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Abstract:

Burnout syndrome can adversely affect individuals who work in professions that are in close contact with
people, and this can contribute to deterioration in their mental health. The purpose of this research was to
investigate the association between burnout levels and the psychological symptoms of disabled and elderly
workers in the centers of disability and rehabilitation in Erzurum, Turkey. A total of 123 participants, 83 women,
and 40 men participated in the study. Maslach Burnout Scale and Brief Symptom Inventory were administered to
participants. The findings of the study indicated that the staff's level of emotional exhaustion and
depersonalization was moderate and the level of personal accomplishment was high. Obsessive-compulsive
disorder, paranoid thought, and somatization were found to be among the most common psychological
symptoms among the participants. The current study also has shown that as the emotional exhaustion and
depersonalization levels of the staff increased, so did their psychological symptoms, and as their personal
achievement levels increased, their psychological symptoms decreased. Burnout appears to implicate mental
health status of personnel working with individuals with disabilities and the elderly in care institutions.
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Tiikenmislik sendromu 6zellikle saglik alaninda galisan bireyleri olumsuz olarak etkileyebilmekte ve bu durum
ruh sagliginda bozulmalara yol acabilmektedir. Bu ¢alismanin amaci, Erzurum il merkezinde bulunan engelli
bakim ve rehabilitasyon merkezlerinde engelli ve yasl bakim eleman:1 olarak ¢aligan personelin tikenmislik ile
ruhsal belirti diizeyleri arasindaki iliskiyi incelemektir. Calismaya bakim kurumlarinda ¢alisan 83’1 kadin, 40’1
erkek toplam 123 engelli ve yasli bakim personeli katilmistir. Calismada Maslach Tiikenmislik Olcegi ve Kisa
Semptom Envanteri kullanilmigtir. Caligmanin bulgular1 katilimcilarin orta diizeyde duygusal tiikenme ve
duyarsizlasma ve yiiksek diizeyde kisisel basar1 yasadiklarini gostermektedir. Katilimcilarda en sik goriilen
ruhsal belirtiler arasinda obsesif kompulsif bozukluk, paranoid diigiince ve somatizasyon oldugu saptanmustir.
Ayrica bu ¢alisma engelli ve yasli bakim personelinin duygusal tiikenmislik ve duyarsizlagma diizeyleri arttik¢a
ruhsal belirti diizeylerinin arttigimi ve kisisel basar1 diizeyleri arttik¢a ruhsal belirti diizeylerinin azaldigini
gostermektedir. Sonug olarak bakim kurumlarinda galisan engelli ve yaslh personelinin tiikenmislik duygulariyla
ruhsal belirti diizeyleri arasinda yiiksek diizeyde bir iliski oldugu tespit edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Tiikenmislik, Ruh Sagligi, Hasta Bakim Ekibi

Giris

Bireylerin yasam siiresinin uzamasma katki saglayan
saglik alanindaki gelismeler sonucunda hem diinyada
hem de Tiirkiye’de engelli ve yaslilarin sayismin giin
gectikee arttigi  gézlemlenmektedir. Ortalama Omriin
uzamasinin yani sira, kadmlarin is gilicline katilim
oraninin artmastyla geleneksel aileden g¢ekirdek aileye
gecilmesi ve kronik bazi saglik sorunlarindaki artig
bakima ihtiya¢ duyan kisilerin sayisinda da artmaya yol
acmaktadir (Danis ve Geng, 2011). Ulkemizde engelli ve
yaslilarmn artan gereksinimlerini karsilamak i¢in T.C. Aile
ve Sosyal Hizmetler Bakanlhigi, belediyeler, 06zel
kurumlar ve vakiflar bakim personelleri araciligiyla
gerekli bakim hizmetlerini saglamaktadir. T.C. Aile ve
Sosyal Hizmetler Bakanligi, Engelli ve Yasli Hizmetleri
Genel Miidiirliigii ve Mesleki Yeterlilik Kurumu (MYK),
engelli ve yasli bakim personeline yonelik mesleki
tanimlama ve ulusal standartlar1 Resmi Gazetede 25
Ekim 2016 tarihinde yayimlayarak teblig etmistir. Bu
tanima gore engelli ve yasl bakim elemani, “is saglig1 ve
giivenligi ile c¢evre koruma ile ilgili alinan Onlemleri
uygulayarak, meslegi ile ilgili kalite gereklilikleri
gergevesinde; bakim oncesi 6n hazirlik yapan, hizmet
alan bireyin 6z bakimmi uygulayan, yasam alanimi
diizenleyen, yeterli ve dengeli beslenmesini saglayan,
hareket etme yetenegini kazandiran, ila¢ harici tibbi
bakimmi saglik personeli denetiminde yapan, aktif
yasama katilimin1 saglayan, tedavi siirecinde saglik
personelini destekleyen ve mesleki gelisim faaliyetlerine
katilan nitelikli kisi” seklinde tanimlanmistir (MYK,
2016).

Stresli ¢alisma ortamlaria maruz kalan engelli ve yash
bakim personeli hizmet verdikleri kesimin sorunlart ve
ihtiyaglariyla siirekli bir sekilde ilgilendiklerinden dolay1
fiziksel, ruhsal ve sosyal bakimdan olumsuz olarak
etkilenebilmekte ve yorgunluk, stres diizeyinde artis,
depresif duygudurum, kaygi ve tikenmislik, gibi
sorunlarla kars1 karsiya kalabilmektedirler (Hendekgi ve
Gok Ugur, 2019; Saglam, 2017). Tikenmislik sendromu
ozellikle saglik alaninda calisan personeli etkilemekte
(Aslan ve Erbay, 2017) ve bu durum da meslek
elemanlarinin hizmet sunduklar kisilere verdikleri ilgi ve
6zeni baltalamaktadir.
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Tiikenmislik Kavrami

Tikenmiglik kavrami 1970’li  yillarda ilk defa
Freudenberger tarafindan yazilan bir makale ile
alanyazina girmistir (Freudenberger, 1974).
Freudenberger’in tanimima gore tiikenmislik, “basarisiz
olma, yipranma, asir1 yiikklenme sonucu gii¢ ve enerji
kayb1 veya tatmin edilemeyen istekler sonucu bireyin ig¢
kaynaklarinda tiikenme durumudur. (Freudenberger,
1974). Tikkenmisligin en kabul gdren tanimmi 1981
yilinda Maslach ve Jackson yapmistir. Maslach ve
Jackson’a gore tikenmislik “insanlarla ¢alismay1
gerektiren islerde gorev yapanlarda goriilen, duygusal
tiikenme ve olumsuz dislincelere kapilma, mesleginin
anlam ve hedefinden koparak hizmet verilen insanlarla
ilgilenilmemesi  seklinde gelisen bir  psikolojik
sendrom”dur (Maslach ve Jackson, 1981). Maslach ve
Leiter (2016) daha sonra “tikenmisligi isyerinde
kisilerarasi stresorlere uzun siire maruz kalma sonucunda
ortaya ¢ikan psikolojik bir sendrom”  olarak
tanimlamiglardir. Maslach ve Jackson (1981)
tiitkenmisligin belirtilerini bedensel, ruhsal ve davranigsal
olmak iizere 1i¢ Kkategori altinda toplamislardir.
Tiikenmisligin fiziksel belirtileri arasinda yorgunluk ve
enerji eksikligi, kalp carpintisi, gastrointestinal sikayetler,
uyku sorunlart ve kronik agrilar yer almaktadir.
Tiikenmisligin ruhsal belirtileri arasinda timitsizlik hissi,
Ozgiiven eksikligi, degersizlik hisleri, kaygi ve
huzursuzluk, ani o6fkelenme bulunmaktadir.
Tiikenmisligin davranigsal belirtileri arasinda ise ani
tepkiler verme, alinganlik, sabirsizlik, isleri erteleme,
kendini savunma, bagkalarin1 suglama gibi bazi belirtiler
yer almaktadir.

Tikenmigligi konu alan arastirmalara tiikenmisligi ii¢
boyutta kavramsallastiran Maslach ve Jackson'm
caligmalar1 yon vermektedir. Bu boyutlar sirasiyla
duygusal tiikenme, duyarsizlasma ve Kkisisel basar
boyutudur. Duygusal tiikenmenin bireyin isinde vermekte
oldugu hizmetle ilgili duygusal kaynaklarinin tiikkenmesi
ve bunun sonucunda isindeki sorumluluklari yerine
getiremedigini diislinerek ise gitme zorunlulugunun asirt
kaygi durumu olusturmasi durumu oldugu
belirtilmektedir (Bilgin, Emhan ve Bez, 2011: 215). Bu
boyutun tikkenmislik sendromunun ilk ve en Onemli
ozelligi oldugu ve esas olarak kisileraras: iligkilerdeki
asirt yik ve kisisel catismalar nedeniyle ortaya ¢iktigi
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diisiiniilmektedir. Tiikenmisligin  ikinci asamasi ise
duyarsizlagmadir. Is hayatinda duygusal tiilkenme yasayan
birey, hizmet verdigi ve calistigi kisilere ve ayrica
yoneticilere  karsi  duyarsizlasmaya  baslamaktadir.
Duyarsizlasma boyutu bireylerarasi iletisimin Onemini
ortaya koymaktadir. Bu asamada Dbirey, c¢alisma
arkadaglar1 ve hizmet verdigi kisilerle arasina bilingli
olarak bir set ¢ekerek, iletisime gecmeme, karsisindaki
bireyin de kendisiyle iletisime gegmesini engelleme,
ilgilenmeme, samimiyetsiz olma gibi davraniglar
sergileyebilmektedir. (Saglam, 2017). Tiikenmisligin son
boyutunda duygusal tiikkenme yasayip duyarsizlasan birey
kisisel basari eksikligi yasayabilmektedir. Kisisel basari
eksikligi, bireyin gorevli oldugu isle alakali olarak
kendisi hakkinda olumsuz degerlendirmeler yapmasi;
diger bir deyisle kendisini basarisiz hissetmesi anlamina
gelmektedir (Oguzberk ve Aydin, 2009). Bu alanda
yapilan arastirmalar tiikkenmisgligin  isyerinde diisiik
performansla iligkili oldugunu (Ruotsalainen vd., 2015)
ve genellikle ise devamsizlik ve isten ayrilma gibi
bireyde sosyal izolasyona yol actigim1 gostermektedir
(Kim ve Kao, 2014). Maslach’in tilkenmislik modelinde
duygusal tilkenme alt boyutu tiilkenmenin bireysel stres
durumunu, duyarsizlasma alt boyutu tiikenmenin
kisileraras1 iliski durumunu, diisiik kisisel basar1 ise
kisisel  yeterlilik ve basar1  duygulari  olarak
tanimlanmaktadir (Coban-Kaymak, 2018). Saglik bakim
hizmetleri alaninda ¢alisan kisilerin olumsuz c¢alisma
kosullar1, is devamsizlig1 (Aagestad vd., 2016), yiiksek
diizeyde personel degisim oram (Mazurenko vd., 2015)
ve tikenmiglik (Gray-Stanley ve Muramatsu, 2011;
Innstrand ve digerleri, 2004; Borritz ve digerleri, 2005)
olmak {izere bir dizi kotii sonugla iliskilendirilmistir.

Tiikenmislik bireyin insan yasamunin her alaninda
sorunlar yaratabilmektedir. Kisilerarasi, kisisel ve aile
iligkileri tizerinde olumsuz bir etkisi olabilmekte ve
hayata kars1 genel bir olumsuz tutuma yol agabilmektedir
(Papathanasiou, 2015). Bu yoniiyle tiikenmisligin bazi
ruhsal bozukluklarla ortak 6zelliklere sahip olmasi
beklenmektedir.

Engelli ve Yash Bakim Personellerinde Tiikenmislik
ve Ruhsal Belirti Diizeyleri Arasindaki iliski

Farkl1 nedenlerle yasadiklari stresle basa ¢ikma ve engelli
ve yaghilara uygun yaklasimda bulunmada yetersiz
kalabilen engelli ve yash bakim personelinin is yiikiiniin
¢oklugundan dolay1 ruhsal belirtiler ortaya ¢ikarma riski
de yiiksek olabilmektedir. Milner, King ve Kavanagh
(2019), saglik ve bakim hizmetleri alaninda ¢alisan
kisilerin ruh sagligim degerlendirdigi calismada bakim
personelinin, doktorlar ve hemgirelere gore psikososyal is
stresine maruz kalma olasiliklarinin  daha yiiksek
oldugunu gostermektedir. Ayrica, bu ¢aligma bakim
personelinin diger ¢alisanlara gore ruh sagligmin daha
bozuk oldugunu ve psikososyal is stresine maruz
kaldiklarinda ruhsal sagliklarinda diisiislere daha agik
olduklarm1 da goéstermektedir. Kim ve ark.(2018)
yaptiklar1 ¢alismada saglik bakim hizmetinde ¢aliganlarda
duygudurum bozukluklari, anksiyete bozukluklari, uyku
bozukluklari ve tim  psikiyatrik  bozukluklarin
yayginligimin diger alanlarda calisanlardan daha yiiksek
oldugunu belirtmislerdir.

Ahola ve ark. 2005 tiikenmislik ile depresyon arasinda
yiiksek diizeyde pozitif bir iligki oldugunu bildirmektedir.
Peterson ve ark. (2008), yaptiklar1 calismada

Oral, M., Karakurt, N. (2021).

Cyprus Turkish Journal of Psychiatry & Psychology Vol.3 Issue.2

tiikenmisligin depresyon ve anksiyete ile iliskili oldugunu
aciga cikarmaktadir. Koutsimani, Montgamery ve
Georganta (2019)’nin  depresyon ve anksiyete ile
tikenmislik arasindaki iligkiyi inceleyen ¢alismalari
gozden gegcirdikleri meta-analiz ¢aligmasinin sonucunda
tiikenmislik ile depresyon ve anksiyete arasinda bir iligki
oldugunu ve bu kavramlarmn birbirleriyle baglantili
olmalarma  ragmen  aym  yapilar  olmadigmi
gostermektedir. Yunusoglu (2018), saglik kurumlarinda
calisan personelde tiikenmislik diizeyinin depresyon
tizerindeki etkisine baktigi c¢aligmada tikkenmislik
sendromu ve calisanlarin stresli olmalarinin depresyon
diizeylerini artirdig1 sonucuna ulasmigtir. Korkut (2017),
bakim elemanlarinin tiilkenmislik diizeyleri ile psikolojik
belirtiler arasindaki iligkiye baktigi ¢alismada bakim
personelinin  tiikkenmislik diizeyi arttikga psikolojik
belirtilerinin de arttigin1 belirtmektedir. Bilgin, Emhan ve
Bez (2011) yaptiklart c¢alismada depresyon ile
tilkenmislik arasinda pozitif yonde bir iliskinin oldugunu
gostermektedir. Bundan dolayr T.C. Aile ve Sosyal
Hizmetler Bakanligi Erzurum 11 Midiirliigii'ne bagh
kurumlarda bakim hizmet Kkalitesinin artirilmasi igin
engelli ve yasl bakim personelinin tiikkenmiglik diizeyleri
ile ruhsal saglik durumlarmm arastirilmasina gereksinim
duyulmustur.

Gerec ve Yontem

Arastirmanin Amaci

Arastirma; ACHSB Erzurum [l Miidiirligi'ne bagh
bakim kurumlarinda calisan engelli ve yashh bakim
personelinde tiikkenmislik ile ruhsal belirti diizeyleri
arasindaki iligkinin incelenmesi amagl tanimlayici bir
calisma olarak planlanmigtir. Calismada genel tarama
modellerinden biri olan iligkisel tarama modeli
kullanilmigtir. Genel tarama modeli ¢ok sayida elemani
olan bir evrende, bu evrenle alakali genel bir kaniya sahip
olabilmek i¢in evrenin biitiinii ya da evrenden alinan bir
grup tizerinde yapilan tarama seklidir (Karasar, 2011).

Aragtirma sonucunda asagida yer alan alt amaglara
ulagmak hedeflenmistir:

e Katilmcilarin  sosyo-demografik — 6zellikleri
nedir?
Katilimcilarm tiikenmislik diizeyleri nedir?
Katilimcilarmn ruhsal belirti diizeyleri nedir?

e  Katilimcilarin tiikenmislik ile ruhsal belirti
diizeyleri ile arasinda bir iligki bulunmakta
midir?

Arastirmanin Hipotezleri

e Ho= Engelli ve yash bakim elemanlarinin
titkenmislik ve ruhsal belirti diizeyleri arasinda
bir iliski yoktur.

e Hi= Engelli ve yash bakim elemanlarinin
titkenmislik ve ruhsal belirti diizeyleri arasinda
gliclii bir iligki vardir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanm evrenini T.C. Aile ve Sosyal Hizmetler
Bakanligi Erzurum {1 Midiirliigi'ne bagl bakim
kurumlarinda ¢alisan engelli ve yasli bakim personeli
(N=200) olusturmaktadir. Arastirmada olasilikli olmayan
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ornekleme yontemlerinden kolayda drnekleme yontemi
kullanilmustir. T.C. Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlig
Erzurum [l Miidiirliigii’'ne bagh bakim kurumlarinda
caligan bakim personeline ulasilarak ¢alismaya katilmay1
kabul eden tim bakim personeline ulasilmasi
hedeflenmistir. Caligmaya katilmay1r kabul eden 123
bakim personeli aragtirmanin 6rneklemini olusturmustur.
Arastirma gergeklestirilmeden 6nce Atatiirk Universitesi
Tip Fakiiltesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan onay
alinmugtir.

Veri Toplama Araclari

Calismada veri toplama araglari olarak hazirlanan
‘Sosyodemografik Bilgi Formu’, ‘Maslach Tiikenmislik
Olgegi’ ve ‘Kisa Semptom Envanteri” kullanilmistir.

Sosyodemografik Bilgi Formu

Bu form literatiir taranarak hazirlanmis  olup,
sosyodemografik bilgilerin sorgulandig: (katilimcilarin
yasini, cinsiyetini, egitimini vb.) 23 sorudan olugmaktadir
(Coban-Kaynak, 2018; Demir-Saykili, 2019).

Maslach Tiikenmislik Olcegi

Maslach ve Jackson (1996) tarafindan gelistirilmis olup
Maslach Tiikenmislik Olgegi (MTO) yedi dereceli Likert
tipi bir Olcek olup 3 alt dlgek ve 22 maddeden
olusmaktadir. Duygusal tiikenme alt Olgegi 9,
duyarsizlagma alt 6l¢egi 5 ve kisisel bagar alt 6lgegi de 8
maddeden olusmaktadir. Olgekteki tiim maddeler “1
hicbir ~ zaman” ve “7 her zaman” seklinde
puanlanmaktadir. Olgek Ergin  (1992) tarafindan
Tiirkge’ye ¢evrilmis ve bazi degisiklikler yapilmustir.
Orijinal formunda 7 dereceli olan cevap secenekleri “0
hi¢bir zaman”, “4 her zaman” seklinde bes dereceli
olarak degistirilmistir. Puanlamada, her kisi i¢in ti¢ farklt
tiikenmislik puani hesaplanmaktadir. Duygusal tiikenme
ve duyarsizlagsma alt Olgeklerindeki yiiksek puan ve
kisisel basar1 alt 6lgegindeki diisiik puan tiikenmigligin
yiiksekligini ortaya koymaktadir. Her ii¢ alt olgekten
alman puanlarin orta diizeyde olmasi orta diizeyde
tikenmisligi gosterirken, diigik diizeyde tiikkenmisligi
duygusal tiikenme ve duyarsizlagsma alt Olgeklerindeki
diisiik ve “kisisel basar1” alt dlgcegindeki yiiksek puanlar
gostermektedir. Ergin  (1992) c¢alismasinda Glgegin
Cronbach Alpha katsayisimi 0.83 olarak bulmustur.
Olgegin bu arastirma icin Cronbach Alfa katsayisi 0.73
bulunmustur.

Kisa Semptom Envanteri

Kisa Semptom Envanteri (KSE), ¢esitli ruhsal
semptomlar1 degerlendirmek amaciyla Derogatis (1992)
tarafindan gelistirilmistir. Olgek 53 madde ve 9 alt
dlgekten olugmaktadir. Olgegin puan araligt 0-212
araligindadir. Alt 6lgek puanlart her alt dlgegi olusturan
maddelere verilen puanlar toplanip madde sayisina
bolindiigiinde elde edilir. Alt dlgek puanlart 0 ile 4
arasindaki degerlerde olabilmektedir. Olgekten alinan
toplam puanin yiiksekligi ruhsal semptomlarin sikliginin
arttig1 seklinde degerlendirilmektedir. Olgegin gegerlik ve
giivenirlik ¢alismasi Sahin ve Durak (2002) tarafindan
yapilmigtir. KSE’de 53 madde bulunmakta olup 9 alt
olcek, ek maddeler ve Rahatsizhik Ciddiyet indeksi
(RCI), Belirti Toplanm Indeksi (BTI) ve Semptom
Rahatsizlik Indeksi (SRI) olmak iizere 3 global indeksten
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olusmaktadir. KSE’nin asil islevselligini gosteren
degerlendirme Rahatsizlik Ciddiyeti indeksi (RCI)dir.
Rahatsizlik ciddiyet indeksi puaninin 1’in altinda olmasi,
semptomlarda normal dist bir durumun varligmi
gostermektedir. Sahin ve Durak (2002) c¢alismalarinda
6lgegin Cronbach Ala katsayisini 0.94 olarak bulmustur.
Olgegin bu arastirma igin Cronbach Alfa katsayisi
0.99’dur.

Verilerin Toplanmas:

Veriler gerekli izinler alindiktan sonra Mayis 2020’de
T.C. Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi Erzurum il
Miidiirligii’ne bagh bakim kurumlarinda ¢aligan bakim
personelinden birebir toplanmigtir. Verileri toplamadan
once, bakim personeline arastirmanin igerigi hakkinda
bilgi verilmistir. Caligmaya dahil edilen hicbir katilimci
calismaya katilmaya zorlanmamis olup, verilerin
toplanmast siirecinde gizlilik ilkesine dikkat edilmistir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Aragtirmadan elde edilen veriler, SPSS 20.0 paket
programi ile veri girisi yapilarak istatistik analiz
yapilmistir. Istatistiksel analiz 6ncesi verilerin normal
dagilima sahip olup olmadigmma bakilmis ve Maslach
Tiikenmislik Olgegi ve Kisa Semptom Envanteri
puanlarinin normal dagilmadig: saptanmustir. Bundan
dolay1 parametrik olmayan istatiksel yontemler
kullanilmigtir. Iki bagimsiz &rneklemden elde edilen
puanlarin birbirlerinden anlamli bir sekilde farklilik
gOsterip gostermedigini belirlemek igin Mann-Whitney
U, ikiden fazla bagimsiz Orneklemden elde edilen
puanlarin  birbirlerinden anlamli bir sekilde farklilik
gosterip gostermedigini belirlemek i¢in Kruskal-Wallis H
ve degiskenler arasindaki iligkinin tespiti i¢in Spearman
Korelasyon testi kullanilmistir. Ortalama ve standart
sapma degerlerinin tespiti i¢in tanmimlayict istatistik,
demografik ozellikleri siniflandirmak i¢in ise frekans
testleri kullanilmistir.

Bulgular

Aragtirmanin  bu  boliimiinde katilimcilarin ~ sosyo-
demografik 6zellikleri, kullanilan dlgekler ve alt dlgekler
ve aragtirma sorularina iligkin bulgulara yer verilmistir.

Katihmeilarin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Katilimeilarin - sosyo-demografik  &zelliklerine iliskin
bulgular Tablo 1°de verilmistir.
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Tablo 1.
Katiimcilarin Sosyo-demografik Ozelliklerine Iliskin Bulgular (N=123)

Sosyodemografik Ozellikler N %
Cinsiyet
Kadin 83 67.5
Erkek 40 325
Yas
21-30 47 38.2
31-40 51 415
41-50 24 195
51 ve lizeri 1 0.8
Medeni durum
Evli 80 65.0
Bekar 43 35.0
Egitim durumu
Lise 76 61.8
Lisans 47 38.2
Gorev
Meslek Elemani 48 39.0
Bakim Personeli 75 61.0
Aylk iicret
2001-3000 TL 85 69.1
3500 ve iistit TL 38 30.9
Kurumda ¢ahsma sekli
Giindiiz 50 40.7
Vardiya 73 39.3
Hizmet yilhi
1-5y1l 84 68.3
6-10 y1l 37 30.1
11 y1l ve lizeri 2 1.6
Kurumda ¢alisma yih
1-3y1l 84 68.3
4-6 yil 37 30.1
7-9 yil 2 1.6
Cocuk Sahibi
Evet 78 63.4
Hayir 45 36.6
Meslegi kendi istegiyle secip secmedigi
Evet 57 46.3
Hayir 66 53.7
Meslegi segmede en 6nemli etken
Sorumluluk tastyabilecegi i¢in 49 39.8
Kendisini bu meslegi yapabilecek donanimda gordiigii igin 23 18.7
Ozel bir sebebi yok, sadece burada is bulabildigi i¢in 51 415
is doyumu
Evet 36 29.3
Hayir 87 70.7
is devamsizhg
Evet 49 39.8
Hayir 74 60.2
Olcek Puanlarmin  Degerlendirilmesi: Arastirmada Semptom Envanteri alt Olgek degerleri Tablo 2’de
kullanilmis olan Maslach Tiikenmislik Olgegi ve Kisa gOsterilmistir.
Tablo 2.

Katilimcilarin Maslach Tiikenmislik Olcesi ve Kisa Semptom Envanteri’nden aldiklart Toplam Puan Ortalama ve Standart
Sapma Degerleri

Minimum Maximum Ortanca

Maslach Tiikenmislik Olgegi

Duygusal tilkenme 0.00 4.00 23

Duyarsizlasma 0.00 4.00 8

Kisisel basari 0.00 4.00 14
Kisa Semptom Envanteri

Somatizasyon 0.00 4.00 1.28

OKB 0.00 4.00 1.66

Kisilerarasi Duyarlilik 0.00 4.00 1.00

Depresyon 0.00 4.00 1.16

Anksiyete 0.00 4.00 1.00

Hostilite 0.00 4.00 0.80
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Fobik Anksiyete

Paranoid Diisiinceler
Psikotizm

Ek Maddeler

Rahatsizlik Ciddiyet indeksi
Belirti Toplami Indeksi
Semptom Rahatsizhik Indeksi
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0.00 4.00 0.60
0.00 4.00 1.40
0.00 4.00 1.00
0.00 4.00 1.25
0.00 4.00 1.17
0.00 53 36.00
0.00 4.00 1.89

Maslach Tiikenmislik Olcegi’nin dlceginden elde edilen
puanlar, tiikenmislik 06lgegi puanlarmm yorumlama
tablosuna gore incelendiginde (Tablo 3) katilimcilarin

Tablo 3.

Tiikenmislik Olgegi Puanlarinin Yorumlama Tablosu

duygusal tiikenme ve duyarsizlasma diizeylerinin orta,
kisisel basar1 diizeylerinin ise yiiksek diizeyde oldugu
goriilmektedir.

Alt Olgek Kategori Kesme Puanm1
Duygusal Tiikenme (0-54) Yiiksek >27
Orta 19-26
Diisiik 0-18
Duyarsizlasma (0-30) Yiiksek >10
Orta 6-9
Dusiik 0-5
Kisisel Basar1 (0-48) Yiiksek 0-33
Orta 34-39
Diisiik > 40

Kisa Semptom Envanteri'nden elde edilen sonuglar
incelendiginde katilimcilarda en fazla goriilen ruhsal
belirtiler arasinda obsesif kompulsif bozukluk, paranoid
diisiince, somatizasyon ve ek maddeler; en az goriilen
ruhsal belirtiler arasinda ise fobik anksiyete, hostilite ve
anksiyete ve kisileraras1 duyarlilik oldugu goriilmektedir.

Tablo 4.

Tiikenmislik ve Ruhsal Belirti Diizeyleri Arasindaki
liskiye Yonelik Sonuclar

Tiikenmislik Olgegi ile Kisa Semptom Envanteri alt 6lcek
puanlar1 arasinda iliski olup olmadigint anlamak amaciyla
Spearman korelasyon analizi uygulanmustir.

Tiikenmislik Olgegi ile Kisa Semptom Envanteri Alt Olcek Puanlart Arasindaki Iliskiyle Ilgili Korelasyon Degerleri

g = c
E :% % S o) %) 4

FE 3 & 5 S & g § 2 £ 3
25 & 3% E o o & 3 £ x£3 5§ 8 =
> & Z £ X 3 - z ¢ & 2 2
o= a 2 & o ¥ a < I L < a £ W

Duygusal

Tiikenme

Duyarsizlasma .854™

Kisisel Basar1 -.348™  -528™

Somatizasyon 702" 7457 -.423"

OKB .668™ 762" -.444™ .916™

KAD .699™ 773 -.424™ J79™ 7717

Depresyon 788™ 833" -495™  .899™ 869"  .893"

Anksiyete 662" 734 -.455™ 814™ 7527 .834™ .893"

Hostilite 633" 47 -.449™ 753" 7167 .794™ .848™ .918™

Fobik Anksiyete  .697  .821" -489™ 878" .869™  .809™ .894™ .846™ 857"

Paranoid 7077 7427 -.388™ 866 .853™  .896" .920™ .806™ 790" 8427

Psikotizm 7127 147 -491™ 884 926"  .836™ .933" 7797 7617 .889™ .916™

Ekmadde 734" 793" -A717 844™ 820"  .8577 .916™ 897 .856™ .884™ .868™ 867"

*%, p<0.01 anlamhlik seviyesinde iliski anlamh
Tablo 4 incelendiginde, Tiikenmislik Olgeginin duygusal Tartisma

tikenme ve duyarsizlagma alt dlgek puanlart ile Kisa
SemptomEnvanteri alt 6lgek puanlart arasinda pozitif
yonlil yiiksek diizeyde bir iliski bulunurken, Tiikenmislik
Olgeginin kisisel basar1 alt 5lgek puani ile Kisa Semptom
Envanteri alt O6lcek puanlari arasinda negatif yonlii
yiiksek diizeyde bir iligski oldugu goriilmektedir.

Oral, M., Karakurt, N. (2021).

Bu calismada T.C. Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlig
Erzurum 11 Midiirliigii’ne bagli bakim kurumlarinda
gorev yapmakta olan engelli ve yasli bakim personelinin
titkenmislik ve ruhsal belirti diizeyleri arasindaki iliski
degerlendirilmistir.

Calisma sonuglari incelendiginde, katilimcilarin duygusal
tikenme ve duyarsizlasma diizeylerinin orta, kisisel
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basart diizeylerinin ise yiiksek diizeyde oldugu
goriilmektedir. Korkut (2017), bakim elemanlarin
tilkenmislik diizeyini inceledigi ¢alismada katilimeilarin
duygusal tiikenme ve duyarsizlagma diizeylerinin orta
diizeyde oldugunu belirtmistir. Papathanasiou (2015)
saglik bakim hizmeti verenlerle yaptig1 ¢aligmada
katilimcilarin  duygusal tiikenme diizeylerinin orta
diizeydeyken, duyarsizlasma diizeylerinin yiiksege yakin
oldugunu belirtmistir. Cimen ve digerleri (2012) &zel
bakimevi calisanlarinin tiikenmiglik diizeylerine baktigi
caligmada, bakimevi personelinin duygusal tikenmislik
diizeylerinin yiiksek, duyarsizlagsma diizeylerinin ise
diisik oldugunu belirtmektedir. Rai (2010), kurum
bakimi1 veren personelin tiikenmislik diizeyine baktig1
caligmada katilimeilarin duygusal tiikenme diizeylerinin
orta, duyarsizlagsma diizeylerinin ise diisiik oldugunu
tespit etmistir. Basol, Saglam ve Cakir (2018) yaptiklar:
caligmada engelli ve yasli bakim personelinin duygusal
tiikenme diizeylerinin diisiik, duyarsizlagsma diizeylerinin
ise ¢ok diisiikk oldugunu tespit etmistir. Bu caligmanin
sonuglar1 bakim personelinin tiikenmislik diizeylerine
yonelik yapilan diger ¢alismalarin bir kismi ile benzerlik
gosterirken diger caligmalarla gostermedigi
goriilmektedir. Bunun nedeninin cinsiyet, yas, medeni
durum, egitim durumu, gelir durumu, kisilik 6zellikleri,
ihtiyac ve beklentiler gibi bireysel faktorler ile is yiikii,
aidiyet, yonetici ve diger ¢alisanlarla iligkiler, 6zerklik ve
kararlara katilim gibi orgiitsel ve kurumsal faktorlerin
karmagik etkilesiminin g¢alisanlarin tiikenmiglik diizeyi
iizerinde farkl etkilerinin olmasindan kaynaklanabilecegi
diistiniilebilir.

Kisa  Semptom  Envanterine  yonelik  sonuglar
incelendiginde en yiiksek puan ortalamasina sahip ruhsal
belirtiler arasinda obsesif kompulsif bozukluk, paranoid
diisiince, somatizasyon ve ek maddeler; en diisiik puan
ortalamast olan ruhsal belirtiler ise fobik anksiyete,
hostilite ve anksiyete ve kisilerarast duyarlilik olarak
belirlenmistir. Kaya (2016), bakim elemanlarinin ruhsal
durumlarin1  inceledigi ¢alismada en yiiksek puan
ortalamasina sahip ruhsal belirtiler arasinda obsesif
kompulsif bozukluk, paranoid diisiince, Kkisilerarasi
duyarlilik ve fobik anksiyete; en diigiikk puan ortalamasina
olan ruhsal belirtiler ise somatizasyon, psikotizm,
depresyon ve anksiyete olarak tespit etmistir. Korkut
(2017), yaptig1 ¢alismada depresyon ve hostilite ortalama
puanlarmnin yiiksek diizeyde, somatizasyon ve anksiyete
puanlarimin daha diisiik diizeyde oldugunu belirtmistir.
Cevizei ve Miezzin (2019), saglik calisanlarinda
psikolojik belirtilere baktigr calismada katilimcilarda
hostilite ve depresyon puanlarmimn yiiksek, somatizasyon
ve anksiyete puanlarinin digiik diizeyde oldugunu
saptamistir.  Yesil, Aker ve Sezgin (2009), hastalara
bakim veren saglik calisanlarmmdaki ruhsal belirtileri
saptamak amaciyla yaptiklart ¢alismada, katilimcilarin
obsesif kompulsif bozukluk, paranoid diisiince ve
depresyon puan ortalamalarinin yiiksek, fobik anksiyete,
psikotizm, kisilerarasi duyarlilik ve anksiyete puanlarmin
ise diisiik diizeyde oldugunu tespit etmistir. Bu ¢alismada
katilimcilarda en yiiksek ve en diisiik ruhsal belirtiler
literatiirdeki bazi c¢aligmalarla tutarli iken diger bazi
caligmalarla tutarlilik gostermemektedir. Bunun nedeni
olarak ruhsal belirtilerin ortaya ¢ikmasinda katkida
bulunabilecek cesitli biyolojik (genetik, biyokimyasal,
endokrin vb. nedenler), psikolojik (kisilik 6zellikleri,
davranig, duygudurum vb.) ve sosyal (ekonomik, ailevi,
is yasaminda yasanan sorunlar vb.) faktorlerin
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etkilesiminin her katilimci {izerinde farkli etkilerinin
olabilecegi gosterilebilir.

Global indekslere bakildiginda Rahatsizlik Ciddiyeti
indeksi (RCI) katilimeilarin  yasadiklart  ruhsal
semptomlardan duydugu sikintinin  artmasina  isaret
etmektedir. Bu galismada katilimcilarin RCI madde puan
ortancast 1.17 olarak bulunmustur. Belirti Toplami
indeksi (BTI) ise katitlmcimin yasadigi semptomlarin
sayisin1 ortaya gikarmaktadir. Calismada BTI puan
ortancast 36 olarak bulunmustur. Semptom Rahatsizlik
Indeksi (SRI) ise katilimcinin yasadig1 ortalama sikinti
diizeyi hakkinda bilgi saglamaktadir. Calismada SRI
puan ortancast 1.89 olarak bulunmustur. Ozet olarak, bu
calismada RCI puanmnin yiiksek, BTI ve SRI puanlarmin
ise orta diizeyde oldugu goriilmektedir. Her ne kadar Kisa
Semptom Envanteri puanlamasinda RCI puanmnm 1’in
iizerinde olmasi psikopatolojik bir durumun varligini
gostermekte oldugu belirtilmis ise de bu ¢alismada
psikopatoloji tespitine yonelik herhangi bir psikiyatrik
degerlendirme yapilmadigindan psikopatoloji varligi ya
da yoklugu belirtilmesi yanlis olacaktir. Ancak
caligmanin sonuglarinin katilimeilarin yasadiklari ruhsal
belirtilerden duydugu sikintinin  sorun olusturacak
diizeyde oldugunu gosterdigi sdylenebilir. Yesil, Aker ve
Sezgin  (2009), hastalara bakim veren saglik
calisanlarindaki ruhsal belirtileri saptamak amaciyla
yaptiklar1  ¢alismada, katilimcilarin  ruhsal  olarak
zorlandiklarimi saptamistir. Kaya (2016) bakim ve
rehabilitasyon merkezinde g¢alisan bakim elemanlarinin
ruhsal belirti diizeylerini inceledigi calismada bakim
personelinin ¢aligma sekli, meslekte yasadiklart bazi
sorunlar, stres diizeyleri ve daha Once ruhsal sorun
yasamis olmanin ruhsal belirti diizeylerini artirdigin
belirtmistir. Hendek¢i ve Gok Ugur (2019) bakim
elemanlarmin  yasadigi  sorunlari1  degerlendirdigi
calismada bakim personellerinin bakim sebebiyle bazi
psikolojik sorunlar yasadigini saptamigtir. Bir bagka
calismada Damis ve Geng (2011) kurumsal bakim
elemanlarinin yasadiklar1 sorunlari ele aldiklari ¢alismada
katilimcilarin stres, kaygi, yorgunluk, tilkenmislik ve bazi
psikolojik  sorunlar  yasadigini  belirtmistir.  Bu
aragtirmanin bulgularinin literatiirde bakim elemanlarinin
psikolojik durumlarini inceleyen diger arastirmalar ile
benzerlik gosterdigi sdylenebilir.

Aragtirma sonucunda elde edilen diger bir bulgu ise
engelli ve yash bakim personellerinin duygusal
tiitkenmislik ve duyarsizlagma ile ruhsal belirti diizeyleri
arasindaki pozitif yonlii yiiksek diizeyde bir iligki
bulunurken, kisisel basart ile ruhsal belirti diizeyleri
arasinda negatif yonlii yiiksek diizeyde bir iligki
oldugudur. Yesil, Aker ve Sezgin (2019), calismalarinda
Kisa Semptom Envanteri’nin alt 6lg¢ekleriyle duygusal
tikenme ve duyarsizlagma arasinda pozitif yonlii orta
diizeyde bir iligki oldugunu gostermistir. Papathanasiou
(2015), yaptigi caligmada duygusal tikenmislik ile
depresyon ve anksiyete puan ortalamalart arasinda pozitif
yonli, kisisel basar1 puan ortalamalari arasinda ise negatif
yonlit  bir iliski saptamistir. Greenglas, Burke ve
Fiksenbaum (2001), yaptiklari c¢alismada duygusal
titkenmislik ile somatizasyon arasinda pozitif yonlii bir
iliski saptamigtir. Fradelos ve digerleri (2016),
hemsirelerle yiiriittiigli ¢alismada tiikenmislik ile hostilite
arasinda pozitif yonlii yliksek diizeyde bir iliski tespit
etmistir. Khorshidian ve digerleri (2017), saglik
calisanlartyla yiiriittiikleri ¢aligmada tiikenmislik ile
paranoid diisiinceler arasinda pozitif ve anlamli diizeyde
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bir iliski oldugunu belirtmistir. Qiao ve digerleri (2016),
yaptiklari ¢aligmada tilkenmislik ile kisileraras1 duyarlilik
ve psikotizm arasinda pozitif yonlii yiiksek diizeyde bir
iliski oldugunu géstermistir. Aragtirmanin tiikenmislik ve
ruhsal Dbelirti diizeyleri arasindaki iliskileri gosteren
bulgular1 gbz oOniinde bulunduruldugunda alanyazinda
bulunan ¢alismalar ile benzer sonuglar gosterdigi
goriilmektedir.

Sonug olarak T.C. Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlig1
Erzurum 11 Miidiirliigii'ne bagh bakim kurumlarinda
gorev yapmakta olan engelli ve yasli bakim elemanlarinin
tikenmislik diizeyleri ve ruhsal belirti diizeyleri
arasindaki  iliskinin  incelendigi bu  c¢aligmada
katilimcilarin  duygusal tikenme ve duyarsizlasma
diizeylerinin orta, kisisel basar1 diizeylerinin ise yiiksek
diizeyde oldugu goriilmektedir. Katilimcilarda siklikla
goriilen ruhsal belirtiler arasinda obsesif kompulsif
bozukluk, paranoid diisiince ve somatizasyon oldugu
tespit edilmistir. Ayrica bu c¢alisma engelli ve yash bakim
personelinin duygusal tiikenmiglik ve duyarsizlagsma
diizeyleri arttik¢a ruhsal belirti diizeylerinin arttigini ve
kigisel basar1 diizeyleri arttikga ruhsal belirti diizeylerinin
azaldigin1 gostermektedir. Tikenmislik diizeylerini ve
buna bagh ortaya cikabilecek ruhsal belirtiler hakkinda
bu alanda daha fazla arastirma yapilmasi ve bakim
kurumlarinin  duygusal tilkenme ve duyarsizlasmay1
azaltmak ve ruhsal belirtileri en aza indirmek icin bazi
stratejiler gelistirmesi onem arz etmektedir. Nitekim bu
aragtirmanin sonuglart T.C. Aile ve Sosyal Hizmetler
Bakanlhig Erzurum 11 Midiirligii ile paylasilmis ve
sonucunda engelli ve yasli bakim elemanlarinin
tikenmislik duygularint ve yasadiklari bazi ruhsal
belirtileri azaltmak, sorumluluklarini yerine getirmede
yasadiklar1 bilgi ve Dbeceri eksikligini gidermek,
yasadiklar1 korku, anksiyete, stres, ofke ve davranig
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sorunlari ile bas etmelerini saglamak ve bakim verdikleri
bireylerle saglikli iletisim kurabilmeleri agisindan hizmet
ici egitim diizenlenerek sosyal destek hizmeti
sunulmustur. Gelecek calismalarda arastirmacilar bakim
elemanlarmin tiikenmislik ve ruhsal belirti diizeylerini
azaltmak ic¢in bakim elemani olmanin duygusal ve
varolugsal yonlerini paylagsmaya ve 6z bakim davranislari
edindirmeye olanak saglayacak cesitli psikoterapdtik
yaklasgimlar ve teknikleri igeren grup ¢alismalar
uygulayarak bu ¢alismalarin bakim elemanlari izerindeki
etkililiklerini inceleyebilir.
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