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Hemsgirelerde Sindirella
Sendromu: Kesitsel Bir

Aim: This research was conducted in a cross-sectional and descriptive design to determine the level of
Cinderella syndrome in nurses.

Aragtirma. BANU Saglik Material and Method: The research was conducted with 173 female nurses who could be reached
Bilimleri ve Arastirmalart online between May and June 2023. After ethical approval was obtained, data was collected with an
Dergisi, 7(1), 94-103. doi: introductory information form and an online survey form including the Cinderella Syndrome Scale.

10.46413/ boneyusbad.1495640 The data were evaluated with descriptive statistics, frequency and percentage distribution, and
comparative tests..

*B_u Qal_lsma 9-11 Eyliil 2023 Results: Nurses' Cinderella Syndrome Scale total score average (M=43.06 + 15.19) and "sexist

tarihleri arasinda Istanbul’da iy o (M=18.80 + 7.27), "avoidance of responsibility” (M=14.12 + 5. 63) and "giving up on career”

duzen'lenc_tn 3..'U11{sa1_ (M= 10.14 £ 3.80) subscale mean scores were determined to be below the average. In addition, it was

Ezg‘;r‘z:?;;os%e;?éﬂ diri observed that there was no statistically significant difference between nurses in terms of age, marital

olarak sunulmustur sta_tus, title, educ_atlonal status, professional experience, institution, institutional experience and the
’ unit they worked in (p>0.05).

Conclusion: As a result of this study, it was revealed that Cinderella syndrome was at a low level in
nurses and did not differ according to personal and professional characteristics. It is recommended to
conduct studies on the subject in different nurse sample groups and its relationship with different
variables.
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GIRIS

Kadinlar, uzun yillardir ¢aligma yasaminda yer
almalaria ragmen erkek calisanlara gore {icret,
kariyer basamaklarinda ilerleme vb. konularda
calisma yasamindan beklentilerini heniiz istenilen
diizeyde karsilayamamaktadirlar. Bu duruma
neden olan faktorler de arastirmalara konu
olmustur. Bu faktorler arasinda egitim durumu,
cinsiyet vb. demografik ozellikler (Mert ve
Topcu, 2021) toplumsal cinsiyet rolleri (Yalcin ve
Ozbas, 2024), kadmnin iistlendigi anne, es vb. ev
ici roller toplumsal/kiiltiirel yap1, stereotipler ve
cinsiyet ayrimeilig1 (Yasin Dokmen, 2022) gibi
faktorlerle birlikte kralice ar1 sendromu, cam
tavan sendromu gibi ¢esitli psikolojik ve
psikomitolojik sendromlarin oldugu da (Akkaya,
2020; Mert ve Topgu, 2021; Akkaya, 2023)
belirtilmektedir.

Kadinlarin ¢alisma yasaminda erkekler kadar
etkili olamamalarinin bir¢ok nedeni oldugu ifade
edilmekle birlikte bu nedenlerden birinin de

“Sindirella Sendromu” ya da diger isimleriyle
“Kiilkedisi Sendromu” veya “Andromeda
Kompleksi” oldugu belirtilmektedir (Yildiz,

2022; Akkaya, 2023). Psikolog Colette Dowling
tarafindan kadinlarin bagimsizlik korkusu iizerine
1980’1lerde yazilan kitapta ortaya atilan Sindirella
Sendromu, en genel anlamiyla kadinlarin
“bagimsizlik korkusu” ya da “kurtarilma
beklentisi” olarak tanimlanmaktadir (Giindiiz,
2017; Demir, Kaya, Turan ve Vural Batik, 2021).
Kadinlarm ayni1 Sindirella masalinda oldugu gibi,
mevcut kosullardan kurtulmak igin higbir ¢aba
gostermeden hayatlarini digaridan bir seylerin ya
da birilerinin degistirmesini beklemelerini, bir
kurtaricinin bir giin gelip onlar kurtaracaklarina
olan inanglarimi ifade etmektedir. Bir baska ifade
ile bir kadinin i¢inde bulundugu olumsuz
kosullardan kurtulmak ic¢in bir erkege ihtiyag
duymas1 olarak tanimlanabilir (Chastine ve
Darmasetiawan, 2019; Akkaya, 2020). Bu
sendroma sahip kisilerin, kendine glivenmeme,
bir erkegin himayesine girme ihtiyaci hissetme,
sirekli ¢alisip didinerek karsihiginda 6diil
bekleme, siirekli miikkemmel bir is ya da terfi
beklentisi, bagimsiz olma korkusu ile baskalarina
bagimh olarak yasama istegi, baskalarmin istek
ve ihtiyaglarini kendininkilerden iistiin tutma gibi
davranislar sergiledikleri ve bu davranislarin yas
ilerledik¢e arttig1 vurgulanmaktadir (Giindiiz,
2017; Yildiz, 2022). Ayrica bu kisilerin kendine
giiven, benlik saygisi ve kisisel gelisimlerinin
diisiik oldugu, daha ¢ok toplumun beklentilerine

gore hareket ettikleri ve kaygi diizeylerinin
yiiksek oldugu bildirilmektedir (Akkaya, 2020;
Hussein, 2020; Yal¢in ve Ozbas, 2024). Tiim bu
ozellikler ve davramiglar kadinlarin 6zellikle
calisma  yasaminda  yeteri = kadar  var
olamamalarina neden olan, kadinlarin
kendisinden kaynaklanan ve kadinlarin kendi
kendilerine koyduklar1 6nemli bir kariyer engeli
olarak goriilmektedir (Giindiiz, 2017; Sneha ve
Rahmath, 2018; Sahin, 2021).

Calisma yasaminda hemsirelerin de birgok
sorunla  karsilastiklar1 ~ bilinmektedir.  Bu
sorunlardan biri de kariyer ile ilgili sorunlardir
(Kahraman ve Kahraman, 2020). Kariyer
gelisimine  yonelik  sorunlar  hemsgirelerin
yoneticilerinin tutumlarindan kaynaklandig1 gibi
kendilerinden de kaynaklanabilmektedir (Bulut
ve Ozdemir, 2024)

Kadin agirliklt mesleklerde daha fazla goriildiigii
ifade edilen (Giindiiz, 2017; Sneha ve Rahmath,
2018; Sahin, 2021), calisma hayatinda erkek
egemenligini pekistirerek kadinlarin ¢alisma
yasaminda yeteri kadar var olamamalarina neden
olan ve kadinlarin kendilerinden kaynaklanan bir
kariyer engeli olarak goriilen sindirella
sendromunun hala kadin agirlikli bir meslek olan
hemgirelikte de incelenerek mevcut durumun
ortaya konulmasi gelecek arastirmalara yon
vermesi agisindan dnemlidir.

Literatiirde konuyla ilgili arastirmalarin heniiz
¢ok yeni ve oldukga sinirli sayida oldugu
goriilmekle birlikte (Saha ve Safri, 2016; Sneha
ve Rahmath, 2018; Demir ve ark., 2021; Joseph,
Jayesh ve Thomas, 2021; Atsan ve ark., 2023)
hemsirelik alaninda bu sendromla ilgili yapilmis
bir arastirma sonucuna rastlanmamistir. Bu
sendromun icerdigi risk almama, miicadele
etmeme, pasif kalma, sebat etme, liderlik etmeme,
bildik / tamdik bir kisiye sigimma gibi kadimin
kendi kendine zarar veren ve kadimnlart is
yasamindaki miicadelede giigsiizlestiren bu
davranislar (Atsan Cakir, Vural Batik ve Cakair,
2023; Demir ve ark. 2021) 6zellikle hala kadin
agirlikli bir meslek olan hemsirelik mesleginin
gelisimini engelleyebilecek davraniglar olmasi
acisindan 6nem arz etmektedir. Bu nedenle de
hemsirelerde bu sendromun olup olmadiginin
belirlenmesi ve ortaya c¢ikan sonuglara gore
hemgirelerin i  yerinde bu  sendromu
yasamamalar1 ve hem kisisel hem de mesleki
olarak olumsuz etkilenmemeleri i¢in yonetici
hemsirelerin, hemsirelerin  6zgilivenlerinin ve
otonomilerinin gelistirilmesine yonelik uygun
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girisimlerde bulunmalar1 gerekmektedir. Ayrica
calisma, konuyla ilgili hemsirelik alaninda
mevcut durumu ortaya koyan ilk caligsmalardan
biri olmasi, konunun hemsirelik literatiiriine
kazandirilmas1 ve farkindalik kazandirilmasi
acisindan da 6nem arz etmektedir. Bu calisma
hemsirelerde  sindirella sendromu  diizeyini
belirlemek amaciyla gerceklestirilmistir.

Arastirma Sorulari

Aragtirmanin amact dogrultusunda asagidaki
sorulara yanit aranmistir.

1. Hemsirelerde sindirella sendromu diizeyi
nedir?

2. Hemgirelerde sindirella sendromu diizeyi
kisisel ve mesleki oOzelliklere gore farklilik
gostermekte midir?

GEREC VE YONTEM

Arastirmanmin Tiiri (Tasarimi)

Bu calisma kesitsel ve tanimlayici tasarimda
gergeklestirilmistir.

Arastirma Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini Tiirkiye’de aktif ¢alisan
kadin hemsireler olusturmaktadir. Hastanelerde
aktif calisan kadin hemsire sayis1 bilinmediginden
orneklem biiyiikligiiniin hesaplanmasinda evreni
bilinmeyen 6rneklem yontemi kullanilarak %95
giiven aralig1 ve %S5 hata payi ile drneklemin en
az 384 olmas1 gerektigi belirlenmistir. Ornekleme
almacak hemsirelerin se¢iminde basit rastgele
orneklem yontemi kullanilmis olup c¢evrimici
olarak ulagilabilen ve goniillii olarak calismaya
katilmay1 kabul ederek ¢evrimici anket formunu
eksiksiz dolduran 173 kadin hemsire ¢alismanin
orneklemini olusturmustur. Yapilan post hoc gii¢
analizinde 0.5 orta etki biiylikligiinde %35 hata
pay1 ile 6rneklemin giicii %87 olarak belirlenmis,
orneklem sayisinin yeterli oldugu goriilmiistiir.

Veri Toplama Aracglar1

Aragtirma verilerinin toplanmasinda  goniilli
onam formu, tanitici bilgi formu ile Sindirella
Sendromu Olgegi’ni iceren gevrimigi anket formu
kullanilmigtir.  Anket formu ¢ bdliimden
olusmaktadir. Ik béliimiinde géniilli onam
formu, ikinci bolimde tanitici bilgi formu ve
liciincii boliimde Sindirella Sendromu Olgegi
bulunmaktadir.

Tanitict Bilgi Formu: Bu form hemsirelerin yas,
egitim diizeyi, medeni durum, calistig1 birim,

pozisyonu ve ¢alisma siiresi vb. kisisel ve mesleki
ozelliklerini belirlemeye yonelik 8 sorudan
olusmaktadir.

Sindirella Sendromu Olgegi (SSO): Demir ve
ark. (2021) tarafindan Tiirk kiiltiiriindeki 18 yas
tizerindeki kadinlarin Sindirella Sendromu (SS)
diizeylerini  belirlemek amaciyla gelistirilen
Olgek, 25 madde ve 3 alt boyuttan (cinsiyetci
tutum, sorumluluktan kagis ve kariyerden
vazgecme) olusmakta ve besli likert tipi (1-hig
uygun degil, 2-uygun degil, 3-biraz uygun, 4-
uygun, 5--cok uygun) yanitlanmaktadir. Olcekte
ters puanlanan madde bulunmamaktadir.
Olgekten alinabilecek en diisiik puan 25 ve en
yiiksek puan ise 125°tir. Olgekten alinan toplam
puanin yiiksek olmasi SS diizeyinin yiiksek
olduguna isaret etmektedir. Cinsiyetgi tutum alt
boyutu 1., 6., 8., 9., 10,12, 13., 14., 15, 20., 23.
maddelerden; sorumluluktan kagma alt boyutu 3.,
4., 5., 16., 17., 18., 25. maddelerden; kariyerden
vazgecme alt boyutu ise 2., 7., 11., 19., 21., 22.,
24. maddelerden olusmaktadir. Olgegin toplam
Cronbach Alfa katsayisi .94 olarak belirtilmis
(Demir ve ark., 2021) olup bu calismada alt
boyutlarda sirasiyla 0.89, 0.84, 0.85 toplamda ise
0.94 olarak bulunmustur.

Verilerin Toplanmasi

Aragtirma verileri Mayis- Haziran 2023 tarihleri
arasinda toplanmistir. Verilerin toplanmasinda
kullanilan ¢evrimigi anket formuna erisim adresi
grup iletisimi saglayan uygulamalar araciligi ile
hemgirelerin yer aldigi gruplarda paylasilarak
hem hemsireler aragtirmaya davet edilmis hem de
erisim adresini paylasmalart istenmistir. Cevrim
ici anket formunda hemsirelerin kimligini
belirleyebilecek kisisel verilerine yonelik bir soru
sorulmamistir. Bununla birlikte hemsirelerin
gevrimi¢i anket formunda yer alan sorulara
verdikleri ~ yanitlar  sadece  arastirmacilar
tarafindan istatistik paket programina aktarilarak
katilimcilarin gizliligi saglanmustir.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmaya baslamadan 6nce veri toplamada
kullanilan 6lgegi gelistiren yazardan yazili izin ile
arastrmanin  ylritildigi  kurumun  saglik
bilimleri girisimsel olmayan arastirmalar etik
kurulundan etik onay (Tarih:13.04.2023, ve Karar
No: 2023/4) alinmistir. Ayrica arastirma Helsinki
bildirgesine uygun olarak yiiriitilmiis ve veriler
aragtirmaya goniillii olarak katilan hemsirelerden
toplanmigtir.  Cevrimi¢i anket formunun ilk
sayfasinda hemsirelere goniilli onam formu
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dogrultusunda  arastirma ile ilgili yazili
aciklamalar yapilarak arastirmaya katilmay1
kabul edip etmediklerini “kabul ediyorum” veya
“kabul etmiyorum” seklinde isaretlemeleri
istenmistir.  Aragtirmaya  katilmayr  kabul
edenlerin anket formundaki diger sorulara
erigebilmesine izin verilmistir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Veriler bilgisayar ortaminda bir istatistik uzmani
tarafindan istatistik paket programi kullanilarak
degerlendirilmistir. Verilerin normal dagilima
uygunluklarinin degerlendirilmesinde Shapiro

Wilks testi ve Box Plot grafiklerden
yararlanilmistir.  Verilerin degerlendirilmesinde
hemsirelerde sindirella sendromu diizeyinin
belirlenmesinde tanimlayici istatistikler
(ortalama, standart sapma, min., mak., medyan),
kattlimcilarin ~ 6zelliklerinin ~ belirlenmesinde
frekans ve  yiizde dagiimi,  SSO’nin

giivenirliginin test edilmesinde Cronbach Alfa
katsayis1 ile gruplararast Kkarsilagtirmalarda
verilerin normal dagilim durumlarina gore student
t testi, Oneway ANOVA, Mann Whitney U ve
Kruskal Wallis testleri kullanilmistir. Sonuglar
%95°1ik giiven araliginda, anlamlilik p<0.05
diizeyinde degerlendirilmistir.

BULGULAR

Aragtirmaya katilan hemsgirelerin  kisisel ve
mesleki Ozellikleri incelendiginde, hemsirelerin
cogunlugunun 40 yas altinda (%69.4), evli
(%66.5), lisans mezunu (%56.6), 10 y1l ve altinda
mesleki deneyime (%45.7) sahip olduklar
gorlilmistiir. Ayrica hemsgirelerin cogunun devlet
hastanesinde (%7.6), yatakli birimlerde (% 34.7)
veya yogun bakim, ameliyathane, acil servis gibi
ozellikli birimlerde (%26.6) servis hemsiresi
(%51.4) olarak gorev yaptiklari ve 0-5 yil
arasinda (%44.5) kurumsal deneyime sahip
olduklar1 belirlenmistir.

Hemsirelerin SSO’ndeki ifadelere gore verdikleri
yanitlar incelendiginde (Tablo 1), hemsirelerin
agirlikli olarak bu ifadelerin kendilerine hig
uygun olmadigini belirttikleri goriilmektedir.
Ancak “sorumluluktan kagma” alt boyutunda yer
alan “Bana gore erkek kadina kiyasla daha ¢ok
calismal ve bir kadinin gecimini
saglayabilmelidir” (%26.6), “Hayatima alacagim
erkegi secerken beni sorumluluklardan kurtaracak

biri olmasina dikkat ederim”(%18.5),
“Hayatimdaki erkegin bana saglayacagi bir
giivencenin hakkim oldugunu
diisiiniiyorum”(%14.5), “Erkek, kadina rahat bir
hayat sunmakla yikiimlidir” (%17.9) ve
“Hayatimdaki erkekten tipki bir ebeveyn gibi beni
korumasini, bana destek ve 6zen gostermesini
beklerim” (%25.4) ifadelerine verilen yanitlarda
bu ifadelerin kendilerine biraz uygun oldugunu
belirten hemsirelerin  oraninin diger ifadelere
gore yliksek oldugu ortaya ¢ikmistir (Tablo 1).

Aragtirmaya katilan hemsirelerin SSO alt boyut
ve toplam puan ortalamalar1 incelendiginde ise
tim alt boyutlarda ortalamanin altinda puan
aldiklari; en yiiksek puani “cinsiyet¢i tutum” alt
boyutundan (X=18.80 &+ 7.27), en diisiik puani ise
“kariyerden vazgecme” alt boyutundan (X=10.14
+ 3.80) aldiklar1 belirlenmigtir. Ayrica Olgek
toplam puan ortalamasinin da (X=43.06 + 15.19)
ortalamanin altinda oldugu saptanmistir (Tablo
2).

Hemsirelerin kisisel o6zelliklerine gore SSO
toplam ve alt boyut puan ortalamalari
karsilagtirildiginda, hem alt boyutlarda hem de
toplamda gruplar arasinda anlamli farkliliklarin
olmadigr goriilmiistiir (p > 0.05). Ancak tiim alt
boyutlarda ve toplamda 41 yas ve lizerinde olan,
evli; egitim, poliklinik, enfeksiyon kontrol vb.
birimlerde c¢alisan, oOn lisans veya lisans
tamamlama mezunu olan ve 11 yil ve {izeri
mesleki deneyime sahip hemsgirelerin puan
ortalamalarmin diger hemsirelere gore daha
yiiksek oldugu belirlenmistir (Tablo 3).

Hemsirelerin mesleki &zelliklerine gére SSO
toplam ve alt boyut puan ortalamalari
karsilagtirildiginda da benzer sekilde hem alt
boyutlarda hem de toplamda gruplar arasinda
anlaml farkliliklarin olmadig1r goriilmiistiir (p >
0.05). Ancak 21 yil ve {izerinde kurumsal
deneyime sahip olan ve polikliniklerde calisan
hemsirelerin puan ortalamalarinin daha yiiksek
oldugu goriilmiistiir. Bununla birlikte aile saglig
merkezlerinde ¢alisan hemsirelerin hem toplamda
hem de cinsiyet¢i tutum ve sorumluluktan kagma
alt boyutlarinda puan ortalamalarinin, egitim ve
arastirma hastanesinde c¢alisan hemsirelerin de
kariyerden = vazgegme alt boyut puan
ortalamasinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir
(Tablo 4).

BANU Saglik Bilimleri ve Arastirmalar Dergisi 2025;7(1)

97



BANU Saglik Bilimleri ve Arastirmalar1 Dergisi / BANU Journal of Health Science and Research e 7(1) e 2025

Tablo 1. Hemsirelerin SSO’ndeki ifadelere Verdikleri Yamitlarin Dagilim

Hic uygun Uygun Biraz Cok
degil degil uygun Uygun uygun

n % n % n % n % n %
1. Olene kadar evlilik sayesinde korunacagima ve desteklenecegime inaniyorum. 80 46.2 55 318 27 156 ‘ 9152 2 1.2
2. Kadinlar evlendikten sonra kariyerleri ile ilgili hirslarin1 azaltmalidir. 108 624 46 266 16 92 |2|12 1 06
3. Bana gore erkek kadina kiyasla daha ¢cok calismali ve bir kadinin gecimini saglayabilmelidir. 56 324 41 237 46 266 17 98 13 75
4. Hayat zorlastig1 an pes edip bir erkegin korumasina girebilmek kadinlara verilmis biiyiik bir sanstir. 118 682 36 208 15 87 0 0 4 23
5. Hayatima alacagim erkegi secerken beni sorumluluklardan kurtaracak biri olmasina dikkat ederim. 63 364 60 347 32 185 10 58 8 46
6. Yalniz olmak yerine, bir es’in/erkegin gdzetiminde glivende olmayi tercih ederim. 93 538 51 295 20 116 7 40 2 1.2
7. Kariyer hirsina fazlaca sahip oldugum takdirde “kadinsi” olmaktan ¢ikacakmisim gibi geliyor. 107 618 53 306 10 58 3 17 O .0
8. Iliskilerde erkek koruyan, kadm korunandir. 75 434 50 289 32 185 1269 4 23
9. Ailenin temsilcisi erkek, yardimcisi ise kadindir. 113 653 40 231 11 64 6 35 3 17
10. Bir yuva kurmak, es, anne olmak bana 6zgiir ve bagimsiz bir hayattan daha ¢ekici gelir. 65 376 46 26,6 46 266 12 69 4 23
11. Kadlq, esinin basarisi s6z konusu oldugunda 6zveride bulunmali ve gerektiginde kendi hayallerinden 106 613 51 295 12 69 4 23 0 0
vazgegebilmelidir.
12. Her kadinin hayali bir giin bir erkek tarafindan yasaminin daha giizellestirilecegidir. 99 572 51 295 15 87 7 40 1 .6
13. Her kadinin kurtaricisi bir “beyaz atli” prensi olmalidir. 111 642 47 272 9 52 3 17 3 17
14. Bir erkege bagimli olma fikri beni rahatsiz etmez, aksine kendimi korunmakta hissederim. 107 618 45 260 12 69 5 29 4 23
15. Kadin, esine huzurlu bir ¢aligma ortam1 saglamakla yiikiimliidiir. 97 56.1 44 254 18 104 11 64 3 17
16. Hayatimdaki erkegin bana saglayacag bir giivencenin hakkim oldugunu diisiiniiyorum. 65 376 57 329 25 145 16 92 10 5.8
17. Kendi hayatimin ve refahimin sorumlulugunu almak yerine, bunu hayatimdaki erkegin yapmasini isterim. 108 624 46 266 7 40 8 46 4 23
18. Erkek, kadina rahat bir hayat sunmakla yiikiimliidiir. 64 370 46 266 31 179 17 98 15 87
19. Kadinlarm iligki sorunlarin1 gérmezden gelmesi, olabildigince az sorgulamasi ve bunlara katlanmas1
gerekir. 129 746 32 185 7 40 4 23 1 06
20. Kadin s6z ve davraniglartyla erkegin kendini iistiin hissetmesini saglamalidir. 119 688 42 243 5 29 3 17 4 23
(2)llm]aBll]rd ﬁa.ldm yaslilikta terk edilmemeyi giivence altina almak i¢in, hayatindaki erkege kars1 uysal ve dzverili 127 734 37 214 4 23 2 12 3 17
22. Bana gérf: kadlmp kendini gecindirmesi ve bagimsiz davranislar sergilemesi yerine, ¢ekici, uysal, kadnsi 121 699 137 214 9 520 4 23 2 12
olmasi daha 6nemlidir.
23. Kadin, kendini koruyup kollayan esine kars1 uysal olmalidir. 86 497 47 272 27 156 10 58 3 17
24. S6z konusu evlilik oldugunda basar1 ve mesleki hirslarimdan vazgegebilirim. 108 624 50 289 10 58 4 23 1 06
25. Hayatimdaki erkekten tipki bir ebeveyn gibi beni korumasini, bana destek ve 6zen gostermesini 62 358 43 249 44 254 13 75 11 64

beklerim.
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Tablo 2. Hemsirelerin SSO’nden Aldiklar1 Alt Boyut ve Toplam Puan Ortalamalarimin Dagihm

7(1) @ 2025

SSO alt boyutlar Ort+SS

Medyan (Min-Maks)

Cinsiyetc¢i tutum 18.0 +7.27 17 (11-53)
Sorumluluktan kagma 14.12 £ 5.63 13 (7-35)
Kariyerden vazge¢me 10.14 + 3.80 9 (7-32)
SSO Toplam 43.06 + 15.19 39 (25-118)

Tablo 3. Hemsirelerin Kisisel Ozelliklerine Gore SSO Alt Boyut ve Toplam Puan Ortalamalarinin Karsilastirmasi ( n=173)

SSO ve alt boyutlar Toplam puan Cinsiyetci tutum Sorumluluktan kagcma Kariyerden vazgecme
Kisisel ozellikler Ort £ SS Ort £ 8S Ort £ S8S Ort £ SS
Yas 20-30 yas (n=74, %42.8) 41.66 + 15.29 18.12+7.16 13.62 +5.36 9.92 £4.01
31-40 yas (n=46, %26.6) 4233 +14.35 18.52 + 6.86 13.78 £ 5.09 10.02 +3.36
41-50 yas (n=46, %26.6) 44.85 +15.43 19.65+7.34 14.91 +£6.55 10.28 + 3.80
51 yag ve iizeri (n=7, %4.0) 50.86 + 17.79 22.14 +10.56 16.43 + 5.35 12.29+4.42
p 40.362* 20.423* 40.421* ©0.429*
Medeni Evli (n=115, %66.5) 43.88 +15.27 19.31+7.43 1436 +5.79 10.21 +3.58
durum Bekar (n=58, %33.5) 41.43 +£15.03 17.78 £ 6.9 13.66 + 5.33 10.00 = 4.22
p °0.319* °0.190* °0.441* 40.502*
Unvan Servis hemsiresi (=89, %51.4) 42.56 +14.42 18.18 £ 6.62 14.02 +£5.31 10.36 = 3.66
Servis sorumlu hemsiresi (n=22, %12.7) 40.05 + 15.58 18.09 = 7.62 12.27 £ 4.85 9.68 +£3.83
Saglik bakim hizmetleri miidiir yrd/ hemsirelik 39,00+ 13.59 16.00 = 6.22 13.00 = 2.94 10.00 < 4.76
hizmetleri miidiir yrd (n=4, %2.3) ' ’ ’ ’ ' ’ ' '
Di_ger (egitim, poliklinik, enfeksiyon kontrol vb.) 4524+ 16.32 2021 £8.07 15.05 = 6.39 9.98+4.0]
(n=58, %33.5)
p 20.489* 40.307* 30.248* b0, 717*
Egitim Saglik meslek lisesi mezunu (n=8, %4.6) 41.38 +10.97 17.88 +4.73 13.13+2.95 10.38 +3.81
durumu  On lisans mezunu (n=15, %8.7) 47.33 £ 17.57 20.93 +£8.35 15.87+7.45 10.53 £3.76
Lisans tamamlama mezunu (n=15, %8.7) 46.00 = 13.37 19.93 £6.53 15.60 £ 6.83 10.47+3.29
Lisans mezunu (n=98 ,%56.6) 42.78 +15.74 18.71 +£7.38 13.85+5.43 10.21+4.10
Yiiksek lisans mezunu (n=37,%21.4) 41.24 + 14.37 17.89 +7.37 13.76 + 5.28 9.59 +3.28
p 20.665* 30.672* 30.554* ®0.838*
Mesleki  0-5 y1l (n=43, %24.9) 40.84 +11.00 17.86 +4.92 13.26 £4.51 9.72+2.90
deneyim  6-10 yil (n=36, %20.8) 40.47 + 18.68 17.17 +8.82 13.44 +5.94 9.86 +4.98
11-15 y1l (n=31, %17.9) 4490 + 15.42 20.00 + 7.43 14.68 +5.59 10.23 +3.43
16-20 y1l (n=22, %12.7) 43.73+16.43 19.18 + 7.64 13.73 £ 5.17 10.82 +4.39
21 yil ve iizeri (n=41, %23.7) 4590+ 14.74 20.10 + 7.46 15.41 £6.59 10.39 + 3.47
p 40.423* 20.316* 40.395* ®0.563*
*p >0,05; 20ne Way ANOVA Test,  °Kruskall Wallis Test, ¢Student t-Test, dMann-Whitney U-Test
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Tablo 4. Hemsirelerin Mesleki Ozelliklerine Gore SSO Alt Boyut ve Toplam Puan Ortalamalarimin Karsilastirmasi (n= 173)

SSO ve alt boyutlar Toplam puan Cinsiyetci tutum Sorumluluktan Kariyerden
ka¢ma vazgecme

Mesleki ozellikler Ort+SS Ort+SS Ort+SS Ort+SS
Cahstigimz Devlet hastanesi (n=65, %37.6) 42.29 + 14.33 18.32 + 6.98 14.09+ 5.7 9.88 +3.43
kurum tiirii Universite hastanesi (n=36, %20.8) 42,19+ 12.52 18.33 +5.38 13.69 + 4.38 10.17 + 3.69
Sehir hastanesi (n=6, %3.5) 43.83+11.82 19.17 + 6.27 13.83+2.64 10.83+3.31
Egitim ve aragtirma hastanesi (n=39, %22.5) 45.03 £ 20.25 19.59 + 9.62 14.38 + 6.82 11.05+4.98
Ozel hastane (n=11, %6.4) 36.45 + 7.99 16.09 + 3.96 12.00 +3.29 8.36 +£2.16
Aile saglig1 merkezi (n=8, %4.6) 52.50 + 13.53 24.13+7.34 18.25+7.38 10.13 £ 3.56
Diger (Evde bakim merkezi, il saglik md. vb.)(n=8, %4.6) 42.63 +14.39 19.00+7.19 14.00 +5.63 9.63 + 2.45

p 20.413* 20.349* 20.408* b0.586*
Calistiginiz 0-5 y1l (n=77, %44.5) 40.64 +12.72 17.58 £5.95 13.45+4.89 9.60 + 3.04
kurumdaki 6-10 y1l (n=35, %20.2) 44.66 + 19.83 19.49 £ 9.37 14.31 £ 6.08 10.86 £5.52
deneyim 11-15 y1l (n=28, %16.2) 44.61 +14.78 19.71 £ 6.89 14.5 £5.56 10.39+£3.42
16-20 y1l (n=14, %8.1) 44,14 +15.34 19.64+£7.70 14.79+£79 9.71+3.15
21 yil ve lizeri (n=19, %11.0) 46.84 + 15.23 20.47 £7.97 15.42 £ 6.06 10.95 + 3.67

p 30.425* 20.396* 20.658* ®0.606*
Calistigimiz Poliklinik (n=24, %13.9) 50.67 = 17.08 22.50+7.93 16.58 £ 7.01 11.58+4.18
birim Yatakl servis (n=60, %34.7) 41.12 +15.09 17.6 +6.98 13.47 £5.17 10.05+ 3.80
81‘221‘},/10 Bg‘é‘;‘ (yogun bakim, ameliyathane, acil) 43.26 + 16.88 18.91+ 8.00 14,33+ 5.84 10.02 + 4.40
Yonetim birimi (n=15, %8.7) 41.27 +11.00 18.47 + 6.08 13.13+4.21 9.67 +£2.77
Diger (Kalite birimi, evde saglik birimi vb.) (n=28, %16.2) 41.32 +£11.05 18.18 + 5.93 13.61 + 5.36 9.54 + 2.63

p 20.107* 20.086* 20.188* v0.523*

*p >0,05; 20ne Way ANOVA Test, °Kruskall Wallis Test
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TARTISMA

Hemsirelerde sindirella sendromu diizeyini
belirlemek amacryla gerceklestirilen bu ¢calisma
hemsirelik alaninda konuyla ilgili yapilan ilk
calismalardan biri olma niteligi tagimaktadir.
Bu ¢alismada hemsirelerin  hem genel olarak
hem de alt boyutlarda SS diizeyinin
ortalamanin  altinda  oldugu  goriliirken
“cinsiyetci tutum” alt boyutundaki puanlarinin
diger alt boyutlara gore daha yiiksek oldugu
goriilmustiir. Cinsiyet¢i tutum, genel olarak bir
cinsin karsi cins hakkindaki diisiinceleri ve
onyargilarini icermektedir (Giines, 2020). Bu
calismada da kadin hemsirelerin, erkekleri
genel olarak kadmlart goézeten, koruyucu,
ailenin  temsilcisi, kadmlarin  yasamini
giizellestiren ve kurtarici olarak gormelerini;
kadinlar1 ise erkekler tarafindan korunan,
erkegin yardimcisi, es ve anne roliinde olan,
esine huzurlu bir ¢alisma ortami saglamakla ve
kendini iistiin hissetmesini saglamakla yiikiimlii
olmasini ifade etmektedir (Tablo 1).

Ortaya c¢ikan bulgular, hemgsirelerde bu
sendromun  diisik  diizeyde  oldugunu
gostermekte olup sevindirici bir durum olarak
degerlendirilmektedir. Ancak hemsirelerin
cinsiyet¢i tutum konusunda diger alt boyutlara
gore daha yiiksek puan ortalamasina sahip
olmasinin iilkemizin hala ataerkil ve erkek
egemen bir topluma sahip olmasindan
kaynaklandig diistiniilmektedir. Atsan Cakir ve
ark. (2023)’nin ¢alismasinda da benzer sekilde
katilimcilari SS diizeyinin ortalamanin altinda
oldugu ortaya ¢ikmigtir. Bu bulgularin ortaya
¢ikmasinda katilimeilarin ¢ogunun lisans veya
lisansiistii diizeyde egitime sahip olmasimin
etkili oldugu disliniilmektedir.  Calismada
lisans ve lisansiistii diizeyde egitime sahip olan
hemsirelerin SS diizeylerinin daha diisiik olmas1
da bu diislinceyi desteklemekte olup egitim
diizeyinin bu sendromun azaltilmasindaki
etkisini  gostermektedir.  Literatiirde  de
iiniversite egitiminin kadmin birgok yodnden
bagimsizligint artiran bir deneyim oldugu ve
iniversite mezunu kadmlarin  sorumluluk
almalar1 ve kariyerden vazge¢cmemelerini
olumlu etkiledigi belirtilmektedir (Atsan Cakir
ve ark., 2023). Universite dgrencileri iizerinde
yapillan c¢aligmalarda da  Ozellikle kiz
ogrencilerin (Daghi, 2019; Kartal, Korkmaz
Aslan, Tasdemir Yigitoglu, Turan ve Akan,
2020) ve hemsirelik 6grencilerinin (Kartal ve
ark., 2020) daha yiiksek oranda esitlik¢i

toplumsal cinsiyet rol ve tutumlarina sahip
olduklar1 gorilmiistiir. Calismada tiim alt
boyutlarda SS diizeyinin ortalamanin altinda
olmasinin alt boyutlarin birbirleri ile iliskili
olmasindan kaynaklandig1 da diistiniilmektedir.
Baska bir deyisle cinsiyet¢i tutumun
sorumluluktan  kagmayr ve  kariyerden
vazgecmeyli de pozitif yonde etkiledigi
diistiniilmektedir.  Calismada  hemsirelerin
SSO’ndeki ifadelere verdikleri yamtlarm
dagilimi incelendiginde de hemsirelerin
“sorumluluktan kagma” ile ilgili ifadelere
verdikleri yanitlarin diger ifadelere gore
kendilerine daha uygun oldugunu belirttikleri
gorlilmiis olup (Tablo 1) bu diisiinceyi
destekleyen bir bulgu olarak
degerlendirilmektedir.  Atsan  Cakir  ve
arkadaslarinin (2023) yaptig1 calismada da bu
diisiinceyi destekler nitelikte cinsiyet¢i tutum
ile sorumluluktan kagma ve kariyerden
vazgecme arasinda pozitif yonde, anlamli ve
giicli iligkilerin oldugu gorilmiistiir.

Literatiirde hemsirelerin toplumsal cinsiyet
algilarinin olumlu yonde oldugu belirtilmekle
(Kilig, 2019; Demirkoparan ve Beydag, 2023)
birlikte bu c¢aligmada hemsirelerin cinsiyetgi
tutum alt boyut puanlariin diger alt boyutlara
gore daha yiiksek olmasmin hemsirelerin
toplumsal cinsiyet rolii algilarin
icsellestirmelerinden kaynaklandigini
disiindlirmektedir. Yapilan c¢aligmalarda da
kadinlarin toplumsal cinsiyet rollerine iligkin
algilar1 igsellestirerek geleneksel bir tutum
sergiledikleri (Ayogul ve Baraz, 2020) ve kadin
calisanlarda  toplumsal  cinsiyet rollerini
icsellestirme  durumunun yiiksek oldugu
(Akkaya, 2023) belirtilmistir.

Hemsirelerin kisisel ve mesleki ozelliklerine
gore SS diizeylerinde anlamli farkliliklarin
olmadig goriilmekle birlikte 41 yas ve lizerinde
olan, evli, polikliniklerde ¢alisan, 6n lisans veya
lisans tamamlama mezunu ve 11 yil ve iizeri
mesleki deneyime ile 21 yil ve {izerinde
kurumsal deneyime sahip hemsirelerin puan
ortalamalarmin =~ daha  yiiksek  oldugu
goriilmiistiir. Bu bulgular, yasla birlikte hem
mesleki hem de kurumsal deneyim arttik¢a bu
sendromun goriilme olasihigimin  arttigim
diistindiirmekte olup gelecekte yapilacak
arastirmalarda bu durumun daha fazla
incelenmesi gerektigini gostermektedir.
Literatiirde de yas ilerledik¢e kadinlarin bu
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sendroma yonelik davraniglart daha fazla
gosterdikleri vurgulanmaktadir (Giindiiz, 2017;
Yildiz 2022). Polikliniklerde, aile saglig1
merkezlerinde ve egitim- arastirma
hastanelerinde  ¢alisan  hemsirelerde  bu
sendroma yonelik puanlarin daha yiiksek olmast
ise calisma alanlarna ve c¢alisilan kurumlara
gore bu sendromun ve nedenlerinin
arastirilmasi gerektigini ortaya koyan bir bagka
durum olarak degerlendirilmektedir.

Arastirmanin Sinirhliklar

Aragtirma sonuglar1 Mayis 2023- Haziran 2023
tarihleri arasinda ulasilabilen ve arastirmaya
goniillii olarak katilan kadin hemsirelerin kendi
beyanlari ile sinirlidir. Bu nedenle belli kurum/
kurumlara genellenemez. Arastirmada verilerin
cevrimici olarak toplanmasi da arastirmaya
kattlimda smirliliga neden olmustur. Ayrica
konu ile ilgili hemsirelerde  yapilmisg
caligmalarin olmamasi da ¢alisma sonuglarinin
karsilastirilmas1 ve tartisilmasinda sinirliliga
yol agmustir.

SONUC

Bu c¢alisma sonucunda hemsirelerde sindirella
sendromu diizeyinin diisiikk oldugu ve kisisel-
mesleki oOzelliklere gore anlamli farkliliklar
gostermedigi ortaya ¢ikmistir. Ancak 41 yas ve
iizerinde olan, evli, polikliniklerde ve aile
sagligt merkezlerinde calisan, 6n lisans veya
lisans tamamlama mezunu ve 11 yil ve lizeri
mesleki deneyime ile 21 yil ve iizerinde
kurumsal deneyime sahip hemsirelerin SS puan
ortalamalarinin daha  yiiksek  oldugu
gorlilmiistiir.

Bu sonuglar dogrultusunda, konunun farkli
hemgire orneklem gruplarinda hem
derinlemesine incelenmesine hem de bu
sendroma yol acabilecegi, etkileyebilecegi
disiiniilen degiskenler, kusak farkliliklari,
baglanma  stilleri vb. diger konularla
iligkilerinin incelenmesine yonelik ¢alismalarin
yapilmas1t Onerilmektedir. Ayrica yonetici
hemsirelerin  kendi  kurumlarinda ¢alisan
hemsirelerde bu konuya yonelik
degerlendirmeler yapmalar1 ve ortaya c¢ikan
sonuclara gore gerekirse hemsirelerin ig yerinde
bu sendromu yasamamalari, hem kisisel hem de

mesleki olarak olumsuz etkilenmemeleri igin
hemsirelerin 6zgiivenlerinin ve otonomilerinin
gelistirilmesine yonelik uygun girisimlerde
bulunmalar1 Onerilebilir.
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