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OZET

Amag: Bu caligma ameliyathanede ¢alisan hemgirelerin is doyumu, anksiyete ve tiikkenmiglik
diizeylerini belirlemek amaciyla gerceklestirilmistir.

Gerec ve Yontem: Tanimlayici tiirde olan aragtirmanin evrenini Trabzon’da bulunan 5 hastanenin
ameliyathanelerinde calisan hemgireler olusturmustur. Arastirmada 6rneklem secilmeyerek 114 hemgireden
goniilli olan 74’1 arastirmaya katilmistir. Aragtirmada veriler; anket formu, Spielberg Siirekli Kaygi
Olgegi, Minnesota Is Doyum Olgegi ve Maslach Tiikenmislik Envanteri kullanilarak toplanmistir. Verilerin
degerlendirilmesinde; Mann-Whitney U testi, Kruskal-Wallis varyans analizi, t testi ve pearson momentler
carpimi katsayist kullanilmigtir.

Bulgular ve Sonuclar: Arastirmaya katilan hemsirelerin ig doyum puan ortalamalarinin 3,42+0,50,
anksiyete puan ortalamalarinin ise 41,77+12,41 oldugu belirlenmistir. Bunun yani sira duygusal tiikenme
(13,05+6,57) ve duyarsizlagsma diizeylerinin diisiik (5,66+3,78); kisisel basar1 diizeylerinin ise yiiksek
(13,36+7,62) oldugu saptanmustir. Yapilan istatistiksel analizler sonucunda hemsirelerin caligtiklar kurum
ile i doyumu, anksiyete ve duygusal tiilkenme puan ortalamalar1 arasindaki iligkinin anlamli oldugu
belirlenmistir (p<0,05). Ayrica, meslekte ve ameliyathanede ¢alisma yil1 ve ameliyathanedeki gorevin
is doyumu; ameliyathanedeki gorevin anksiyete; yas ve meslekte ¢aligma yilinin kisisel basari iizerinde
etkili olan degiskenler oldugu saptanmistir (p<0,05). Is doyumu ile duygusal tikkenme (p<0,01) ve
duyarsizlagma (p<0,05), duygusal tiikkenme ile kisisel bagsar1 arasinda negatif (p<0,05); anksiyete ile
duygusal tikenme (p<0,05) ve duygusal tiikenme ile duyarsizlasma (p<0,01) arasinda pozitif anlaml
korelasyon bulunmustur.

Anahtar kelimeler:Is doyumu, anksiyete, tiikenmislik, duygusal tiikkenme, duyarsizlasma, ameliyathane,
hemsire.

JOB SATISFACTION, ANXIETY AND BURNOUT AMONG OPERATING-
ROOM NURSES: (TRABZON EXAMPLE)

ABSTRACT

Purpose: The research aimed to determine the levels of job satisfaction, anxiety and burnout among
operating-room nurses.

*Arastirma 4. Ulusal Cerrahi ve Ameliyathane Hemsireligi Kongresinde (22-26 Ekim 2003, Kugsadasi)
sozel bildiri olarak sunulmug ve “en iyi sozel sunum “6diilii almigtir.
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Material and Method: This study is a
descriptive research. One-hundred eleven (114)
nurses who have been working in operating rooms
in five different hospitals in Trabzon were asked
to complete the following questionnaire:
Questionnaire Form, State-Trait Anxiety Scale,
Minnesota Job-Satisfaction Scale and Maslach
Burnout Inventory. A total of 74 nurses completed
these questionnaires. Mann-Whitney U Test,
Kruskal-Wallis Anova, Independent Samples T
Test, Pearson Correlation were used as statistical
methods to evaluate the data.

Findings and Results: Results showed that
mean scores of job satisfaction 3,42+0,50 and
anxiety 41,77+12,41. In addition, the level of
exhaustion(13,05+6,57) and
depersonalization (5,66+3,78) were low and the
level of personal accomplishment (13,36+7,62)
was high. Statistical analyses predicted there are

emotional

significant relationships between working hospital
and job satisfaction, anxiety, emotional exhaustion
(p<0,05). In addition, we established that
relationship between job satisfaction and working
process as a nurse and operating room nurse;
between anxiety and the responsibility of nurse in
operating room; between personal accomplishment
and age, working process as a nurse (p<0,05).
Additionally, we found that significant negative
correlation between job satisfaction and emotioanal
exhaustion (p<0,01) and depersonalization (p<0.05),
emotional exhaustion and personal accomplishment
(p<0,05), significant positive correlation between
anxiety and emotional exhaustion (p<0,05),
emotioanl exhaustion and depersonalization
(p<0,01).

Key Words: Job satisfaction, anxiety, burnout,
depersonalization, emotional exhaustion, operating
room, nurse.

GIRIS
Amerika Birlesik Devletleri Ulusal s Giivenligi
Enstitiisii’ne gore hemsirelik stresle ilgili
bozukluklarin en fazla goriildigii 40 meslekten

biridir (Bourbonnais, Comeau, Vézina ve ark.,
1998). Konu ile ilgili ¢alismalarda hemsirelikte;

Giirsoy, Colak, Danaci, Cakar

alkol kullanimi, ila¢ bagimliligy, intihar, psikolojik
sorunlar nedeniyle saglik kurumuna bagvuru
oranlarinin diger meslek gruplarindan daha yiiksek
ve beklenen yasam siiresinin daha kisa oldugu
belirtilmektedir (Thompson, 1989; McGrath, Reid,
Boore, 1989; Butterworth, Carson, Jeacock ve ark.,
1999; Greenglass, Burke, Fiksenbaum, 2001).
Birey, igveren ve toplum icin yiiksek maliyeti ve
artan stklig1 nedeniyle ig giicii kaybi, uzun yillardan
beri aragtirmalara konu olmaktadir. Is giicii kaybina
yol acan en onemli nedenler; ig stresi ve is
doyumsuzlugunun yiiksek olmasi ve igin bireyde
tilkenmislige yol acmasidir. Hemsirelikte diger
mesleklere gore hastalik ve 6liim gibi durumlarla
sik karsilagma, is yiikiiniin fazla olmasi, gece
calismak zorunda kalinmasi gibi etkenler is stresi,
ig doyumu ve tiikenmigligi etkileyen ana unsurlardir
(Bourbonnais, Comeau, Vézina ve ark., 1998).

Tiikenmislik “insanin agir1 stres ya da
doyumsuzluga kars1 isten soguma biciminde
gosterdigi tepki” olarak tanimlanmaktadir (Izgar,
2001). Konu ile ilgili kaynaklarda stres, iy doyumu
ve tilkkenmigligin birbirini etkiledigi ve ozellikle is
doyumunun tiikkenmisligin bir belirleyicisi olarak
kullanilabilecegi belirtilmektedir (Bourbonnais,
Comeau, Vézina ve ark., 1998; Lu, Lin, Wu ve
ark., 2002; Kirkcalldy ve Martin, 2000).

Literatiirde ameliyathanede ¢alisan hemgirelerin
ameliyathane ortamindan ve ¢alisma kosullarindan
kaynaklanan nedenlerden dolayi strese yol acan
etmenlerle daha sik karsilastiklari belirtilmektedir
(McGrath, Reid, Boore, 1989; Vural ve Oflaz,
1996). Ise karsi kisisel bir tutum olan ig doyumu;
calisanlarin igle ilgili beklentilerine ulastiklar1 zaman
hissettikleri olumlu bir duygusal durumdur (Uzun,
1996). Is doyumunun diisiik olmasi bireyin bedensel,
ruhsal ve sosyal sagligin1 olumsuz yonde
etkilemekte, is kalitesini diisiirmekte ve isten
uzaklagmaya yol agmaktadir (Uzun, 1996; Lu, Lin,
Wu ve ark., 2002; Kirkcaldy ve Martin, 2000).
Calisma ortam1 ve kosullarinin iy doyumunu
etkileyecegi gz Oniine alindiginda; diger {initelerden
oldukga farkl bir ortam ve caligma sistemine sahip
olan ameliyathanede calisan hemgirelerin anksiyete,
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is doyumu ve tiikenmislik diizeylerinin farklilik
gostermesi olasidir.

ARASTIRMANIN AMACI
Arastirma ameliyathane hemsirelerinin;

- Is doyumu, anksiyete ve tiikenmislik
diizeylerinin belirlenmesi,

- Sosyodemografik 6zellikleri ve caligsma
durumlarina iligkin bazi degiskenlerin ig doyumu,
anksiyete ve tiikkenmislik diizeyleri ile olan
iligkilerini belirlemek amaciyla gerceklestirilmistir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmamn Tiirii

Aragtirma tanimlayici tiirdedir.
Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini Karadeniz Teknik
Universitesi Farabi (41), Numune (24), Sosyal
Sigortalar Kurumu (23) Yavuz Selim Kemik
(12)
ameliyathanelerinde calisan hemsireler

hastaneleri (14) ve Dogumevi
olusturmustur. Tiim evren arastirma kapsamina
alinmig; toplam 114 hemsireden arastirmaya
katilmay1 kabul eden ve soru formlarini eksiksiz
dolduran 74’i arastirmanin Orneklemini
olusturmustur. 15 hemsire aragtirmaya katilmay1
kabul etmemistir.

Veri Toplama Araci ve Uygulanmast

Aragtirmanin verileri dort arastirmact ile 2003
yilit Temmuz ve Agustos aylarinda toplanmstir.
Veriler toplanmadan 6nce her hastanenin baghekimi
ve baghemsiresi ve aragtirmaya katilan hemsgireler
calisma konusunda bilgilendirilerek sozel izin
alinmigtir. Veri toplama araci olarak kullanilan
anket formu ve Olcekler asagida yer almaktadir.

1. Anket Formu: Hemygirelerin sosyodemografik
ozellikleri ve ¢alisma durumlarini belirlemek
amaciyla arastirmacilar tarafindan gelistirilen form
10 sorudan olusmaktadir.

2. Spielberg Durumluk/Siirekli Kaygi Envanteri:
Durumluk-Siirekli kaygi envanteri ABD’de
Spielberg ve ark. tarafindan gelistirilmis, Oner ve

Le Compte (1985) tarafindan dilimize uyarlanarak
gecerlik ve giivenirligi test edilmistir (Kuder-
Richordson alfa; duruma bagh kaygi i¢in 0.94-0.96;
siirekli kaygt icin ise 0.83-0.87 dir). Olgek durumluk
ve siirekli kaygiya yonelik 40 sorudan olugmaktadir
ve ayr1 olarak hesaplanmaktadir. Bu calismada
siirekli kaygiy1 belirleyen 20 soru kullanilmasgtir.
Sorular “hemen hicbir zaman=1, bazen= 2, cok
zaman=3, hemen her zaman=4" seklinde
puanlanmaktadir. Degerlendirme igin tersine
donmiis (21,26,27,30,33,36,39) ve dogrudan
ifadelerin (22,23,24,25,28,29,31,32,34,35,37,38,
40) puanlar1 hesaplanarak; dogrudan ifadelerin
toplam puanindan tersine donmiis ifadelerin toplam
puant ¢ikarilmig ve siirekli kaygi i¢in degismeyen
deger olan 35 sayis1 ilave edilerek siirekli kaygi
puani bulunmustur. Envanterden elde edilen toplam
puan 20-39 ise anksiyete hafif, 40-59 ise orta, 60-
79 ise agir olarak degerlendirilmektedir.

3. Minnesota Is Doyum Olgegi: Bu 6lgek 1967
yilinda Weiss, Dawis, England&Lofquist tarafindan
geligtirilmigtir. Baycan tarafindan (1985) Tiirkceye
cevrilip, gegerlilik ve giivenirlilik ¢aligsmalar1
yapilmigtir (Cronbach Alfa=0,77). Minnesota I
Doyum Olgegi 1-5 arasinda puanlanan besli likert
tipi bir 6lgektir. Olgek puanlamasinda, hic memnun
degilim= 1 puan, memnun degilim= 2 puan,
kararsizim= 3 puan, memnunum= 4 puan, ¢ok
memnunum=>5 puan olarak degerlendirilmektedir.
Olgekte ters soru bulunmamaktadir. Minnesota Is
Doyum Olgegi icsel, digsal ve genel doyum diizeyini
belirleyici ozelliklere sahip 20 maddeden
olusmustur.

1-i¢sel doyum : 1,2, 3,4, 7, 8,9, 10, 11, 15,
16, 20. maddeler
2- Digsal doyum : 5, 6, 12, 13, 14, 17, 18, 19.
maddeler
3-Genel doyum : Tiim maddeleri icermektedir.

I¢sel doyum puani igsel faktorleri olusturan
maddelerden elde edilen puanlarin toplaminin 12’ye,
digsal doyum puani digsal faktorleri olusturan
maddelerden elde edilen puanlarin toplaminin 8’e,
genel doyum puani ise 20 maddeden elde edilen
puanlarin toplaminin 20’ye, boliinmesi ile elde
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edilmektedir. Calismamizda genel doyum puanlari
kullanilmustir.

4. Maslach Tiikenmislik Envanteri: Bu envanter
Maslach ve Jackson (1986) tarafindan gelistirilmis
olup; farkli arastirmacilar tarafindan Tiirkge’ye
cevrilerek gecerlik ve giivenirlik ¢aligmalari
yapilmistir (Ustiin 1995, Ergin1992, Cam, 1992).
Ustiin’iin ¢alismasinda Cronbach Alfa; duygusal
tiikenme i¢in 0.83, duyarsizlasma icin 0.65 ve kisisel
basari icin ise 0.72 olarak bulunmustur. Yirmi iki
sorudan olusan Olgek tiikenmisligi; kisisel
basar1(7,9,12,14,17,18,19),
duyarsizlagsma(5,10,11,15,21,22) ve duygusal
tilkenme (1,2,3,6,8,13,16,20) olmak iizere 3 alt
boyutta degerlendirmektedir. Her boyut i¢in ayr1
puan hesaplamasi yapilir ve ayr1 degerlendirilir.
Tiirkce form; duygusal tiikenme ve duyarsizlagsma
icin; hicbir zaman=0, cok nadir= 1, bazen=2, ¢cogu
zaman=3, her zaman=4; kisisel basar1 icin hicbir
zaman=4, cok nadir=3, bazen=2, cogu zaman=1,
her zaman=0 seklinde beg basamakl1 seceneklerden
olugmakta ve alt 6lgek puanlari elde edilmektedir.

Puanlarin yorumlanmasi asagidaki tablodaki

Ol¢iitlere gore yapilmaktadir.

Girsoy, Colak, Danaci, Cakar

degiskenler ise yas, medeni durum, mezun olunan
okul, calisilan kurum, meslekte caligma yili,
ameliyathanede ¢alisma yili, ameliyathanede caligma
nedeni, ameliyathanedeki gorevi, ameliyathanede
calisma seklidir. Verilerin degerlendirilmesinde
istatistiksel yontem olarak; medeni durum, ¢alisilan
kurum, meslekte calisma yili, ameliyathanede
caligma yili, ameliyathanede c¢aligma nedeni
degiskenleri i¢cin Mann-Whitney U; yas i¢in iki
grup arasindaki farkin onemlilik testi (t testi), mezun
olunan okul icin Kruskall_Wallis H testi; is
doyumu, anksiyete ve tiikkenmisligin alt gruplari
arasinda ise pearson korelasyon katsayisi
kullanilmustir.

BULGULAR VE TARTISMA:

Aragtirma kapsamina alinan hemsirelerin yag
ortalamasi 30,54+6,83 tiir. Hemsirelerin %63,5’1
evli ve %52.7’si ¢ocuk sahibidir. On lisans mezunu
olan hemsgirelerin oran1 %54.1°dir ve hemsirelerin
9%69.0’u devlet hastanelerinde caligmaktadirlar.
Hemysireler ortalama olarak 11.06 yildir meslekte
ve 7,92 yildir ameliyathanede caligmaktadirlar.
Hemsirelerin %66.0°s1 ameliyathanede kendi

Tiikenmiglik Diizeyleri
Yiiksek Normal Diisiik
Duygusal Tiikkenme 27 ve iizeri 17-26 0-16
Duyarsizlasma 13 ve iizeri 7-12 0-6
Kisisel Basar1 0-31 32-38 39 ve lizeri

Veri toplama araglart arastirmacilar tarafindan
hemygirelere dagitilmig, doldurmalari istenmis ve
15 giin sonra toplanmistir. Nobet saatlerinde olan
hemsirelere ulagimi ve anketlerin yanitlanarak geri
doniis oranini artirmak amaciyla 15 giin siire
taninmustir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirmada bagimli degiskenler; is doyumu,

anksiyete ve tiikkenmiglik diizeyi; bagimsiz

istekleri sonucunda bulunmaktadirlar ve %77.0’si
ameliyat hemgiresi olarak calismaktadirlar. Vardiya
sistemi ile calisan hemsire oran1 %58.1 dir.

Arastirma kapsamina alinan hemsirelerin is
doyum puan ortalamasi 3,42+0,50* dir. Bu sonug
ameliyathane hemsirelerinde is doyumu ile ilgili
calismalarla benzerlik gostermektedir (Aydin, 2000;
Kavla, 1998). Ayrica Uzun’un (1996) ameliyathane
hemsireleri ile ilgili ¢aligma sonuclar1 ile de
uyumludur.

* (puan ortalamasitstandart sapma)
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Tablo.1. Hemsirelerin Is Doyum Puan Ortalamalarinin Sosyodemografik Ozellikleri ve Calisma Durumlarina

Gore Dagilimi

Istatistiksel deger
— SD
Degiskenler n X SS p
Yas t=1,248
19-29 40 3,31 0,26 65
30-40 34 3,44 0,47 p>0,05
Medeni durumu
Bekar 25 3,34 0,58 U=590,500
Evli 49 3,38 0,45 p>0,05
Mezun olunan okul
Saglik meslek lisesi 19 3,46 0,51 KWwW=4,137
On lisans 40 3,41 0,49 2
Lisans 15 3,16 0,47 p>0,05
Caligilan kurum
Universite hastanesi 23 3,21 0,61 U=399,500
Devlet hastanesi 51 3,45 0,41 p<0,05
Meslekte caligma yili
1-15 y1l aras 55 3,34 0,46 U=328,500
16-31 y1l aras1 19 3,65 0,65 p<0,05
Ameliyathanede caligma yili
1-12 yil aras1 61 3,35 0,47 U=241,500
13-25 y1l arast 13 3,51 0,69 p<0,05
Ameliyathanede calisma nedeni
Bireysel tercih 48 3,46 0,49 U=405,500
Yonetimsel karar 25 3,19 0,47 p<0,05
Ameliyathanedeki gorevi
Ameliyat hemgiresi 57 3,29 0,46 U=327,000
Diger 17 3,62 0,55 p<0,05
Ameliyathanede ¢alisma sekli t=0,547
Siirekli giindiiz 31 3,45 0,48 72
Vardiya seklinde 43 3,39 0,53 p>0,05

Tablo.1’de hemsirelerin is doyum puan
ortalamalarinin sosyodemografik ozellikleri ve
calisma durumuna gore dagilimi goriilmektedir.
Lisans mezunu olan, {iniversite hastanesinde ¢alisan,
meslekte ve ameliyathanede daha kisa siire caligmig
olan, ameliyat hemsiresi olarak gorev yapan ve
ameliyathanede yonetimin karar1 sonucu caligan
hemsgirelerin is doyum puan ortalamalarinin daha

diigsik oldugu saptanmistir. Istatistiksel
degerlendirme sonucu; ¢alisilan kurum, meslekte
ve ameliyathanede ¢alisma yili, ameliyathanedeki
gorev ve ameliyathaneye gelig bicimi yoniinden i
doyum puan ortalamalar1 arasindaki fark anlamh
bulunmustur (p<0.05). Devlet hastanesinde calisan
hemsirelerin iy doyum puan ortalamalarinin
iiniversite hastanesinde ¢alisanlara gore yiiksek
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olmasinin ¢aligilan kurumdaki ¢calisma kosullari ve
kurumun hemsireden beklentisi ile ilgili olabilir.

Meslekte ve ameliyathanede uzun siire
calisanlarin ige ve is ortamina daha iyi uyum
sagladiklart icin daha fazla is doyumu yasadiklari
diisiiniilebilir. Ameliyathanede ameliyat hemsiresi
diginda gorevlerde( anestezi teknisyeni, sorumlu)
caligan hemgirelerin is doyum puan ortalamalarinin
yliksek olmasinin nedeninin bu goérevlerde
calisanlarin ameliyat sirasinda yasanan gerilimi
yasamamalar1 ve bazilarimin (klinik sorumlusu)
gece noObetine girmemeleri olabilecegi
diistintilmiistiir. Yonetimin karar1 ile ameliyathanede
caliganlarin ise kendi tercihleri ve ilgi alanlari
disinda bir iinitede calisiyor olmaktan dolay1 daha
az is doyumu yasadiklar1 diisiiniilebilir.

Hemsireler iizerinde yapilan calismalarda
meslekte uzun siire ¢aligmanin is doyumunu
artirdigi; belirli bir iinitede uzun siire ¢alismanin
ise azalttig1 vurgulanmaktadir (Lum, Kervin, Clark
ve ark., 1998; Flanagan ve Flanagan, 2002).
Uzun’un caligmast da(1996) bizim sonug¢larimizi
destekler niteliktedir. Ozbayir, Demir, Candan ve
ark. caligmalarinda (1999a) ¢alisilan kurumun is

doyumunu etkiledigini saptamislardir.

Arastirma kapsamina alinan hemsirelerin
anksiyete puan ortalamasi 41.77x12,41 dir ve bu
puan orta diizeyde anksiyeteyi gostermektedir.
Vural ve Oflaz da caligsmalarinda (1996)
ameliyathane hemgirelerinin orta diizeyde anksiyete
yasadiklarini belirlemislerdir.

Tablo.2’de hemsgirelerin anksiyete puan
ortalamalarinin sosyodemografik ozellikleri ve
caligma durumlarina gore dagilimi goriilmektedir.
Universite hastanesinde calisan, meslekte ve
ameliyathanede daha uzun siire ¢aligmis olan,
vardiya sistemi ile ¢aligan, ameliyat hemsiresi olarak
gorev yapan ve ameliyathanede yonetimin karari
sonucu caligsan hemsirelerin anksiyete puan
ortalamalarinin daha yiiksek oldugu saptanmistir.
Yapilan degerlendirmede calisilan kurum ve
ameliyathaneye gelis sekli yoniinden anksiyete
puan ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (p<0,05). Universite

Girsoy, Colak, Danaci, Cakar

hastanesinde calisan ameliyathane hemsirelerinin
anksiyete puan ortalamalarinin diger hastanelerde
calisan hemsirelere gore daha yiiksek oldugu
goriilmektedir. Ameliyathanede yonetimin karari
sonucu ¢alisan hemsirelerin anksiyete diizeylerinin
ameliyathaneye kendi istegi ile gelenlerden daha
yiiksek olmasi ise bireylerin kendi tercihleri disinda
bir kararla gorev yerlerinin belirlenmis olmasina
baglanabilir. Anksiyete ve stres birbirleri ile siki
iligkisi olan ve birbirini etkileyen kavramlardir.
Stres diizeyi ylikseldik¢e anksiyete artmaktadir.
Ozbayir, Demir, Candan ve ark. (1999b)
calismalarinda da ameliyathane hemsirelerinin
calistiklar1 kurumun stres puanlari iizerinde etkili
oldugu belirtilmektedir.

Ameliyathane hemsirelerinin duygusal tiikenme
puan ortalamalar1 13,05+6,57, duyarsizlasma puan
ortalamas1 5,66+3,78, kisisel bagar1 puan ortalamasi
13,36+7,62 dir. Bu sonuglar ameliyat hemsirelerinin
duygusal tiikenme ve duyarsizlagsma diizeylerinin
diisiik; kisisel basar1 puan diizeylerinin ise yiiksek
oldugunu gostermektedir. Ameliyathane
hemsirelerinin tiikenmislik diizeyleri hemsireler
tizerinde yapilan ¢aligmalarla karsilagtirildiginda;
duygusal tiikkenme ve duyarsizlasma puanlar1 benzer
bulunurken, ameliyathane hemsirelerinin kisisel
basar1 puanlarinin daha diisiik oldugu belirlenmistir
(McGrath, Reid, Boore, 1989; Kavla, 1998;
Butterworth, Carson, Jeacock ve ark., 1999).

Hemgirelerin tiikenmislik puan ortalamalarinin
sosyodemografik ozellikler ve ¢calisma durumlarina
gore dagilimini incelendiginde (Tablo.3) 30-40 yas
grubunda olan, evli olmayan, iiniversite hastanesinde
calisan, meslekte ve ameliyathanede daha uzun
siire ¢aligmis olan ve ameliyathaneye yonetimin
karari ile gelenlerin duyarsizlasma ve duygusal
tiikenme puanlarinin yiiksek, kigisel basari
puanlarinin diisiik oldugu belirlenmistir. Yapilan
istatistiksel degerlendirmede; yas ve meslekte
calisma yil1 yoniinden kisisel basar1 puan
ortalamalari; ¢aligilan kurum yoniinden duygusal
tiikenme puan ortalamalar1 arasindaki fark anlamli
bulunmustur (p<0.05). Yas ve meslekte caligma
yil arttik¢a kisisel bagarinin da arttig1 goriilmektedir.
Istatistiksel olarak anlamli olmasa da ayn1 artig
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Tablo.2. Hemsirelerin Anksiyete Puan Ortalamalarinin Sosyodemografik Ozellikleri ve Calisma Durumlarina

Gore Dagilimi

Istatistiksel deger
— SD
Degiskenler n X SS p
Yas t=428,000
19-29 40 41.65 12,52 72
30-40 34 42,88 10,93 p>0,05
Medeni durumu
Bekar 25 42,19 11,96 U= 618,000
Evli 49 42,12 11,90 p>0,05
Mezun olunan okul
Saglik meslek lisesi 19 41,11 14,39 KW=0,028
On lisans 40 42,94 9,83 2
Lisans 15 41,46 13,62 p>0,05
Calisilan kurum
Universite hastanesi 23 47,34 7,01 U=354,000
Devlet hastanesi 51 39,43 12,95 p<0,05
Meslekte caligsma yili
1-15 y1l arast 55 41,25 12,53 U=452,500
16-31 y1l arasi 19 46,25 6,85 p>0,05
Ameliyathanede ¢alisma yili
1-12 y1l arast 61 41,73 12,17 U=383,500
13-25 yil arast 13 45,71 8,24 p>0,05
Ameliyathanede calisma nedeni
Bireysel tercih 48 40,58 11,51 U= 424,500
Yonetimsel karar 25 44,95 12,13 p<0,05
Ameliyathanedeki gorevi
Ameliyat hemsiresi 57 43,13 11,05 U=391,500
Diger 17 38,73 14,11 p>0,05
Ameliyathanede ¢aligma sekli t=-1,392
Stirekli giindiiz 31 39,41 14,70 72
Vardiya seklinde 43 43,46 10,31 p>0.05

ameliyathanede daha uzun siire calisanlarda
goriilmektedir. Bu duruma ilerleyen yillarla birlikte
kisinin kendisi adina beklentilerinin azalmasinin
neden olabilecegi diisiiniilmiistiir. Universite
hastanesinde c¢aliganlarin duygusal tiikenmislik
puanlarmin devlet hastanesinde ¢aligsanlardan yiiksek
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bulunmasinin nedeninin kurumun ¢aliganlari ile
ilgili politikalarindan kaynaklanabilecegi
diistintilmiistiir. Aksoy ve ark.(1994) calismalarinda
ameliyathanede calisanlarin yaklasik yarisinin
kurum politikalarindan rahatsiz olduklarini
belirtmektedirler. Ameliyathanede calisan

Hemsirelikte Arastirma Gelistirme Dergisi - 2007/1



Girsoy, Colak, Danaci, Cakar

ark.,1998). Sadece Ustiin’iin (1995) calismasinda
caligilan kurumun duygusal tiikenmiglik tizerinde

hemsirelerde tiikenmislik iizerinde etkili olan
unsurlar hemsireler iizerinde yapilan ¢alisma

sonuglart uyum gostermemektedir (Demir, 1995;

Goziim 1996; Kavla, 1998; Lum, Kervin, Clark ve

etkili olmadigi ifade edilmektedir.

Tablo.3. Hemgirelerin Tiikenmiglik Puan Ortalamalarinin Sosyodemografik Ozellikler ve Caligma Durumlarina

Gore Dagilimi

Tiikenmiglik Alt Boyutlar
Kisisel bagar Duygusal Tiikenme Duyarsizlasma
Degiskenler n XSS XSS XSS
Yas
19-29 40 14,97 8,23 12,82 6,43 573  3.65
30-40 34 11,14 6.24 14,77 6,61 6,44 321
347,000 p<0,05* 488,500 p>0,05* 486,000 p>0,05*
Medeni durumu
Bekar 25 12,00 8.28 1426 743 6,03 4,54
Evli 49 1434 7.23 13.19 594 5.55 3,50
515,000 p>0,05** ]495,500 p>0,05** 558,500 p>0,05**
Mezun olunan okul
Saglik meslek lisesi 19 15,23  8.94 12,25 5,63 4,75 373
On lisans 40 13,14 8.10 13,31 6,31 541 3.1
Lisans 15 1433 5.10 1546 528 7.00 3.67
0.669 p>0,05%** 1.140 p>0,05%** 1.781 p>0,05***
Calisilan kurum
Universite hastanesi 23 12,43 7.19 15,86 5.73 6,73 3.67
Devlet hastanesi 51 1395 17.95 12.43 6,66 522 398
-498.500 p>0,05** |357.500 p<0,05** 422.000 p>0,05**
Meslekte caligma yili
1-15 y1l arast 55 14,45 7.66 13,32 6.53 5,67 391
16-31 y1l aras1 19 8,75 6,03 1491 6,62 6,08 4,07
299,500 p<0,05** |427,000 p>0,05** 494,500 p>0,05**
Ameliyathanede ¢aligma yili
1-12 y1l aras1 61 14,01 7.59 13.35 6,38 540 3.89
13-25 yi1l arast 13 8,42 7,09 15,85 7,84 8,71 2,87
279,500 p>0,05** 327,500 p>0,05** 279,500 p>0,05**
Ameliyathanede c¢alisma nedeni
Bireysel tercih 48 13,90 7.65 13,09 6,62 5,67 3,64
Yonetimsel karar 25 12,58 7,82 14,54 6,37 5,87 444
501,500 p>0,05** |365,000 p>0,05** 473,000 p>0,05**
Ameliyathanedeki gorevi
Ameliyat hemsiresi 57 14,42 7.95 13,84 6,40 5,53 3.85
Diger 17 10,00 5,63 12.80 7,10 6,46 4,18
258,000 p>0,05** |384,000 p>0,05** 397,000 p>0,05**
Ameliyathanede ¢alisma sekli
Siirekli giindiiz 31 13,58 8,02 13,22 7,26 596 3,99
Vardiya seklinde 43 13,06 7,41 12,93 6,10 544 3,65
-0,286  p>0,05* 0,190 p>0,05* 0,587 p>0,05*
* t testi **Mann-Whitney U testi ~ *** Kruskall-Wallis H varyans analizi
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Anksiyete, is doyumu, ve tiikenmisligin alt
boyutlart arasinda yapilan degerlendirmede (Tablo
4); anksiyete ile duygusal tiikenme arasinda pozitif;
is doyumu ile duygusal tiikkenme ve duyarsizlasma
arasinda negatif; duygusal tiilkenme ile
duyarsizlagsma arasinda pozitif ve anlamli korelasyon
oldugu belirlenmistir. Anksiyete arttikca duygusal
tiilkenmenin de artmas1 beklenen bir sonugtur. Bu
calismadan elde edilen bulgular is doyumu azaldikca
tilkenmisligin arttigin1 vurgulayan calismalar ile
uyumludur (Lum, Kervin, Clark ve ark.,1998;
Kavla, 1998; Kirkcaldy ve Martin, 2000; Shader,
Broome, Broome ve ark., 2001; Lu, Lin, Wu ve
ark., 2002; Bourbonnais, Comeau, Vézina ve ark.,

1998; Kalliath ve Morris, 2002; Flanagan ve
Flanagan, 2002). Anksiyete ile is doyumu ve is
doyumu ile kigisel bagar1 arasinda iligki
bulunamamustir.

- Anksiyete arttik¢a duygusal tiikenmenin arttigi;
i doyumu arttik¢a, duygusal tiikkenme ve
duyarsizlagsmanin azaldigi; duygusal tiikenme
arttikca duyarsizlagsmanin da arttig1 belirlenmistir.

Aragtirmanin sonuglari 1s181nda; Ameliyathane
hemygireleri ile yapilandirilmig goriisme ya da odak
grup goriismesi yontemi ile ¢aligmalar yapilarak ig
doyumu, anksiyete ve tiikenmigligi etkileyen
unsurlar daha acik olarak belirlenmesi, yapilan
goriismeler sonunda her kurum kendi ameliyathane
hemygirelerinin durumlarina iligkin ¢6ziim Gnerilerini
gelistirebilmesi ve 6zellikle iiniversite hastanesinde
calisan ameliyathane hemsirelerinin anksiyete, is
doyumu ve tiikenmislik diizeyleri diger
hastanelerden farkli bulundugundan bu durumun
nedenlerinin arastirilmasi onerilmektedir.

Tablo.4. Hemsirelerin I Doyumu, Anksiyete ve Tiikenmiglik Puan Ortalamalar1 Arasindaki [ligki

Anksiyete Is Doyumu Duygusal Duyarsizlasma Kisisel
Tiikenme Basarni
is Doyumu -0,229 1,000
Duygusal Tiikenme 0,284%* -0,403%** 1,000
Duyarsizlagsma 0,013 -0,242% 0,561%* 1,000
Kisisel Bagart 0,184 0,029 -0,147 0,156 1,000
* p<0,05 ** p<0,01

.. . KAYNAKLAR

SONUC VE ONERILER:

Arastirmanin sonucunda ameliyathane
hemsgirelerinin;

-Is doyumlarinin 3,42+0,50 oldugu,; ¢aligilan
kurum, meslekte ve ameliyathanede calisma yili,
ameliyathanedeki gorev ve ameliyathaneye gelis
bicimi yoniinden is doyum puan ortalamalari
arasinda fark oldugu,

- Orta diizeyde anksiyete yasadiklari; calisilan
kurum ve ameliyathaneye gelis sekli yoniinden
anksiyete puan ortalamalar1 arasinda anlamli fark
oldugu,

-Duygusal tiikenme ve duyarsizlagsma
puanlarinin diisiik; kisisel basar1 puanlarinin ise
yiiksek oldugu; yas ve meslekte calisma yili
yoniinden kisisel basart; calisilan kurum yoniinden
duygusal tiikkenme puan ortalamalari arasinda fark
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