilivence” boyutlar1 puanlarinin daha yiiksek oldugu
tespit edilmistir. Bu ¢aliymadan farkli olarak Goégiisin
(2016) yaptig1 calismada, hastalara verilen hemsirelik
bakimini yeterli diizeyde bulmanin bakim davranislar
algisint olumlu ya da olumsuz etkilemedigi tespit
edilmistir. Kurumdan ve meslekten ayrilma diisiincesi
olmayan, hastalara verilen bakimi ¢ok yeterli bulan
hemsirelerin “bakim davranislarinin ve bakim kalitesini
algilama diizeylerinin” yiiksek ¢ikma nedeni; meslegini
severek yapmalari, 6zerkliginin farkinda olmasi,
hastalara sayg: duymasi, mesleki norm ve degerlerinin
yiiksek olmasi, kendilerini 6rgiitiin bir pargas: olarak
gormeleri, orgiite olan duygusal bagliliklari, calisanlarin
kurumla 6zdeslesme ve arzu ettikleri i¢in iglerine
devam etmesi gibi durumlardan kaynaklanabilir. Bakim
hemsirelerin temel gorevlerinden biridir ve buna 6nem
verildigini diisiinen hemsirelerin bakim algisinin yiiksek
olmas1 beklenebilir (Clipper, 2012; Kilig, 2014; Altin,
2019).

Hemsirelerin Tanitici Ozellikleri ile Hemsirelikte
Meslege Baghlik Diizeylerinin Tartisilmasi

Xve Y kusaginda olan hemsirelerin meslege bagliliklar:
arasinda anlaml bir fark yoktur (Tablo 3). Glimisdas
ve ark. (2021) yaptig1 calismada, “mesleki rol ve
sorumluluklari yerine getirme baglilig1” alt boyut puan
ortalamalarinin kugaklar arasinda anlamli bir fark
olmadig gortlmiistiir. Haydari ve ark. (2016), Esencan
ve Ozdil'in (2017), Yayla ve Sarioglu Kemer’in (2020) ve
Gokalpin (2021) yaptiklar: ¢alismada sonuglarimizin
aksine X kugagindaki hemgirelerin mesleki baglhlik puan
ortalamalarinin Y kusagindaki hemsirelere gore daha
yiiksek oldugu saptanmuistir.

Hemsirelerin meslekte ¢aligma yili1 azaldikga
“hemsirelik meslegine bagliliklarinin” ve “gaba
gosterme istekliliklerinin” arttig1 saptanmistir (Tablo
3). Mesleginde ¢alisma yili az olan hemsgirelerin
meslegine baglilik diizeyinin yiiksek ¢itkmasinin nedeni,
hastanede caligan hemsirelerin yas ortalamalarinin geng
olmasi, caligma yili artan kisilerde duygusal tiikenmislik
diizeyinin, duyarsizlasmanin ve mesleki tatmin
diizeyinin azalmasi, igsizlik sorunlarinin yaganmasi,
maag dis1 6demelerin olmasindan kaynaklanabilecegi
distiniilmektedir (O’Brien Pallas et al., 2006; Gok ve
Kocaman, 2011). Caliymamizin aksine Flinkman et
al. (2010), Wang et al. (2011), Ser’in (2012), Haydari
ve ark. (2016) yaptiklar1 ¢calismada, gen¢ hemsirelerin
gorevden ayrilma disiincelerinin fazla oldugu ifade
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edilmis ve bu yas grubu hemsirelerde gorevden istifa
etme diistincelerinin evrensel bir sorun olduguna dikkat
¢ekilmistir.

Hemsirelerin egitim durumlar1 ve “meslege baglilik
Olgegi” arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmadig1 saptanmistir (p>0,05). Kizil ve ark. (2015)
yaptigt calismada da hemsgirelerin egitim diizeylerinin
mesleki gorevlerini benimsemesi ve yerine getirmesinde
etkili olmadig1 gorilmistiir (52). Erkek hemsirelerin
“meslek tiyeligini stirdiirme” puan ortalamasinin
kadinlara gére daha ytiksek oldugu bulunmustur (Tablo
3). Yapilan bazi calismalarda ise aksine cinsiyetin mesleki
baglilik {izerinde etkisi olmadig1 sonucuna ulagilmistir
(Donmez ve Karakus, 2019; Mersin ve ark. 2019; Uysal ve
Karakurt, 2020). Erkek hemsgirelerin ilkemizde yaganan
issizlik durumlari, hayati zorluklar ve zorunluluklar,
isten ayrilma sonucunda meydana gelen maddi sorunlar,
daha iyi olanaklara sahip is imkanlarinin azlig, alinan
maagtan hari¢ 6demeler yapilmas: gibi avantajlar ve
paranin giiciine deger vermeleri mesleginde kalmaya
devam etmelerine neden olabilir.

Acil birimde ¢alisan hemsgirelerin “caba gosterme
istekliligi” puan ortalamasinin yiiksek ¢ikmasindaki
etken, acil birimlere bagvuran hasta sayisinin fazla,
hastalarin acil birimlerde yatis stirelerinin kisa,
bilgi, psikomotor ve problem ¢6zme becerilerinin
iyi olmasindan kaynaklanabilir (Ogiit ve Kaya, 2011;
Mercanlioglu, 2012; Ahwal and Arora 2015). Kurumdan
ayrilma diisiincesi olmayan hemsirelerin “caba gosterme
istekliligi” puan ortalamasi, meslekten ayrilma diigiincesi
olmayan hemysirelerin “meslege baglilik ve caba gosterme
istekliligi” puan ortalamalar1 daha yiiksek bulunmusgtur
(Tablo 3). Hemsirelerin isten ayrilmalar1 gelismis ve
gelismekte olan iilkelerde halen sorun olarak karsimiza
¢ikmaktadir. Hemsire agiginin giderek artmasinin
calisma yagamini zorlastirmast, ticret yetersizligi, mesai
saatlerinin fazla olmasi ve sosyal haklarin yetersizligi gibi
nedenlerden dolay1 hemsirelerin hastalara verdikleri
bakim davraniglar: ve bakim kalitesi algisi, meslege
bagliliklar1 azalmaktadir (Tourangeau Cummings et al.,
2010, Clipper, 2012).

Son 3 ayda fazla mesai galisma saati 1-12 saat arasinda
olan, mesleki pozisyonundan memnun olan ve hastalara
yeterli bakim verdigini diigiinen hemsirelerin “caba
gosterme istekliligi” puan ortalamas: daha yiiksek
bulunmugtur (Tablo 3). Sarrnin (2019) yaptigi calismada,
gorev yaptig birimi kendi istegiyle secen, mesleginde
bireylere destek veren ve iyilik yapan, mesleki bilgi ve
tecriibesini gelistiren, iyi bir toplumsal statiiye sahip olan
ve meslegini severek yapan hemsirelerin, mesleki bagllik
diizeyinin yiiksek oldugu goriilmustiir. Ayni zamanda
stirekli giindiiz gorev yapan hemgirelerin mesleki baglilik
diizeylerinin, gece/giindiiz gorev yapan hemsirelerden
yliksek olmast ilgi ¢ekici bulunmustur (59).
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Hemsirelerin Bakim Davraniglar1 Olgegi ve Alt Boyut
Puanlari {le Hemgirelikte Meslege Baglilik Olgegi ve Alt
Boyut Puanlar1 Arasindaki Iligkinin Tartisiimast

Hemgirelerin “bakim davraniglari/verilen bakim
kalitesini algilama diizeyi” ile “hemsirelikte meslege
baglilik toplam, hedef ve degerlere inang” alt boyutlar1
arasinda ¢ok zayif, “caba gosterme istekliligi” alt boyut
arasinda zayif ve pozitif yonde istatistiksel olarak
anlamli bir iligki oldugu belirlenmistir (Tablo 4). “Bakim
Davraniglar1 Olgegi-24’tin” “giivence, saygili olma ve
baglilik” alt boyutlarina yonelik yapilan girisimler
(iletisim tekniklerine uygun hasta ile etkilesimde
bulunma, gerekli konularda hasta egitimi verilmesi,
hasta ile yeterli zaman gecirme, hastanin gereksinimleri
dogrultusunda destek olma ve kargilama, hastada olumlu
saglik davranuglari gelistirme, sabirli ve 6zverili davranma,
empati ile yaklasma, hastanin duygularini ifade
etmesinde cesaretlendirme, hemgirelik bakim planina
hasta ve yakinlarini dahil etme, hastalik semptomlarna
yonelik girisimlerde bulunma, hastanin ilag tedavilerini
ve bakimini diizenli saatlerde yapma vb.) arttik¢a
hemsirelerin “bakim kalitesini algilama diizeyleri”
artmaktadir (Kursun ve Kanan, 2012). Hemygirelerin
“meslege baglilik diizeyi, hedef ve degerlere inanglari,
caba gosterme istekliligi” arttik¢a “bakim davranislari
ve verilen bakim kalitesini algilama diizeyinin” de
arttig1 saptanmistir (p<0.001). Hemygirelerin meslege
baglilik diizeyi ile bakim davranislar: ve verilen
bakim kalitesini algilama diizeyi arasindaki pozitif
yonde anlamli iligki bulunmasimnin nedeni, hemsirelik
mesleginin bir tiyesi olarak ¢aligmaktan dolay: kendini
gerceklestirebilmesinden, kendisi i¢in en iyi meslek
oldugunu diisiinmesinden, kendisini hemsirelik
mesleginin bir iiyesi olarak gérmesinden, degerli
bir meslek oldugunu diisiinmesinden, meslegini
uygulayarak insanlara yardim edebilmenin kendini
6nemli hissettirmesinden ve bireye, topluma o6nemli
katkilar1 olmasindan kaynaklanabilir (Lu et al., 2000;
Cetinkaya ve ark., 2015).

SONUC VE ONERILER

X ve Y kusagindaki hemsirelerin bakim davranislar:
diizeylerinin yiiksek ve mesleki bagliliklarinin orta
diizeyde oldugu saptanmistir. Kurumdan ve meslekten
ayrilma diigiincesi olmayan, hastalara verilen bakimi ¢ok
yeterli bulan, yogun bakim iinitesinde ¢alisan ve sorumlu
hemsirelerin bakim davranislari, verilen bakimi yeterli
ve kaliteli algilama diizeyleri yiiksek ¢ikmistir. Hastalara
yeterli bakim verdigini diisiinen, mesleki pozisyonundan
memnun olan, kurumdan ve meslekten ayrilma
diisiincesi olmayan hemsirelerin ¢aba gosterme istekliligi
puan ortalamasi yiitksek bulunmustur. Kusaklararas:
farkliliklar1 daha iyi gostermek ve giivenilir sonuglar
elde etmek icin farkli kurumlarda gérev yapan ve
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genis Orneklemi olan X, Y ve Z kusak hemsireleri ile
karsilagtirmali nicel ve nitel ¢alismalarin yapilmasi, X
ve Y kusaginda mesleki baghilik diizeyini yiikseltmek
i¢in neden sonug iliskilerinin arastirilmasi, hemsirelerin
egitim-0gretim diizeylerine uygun, kendilerini
gelistirebilecekleri ve tecriibelerini en iyi sekilde
sergileyebilecekleri, cagdas hemsirelik dogrultusunda rol
ve sorumluluklarini en iyi sekilde icra edecekleri birimlere
yerlestirilmesi, hemgirelerin orgiitsel bagliliklarini
artirict uygulamalarin ve politikalarin gelistirilmesi,
kurum yonetimi tarafindan tedbirlerin alinmasi, alinan
kararlara ve organizasyonlara kurumda gorev yapan
hemsirelerin alinmasi, hemsirelerin diistincelerine deger
verildiginin gosterilmesi, adalet ve esitlik ilkelerine uyan
yonetim anlayisinin benimsenmesi, hemsirelerin kisisel
isteklerinin goz 6niinde bulundurulmas: ve kusaklara
yonelik 6nlemlerin alinmas: ve profesyonel gelisim
tizerine uygun egitimlerin yapilmasi onerilebilir.
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