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Ozet

Diinyada malingering olarak taninan ve DSM 1V kriterlerinde yer alan temaruz,
sadece Psikiyatri biliminin degil, is yasamimin da yakindan ilgili oldugu bir olgudur.
Gelismis ekonomilerde konu is yasami, verimlilik ve ozellikle sigorta sektorii acisindan ele
alimirken ne yazik ki iilkemizde sadece Psikiyatri Uzmanlari tarafindan, Psikiyatrik bir olgu
olarak algilanmaktadir. Makalede temaruz ele alinmakta ve gelismis ekonomilerdeki
algilanig bicimi, onem ve etkilerinden ornekler verilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Temaruz, Malingering, Verimlilik, I;s kaybi

MALINGERING IN WORK LIFE

Abstract

Malingering, a worldwide known fact which is defined in the DSM 1V criteria is a
phenomenon not only the Psychiatric Sciences are interested in but also one that concerns
the work life closely. Developed economies discuss Malingering from the perspective of its
relation with the work life and productivity,; especially in the insurance sector. However in
our country it is perceived only by Psychiatrists and as a Psychiatric Disorder. This article
discusses Malingering and presents examples of its perception, importance and effects in
developed economies.
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Resepsiyon gorevlisi Bayan Brocks iki haftalik tatilden bir koltuk degnegi ile
doner. Merakla ne oldugunu soran caligma arkadaslari ve yoneticilerine, tatilde daga
tirmandigint ve tirmanig esnasinda dizini burktugunu fakat bir doktora gitmeye gerek
duymadigini, bir siire bu sekilde iizerine basmamaya 6zen gostererek devam ederse eski
sagligimma kavusacagina inandigini sOyler. Bir siire sonra resepsiyon gorevlilerinin kisa
stireli molalarda gittigi ve yeme igme gibi amaglar i¢in kullanilamayan odada Bayan
Brocks’un yemek yemeye basladigi goriilir. Calisma arkadaslarindan birisi kendisine
kurallar1 hatirlatma ihtiyact duydugunda, bacagindaki sorun nedeniyle yemekhaneye ya da
kafeteryaya kadar yiiriimesinin riskli oldugunu ve bu nedenle de yemegini orada yemesine
izin verildigini sOyler. Bayan Brocks ayni zamanda arabasini yoneticiler i¢in ayrilmis
otoparka koymakta ve diger resepsiyon gorevlilerine oranla daha az yol yiiriiyerek calistigi
yere gitmektedir. Ayrica bankonun arkasinda bulunan koltuga oturarak bir iskemleye
ayagmi uzatmakta ve islerini bu oturus biciminin elverdigi kadariyla yapmaya
calismaktadir.

Aradan alt1 hafta gegmis fakat Bayan Brocks hala koltuk degnegini kullanmakta ve
calisma arkadaslar1 ile yoneticilerinden biraz ilgi ve fedakarlik beklemekten
vazgegmemektedir. Cilinkii ona gore bacagi heniiz tam iyilesmese de iyiye dogru
gitmektedir. Ayrica yoneticisi de kendisi gibi diistinmekte, biraz daha dzel ilgi ve destege
ihtiyaci oldugu konusunda onu desteklemektedir. Aradan {i¢ ay ge¢mistir, Bayan Brocks
ozel ilgi ve destek beklentisini siirdiirmektedir. Yoneticisi ise sonunda onu bir doktora
goriinmesi gerektigi konusunda ikna etmistir. Doktordan en erken bir ay sonraya randevu
alabilen Bayan Brocks, yoneticisine muayene sonucunda bacaginda bir kirik olmadigim
fakat burkulmaya bagli olarak o bdlgede bir iltihap olustugunu, bu nedenle de ilag
tedavisine gerek oldugunu belirtmistir. Tendonlar1 tam olarak iyilesinceye kadar, 6zel ilgi
ve destek talebini siirdiirerek isini agir bir tempoda yapmaya devam etmistir.

Yukarida yer alan satirlar ABD’de yasanmis gercek bir olaydan alinmistir ve bu
olay konuyla ilgili literatiire girmis garpici bir 6rnektir. Ulkemizde de gerek 6zel gerekse
kamu kuruluslarinda pek ¢ok 6rnegine rastladigimiz bu olay bir ¢alisanin yasadigi siradan
bir yaralanma ya da bir hastaliga karsi duyarsiz kalisinin hikayesi degildir. Aksine bu
durum, kiiltir ve iilke farki gézetmeksizin sik¢a goriiliiyor olmasi nedeniyle, Amerikan
Psikiyatri Birliginin Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal Elkitabinda (DSM-1V), bir
ruhsal bozukluga baglanmayan durumlar baghigr altinda, “malingering” olarak
tanimlanmistir. Bu tiir davranislart gosteren bireylere ise “malingerer” adi verilmektedir.
Bu kavramin Tiirk¢e karsiligt tilkemizde psikiyatri uzmanlari tarafindan “temaruz” olarak
kullanilmaktadir. Temaruz tamamen klinik bir tanimlamadir, TDK Ruhbilim Terimleri

Sozliigii'nde ise kavramun karsilig1 “sayrimsama” olarak yer almaktadir'.

Malingering su sekilde tanimlanabilir: “Bilingli ve istekli olarak askerlik
gorevinden, isten kagmak, yasal olarak cezalandirilmaktan kurtulmak, uyusturucu elde
etmek, parasal kazang saglamak veya daha iyi bir yasam standardi edinmek gibi dig
uyarilarin motive ettigi, gercek olmayan fizyolojik ya da psikolojik semptomlar iiretmek ya

' Mithat En¢, Ruhbilim Terimleri Sézliigii. Tiirk Dil Kurumu Sézliigii, ikinci Baski, Ankara, Tiirk
Dil Kurumu Yayinlari, 1980.



da var olanlar1 abartmak™. Bu y6niiyle malingering kavramu, hasta taklidi yapma ya da
hastalik uydurma durumunu tanimlayan bir kavramdir. Kavramin gergek bir akli bozuklugu
temsil ettigi yoniinde yeterince bilimsel bulgu yoktur. Ancak bu duruma antisosyal kisilik
bozuklugu basta olmak {izere, bazi kisilik bozukluklarinin eslik ettigi bilinmektedir.
Tanimdan da anlasilacagi gibi, bireylerin bilingli ve istemli olarak baskalarini kazang elde
etmek ya da isten kagmak amaciyla kandirma egiliminde olmalari insan kaynaklari
yoneticilerini de yakindan ilgilendirmektedir. Kavram bu yoniiyle de pek cok iilkede
yakindan taninmakta ve gesitli arastirmalara konu olmaktadir. Her ne kadar iilkemizde
psikiyatri uzmanlar1 bu tiir vakalarla sik¢a karsilagiyor ve duruma duyarl iseler de, insan
kaynaklar1 yonetimi agisindan yeterli bilincin olustugundan s6z etmek zordur. Oysa Opel
sirketinin temaruze yonelik davranislarin is verimine olumsuz etkisini ortadan kaldirmak
icin direttikleri yontem basarili bir uygulama olarak literatiirde yerini almustir.

Opel, yi1l sonunda c¢alisanlarina maaglarinin % 70 kadarmi ikramiye olarak
vermektedir. Fakat yapilan incelemelerde hastalik nedeniyle izin almalarin yil ortalamasi
calisma zamanina gore % 11’lere vardigi da bilinmektedir. Yonetim is¢i sendikasinin da
destegini alarak yil sonu Odenen ikramiyelerin yil i¢i alinan hastalik izinleri ile
ilintilendirilecegini duyurur. Bu karardan sonra 1991 yilinda % 11 civarinda olan hastalik
nedeni ile ise devam etmeme orani % 5.3’e diismiistiir. Bu olumlu degisim karsisinda Opel
ikramiyelerde higbir kisitlamaya gitmeye gerek duymamustir. Ciinkii sirketin y1l sonu itibari
ile 100 milyon DM tasarruf saglamasi sonucu uygulama fazlasiyla amacina ulasmistir’.

Temaruz egiliminin O6nemli bir igglicii kaybma yol agmasinin yaninda farkli
sektdrleri de yogun olarak ilgilendirdigi bilinen bir gergektir. Ornegin sigorta sektoriiniin
temaruz olgusu ile yakindan iligkili olacagi bilinen bir veridir. Ciinkii endiistrilesmis bati
iilkelerinde bu durum yaygin bir sorun olarak uzun yillardir yasanmaktadir. Bireyler haksiz
yere kazang temin edebilmek amaciyla sigorta sirketlerine basvurmakta ve gercek olmayan
gerekcelerle tazminat talebinde bulunmaktadirlar. Oysa ililkemizde sayist yiizbinleri asan
Ozel sigortalilar dahil, halen benzer sebeplerle tazminat talebinde bulunan kisilerin tahmini
sayisi ya da orani bilinmemektedir. Ger¢ekte tazminat almaya hak kazanan bireylerlerin ne
kadariin gergek sorunlarini yansittigini ve ne kadarinin benzer bir olgu motivi ile hareket
ettigini belirlemeye yonelik, saglikli 6l¢iim yontemlerinin var oldugunu beklemek fazlaca
iyimser bir yaklagim olabilir. Ciinkii kanimizca lilkemizde ilgili sektorlerde sorun daha tam
olarak algilanamamaktadir, bu ylizden de gercek sikayetlerle gercek olmayanlari ayirt
etmeye yonelik yontemler gelistirilmemektedir.

Diinyanin her yerinde, hangi kiiltiir ve cografyada olursa olsun, insanlar karsi
karstya kaldiklar giicliikleri asabilmek icin farkli savunma diizenekleri kullanmaktadirlar.
Bu diizeneklerin bazilar da temaruz olgusunda gorildiigii gibi sagliksiz, taklit
davramiglarindan olusabilmektedir. Ulkemizin iginde bulundugu ekonomik zorluklar,
toplum genelinin egitim diizeyi, sosyal giivencelerin toplumun tamamini kapsamaya yeterli
olmamasi, olanlarin da uygulama ile ilgili pek ¢ok sorunlarinin olmasi gibi sebepler
{ilkemizde bireyleri benzer diizenekleri kullanmaya zorluyor olabilir. Ornegin somut

% Arthur T. Meyerson, Malingering: In Comprehensive Text Book of Psychiatry, New York, H. 1.
Kaplan, B. J. Sadok, 1989.

3 F. Almanya’da Is Hayatinda Temaruze Kars: Onlemler, http://www.sosyalsiyaset.com/
documents/f_almanya_temaruze.htm.
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istatistiksel verilere dokiilmeye baslamis olmasi nedeni ile son zamanlarda yesil kart
uygulamasinin ne kadar ¢ok istismara ugradigi ilgili bakanlik verileri ile gézler Oniine
serilmektedir. Buradan hareketle igyerlerinde de benzer bigimde davraniliyor olmasina
bagli olarak ciddi is kayiplarinin olustugunu diisiinmek haksiz olmayacaktir.

Bazi arastirmacilar ise; isgorenlerin yiiksek bir sosyal giivenceye sahip olmasalar,
maddi giigleri sarsilacagindan, gereksiz yere veya c¢alismaya engel teskil etmeyecek hafif
hastaliklar nedeniyle devamsizlik yapmayacaklarimi savunmaktadirlar®. Bu goriis baz
alindiginda, iilkemizde is yasami kosullarmin gelismis {iilkelerdeki seviyede olmayisi,
temaruz olgusunun goriilme sikligini diigiirebilecek bir unsur olarak yorumlanabilir. Ancak
calisanlar1 temaruz etmeye motive eden tek unsurun maddi kazang elde etmek oldugunu
sOylemek hatali bir yaklasim olacaktir. Calisma hayatinda temaruz ile kazanilmaya ¢aligilan
ikincil faydalar arasinda 6nemli motivasyon unsurlarindan biri de, Bayan Brocks 6rneginde
oldugu gibi, ¢alisma kosullarini kisisel beklentilerine uydurarak ayni fayday1 ya da fazlasini
elde etmektir.

Temaruz vakalarina en ¢ok yaralanmalar ve depresyon gibi psikiyatrik bozukluklar
sonucunda rastlanmaktadir. Ozellikle is kazalar1 ve trafik kazalar1 sonucunda yaralanan
bireylerde abartma ya da olmayan baz1 sikayetleri dile getirerek bazi hastaliklari taklit etme
egilimi sikca goriilmektedir. Ornegin, Amerika’da goriilen bireysel yaralanmalarin %
64’tinde, sosyal yardim almaya yonelik yardim bagvurularmin ise % 47’sinde temaruz
olgusuna rastlanmaktadir’. Trafik kazasi yaralanmalari sonucunda ise temaruz siiphesi
tastyan kisilerin % 12’si bagli bulundugu sigorta sirketine basvurarak tazminat talebinde
bulunmaktadir®. Ulkemizde ise bu konuya iliskin saghikhi bir istatistiksel veriye
rastlanmamustir.

Temaruz olgusunun makaleye konu edilmesinin 6nemli bir sebebi de
noropsikolojik igerikli olan bu durumun, abartili davraniglarin taklit edilmesi yoluyla son
derece kolaylikla yayilabildigi fakat bilimsel yontemlerle ispatlanmasinin ise bir o kadar
zor oldugudur’. Arastirmalara gére en gok taklit edilen hastaliklar kafa travmalari, agrilar,
depresyon ve kronik bel agrilaridir. En ¢ok taklit edilen ve teshisi en zor olan sikayetler ise
hafif kafa travmalar1 sonucunda ortaya ¢ikan hafiza kayiplaridir. Sadece Amerika’da her yil
3.250.000 kisi, hafif kafa travmasi sikayeti ile hastanelere basvurmaktadir®. Bireylerin
herhangi bir is kazas1 veya trafik kazasi sonucunda gegirdikleri kafa travmasina bagli olarak
hafizalarinda zayiflama ya da yeni seyleri Ogrenmeye karsi yetersizlik olusturdugu

* E. Oriicii & E Kaplan., Kamu ve Ozel Sektor Calisanlarinda Devamsizlik Sorunu, Yénetim ve
Ekonomi, c:7, s. 1, 2001.

5 Robert K. Heaton, H. Smith, H. Lehman, R.A.W., & Vogt, A.T., “Prospects For Faking Believable
Deficits on Neuropsychological Testing”, Journal of Clinical and Consulting Psychology, 46,
$.892, 1978.

¢ Arthur Meyerson, a.g.k.

7 Jesse L. Geller, J. Erlen, N. S. Kaye & W. H. Fisher, “Faked Insanity in Nineteenth-Century
America: Tactics, Trials and Truth”, Behavioral Sciences and the Law, c: 8, 5.6, 1990.

8 Salim Atay, Malingering: A Brief Review of Investigative Methods, Nottingham University,
Psychiatry Department, Basilmamig Arastirma Notu,1995.



iddiasiyla calistiklar1 isyerlerine ya da sigorta sirketlerine basvurarak tazminat talebinde
bulunmalarina siklikla rastlanmaktadir.

Gerek psikolojik nedenler gerekse kronik bel agrisi gibi fiziksel sikayetlerin
alisilmis gelencksel yontemlerle teshis edilmesi ise son derece zordur. Yapilan bir
arastirmaya gore Ozellikle noropsikolojik kokenli sikayetlerin klinik yontemlerle teshis
edilmesi ve hastalig1 taklit edenlerin belirlenmesi rastlant1 diizeyinden ileri gidememistir.
Ciinkii doktorlar karsilarindakini kendilerini kandirmaya ¢alisan biri olarak degil, dogru bir
teshise yardimci olmaya calisan bir hasta olarak gormeye alismislardir °. Ayrica kullanilan
geleneksel psikometrik araglar da bu konuda yetersiz kalmaktadir, ¢linkii tiim bu testler
kisinin istemli olarak katilacagi bir hastaligin teshis edilebilmesinde kullanmak amaciyla
iiretilmistir. Eger kisinin niyeti uzmani yaniltmak ise bu araglar kisinin niyetini degil
semptomlarini 6lgtiiglinden yetersiz kalmaktadir. Oysa doktorlar ve klinik psikologlarin
gorevi, ayn1 zamanda gercekten hasta olanlar ile taklit edenleri de birbirinden dogru bir
bi¢imde ayirt etmek olmalidir.

Bu durumun insan kaynaklari yoneticilerini ve endiistri psikologlarint en ¢ok
ilgilendiren yo6nii, ¢aligma yasaminda bireylerin ne oranda bu tiir yollara bagvurdugudur. Bu
yola bagvuran bireylerin ¢alismakta olduklari isyerlerinden, gegirdikleri herhangi bir kaza
sonucunda tazminat taleplerinin miktar1 ve yukarida belirtilen benzer gerekgelerle izin ve
rapor alma sonucunda ortaya ¢ikan is kaybinin biiyiikliigli 6nemli bir arastirma konusudur.
Ayrica rapor alimmasa dahi Bayan Brocks 6rneginde goriildiigii gibi isi yavaslatma ve orgiit
ici kurallar1 ihlal etme tiiriinden davraniglar insan kaynaklari yoneticilerini yakindan
ilgilendirmelidir. Tiirkiye Metal Sanayicileri Sendikas1 (MESS) iiyesi isyerlerinde yapilan
aragtirmaya gore; ise devamsizlik orami % 2,86 iken isyerinde calisilmayan siire %
10,25°dir'®. Bu tiir bireyler sadece kendi performanslari agisindan degil, diger ¢alisanlarin
motivasyonuna da olumsuz etki ederek, catismaya ve orgiitiin genel ikliminde de olumsuz
bir havanin olusmasina neden olabilmektedirler. Kamu sektoriinde ve 6zel sektérde ¢alisma
arkadaslarinin sik sik devamsizlik yaptigini kabul edenlerin oran1 % 36’dir. Ancak kamu
sektoriinde c¢alisanlar bu durumun kendilerinde moral bozuklugu yarattigini ve
verimliliklerini  etkiledigini  belirtitken 6zel sektéor c¢alisanlar1 bu  durumdan
etkilenmediklerini belirtmistir''. Ayrica bazi gelismis Bati iilkelerinde goriildiigii gibi,
bireyler herhangi bir kaza sonucunda abarttiklart ya da taklit ettikleri bazi hastalik
sikayetleri nedeni ile bagli bulunduklari sigorta sirketlerine bagvurmakta ve tazminat
talebinde bulunmaktadirlar. Sigorta sirketleri, bu tiir taleplerin yogunlugu karsisinda
kendilerini korumak amaciyla 6zel olarak bu tiir vakalari teshis amaciyla gelistirilmis
testlere ve bu konuda uzmanlasmis kisilere basvurmaktadirlar.

Ulkemizde de galisanlar agisindan, gerek sosyal giivenlik anlayisinin gerekse is
ortam1 kosullariin geligsmis bat1 standartlarinda olmadig1 bir gergektir. Ornegin 2002 yili
itibari ile Amerikada Kamu saglik harcamalarinin gayrisafi yurti¢i hasilaya oran1 % 6,6

° Paul Ekman, Michael Sullivan, “Who Can Cath a Liar?”, American Psychologist, s.915, 1991.
Y MESS, MESS Uyelerinde ise Devamsizhk, stanbul, 2005.
"E. Oriicii, E. Kaplan, a.g.m., s.1
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iken Tiirkiye’de bu oran % 4,3’tiir'>. Bu kosullara bagli olarak gercekten hasta olunmadigt
halde doktora ¢ikma, rapor alma egiliminin yaygmligini gozlemlerimize dayanarak bile
soylemek olasidir. Ulkemizin trafik kazalar1 basta olmak iizere, is ve benzeri kazalarm gok
yiiksek oranda yasandigt bir yer olmasi da, magdurlarin giic yasam kosullart oniinde
standartlarini yiikseltmek, zor is kosullarindan uzaklagsmak amaciyla bu tiir yontemlere
bagvurmalar1 olasiligini arttirdig1 diisiiniilebilir. Ornegin iilkemizde sikca kullanilan bu
yiizden de herkesin aklina kolayca gelebilecegi gibi, is¢i sendikalart bir igyeri yonetimi ile
ilgili sorunlarin1 ¢dzebilmek igin ya da yonetim iizerinde baski olusturabilmek igin bir
boykot aract olarak tiim is gorenlerin viziteye ¢ikmasini 6ngorebilmektedir. Burada 6nemli
olan sendikanin talebinin hakli ya da haksiz olmasi degil, bir protesto ya da baski araci
olarak hastalig1 se¢mis olmasidir.

Is yasamma iliskin, verimliligi diisiiren uygulamalar gelismis ekonomilerde de
asagidaki tablolarda goriildiigii gibi benzer 6zellikler gostermektedir'.

Tablo 1. Ulkeler Bazinda Yillik is Kaybi, Calisma Saatleri ve Isgiinii Kayiplar

) Yillik is Kayb1 % | Calisma Saatleri | Isgiinii Kayb:
ULKE

Isvee 11.6 192 24
Almanya 8.8 146 18
Hollanda 7.7 133 17
Fransa 7.1 125 16
italya 6.3 113 14
Ingiltere 5.8 102 13
ABD 29 55 7
Japonya 1.6 33 4

Kaynak: F. Almanya’da Is Hayatinda Temaruze Kars1 Onlemler,
http://www.sosyalsiyaset.com/documents/f almanya_temaruze.htm.

Diinyanin en biylik iki ekonomisini olusturan ABD ve Japonya, gelismis
ekonomiler i¢inde en az ig kaybina sahip iki iilkeyi olusturmaktadir. ABD % 2.9 ile 7 is
giinii, Japonya ise % 1.6 ile yilda sadece 4 is giinii kaybetmektedir. Bu oran Isve¢’de %
11.6 ile 24 isgiiniine denk gelmektedir. Japonya ve ABD ile karsilastirildiginda aradaki is
giicii kaybinin ne biiyiik bir oran olusturdugu ¢ok acik goriilmektedir.

"2 Onur Hamzaoglu & U. Ozcan, Tiirkiye Saghk istatistikleri 2006, Birinci Baski, Ankara, Tiirk
Tabipleri Birligi Yayinlari, 2005.

13 Hastalik vakalarimin igine kaza, gebelik ve tibbi rehabilitasyon da girmektedir.



Tablo 2. Hastalik Gerekgesi ile Alinan Raporlarin Giinlere Gére Dagilimi

Pzt Sal Car Pers | cuma | Ctesi Pzr
% % % % | % % %
Hast. Basin 33 21 16 16 11 2 1
Hast.
Bitisi 8 8 12 6 46 10 10

Kaynak: F. Almanya’da Is Hayatinda Temaruze Kars1 Onlemler,
http://www.sosyalsiyaset.com/documents/f almanya_temaruze.htm.

Yukaridaki tabloda ise pek ¢ok gelismis ekonomilerde temaruz riskinin ne kadar
yiiksek oldugunu gostermeye yonelik bazi istatistiksel veriler goriilmektedir'®. Hastalik
gerekgesi ile rapor almak ile tatil ve is giinli olmas1 arasinda ne kadar yiiksek bir iligkinin
oldugu ¢ok agik goriilmektedir. Ornegin hastalik sebebiyle alman izinlerin % 33 oraninda
haftanm ilk is giinli olan Pazartesi giiniine denk gelmesi ve en az hastalanilan giiniin ise % 1
ile tatil glinii olan Pazar’a denk gelmesi son derece anlamlidir.

Hastaligin en sik ve en az goriildiigii giinlerdeki anlamli verilerin aynisina,
hastaligin sona erdigi giinlerde de rastlanmaktadir. Hasta olundugu gerekgesi ile izin
alinmasi halinde, hastaligin en yogun olarak sona erdigi giin % 46 ile Cuma giiniine yani,
haftanin en son is giiniine denk gelmektedir. Bu veri de, gelismis bat1 {ilkelerinde de
hastalik gerekgesi ile izin almalarda temaruz riskinin hayli yiiksek oldugu fikrini
desteklemektedir. Oysa halen {ilkemizde buna yonelik saglkli aragtirmalar
bulunmamaktadir.

MESS tarafindan 2004 yilinda yapilan “MESS Uyesi Isyerlerinde Ise
Devamsizlik” arastirmasinda da benzer verilere rastlamak mimkiindiir. S6zkonusu
aragtirma 67.580 mavi yakali personeli istihdam eden 125 MESS iiyesi isyerini
kapsamaktadir. Arastirma sonuglarina gore ise devamsizlik siirelerinin mazeretlere gore
dagiliminda “Doktor raporu ile bildirilmis hastalik durumu” % 42,3 ile 1. sirada yer
almaktadir. Ayrica asagidaki tablodan da goriilebilecegi gibi, devamsizligin Pazartesi ve
Cuma giinlerinde yogunlasmasi MESS iiyesi isyerlerindeki devamsizliklarda da temaruz
olgusunu ¢agristirmaktadir. Devamsizligin en yogun oldugu ayin % 23,2 ile “temmuz” ay1
olmas1 da sozkonusu devamsizliklarin tatil amaghi oldugunu akla getirmekte ve bu
diisiinceyi kuvvetlendirmektedir .

' http://www.sosyalsivaset.com/documents/f_almanya_temaruze.htm, a.g.c.
15 MESS, a.g.e.
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Tablo 3. 2004 Yilinda Mess Uyelerinde Devamsizligin Yogunlastigi Giinler

Pzts Sah Car Pers Cuma Ctesi Pzr

% 41,1 8,4 6,6 5,6 243 14 -

Kaynak: MESS, MESS Uyelerinde ise Devamsizlik, Istanbul, 2005

Aragtirma sonuglarina gore isyerinde ise devamsizligi azaltmak igin alinan
onlemler arasinda IK faaliyetleri kapsaminda olan “motivasyonu arttirict dnlemler almak”
% 53,8 ile 5. sirada yer alirken, “6zendirme metotlar1 uygulamak” % 23,5 ile 9. sirada yer
almaktadir. Bu durum, aynmi arastirmanin “devamsizlik nedeni ile yasanan sorunlar”
kisminda, % 76,5 ile “fazla mesaiye yol agma”nin 1. sirada, % 63 ile “verimliligin
diismesi” ile 2. swrada yer aldigi sonucu ile degerlendirildiginde IK yéneticileri ve
firmalarin  verimlilikleri agisindan temaruz olgusunun algilanmasinin  Onemini
vurgulayabilir. Devamsizligin, toplam MESS iiyesi igyerlerinin % 63’iinde ciddi verimlilik
sorunlarina yol actig1 sonucu ise temaruzla verimlilik arasindaki dogrudan iliskiyi agikca
sergilemektedir'.

Ayrica iilkemizde kamu kurumlari ile 6zel sektor isletmeleri arasinda verimlilik
konusunda belirgin farklarm oldugu yoniinde iddialar farkli platformlarda yer almaktadir.
Kamu sektoriinde devamsizliklarin 6zel sektore oranla daha fazla ¢ikmasinin nedenini, ayni
isi yapabilecek birden fazla isgdrenin istihdam edilmesine baglayan bir arastirma
mevcuttur'’. Fakat kanimizca temaruzun karmasik yapist goz oniine alindiginda bu durumu
sadece kamu igyerlerinde ayni isi yapabilecek fazla sayida c¢aliganin olmasina baglamak
yeterli goriilmemektedir. Bu nedenle igsgdrenlerin zaruri nedenlerden ¢ok, kisisel tercih ve
¢ikarlar1 dogrultusunda devamsizlik yaptigi diisiiniilmektedir.

Sonug¢

Yukarida so6zii edilenler 1s18mnda insan kaynaklart yoneticilerine bazi
sorumluluklar diismektedir. Hastalik taklidi yapan kisilerin bu amaglarina ulagsmak icin
yoneticilerini  de yamnilttiklari gerceginden hareketle, oOncelikle insan kaynaklar
yoneticilerinin ve orgiit psikologlarinin daha sonra da diger yoneticilerin bu tiir durumlara
karst gerekli duyarliligi gosterebilecek bilgi ve egitim diizeyinde olmalar1 gerekmektedir.
Ancak boylece orgiit icinde gergekten hasta oldugu igin desteklenmesi gereken calisanlarin
haklar1 korunabilecek, 6rgiit i¢i uyum ve verimlilik saglanmis olunacaktir.

Yukarida belirtilen arastirmalar 1s13inda kamu ve 6zel sektdr kuruluslarinda
verimlilik agisindan fark oldugunu soylemek yanlis olmayacaktir . Oysa lilkemizde ne
kamu kuruluslarinda ne de 6zel sektérde temaruz olgusuna yonelik saglikli ve yeterli
aragtirmalar bulunmamaktadir. Bunun en biiylik sebeplerinden birisinin Tiirkiye’de is
cevrelerinin temaruzu sadece psikiyatrik bir olgu olarak algilama yanilgisindan
kaynaklandig1 diisiiniilmektedir. Gerek 6zel sektorde gerekse kamu kesiminde basta 1K
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departmanlart olmak iizere personel ve ilgili diger birim ¢alisan ve ydneticilerinin konu
hakkinda bilgili ve duyarli olmalari sorunun daha saglikli algilanmasi ve verimlilige
olumsuz katkisinin azaltilmasi agisindan 6nemli goriilmektedir.
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