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Some Factors Affecting Professional Attitudes of
Midwives Working in a Province of Central Anatolia
Region of Turkiye

ic Anadolu Bélgesinin Bir ilinde Calisan Ebelerin Profesyonel
Tutumlarini Etkileyen Bazi Etmenler
ABSTRACT

Objective: This research was conducted to determine the professional attitudes of midwives
working in a province of the Central Anatolian Region of Turkey and to determine some
factors that may affect this.

Method: The research is of descriptive type. In the research conducted with 118 midwives
working in a province located in the inner region of Turkey, data were collected with a
personal information form and Professional Attitude Inventory in Occupation (PAIO). The
data were evaluated using descriptive statistics such as number, percentage, mean, standard
deviation, and the Bonferroni advanced test to determine the variance analysis difference.
Results: In the study, midwives with a mean PAIO score of 142+10.9; Age, marital status,
having children, education status, monthly income, weekly working hours, choosing the
profession willingly, liking the profession did not affect the mean PAIO score (p>.05). On the
other hand, the institution where the midwives work, the unit they work in, the way they
work and the level of professionalism have affected the PAIO mean score significantly
(p<.05).

Conclusion: Midwives working in the hospital, day and night shifts, in the maternity ward and
not receiving professional training have lower professional attitudes than other midwives.
In-service training is recommended for midwives to increase professionalism and
professional attitude.

Keywords: Midwifery, professionalism, attitude
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Amag: Bu arastirma ile i¢ Anadolu Bélgesinin bir ilinde calisan ebelerin meslekte
profesyonel tutumlarini belirlenmek ve bunu etkileyebilecek bazi etkenleri saptamak
amagclandi.

Yontemler: Arastirma tanimlayic tiptedir. Turkiye'nin i¢ bolgesinde bulunan bir ilde
calisan 118 ebe ile yapilan arastirmada veriler kisisel bilgi formu ve Meslekte Profesyonel
Tutum Envanteri (MPTE) ile toplandi. Veriler; sayi, ylzde, ortalama, standart sapma gibi
tanimlayici istatistikler ve varyans analizi farkliligini belirlemek icin Bonferroni ileri diizey
testi kullanilarak degerlendirildi.

Bulgular: Arastirmada MPTE puan ortalamasi 142+10,9 olan ebelerin; yasi, medeni
durumu, cocuk sahibi olmasi, egitim durumu, aylik geliri, haftalik calisma stresi, meslegi
isteyerek secme, meslegi sevme durumu MPTE puan ortalamasini etkilemedi (p>0.05).
Buna karsin ebelerin calistigi kurum, calisilan birim, calisma sekli ve profesyonellik ile ilgili
egitim alma durumu MPTE puan ortalamasini anlamli derecede etkiledi (p<0.05).

Sonug: Hastanede, dogumhane servisinde, gece-glindliiz vardiyasinda calisan ve
profesyonellikle ilgili egitim almayan ebelerin profesyonellik dizeyleri diger ebelerden
daha disUktir. Bu nedenle ebelerin profesyonellik ve profesyonel tutumlarinin belirli
araliklarla degerlendirilmesi ve profesyonel tutumu artirmaya yonelik hizmet ici egitimler
ve calismalar yapilmasi onerilir.

Anahtar Kelimeler: Ebelik, profesyonellik, tutum
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Girig

Profesyonel meslek belirli bir alanda uzmanlasmis,
entelektlel bir calisma veya egitime dayanan, bir Ucret
karsihginda yapilan bir hizmet olup toplumsal acidan degeri
olan 6zel is veya ugras seklinde tanimlanabilir. Profesyonel
kisi ise yaptigl isten cosku ve heyecan duyan, mesleki
calismalar yaparak onu destekleyen, etik kurallarina uyan ve
gereksinim aninda da meslegin gerektirdigi fazla isleri de
yapan kisidir (Kacaroglu Vicdan, 2010, Shohani ve
Zamanzadeh, 2017). Tutum ise yasanti ve deneyimler
sonucu olusan ve kisinin davranislarini yonlendiren ya da
etkileyen duygusal ve zihinsel hazirhk durumudur (Kogakoglu
ve Turkmen, 2010).

Bir meslege ait kimlik dlzeyi ve baghlk olarak tanimlanan
mesleki profesyonellik (Erbil ve Bakir, 2009), meslekle ilgili
belirli rol ve islevlere mesleki bir nitelik saglar (Beydag ve
Arslan, 2008; Caki ve Sénmez, 2020). Mesleki profesyonellik
icin 6nemli olcltler kisinin bu meslege yonelik 6rglin bir
egitim almasi, 6zerk olmasi ve bireysel profesyonelligini
kurumsal ya da orgutsel profesyonellige
donUstirebilmesidir. ~ Bunlarin ~ yani  sira  mesleki
profesyonellik o meslege standartlar kazandirir. Hizmetin
devamliligini, kaliteli ve nitelikli sunulmasini  saglar
(Kacaroglu Vicdan, 2010; Adiglizel ve ark., 2011, Buyruk ve
Akbas, 2021).

Meslek Uyelerinin ortaya koyduklari profesyonel tutumlar
degerlendirilerek meslegin profesyonelligi  belirlenebilir.
Meslekte profesyonel tutum mesleki profesyonellesmeyi
dogrudan etkileyebilmektedir (Senol ve Ugurlu, 2019).
Profesyonel tutum ve eylemler karsilikli  etkilesim
icerisindedirler ve birbirlerini  degistirebilmektedirler.
Profesyonel tutumu ve nitelikleri ile taninan ebelik meslegi
de insanligin tarihi kadar eski bir meslektir. Ebeler, her
kadina dogum 6ncesi donemden doguma ve dogum sonrasi
doneme kadar eksiksiz bakim saglamayi amaclar. Ancak bu
meslegin kendisini nasil tanimlayacagl ve uygulayicilarinin
mesleki kimligini neyin olusturdugu, ebelik Gzerindeki tibbi
etkiler nedeniyle sdrekli bir tartisma konusu olmustur
(Zhang ve ark., 2015). Ulkemizde de yasalarda yer alan ebelik
taniminda ve uygulamasinda tibbi hakimiyetin baskin olmasi,
ebelerin kendilerini otonomi sahibi ve 6zerk bir profesyonel
olarak ortaya koyma cabasini dogurdu. Bu cabalar 6zellikle
ebeligin lisans ve lisans Ustl egitimleri almaya baslamasi ile
son vyillarda artmaya basladi. Profesyonellesen ebeler
bakimlarini daha butlncal goris cercevesinde ele almaya,
egitimlerini daha spesifik bir sekilde yeniden yapilandirmaya
ve teknolojiyi daha fazla kullanmaya basladilar.

Ebeler ozellikle prekonsepsiyonel donemden baslayarak
embriyonal, fetal ve neonatal dénemleri de kapsayacak
sekilde anne ve bebek saghgini yikseltmeye yonelik

uygulamalar yapmaktadirlar. Bu nedenle ebeler gelecekte
toplumun saglikli olmasinda kritik bir rol oynar. Saglik bakim
alaninda calisan ebeler hem saglikh hem de saghgi bozulmus
ve yogun stres altinda olan kadin ve ailelerine bakim
vermektedirler. Ayrica ebelerin kendileri de acil karar
vermeleri ve midahale etmeleri gereken vakalarla siklikla
karsilasmaktadirlar (Karamanoglu ve ark.,2009). Yasanan bu
stresler hem ebenin fizyolojik, psikolojik ve sosyal sagligini
hem de mesleki profesyonelligini olumsuz yodnde
etkileyebilmektedir. Olumsuz etkilenimler ebenin bakim
kalitesini distrmesine, memnuniyetin azalmasina ve farkli
sorunlar yasanmasina neden olabilir (Beydag ve Arslan,
2008).

Ebeveyn olmak zordur. Annelerin bu zorluklarla basa
clkabilmeleri icin hem sosyal hem de profesyonel destege
gereksinimleri vardir. Profesyonellerin tutumlari bakim ve
destegin  kalitesini dogrudan etkiler (Ekstrom ve
Thorstensson, 2015). Ebelerin  mesleki profesyonel
tutumlarinin  belirlenmesi, profesyonellik dizeylerinin
ylkseltilmesi icin vyapilabilecek planlamalara ve gerekli
mesleki iyilestirmelerin  yapilmasina katki saglayabilir.
Ebelerin mesleki profesyonel tutumlarina iliskin tartismalar
devam etmektedir. Sonuc¢ olarak alanda daha fazla
arastirmaya ihtiya¢ vardir. Bu arastirma, calisan ebelerin
meslekte profesyonel tutumlarinin ve bunu etkileyen bazi
faktorlerin belirlenmesi amaciyla yapildi.

Yontem
Arastirmanin Tasarimi, Yeri, Evreni ve Orneklemi

Turkiye'nin i¢ bolgesinde bulunan bir ilin merkezinde yapilan
arastirma tanimlayic tiptedir. Arastirmaya il merkezinde
calisan (devlet ve 06zel hastaneler ile aile saghg
merkezleri/ASM) tim ebeler (toplam 140 ebe) alindi,
calismaya katilmayi yazili olarak onaylayan ve Ocak — Mart
2014 tarihleri arasinda izinli ve raporlu olmayan 118 ebe
ornekleme alindi.

Verilerin Toplanmasi, Uygulanmasi ve Degerlendirilmesi

Arastirmanin verileri arastirmacilarin olusturdugu kisisel
kisisel bilgi formu ve 2006 yilinda Erbil ve Bakir (2009)
tarafindan gelistirilen Meslekte Profesyonel Tutum
Envanteri araciligi ile toplandi.

Kisisel Bilgi Formu: Ebelerin bazi tanimlayici ve obstetrik
ozellikleri (8 soru) ile meslegini isteyerek secme, meslegi
sevme ve ebelik mesleginde profesyonellik ile ilgili hizmet ici
egitim almaya iliskin bilgileri elde etmeye yonelik (3 soru)
olusturulan toplam 11 soru iceren bir formdur.

Meslekte Profesyonel Tutum Envanteri (MPTE): Meslekte
profesyonel tutumu 6lgmek amaciyla Erbil ve Bakir (2009)
tarafindan gelistirilen likert tipi envanterde her bir maddede
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yer alan ifadeler 5 ile 1 arasinda (“bana tamamen uyuyor-5
puan”, “bana hi¢c uymuyor-1 puan”) puanlanir. MPTE’den en
fazla 160, en az 32 puan alinabilir. Toplam MPTE puani 160’a
yaklastikca profesyonellik dizeyinin arttigl, 32’ye dogru
yaklastikca profesyonelligin azaldig1 distnalir. Cron-bach
alfa givenirlik katsayisi 0.84 olan envanterin bu arastirmada
Cron-bach alfa glivenirlik katsayisi 0,72 olarak belirlendi.

Formlar; hastanelerde 14:00-01:00, ASM’lerde 14:00- 16:00
saatleri arasinda, yiz ylze gorisme teknigi kullanilarak
yaklasik 8-12 dakikalik stiirede uygulandi.

Arastirmadan elde edilen veriler, bilgisayar ortaminda
kodlandi ve SPSS 14,0 paket programi ile degerlendirildi.
Arastirmadan elde edilen tanimlayici istatistikler sayi, ylzde,
ortanca, aritmetik ortalama ve standart sapma ile gosterildi.
Degiskenlerin normal dagilima uyup uymadig Kolmogrov-
smirnov ve Shapiro-Wilk testi ile degerlendirildi. Bagimli ve
bagimsiz degiskenlerin arasindaki iliskiyi saptamak igin
Mann-Whitney U testi ve Kruskall-Wallis varyans analizi
kullanildi. Farkliliga neden olan degiskenin arastiriimasi
Bonferroni ileri diizey testiyle yapildi. Sonuglar %95 gliven
araliginda, p<0.05 yanilgi dizeyinde degerlendirildi.

Arastirmanin Sinirhliklari

Arastirmadan elde edilen sonuclar, Turkiye’'nin i¢ bdlgesinde
bulunan bir ilin merkezinde gorev yapan ebelerin cevaplari
ile sinirlidir ve sonuclarin genellenebilmesi icin arastirma
Turkiye’de calisan tim ebeler arasindan alinabilecek bir
orneklem grubuna uygulanmalidir.

Arastirmanin Etik Yona

Arastirmanin  her asamasi etik ilkelere ve Helsinki
Deklarasyonu Prensipleri'ne uygun ydrttildd. Arastirmaya
baslamadan  6énce  Cumhuriyet  Universitesi  Klinik
Arastirmalari Etik Kurulundan (2012-06/18, 12/06/2012)
yazili izin alindi. Ebelere arastirma konusunda kisa bir bilgi
verildi ve arastirmanin amaci aciklandi. Ebeler C. U. Tip
Fakultesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu Olur Formunu
okuyup, arastirmaya katilmayi yazili olarak onay verdikten
sonra arastirma kapsamina alindi.

Bulgular

MPTE puan ortalamasi 142+10,9 olan (Tablo 1) ebelerin;
%42,4’0 30-36 yas grubunda, %79,7 ‘si evli ve %72’sinin de
cocugu vardi (Tablo 2). Ebelerin %48,3’Unin aile sagligl
merkezinde, %55’i de hastanede, %76,2’si haftada 20—40
saat arasinda ve %52,5’i de sirekli gindlz ¢alismaktaydi
(Tablo 3). Bunlarin yani sira calismaya katilan ebelerin
%73,7'si meslegini isteyerek sectigini, %88,1’'i meslegini
sevdigini ve %75,4" U de profesyonellikle ilgili herhangi bir
egitim almadigini belirtti (Tablo 4).

Ebelerin yasinin, medeni durumunun, egitiminin, ayhk
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gelirinin ve cocuk sahibi olup olmama durumlarinin (Tablo
2), haftalik calisma siresinin (Tablo 3), meslegi sevme ve
isteyerek se¢cme durumlarinin (Tablo 4) profesyonel
tutumlarini istatistiksel olarak etkilemedigi saptandi
(p>0.05). Bunlarin aksine calisilan kurum (p=0,031), birim
(p=0,020), calisma sekli (p=0,006) (Tablo 3) ve profesyonellik
ile ilgili egitim alma durumlari (p=0,005) (Tablo 4) ile MPTE
puan ortalamasini etkiledi ve aralarindaki farkin anlamli
oldugu belirlendi (p<0.05).

Tablo 1.
Ebelerin MPTE’den Aldiklari Alt ve Ust Dederler ile MPTE
Puan Ortalamalari

MPTE’de Olgiilen En Alt ve
n En Ust Deger MPTE ¥ +55
118 101 160 142+10,9
Tartisma

Mesleki profesyonel tutumun vyetersiz olmasi sunulan
hizmetleri olumsuz etkileyerek hizmet kalitesinin azalmasina
neden olabilir (Erbil ve Bakir, 2009). Profesyonel ebelik;
egitim duzeyindeki farkliliklar, mesleki olmayan farkh
sorumluluklarin  (6rnegin anne olmak) varligi, meslegi
isteyerek secme, calisilan ortam, is yikad, is glvenligi ve
orgitld  gic olusturma gibi  pek c¢ok durumdan
etkilenmektedir. Bazi faktorlerin  profesyonel tutum
Uzerindeki olumlu ve olumsuz etkilerini belirlemek amaciyla
yapilan bu arastirmada, ebelerin profesyonel tutumlari
(MPTE) puan ortalamasi 142,00+10,90 (minimum 101,
maksimum 160 puan) olarak saptandi (Tablo 1). Elde edilen
sonuca gore ebelerin meslekte profesyonel tutumlarinin
genel olarak literatirde de oldugu gibi iyi dizeye yakin
oldugu (MPTE’nin belirli bir kesme noktasi olmadigi ve
belirlenen ortalama st sinir olan 160 puana daha yakin
oldugu icin) soylenilebilir. Sékmen ve Taspinar'in (2021)
calismasinda da bu arastirmaya benzer sekilde ebelerin
profesyonel tutumlari iyi dizeye (137,27+12,88) yakindir.
Merih ve Esencan (2007) da ebe ve hemsirelerin profesyonel
tutumlarint MPTE ile degerlendiriimis ve %57,5'inin
profesyonel tutumlarinin iyi diizeyde oldugunu saptamistir.
Gelecegin profesyonellerini olusturacak olan ebelik bolima
ogrencileri Gzerinde yapilan calismalarda da 6grencilerin
profesyonel tutumlarinin orta dizeyin (zerinde oldugu
gbrulmistir (Pinar Ertekin ve ark., 2013; Ylcel ve ark.,
2018). Ulkemizde ebelerin profesyonel tutumlarinin iyi
dizeye yakin olmasi 06zellikle bireysellestirilmis bakim
saglamaya odaklanan ebelik bakim modeliyle (Attwell ve
ark., 2018) egitim almalarindan, daha fazla oranda saglikli
kadinla (gebe, dogum vyapan vya da lohusa olan)
calismalarindan ve vyaptiklari isin sinirlarinin  belirgin
olmasindan kaynaklanmis olabilir.

Bireyler mesleklerini ve meslegin gerektirdigi isleri yerine
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Tablo 2.

Ebelerin Tanimlayici Ozelliklerine Gére MPTE Puan Ortalamalarinin Karsilastiriimasi

Ozellikler n (%) Ortanca T£SS i.Analiz P
Yas Gruplari

23-29 30 (25,4) 142 138,8+13,8

30-36 50 (42,4) 141 139,1+10,3 2,692° 0,442
37-42 27 (22,9) 142 142,048,8

43-49 11 (9,3) 145 145,048,5

Egitim Durumu

Lise 20(17,0) 144 143,049,6

On lisans 49 (41,5) 141 140,049,7 1,229° 0,541
Lisans ve Gzeri 49 (41,5) 142 139,3+12,5

Medeni Durum

Bekar 24 (20,3 142 140,4+10,6 1116,500° 0,939
Evli 94 (79,7) 142 139,8+12,3

Aylik Gelir Durumu

900-1500 TL arasl 8 (6,8) 139 137,345,0

1600-2500 TL arasi 97 (82,2) 142 139,8+0,9 2,927° 0,231
2600 -3000 TL arasi 13 (11,0) 144 145,316,7

Cocuk sahibi olma

Var 85 (72,0) 142 138,0+14,1 1385,500° 0,919
Yok 33 (28,0) 142 140,049,4

2Kruskall-Wallis varyans analizi, ®Mann-Whitney U

getirirken yaptiklari isin 6zelliklerine bagl olarak fizyolojik,
psikolojik ve sosyal olarak etkilenirler. Rutin yasam ile is
hayatinda  karsilasilan  glglukler,  baskilar, zorluklar
calisanlarda strese neden olabilmektedir. Kisinin isine karsi
gelistirmis oldugu tutumlar genellikle eger olumlu ise
calisanlarin tatmin duzeyleri yikselmekte, olumsuz ise
dusmektedir (Karakus, 2019). Hastanelerde calisan ebeler
stresli ve is yiklerinin fazla oldugu ortamlarda calismakta, bu
ortamlara bakimlarini uygularken bircok gicltkle

karsilasmaktadirlar. Bu arastirmada da hastanelerde calisan
ebelerin aile sagligi merkezlerinde calisan ebelere gore
meslekte profesyonel tutumlarinin daha distk (p=0,031)
olmasi bu durumlara bagli olabilir (Tablo 1). Ayrica ASM’de
calisan ebelerin bagimsiz rollerinin daha fazla olmasi (gebe
izlem, bebek izlem, asi, AP uygulamalari, danismanlik, vb.
roller) hastanede calisanlarin ise daha cok isteme dayali
olarak calistyor olmasi, hastanede calisan ebelerin meslekte
profesyonel tutumlarini olumsuz etkileyebilir.

Tablo 3.
Ebelerin Calisma Durumlarina Gére MPTE Puan Ortalamalarinin Karsilastiriimasi
Ozellikler n (%) Ortanca ¥ g5 i. Analiz p
Caligilan Kurum
Hastane 65 (55,0) 139 138,2¢12,1 1323,500° 0,031
ASM 62 (45,0) 144 142,8+8,8
Caligtigi Birim
Aile Saghg Merkezi 53 (48,3) 144 142,5+9,1
Kadin-Dogum Servisi 33(25,4) 139 139,8+10,3 9,859 0,020
Dogum Salonu 26 (21,2) 137 135,2+11,4
Yenidogan Servisi 6(5,1) 147 142,0+20,8
Haftalik Calisma Suresi
20-40 Saat 90 (76,2) 142 140,0+11,0 1116,000° 0,362
41 ve Usti 28(23,8) 139 139,5+10,7
Calisma Sekliniz
Surekli GUndiz 62 (52,5) 144 143,048,2 1223,000° 0,006
Gece-Giindiiz 56 (47,5) 139 137,1+12,6
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Tablo 4.

Ebelerin Meslege iliskin Bazi Ozelliklerine Gére MPTE Puan Ortalamalarinin Karsilastiriimasi

Ozellikler n (%) Ortanca I+SS istatistiksel Analiz2 p degeri
Meslegi isteyerek Segme Durumu
Segen 87 (73,7) 142 141,749,7 1050,000 0,68
Segcmeyen 31(26,3) 141 136,3+13,2
Meslegi Sevme Durumu
Seven 104 (88,1) 142 140,4+11,2 626,500 0,398
Sevmeyen 14 (11,9) 139 138,849,0
Profesyonellik ile ilgili egitim alma durumu
Alan 29 (24,6) 148 144,6+11,3 838,000 0,005
Almayan 89 (75,4) 141 138,8+10,5

2Mann-Whitney U testi

Bunlarin yani sira, Ulkemizde hastanede calisan ebelerin
gdrev tanimlarinin halen yapilmamis olmasi da hastanede
calisan ebelerin  meslekte profesyonel tutumlarinin
olumsuz etkilenmesine neden olmus olabilir. Ozellikle
hastanede calisan ebeler genellikle hasta odakli calismak
yerine, is odakli calismakta ve rutinlere sikisip
kalmaktadirlar. Dawson ve arkadaslari (2018) hasta odakli
calisan ebelerin profesyonel rollerine karsi daha olumlu
tutumlara sahip oldugunu belirlemistir. Collins ve
arkadaslari da (2010) yiksek dizeyde is tatmininin, artan
ozerklik ve olumlu degisikliklerin ebelerin mesleki rollerine
yonelik tutumlarinda cok onemli oldugunu
vurgulamislardir. Matthews ve arkadaslarinin ¢alismasinda
da (2022) profesyonel tutumda; ebelerin rollerine yonelik
olumlu bir igyeri kultirintn, dogum yapma kararlarinda rol
almanin, taninma ve deger gdérmenin onemine dikkat
cekilmistir.

Arastirmada ebelerin yas, egitim, medeni, gelir ve cocuk
sahibi olma durumlarinin meslekte profesyonel tutumlarini
etkilemedigi (p>0.05) saptandi (Tablo 2). Ebelerin mesleki
profesyonel tutumlarini inceleyen baska bir calismada da
bu arastirmadan elde edilen sonuca benzer sekilde bazi
sosyo demografik ve obstetrik ozelliklerin ebelerin MPTE
puan ortalamasini etkilemedigi ve farkin istatistiksel olarak
anlaml  olmadigi (p>0.05) bulunmustur (S6kmen ve
Taspinar, 2021).

Arastirmada carpici olan bir bulgu ise ebelerin calisma
saatleri meslekte profesyonel tutumlarini etkilemezken
(p>0.05) calisma seklinin (strekli gindlz vardiyasinda
calisan ebelerin gece-glindliz vardiyasinda calisan ebelere
gbre meslekte profesyonel tutumlari daha yUksekti)
etkilemesiydi (p=0,006) (Tablo 3).  Ulkemizde saghk
kurumlarinda yaygin olarak uygulanan vardiyali ya da nébet
usull galisma, hastanelerin hizmet verdikleri kisilere giintin
her saati ulasilabilecekleri saglik hizmetlerini etkin bir
sekilde sunulabilmelerini saglar. Ancak kuruma katki
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saglayan bu durum ebelerin vardiyali calismaya bagli ginlik
ritimlerinin bozulmasina neden olarak onlarin fiziksel,
ruhsal ve sosyal sorunlar yasamalarina neden olabilir.
Bircok ebe vardiya ya da ndbet sisteminde cogunlukla gece
saatlerinde calismaktadir. Ebelerin standart saatler (sabah
08:00-17:00) disinda calismalari; saglk, gtvenlik ve sosyal
acidan iyilik  hallerini  olumsuz etkileyebilmektedir
(Ozvurmaz ve Oncii, 2018). Nébet usulii calisma, aile ve
sosyal yasamin bozulmasina neden olabilecegi ya da buna
yonelik endiselerin artirabilecegi icin meslekte profesyonel
tutumlari diasUrebilir  (Collins ve ark., 2010). Ayrica
arastirmada, ASM’lerde calisan ebelerin MPTE puan
ortalamasinin  (142,8+8,8) hastanede calisanlardan
(138,2+12,1) daha yiksek olmasinin (p=0,031) (Tablo 3)
nedeni de ASM’lerde ¢alisanlarin standart saatlerde
cahsiyor olmalarindan kaynaklanabilir. Aydin ve Akan’in
(2010) calismalarinda da saglik ocaginda calisanlar ile
sirekli gindliz calisan ebelerin  digerlerine gore s
doyumlarinin anlamli sekilde yiksek oldugu belirlenmistir.
Bu nedenle bu arastirmada slrekli glindiz ¢alismanin mi
yoksa aile sagligi merkezinde calismanin mi ya da her iki
durumun birlikte bulunmasinin mi meslekte profesyonel
tutumu daha olumlu yonde etkiledigini soylemek glctur.
Saglik sektorinde ndbet usull ¢alisan diger bir meslek olan
hemsirelikle ilgili calismalarda ebelerde oldugu gibi nodbet
tutmayan ya da daha az nobet tutan hemsirelerin
profesyonel tutumlarinin diger gruplara goére anlaml
sekilde daha vyiUksek oldugu ve calisma seklinin
profesyonelligi etkiledigi saptanmistir (Beydag ve Arslan,
2008; Demir Dikmen ve ark.,2014; Smith ve ark., 2006).

Ebelerin profesyonel tutumlarini calisma sekli gibi
calstigi  birimde etkileyebilir. Bu arastirmada da
hastanelerin yenidogan servisinde calisan ebelerin dogum
servisinde calisan ebelere goére (p= 0,020) mesleki
profesyonel tutumlari daha yuksekti ve aralarindaki fark
istatistiksel olarak anlamli bulundu (p<0.05) (Tablo 3).
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Beydag ve Arslan da (2008) dogumhanede calisan ebe ve
hemsirelerin MPTE puan ortalamalarin diger gruplara gore
istatistiksel olarak anlamli sekilde daha distk oldugunu
saptamistir. Benzer bir arastirmada da dogum servisinde
calisan ebelerin diger servislerde calisanlara gore
profesyonel tutumlarinin anlamli sekilde daha dusik oldugu
belirlenmistir (S6kmen ve Taspinar, 2021). Dogum
servislerinin diger servislere gore hasta sirkiilasyonunun
daha fazla olmasi, yapilan girisimlerin anne ve yenidogan
sagligini dogrudan etkilemesi, hizli ve anlik degisimlerin
daha fazla yasanmasi ebelerin profesyonel tutumlarini
olumsuz yonde etkilemis olabilir.

Diger bir dikkat ceken bulgu ise meslegi isteyerek secip
secmeme ve meslegi sevip sevmeme ebelerin profesyonel
tutumlarini etkilemezken (p>0.05) profesyonellikle ilgili
egitim almanin ebelerin  MPTE puan ortalamalari
istatistiksel dizeyde artirdigi (p=0,020) saptandi (Tablo 4).
Benzer sekilde ebelerin mesleki profesyonel tutumlarini
inceleyen Sokmen ve Taspinar’in (2021) calismasinda ise bu
arastirma bulgularinin aksine yeniden tercih etme firsati
olsa meslegini yeniden tercih ederim diyenlerin, calistig
servisi sevenlerin ve meslegini yapmaktan memnun
olanlarin MPTE puan ortalamalarinin anlamli diizeyde daha
ylksek oldugu (p<0.05) bulunmustur. Demir Dikmen ve
arkadaslarinin  (2014) calismasinda da bu arastirma
bulgusuna benzer bicimde mesleki alana yonelik bilimsel
etkinliklere katilmanin mesleki tutumlara olumlu katki
sagladigi belirlenmistir. Profesyonellik ile ilgili alinan egitim
mesleki bilgiyi ve beceriyi yenilemekte ve artirmakta,
degerler sistemini desteklemektedir. Goris ve arkadaslari da
(2014) bilimsel toplantilara katilanlarin ve profesyonel
degerler konusunda egitim alanlarin profesyonel degerler
Olceginden aldiklari puanlari daha yliksek bulmustur.
Sokmen ve Taspinar'in (2021) calismasinda da kongre,
sempozyum, konferans ve seminer gibi bilimsel toplantilara
katilm  gdsteren  ebelerin  profesyonel  tutumlari
katilmayanlardan daha ylksek (p<0.05) olarak saptanmistir.
Ebelik egitimi genellikle 6grencilerin profesyonel ebelik
alaninda yetismelerini saglamaya yoneliktir ancak calisma
yasamindaki deneyimler bu baglantilarini saglamakta
yetersiz kalabilir. Bu nedenle ebelere hizmet ici egitimler
araciligiyla profesyonellige yonelik egitimlerin verilmesi
ebelerin profesyonel tutumlarini artirabilir.

Sonug ve Oneriler

Ebelerin profesyonel tutum puanlari iyi dizeye yakindir.
ASM’de calisma, surekli glndlz calisma, yenidogan
servisinde calisma ve profesyonellikle ilgili egitim alma
ebelerin mesleki profesyonel tutumlari olumlu etkileyen
faktorlerdir. Bu baglamda ebelere profesyonellik ve
profesyonel tutumu artirmaya yonelik hizmet ici egitimler

ve/veya toplantilar planlanmali  ve uygulanmalidir.
Hastanelerde, dogum servislerinde ve ndbet usuli calisan
ebelerin profesyonel tutumlarinin distk olmasina neden
olan faktorlerin daha kapsamli arastirmalarla incelenmesi
Onerilir.
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Extended Abstract

Occupational professionalism can be defined as the level of identity and commitment to a profession. Occupational
professionalism which provides a professional qualification to certain roles and functions related to the profession and
brings standards to that profession; ensures the continuity of the service and its quality. The professionalism of the
profession can be determined by evaluating the professional attitudes of the members of the profession. Known for
its professional attitude and qualifications, the midwifery profession is as old as the history of humanity. Determining
the occupational professional attitudes of midwives can contribute to the plans that can be made to increase the level
of professionalism and make the necessary professional improvements. The profession of midwifery is influenced by
various factors such as differences in educational levels, the presence of non-professional responsibilities (such as
being a mother), choosing the profession willingly, the working environment, workload, occupational safety, and
creating organized power. Discussions on the professional attitudes of midwives continue. This research was carried
out to determine the professional attitudes of working midwives and some factors affecting this.

The research was carried out between January and March 2014 in the center of a province located in the inner region
of Turkey. A total of 118 midwives who gave written approval to participate in the study and who were on leave and
without a report were included in the sample. Before starting the research, written permission was obtained from
Cumbhuriyet University Clinical Research Ethics Committee (2012-06/18, 12/06/2012).

The data obtained with the personal information form and the Professional Attitude Inventory in Occupation (PAIO)
were coded in the computer environment and evaluated with the SPSS 14.0 package program. Descriptive statistics
from the study were presented as numbers, percentages, median, arithmetic mean and standard deviation. Mann-
Whitney U test and Kruskall-Wallis analysis of variance were used to determine the relationship between dependent
and independent variables. The results were evaluated at the 95% confidence interval, at the p<0.05 error level.

The average score for midwives' professional attitudes (PAIO) was found to be 142.00 + 10.90 (minimum 101,
maximum 160 points). Based on the obtained result, it can be said that midwives' professional attitudes in the
profession are generally close to a good level. The fact that midwives' professional attitudes in our country are close
to a good level may be attributed to several factors. These include receiving education focused on providing
individualized care through midwifery care models, working more frequently with healthy women (pregnant, giving
birth, or postpartum), and having clear boundaries in their work responsibilities. Individuals are physiologically,
psychologically, and socially affected depending on the characteristics of their work and the tasks required by their
profession.

Difficulties, pressures, and challenges encountered in both daily life and work life can lead to stress for employees.
Attitudes developed towards one's job generally impact the satisfaction levels of employees; positive attitudes tend to
increase satisfaction levels while negative ones tend to decrease them. Midwives working in hospitals operate in
stressful environments with high workloads and encounter many difficulties while providing care.

It was determined that age, marital status, education, monthly income, having children or not, weekly working time,
liking and willingly choosing the profession did not affect the professional attitudes of the midwives (p>0.05). On the
contrary, it was determined that the institution (p=0.031), the unit (p=0.020), the working style (p=0.006) and the
status of receiving professionalism education (p=0.005) affected professional attitudes and the difference between
them was significant (p<0.05). Especially, midwives working in family health centers had a significantly higher PAIO
score average than midwives working in hospitals (p=0.031). The mean PAIO score of midwives working day and night
shifts was always lower than midwives working the day shift (p=0.006). The mean PAIO score of midwives working in
the neonatal ward was higher than those working in the delivery room and those who did not receive professional
training (p=0.020). The higher patient turnover in labor wards compared to other departments, the direct impact of
interventions on maternal and neonatal health, and the more frequent occurrence of rapid and momentous changes
may have negatively influenced the professional attitudes of midwives. Working on a shift basis can potentially lead to
disruptions in family and social life or increase concerns related to this, which in turn can lower professional attitudes
in the profession. Furthermore, training related to professionalism helps refresh and enhance professional knowledge
and skills, and it supports the values system within the profession. In light of these findings, the factors that cause the
low professional attitudes of midwives working in hospitals, maternity wards and on duty should be examined with
more comprehensive studies. Moreover, in-service training and/or meetings should be planned and implemented to
increase the professionalism and professional attitude of midwives.
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