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Ozet

Bu arastirmanin amaci, saglik sektoriinde gorev yapan kadin
caliganlarin cam tavan algisin1 ve bu algida ¢aliganlarin demog-
rafik ozelliklerinin anlamli farkhilik olusturup olusturmadigin
tespit etmektir. Aragtirmada, tesadiifi olamayan yontemlerden ko-
layda 6rneklem yontemiyle belirlenen 264 katilimer ile online an-
ket yapilmistir. Elde edilen veriler, SPSS programi ile parametrik
testlerle analiz edilmistir. Orneklem, sadece Cankir1 ilinde gérev
yvapan kadin saghk calisanlar: ile sinirli tutulmustur. Caligma;
saglik sektoriinde gorev yapan kadin ¢aligsanlardan elde edilen an-
ket verilerinin kullanilmasi nedeniyle 6zgiunliik degerine sahiptir.
Elde edilen bulgular neticesinde; 6rneklem grubundaki kadin ca-
lisanlarda orta diizeyde cam tavan algisinin oldugu gorilmustiir.
Ayrica kadin ¢alisanlarin cam tavan algilarinda demografik 6zel-
liklere gore anlaml farkliliklarin oldugu sonucuna ulagilmisgtir.
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Abstract

The purpose of this study was to determine the glass ceiling
perception in female professionals working in the health sector
and whether their demographic characteristics created a signifi-
cant difference in this perception or not. In the study, we condu-
cted an online survey with 264 participants who were chosen via
the convenience sampling method, which is among the nonrandom
methodology. We analyzed the data acquired via parametric tests
in the SPSS program. We kept the sample limited to the female
healthcare professionals working in Cankir1 province. The study
is of original value because we used the survey data acquired from
the female professionals working in the health sector. As a result of
the findings obtained, we concluded that the female professionals
in the sample group had a moderate level of glass ceiling percep-
tion. In addition, we found that there were significant differences
in the glass ceiling perception of female professionals according to
demographic characteristics.

Keywords: Female Employees, Health Sector, Glass Ceiling.
Extended Abstract

The term ‘glass ceiling’ was first used by Carol Hymowitz and
Timothy Schellhardt in the March 24 edition of the Wall Street
Journal in 1986 to refer to the invisible barriers that hinder the ca-
reer advancement of women in the American workforce (Jain and
Mukherji, 2010). The concept of the glass ceiling is a frequently
used metaphor for the relative disadvantages of women regarding
career opportunities and refers to the increasing difficulties for
women as they move up the career ladder (Bihagen ve Ohls, 2006).
In the 1990s, although the concept of glass ceiling was increasingly
spread in the literature, it also gave direction to public and private
sector organizations to combat gender discrimination. While glass
ceiling studies were primarily concerned with the failure of women
to reach senior and managerial positions, it later became a concept
that focused on examining the causes of inequality within manage-
ment positions and career paths (Mathur Helm, 2006). The “glass
ceiling”, the invisible barriers that keep women from top positions
in the corporate world, prevents women from moving into executive
positions in businesses around the world (Madichie, 2009; Nandy
et al., 2014).
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The glass ceiling can be reflected in organizational culture,
organizational practices, and organizational settings. The term
“glass ceiling” is used to describe all the frustrations of working
women at all levels who can see where they want to go but find
themselves stuck with an invisible barrier. Cultural prejudices,
gender stereotypes and attitudes towards women, when they are
not seen as primary income earners, emerge as the biggest obsta-
cles to the advancement of women (Dimoyski et al., 2010). Barriers
to women’s managerial promotion progress are not the only disad-
vantages women face in the labor market, but they also face disad-
vantages in terms of career choice, earnings and prestige (Baxter
and Wright, 2000). According to Dreher (2003), the glass ceiling
phenomenon at the level of organizational performance creates
problems for at least three reasons and these reasons should be
emphasized. The first is that if lower-level female managers per-
ceive that the opportunity to reach senior management is limited
because of gender, this may reduce their willingness and motiva-
tion to compete at this level. A belief among a broad segment of the
workforce that hard work and persistence won’t pay off can have
negative productivity effects at all levels of the organization. A sec-
ond cause for concern relates to the lack of diversity among mem-
bers of senior management teams as too much homogeneity can
lead to bad and costly decisions. Finally, under tight labor market
conditions, gender-based barriers can further reduce the supply
of needed talent and resources (Dreher, 2003). The glass ceiling
is a thin barrier of negative attitudes and prejudices that prevent
women and minorities from going beyond a certain level. One third
of working women work in clerical work and another quarter in
health care, education, domestic service and catering. Even in
these traditionally feminine occupations, women do not show that
they hold key positions in the relationship. As a result, the glass
ceiling syndrome, which is based on gender discrimination, results
from the manifestation of gender discrimination against women
in business life. Although glass ceiling syndrome has many causes
such as individual, organizational and social causes, it is a known
fact that it affects the development of countries negatively in terms
of both sociological and economic aspects.

In addition to all these negativities and obstacles, the glass
ceiling syndrome, which works against women, creates much more
important results that will be against women working in the health
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sector. For this reason, this research was designed to examine the
glass ceiling perception of women working in the health sector and
the relationship between demographic characteristics in this per-
ception. Examining the perception of the glass ceiling in terms of
the health sector is also thought to be important in terms of shed-
ding light on the measures to be taken in this sector. In this context,
as a result of the research in the light of the data obtained from
healthy female workers, it was observed that the participants had
moderate glass ceiling perceptions. No significant differences were
found in the general glass ceiling perceptions of the participants
according to variables such as age group, monthly income level and
finding the income sufficient. In addition, it was concluded that
there were significant differences in the glass ceiling perceptions of
the participants according to demographic characteristics such as
education level, marital status, institution, profession, professional
experience and institution experience, which are among the other

socio-demographic variables discussed in the study.

Giris

Yogun mesainin harcandig: ve yogun emek gerektiren sektorlerden
biri olan saghk sektoriinde, toplumsal cinsiyet esitlige aykir: tutum ve
davraniglar, tim toplumun esit erigim hakki olan saglik gibi 6nemli bir
hizmetin kalitesinde 6nemli bir diisiise neden olabilecegi diisiiniilmek-
tedir. Cunkii, saghk sektoriinde basta hekimler olmak tizere, saglhk hiz-
metlerindeki iiretimin ana unsuru insan giiciidir (Sargutan, 2005). Bu
bakimdan saglik ¢calisanlarinda var olmasi1 muhtemel can tavan algisi
onlarin is yasamindaki performansini ve motivasyonunu da olumsuz
etkileyecektir (Demir ve Kartal, 2018). Bununla birlikte, saglik hizmet-
lerinin dizeyi, iilkelerin sosyo-ekonomik agidan gelismislik diizeyinin
de bir gostergesi olmaktadir ¢iinkii saglik hizmetlerin dogru bir sekilde
sunulmasi, insanlarin hayatlarinin devaminda, yasam kalitelerinin ar-
tirllmasinda ve korunmasinda 6zel bir yere sahiptir (Zerenler ve Ogiit,
2007). Bu nedenle saglik hizmetini iireten insan giiciindeki olumsuz
duygu ve disiinceler, saglik kuruluslarinda tiretimin ¢iktisi olan saghk
hizmetini de etkileyecektir. Bu baglamda is dinyasinda belli is kolla-
rinda kadinlarda yogun olarak gériilen cam tavan sendromunun (Ogiit,
2006) saglik sektori penceresinden incelenmesi ayri bir 6nem tagimak-
tadir. Bu 6nemle, arastirma icin Hitit Universitesi Girisimsel Olmayan
Aragtirmalar Etik Kurulu'ndan 01.11.2021 tarih ve 2021/81 sayih Etik
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Onay1 alinarak yapilan bu calismada, toplumsal cinsiyet algisinin is ya-
samindaki tezahiirti ampirik bir ¢alisma ile desteklenerek aktarilmaya
calisilmigtir. Bu amacla calisma literatiir alt yapisi detaylandirildiktan
sonra saglik sektoriindeki kadin caliganlarin is yerinde gériinmeyen
engellerini metaforik bir sekilde tanimlayan “cam tavan” olgusunu
nasil algiladiklar: incelenmeye caligilmigtir.

Cam Tavan Kavrami ve Saglik Sektoriinde
Cam Tavan Algis1

Carol Hymowitz ve Timothy Schellhardt tarafindan 1986’da Wall
Street Journal’in 24 Mart baskisinda Amerikan isgiiciindeki kadinla-
rin kariyer gelisimini engelleyen goriinmez engellere atifta bulunmak
amaciyla ‘cam tavan’ terimi ilk kez kullanilmigtir (Jain ve Mukher;ji,
2010). Cam tavan kavrami, kadinlarin kariyer firsatlariyla ilgili gore-
celi dezavantajlari icin siklikla kullanilan bir metafor olup, kariyer ba-
samaklarim yiikseltirken kadinlar i¢in artan zorluklara atifta bulunur
(Bihagen ve Ohls, 2006). 1990 yilinda, cam tavan kavram literatiir-
de yogunlagarak ele alinmis olmasi ile birlikte, kamu ve 6zel sektor
kuruluglarina da cinsiyet ayrimcilig1 ile micadeleye de yon vermistir.
Baslangigcta cam tavan caligmalar: o6zellikle kadinlarin st ve yonetici
pozisyonlarina ulagmadaki bagarisizlig ile ilgiliyken, daha sonralari
yonetim pozisyonlar1 ve kariyer yollar: i¢indeki esitsizligin nedenlerini
incelemeye odaklanan bir kavram olmustur (Mathur Helm, 2006).

Kadinlar1 kurumsal diinyadaki en iist diizey pozisyonlardan aliko-
yan goriinmez engeller olan “cam tavan”, kadinlarin diinya capindaki
igletmelerin yonetici kademelerine ge¢mesini engellemektedir (Madic-
hie, 2009; Nandy vd., 2014). 1991’de Amerika Birlesik Devleti Kong-
resi, igyerinde dramatik bir gekilde artan varliga ragmen, kadinlarin
ve azinliklarin ig diinyasindaki yonetim pozisyonlarinda yetersiz temsil
edildigini ve yapay engellerin ilerlemelerini engelledigini tespit etmis
ve sonug olarak, 1991 tarihli Medeni Haklar Yasasi’'min II. Baghginda,
Kongre Cam Tavan Komisyonunu kuran Cam Tavan Yasasini kabul etti.
Komisyonun amaci su konular: incelemekti: Isletmelerin yonetim ve ka-
rar alma pozisyonlarini doldurma tarzi; bu tiir pozisyonlara ilerlemek
icin gerekli nitelikleri gelistirmek icin kullanilan gelisimsel ve beceri
artirici uygulamalar, igyerinde hali hazirda kullanilan ticret programla-
r1 ve 6dil yapilari ve ig diinyasinda yonetim ve karar alma seviyelerinde
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daha cesitli vasifli bir iggiiciinii tesvik etmede mitkemmellik i¢in yillik
bir 6dilin olusturulmasi (Johns, 2013). Cam tavan, orgitsel kiilture,
orgiitsel uygulamalara ve orgiitsel ortamlara yansitilabilir. “Cam ta-
van” terimi, nereye gitmek istediklerini gorebilen, ancak kendini go-
rinmez bir engele takilmis bulan her diizeyde ¢aligan kadinlarin tim
kirilganliklarini tanimlamak i¢in kullanilir. Kiiltiirel 6nyargilar, cinsi-
yet kaliplar1 ve kadinlara yonelik tutumlar, birincil gelir getiren olarak
goriilmemeleri ile birlestiginde de kadinlarin ilerlemesinin 6niindeki en
buyuk engel olarak ortaya cikmaktadir (Dimoyski vd., 2010).

Kadinlar 1970’lerden beri iggiiciine dikkate deger bir ilerleme kay-
detmis, profesyoneller ve yoneticiler arasindaki paylarini artirmis olsa
da kadinlarin yonetici pozisyonlarina erigsmeleri yoniindeki engeller
devam etmistir (Ryan ve Haslam, 2005; Ezzedeen vd., 2015). Ozellikle
erkek egemen cevrelerde kadinlar erkeklere gore daha kati 6l¢iitler al-
tinda degerlendirilmekte, zor terfiler kazanmakta ve kokli bir ag des-
teginden yoksun olmaktadir (Jain ve Mukherji, 2010). Ornegin, 2000
yilinda yapilan bir incelemede, Fortune’nin 500 sirketi arasinda, kadin-
larin tiim igletme yoneticilerinin yalnizca yiizde 12,5’ini ve en c¢ok ka-
zanan beyaz yakalilarin yiizde 5’inden azini olusturdugu gorilmiistir
(Dreher, 2003). Bihagen ve Ohls (2006)’e gore kadinlar i¢in kariyer fir-
satlarinda goreceli zorluklar oldugunu varsaymanin birka¢ nedeni var-
dir. Bu nedenlerden birincisi, yonetim pozisyonundaki erkeklerin kiil-
tirel tercihleri kendilerininkine benzer kisileri tercih etmeleridir veya
yoneticilerin bu bakimdan orgiitte hali hazirda istihdam edilmis olan-
lara benzer kisileri atama tercihinin olmasidir. Bu tiir bir homo-sosyal-
lik, erkeklerin kendilerini yansitma, rahatlama ve sosyal destek ic¢in
erkekleri tercih etme egiliminde olduklarini, niyetin kendi kimlikleri-
ni ve kiltiirel normlarini teyit etmek oldugunu ima etmektedir. Diger
ikinci neden tiiri ise, cinsiyet¢i tutumlarin yayginligina dayanmakta-
dir. Ornegin erkeklerin liderlik pozisyonlarina kadinlardan daha uygun
olduguna iligkin tutumdur (Bihagen ve Ohls, 2006).

Karakteristik olarak liderlik erkekler tarafindan gergeklestirilir.
Bu nedenle, liderligin erkekligi ima ettigi varsayilabilir ve erkekligin,
kadinlarin sahip olmadig ic¢sel liderlik niteliklerini tagidig1 varsayila-
bilir (Hearn ve Parkin, 1986). Bu varsayimin bir sonucu olarak, hemen
hemen tim iilkelerde yonetici pozisyonlar: oncelikli olarak erkekler
tarafindan tutulmaktadir. Bunun bir nedeni de erkeklerin, ailelerini
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gormezden gelme pahasina iglerinde daha fazlasini bagardiklarinda
kendilerini daha tatmin hissetmeleridir (Doble ve Supriya, 2010). Ka-
din yoneticilerin genellikle daha diisiik yonetim pozisyonlarinda olmasi
gerektigi, yoneticiligin ve liderligin erkeklere ait oldugu algis1 goriil-
mektedir (Bakan vd., 2022). Kadinlar bir biitiin olarak kariyer basari-
sina erkeklerden daha az 6nem verse de, tist yonetim pozisyonlar: i¢in
cabalayan ve bu pozisyonlara ulagamayan 6nemli sayida kadin vardir
(Akpinar, 2013). Bu kadinlar i¢in is ve ailenin egit derecede 6nemli oldu-
gu ve her ikisinin de memnuniyetlerinin kaynagi oldugu vurgulanmak-
tadir (Doble ve Supriya, 2010).

“Kadinlar” ve “erkekler” ile “kadinlik” ve “erkeklik” sosyal ve kiil-
turel olarak tretilir ve ayrica topluma ve sosyal baglama gore de degi-
siklik gosterir (Hearn ve Parkin, 1986). Kiiltiir; dil, din, 6rf ve adetler,
sanat, bilim, toplum, tarih ve bunlarla yogrulan bir diinya goriisii veya
hayat felsefesi denilen cok sayida faktorden olusmaktadir (Cankaya,
2020). Bugiin hiitkiimetler, isletmeler, sendikalar ve kadin orgitleri,
kadinlar1 belirli igslerden alikoyan ve kariyer gelisimlerini engelleyen
tutumlarin ve kurumsal ayrimciligin iistesinden gelmek icin cinsiyet
ayrimcilig: ile miicadele taahhiidii uluslararas: konferanslarda periyo-
dik olarak yenilenmektedir. Yine de sonuglarin ¢ogu beklentilerin al-
tinda kaldig: bilinen bir gercektir (Kolade ve Kehinde, 2013). Bununla
birlikte kadinlarin ¢ogunun hala gérevlerinin sadece ev isleri ve ¢ocuk-
larina bakmakla sinirl olduguna inandigini séylemek miumkiindiir. Bu
diisiincenin temelinde ise toplumumuzun kadinlar: bunun étesinde dii-
siinmemeye zorlamasi gelmektedir (Oneren vd., 2014).

Kadinlarin yonetsel terfi ilerlemesi 6niindeki engeller, kadinlarin
igglicu piyasalarinda karsilastiklar: tek dezavantaj bicimi degildir aym
zamanda mesleki se¢cim, kazang ve prestij acisindan da dezavantajlarla
kars1 karsiyadirlar (Baxter ve Wright, 2000). Dreher’e (2003), gore o6r-
giit performansi diizeyinde cam tavan olgusu en az ti¢ nedenden dolay1
sorunlar ortaya cikarir ve bu nedenlerin énemle tizerinde durulmasi
gerekir. Bu nedenlerden ilki, alt kademe kadin yoneticiler, tist yoneti-
me ulagma firsatinin cinsiyet nedeniyle sinirli oldugunu algilarlarsa,
bu onlarin bu duzeyde rekabet etme isteklerini ve motivasyonlarim
azaltabilecek olmasidir. Is giiciiniin genis bir kesimi arasinda siki ca-
lismanin ve sebatin igse yaramayacagina dair bir inang, érgitin tim
seviyelerinde olumsuz iiretkenlik etkilerine sahip olabilir. Endigenin



318 KADEM KADIN ARASTIRMALARI DERGISI

ikinci bir nedeni, iist yonetim ekiplerinin tiyeleri arasindaki gesitlilik
eksikligiyle ilgilidir. Ctinkii ¢cok fazla homojenlik, kotii ve maliyetli ka-
rarlara yol acgabilir. Son olarak, siki isgiicii piyasas1 kogullar1 altinda,
cinsiyet temelli engeller, ihtiya¢ duyulan yetenek ve kaynak arzini1 daha
da azaltabilir (Dreher, 2003).

Cam tavan, kadinlarin ve azinliklarin belirli bir diizeyin 6tesine
gecmesini engelleyen olumsuz tutum ve onyargilarin ince bariyeridir.
Calisan kadinlarin tigte biri biiro islerinde ve diger dortte biri saghk
hizmetleri, egitim, ev i¢i hizmet ve yemek hizmetleri alanlarinda ca-
lismaktadir. Bu geleneksel kadinsi mesleklerde bile kadinlar iligki aci-
sindan kilit konumlara sahip olduklarii gostermemektedir. Ornegin,
okullarda kadinlar 6gretir fakat erkekler organize eder, planlar, yonetir
ve kontrol eder (Crampton ve Mishra, 1999). Yine kadinlarin bu algi
kaynakli ilerlemenin 6niindeki temel bir engel, kariyer-aile ¢atismasi-
dir, ciinkii kadinlarin yasi ilerledikce evlenme ve cocuk sahibi olma ola-
siligr daha dusiktir (Ezzedeen vd., 2015). Cam tavanla ilgili literatiir,
orgutsel kiiltiir, orgiitsel uygulamalar ve orgiitsel iklimin genis katego-
rilerine giren engelleri ortaya koymaktadir (Dimoyski vd., 2010; Bilim
ve Biilez, 2018). Ornegin, Oneren ve arkadaglar1 (2014) tarafindan bir
kamu orgiitiinde erkek ve kadin ¢alisanlara “kadin is giiciine” iliskin
algilar1 sorulmus ve arastirma sonucunda, kadina toplumca atfedilen
annelik ve ev hanimlig: rollerinin kadin i¢in birinci sirada geldigi go-
rilmistir. Bununla birlikte arastirmada kadinlarin is yasaminda daha
cok cinsiyet ayrimina maruz kaldiklari, kadinlarin terfi etmelerinin
ontinde cinsiyetci yaklagimlarin engel olusturdugu inancinin yaygin ol-
dugu da ortaya konulmustur.

Kadina atfedilen roller baglaminda, ¢ogu orgiitlerde kadinlar bege-
ri kaynaktan c¢ok sorun olarak goriilmektedir. Oysaki ideal bir orgiitte
hicbir calisan grubu kendini dezavantajli hissetmemesi olduk¢a 6nemli-
dir. Cesitliliginin degeri, orgiit kiiltiriine niifus eder ve bu asama bir¢ok
orgit icin ulasilmasi zor ve imkansiz gibi goriilebilir. Ancak, bu asa-
maya gecmek, rekabetci olmak isteyen isletmeler icin oldukc¢a 6nemli
bir 6nceliktir (Kuntson, 1999). Kadinlarin is yasaminda maruz kaldig:
cam tavanlar, uluslararasi diizeyde hazirlanan raporlarla da ortaya ko-
nulmustur. Ornegin, Birlesmis Milletlerin hazirladig1 Diinya Kadinlar:
2020: Trendler ve Istatistikler (The World’s Women 2020: Trends and
Statistics) raporuna gore, calisma yasindaki kadinlarin ancak %50’si
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is gliciine katilmistir. Gii¢ ve karar alma acisindan ise 2019°’da kiiresel
olarak yonetici pozisyonlarinin yalnizca % 28’ine sahip oldugu gozler
ontine serilmigtir. Bu oran 1995’ dekiyle neredeyse aym oranda seyret-
mektedir. Yine kadinlarin siyasi hayatina baktigimizda parlamentoda-
ki temsili kiiresel olarak iki kattan fazla artmis olsa da, 2020’de par-
lamentodaki sandalyelerinin %25’ini kargilama hala asilmis degildir.
Kabine bakanlar1 arasinda kadinlarin temsili son 25 yilda dort katina
ciksa da ancak %22’lik oranla paritenin ¢ok altinda kaldig1 gérilmek-
tedir (Diinya Kadinlari, 2020). Bu oranlar bize kadinlarin sadece is
yasaminda degil, siyaset arenasinda da cam tavanla karsilagtiklarini
gostermektedir.

Cam tavan olarak adlandirilan kadinlara yonelik goriinmez kari-
yer engellerine saglik sektoriinde de karsilasmak miimkiindiir. Ozellik-
le saglik hizmetleri sinifi, hizmetler kategorisinde egitimden sonra ka-
din calisanlarin en yogun yer aldigi sektor olmakla birlikte cam tavan
sendromu, saglik hizmetleri yonetiminde 6nemli bir konu bashig: olarak
degerlendirilmektedir (Demir ve Kartal, 2018; Mus ve Ozdemir, 2021).
Yine saglik sektori, tarihsel olarak kadinlarin ¢ogunlukta calistig1 bir
sektor olmakla birlikte gittikce daha fazla feminize olan bir sektor ol-
maktadir (Urhan ve Etiler, 2011). Ozellikle ebelik ve hemsirelik gibi
biiyiik cogunlugu kadinlardan olugan mesleklerin etkisiyle yiikselen
feminizasyon diizeyi, cam tavan engelini dusturerek st diizey yonetsel
pozisyonlardaki kadin sayisin1 agag1 cekmektedir. Dolayisiyla kirilmasi
oldukca zor bir engel olarak gériilen cam tavan sendromunu giinimiizde
cok az kadin asarak tepe yonetimine ulasabilmektedir (Hosgor vd.,
2016). Nitekim yapilan arastirmalar bu bilgiyi dogrulamaktadir.
Ornegin, Saghk-Sen Stratejik Arastirmalar Merkezi (SASAM)1n,
2013’te gergeklestirdigi “Saglikta Kadin Caligsanlar ve Sorunlar1 Arag-
tirmasi’nda, “Caligtigim kurumda kadin oldugum icin st diizey po-
zisyonlarda calismama dogrudan ya da dolaylh yollarla imkan verilme-
mektedir” 6nermesine katilan saglik kadin ¢caliganlarinin oram %37’dir.
Aynm arastirmada “Calistigim kurumda aym egitimi almama ragmen
erkek caliganlarla egit firsatlara sahip degilim” onermesine katilim
orani %38,9 iken, “Erkek olsaydim simdiye kadar terfi etmistim” 6ner-
mesine katilim orani toplamda %40,3 olarak hesaplanmigtir (SASAM,
2013). Soysal ve Baylan (2016) tarafindan yapilan bagka bir arastir-
mada, kadinlarin %72’si iist diizey pozisyonlara ulagma, is egitimlerine
katilma gibi hususlarda erkek meslektaslar: kadar sansh olmadiklarini
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ifade ederek (Sosyal ve Baylan, 2016) bir nevi cam tavan sendromuna
maruz kaldiklarim ifade etmiglerdir.

Saghk kurumlarinda yasanan cam tavan engellerinin baginda
coklu rol tustlenme gelmektedir. Saglik kurumlarinda ¢alisan kadinlar
hastanelerdeki gorevlerinin ve nébetlerinin yaninda, bu rollerine anne-
lik, eslik ve ev kadinlig: rollerini de eklemekte, roller arttik¢a kadinin
uzerine digen ig yiuki artmaktadir. Calisan kadinlar tizerlerine diigsen
annelik, eslik, ev kadinlig1 ve is kadinlig: rollerini yetistirebilmek i¢in
biiyuk zaman problemi yasamakta ve bazen o6nlerine ¢ikan firsatlari de-
gerlendirememektedirler (Koksal, 2016). Ornegin annelik ve eslik gibi
rollerini de diisinen kadin hekimler, nobetli calisma diizenini tercih
etmemekte ve cogunlukla birinci basamak ile dahili kliniklerde yogun-
lagmaktadir (Dikmetag, 2009). Ertas ve arkadaslar: (2018) tarafindan
Turkiye’de yapilan bir arastirmada; kadin saghk caliganlarinin yakla-
sik yaris1 kadinlara c¢ok fazla ailevi sorumluluk yiiklendigini ve yine
kadinlarin tgte ikisi terfi konusunda kadin saghk calisanlarina daha
fazla imkan verilmesi gerektigini ifade etmiglerdir.

Saglik kurumlarinda kadinlara nazaran erkeklere terfi konusunda
daha fazla imkéan verildigi belirtilmektedir. Saglik kurumlarinda gorev
yapan kadin ¢aligsanlar genelde alt kademelerdeki gorevlerde kendileri-
ne yer bulabilmektedir. Kadin ¢aliganlarin yaninda erkek caliganlarin
da daha diisiik bir oranda bile olsa bu yéndeki diistinceye sahip olmalar:
saglik kurumlarinda cam tavan engellerinin varligina isaret etmekte-
dir. Saglik kurumlarinda yogun calisma temposunun varhgi ile birlikte
kadin c¢aligsanlara yonelik cam tavan engellerinin olmasi bazi olumsuz
sonuglar1 ortaya ¢ikarabilmektedir. Bunlar arasinda saglik kurumla-
rinda yiiksek ig giicu devri, verimlilik kaybi, hizmet kalitesinde diisiis
ve hizmet maliyetlerinde artis gibi orgiitsel sonuglar goriilebilmektedir.
Bununla birlikte kadin ¢alisanin kendisinde; motivasyon kaybi, perfor-
mans dustklugu, orgitsel baghlikta azalma ve disik is tatmini gibi
bireysel sonuclar ortaya c¢ikabilmektedir (Zeybek, 2018).

Saglik caligsanlarinin toplumsal cinsiyet rollerine yonelik farkin-
dalig1 ve egitlik¢i rolleri benimsemesi, saglik hizmetlerinin sunumu
acisindan biyik onem tasimaktadir. Saglik calisanlarinin toplumsal
cinsiyet rollerine iligkin esitlik¢i bakis agisimin kazanilabilmesi icin
oncelikle toplumsal cinsiyet rollerine iligkin tutumlarinin belirlenmesi
ve ortaya konulmasi 6nemlidir (Dagdeviren ve Aydemir, 2020).
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Yontem
Arastirmanin Amaci ve Kullanilan Olcekler

Bu arastirmada saglik sektoriinde gorev yapan kadin ¢aliganlarin
cam tavan algisini ve bu algida ¢alisanlarin demografik 6zelliklerinin
anlaml farklilik olusturup olusturmadigini 6lgmek amaglanmigtir. Bu
amag¢ dogrultusunda veri toplama araci olarak anket yonteminden ya-
rarlanilmigtir. Arastirma anketi iki bolimden olusmaktadir. Anketin
birinci b6limiinde; katilimcilarin sosyo demografik 6zelliklerini 6l¢cen
tanitic1 bilgi formu, ikinci bolumiinde ise; cam tavan algilarini élcen
ifadeler yer almaktadair.

Tanitict Bilgi Formu: Konu ile ilgili literatiirden yararlanilarak

aragtirmacilar tarafindan hazirlanan tanitici bilgi formu; yas, medeni
durum, egitim durumu, ¢alistig1 kurum, kurumdaki kidem, sektordeki
kidem, meslek, aylik gelir diizeyi ve aylik geliri yeterli bulup bulmama
gibi sosyo demografik diizeyleri 6lgen toplamda 9 sorudan olugsmaktadir.

Cam Tavan Olgegi: Katilimcilarin cam tavan algilarim 6l¢mek icin,

Smith ve arkadaslarinin gelistirdikleri Kariyer Yollar1 Olcegi (Career
Pathway Surwey-CPS) tizerinden Sarioglu (2018) tarafindan olusturu-
lan “Cam Tavan Olgegi” kullanilmistir. Sarioglu (2018) tarafindan yapi-
lan uyarlama calismasina gore gecerliligi ve giivenilirligi yeterli kabul
edilen 6lcek; 18 madde ve 4 boyuttan olusmaktadir. Olcegin inkar etme
ve dayanmiklilik boyutlari; 5’er, vazge¢gme ve kabullenme boyutlar: ise;
4’er maddeden olusmaktadir. Arastirmada kullanilan 6l¢cegin tamamin-
da 51i Likert tipi dereceleme kullanilmisgtir. Bu dereceleme “kesinlikle
katilmiyorum(1), katilmiyorum(2), kararsizim(3), katiliyorum(4) ve ke-
sinlikle katiliyorum(5)” seklinde degerlendirilmistir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmadaki veriler elde edilmeden énce Hitit Universitesi Gi-
rigsimsel Olmayan Arastirmalar Etik Kurulu'ndan 01.11.2021 tarih ve
2021/81 sayili Etik Onay1 alinmigtir. Arastirmanin evreni, Cankiri ilin-
deki kamu kesimi saglik kuruluslarinda gorev yapan kadin saglik cali-
sanlaridir. Anket uygulamasi yapilirken 450 ¢aligandan olugan evrenin
tamamina ulasilmaya calisilmistir. Aragtirmada kullanilan anket, “Go-
ogle Forms” araciligiyla olusturulmus ve internet ortaminda katilimei-
larla paylasilmistir. Anket, internet ortaminda 16.11.2021-30.11.2021
tarihleri arasinda katilimcilarin erigsimine acik tutulmustur. Arastir-
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manin gonillilik esasina dayali oldugu ve bu nedenle anketi doldur-
mak veya doldurmamak konusunda c¢alisanlarin 6zgiir olduklari, kim-
lik bilgilerinin istenmedigi, istenen bilgilerin sadece arastirma amaci
ile kullanilacag: anket formunun agiklamasinda belirtilmigtir. Anket
calismasi, anket sorularini goniillii olarak yanitlamay: kabul eden, 18
yas ve uzerindeki kadin calisanlara uygulanmistir. Anket uygulamasi-
na katilmak istemeyenler ve anketi eksik dolduranlar calismadan ¢i-
karilmistir. Evreni 450 olan bu calismanin % 95 giiven araligi ve %5
hata pay1 ile kabul edilebilir 6rneklem sayis1 208 olarak hesaplanmistir.
Caligma, anketi zamaninda ve eksiksiz gekilde dolduran 264 katilimci
ile yapilmistir.

Saglik kurumlarinda saghk hizmetini sunanlarin biiyyik bir béli-
miini kadin caligsanlar olusturdugundan cam tavan sendromu, saglik
hizmetleri acisindan 6nem arz etmektedir (Urhan ve Etiler, 2011). Sag-
lik hizmetleri literatiiriinde cam tavan ile ilgili calismalar bulunmakla
birlikte s6z konusu ¢calismalarin oldukga sinirli oldugu soylenebilir (De-
mir ve Kartal, 2018; Mus ve Ozdemir, 2021). Bu nedenle ¢calismadaki
orneklem grubu olarak saglik calisanlar: secilmistir.

Arastirma Verilerinin Degerlendirilmesi

Aragtirmadaki veri analizleri SPSS (Version 22.0, SPSS Inc.) ile
gerceklestirilmistir. Verilerin normal dagilim sinamasi ¢arpiklik ve ba-
siklik degerleri ile degerlendirilmistir. Siirekli degiskenlerin tanimlayi-
a1 istatistikleri veri dagilimina uygun olarak ortalama, standart sapma
veya ortalama (min-max) olarak sunulmus olup, kategorik veriler say:
ve yuizde olarak ifade edilmistir. Veriler normal dagilim gosterdiginden
iki grup icin veri dagilimina uygun olarak bagimsiz gruplarda bagim-
siz orneklemler t-Testi, ikiden fazla grup karsilastirmalar: igin veri
dagilimina uygun olarak Varyans Analizi (ANOVA) testi kullanilmigtar.
Farkliligin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek i¢in post-hoc iki-
serli karsilagtirma testleri kullamlmistir. Istatistiki anlamhilik diizey-
leri p<0,01 ve p<0.05 olarak kabul edilmistir.
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Arastirmadaki anket calismasina katilanlarin sosyo demografik

bilgileri Tablo 1’de gosterilmektedir.

Tablo 1. Katilimcilarin Sosyo Demografik Bilgileri (N=264)

Degiskenler ‘ N % Degiskenler ‘ N ‘ %
Yas Meslek
20 ve altinda 18 6,8 Hekim 49 18,6
21-30 114 | 43,2 | Hemsire 43 16,3
31-40 84 | 31,8 | Ebe 12 4,5
41-50 27 10,2 Tibbi Sekreter 22 8,3
51 ve lizeri 21 8,0 Saglik Teknisyeni/Teknikeri | 83 31,4

Kurum Kidemi idari Personel 24 9,1
1 yildan az 38 14,4 Teknik Hizmet Personeli 14 53
1-5y1l 98 37,1 Diger Personel 17 6,4
6-10 y1l 68 25,8 | Calistigi Kurum
11-15 y1l 18 6,8 Cankir1 Devlet Hastanesi 122 46,2
16-20 y1l 19 7,2 Cankir1 Ag. ve Dis Sag. 142 53,8

Merk.

21 yil ve tizeri 23 8,7 Aylik Gelir Diizeyi

Mesleki Kidem 3.000 TL ve altinda 25 9,5
1 yildan az 25 9,5 3.001-5.000 TL 58 22,0
1-5 yil 86 | 32,6 | 5.001-7.000 TL 106 40,2
6-10 yil 85 32,2 | 7.001-9.000 TL 41 15,5
11-15 y1l 20 | 7,6 9.001-11.000 TL 22 83
16-20 y1l 19 7,2 11.001 TL ve tizerinde 12 4,5
21 y1l ve lizeri 29 11,0

Egitim Diizeyi Geliri Yeterli Bulma Durumu
[lkégretim 19 7,2 Cok Yetersiz 31 11,7
Lise 52 19,7 Yetersiz 84 31,8
Onlisans 89 33,7 | Ne Yeterli Ne de Yetersiz 81 30,7
Lisans 64 24,2 Yeterli 52 19,7
Lisansiistii 40 15,2 Oldukga Yeterli 16 6,1
Medeni Durum
Evli 43,6

149 ‘ 56.4

‘ Bekar

‘115 ‘
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Katilimcilarin % 43,2’si 21-30 yas araliginda, % 37,1’i 1-5 yil arasinda
kurum kidemine sahip, %74,3ii 1-10 y1l arasinda kadar mesleki kideme
sahip, % 33,7’si 6nlisans mezunu, % 56,4t evli, % 31,4’ saghk teknis-
yeni/teknikeri, % 53,81 Agiz ve Dig Saghigi Merkezi personeli, %40,2’si
aylik 5.001-7.000 TL gelire sahip ve %31,8’1 gelirini yetersiz bulmakta-
dir.

Aragtirmada kullanilan 6l¢ek ve boyutlarina iligkin ortalama, mini-
mum-maximum degerler, standart sapma, Cronbach’s Alfa Giivenilirlik
ve faktor analiz degerlerine iligkin bilgiler Tablo 2’de gosterilmektedir.

Tablo 2. Olcek ve Boyutlarmim Ortalama, Minimum-Maximum Degerler,

Standart Swapma, Cronbach’s Alfa Giivenilirlik Katsayilar: ve Faktor Analiz

Sonugclari
Olgek ve Boyutlar Ortalama Min.-Max. St. Sapma i;}; nbach’s é:;:l;?;sm.
(Kiimiilatif)
Cam Tavan Olgegi 2,94 1,00-4,56 ,58 813 60,99
inkar Etme Boyutu 2,53 1,00-5,00 82 756 19,54
Dayamiklihk Boyutu 3,36 1,00-5,00 1,01 875 33,91
Vazgegme Boyutu 3,04 1,00-5,00 ,92 75 4791
Kabullenme Boyutu 2,84 1,00-5,00 89 746 60,99
KMO:,758 Ki-Kare=2,01 sig=,000

Cam Tavan Olcegi; Olgege uygulanan faktér analizi 18 madde ve
4 boyuttan olusan o6lcegi dogrulamaktadir. Olcegin toplam varyansin
%60,99’u acikladign goriilmistiir. Olcek ve boyutlarinin Cronbach’s
alfa degerleri 0,70’in tuzerinde oldugundan 6l¢egin giivenilir olduguna
karar verilmigtir. Cam tavan olgegi ve boyutlarinin ortalama degerleri
2,33-3,66 ortalama araliginda oldugundan arastirmada yer alan kadin
saglik calisanlarinin cam tavan ve boyutlarina iligkin algilarinin “orta
diizeyde” oldugunu séylemek mimkiindiir.

Cam tavan 6lgeginin inkar etme boyutu; is yasaminda kadinin ya-
sadi@1 zorlugu ret ederek, erkeklerin de aym zorluklar1 yasadigini ve
bu zorluklarla basa c¢ikabileceklerini ifade etmelerini aciklamaktadir.
Dayaniklilik boyutu; Kadinlarin kendilerine liderlik pozisyonlar1 gibi
firsatlar verildiginde basarili olacaklarini, cam tavan engellerini aga-
caklarina dair giicli tutumlar agiklamaktadir. Vazge¢gme boyutu; Ka-
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dinlarin cam tavanla miicadele etmede 6zgiivene sahip olamamasini,
basariya olan inanglarimin zayif oldugunu temsil etmektedir. Kabul-
lenme boyutu; Kadinlarin toplumsal cinsiyet rollerini daha ¢ok benim-
seyip, ev igleri ve cocuk biyiitme konularinda daha ¢ok istek duyup
kariyer planlamasina iligkin odaklarinin zayif olmasinm aciklamaktadir.
Bu boyutu yiiksek olan kadinlar kariyere iligkin hirslar: erkekler kadar
degildir (Sarioglu, 2018).

Olcek ve boyutlarindaki degerlerin normal dagilim gosterip gos-
termedigini test etmek icin carpiklik (skewness) ve basiklik (kurtosis)
degerlerine bakilmistir. Olcek puanlarinin carpiklik ve basiklik katsa-
yilarinin ideal olarak +1 ve -1 arasinda olmasinin arzulandigi, ancak +2
ve -2 arasindaki degerlerin de kabul edilebilir oldugu belirtilmektedir
(Yalcin ve Koyuncu, 2014). Olcek ve boyutlarina iliskin puanlarin nor-
mal dagilim gosterip gostermedigini incelemek amaciyla yapilan anali-
ze iligkin bulgular Tablo 3’de gosterilmektedir.

Tablo 3. Olcek ve Boyutlarimin Carpiklik ve Basiklik Degerleri

Olgek ve Boyutlar Carpikhik Degeri Basiklik Degeri
Cam Tavan Olgegi ,181 974
inkar Etme Boyutu 414 -,160
Dayamklihk Boyutu -,049 -,785
Vazgecme Boyutu 118 -,209
Kabullenme Boyutu 248 -,170

Cam Tavan Olcegi ve boyutlarindaki carpiklik ve basiklik deger-
lerinin +1 ve -1 degerleri arasinda olmalari1 nedeniyle verilerin normal
dagilimda olduklar1 séylenebilir. Bu dogrultuda katilimecilarin sosyo
-demografik degiskenlere gore cam tavan algilarinda anlamli farklilik-
larin olup olmadiginin tespit edilmesi i¢in iki bagimsiz grubun karsilag-
tirmasinda Bagimsiz Orneklemler t-Testi, ikiden fazla bagimsiz grubun
karsilastirilmasinda ise Anova Testleri uygulanmigtir. Fark testleri so-
nucuna gore katilimcilarin cam tavan algilarinda; egitim dizeyi, me-
deni durum, caligilan kurum, meslek, kurum kidemi ve sektor dene-
yimi degiskenlerine gore gruplar arasinda anlamh farkliliklar tespit
edilirken yas grubu, aylik gelir diizeyi ve geliri yeterli bulma durumu
gibi degiskenlere gore anlamlh farkliliklar bulunamamaistir. Fark testle-
ri sonucunda grup ortalamalar1 arasinda anlaml farkhiliklarin ¢iktig
durumlarda farkliliklarin hangi grup veya gruplardan kaynaklandigini
tespit etmek icin post analizleri (scheffe) yapilmigtir.
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Tablo 4. Egitim Diizeyi Degiskenine Gore Cam Tavan Algilar

Egitim Diizeyi N Ort. | Ss F P Fark Cikan Fark P
Gruplar

A-ilkégretim 19 2,78 10,76

B-Lise 52 2,82 | 0,46

C-Onlisans 89 2,96 0,50

4,546 | 0,001**

D-Lisans 65 2,87 10,57

E-Lisansiistii 40 3,27 0,71 E-B 0,44 0,008%*
E-D 0,40 0,029*

Toplam 264 294 10,58

*p<0,05 ve anlamh farklilik var. ** p<0,01 ve anlaml farklilik var.

Tablo 4’te egitim diizeylerine gore katilimcilarin cam tavan algila-
rinda anlaml farkhiliklar oldugu gorilmektedir. Yapilan post-hoc ana-
liziyle farkliligin hangi gruplar arasinda ortaya ciktigi incelenmis ve
lisansusti egitim diizeyine sahip katilimcilarin lisans ve lise mezunu
katilimcilara gore daha yiiksek cam tavan algisina sahip olduklar: go-
rilmistir (p=0,008; p=0,029).

Tablo 5. Medeni Durum Degiskenine Gore Cam Tavan Algilar:

Medeni Durum N Ort. Ss Sd t P
Evli 149 2,88 0,59

262 -1,975 0,048*
Bekar 115 3,02 0,56

*p<0,05 ve anlamh farklilik var. ** p<0,01 ve anlamli farklilik var

Tablo 5’de yapilan t-testi sonucunda, katilimcilarin cam tavan al-
gilarinda medeni durum degiskenine gore anlaml farkliliklar oldugu
goriilmektedir. Tablo incelendiginde medeni durumu bekar olanlarin
evlilere gore cam tavan algilarinin daha yiiksek oldugu bulunmustur
(p=0,048).
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Tablo 6. Calisilan Kurum Degigkenine Gore Cam Tavan Algilar
Kurum N Ort. Ss Sd P
Devlet Hastanesi 122 2,82 0,44
262 -3,314 0,001%*
Agiz ve Dis Saghg Merkezi 142 3,05 0,67

*p<0,05 ve anlamli farklilik var. ** p<0,01 ve anlamli farklilik var

Tablo 6’da yapilan t-testi sonucuna gore; katilimeilarin cam tavan

algilarinda calisilan kurum degiskenine gore anlamh farkliliklar oldu-

gu goriilmektedir. Tablo incelendiginde Agiz ve Dis Saghigi Merkezi cali-

sanlarinin Devlet Hastanesi caliganlarina gore daha yiiksek cam tavan

algisina sahip olduklar: tespit edilmistir (p=0,001).

Tablo 7. Meslek Degiskenine Gore Cam Tavan Algilar:

Meslek N Ort. Ss F P Fark Fark P
Cikan

Gruplar

A-Hekim 49 3,31 | 0,64 A-B 0,54 0,002%*
A-C 0,72 0,000%*
A-F 0,64 0,028*
A-G 0,77 0,000%*

B-Hemsire 43 2,77 | 0,52

C-Tibbi Sekreter 22 2,59 | 0,32

D-Ebe 12 2,76 | 0,39

9,046 | ,000%*

E-Saglik Teknikeri/Teknisyeni 83 3,09 | 043

F-idari Personel 24 2,67 | 0,52

G-Teknik Hizmet Personeli 14 2,54 | 0,45

H-Diger 17 3,00 | 0,89

Toplam 264 294 | 0,58

*p<0,05 ve anlamh farklilik var. ** p<0,01 ve anlamli farklilik var

Tablo 7’de meslek degiskenine gore katilimcilarin cam tavan al-

gilarinda anlaml farkhiliklar oldugu goriilmektedir. Yapilan post-hoc

analiziyle farkliligin hangi gruplar arasinda ortaya c¢iktigi incelenmis

ve hekimlerin, hemsire, tibbi sekreter, idari personel ve teknik hizmet

personeline gore daha yiiksek cam tavan algisina sahip olduklar: goriil-
mistir (p=0,002; p=0,000; p=0,028; p=0,000).
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Tablo 8. Kurum Kidemi Degigkenine Gére Cam Tavan Algilar:

Kurum Kidemi N Ort. Ss F P Fark Cikan Fark P
Gruplar
A-1 yildan az 38 3,22 | 033 A-B 0,23 0,037*
A-C 0,33 0,004**
A-F 0,59 0,004**
B-1-5 yil 98 2,99 | 0,55
3,780 | 0,003**
C-6-10 ynl 68 2,89 | 0,59
D-11-15 yul 18 2,79 | 0,68
E-16-20 y1l 19 2,86 | 0,73
F-21 y1l ve iizeri 23 2,63 | 0,65
Toplam 264 2,94 0,58

*p<0,05 ve anlamh farklhilik var. ** p<0,01 ve anlaml farklilik var

Tablo 8de kurum kidemi degiskenine gore katilimcilarin cam tavan

algilarinda anlamli farkliliklar oldugu goriilmektedir. Yapilan post-hoc

analiziyle farkliligin hangi gruplar arasinda ortaya ciktig1 incelenmis

ve 1 yildan daha az kurum kidemi olan ¢aligsanlarin, 1-5 yil, 6-10 y1l ve

21 yil iizeri kurum kidemi olan c¢aligsanlara gore daha yiiksek cam tavan

algisina sahip olduklar1 goralmiistiir (p=0,037; p=0,004; p=0,004).

Tablo 9. Sektor Deneyimi Degiskenine Gore Cam Tavan Algilar:

Sektor Deneyimi N Ort. Ss F P Fark Fark P
Cikan
Gruplar
A-1 yildan az 25 3,12 0,41
B-1-5 y1l 86 3,13 0,52 B-C 0,28 0,001**
C-6-10 y1l 85 2,85 0,56 4,430 ,001%*
D-11-15 yil 20 2,70 0,65
E-16-20 y1l 19 2,88 0,63
F-21 y1l ve iizeri 29 2,73 0,69
Toplam 264 2,94 0,58

*p<0,05 ve anlamh farkhilik var. ** p<0,01 ve anlamh farklilik var

Tablo 9’da sektor deneyimi degiskenine gore katilimcilarin cam ta-

van algilarinda anlaml farkliliklar oldugu goriillmektedir. Yapilan post-

hoc analiziyle farkliligin hangi gruplar arasinda ortaya ¢iktig1 incelen-

misg ve 1-5 y1l arasinda sektor deneyimine sahip olan ¢aliganlarin, 6-10
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yil arasinda sektor deneyimi olan caligsanlara gore daha yiiksek cam

tavan algisina sahip olduklar1 gorilmistiir (p=0,001).

Tablo 10. Cam Tavan Boyutlar1 ve Demografik Ozellikler Arasinda Anlaml

Farklilik Analizi
inkar etme Dayamkhhk Vazgecme Kabullenme
t=,400 t=2,011 _ _
Medeni Durum (p>0,05) (p<0,05)* E_>1(;00255) E >10’30452)
Bekar > Evli P P
F=1,732 F= 2,908 F=5,090 F=1.174
Egitim (p>0.05) (p<0,05)* (p<0,05)* (©-0.05)
Lisansiistii>diger | Lisansistii<diger p=%,
Cahsilan F= 1,599 F=3,031 F= 1,125 F=1,172
Kurum (p=0.05) (p=0,05) (9>0,05) (1>0,05)
ADSM>DH P P
F=6,286 _ F=2,819 F=2,572
Meslek (p<0.05)* o005 (p<0.05)* (p<0.05)*
Hekim>diger Heli(im; diger Tib.sekt/Hemsire> | SaglikTekniksiyeni>
& Hekim TeknikHizmetler
F= 2,426 F=6,915 F=2,975 F=2,719
Kurum Kidemi (p<0,05)* (p<0,05)* (p<0,05)* (p<0,05)*
1-5 y1l>1 yildan az | lyildan az> diger 21y1l tisti>diger 11-15y11>1-5y1l
) . F=1,751 F=5,105 _
Sektor Kidemi (p>0.05) (p<0,05)* f j]%s;)' F= 1,864 (p>0.05)
1-5 yil>diger P=%

Tablo 10’da cam tavan boyutlarinin kadin ¢aliganlarin demografik
ozelliklerine iligkin bir farklilik yaratip yaratmadigina iligkin yapilan
ANOVA ve t-Testi analizi yer almaktadir. Bulgular incelendiginde;

Inkar etme boyutu; Cam tavan boyutlarindan inkar etme boyutlar:
ile calisanlarin meslekleri ve kurum kidemleri arasinda anlaml fark-
lilik bulunmustur. Meslek acgisindan degerlendirildiginde hekimlerin
diger meslek grubunda olan saglik ¢alisanlarina gore inkar etme diizey-
lerinin yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bunun en biiyiik nedeni engellerin
asilmasina dair inanclar: olabilecegi diistiniilmektedir. Ciinkii hekimle-
rin ayni zamanda dayanmiklilik puanlar da yiiksek goralmiustir. Diger
bir farklilik olan kurumsal kidemde 1-5 yil arasi calisanlarin 1 yildan az
caliganlara gore inkar etme diizeylerinin yiiksek oldugu gériilmektedir.

Dayaniklilik boyutu: Cam tavanin en ¢ok anlamli farkliligin oldugu
boyut dayaniklilik boyutudur. Katilimcilarin demografik ézelliklerine
gore dayaniklilik durumlar1 anlamh farklilik gostermektedir. Medeni
duruma gore degerlendirildiginde bekar saglik calisanlarin evli ¢calisan-
lara gore dayaniklilik puanlarinin yiiksek oldugu gorilmistiir. Bura-
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daki en 6nemli etkenin evli olan kadinlarin ev sorumluluklarinin daha
fazla olmasidir. Meslek gruplarindan hekimlerin ve agiz dis sagliginda
calisanlarin dayanmiklilik diizeylerinin yiiksek oldugu gorulmiistiir. Ku-
rum kidemi acisindan 1 yi1ldan az calisan kadin saghk calisanlarinin
diger kurum kidemine sahip olan katilimcilardan yiiksek dayanikliliga
sahip olduklar1 goriilmiistiir. Ise yeni baslayan calisanlarin dayanikli
olmasi heniiz kariyer engellerine maruz kalacak kideme sahip olma-
malarindan kaynakli olabilmektedir. Yine sektorde 1-5 yil kideme sahip
olan caligsanlar diger kideme sahip calisanlardan dayaniklilik boyutun-
da yiiksek puanlara sahip olduklar: tespit edilmistir.

Vazge¢gme boyutu: Bu boyuttaki anlamh farklilik, egitim, meslek ve
kurum kideminde tespit edilmigtir. Egitimdeki anlaml farklilik lisan-
suistii egitime sahip olanlarin diger egitim diizeyindeki calisanlara gore
vazgecme puanlarinin disiik olmasindan kaynaklanmaktadir. Meslek
gruplar1 acisindan bakildiginda tibbi sekreterlik ve hemsirelik statii-
stinde gorev yapanlarin hekimlere gore vazgecme puanlarinin yiksek
oldugu tespit edilmistir. Kurumdaki kidem ile vazge¢cme boyutu ara-
sindaki farklilik ise 21 yil istii kadin ¢alisanlarin puanlarinin diger
kidemle caliganlara gore yiiksek olmasindan kaynaklanmaktadir. Uzun
yillar ¢calismanin 6zellikle saglik sektoriinde tiitkenmislige neden oldu-
gu distinuldiginde vazge¢gmenin kideme gore fazlalagsmasi beklenen
bir sonugctur.

Kabullenme boyutu: Kabullenme boyutundaki anlamli farklilik,
kadin calisanlarin meslek ve kurum kideminde gérilmistir. Saghk
teknikerlerinin kabullenme diizeyi teknik hizmetler sinifinda calisan-
lara gore yiksek bulunmustur. Bu sonucun en 6nemli nedeni teknik
kadroya sahip ¢aligsanlarin yiikselme kadrolarinin kisith olmasi olabile-
cegi dustiniilmektedir. 11-15 yil arasi ¢alisan kadin ¢calisanlarin kabul-
lenme puamni 1-5 yil aras: kidemli caliganlara gore yiiksek oldugu tespit
edilmistir.

Sonuc¢

Bu ¢calisma; kadin saglik calisanlarinin cam tavan algilarinin diize-
yini ve cam tavan algilarinda sosyo demografik 6zelliklere gore anlaml
farkliliklar olup olmadigini 6l¢gmek amaciyla Cankir1 il merkezindeki
kamu kesimi saghik kurumlarindaki caliganlarla yapilmistir. Cam ta-
van algisinin tespiti icin 6zellikle saglik sektorii se¢ilmesinin en 6nemli
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nedeni, mesleki tilkenmigligin ve is stresinin en yogun yasandigi sek-
torlerin basinda saglik sektorii olmasidir. Tiim bu olumsuzluk ve engel-
lere ilaveten kadinlar aleyhine isleyen cam tavan sendromu ise saghk
sektoriinde calisan kadinlar aleyhine olacak ¢cok daha énemli sonuclar
ortaya cikarmaktadir. Bu nedenle cam tavan algisini saglhk sektori aci-
sindan incelemek, saglik calisanlarindaki bu alginin diizeyini ve algi
farkliliklarini tespit etmek, bu sektorde alinacak 6nlemlere 11k tutmas:
acisindan da ayrica 6nemli oldugu distinilmektedir.

Kadin caligsanlardan elde edilen veriler 1s181inda arastirma sonu-
cunda; katilimcilarin “orta diizeyde” cam tavan algilarina sahip olduk-
lar1 gorulmiustir. Katilimcilarin genel cam tavan algilarinda yas gru-
bu, aylik gelir diizeyi ve geliri yeterli bulma durumu gibi degiskenlere
gore anlaml farklhiliklar bulunamamigtir. Bununla birlikte ¢calismada
ele alinan diger sosyo demografik degiskenlerden olan egitim diizeyi,
medeni durum, calisilan kurum, meslek, mesleki deneyim ve kurum
deneyimi gibi demografik 6zelliklere gore katilimcilarin cam tavan algi-
larinda anlaml farkliliklarin oldugu sonucuna ulagilmistir.

Cam tavan algisi, boyutlar: ag¢isindan incelendiginde 6zellikle egi-
timin cam tavani agmadaki vurgusu oldukc¢a o6nemlidir. Lisansiistii ca-
liganlarin diger egitim diizeylerine gore cam tavan boyutlarindan daya-
niklilik boyutlarinin puaninin yiiksek, vazge¢me boyutlarinin puaninin
ise digiik oldugu gorilmiustiur. Sosyal ve Baynal (2016) calismasinda
da egitim diizeyinin arttik¢a cam tavana iligskin alginin da artig: goriil-
mektedir. Yine ayni ¢alismada idari birimde ¢alisan kadin ¢aliganlarin
cam tavan daha ¢ok algiladiklar: goriilmiistiir. Boyutlar acisindan elde
edilen 6nemli sonuglardan biri de 21 yil ve isti kideme sahip olan ka-
din calisanlarin kabullenme puanlarinin yiiksek olmasidir. Uzun siire
calisan kadinlar cam tavanin farkinda olsa da bu durumu kabullenip ev
ve aile sorumluluklarina daha 6nem verdikleri goriilmektedir. Yine he-
kimlerin dayaniklilik puanlarinin yiiksek olmasi, kariyer meslegine sa-
hip olan kadin calisanlarin cam tavani agmada daha hazir ve dayaniklh
olduklar1 goriilmektedir. Cam tavan olgusuna yonelik ulusal ve ulusla-
rarasi ¢aligsmalara siklikla rastlamak mimkiindiir. Netice itibari ile ya-
pilan calismalar, kadinlarin kariyerlerinde cam tavan olgusuyla karsi
karsiya kaldiklar: bilimsel bir gergeklik olarak kargimiza ¢ikmaktadir.
Yine tum arastirmalar cam tavani kirmak adina bireysel, érgiitsel ve
toplumsal acidan yapilmasi gerekenleri gerek yasal platformlarda ge-
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rekse yonetsel uygulamalarda ¢oziimsel olarak ortaya koymaktadirlar.
Tum sektorlerde oldugu gibi saglik sektoriinde de ¢aligan kadinlar cam
tavana maruz kalmaktadir. Saghk sektoriinde bir taraftan bir¢ok olum-
suz duygu ve durumlarla kargilagan kadinlar, diger taraftan kariyerle-
rine konulan engellerle savagsmak zorunda birakilmaktadir. Saghk sek-
toriinde cam tavan olgusuna yonelik yapilan arastirmalar bu durumu
desteklemektedir. Ornegin, Dogru (2010) tarafindan saghik sektoriinde
yapilan bir caligmada, erkek calisanlarin kadin ¢aligsanlara yonelik tu-
tumu ve kadin ¢alisanlarin cam tam algilarini tespit etmek iizere ger-
ceklestirilmigtir. Elde edilen bulgularda, kadin katilimcilarinin biyyiuk
bir ¢ogunlugunun cam tavanla karsilastiklari, cinsiyetci yaklagsimlara
maruz kaldiklar: géralmiistiir. Yine, kadin ve erkek ¢alisanlarin kadin
bir yonetici ile ¢aligmak istemeyecekleri de elde edilen cam tavana ilig-
kin toplumsal yargilar: gosteren dikkat cekici bir sonu¢tur. Saglik sek-
toriinde cam tavana iligkin yapilan diger bir ¢alisma Soysal ve Baynal
(2016) tarafindan ele alinan caligmadir. Bahsi gegcen ¢alismada 6zellikle
kadinlarin ev ve aile sorumluluklarinin kariyer engellerinin en baginda
oldugu vurgusu alinan cevaplara gorev verilmektedir. Ornegin katilim-
cilarin en ¢ok katildig1 onerme “Kadinlarin is hayatina zaman zaman
ara vermeleri (dogum gibi) yiikselmelerini engellemektedir.” 6nermesi
olmustur. Yine kadin caligsanlarin kariyer engellerine sebep olan cam
tavan nedenleri arasinda, baskin olan erkek iletisiminde kadinin yer
almakta zorlanmasi, mesleki ayrimciliktan ileri gelen toplumsal inanc-
lar, kadinlarin ¢oklu rol iistlenmeleri gibi nedenler gosterilmistir. Ayni
calismada “Is hayatimda yonetmekten cok yonetilmekten hoglanirim.”
onermesini %79’luk bir oranla reddetmislerdir (Soysal ve Baynal, 2016).
Bu 6nermeden de goriilecegi gibi yoneticilik pozisyonlarinda kadinlarin
nicelik olarak az olmasinin temel nedeni kadinin kendi tercihi degildir.
Bu sonug toplumun ve is yagaminin kadinlarin tizerindeki yanlg inanc-
larin olusturdugu cinsiyetci bir baskidir. Demir ve Kartal (2018), saghk
sektoriinde hem kadin hem de erkek caliganlarin cam tavan algisim
tespit etmeye yonelik yapilan diger bir calismadir. Yapilan ¢calismada
caliganlarda cam tavan algisinin orta dizeyde oldugu tespit edilirken,
kadinlarin cam tavan algisinin erkeklere oranla yiiksek oldugu da tes-
pit edilmistir. Hoggor ve arkadaslar1 (2016), tarafindan Istanbul ilinde
4 farkli hastanede ¢aliganlarda yapilan ¢alismada caligsanlarin cam ta-
van algisi tespit edilmeye caligilmistir. Elde edilen bulgular arasinda,
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caliganlarda cam tavan nedenleri arasinda c¢oklu rol iistlenme (3,62),
kisisel tercih ve algilar (3,80), 6rgut kiilturu ve politikalar: (3,19), in-
formal iletisim aglarina katilamama (3,09), basmakalip yargilar (3,71),
mentor eksikligi (2,87) degerler tespit edilerek, cam tavan algisinin
orta ve usti bir degere sahip oldugu goriulmiistir. Nedenler arasinda
en yuksek ortalamanin kadinin kendi kigisel tercih ve algilar: oldugu
gorilse de (3,80) cam tavani en iyi aciklayan unsurun kadinin ev roli
ve is yagsami arasinda kigisel bir tercihe zorlanmasidir. Asil ¢6ziim bu
tercihin kokeni olan tercih olmasi durumunun ortadan kaldirilmasidir.

Sonug olarak saghk sektoriinde kadin calisanlarda tizerinde yapi-
lan bu calismada diger caligsmalara benzer oranda ve “orta diizeyde”
cam tavan algisinin oldugu gorilmiustiir. Cam tavan konusunda kadin-
larin kendine karg:1 gelistirdikleri 6zgiivende egitimin 6nemli bir roli
oldugu, goriinmez engellere karg: egitim diizeyi yiksek olan kadin ¢a-
hisanlarin engelleri agsma konusunda daha dayanikli oldugu yine tespit
edilen 6nemli sonuglardandir. Cam tavanin ¢ok cesitli nedenleri olsa da
bu nedenlere kars1 kadinlarin ¢abalarini devam ettirmeleri bu bariyer-
lerin yok olmasinda oldukc¢a 6nemlidir.

Cam tavan olgusunun temelinde cinsiyet¢i toplumsal yaklasimla-
rin yer aldig: bilinmektedir. Bu kolektif bilin¢ten bugiine aktarilan top-
lumsal yargilari belki bir anda yok etmek olas1 olmasa da, bu yarginin
ortadan kaldirilmas: icin cagdas medeniyetlere ulasma siireci icinde
stratejik yaklagimlarla ve uygulamalarla gerekli calismalar yapilmali-
dir. Ozellikle annelik roliinii her seyin iistiinde tutan kadinlara, is yer-
lerinde kres ve cocuk bakim gibi hizmetleri gerekirse zorunlu tutarak,
kadini isinde isini, evinde evini diisiinecek bir zihne kavusturmak ol-
dukca onemlidir. Bu baglamda sonraki yapilacak aragtirmalara da yon
vermek adina, bu tarz uygulamalarin kadinlarin is tatminini ve is per-
formansini ne derece etkiledigi ayrica incelenmesi oldukg¢a aydinlatic
olacaktir.

Bu calismada ele alinan cam tavan degiskeni ile ise devamsizlik,
isten ayrilma niyeti, motivasyon, verimlilik ve 6rgiitsel aidiyet gibi un-
surlarin iligkilendirilerek farkli endiistri alanlarinda bilimsel olarak in-
celenmesinin de literatiire 6nemli katk: saglayacagina inanilmaktadair.
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