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Izmir 1li Karsiyaka Ilgesi’nde Kamuya Bagh Bir Agiz ve Dis Saghg Merkezi ile Ozel
Muayenehanelerde Gorev Yapan Dis Hekimlerinin Is Doyumu ve Tiikenmislik
Diizeylerinin Karsilastirilmasi

Comparison of Burnout and Job Satisfaction Levels of Dentists Working at a Public Hospital and Their Own Clinics
in Karstyaka Izmir

Aysegiil DOGAN EREN', Levent Bekir KIDAK?

OZET

Calismanin amaci Izmir ili Karsiyaka ilgesinde
muayenchanede ¢alisan dis hekimleri ile Karsiyaka
Agiz ve Dis Saglhigt Merkezinde c¢alisan dis
hekimlerini tiikenmislik ve is doyumu diizeyleri
bakimindan  kiyaslamaktir.  Arastirma  evrenini
Karstyaka Agiz ve Dis Sagligi Merkezinde g¢alisan
dis hekimleri ve Karsiyaka’da ozel
muayenchanelerde calisan dis hekimleri
olusturmaktadir. Karsiyaka ~ADSM’de  calisan
goniillii 40 dis hekimi ve 6zel muayenehanede galigan
goniilli 40 dis hekimi olmak iizere 80 kisilik bir
orneklem olusturulmustur. Kisisel bilgi formu,
Maslach tiikenmiglik 6l¢egi ve Minnesota is doyumu
6lgeginden olusan anket, katilimcilara uygulanmistir.
Kamu grubunda duyarsizlasma ortalamalar1 6zel
muayenehane grubundan daha yiiksek bulunmustur.
Icsel doyum ve genel doyum ortalamalar1 6zel
muayenchanede calisanlarda daha yiiksek
bulunmustur. Tikenmisligin  6nlenmesi ve is
doyumunun saglanmast dig hekimleri agisindan
onemlidir. Bu amagla kamu hastanelerinde hasta
yogunlugunu azaltici dnlemler alinmasi, alternatif bir
Oneri olarak da aile dis hekimligi sisteminin hayata
gegcirilmesi diistiniilebilir.

Anahtar Kelimeler: Dis Hekimlerinde
Tiikenmislik, Dis Hekimlerinde Is Doyumu, Kamu
Dis Hekimligi

ABSTRACT

The objective of this study is; comparing the
burnout and job satisfaction levels of dentists
working in their private clinics and dentists working
in a public dental hospital in Karsiyaka Izmir. The
study population consists of dentists working in their
own clinics and dentists working in Karsiyaka public
dental hospital. The study is carried out on a
population that consisted of 80 dentists, 40 working
in their own clinics, 40 working in Karsiyaka public
dental hospital. Minnesota Satisfaction
Questionnaire, Maslach Burnout Inventory and a
personal information form is used to determine some
personal characteristics, burnout and job satisfaction
levels. Independent samples t test is used to evaluate
the data . Desensitization scores are higher in public
hospital group. Intrinsic satisfaction and overall
satisfaction subscales’ scores are found higher in
dentists working in their  private clinics. Job
satisfaction and burnout syndrom are important for
dentists. Number of patients in public hospitals
should be decreased. Family dentistry system can be
put in practice.

Key words: Burnout Syndrome in Dentists, Job
Satisfication of Dentists, Dentistry
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GIRIS VE AMAC

Tiikenmislik, “duygusal talepler
gerektiren durumlara uzun siire maruz
kalmanin neden oldugu fiziksel, duygusal ve
zihinsel  tikenme  durumu”  olarak
tanimlanmaktadir.* Baska bir deyisle fiziksel
tikenme, kronik yorgunluk, caresizlik ve
timitsizlik duygular ile olumsuz bir benlik
kavraminin  gelismesi, yasam ve diger
insanlara  yonelik olumsuz tutumlarla
belirginlesen fiziksel, duygusal ve mental bir
tilkenme sendromu olarak ifade
edilmektedir.  Tikenmisligin ~ nedenleri
kisisel nedenler ve orgiitsel nedenler olmak
tizere iki baglik altinda toplanmaktadir. Yas,
medeni durum, c¢ocuk sayisi, Kkisisel
beklentiler, is doyumsuzlugu, informal
iligkilerdeki ~ tutumlar  vb. unsurlar
tilkenmiglige ait kisisel nedenleri
olusturmaktadir. Isin niteligi, ¢alisma
stiresi, Ustlerden destek goriilmemesi, Orgiit
tipi, ekonomik ve toplumsal nedenler vb.
gibi unsurlar ise tlikenmisligin Orgiitsel
nedenlerini meydana getirmektedir.?
Tikenmislige maruz kalan bireylerde
yorgunluk, uykusuzluk, istahsizlik, bas
agrilari, sindirim problemleri gibi fiziksel
sorunlar ve depresyon, kaygi, caresizlik,
alinganlik, 6z saygida azalma gibi duygusal
problemler sik¢a goriilmekte, uyku ilaglari
ve agrn  kesici ilaglarin  kullanimi
artmaktadir. Bunlarin yan1 sira bireyin
aliskanliklar1 ile arkadas ve aile ¢evresi
tizerinde de olumsuz etkileri bulunmaktadir.
Tikenmislik yasayan bireylerin calistiklari
kurumlara  olan  baglliklar1  giderek
azalmakta, isi aksatma ve isten ayrilma
egilimlerinde artis meydana gelmektedir.3 Is
doyumu, bireyin yaptig1 isi, is g¢evresi ve
calisma kosullarimi degerlendirmesi sonucu
ortaya ¢ikmis duygusal bir tepkidir. Isin
kapsami ve is ortamma iligkin bireylerin
olumlu  tutumlarinin  tiimii  seklinde
tanimlanmaktadur.*

Is doyumu, tutumlarin genel sonucudur
ve calisanin fiziksel ve zihinsel agidan iyi
durumda  olmasimm1  ifade  etmektedir.
Kisilerin  iiretken, mutlu ve basarili
olabilmelerinin ~ gereklerinden  biri  is
doyumunun saglanmasidir. Is doyumunu

etkileyen faktorler bireysel faktorler ve is
ortammma bagl faktorler olarak ikiye
ayrilmaktadir. Bireysel faktorler cinsiyet,
egitim durumu, yas, hizmet siiresi, kisilik ve
sosyokiiltiire]l ¢evredir. Is ortamma baglh
faktorler ise isin yapist, igin zorlugu, licret,
yiikselme  olanaklart  ve  yOnetimin
destegidir. Diisilk doyum, calisanlarda isi
yavaslatma, bahaneler yaratarak isten
kagma, diger c¢alisanlarla  gecimsizlik
yasama, hir¢inlik vb. sekillerde davraniglara
yol agabilmektedir. Isinden memnuniyetsiz
olan calisanlar isten ayrilma egilimi
gosterdiklerinde 1is giici kaybi ortaya
cikmakta, yetismis ¢alisanlarin kaybedilmesi
sdz konusu olabilmektedir.>®

Saglik hizmetleri insan yagsamini konu
almasi, hasta bireylere hizmet vermenin
giicliigli, hizmet kalitesinin biiyiikk dlciide
insan faktorliine bagli olmasi gibi kendine
has baz1 Ozelliklere sahiptir.  Saglik
calisanlar1  ¢alisma  ortamlarinda  stres
yaratan  pek  ¢ok  etkene  maruz
kalmaktadirlar. Hasta ve yakinlarinin
beklentileri, ¢alisma arkadaslar1 ve iislerinin
beklentileri, calisma ortami ve icra edilen
meslegin kendine has zorluklari, saglik
calisanlarinda yogun duygusal baskilar

olusturabilmektedir. Saglik  calisanlar
tizerinde  yapilan  arastirmalar  farklh
diizeylerde titkenmislik sendromu

mevcudiyetini gostermektedir.”

Dis hekimligi, uzun ve zor bir egitim
stireci olan ve insanlarla birebir iliski
icerisinde  yiiriitilen =~ bir  meslektir.
Ulkemizde kamu ve ozel sektorde agiz ve
dis sagligt  hizmetleri  sunulmaktadir.
Kamuda agiz ve dis sagligi merkezlerinde
verilen bu hizmetler, 6zel sektorde sahsa ait
muayenehaneler veya birden c¢ok hekimin
gorev yaptigi o6zel dis polikliniklerinde
sunulmaktadir. Dis hekimliginde yapilan
uygulamalarin saglik hizmetlerindeki diger
uygulamalar  gibi  hastalarin ~ yasam
kalitesiyle dogrudan ilgili oldugu goz
oniinde bulunduruldugunda is doyumunun
da Onemi giindeme gelmektedir. Dis
hekimleri iizerinde yapilan c¢aligmalar dis
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hekimlerinin yogun stres altindaki meslek
gruplarindan  biri  oldugunu  ortaya
koymaktadir. Kamuya baglh agiz ve dis
sagligi merkezlerinde hekim basina fazla
sayida hasta diismesi ve yogun tempoda
calismak dis hekimleri {izerinde strese neden
olabilmektedir.®® Agiz ve dis sagligi hizmeti
sunan  Ozel kuruluglarla ilgili  yeni
yonetmelik (03.02.2015) kapsaminda
muayenehaneler i¢in yerine getirilmesi
gereken sartlar agirlagtinlmistir, bu da
muayenehanede gorev yapan dis hekimlerini
maddi bir kiilfet altina sokmaktadir.
Calismamiz bu adaptasyon doneminde
gerceklestirildigi i¢in, aslinda dis
hekimlerinin  bu  giincel  degisimler
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karsisindaki mesleki tatmin durumlarini da
degerlendirmis olmaktadir.

Bu c¢alisma, Karsiyaka Agiz ve Dis
Saglhigt Merkezinde gorev yapan dis
hekimleri ile Karsiyaka’da ozel
muayenehanelerde  goérev  yapan  dis
hekimlerinin, tiikenmislik ve i3 doyumu
diizeyleri bakimindan karsilagtirilmasini
amagclamaktadir. Literatiirde hastanelerde
gorev yapan dis hekimlerinin pek c¢ok
arastirmaya konu oldugu  goriilmekle
birlikte, 6zel muayenehanelerde gorev yapan
dis hekimlerini konu alan ¢alisma sayis1 yok
denecek kadar azdir. Calisma bu yoOniiyle
literatiire katki saglayacaktir.
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MATERYAL VE METOT

Aragtirma evreni Karsiyaka Agiz ve Dis
Sagligi Merkezinde (Demirkdprii Merkez
Yerleskesi) ve Karsiyaka’da ozel
muayenehanelerinde  gérev  yapan  dis
hekimlerinden  olugmaktadir.  Karsiyaka
ADSM’de toplam 57 hekim, galismamizi
gergeklestirdigimiz merkez yerleskesinde 40
hekim, Karsiyaka dahilindeki
muayenehanelerde de toplam 114 hekim
gorev yapmaktadir. Bu arastirma, 25 nisan
2016- 5 mayis 2016 tarihleri arasinda
gerceklestirilen ve Orneklem olarak segilen
80 dis hekimini kapsayan bir anket ¢aligmasi
olup, dis hekimlerinin tikenmislik ve is
doyumu diizeylerinin Saptanmasint
amaglamaktadir. Etik kurul onayr Izmir
Katip Celebi Universitesi Etik Kurulundan
alinmigtir (Tarih: 30.12.2015, Karar no:261).
Karsiyaka Agiz ve Dis Saglhigi Merkezi
Demirkoprii  yerleskesinde gorev yapan
biitiin dis hekimlerine anket uygulamasi
yapilmis ve orneklem bu sinirlt sayiya gore
belirlenmistir. Katilimcilardan 40 dis hekimi
Karsiyaka Agiz ve Dis Sagligi Merkezinde,
40 dis hekimi de Karsiyaka’da 06zel
muayenehanelerinde goérev  yapmaktadir.
Veri toplamak amaciyla Maslach
Tiikenmislik Olgegi, Minnesota Is Doyumu
Olgegi ve kisisel bilgi formu kullanilmustir.
Maslach Tiikenmislik Olgegi ¢alismalarda
en yaygmn  kullanilan  olgek  olup
duyarsizlasma, duygusal tiikenme ve kisisel
basar1 duygusunda azalma olmak iizere li¢
alt boyutu mevcuttur. 22 maddeden olusan
oleek, 1981 yilinda Maslach ve Jackson
tarafindan gelistirilmis, Tirk¢eye uyarlama,

gecerlik ve giivenilirlik caligmalar1 Canan
Ergin tarafindan  yapilmustir.’®  Olgegin
giivenilirlik katsayilar1 duygusal tiikenme
icin 0,83, duyarsizlasma i¢in 0,72, kisisel
basar1 duygusunda azalma alt boyutu igin
0,72 olarak belirlenmistir. Is doyumunu
degerlendirmek i¢in Minnesota Is Doyumu
Olgeginin Tiirkce versiyonu kullanilmustir.
Olgek 20 maddeden olusan besli likert tipi
bir 6l¢ek olup, i¢sel doyum, digsal doyum ve
genel doyum olmak {izere ii¢ alt boyuttan
meydana gelmektedir. Elde edilen puan
ortalamasmmin  1-2,5 arasinda  olmasi
“memnuniyetsiz”, 2,5’ten biiylik 3,5’ten
kiicik olmasit “nétr”, 3,5 ve 5 arasinda
olmast ise “memnun” olarak
smiflandirilmaktadir.™* Bu aragtirma icin
giivenilirlik  diizeyleri  cronbach  alfa
katsayilar1 hesaplanarak test edilmistir. Buna
gore i¢sel doyum i¢in Cronbach alfa 0,521,
dissal doyum i¢in 0,653, genel doyum ig¢in
0,670 olarak bulunmustur. Giiven aralig1
%95 olarak belirlenmistir. Kisisel bilgi
formunda yas, cinsiyet, medeni durum,
meslekte calisma siiresi ve ekonomik durum
memnuniyeti ile ilgili sorular
bulunmaktadir. Anketler ile toplanan veriler
bilgisayar ortamina aktarilarak ve SPSS 11,5
programi kullanilarak analiz ~edilmistir.
Ortalamalarin  normal dagilima uydugu
Kolmogorov-Smirnov  testi  kullanilarak

tespit edilmistir. Verilerin
karsilastirilmasinda Bagimsiz iki Ornek t
testi (IndependentSamplest-test)

kullanilmstir.
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BULGULAR VE TARTISMA

Tablo 1. Katilimcilarin sosyo-demografik
ozellikleri
Degiskenler Say1 %
Cinsiyet
Kadin 42 52,5
Erkek 38 47,5
Medeni Durum
Evli 65 80,0
Bekar 15 20,0
Mesleki Deneyim Siiresi
<5yl 3 3,8
5-10 yil 12 15,0
11-20 y1l 42 52,5
>20 yil 22 26,6
Ekonomik Memnuniyet
Az 10 12,5
Iyi 58 72,5
Cok lyi 11 13,8

80 dis hekiminin 42’si kadin, 38’1 erkek
olup 0zel muayenchanede c¢alisan dis
hekimlerinin 20’si kadin 20’si erkektir.
Kamuda ¢alisan dis hekimlerinin ise 22’si
kadin 18’1 erkektir. 65 katilimci evli, 15
katilime1  bekardir. Arastirmaya katilan
kamuda goérev yapan dis hekimlerinin biiyiik
cogunlugu meslekte 11-15 yil arasi1 gorev
yapmaktadir. Ozel muayenehanede gorev
yapanlarin ise ¢ogu 20 yildan fazla siiredir
bu meslegi siirdiirmektedir. 5 yildan daha
kisa stiredir bu meslegi siirdiiren dis hekimi
sayis1 sadece 3’tiir. Dolayistyla katilimcilar
tecriibeli dis hekimlerinden olusmaktadir.
Katilimeilarin -~ 58’1 (%73,4) ekonomik
durumlarindan orta derecede memnuniyet
gostermektedirler. Memnuniyet durumlarini
10 katihmer (%12,7) az, 11 katilimci
(%13,9) ise ¢ok iyi olarak ifade etmektedir.

Tablo 2. Normallik Testi
Smirnov) Sonuglari

(Kolmogorov

p
Genel Doyum 0,20
i¢sel Doyum 0,19
Digsal Doyum 0,05
Duygusal Tiikenme 0,00
Duyarsizlasma 0,02
Basar1 Duygusunda Azalma 0,01

Duygusal tiikenme alt boyutu icin ayrica
histogram dagilimi ve basiklik-yatiklik
degerleri incelenmistir. Basiklik degeri
(kurtosis) 0,315; ¢arpiklik degeri (skewness)
0,222 olarak tesbit edilmis olup bu alt boyut
icin de dagilim normal kabul edilmistir.

Sekil 1. Duygusal Tiikenme i¢in Normal
Dagilim Grafigi

20— — [

N

Frequency

t
1,00 1,25 1,50 1,75 2,00 2,25

duygusal_tukenme

Tablo 3. Kamu ve Ozel Muayenehanede Calisan
Katilimcilarm Is Doyumu Puanlarmin
Aritmetik Ortalama ve Standart Sapma

Degerleri

Standart

Ortalama Sapma

Genel Doyum Ozel 3,57 0,25
Kamu 3,34 0,22
I¢sel Doyum Ozel 3,77 0,23
Kamu 3,49 0,23
Digsal Doyum Ozel 3,28 0,42
Kamu 3,11 0,37

Tablo 3’e gore en yiiksek aritmetik
ortalama 6zel muayenehanede c¢alisan dis
hekimlerinin igsel doyumunda, en diisiik
ortalama  ise = kamuda ¢alisan  dis
hekimlerinin  digsal doyum diizeyinde
izlenmektedir. Genel doyum ortalama
degerleri 6zel muayenehanede calisanlarda
kamuda c¢alisanlara gore daha yiiksek
bulunmustur. Bu ortalamalar arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunup
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bulunmadigr bagimsiz iki 6rnek t testi ile

analiz edilmistir ve sonuglar tablo 4’de
Tablo 4.
Ornek t Testi Ile Karsilastirilmas:
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verilmistir.

Ozel Muayenehane ve Kamuda Calisan Katilimeilarin Is Doyumu Ortalamalarinin Bagimsiz iki

p t Df
Genel Doyum
Varyanslarin Esit Oldugu Varsayimi 0,00 4,38 78,00
Varyanslarin Egit Olmadig1 Varsayimi 0,00 4,38 76,28
I¢csel Doyum
Varyanslarin Esit Oldugu Varsayimi 0,00 5,29 78,00
Varyanslarin Egit Olmadig1 Varsayim 0,00 5,29 77,99
Dissal Doyum
Varyanslarin Esit Oldugu Varsayimi 0,07 1,84 78,00
Varyanslarin Esit Olmadig1 Varsayimi 0,07 1,84 77,08
Tablo 5. Kamu ve Ozel Muayenchanede Calisan ortalamalari kamudakilerden yiiksek
Ka.tlhm.cﬂarm Tiikenmislik Puanlarinin bulunmustur. I¢sel doyum ortalamalart
Aritmetik Ortalama ve Standart Sapma - .
Degerleri acisindan da iki grup arasinda anlamli bir
fark bulunmustur. Ozel muayenehanede
Ortalama  Standart caliganlarin  igsel doyum ortalamalar
_ Sapma kamuda calisanlara gore yiiksektir. Dissal
g‘zlglg“sal Tiikenme 13.05 331 doyum ortalamalar1 6zelde galisanlarda daha
Kamu 13’ a 3,65 yiikksek goriinse de, bu fark istatistiksel
Duyarszlasma ' ' olarak anlamli bulunmamustir. Tablo 5 iki
C')zgl 471 101 grubun tikkenmislik puanlarinin  standart
Kamu 57 917 sapma  ve  aritmetik  ortalamalarini
Basar: Duygusanda Azalma : : gostermektedir. Buna gore en yiiksek
Ozel 13.82 220 ortalama 6zel muayenehanede calisan dis
Kamu 13,64 227 hekimlerinin  kisisel basar1 duygusunda
i} . ' azalma alt boyutunda goriilmektedir. Bu
_ _Tablo 4’e gore gengl Eioyum diizeylerinde farkliliklarin istatistiksel olarak anlamli olup
iki grup arasinda 1statlst.1ksel olarak anlamli olmadigi bagimsiz iki ornek t testi ile analiz
bir fark oldugu goriilmektedir. Ozel edilmis ve sonuglar tablo 6’da verilmistir.
muayenehanede calisanlarin genel doyum
Tablo 6. Ozel Muayenchane ve Kamuda Calisan Katilimcilarin
Tiikenmiglik Ortalamalarinin Bagimsiz iki Ornek t Testi ile
Karsilagtirilmasi
Df p T
Duygusal Tiikenme
Varyanslarm Esit Oldugu Varsayimi 77,00 0,64 -0,45
Varyanslarm Esit Olmadig1 Varsayimi 75,84 0,64 -0,45
Duyarsizlasma
Varyanslari Esit Oldugu Varsayimi 77,00 0,03 -2,18
Varyanslarin Egit Olmadig1 Varsayimi 76,27 0,03 -2,18
Basar1 Duygusunda Azalma
Varyanslarin Egit Oldugu Varsayimi 76,00 0,72 0,35
Varyanslarin Esit Olmadig1 Varsayimi 75,90 0,72 0,35

Tablo 6’ya gore iki grup arasinda
duygusal tiikenme acisindan istatistiksel
olarak anlamli bir fark goriilmemektedir.

Duyarsizlasma alt boyutunda iki grup
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
oldugu izlenmektedir. Ozelde calisanlarin
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duyarsizlasma ortalama degerleri kamuda
calisanlara gore anlamli sekilde diisiiktiir.
Ozelde c¢alisanlarin  basar1  duygusunda
azalma diizeyleri kamuda calisanlara gore
daha fazla gorlinse de iki grup arasinda
basar1 duygusunda azalma agisindan
istatistiksel ~olarak anlamli  bir  fark
saptanmamuigtir.

Her iki grubun is doyumu oOl¢eginden
aldiklar1 puanlara gére 6zel muayenehanede
calisanlarin i¢sel doyum ve genel doyum
ortalamalar1 kamuda c¢aliganlara nazaran
daha yiiksektir. Digsal doyum ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
gbzlenmemistir. Anketlerin
yorumlanmasinda genel doyum
ortalamalarina bakildiginda kamuda goérev
yapan dis hekimlerinin ortalama puanina
gore genel doyumlart “nétr”, Gzel
muayenechanede gorev yapanlarin ortalama
puani ise “memnun”a karsilik gelmektedir.
Aragtirmamizda elde edilen sonuglarla
uyumlu sekilde, Tirk Dis Hekimleri
Birliginin 2000 yilinda yapmis oldugu ‘Dis
hekimlerinin mesleki doyum, sosyal durum
ve hizmet degerlendirme’ ¢alismasinda
serbest c¢alisan dis hekimlerinin genel
mesleki doyumlar1 kamuda c¢alisan dis
hekimlerine oranla daha yiiksek
bulunmustur.?  Birlesik  Devletlerinde
calisan 8000 dis hekimi iizerinde yapilan bir
calisma, dis hekimlerinin = %50’sinin
yaptiklart isten “cok memnun” oldugunu
ortaya koymaktadlr.13 Aragtirmamizda dis
hekimlerinin mesleklerine karsi %50’sinin
“notr” ve %350’sinin de “memnun” olmalari
iki iilke arasindaki ¢alisma sartlari, yasam
kosullar1 ve hizmet verilen hasta profili
arasindaki farkliliklara bagli olabilir. Sur ve
arkadaslarinin 855 dis hekimi {izerinde
yaptiklar1 ¢alismada dis hekimlerinin genel
doyum diizeylerinin giinde hizmet verilen
hasta sayisi ile birebir iliskili oldugu, hizmet
verilen hasta sayis1 arttikca iy doyumunun
azaldig1 ortaya konmus‘cur.14 Bu ¢alismada
kamuda gorev yapan dis hekimlerinin genel
doyumunun diisiik olmasi, yogun hasta
sirkiilasyonu nedeniyle hekim basmna fazla
sayida hasta diismesine baglanabilir.
Kamuya bagh agiz ve dis saghg
merkezlerinde hekim basmna diisen hasta
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sayis1 fazla olup kamuda dis hekimlerinin
yogun bir tempoda calistiklar
goriilmektedir. Ote yandan o&zel dis
muayenehanelerinde  gorev  yapan  dis
hekimleri kamuda c¢alisanlara gore giinde
nispeten daha az sayida hastayr tedavi
etmekte, zaman  ayarlamasin1  kendi
isteklerine gore yapabildikleri icin bu
anlamda bir kisithilik yasamamaktadirlar.
Ayrica ¢alisanlarin is doyumunun goreceli
olarak, daha kiiciik ya da daha az sayida
calisanin yer aldig1 orgiitlerde daha yiiksek
diizeyde  oldugu  goriliirken,  biiylik
orgiitlerde calisanlarin isteklerinin yonetim
tarafindan goriilememesi nedeni ile daha
diisiik diizeyde is doyumu yasadiklari ifade
edilmektedir.’®  Bunlar  géz  Gniine
alindiginda kamuda ¢alisan dig hekimlerinin
genel doyum ve i¢sel doyum ortalamalarinin
daha diisiik olmasi beklenen bir sonugtur.

Dis  hekimleri  yiiksek  tedirginlik
icerisinde  gelen  sikintili  hastalarla
ugrastiklar1 i¢in tiikkenmislik bu meslek
grubunda siklikla karsimiza ¢ikmaktadir.
Calismamizda her iki grubun tiikenmislik
Olceginden aldig puanlara gore;
duyarsizlasma alt Ol¢eginin ortalamalar
acisindan 0zel muayenehanede ¢alisanlar
anlamli sekilde daha diisikk puanlara
sahiptirler.  Kisisel basar1  duygusunda
azalma ve duygusal tilkenme alt boyutlari
arasinda ise anlamli bir fark gériilmemistir.

Ustiin, saglik caliganlari iizerinde yaptig1
arastirmada  duyarsizlasma ile calisma
sistemi arasinda anlamli bir iliski oldugunu
bildirmektedir. Buna goére 8:00-17:00
saatleri arast mesai yapan  saglik
calisanlarinin  duyarsizlasma ortalamalari
daha yiiksek bulunmustur.®® Bu sonuclar,
aragtirmamizin ~ bulgulart ile  benzerlik
gostermektedir. Benzer sekilde
arastirmamiza katilan kamuda calisan dis
hekimlerinin ¢alisma saatleri de 8:30-17:00
olup duyarsizlasma diizeyleri yiiksektir. Bu
mesai saatleri diizenli olmasina ragmen
hastalarla yiiz ylize gecirilen zamanin uzun
olmasi ve bu saatler arasinda hasta
sirkiilasyonunun fazla olmast
duyarsizlasmanin yiiksek olmasinin
nedenlerinden olabilir. Gorter’in
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Hollanda’da yaptig1 ¢alismaya gore dis
hekimlerinin  %13’4  yiiksek seviyede
tilkenmislik gé')stermektedirler.17 Karlidag ve
arkadaslar1 hekimlerin tiikkenmislik ve 1is
doyumu diizeyleriyle ilgili calismalarinda
calisma  siiresi uzadik¢a  tiikenmislik
diizeylerinin azaldigim ortaya
koymuslardir.®® Bu sonug, arastirmamizin
sonuglartyla benzerlik gostermemektedir.
Bunun nedeni c¢alisma ortamlarina ait
Ozelliklerin farklilig1 olabilir. Denizoglu ve
arkadaslar1  Atatiirk  {niversitesi  dis
hekimligi fakiiltesinde yaptiklar1 calismada
dis hekimlerinde is doyumunun yas ve
meslekte gecen siire ile iligkili oldugunu
ortaya koymuslar ve arastirmaya katilan dis
hekimlerinin %55,9 unun islerinden
memnun oldugunu belirtmislerdir.*
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Avustralya’da 6zel muayenehane ve kamuda
calisan dis hekimleri iizerinde yapilan bir
calisma, bulgularimizla benzer sekilde
kamuda ¢alisan dis hekimlerinin is doyumu
ortalamalarinin ozel muayenehanede
calisanlara kiyasla daha diigiik bulundugunu
ortaya koymustur.20 Ozdemir ve
arkadaslarinin ‘Cumhuriyet Universitesi dis
hekimligi fakiiltesi akademik personelinde
tikenmislik Olceginin  li¢ yillik arayla
degerlendirilmesi’ adl1 ¢alismasina gore ise
dis hekimlerinin %354,9’unun
mesleklerinden memnun olmadig1 ortaya
konmustur.”? Benzer calismalardaki farkl
bulgular, calisma ortamina ait farkliliklarin
is tatmini ve tlikenmislik tizerindeki 6nemli
etkisini gostermektedir.
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SONUC VE ONERILER

Giliniimiizde pek c¢ok meslek grubunu
yakindan ilgilendiren tiikenmislik, bireylerin
i3, aile ve sosyal yasamlarmi tehdit
etmektedir. Tiikenmislik beraberinde 1is
doyumsuzlugunu da getirmektedir. Bu da
hem bireyleri hem de i¢inde bulunduklar
orglitleri  olumsuz etkilemektedir. Dis
hekimleri meslegin kendine has
zorluklariyla bag etmenin yani sira, 6zellikle
kamuya baghh agiz ve dis saghgl
merkezlerinde yogun hasta sirkiilasyonu
nedeniyle de sikintilar yasamaktadirlar. Ozel
muayenehanede gorev yapan dis hekimleri
de son yillarda giindeme gelen yonetmelik
degisiklikleri dolayisiyla is yerlerini yeni
sisteme adapte etmek adina maddi anlamda
zorluklarla karsilasmaktadirlar.

Arastirmamizda da gorildiigi iizere dis
hekimleri tiikkenmislik ile kars1 karsiya kalan
meslekler arasinda bulunmaktadir. Bu
nedenle gerek kamuda gerekse Ozel

muayenehanede gorev yapan dis
hekimlerinde is doyumunun saglanmasi,
tiikkenmislikle bas edilmesi acisindan 6nem
tagimaktadir. Calisanlarin i  doyumunu
saglamada en etkili faktorlerden biri olan
ticretin arttirilmast bu baglamda etkin rol
oynayabilir. Bunun yani sira kamuda ¢alisan
hekimlerin hasta yogunlugunun azaltilmasi
da is doyumunu arttirict bir 6nlem olabilir.

Son donemde tasar1 asamasinda olan Aile
Dis Hekimligi Sisteminin hayata gegirilmesi
ile kamuda gorev yapan dis hekimlerinin
sikintilar1 bir nebze olsun azaltilabilir. Bu
sekilde aile dis hekimleri birinci basamak
saglik hizmeti verecek ve gerekli goriilen
hastalar agiz ve dis sagligi merkezlerine
sevk edilecektir. Boylece yogun hasta
sirkiilasyonu hafifleyebilir ve kamuda gorev
yapan dis hekimleri mesleklerini layikiyla
icra edebilirler.
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