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GIRis
Gimiimiizde ¢agdas insan, Srgiitlenen, gesitli drgiitsel faaliyetler iginde rol
alan insan olarak kabul edilmektedir. Hatta bireyin iiye oldugu Orgiit sayisi, onun
cafdaghk gostergesi gibi ele ahinmaktadir. Ozellikle demokrasinin ileri diizeyde
uygulandifi gelismis iilkelerde ¢ogu kez birbirini tanimayan ancak ortak
diigince ve amaglarla bir araya gelen kisilerin olugturdugu  toplumsal
orgiitlenmelere yaygin gekilde rastlanilmaktadir.

Orgiitlenmeler gesith sekillerde olabilmektedir. Ornegin; dernekler,
odalar, birlikler, vakiflar, sendikalar gibi. Cagdag bir iilkede demokratik haklarin
elde edilebilmesi igin, bu drgiitlenme bigimlerinin herhangi biri veya birkags
segilerek miicadele verilmektedir. Bilindigi gibi dernckler, kazang paylasmak
diginda belirli bir amaci gerceklestirmek tizere, en az yedi gergek kisinin bilgi ve
caligmalarim siirekli olarak birlestirmeleri sonucunda olusan Orgiitlenmelerdir.
Dernekler tiiziigiinde belirtilen amag ve kurallar dogrultusunda, genel kurul,
yonetim ve denetim kurulu olmak iizere en az ii¢ organ tarafindan faaliyet
gdsterirler. Medeni haklarmi kullanma yetkisine sahip, kanunen bir sakmcas:
olmayan, 18 yasmm dolduran herkes derneklere liye olabilir. Tiiziikte belirtildigi
gibi, her tiye esit haklara sahiptir ve her iiye istedigi an istifa hakkina sahiptir.
Dernekler tiiziikleri disinda faaliyette bulunamazlar (6rnegin, siyasi partilere iiye
olamazlar, propaganda yapamaziar) (6).

Profesyonelligin getirdigi meslek bilinci, mesleki 6rgiitlenmeleri de
beraberinde getirmekte ve gesitli meslek &rgiitleri olusturmaktadir. Meslegin
gelismesinde mesleki derneklerin Snemli rolit vardir. Hatta bazi yazarlara gore,
bir meslegin “Meslek” olarak tammlanabilmesi igin o meslegin bir dernege sahip
olmast gerekli goriilmektedir. Mesleki derneklerin islevleri arasinda  en
onemlisi, yasal yollarla meslege ait olan kisileri, meslege ait olmayan kisilerden
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ayirmasidir. Ayrica, mesleki egitim standartlarini saptamasi ve meslek prestijini
arttiricr galismalar vapmas: belirtilebilir(7).

Kamu kuromu niteligindeki meslek drgiitleri ve onlarin st kuruluslars
1992 Anayasasmn 135%inci maddesine gbre su sekilde tammlanmaktadir.
Meslek kuruluslary “belli bir meslede mensup olamlarm ortak ihtiyagiarmi
karstlamak, mesleki faaliyetlerini kolaylastirmak, meslegin genel faaliyetlerine
uygun olarak gelismesini saglamak, meslek mensuplarinin birbirleri ile ve halk
ile olan iliskilerinde diiriistligii ve giiveni hakim kilmak tizere meslek disiplini
ve ahlakmi korumak maksadi ile kanunla kurulan ve organlar: kendi iiyelen
tarafimdan kanunla gosterilen usullere gore yarg: gozetimi altmda gizli oyla
segilen kamu tiizel kisiliklerdir(9). Mestek kuruluglar (barolar, odalar, birlikler,
borsalar gibi) kuruius amaglari diginda faaliyet gosteremezler, siyasetle
ugrasamazlar, siyasi parti, sendika ve derneklerie ortak hareket edemezler. Yasa
ite kurulan, beli bir meslek mensubunu i¢ine alan, katthimin zorunluluk
gosterdigi, devletin mali ve idari denetimine tabi orgiitlenmelerdir. Meslek
odalarinin kurulabilmesi igin, il smuwlari iginde o meslek dyelerinin en az
%50°den fazlasiin kayit edilmesi gerekmektedir. [ldeki sayi oda kurmaya
yetmezse diger itlerle birlesilerek oda kurulmasi yoluna gidilebilir(4).

Diger bir ¢rgiitlenme sekli olan sendikal drgiitler, isgi-isveren iligkilerin
diizenlenmesi, her iki tarafin gikarlarimi koruyup gdzeten, taraflarin grkar
catismalarma ¢éziim bulmak igin hareket eden, boylece ¢aliyma kosullarinin
diizenlenmesinde denge unsuru olma  gbrevini yerine getiren Orglitlerdir.
Sendikalarm, c¢alisma hayatma iliskin, “toplu is sozlegsmesi yapmak,
uyusmazhiklarda taraf olmak, tim iggorenlerin veya mirascifarinm ¢tkarlarim
korumak i¢in dava agmak, grev ve lokavt kararmi vermek-yiiritmek” gibi
faaliyetieri bulunmaktadir. Ayrica, iyelerine (veya mirascilarina) yardumda
bulunma, vyardimlagma sandiklarmin  kurulmasi, kurs ve konferanslar
diizenleyerek, iiyelerinin mesleki bilgi ve deneyimlerini artirmak, kooperatifler
kurmak, isveri temsilei secmek gibi sosyal faaliyetleri de vardur.

Calisanlar tarafindan kurulan isgi sendikalarmin yanisura, igverenlerin
kurduklar isveren sendikalar: da vardir. Isgi sendikalaria ityelik igin, 16 yasini
doldurmus iigili is kolunda calisan ve iye olmasim engelleyecek kanuni bir
yasafin olmamasi, dye olma isteginin sendikaca onaylanmasi gerekmektedir.
(3.8). 1992 Anayasasi’nda kamu personelinin sendikaya iiyeligi konusunda kesin
bir ifade bulunmamaktadir. Ancak, kamu gorevlilerinin sendikal haklars
uluslararast hukuk agisindan baglayicr olan 1954’de onaylanan “insan Haklart
Avrupa Sozlesmesi” ve 1952°de onaylanan “QOrgiitlenme ve Toplu Pazarhik
Hakki Soziesmesi” ile giivenceye almnustir. Ulkemizin daha sonra imza verdigi
bircok sozlesmeler de sendikal hakkin taninmasi yolunda destek vermektedir.
Sendikalarin kurulugu sirasinda ya da sonrasmda karsilagilabilecek hukuk digt ve
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anti demokratik engellere karsi yapilacak ilk ig onaylanan ve dolayll olarak
baglayict olan sozlesmelerin ongdrdiigli denetim ve koruma mekanizmasini
calistirarak, vluslararas: dayamsmayt saglamaktir(s).

Bagka bir orgiitlenme sekli de vakiflardir. Fakyf, Medeni Kanun'un 73.
Maddesinde “basli basina bir varigi olmak tizere, dir malm belli bir amacla
kullamimast, devredilmesi” seklinde tammlanmaktadir, Vakiflar gergek veya
tiizel kigiler tarafimdan kurulabiliv. Gergek kisiler, hayatta olanlar veya oliime
bagli bir tasarrufla vakif kurabfiirken, tiizel kisilerin (dernekler gibi) genel
kurullarmdan alacaklart kararla vakif kurmalart miimkiin olmaktadu(2).

Saglik personelinin drgiitlenme faaliyetlerine katiliminin
degerlendirilmesiyle ilgili olarak yapmawi planladigniz bu  c¢alismamizda
amacimiz, sagiik pesonelinin mesleki ve meslek disi ne tiir orgiitler i¢inde yer
aldiklary 6rgiitienmeye katiirm diizeylerinin ne oldugunu, rgiitsel faaliyetlerden
ne beklediklerini ortaya koymak ve daha sonra yapilacak cahgmalara temel
olusturmaktadir,

MATERYAL VE METOD

Calismamiz, Istanbul il sinirlart icindeki Universite Hastanesi (L.U. Capa
ve Cerrahpasa Tip Aragtimma ve Uygulama Hastaneleri), Saghk Bakanlig
Hastanesi (Sisli Etfal Cocuk Hastaliklars Hastanesi ve Haseki Hastanesi), Sosyal
Sigortalar Kurumu Hastanesi (Okmeydani ve Samatya SSK Hastanesi) ve Ozel
Hastaneler olmak iizere dort ayri gruptan hastanede giindiiz vardiyasinde ¢alisan
ve olasiliksiz Grneklem yontemivle segilen saglik personeli fizerinde
gereeklestirilmistir,

Deneklere, literatiir desteginde gelisticdifimiz (dSrt ayrt grupta ele
alinabilecek, demografik ve mesleki oOzellikleri, drgiitlenmeye katihmlari,
sendikalagmayla ilgili goriigleri ve sadece hemsirelerin dolduracag: Tiirk
Hemsireler Dernegi'ne iligkin goriisleri olmak tizere toplam 28 soru olarak
diizenlenen) anket formu dagitidmistir. On goritlgme yapilarak dagitilan anket
formlan kapali zarf sistemiyle isim yazilmadan toplanmistir. Elde edilen veriler
yukaridaki gruplama dogrultusunda kodlama kagidina gegirilerek, yiizdelik
yontemle degerlendirilmsstir. '

BULGULAR VE TARTISMA

Deneklerimizin biiyiik cogunlugunun 21-25 yaslar arasinda (% 37.5; 78
kisi} oldugu, egitim diizeylerine gore dagilima baktigimizda on . lisans
mezunlarimin (% 32.6; 68 kisi) gogunlukta oldugu saptanmistir (Tablo 1). Geng
yas grubunun ¢ogunfukta olmasinda hemsire deneklerin sayisal ¢oklugu etkili
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olurken, ©on lisans mezunlatinin ¢ogunlukta olmasinda Agik  Ogretim
Fakiiltesi’nin ve diger 6n lisans programlarinin etkisinin oldugu sdvlenebilir.

Tablo 1°de goriildiigii gibi, deneklerin mesleki deneyimlerinin itk 10 yila
toplanmig  oldugu saptanmagiir. Son  gorevierindeki deneyim  siiresine
baktigimizda ise, ¢cogunlugunun 0-5 yil arasinda (% 60; 125 kisi) toplandigi
goriilmektedir. Bu sonuclar Dbirlikte degerlendirildiginde personellerinin
pozisyonlarinda degisiklik yapddigr (terfi sisteminin uygulandig@) veya kurum
icinde hareketliligin yasandig1 stylenebilir.

Tablo 1: Deneklerin Demografik ve Mesleki Ozelliklerine Gare Dagilimt

N =208 SAYI %
YAS <20 9 4.3
21-35 ; T8 37.5
26-30 63 302
31-35 29 13.9
35> 29 13.9
EGITIM DUZEY] Saglik Meslek Lisesi 51 24.5
On Lisans 68 32.6
Lisans ~ 53 254
Yiiksek Lisans 14 6.7
Doktora 1 3.2
Diger 11 5.2
MESLEK 0-5 y1l 7% 36.5
DENEYIM. 5-10 yil 77 . 37.0
[1-15 yil 30 14.4
16-20 w1l 13 6.2
21 yildan fazha g 3.8
Bos 4 1.9
SON 0-5 yil 125 60.1
GOREVINDEKI 5-10 1l 56 269
HIZMET SURESI 11-15 it 13 6.2 .
' 1620 yii 4 1.9
21 yildan fazla 2 0.9
- ) Bog 8 3.8
CALISTIKLARI Ozet Hastaneler 35 16.8
KURUMLAR Universite Hastaneleri 86 41.3
Saglik Bakanlig Hastaneleri 48 23
SSK Hastaneleri 39 187
GOREV ALANLARI | Servis Hemsirest 138 66.3
Yonetici Hemgire 43 20.6
Hekim 10 4.8
Diger Saghk Personeli 17
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Calisilan ~ kurumlara  gore  dagilim  incelendiginde;  dencklerin
¢oguniugunun (% 413; 86 kisi} Universite hastanelerinde galigtiklari
saptanmistir. Bu, Ozel hastanclerde anketin yanitlanmasiyla ilgili olarak
(tzellikle sendikayla ilgili sorular nedeniyle) yonetici ve isgdrenlerin cekinik
tutum almaswmin, anketleri bos géndermelerinin senucudur.

‘Tablo 1’de goriildiigii . gibi, dencklerin gdrev alanlarma  gore
dagilimlarinda servis hemsireleri (% 66.3; 138 kisi) olusturmaktadir. Servis
hemgirelerinin gogunlukta olmasinda anket doldurmak isteyen saglik personeline
verilmesi ve hemgirelerin goreceli olarak fazla olmalan etkilidir. Tablo 2’de
deneklerin iiye oldugu orgiitlere gore dagilimiarini inceledigimizde, biiyiik
gogunlugunun (o 61; 127 Kkigi) Grgiitlenme faaliyetlerine katllmad1gl
griilmektedir. Orgut[enmelere katilan 81 Kkiginin ¢ogunligunun ise, Tiirk
Hemsireler Dernegi’ne ve calistiklan kurumlarda olusturulan dernekiere iiye
olduklart  goriilmektedir. Elde edilen bulgular, saghk personelinin,
“orglitlenmenin  dnemi ve gerekliligini” yeterince benimsemedigi goriisiinii
desteklemektedir.

Mesleki Orgiitlerin, meslek iiyelerine gore, en dnemli yararinin meslegin
gelisimini desteklemesi ve meslek iiyelerinin pofesyoneliesmesi oldugu (% 44;
92 kigi)  belirtilmistir.  Higbir sey kazandirmadigini  belirtenlerle,
yanitlamayanlarm % 22 gibi kiigimsenmeyecek bir oranda olmasi, saglik
personclinin rgiitlenme konusunda olumsuz bir tuturn iginde oldugu seklinde
© degerlendirilebilir.

Tablo 2: Deneklerin Uye Oldugu Orgiitlere Gore Dagilimlar

N = 208 SAYI %

Turk Hemsireler Dernegi 28 13.4

Calistiklart Kurvmlann Dernekleri 28 134

Orgiitlenme | Mesieki Orgiitler - 14 6.7

Turteri Mestek Dis1 Orgiitler 1t 5.2

Orgiitlenmeye Katilmayanlar 127 61.3

® Meslégin gel-ismesinia prafesyoneliesmeyi saglar, 28 13.4

Mesleki +  Birlik ve beraberlik kazandrir, 28 134
Orgiitlerin

Yararlart s Bireyin kendine giivenini artirir, 14 6.7

= Hicbirsey kazandirmaz. 11 5.2

. Bos ' 127 | 613
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Bir rgiite katilan 81 saglik personelinin biytik cogunlugunun (% 56.8; 4g
kisi) katildiklars orgiitiin faaliyetleri iginde aktif rol almiadiklar: ve sadece pasif
olarak  tiyeliklerini  stirdiirdiikleri, yani aidat &demekle yetindikleri
goriilmektedir. Aktif tiye oldugunu belirtenlerin azinhikta (% 24.7, 20 kisi )
olmas1 saglik personelinin zaten diigiik olan &rglitlenme diizeyi ile birlikte
diisiintildiiiinde durumu daha da kétiilestirmektedir.

Tablo 3: Orgiitlenmelere Katilan Deneklerin, Orgiit Faaliyetierine
Katilimlarimn Degerlendirilmest

N = 208 SAYI %

e Altif dyesiyim, tiim faaliyetlere katiliyorum. 20 247

Orgiitlenme »  Sadece genel kurul toplantilarina katiliyorum. 10 12.3
Faaliyetierine :

Katlma +  Sadece aidat 6diiyorum, maddi destek saghyorum. | 46 56.8

Dururmlarn o Diger 3 56.8

6.2

¢  Memnunum 16 19.8

Mesleki e Memnun degilim. 26 33.1

Vesuton o Bos 39 | 48l

Tablo 3’te goriildiigii gibi, Srgiitlenmelere katilan saglik personelinin gok
diigiik bir orami yer aldiklar orgiitlerin faaliyetlerinden memnun (% 19; 16 kisi)
olduklarmn belirtmistir. Orglit faaliyetlerinden memnun olmayanlarm memnun
olmama nedenleri soruldugunda, cogunluk katildiklar orgiitlerin istedikleri
calismayi gostermedigi ve gelismeye agik olmadikiarmi bunun yanisira pasif ve
yetersiz calisma gosterdiklerini  belirtmiglerdir. Tablo 370 biitim  olarak
degerlendirdigimizde, saglik personelinin orglit faaliyetlerine katitmamasinm
buna karsin, orgiit caligmalarindan da memnun olmamasinin kendi iginde bir
celiski yaratigini ve bunun da sorumluluktan kagmanin sonucu oldugunu
. styleyebiliriz. '
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Tablo 4: Sendikalagma Faaliyetlerine iliskin Goriislerin Dagilimi

N =208 SAYI %o

Sendikaya Uye | e  Uye Olmak Isteyenler 8l 40

Oima Istegi e Uye almak istemeyenler 127 60

Uye Olmay1 e Haklarumizi korumada dayanssma saglanmasi 28 35

NISEen:e . ¢ Demokrasinin bir geregi olarak 7 9

eaenient e Haklarimiz korumada yeterinee etkili olabilivorfar 25 31

e Yanlsiz 21 25

Crevi Destekleyenler 180 86

Destekleme Desteklemeyenler 28 14
Durumu

Kurumun Katkist var ' 150 75-

Amaglarina Katkist yok 36 T 18

Ulagmasmmda Yanitsiz 14 7

Sendikanin o

Katkist

Saghk personelinin gogunlugu (% 60; 127 kisi) Tablo 4°de gorillebilecegi
gibi sendikalagma faaliyetlerine katilmayi istemedigini belirtmistir. Tsteksiz
olanlarin ¢ogunlugu olusturmasinda, deneklerin gofunun memuor statiisiinde
olmalarinin ve memurlarin sendikal haklarinin olamayacag ile ilgili yaygin
goriislerin etkisi olmustur.

Tablo 4’de incelenecegi gibi, sendikaya iive olmayr isteyen 81 Kisive,
sendikaya girmeyi isteme nedenleri soruldugunda, cogunlugun (% 35; 28 kisi)
“haklarmin korunmasimda birlik ve beraberlik saglamasi” fizerinde durdugu
belirlenmistir. .Deneklerin % 25’1 sendikaya girmeyi isteme nedenini
agiklamarmg, bu bolimii bos biaknustir. Bu sonug saghk personelinin
sendikalagsma hakkinda gergekten bilgi sahibi olmadigini ve amacini tam olarak
belirlemese de katlabilecegi bir drgiit olarak gordiigiini gostermektedir.

Denelklerin  biiviik -gogunlugu (% 86; I80 kisi), sendikaya girmeyi
diistinmeyenler de dahil olmak iizere grev yapilmas: gériisiinii desteklemektedir
(Tablo 4). Bu sonug saglik personelinin sendikal faaliyetlerde yer almadan,

haklarini elde etmek igin, isi birakmay1 istediginin bir géstergesi olarak kabul
edilebilir.

Tablo 4° de goriildiigh gibi, saglik personelinin cogunlugu (% 75; 150
kisi) hastanenin hedeflerine ulasmasinda sendikalasma faaliyetinin katkismin

olacagimi diisiinmektedir. Yani sendikalasma hareketinin hastane hizmetlerinde
olumlu  gelismelere neden olabilecedi, iyilesme saglayabilecedi ileri
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sitriiimektedir. Ayrica, denekler sendikalasmanin  kurumun amaglarina
ulagmasini, 6zellikle personel yonetiminde kolayliklar (catigmalarin giderilmesi,
haklarin korunmasi, isgorenler arasinda dengenin ve igbirliginin saglanmas: gibi)
saglamasi nedeniyle is verimini ve is doyumunu artirdigint belirtmiglerdir.

Tabol 5: Tiirk Hemsgireler Deregiyle lgili Bulgular

N =18l SAYI %
THD Uyelik | «  Uyc olanlar 27 14.9
Durumu ¢  Uye olmayanlar 154 5.1
THD Uve | «  Nasil tiye olunacagini bilmeme 65 36
olmama o Uye olmay: istememe 41 23
Nedenleri s Diger 34 19
¢  Yanisiz 41 22
THD Beklentileri | ¢  Mesleki dayanigmay1 {birl’lik beraberligi) saglama 27 13
»  Meslegin geligmesini destekleme 10 6
e  Meslegi tanitma ve imajin: degistirici calismalar L7 9
yapmak
e  THD hakkinda-bilgi verip katilimi arfiemak 7 15
°  Yantsiz 120 66
Hemsgirelerin ‘Ie  THD ¢atisinda érgitlenmeli 63 - 35
Orgittenmes] e Hemsireler Birligi biinyesinde 34 46
Gereken | Diger ) 22 12
Yap.llarla Hgidi | Yanitsiz 12 7
Goriigler

Hemsire olan 181 denek lizerinde degerlendirme yaptigimz Tablo 5°te
goriilen THD ile ilgili bulgularda, biiyiik gogunlugun (% 85; 154 kisi) THD tiye
olmadigt belirlenmistir. 1973°de THD iiye olanlarin sayist 1271 dolaymdadr.
1973 de (SB verilerine gére) 33 bin dolayinda hemsire varken, THDnin Tirkiye
genelinde hemsirelik grubunu temsil etme diizeyi % 4-5 gibi oldukea disitk
oranlarda kalmistir(1). Giiniimiizde 62 bin dolayinda hemgire oldugu kabul
edildigine gdre, THD ne iiyelik oraninda fazla bir degisme olmamustir. Nitekim
THD’nin 1985 yilinda yaptin arastirmada bityiik oranda (% 80) Turk
hemsiresinin dernege iye olmadigy, % 10 kadarmm iiye oldugu saptanmistir(1).
Yaptigmuz calismada elde eftigimiz  sonuglar, bu sonugla paraletlik
gostermektedir.

Deneklerin cogunlugu (% 36; 65 kisi) THD’ne nasil dye olunacagim
bilememeyi, ilye olmama nedeni olarak gostermigtir. % 23’0 ise THD fiye.
olmayi disimmedigini ve dernegin bekientilerine hizmet etmedigini belirtmistir.
1985°de yapilan cahigmada ise % 24 oramnda. THDnin - hemgirelerin
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beklentilerine yanit vermedigi belirlenmis (1) olup, elde ettigimiz bu sonug, ile
paraleliik gostermektedir.

Hemgirelere THD den beklentileri soraldugunda biiyiik oranda (% 66; 120
kisi) yanit vermedikleri goriilmiistir (Tablo 5). Yanit verenlerin ¢ogunlugu ise,
(Yo 14; 27 kisiy THD’nin mesleki dayanismay: (birlik ve beraberlizi) saglamast
hususuna deginmistir. THD’nin 1985°de yaptigi calismasinda da benzer sonuglar
elde edilmistir.

Dencklere, hemsirelerin nasi! bir érgiit catisi altinda birlegmeleri gerektigi
soruldugunda; ¢ogunlugun (% 46; 84 kisi) Hemgireler Birligi’ni destekledigi
saptanmistir. Ikinci olarak THD catisi altinda (% 34: 63 kisi) birlesilmesi
tizerinde durulmustur.

OZET

Aragtirmamiz, saglik personelinin  mesleki ve meslek dis1 ne tir
orgiitlenmelerde  yer  aldigin, Orgiitlenmelere  katilim ~ dizeylerini  ve
beklentilerini ortaya koymak amactyla planlanmustir.

Istanbul il sinirlars icinde yer alan, Universite, Saghk Bakanligi, SSK. ve
Ozel hastaneler olmak iizere dort ayrt gruptan hastanede, giindiiz vardiyasinda
calisan, rastlantisal Srneklem yontemiyle segilen saghk personeli iizerinde
gerceklestirilmigtir. Veriler, ¢calisma amacimiz dogrultusunda hazirladiginz 28
soruluk anket formuyla elde edilmistir.

Arastumamizin - sonucunda, saglik personelinin biiyiik cogunlugunun
orglitlenmelere katilmadigy, katdanlarin ise orgiit faaliyetlerine aktif olarak
katilmadigi ve buna karsm Orgiit faalivetlerinden de memnun olmadiklar:
belirlenmistir. Saglik personelinin ¢ogunlugu sendikaya katimayt istememekle
birlikte, grev hakkinin olmasmi istemektedirler. Hemsire olan deneklerin
goguniugunun THD ne iiye olmadiklar: ve tiim hemgirelerin Hemsireler Birligi
catisinda birlesmelerini istedikieri saptanmistir, .

SUMMARY
Analysis of Joining of The Health Staff in Organisation:

It was planned by this work to bring to the light the level of Jjoinning of
the heaith staff in the professional and non-professional organisations and also
their expectations there,

The inputs of this work based on four different kind of hospital managing
systems in Istanbul: These are the University hospitals, SSK hospitals, private
hospitals and the hospitals of the Ministary of Health.
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The results of the questionnaire showed us that most of health personnel
dind’t join in the organisations. Those who were in the organisations didn’t
have an active role there and they mainly were not satisfied with the
organisations. Many of them pointed out that they didn’t like to be a member of
a Iabour union, but they would like to have the right of strike. Most of the murse
participants to this research were not the member of THD and wanted to come
together under the leadership of the Association of The Nurse.
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