Lider-Uye Etkilesimi ve Tiikenmislik iliskisi:
Hastanelerde Bir Uygulama

Ozgiir UGURLUOGLU"
Fatih SANTAS™
Biinyamin DEMIRGIL™™"

OZET

Bu ¢alismanin temel amaci, lider iiye etkilesimi diizeyinin tiitkenmiglik iizerinde énemli bir etkisinin
olup olmadigimi ortaya koymaktir. Bu ¢alisma Sivas ilinde bulunan bir devlet ve bir tiniversite
hastanesinde ¢alisan hemsireler tizerinde yiiriitiilmiistiir. Bu kapsamda, ¢alismada kullanmlan anket
hastanelerde c¢alisan 164 hemsireye uygulannmugtir. Bu c¢alismanmin sonuglart lider iiye etkilegimi
diizeyinin hemgirelerin titkenmislik diizeylerini negatif yonde etkiledigini gostermektedir. Hemsirelerin
tiikenmislik diizeylerinin yiiksek olmasimun hem kisisel saglklari hem de orgiitsel performanslart
agisindan olumsuz pek ¢ok etkisi bulunmaktadir. Bu sebeple, lider iiye etkilesimi diizeyinin artirilarak
hemgirelerin tiikenmisliklerinin azaltilmast hem hastaneler hem de hemgireler acisindan cesitli
yararlar saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Lider-Uye Etkilesimi, Tiikenmislik, Hastane, Hemsgire

The Relationship Between Leader-Member Exchange and Burnout: An
Application in Hospitals

ABSTRACT

The main purpose of this study is to find out whether there is a significant effect of the level of the
leader-member exchange on burnout. This study was conducted on the nurses at a public and a
university hospital in Sivas. In this frame the questionnaire of this study were conducted on 164
nurses who work at those hospitals. The results of the study showed that the level of leader-member
exchange effects level of nurses’ burnout negatively. A high level of burnout has lots of negative
effects on both nurses’ individual health status and organizational performance. Therefore, improving
the level of leader-member exchange and the reduction of nurses’ burnout is benefit for both hospitals
and nurses.
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I. GIRIS

Liderlik, belirli sartlar altinda, bireysel ya da grup amaclarim gergeklestirmek {izere, bir
kimsenin digerlerinin faaliyetlerini yonlendirmesidir. Lider ise ¢esitli amagclari
gergeklestirmek icin baskalarini belirli sekilde davranmaya ydnelten ve onlari etkileyen
kisidir (Kogel 2010). Giiniimiizde yoneticilerden beklenen sadece formal pozisyonlarmin
geregini yerine getirmek degil, bunun disinda Orgiitlerini hedeflenen basar1 diizeyine
getirmek i¢in ¢aligsanlara liderlik etmeleridir.

Lider-iiye etkilesimi (LUE) teorisi geleneksel liderlik teorilerinden farkli olarak iist ve ast
arasindaki iliskilere ayri ayri odaklanmaktadir. Ilk olarak Dikey ikili Baglanti Modeli
(Vertical Dyad Linkage) olarak amlan teori sonradan LUE teorisi adimi almustir (Krishnan
2005; Dienesch, Liden 1986). LUE teorisine gore astlar yoneticileri tarafindan grup igi ve
grup dis1 olarak iki ayr1 kategoriye ayrilmakta ve grup iginde yer alan personele daha fazla
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sorumluluk ve odiiller verildigi goriilmektedir (Krishnan 2005; Lunenburg 2010; Liden,
Maslyn 1998).

Lider iiye etkilesiminin etkisini belirlemeye yonelik ¢esitli dlgekler gelistirilmis ve genel
olarak lider iiye etkilesimi ¢aligmalarinda dort boyutun géz Oniine alindigir goriilmektedir.
Bunlar; etki, bagllik, katki ve profesyonel saygidir. Lider iiye etkilesiminin 6nemi, lider ve
ast arasinda yiksek ve pozitif diizeyde iliski olmasi durumunda bunun calisanlarin
performans ve motivasyonlarina olumlu yansimasidir.

Tikenmislik; enerji, giic ve kaynaklar agisindan karsilanamayan asir1 talepler nedeniyle,
basarisiz olma, yipranma durumudur ve belirli bir siire dinlenmekle ge¢cmemektedir.
Tiikenmislik, insanlarla iletisim halinde olan bireylerde ortaya ¢ikan, duygusal tiikenme,
duyarsizlagsma ve basar1 hissinde azalma sendromudur (Maslach, Jackson 1981). Boylelikle
tilkenmisligin duygusal tiikenme, duyarsizlagsma ve basari hissinde azalma olmak lizere tig alt
boyutta incelendigi sdylenebilir. Hastalarla yogun bir iliski igerisinde olmalari nedeniyle
hemsirelerin yiiksek diizeyde tiikenmislik yasadiklari gesitli ¢aligmalarla ortaya koyulmustur
(Patrick, Lavery 2006). Lider iiye etkilesiminin ise tilkenmislik lizerinde 6nemli etkilerinin
oldugu disiiniilmektedir.

Bu calisma, LUE teorisi gercevesinde hemsireler ile bir iist ydneticisi durumundaki kisiler
arasindaki etkilesim diizeyi ile hemsirelerin tiikenmislik durumlar1 arasindaki iligkinin
arastirilmasi amaciyla bir devlet ve bir tiniversite hastanesinde gergeklestirilmistir.

1.2. Lider-Uye Etkilesimi

LUE teorisi, lider-izleyici iliskileri ¢alismalarinda kullanilan ana teorilerden biridir. LUE,
calisanlarm orgiitiin ¢evresine iliskin sahip olduklart tutum ve algilarim etkilemektedir
(Graham, Witteloostuijn 2010). Lider-liye etkilesiminin odak noktasini, iist ve ast arasindaki
bireysel iliski ve etkilesim olusturmaktadir (Soldner 2009). LUE teorisi, tek tarafli olarak iist
ve ast arasindaki iliskilerden ziyade, iki tarafli olarak iist ve ast arasindaki iligkilere ayr1 ayri
odaklanmaktadir. Lider ve izleyicileri arasindaki iki tarafli iliskiye odaklanmasi LUE
teorisini farkli bir yere koymaktadir (Krishnan 2005). LUE teorisi ilk olarak Graen ve
arkadaslar1 tarafindan gelistirilmis ve Dikey Ikili Baglant1 Modeli olarak adlandirilmis ancak
daha sonra teori lider-iiye etkilesimi olarak anilmaya baglamistir (Dienesch, Liden 1986).

LUE teorisinin temel 6zelligi, liderin astlarmi grup igi (in-group) ve grup dist (out-group)
olarak iki kategoriye aymrmasidir. Grup i¢i personele, daha fazla sorumluluk ve odiil
verilmekte ayrica daha fazla ilgi gosterilmektedir. Bu gruptaki personel liderin ig¢ iletisim
bolgesinde c¢aligmaktadirlar. Grup iginde yer alan personelin karar alma siirecine katilimi
saglanir ve bu grupta yer alan kisilere daha fazla sorumluluk verilir. Liderler, bu gruptaki
personelin kendi rollerini yerine getirmelerinde serbestlik tanimakta, neredeyse bu grupta yer
alan kisi resmi bir sekilde olmasa da “giivenilir vekil” (trusted lieutenant) konumuna
yiikselmektedir. Grup igi iiyeler pek ¢ok agidan serbestliklerinin (karar alma siirecine etki
edebilme, acik iletisim, gilivenilen ve dikkate alinan bir iiye olma) tadim ¢ikarmaktadirlar.
Astlar oOrgiitiin basaris1 i¢in gerekli zaman ve caba gostermenin yaninda daha fazla
sorumluluk almakta ve kendini 6rgiite adamaktadir. Tersi olarak grup dis1 personel, liderin i¢
iletisim bolgesi disinda kalmakta, daha az ilgi gérmekte ve odiillendirilmekte, ayrica formal
kural ve politikalara gore yonetilmektedir (Krishnan 2005; Lunenburg 2010). Grup disinda
yer alan kisiler formal calisma sozlesmelerindeki sinirlar dahilinde takip edilmektedir. Uye
ve Orgiit arasindaki otorite, yapilan sézlesme ile saglanmaktadir. Lider gerekli destegi, Gnem
vermeyi ve yardimi bir gorev dahilinde saglayacak ancak higbir zaman bu smirin disina
cikmayacaktir. Uygulamada lider bu kisilerle s6zlesmeye dayali bir iligki gelistirmekte, bu
kisiler dogru bir liderlik tarziyla ydnlendirilmek yerine otoriteye dayali olarak bir



Lider-Uye Etkilesimi ve Tiikenmislik Iliskisi 3

yoOnlendirme s6z konusu olmaktadir. Bu kisiler kendilerinden tam olarak ne isteniyorsa onu
yerine getirecekler ve bunun 6tesine gegmeyeceklerdir (Lunenburg 2010; Liden, Maslyn
1998).

LUE teorisi, rol teorisi (role theory) ve sosyal degisim teorisinden (social exchange
theory) tiiremistir. Rol teorisi lider ve {iyeler arasindaki rollere odaklanirken; sosyal degisim
teorisi, lider ve {iiyeler arasmndaki etkilesime odaklanmaktadir. LUE teorisinin teorik
altyapisini olusturan rol teorisine gore lider, astlarmi ¢esitli gorevlerle sinar. Astlarin is
talepleriyle uyumlu olma dereceleri ve giivenilirlikleri, lider-iiye etkilesiminin tiiriiniin
dogrulugunu belirler. LUE’in tiirii; liderin bilgisi, zorlu gorevlerin tahsisi ve otonomi gibi
isle ilgili kaynaklar1 kullanma seklini etkiler. Astlarin davraniglar1 karsiliginda liderin
kaynaklar1 kullanma bigimi bir degis tokusu gosterir. Rol teorisi rollerin ¢ok boyutlulugunu
vurgulamaktadir. Ornegin bazi astlar, islerine odaklidir, sosyal etkilesime 6nem vermezler,
bazilar1 ise 6nem vermezler, sosyal etkilesime Onem verirler. Diger bazilar1 ise her iki
boyutta ya giiclii ya da zayif olurlar. Liderlerin rolleri; denetim, kaynak dagitic1 ve baglanti
saglayict hizmet gibi faaliyetleri igeren ¢ok boyutlu faktorlerden olusur (Liden, Maslyn
1998). Sosyal Degisim Teorisi, 1964 yilinda Blau tarafindan su sekilde tamimlanmigtir:
Sosyal degisimler, tanimlanmamis zorunluluklar1 gerektirir; bir birey diger bir bireye yardim
ettiginde, tam olarak ne zaman ve ne sekilde olacagini bilmese de gelecekte bu iyiligin bir
kargiligimin donecegi beklentisi i¢inde olur (Wayne et al. 1997).

LUE teorisine gore, liderlerin beklentileri astlarn algilarini degistirir. Astlardan yiiksek
diizeyde beklenti i¢inde olan liderler, astlarin kotii davranmiglarmma odaklanmak yerine, ig
diinyasindaki iyi seyleri ortaya ¢ikarmaya daha istekli olabilirler; astlarindan diisiik diizeyde
beklenti iginde olan liderler i¢in ise durum tam tersidir. Liderlerin beklentileri ayrica
astlarma karsi olan davraniglarini da etkiler. Liderin yiiksek beklenti iginde olmasi asta daha
zorlu gorev, geri bildirim ve egitim olanaklar1 olarak geri doner. Liderin diisiik beklenti
icinde olmasi durumunda, ast daha rutin gorevlere atanabilir, daha az geribildirimde
bulunulur ve daha az egitim firsatlarina sahip olur (Wayne et al. 1997).

Lider-iiye etkilesimini degerlendirmeye yonelik g¢esitli dlgeklerin  gelistirildigi
goriilmektedir. Bu c¢alismada Liden ve Maslyn (1998) tarafindan gelistirilen Olgek
kullanilmistir. Bu 6lgegin dort boyutu bulunmaktadir: Etki, baglilik, katki ve profesyonel
sayg1 (Liden, Maslyn 1998):

Etki: Dienesch, Liden (1986) tarafindan, ise doniik faaliyetlerde her iiyenin, orgiitiin acik
ve oOrtiillii amaglarin1 saglamaya yonelik kaliteli hizmet vermesi ve bu amaglara yonelik
resmiyetten uzak istekli bir ¢alisma sergilemesi olarak tamimlanmistir. s veya profesyonel
degerlerden ziyade karsilikli kigilerarasi ¢ekicilige dayanan, bireylerin karsilikli ikili iligki
etkilesimleridir. Etki, kisisel tatmin edici bilesenlerde ve sonuglarda (arkadashik gibi)
goriilebilir.

Baghhk: Lider ve iiyenin birbirlerinin eylemlerini ve karakterlerini agik¢a ne Olgiide
desteklediklerini gosterir. Baglilik, lider iiye etkilesiminin gelisim ve siirdiiriilmesinde kritik
rol oynamaktadir. Liderler, 6zellikle bagimsiz karar vermeyi ve sorumluluk gerektiren
islerde, baglihig: yiiksek personel istemektedirler. Baglilik, bireyler i¢in durumdan duruma
degiskenlik gosteren bir glivenirligi igerir.

faaliyetleri algilamalaridir. Is odakli faaliyetleri degerlendirmede 6nemli olan, astin karsilikli
iliskide aldig1 sorumlulugun boyutu ile is tanimi ve is s6zlesmesinin Gtesinde yerine getirdigi
isin boyutudur.
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Profesyonel Saygi: Her iiyenin ikili iligkilerde, orgiitiin i¢inde ya da disinda kurdugu
isiyle 1lgili itibarmin derecesinin algilanmasidir. Bu algilama, kisi ile ilgili kisisel
deneyimler, igyerinin iginde ya da diginda bireyle ilgili yapilan yorumlar, bireyin aldigi
odiiller ya da diger taninma unsurlar1 gibi bireyle ilgili gegmise yonelik bilgiler nedeniyle
olusabilir. Bu nedenle profesyonel saygi birey isyerinde c¢alismaya baslamadan ya da
karsilasmadan 6nce bile olusabilir.

Lider-iiye etkilesimini degerlendirmeye yonelik boyutlar etki, baghlik, katki ve
profesyonel saygi ile sinirlandirilmak zorunda degildir. Giiven, saygi, agiklik, diiriistliik gibi
boyutlar da eklenebilir (Liden, Maslyn 1998).

Lider ve liye arasindaki iligkinin diizeyi yiikseldikce, ¢alisanlarin verimlilik, memnuniyet,
motivasyon ve oOrgiitsel bagliliklar1 artacaktir. Bu sebeple asagidaki oneriler yiiksek diizeyde
lider-iiye etkilesimini saglamada yardimci olabilir (Schermerhornm et al. 2011):

* Birinci agsamada, ¢alisanlarla daha basindan ayr1 ayr1 gorisiilmesi gereklidir. Bdylece
karsilikli olarak motive edici faktorler, tutumlar, etkilesimi saglayacak potansiyel kaynaklar
degerlendirilmis ve karsilikli rol beklentileri belirlenmis olacaktir.

o ikinci asamada, istenilen sekilde ge¢meyen ilk goriismeler icin, karsilikli giiven,
sadakat ve saygiya yonelik davraniglar gelistirilmelidir.

« Ugiincii asamaya kadar gelen iliskilerde, ¢alisanlarin davranmislari birimin vizyon,
misyon ve hedeflerini ger¢eklestirmeye hizmet eder sekilde degistirilmelidir.

* Dordiincli asamada, ikinci ve {igiincli asamay1 gegen grup ici calisanlara daha yiiksek
statii, etki alan1 ve ¢esitli maddi tesvikler verilerek ddiillendirilmelidir.

* Besinci agamada, astlarin giinlilk tartigmalar1 takip edilmeli ve goézlenmeli, grup ici
calisan sayisi artirilmaya c¢aligilmalidir.

Lider-iiye etkilesimi ile ilgili ¢alismalar yiliksek nitelikli lider-liye iligkilerinin
organizasyonlar i¢in Onemini ortaya koymaktadir. Liden ve Graen’in (1980), yaptigi
aragtirma sonucuna gore, istleriyle yiiksek kaliteli iligkiye sahip astlarin, daha diisiik kalite
diizeyinde bir iliskiye sahip astlara gore, daha yiliksek sorumluluk, daha yiiksek katki ve daha
yiiksek performans gosterdikleri saptanmustir. Katrinli ve digerleri (2008), arastirmalarinda
yiiksek kalitede lider-iiye etkilesiminin daha yiiksek bir orgiitsel baglilik sagladigini ve bu
durum da hemsirelerin orgiitle 6zdeslesmesine katki yaptigini ortaya koymuslardir. Bir diger
arastirmada, lider ve iiye arasindaki ikili (dyadic) iligskinin kalitesi ve iistle gegirilen zaman
miktari, astin performans degerlendirmesini etkiledigi bulunmustur (Duarte et al. 1994).
Ustleriyle diisiik diizeyde iliski icinde olan iiyelerin iistiine daha az ulastig1, daha az kaynaga
sahip oldugu, daha kisith bilgi edindigi ve bu durumun is tatminsizligine yol actig1, orgiite
baglilig1 azalttig1 ve isten ayrilma niyetini artirdigl bir bagka ¢alismada ortaya koyulmustur
(Maslyn, Uhl-Bien 2001).

1.3. Tiikenmislik

Insanlarin is iliskileri ve bu iliskilerinde ortaya ¢ikan sorunlar modern yasamin &nemli
olgular1 arasmdadir. Tiikenmislik teriminin 1970’li yillarda Birlesik Krallik’ta ozellikle
toplumla direkt iligki halinde ¢alisan bireylerle ilgili yapilan diizenlemelerde kullanildigi
goriilmektedir. Tiikenmiglikle ilgili ilk ¢caligmalar Freudenberger (1975) ve Maslach (1976)
tarafindan yapilmistir. Tiikenmislik kavramini agiklamaya yonelik ve ortaya cikmasi
durumunda nasil hareket edilmesine dair ¢ok fazla goriis olmasina ragmen, tiikenmislik
anlasilmasi gii¢ ve standart bir tanimi olmayan bir kavram olmustur (Maslach et al. 2001).

Tikenmislik, enerji, glic ve kaynaklar agisindan karsilanamayan asir1 talepler nedeniyle,
basarisiz olma, yipranma durumudur. Tikenmiglik, sinizm (cynicism) ve negatiflik,
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esnekligin kaybi1 ve ¢ogunlukla kati bir sekilde diisiinme, degisim ve inovasyona karsi gelme
gibi semptomlar1 igerir. Calisan, entelektiiel ve jargon ifadelerle miisterilerle tartigmaya
baslar ve boylece kendisini herhangi bir duygusal iligkinin digsinda tutar. Ayrica mesai
arkadaglarinin ve yoneticilerinin hayati kendisine zorlastirmaya calistiklar1 yoniinde bir
paranoyaya sahiptir (Freudenberger 1977).

Tikenmislik, belirli bir dinlenmenin ardindan ortadan kalkan yorgunluk durumundan
farkli olup, ¢alisma yasaminin degisik evrelerinde ortaya gikabilmektedir (Cimen 2000).
Tiikenmislik, yapilmasi gereken ile yapilan arasindaki kaymayi gosteren bir endekstir.
Tikenmislik, degerler, itibar, ruh hali ve niyetteki bir asinmay1 gosterir (Schaufeli 2007).

Tikenmislik, kalici, negatif, isle ilgili, temel olarak bireyin tilkenmesi, strese girmesi
etkililiginin ve motivasyonunun azalmasi ve ise karsi fonksiyonel olmayan tavir ve
davraniglarm ortaya ¢ikmasma neden olan bir durumdur. Bu psikolojik durum asamali bir
sekilde ortaya ¢ikmaktadir, ancak birey farkinda olmadan uzun bir siire devam etmektedir.
Tiikenmislik sendromuyla miicadele yetersiz kaldigindan genellikle, bu durum kendi kendini
devam ettirir bir hal alir (Schaufeli, Enzmann 1998).

Insanlarla birebir iliski halinde hizmet sunan personel, miisteri-calisan iliskisi sonucunda
miisterilerin psikolojik, sosyal veya fiziksel sorunlariyla etkilesim igerisinde olmakta,
bdylece sinirlilik, utanma, korku veya hayal kirikligi gibi duygular1 yasamaktadir. Bu tiir
problemlerin ¢6ziimiiniin kolay olmamasi, durumu daha da belirsiz bir hale getirmektedir.
Siirekli olarak bu sartlar altinda insanlarla etkilesim halinde galisan bireylerde bu durum
tikenmislik ic¢in bir risk olusturmaktadir. Tlkenmislik, ¢alisan tarafindan yerine getirilen
hizmetin kalitesinin diismesine neden olur. Tiikenmisligin, fiziksel tiikenme, uykusuzluk,
alkol ve uyusturucu kullaniminda artisa neden oldugu, evlilik ve ailevi problemlerle iliskisi
oldugu goriilmektedir (Maslach, Jackson 1981; Gundersen 2001). Tiikenmislik kisilerin kot
saglik seviyeleri, endise, depresyon, uyku bozuklugu ve hafizalariyla ilgili sorunlarla
iligkilidir (Peterson 2008).

Tikenme asamasina gelene kadar bireyin alarm ve direnis asamalarindan gectigi
goriilmektedir. Alarm doneminde herhangi bir dig uyaran stres yapici bir faktér olarak
algilanabilmektedir. Fiziksel ve ruhsal olarak zor durumda oldugunu hisseden birey, bu
durumla miicadele ederek eski durumuna donmeye calisir. Stres faktoriiniin olumsuz
etkilerine karsi ¢ikildig1 direnis donemi sonunda, sorunla basa ¢ikilmigsa direnis agamasi
sona erer ve birey genel uyum diizeyine donmiis olur. Fakat birey, uyaranin olumsuz
etkilerini ortadan kaldiramaz ve bu durum uzun siire devam ederse tiikkenme durumu ortaya
¢ikar (Torun 1997).

Gilinimiizde c¢alisanlardan islerine daha fazla zaman aywrmalari, caba, esneklik
gostermeleri ve daha fazla beceri sahibi olmalar1 beklenirken; calisanlara yeterli kariyer
firsatlari, dmiir boyu istihdam sansi, is giivenligi vb. verilmemesinin tiikkenmislige neden
oldugu goriilmektedir. Tiikenmislik Grgiitler ve ¢alisanlar agisindan énemli sonuglara neden
olmaktadir. Tiikenmislik; ise devamsizlik, isi birakma niyeti ve iggiicii devriyle gesitli
acilardan ilgilidir. Ayrica calismaya devam eden insanlarda, etkililik ve verimlilik
diisiikliigiine neden olmaktadir. Bunun sonucu olarak tiikkenmislik, ¢alisanin is tatminin ve
kendisini ise adamasinin azalmasina neden olmaktadir (Maslach et al. 2001).

Tiikenmislik, insanlarla iletisim halinde olan bireylerde ortaya ¢ikan, duygusal tiikkenme,
duyarsizlagsma ve basar1 hissinde azalma sendromudur (Maslach, Jackson 1981). Bu tamimda
gecen ve ¢alismamizda da tiikenmigligin alt boyutlar1 olarak ele alinan duygusal tiikkenme,
duyarsizlagsma ve basari hissinde azalma su sekilde agiklanmustir:
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Duygusal Tiikenme: Duygusal tikenmislik, tiikenmiglik halinin en belirgin
gostergesidir. Tiikenmisligin temel bireysel stres boyutunu olusturmaktadir ve bireyin
duygusal agidan tiikenmisligini gostermektedir. Duygusal tiikenme, tiilkenmisligin igsel
boyutudur. Duygusal tiilkenme, tiikenmisligin ana semptomu olarak goriilebilir ve enerjinin
tiikenmesini ifade eder. Duygusal tiikenmislikte birey kendisini yorgun hisseder ve duygusal
olarak dagilmis durumdadir (Maslach et al. 2001; Potier 2007; Leiter, Maslach 1988).

Duyarsizlasma: Tiikenmenin kigiler arast boyutunu gosterir. Negatif ve kat1 olma ya da
cesitli acilardan isten tamamen uzaklagsma gibi durumlar duyarsizlagmanin belirtileri
arasindadir. Duyarsizlasan birey, kati, kisileri kiigiimseyen, kisilere karsi kayitsiz bir tutum
icine girmektedir (Maslach et al. 2001; Leiter, Maslach 1988; Gundersen 2001; Potier 2007).

Basar1 Hissinde Azalma: Basar1 hissinde azalma olmasi, bireyin isiyle ilgili olarak
kendinde gelistirdigi negatif duygularn igerir (Potier 2007). Basar1 hissinde azalma,
tikenmisligin kendini degerlendirme boyutunu olusturmaktadir. Kendini yetersiz hissetme,
basar1 ve iste iiretkenlik eksikligi gibi duygular1 igerir (Maslach et al. 2001). Basar1 hissinde
azalma hisseden birey, kendisini yetersiz, isinde yetkin olmayan biri olarak hisseder ve bu
durum da motivasyonunun diismesine sebep olur (Maslach et al. 2001; Potier 2007; Leiter,
Maslach 1988; Gundersen 2001).

Hastalarla yogun bir iligki igerisinde olmalar1 nedeniyle hemsirelerin tilkenmisligi ile
ilgili olduk¢a fazla sayida c¢alisma yapildigi goriilmektedir (Patrick, Lavery 20006).
Hastanelerde ortalama yatis siiresinin azalmasi, hasta bilincinin artmasi, kaynaklarin
azalmasi ve hemsire sayisinin yetersizligi, hemsirelerin is yiikiiniin artmasina neden
olmaktadir. Aiken et al. (2001) tarafindan yiiriitiilen bir ¢alismada, arastirmaya katilan
hemsirelerin %40’indan daha fazlasinin is nedeniyle tiikenmislik yasadigi, 5’te birinden
fazlasi bir yil igerisinde isten ayrilma niyetinde oldugu tespit edilmistir. Bir bagka ¢aligmada,
hemsirelerin yaslarmin ilerlemesi ve c¢aligma saatlerinin azalmasinin diisiik duygusal
tikenme ve duyarsizlagsma ile iligkili oldugu, fazla ¢aligma baskisinin duygusal tiikenme ve
duyarsizlasma ile pozitif bir iligki gosterdigi saptanmustir. Saglik sektoriinde calisanlarin
tikenmislige ugramamasi ya da tiikenmislik seviyelerinin diigirilmesi i¢in ¢aligma
saatlerinin dikkatli bir sekilde belirlenmesi ve fazla ¢alismanin ¢alisan iizerinde yaratacagi
potansiyel zararlarin anlagilmas1 gereklidir (Patrick, Lavery 2007).

Hemgireler {izerinde yiiriitillen bir ¢alismada, daha geng olan ve tam zamanli ¢alisan
hemsirelerin tiilkenmiglik riskinin fazla oldugu, hemsirelerden beklentilerin artmasinin
tikenmisligi de artirdigi bulunmustur. Duyarsizlagsma ve basari hissinin azalmasinin olustugu
durumlarda yonetici destegi 6nemli bir kars1 koyma aracidir (Spooner-Lane, Patton 2007).
Vahey et al. (2004) tarafindan yiiriitiilen bir ¢alismada, hemsirelerin hastanedeki galigma
ortamindaki iyilestirmelerin ayni oranda tiilkenmislik seviyelerini ve isten ayrilmalarini
azalttigi, hastalarin aldiklar1 hizmetle ilgili tatmin seviyelerinin arttigi saptanmustir.

Hemgirelerin ¢aligma saatleri ile ilgili yapilan bir c¢alismada, hemsirelerin vardiya
degisimlerinde ¢aligma saatlerinin 10 saati asmasi durumunda, is tatminsizlikleri,
tikenmislik seviyeleri ve isten ayrilma niyetlerinin 2,5 kat arttigi saptanmistir. Calisma
stiresinin artmasi, hemsirelerin iyilik hallerinin azalmasina, iggdren devrinin artmasina ve
hasta bakiminin kalitesinin negatif bir sekilde etkilenmesine neden olmaktadir (Stimpfel et
al. 2012).

Son yillarda, yash niifus oraninin artmasi, saglik kurumlarinda kullanilan teknolojinin
karmasiklagmasi, hastalarin ihtiyaglarmin ve saglik ¢alisanlarindan yerine getirmesi beklenen
rollerin degismesi gibi ¢esitli gelismelerin yasandigi ve bu gelismelerinde tiikenmisligi
artirdign goriilmektedir. Tiikenmislik, hemsirelerin sagliklarina zarar vermesinin yaninda,
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hastalarin memnuniyet ve giivenligine de etki etmesi nedeniyle énemli bir problemdir. Bu
nedenle, yiiksek kalitede saglik hizmeti sunulabilmesi igin, hemsirelerde tiikenmisligin
onlenmesi gereklidir. Durumsal degiskenlerin kontrol edildiginde bile, kisisel 6zelliklerin
tikenmiglik durumundaki degisikliklerin 6nemli bir kismimi agikladigi goriilmektedir. Bu
nedenle, hemsirelerde tiikenmisligi etkileyen faktorler incelenirken, sadece stresor faktorleri
ve strese karsi gosterilen reaksiyonlari incelemek yeterli olmayip, kisisel karakterleri ve bu
durumla miicadele yaklasimlariin da incelenmesi gereklidir (Shimizutani et al. 2008).

Saglik kurumlarmnda tiikenmislikle iligkili faktorler, tiikenmisligin nedenleri ve
tilkenmisligin neden oldugu sorunlar Tablo 1’de 6zetlenmistir.

Tablo 1. Saghk Kurumlarinda Tiikenmisligin Iliskili Oldugu Faktorler, Sebepleri ve

Sonuglari
iliskili Faktorler Sebepleri Sonuglar:
Demografik Is gerekleri Bireysel saglik
Yas Fazla ¢alisma Psiko-somatik sikayetler
Cinsiyet Zaman baskisi Depresyon
Kisisel Ozellikler Duygusal beklentiler Kardiyovaskiiler hastaliklar
Yumusak Mizag Rol Problemleri Isle Iigili Ozellikler
Kendine giiven eksikligi Is Kaynaklarinin Yetersizligi Is tatminsizligi
Sorunlarla basa ¢ikma tarzi Sosyal destek Kendini 6rgiite diisiik
diizeyde adama
Yiiksek diizeyde nérotizm Is kontrolii Orgiitsel davranis
Hissetme tarzi Geri bildirim Isgoren devri
Karar alma siirecine katilim Devamsizlik
Yetersiz performans

Kaynak: Schaufeli, W.B. (2007). “Burnout in Health Care”. In: P. Carayon
(Ed.), Handbook of Human Factors and Ergonomics in Health Care and Patient
Safety, pp. 217-232. Mahway, NJ: Lawrence Erlbaum.

1.4. Lider Uye Etkilesimi ve Tiikenmislik

Lider-iiye etkilesimi ve tikenmislik c¢alisanlarin ve oOrgiitlerin performanslarini
etkilemeleri nedeniyle, 1970’1i yillardan beri lizerinde ¢esitli arastirmalar yapilan konulardir
(Maslach 2003). LUE teorisi, lider-izleyici iliskilerinin incelenmesinde kullamlan ana
teorilerden biridir. Lider iiye etkilesimi c¢aliganlarin Orgiitiin g¢evresine iligkin algi ve
tutumlarint etkilemektedir. Yiiksek diizeyde lider-liye etkilesimi igerisinde bulunan
calisanlar, rollerini yerine getirmede daha bagimsiz davranabilmekte, kararlarin alinmasinda
daha fazla katilim saglayabilmektedir. Yiiksek diizeydeki lider iiye etkilesiminde lider,
iletisime daha agik ve daha pozitif bir tarzi benimsemektedir. Lider tiye etkilesiminin diizeyi,
yOneticinin astiyla arasindaki iligkinin resmiyet derecesini belirlemektedir. Diistik diizeydeki
lider-iiye etkilesiminde lider daha ¢ok pozisyon giiciinii ve otoritesini kullanmaya meyilli ve
muhalif-diismanca bir tavir igerisinde olabilmekte, iletisim yukaridan agagi tek yonelimli
olmakta ve calisanin motivasyonunun azalmasia neden olmaktadir. Bu nedenle, yiiksek
diizeyde lider-liye etkilesimi astin iistiiyle pozitif iletisim kurmasimi saglayacak, bu durum
astin daha fazla destek gérmesini, isler lizerinde uzmanlagmasini ve igle ilgili stresi kontrol
etmesini saglayacaktir. Tam tersi olarak diisiik diizeyde lider-iiye etkilesiminde ise hos
olmayan, gerginlige ve strese neden olan bir iligki s6z konusudur. Ydneticiyle iligkilerin
gerginlige neden oldugu durumlarda, calisanlar tiikkenmislige karsi acik bir hale
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gelmektedirler. Isyerindeki stres ve gerginligin ardindan ortaya ¢ikan diisiik diizeydeki lider
iiye etkilesimi yliksek seviyede duygusal tilkenmeye sebep olurken, tam tersi olarak yiiksek
diizeydeki lider-liye etkilesimi ise diisliik seviyede duygusal tiikkenmeye sebep olmaktadir
(Graham, Witteloosstuijn 2010).

Hollanda’da yiiriitiilen bir ¢ahsmada LUE’in tiikkenmisligin {i¢ alt boyutunu da etkiledigi
ortaya konulmustur (Bakker 2005). Thomas ve Lankau (2009) tarafindan yapilan bir
calismada 422 saglik ¢alisanindan anket yoluyla veriler toplanmig ve lider iiye etkilesimi ve
tikenmislik iligskisi aragtirilmistir. Arastirma sonuglari, lider-liye etkilesim diizeyi
diizeyindeki artisin duygusal tiikenme diizeyini azalttigini, igsgorenlerin sosyallesme diizeyini
artirdigim ve stresini azalttigin1 gostermistir.

Liderlik ve tiikenmislik arasindaki iligkileri inceleyen ve liderligin tiikenmislik tizerindeki
etkilerini ortaya koyan cesitli calismalar bulunmaktadir. Ozellikle, lider-iiye etkilesim
diizeyinin yiiksek olmasinin tiikenmiglik diizeyini azaltan 6nemli bir unsur oldugu arastirma
sonuglarindan anlagilmaktadir (Kasli 2009).

1. YONTEM
2.1. Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin amaci, saglik ¢alisanlarmin lider-liye etkilesimi diizeyleri ve tiikenmislik
diizeylerini incelemek ve lider-iiye etkilesimi diizeylerinin, tilkenmislik diizeyleri iizerindeki
etkisini ortaya koymaktir. Ayrica calisanlarin lider-iiye etkilesimi diizeyi ve tlikenmislik
diizeylerine iliskin algilamalarinin bazi kisisel 6zelliklerine (yas, cinsiyet, egitim, gérev vb.)
gore farklilagip farklilasmadigimi test etmek de bu arastirmanin amagclar1 arasindadir.
Dolayisiyla bu iligkileri incelemek iizere arastirmada asagidaki sorulara yanit aranacaktir:

1. Calisanlarin lider-iiye etkilesimi diizeyleri (etki, baglilik, katki, profesyonel saygi)
ile tikenmislik diizeylerine (duygusal tiikenmislik, duyarsizlagma, kisisel basari) iligkin
algilamalar1 nasildir?

2. Calisanlarin lider-iiye etkilesimi diizeyleri (etki, baghlik, katki, profesyonel saygi)
yas, toplam calisma siiresi, cinsiyet, egitim durumu, evlilik durumu, liderlik konusunda bir
egitim alip almamalar1 gibi kisisel Ozellikleri ile calistiklari hastanenin tiiriine gore
farklilagmakta midir?

3. Calisanlarin tiikenmislik diizeyleri (duygusal tiikkenmislik, duyarsizlagma, kisisel
basar1) yas, toplam c¢alisma siiresi, cinsiyet, egitim durumu, evlilik durumu, liderlik
konusunda bir egitim alip almamalar1 gibi kisisel 6zellikleri ile ¢alistiklar1 hastanenin tiiriine
gore farklilagsmakta midir?

4. Calisanlarin lider-liye etkilesimi diizeylerinin (etki, baglilik, katki, profesyonel
sayg1) tiikenmislik diizeyleri (duygusal tilkenmislik, duyarsizlasma, kisisel basar1) iizerindeki
etkileri nasildir?

2.2. Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini Sivas ilinde bir devlet hastanesi ve bir {iniversite hastanesinde
calisan 550 hemsire olusturmaktadir. Aragtirmada herhangi bir Ornekleme yontemi
kullanilmayarak evrenin tiimiine ulasilmak hedeflenmistir. Arastirmada kullanilan veri
toplama araci, 01 Haziran 2013-15 Haziran 2013 tarihleri arasinda arastirmacilar tarafindan
hemsirelere dagitilmis ve toplam 164 adet gecerli ve kullanilabilir anketin geri doniisii
saglanmigtir. Aragtirma da ¢alisma grubu olarak hemsirelerin secilmesinin temel sebebi,
hemsirelerin liderlik nosyonuna &nem veren bir ekip c¢aligmasi igerisinde c¢alisiyor
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olmalarinin yaninda diger saglik meslek gruplarma gore titkkenmislik diizeylerinin dnemli
oranda yliksek olusudur.

2.3. Veri Toplama Araclari

Arastirmada veri toplama araci olarak anket formu kullanilmistir. Anket formu toplam 43
sorunun yer aldigr ¢ boliimden olugmaktadir. Birinci boliimde hemsirelerin kisisel ve
demografik bilgilerini 6lgmeye yonelik 9 soru bulunmaktadir. ikinci boliimde “lider-iiye
etkilesimi 6l¢egi” ve tiglincii boliimde ise “tilkenmislik 6lgegi” yer almaktadir.

Lider-Uye Etkilesimi Olcegi: Yazinda lider-iiye etkilesiminin diizeyini 6lgmek amaciyla
cok sayida Ol¢ek kullanilmaktadir. Bu ¢aligmada lider-liye etkilesiminin diizeyini belirlemek
lizere Liden ve Maslyn (1998) tarafindan gelistirilen ve diger Ol¢eklere gore daha sik
kullanildig1 gériilen “Cok Boyutlu Lider-Uye Etkilesimi” 6lgegi kullanilmistir. Olgek lider-
iiye etkilesimi diizeyini dort boyutta (etki, baglilik, katki, profesyonel saygi) toplam 12 soru
ile degerlendirmektedir. Soru formunda Likert tipi (1=kesinlikle katilmiyorum; 5= kesinlikle
katiliyorum) bir dlgek kullanilmistir. Yiiksek degerler lider-iiye etkilesimi diizeyinin yiiksek
olduguna isaret etmektedir.

Olgek daha once Cevrioglu (2007) tarafindan “Lider-Uye Etkilesimi ile Bireysel ve
Orgiitsel Sonuclar Arasmndaki Iliski: Ampirik Bir Inceleme” bashikli doktora tezinde
kullamlmis ve Olgegin giivenilirlik degeri 0=0,83 olarak hesaplanmistir. Bu caligmada
Olgegin giivenilirlik degeri 0=0,87 olarak belirlenmistir. Ayrica Glgegin alt boyutlart olan
etki, baglhlik, katki ve profesyonel saygi iginde gilivenilirlik katsayilar1 0,70’den yiiksek
olarak hesaplanmistir (bkz. Tablo 2).

Tiikenmislik Olgegi: Tiikenmislik diizeyini &lgmek icin, Maslach ve Jackson (1986)
tarafindan gelistirilen “Maslach Tiikenmislik Olgegi” kullanilmustir. Olgek, duygusal
tikenmislik, duyarsizlagsma ve kisisel basari olmak iizere tilkenmigligin li¢ alt boyutunu
Olgmek lizere 5°li Likert tipinde (1=higbir zaman; 5=her zaman) diizenlenmis ve toplam 22
sorudan olusan bir dlgektir. Olgegin gegerlilik ve giivenilirlik ¢aligmalari Tiirkiye’de Ergin
(1993) tarafindan hekim ve hemsireler {izerinde yapilmistir.

Olgegin degerlendirilmesinde, duygusal tiikkenmislik ve duyarsizlasma boyutlarinda puan
ne kadar yiiksekse ve kisisel basar1 boyutunda ise puan ne kadar diisiikse kisilerin o dlgiide
tikenmislik yasadiklar1 kabul edilmektedir. Bu ¢alismada 6lgegin giivenilirlik degeri a=0,77
ve duygusal tiikenmislik, duyarsizlagsma ile kisisel basar1 alt boyutlarina iligkin giivenilirlik
degerleri de 0,70’den yiiksek olarak hesaplanmistir (bkz. Tablo 2).

Tablo 2. Veri Toplama Aracimn Giivenilirligi

Boyutlar Madde Sayis1 Cronbach Alpha Katsayisi
Lider-Uye Etkilesimi 12 0,87
Etki 3 0,79
Baglilik 3 0,72
Katki 3 0,82
Profesyonel Saygi 3 0,89
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Tablo 2. Veri Toplama Aracimin Giivenilirligi (Devam)

Boyutlar Madde Sayis1 Cronbach Alpha Katsayisi
Tiikenmislik 22 0,77
Duygusal Tiikenmislik 9 0,85
Duyarsizlagma 0,71
Kisisel Basar1 0,81
2.4. Veri Analizi

Anketten elde edilen veriler SPSS 20.0 paket programindan yararlamlarak, tanimlayict
istatistiksel yontemler, giivenilirlik analizi, iki bagimsiz grupta t testi, ikiden fazla bagimsiz
grupta gruplara diisen denek sayisi ¢ok az oldugunda Kruskal Wallis testi ve lider-iiye
etkilesimi alt boyutlarmin tiikkenmislik alt boyutlar1 iizerinde etkisini belirleyebilmek i¢in
coklu regresyon analizi kullanilarak analiz edilmistir. Tiim istatistiksel testlerde alfa diizeyi
0,05 olarak almmustir.

III. BULGULAR

Arastirma kapsaminda yer alan hemsirelerin ¢esitli sosyo-demografik &zelliklere gore
dagilimi Tablo 3’te verilmektedir. Buna gore arastirmaya katilan hemsirelerin biiyiik bir
bolimii (%79,9) kadinlardan olusmaktadir. Yas agisindan bakildiginda, katilimcilarin
%56,1’inin katilmcilarin ortalama yasi olan 34 yas ve altinda oldugu goriilmektedir.
Katilimeilarin %11,6°s1 lise, %20,1°1 6n lisans ve %63,4’1 fakiilte mezunu olup %4,9’u ise
yiiksek lisans ve doktora derecelerine sahiptirler. Arastirmaya katilan hemsirelerin
calistiklar1 hastanenin tiiriine gore dagilima bakildiginda %57,9’unun tiniversite hastanesinde
ve %42,1’inin devlet hastanesinde g¢alistiklar1 gorilmektedir. Katilimcilarm %73,8°1 evli
iken %45,7’si liderlik konusunda herhangi bir egitim almamustir.

Tablo 3. Katihmeilara iliskin Tammlayic1 Ozellikler

Degiskenler N %
Yas (nl)

34 92 56,1
=35 72 439
Toplam Caligma Siiresi (yil)

1 92 56,1
13 72 439
Cinsiyet

Kadin 131 79,9
Erkek 33 20,1
Egitim Durumu

Lise 19 11,6
On lisans 33 20,1
Lisans 104 63,4
Lisansiistii 8 49
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Tablo 3. Katihmeilara iliskin Tammlayic1 Ozellikler (Devam)

Degiskenler N ‘ %
Hastane Tiirii

Universite hastanesi 95 57,9
Devlet hastanesi 69 42,1
Evlilik Durumu

Bekar 43 26,2
Evli 121 73,8
Liderlik Egitimi

Hayir 75 45,7
Evet (ders olarak) 64 39,0
Evet (kisa siireli kurs) 25 15,2
TOPLAM 164 100

Tablo 4’te arastirmadaki degiskenler hakkinda temel istatistikler yer almaktadir.
Aragtirmaya katilan 164 hemsirenin lider-iiye etkilesimi diizeyinin alt boyutlarina verdikleri
cevaplarin puan ortalamalarina bakildiginda, en yiiksek puanin profesyonel saygi (3,96) ve
en diisiik puanin ise baglilik (3,26) boyutuna verildigi goriilmektedir. Arastirmaya katilan
hemsirelerin tiikkenmislik degiskeni alt boyutlarina vermis olduklari puanlar incelendiginde
ise, kisisel basar1 alt Glgeginin en yiiksek puani aldig (3,68) ve onu sirasiyla duygusal
tikenmislik (2,82) ve duyarsizlasma (2,09) boyutlarmin takip ettigi dikkat ¢ekmektedir.
Arastirmaya katilan hemsirelerin tiikenmislik ve lider-liye etkilesimi diizeyleri 5°1i Likert
Olgegi ile degerlendirildiginden, ortalama skorlar “5” degerine yaklasikta ilgili boyutun
diizeyi en yiiksegi, “1” degerine yaklastikca ise en diisiigli gostermektedir. Buradan hareketle
bu ¢alismaya katilan hemsirelerin lider-liye etkilesim diizeylerinin yiiksek ve tiilkenmislik
diizeylerinin ise diisiik ve orta seviyede oldugu sdylenebilir.

Arastirma degiskenleri arasindaki iligkilerin korelasyon katsayilar1 da Tablo 4’te
verilmistir. Buna gore kendi kendine liderligin alt boyutlar1 arasinda (0,331< r < 0,577)
olumlu yonde ve orta diizeyde iliskiler bulunmustur. Tiikenmisligin alt boyutlar1 arasindaki
iligskilere bakildiginda, duyarsizlasma ve duygusal tiikenmiglik arasinda pozitif ve orta
diizeyde (r=0,660, p<0,05); kisisel basar1 ve duyarsizlagsma (r=-0.246, p<0.05) ile kisisel
basar1 ve duygusal tilkenmislik (r=-0,223, p<0,05) boyutlar1 arasinda ise negatif ve diisiik
diizeyde iliskiler bulunmustur. Bunun yaninda tilkenmisligin kisisel basari alt boyutu, lider
iiye etkilesiminin etki (r=0,320, p<0,05) ve profesyonel saygi (r=0,385, p<0,05) boyutlar
ile de pozitif ve orta diizeyde iliski gostermektedir.

Tablo 4. Degiskenlerin Ortalama, Standart Sapma ve Korelasyon Degerleri

Degiskenler ort | S.S. 1) Q) A3) @) (5) (6)
Etki 3,89 10,76 |1

Baglilik 3,26 0,86 0,379+ |1

Katki 3,45 0,92 0,399+ [0,577++ |1

Profesyonel Saygi1|3,96 (0,74 0,560+ 0,331+ 0,507+ |1

?ggegffnailshk 2,82 10,76  |-0,096 |-0,078 |-0,139 |-0,146 |1

Duyarsizlasma 2,09 [0,74  |-0,173« [-0,099 [-0,124 [-0,239+ 0,660+ |1
Kisisel Basar1  |3,68 (0,63  ]0,320= [0,006 0,123  [0,385*  |-0,223** |-0,246%
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Tablo 5’te arastirmaya katilan hemsirelerin lider-iiye etkilesimi alt boyutlarma iligkin
puanlar1 yas, cinsiyet, medeni durum, toplam calisma siiresi, egitim durumu gibi ¢esitli
degiskenlere gore karsilastirilmis ve yiiriitiilen test sonuglart gosterilmistir. Katilimcilarin
etki alt boyutuna vermis olduklar1 puanlar1 ¢esitli degiskenlere gore karsilastiran test
sonuglarina bakildiginda, katilimcilarin etki boyutuna iliskin puanlarmin hastane tiirii
(t=3,345; p<0,05) ve liderlik egitimi alip almama durumuna (¥*>=11,691; p<0,05) gore
istatistiksel olarak anlamli farkliliklar gosterdigi goriilmektedir. Universite hastanesinde
calisan hemsireler etki boyutuna 4,05 puan verirken, devlet hastanesinde ¢alisan hemsireler
3,66 puan vermislerdir. Ayrica etki boyutunda liderlik konusunda herhangi bir egitim
almamis olan hemsirelerin puan ortalamalarinin (2,92) bu konuda ders (2,69) ya da kurs
(2,80) almis hemsirelere gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin katkt boyutuna verdikleri puanlari ¢esitli degiskenlere
gore kargilagtiran test sonuglarmna bakildiginda, gruplarm katki boyutu puanlarmin
istatistiksel olarak farklilasmadigi goriilmektedir. Bununla birlikte hemsirelerin baghilik
boyutuna iligkin puanlarmin yaslarma (t=2,180; p<0,05) gore istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik gosterdigi goriilmektedir. Buna gore baghilik boyutunda yaslar1 34 ve altinda olan
katilimcilarm (3,38) 35 ve ilizerinde olan katilimcilara (3,09) gore daha yiiksek bir puana
sahip olduklar1 soylenebilir.

Tablo 5. Arastirmaya Katilan Hemsirelerin Cesitli Degiskenlere Gore Lider-iiye
Etkilesimi Alt Boyutlarina iliskin Puanlar

Degiskenler Etki Baghhk Katki Profesyonel Saygi
ort. | Ss. ot. | ss. | or. | ss. | o | ss.

Yas (yil)

<34 3,86 0,78 3,38 0,81 3,56 0,93 3,95 0,75

>35 3,93 0,73 3,09 0,89 3,32 0,89 3,97 0,74

t=-,0560; p=0,576 | t=2,180; p=0,031 | t=1,659; p=0,099 | t=-0,156; p=0,876

Toplam cal.
siiresi (yil)

<12 3,91 0,80 3,37 0,86 3,55 0,95 3,97 0,74

>13 3,86 0,72 3,12 0,85 3,32 0,86 3,93 0,75
t=0,333; p=0,739 | t=1,865; p=0,064 | t=1,601; p=0,111 t=0,336; p=0,737

Cinsiyet

Kadin 3,86 0,73 3,22 0,81 3,43 0,88 3,95 0,75

Erkek 4,00 0,86 3,39 1,03 3,56 1,08 3,99 0,73
t=-0,943; p=0,347 | t=-1,031; p=0,304 | t=-0,715; p=0,476 | t=-0,281; p=0,789

Egitim

Durumu

Lise 3,68 0,95 3,25 1,11 3,23 1,09 3,67 0,88

On lisans 3,85 0,72 3,32 0,72 3,35 0,82 4,03 0,61

Lisans 3,90 0,73 3,21 0,85 3,52 0,93 3,96 0,74

Lisansiistii 4,41 0,68 3,62 0,90 3,46 0,62 4,33 0,87

P=4,617; p=0,202 | x?=2,775; p=0,428 | y>=1,961; p=0,581 | >=5,551; p=0,136
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Tablo 5. Arastirmaya Katilan Hemsirelerin Cesitli Degiskenlere Gore Lider-iiye
Etkilesimi Alt Boyutlarina iliskin Puanlar1 (Devam)

Degiskenler Etki Baghhk Katki Profesyonel Saygi
ot. | ss. | ot. | ss. | or. | ss. | ot | ss.

Hastane Tiirii

Universite 4,05 0,78 3,26 0,97 3,47 0,90 4,12 0,69

Devlet 3,66 0,68 3,25 0,69 3,43 0,94 3,73 0,76

hastanesi

t=3,345; p=0,001 | t=0,062; p=0,951 t=0,276; p=0,783 | t=3,456; p=0,001

Evlilik

Durumu

Bekar 3,96 0,87 3,34 0,93 3,55 0,95 3,84 0,81

Evli 3,86 0,72 3,23 0,83 3,42 0,91 4,00 0,72
t=0,731; p=0,466 t=0,734; p=0,452 t=0,806; p=0,421 | t=-1,236; p=0,218

Liderlik

Egitimi

Hayir 3,76 0,79 3,36 0,88 3,39 0,94 3,82 0,75

Ders 4,12 0,69 3,18 0,86 3,55 0,88 4,13 0,69

Kisa siireli 3,68 0,72 3,13 0,79 3,40 0,95 3,90 0,78

kurs

P=11,691; p=0,003 | 1=1,527; p=0,466 | 1>=1,360; p=0,507 | x>=6,728; p=0,035

Katilime1 hemsirelerin profesyonel saygi boyutuna verdikleri puanlarin ise calistiklari
hastanenin tiirii (t=3,456; p(10,05) ve liderlik egitimi alma durumlarina (¥*=6,728; p[10,05)
gore istatistiksel olarak anlamli sekilde farklilastigi bulunmustur. Buna gore, liderlik
konusunda bir ders (4,13) ya da bir kurs (3,90) almig katilimcilarin profesyonel saygi
boyutuna verdikleri puanlarmn liderlik konusunda herhangi bir egitim almamis olan
katilimeilara (3,82) goére daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Ayrica {iniversite hastanesinde
calisan hemsireler profesyonel saygi boyutuna 4,12 puan verirken, devlet hastanesinde
calisan hemsireler 3,73 puan vermislerdir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin tiikkenmislik alt boyutlarina iligkin vermis olduklar1
puanlar1 yas, cinsiyet, toplam c¢alisma siiresi, egitim durumu gibi ¢esitli degiskenlere gore
karsilastiran test sonuglar1 ise Tablo 6’da goriilmektedir. Buna gore katilimcilarin duygusal
tikenmislik alt boyutuna iliskin puanlarmin cinsiyet (t=2,239; p<0,05) ve calisilan
hastanenin tiiriine (t=2,793; p<0,05) gore istatistiksel olarak anlamli farkliliklar gésterdigi
soylenebilir. Kadin hemsirelerin duygusal tiikenmislik diizeylerinin (2,88) erkek hemsirelere
(2,55) gore ve devlet hastanesinde ¢alisan hemsirelerin duygusal tiikenmislik diizeylerinin
(3,00) tiniversite hastanesinde c¢alisan hemsirelere (2,67) gore daha yiiksek oldugu
bulunmustur. Tablo 6’ya bakildiginda ayrica katilimcilarin duyarsizlasma alt boyutuna
iliskin puanlarmin ¢aligilan hastanenin tiirii (t=-4,471; p<0,05) ve liderlik konusunda egitim
alma durumuna (y>=7,258; p<0,05) gore istatistiksel olarak anlamli bi¢imde farklilastigi
goriilmektedir. Devlet hastanesinde ¢alisan katilimeilarm duyarsizlagma alt boyutuna iligkin
puanlar1 (2,37) {niversite hastanesinde c¢aligan katilimcilara (1,87) gore daha yiiksektir.
Bunun yaninda liderlik konusunda hicbir egitim almamis olan katilimcilarin duyarsizlasma
puanlari (2,24), liderlik konusunda bir ders (1,90) ya da kurs (2,08) almis katilimcilara gore
daha ytiksektir.
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Katilime1 hemsirelerin tilkenmigligin alt boyutlarindan birisi olan kisisel basar1 boyutuna
iliskin puanlar1 ise yas (t=3,647; p<0,05) toplam ¢alisma siiresi (t=3,337; p<0,05), hastane
tird (t=3,362; p<0,05) ve liderlik egitimi (t=16,108; p<0,05) degiskenlerine gore istatistiksel
olarak anlamli farkliklar gosterdigi goriilmektedir. Katilimcilarin yas ve toplam caligma
stirelerinin artmasi kisisel basar1 algilarin1 artirmakta dolayisiyla tiikenmislik diizeylerinin
diismesine sebep olmaktadir. Universite hastanesinde ¢alisan katilimcilarin kisisel basari
diizeyi (3,81) devlet hastanesinde calisan katilimcilara (3,49) gore daha yiiksekken, liderlik
konusunda herhangi bir egitim almayan katilimcilarin basar1 diizeyi (3,46) bu konuda bir
ders (3,86) ya da kurs alan (3,83) alan katilimcilara gore daha diisiiktiir. Kisisel basari
boyutunda iiniversite hastanesinde c¢alisan ve liderlik konusunda bir egitim alan
katilimeilarin daha diisiik titkkenmislik diizeylerinde bulunduklar1 séylenebilir.

Tablo 7’de arastirmaya katilan hemsgirelerin lider iiye etkilesimi alt boyutlarinin
tikenmisligin alt boyutlar1 olan duygusal tiikenmislik, duyarsizlasma ve kisisel basari
iizerindeki etkilerini ortaya koymak amaciyla yiiriitillen regresyon analizi sonuglarina yer
verilmektedir. Analiz sonuglarina gore, katilimcilarin lider iiye etkilesimi alt boyutlari olan
etki, baglilik, katki ve profesyonel sayginin duygusal tiikkenmiglik {izerinde istatistiksel
olarak anlamli bir aciklayict etkisinin olmadiginit goriilmektedir. Kurulan regresyon
modeline iligkin istatistiksel tahminler modelin anlamli olmadigim gostermektedir (F=1,110,
p>0,05). Lider iiye etkilesimi alt boyutlar1 bir biitiin olarak katilimcilarin duygusal
tikenmislik diizeylerini agiklamada kullanigh degildir.

Tablo 6. Arastirmaya Katilan Hemsirelerin Cesitli Degiskenlere Gore Tiikenmislik Alt
Boyutlarina iliskin Puanlar

Degiskenler Duygusal Tiikenmislik Duyarsizlasma Kisisel Basar
Ort. S.S. ot. | ss. Ort. S.S.
Yas (nl)
<34 2,83 0,77 2,17 0,75 3,52 0,66
>35 2,79 0,75 1,97 0,72 3,87 0,54
t=0,323; p=0,747 t=1,698; p=0,091 t=-3,647; p=0,000

Toplam ¢alisma
siiresi (yil)

<12 2,76 0,73 2,12 0,73 3,54 0,66
>13 2,89 0,79 2,02 0,76 3,86 0,55
t=-1,107; p=0,270 t=0,840; p=0,402 t=-3,337; p=0,001
Cinsiyet
Kadin 2,88 0,71 2,13 0,74 3,68 0,59
Erkek 2,55 0,88 1,90 0,75 3,67 0,79
t=2,239; p=0,027 t=1,563; p=0,120 t=;0,080 p=0,936
Egitim Durumu
Lise 2,92 0,87 2,45 0,83 3,41 0,70
On lisans 2,87 0,92 2,25 0,88 3,70 0,60
Lisans 2,77 0,69 1,97 0,66 3,72 0,61
Lisansiistii 2,90 0,55 2,02 0,66 3,67 0,88

=1,082; p=0,781 =1,619; p=0,055 1=3,793; p=0,285
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Tablo 6. Arastirmaya Katilan Hemsirelerin Cesitli Degiskenlere Gore Tiikenmislik Alt
Boyutlarina iliskin Puanlari1 (Devam)

Degiskenler Duygusal Tiikenmislik Duyarsizlasma Kisisel Basan
ot. | ss. ot. | ss. Ort. S.S.

Hastane Tiirii

Universite 2,67 0,67 1,87 0,63 3,81 0,59

Devlet hastanesi 3,00 0,83 2,37 0,78 3,49 0,64
t=-2,793; p=0,006 t=-4,471; p=0,000 t=3,362; p=0,001

Evlilik Durumu

Bekar 2,83 0,71 2,18 0,79 3,57 0,70

Evli 2,81 0,78 2,04 0,72 3,72 0,61
t=0,105; p=0,916 t=1,012; p=0,313 t=-1,312; p=0,192

Liderlik Egitimi

Hayir 2,92 0,76 2,24 0,81 3,46 0,69

Ders 2,69 0,72 1,90 0,68 3,86 0,54

Kisa siireli kurs 2,80 0,80 2,08 0,57 3,83 0,44
v*=2,888; p=0,236 *=7,258; p=0,027 x*=16,108; p=0,000

Buna karsilik lider iiye etkilesiminin alt boyutlarinin duyarsizlasma iizerindeki etkilerini
ortaya koymak amaciyla yiiriitilen regresyon modeline iliskin analiz sonuglari
incelendiginde, regresyon modeline iligkin istatistiksel tahminler modelin anlamli ve
kullanilabilir oldugunu goéstermektedir (F=2,511, p<0,05). Lider iiye etkilesimi alt boyutlar1
hep birlikte katilimecilarin duyarsizlagsma algilarindaki toplam varyansin yaklasik %6’°sin1
aciklamaktadir. Regresyon modelinde, regresyon katsayisinin anlamliligina iligkin t-testi
sonuglar1 incelendiginde istatistiksel olarak tek anlaml iliski profesyonel saygi boyutunda
goriilmektedir. Katilimcilarin profesyonel saygi algilariin yiikselmesi duyarsizlagsma
diizeylerini istatistiksel olarak azaltmaktadir (t=-2,093, p<0,05). Standardize edilmis
regresyon katsayisina (B) gore, yordayict degiskenlerin duyarsizlasma diizeyi iizerindeki
goreli onem sirasi, profesyonel saygi, etki, baglilik ve katki boyutlar1 seklindedir.

Tablo 7. Lider-Uye Etkilesiminin Tiikenmislik Uzerindeki Etkisinin Yordanmasina
Iliskin Regresyon Analizi Sonuclar

Yordayan Degisken| B | S.H. B t p R R? F p

Yordanan
Degisken

(Sabit) 3,477 0,367 - 9,467 | 0,000
Etki

-0,077| 0,097 | -0,007 | -0,075 | 0,940

Baglilik 0,165 | 0,027 | 1,110 | 0,354

0,009 | 0,086 | 0,010 | 0,105 | 0,917

Katki -0,076| 0,087 | -0,092 | -0,875 | 0,383

Duygusal Tiikenmiglik

Profesyonel Saygi [-0,101| 0,104 | -0,099 | -0,971 | 0,333
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Tablo 7. Lider-Uye Etkilesiminin Tiikenmislik Uzerindeki Etkisinin Yordanmasina
Iliskin Regresyon Analizi Sonuclar: (Devam)

Yordayan Degisken| B S.H. B t p R R? F p
(Sabit) 3,128] 0354 | - | 8837 | 0,000
g Etki 20,053 0,094 | 0,055 | -0,571 | 0,569
<
g Baghlik -0,014| -0,083 | 0,017 | 0,174 | 0,862 | 0-244 | 0,059 | 2,511 | 0,044
E Katki 0,011| 0,084 | 0,014 | 0,136 | 0,892

Profesyonel Sayg1 (-0,210| 0,100 | -0,210 | -2,093 | 0,038

(Sabit) 2340| 0280 | - | 8367 | 0,000
5 Etki 0,171] 0,074 | 0,205 | 2,311 | 0,022
o]
g Baghlik -0,121| 0,066 | -0,164 | -1,835 | 0,068 | %439 | 0,192/} 9,470 | 0,000
2 [Katia -0,027| 0,066 | 0,039 | -0,406 | -0,685

Profesyonel Saygi |0,293| 0,079 | 0,344 | 3,705 | 0,000

Tablo 7’de yer alan ve lider {iye etkilesiminin alt boyutlarimin kisisel basar1 iizerindeki
etkilerini ortaya koymak amaciyla yiiriitiilen regresyon modeline iligskin analiz sonuglari
incelendiginde ise, regresyon modeline iliskin istatistiksel tahminler modelin anlamli ve
kullanilabilir oldugunu goéstermektedir (F=9,470, p<0,05). Lider iiye etkilesimi alt boyutlari
hep birlikte kisisel basar1 diizeyi lzerindeki toplam varyansin %19’unu agiklamaktadir.
Sonuglara bakildiginda katiimcilarin etki boyutuna iligkin puanlarmimn yiikselmesi kisisel
basar1 algilarin1 artirmakta ve dolayisiyla tiikenmiglik diizeylerini diistirmektedir (t=2,311,
p<0,05). Bunun yaninda katilimcilarin profesyonel saygi puanlariin yiikselmesi de kisisel
basar1 algilarini artirmakta ve tiikenmislik diizeylerini disiirmektedir (t=3,705, p<0,05).
Standardize edilmis regresyon katsayilarma () bakildiginda tiikenmisligin kisisel basari
boyutunu en iyi yordayan degiskenlerin etki ve profesyonel saygi boyutlari oldugu
sOylenilebilir.

IV. TARTISMA VE SONUC

Bu calismanin temel amaci, saglik c¢alisanlarimin lider-iiye etkilesimi diizeyleri ile
tiikenmiglik diizeylerini incelemek ve lider {iye etkilesimi diizeylerinin tiikenmislik diizeyleri
iizerindeki etkisini ortaya koymaktir. Bu amagla Sivas ilinde bir devlet hastanesi ile
iiniversite hastanesinde c¢alisan 164 hemsireye ulagilarak anket uygulanmigtir. Saglik
calisanlar1 igerisinden hemsirelerin ¢alisma grubu olarak secgilmesinin temel sebebi, daha
once de ifade edildigi gibi, hemsirelik meslek grubunda liderlik 6zelliklerinin 6nemli olmasi
ve bu meslek grubunda tiikkenmisligin yiiksek diizeyde olmasidir.

Aragtirmanin sonuglar1 incelendiginde, arastirmaya katilan hemsirelerin lider-iiye
etkilesimi diizeylerinin genel olarak yiiksek oldugu sdylenilebilir. Lider-iiye etkilesimi
diizeylerinin alt boyutlar1 igerisinde en yiiksek puani sirasiyla profesyonel saygi, etki, katki
ve baglilik boyutlar1 almistir. Katilimcr hemsirelerin tiikenmislik diizeylerinin ise diisiik ve
orta diizeyde oldugu gorilmektedir ve alt boyutlar arasinda en yiiksek puam kisisel basari
alirken en diisiik puani duyarsizlasma ve duygusal tiikenmislik almustir.
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Arastirmaya katilan hemsirelerin ¢esitli degiskenlere gore lider-liye etkilesimi alt
boyutlarma vermis olduklar1 puanlar incelendiginde ise, etki ve profesyonel saygi
boyutlarinda katilimcilarm ¢aligtiklar1 hastane tiiriiniin ve liderlik konusunda bir egitim alip
almama durumlarinin istatistiksel olarak anlamli sonuglar veren degiskenler oldugu tespit
edilmistir. Buna gore {iniversite hastanesinde c¢alisan hemsireler bu boyutlara devlet
hastanesinde calisan hemsirelere gore daha yiiksek puanlar vermislerdir. Ayrica liderlik
konusunda herhangi bir egitim alan hemsirelerin ilgili boyutlara vermis olduklar1 puanlar
liderlik konusunda herhangi bir egitim almayan hemsirelere gore daha yiiksek bulunmustur.
Lider-iiye etkilesiminin baglilik alt boyutunda ise, katilimc1 hemsirelerin yasi belirleyici bir
degisken olarak ortaya ¢ikmakta ve gen¢ hemsirelerin baglilik boyutuna vermis olduklari
puanin daha yiiksek oldugu goériilmektedir.

Arastirmaya katilan hemsirelerin ¢esitli degiskenlere gore tiikenmislik alt boyutlarina
vermis olduklar1 puanlar incelendiginde ise, katilimcilarin duygusal tiikkenmiglik alt boyutuna
iliskin puanlarinin cinsiyet ve hastane tiirli degiskenlerine ve duyarsizlasma alt boyutu
puanlarinin hastane tiirii degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli farkliliklar gdsterdigi
dikkat ¢ekmektedir. Kadin katilimecilar erkek katilimcilara gore daha fazla duygusal
tikenmislik yasarken; devlet hastanesinde ¢alisan katilimcilar iiniversite hastanesinde galisan
katilimcilara gore daha yiiksek diizeyde duygusal tikenmislik ve duyarsizlagsma
yasamaktadirlar. Katilimcilarin kigisel basar1 alt boyutlarma iliskin puanlarmin ise, yaslari,
toplam ¢alisma siireleri, ¢alistiklar1 hastanenin tiirii ve liderlik konusunda bir egitim almama
durumuna gore farklilastigi bulunmustur. Katilimeilarin yas ve toplam ¢alisma siirelerinin
artmasi kisisel basar1 algilarm artirip tiikenmislik diizeylerini azaltmaktadir. Ayrica devlet
hastanesinde ¢alisan ve liderlik konusunda bir egitim almamis olan katilimcilarin kigisel
basar1 puanlar1 daha diisiik ve tiikenmislik seviyeleri ise daha yiiksek olarak saptanmustir.

Lider-iiye etkilesimi alt boyutlarinin tiikkenmislik diizeyleri iizerindeki etkileri
incelendiginde ise, lider-liye etkilesimi alt boyutlarinin tiikenmisligin duyarsizlagsma ve
kisisel basar1 alt boyutlar1 iizerinde anlaml etkilerinin oldugu goriilmektedir. Buna gore
lider-iiye etkilesimi alt boyutlar1 hep birlikte, duyarsizlasma boyutundaki toplam varyansin
%6’sin1 ve kisisel basar1 boyutundaki toplam varyansin %19’unu agiklamaktadir. Bu
sonuglara gore, katilimeilarin lider-liye etkilesimi alt boyutlarina vermis olduklar1 puanlarin
artmasi duyarsizlagsma diizeylerini istatistiksel olarak azaltmakta ve kisisel basar1 algilarini
yiikseltmektedir.  Dolayisiyla  lider-iiye  etkilesimi  diizeylerinin  olumlu  yonde
yiikseltilmesinin katilimeilarin tiikkenmislik diizeyini azalttigi soylenebilir. Ulusal ve
uluslararasi literatiirde yapilmis pek ¢ok c¢alisma da caligmanin bu bulgusunu destekler
niteliktedir. Bolat (2011) tarafindan yapilmis bir ¢calismada lider-iiye etkilesiminin pozitif
olmasinin ¢aliganlarin tiikkenmislik diizeylerini anlamli ve negatif bir sekilde etkiledigi
bulunmustur. Graham (2009) tarafindan yiiriitiilen bir calismada da benzer sekilde lider-iiye
etkilesimi  diizeyinin yiiksek olmas1 tiikenmisligi negatif yonde etkiledigi ortaya
koyulmustur. Graham ve Witteloostuijn (2010) orta diizey yoneticilerin lider-iiye etkilesimi
ve tlikenmislik diizeylerini inceledikleri arastirmalarinda, lider-iiye etkilesiminin pozitif
yonde artis goOstermesinin yoneticilerin tlikenmislik diizeylerinin azalttigi sonucuna
ulagmiglardir.

Lider-iiye etkilesimi diizeyi ile tilkenmislik arasindaki iliskileri saglik ¢alisanlari tizerine
inceleyen bir c¢alisjmada (Thomas, Lankau 2009) lider-iiye etkilesimi diizeyindeki
iyilesmenin duygusal tiilkenme diizeyini azalttigini, saglik calisanlarinin sosyallesme
diizeyini artirdigim ve stresini azalttigini ortaya konulmustur. Larson (2006) da saglik
calisanlarinda lider-liye etkilesiminde gergeklestirilen iyilestirmelerin tiikenmislik diizeyinde
olumlu etkiler ortaya ¢ikardigi bulgusuna ulasmiglardir. Hemsireler tizerinde yiiriitiilen bir
baska ¢alismada ise (Leither, Maslach 1988) yonetici hemsirelerin astlar1 olan hemsirelerle
olan iliski diizeylerinin tiikkenmisligin tiim boyutlarini negatif yonde etkiledigi saptanmistir.



18 Hacettepe Saghk Idaresi Dergisi, Cilt:16, Sayr 1 (2013)

Literatiir kisminda da ifade edildigi iizere saglik galisanlarinin ve 6zellikle hemsirelerin
yiiksek diizeyde bir tiikenmislik riskiyle karsi karsiya olduklart ve tiikenmislik diizeylerini
artiran pek ¢ok olumsuz faktorle karsilastiklari gercegi diisliniildiigiinde; tiikenmiglik
diizeylerinin azaltilmasinin saghik kurumlar i¢in biiyiikk 6nem tasiyacagi disiiniilebilir.
Hemgirelerin yiiksek diizeyde tiikenmislige maruz kalmalar1 kendi sagliklarii olumsuz
yonde etkileyebilecegi gibi sunduklari hizmetin kalitesini de diisiirmektedir. Bu sebeple
hemsirelerde lider-liye etkilesiminin  diizeyini artirmak tiikenmiglik  diizeylerinin
azaltilmasinda 6nemli bir etken olarak kullanilabilir.
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