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ÖZ 

Amaç: Bu çalışmada, cerrahi hemşirelerinin iş doyumlarını 

ve iş doyumunu etkileyen faktörleri belirlemek amaçlanmış-

tır.  

Materyal ve Metot: Araştırma, tanımlayıcı ve kesitsel bir 

araştırmadır. Bir üniversite hastanesinin cerrahi kliniklerin-

de çalışan 474 hemşire araştırmanın örneklemini oluşturdu. 

Araştırmada, kişisel bilgi formu ve “Minnesota İş Doyumu 

ölçeği” kullanıldı. Veriler Kruskall-Wallis ve Mann Whit-

ney U testleri ile analiz edildi. 

Bulgular: Cerrahi hemşirelerin yaş ortalamasının 33,38 ± 

7,51 olduğu, %65,6’sının mesleği isteyerek seçtiği, %

50,8’inin çalışma ortamından kısmen memnun olduğu 

saptandı. Cerrahi hemşirelerinin iş doyum puan ortalaması, 

genel doyum puanı 3,11±0,56, içsel doyum puanı 

3,28±0,55, dışsal doyum puanı 2,86±0,69 olarak bulundu. 

Cerrahi hemşirelerinin yaşının, cinsiyetinin, medeni duru-

munun, eğitim durumunun, çalışma yılının, çalışma şek-

linin, çalıştığı birimin, mesleği isteyerek seçme duru-

munun, çalışma ortamından memnuniyetin, haftalık çal-

ışma saati gibi faktörlerin iş doyumlarını etkilediği belir-

lendi. 

Sonuç: Bu araştırma sonucunda, cerrahi hemşirelerinin iş 

doyumlarının orta düzeyde olduğu belirlendi. Cerrahi hem-

şirelerinin başarı, takdir edilme, yükselme ve terfi olanak-

ları, işin sorumluluğu gibi işin içsel niteliğine ilişkin fak-

törlerden oluşan içsel doyumlarının daha yüksek; denetim 

şekli, yönetici-çalışma arkadaşları ile ilişkiler, çalışma 

koşulları gibi işin çevresine ilişkin faktörlerden oluşan 

dışsal doyumlarının daha düşük olduğu sonucuna varıldı. 

Anahtar Kelimeler: Cerrahi, hemşire, iş doyumu  

ABSTRACT 

Objective: The aim of this study was to determine the job 

satisfaction of surgical nurses and the factors that affect job 

satisfaction. 

Materials and Methods: The research was a descriptive 

and cross-sectional study. The sample size was 474 surgery 

nurses who work at a University Hospital. Personal infor-

mation form and “Minnesota Job Satisfaction Scale” were 

used in the research. Data evaluated by Kruskall-Wallis 

and Mann Whitney U test. 

Results: It was determined that the mean age of surgical 

nurses was 33.38 ± 7.51, 65.6% of them chose occupation 

voluntarily and 50.8% of them were partially satisfied with 

their work environment. The mean job satisfaction score of 

the surgery nurses were found as general satisfaction 

(3.11±0.56), internal satisfaction (3.28 ±0.55), external 

satisfaction (2.86±0.69). Age, gender, marital status, edu-

cation level, working experience, working type, place of 

work, choose the profession willingly, satisfaction from the 

work environment, weekly working hours and etc. were 

found affecting factors the jobsatisfaction of the surgery 

nurses. 

Conclusion: As a result of this study, it was found that the 

job satisfaction of surgical nurses was moderate. Intrinsic 

satisfaction of the surgical nurses arising from factors relat-

ing to intrinsic qualities of the job such as success, appre-

ciation, the possibility of advancement and promotion and 

the responsibility of the job was high, whereas extrinsic 

satisfaction arising from factors relating to the working 

environment such as the nature of their experience, the 

manager-work relationships with their colleagues and 

working conditions was lower. 
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GİRİŞ 

Bireyin çalışma ortamında yaşadığı olumsuzluklar, 

sağlık hizmetinin kalitesini ve sağlık çalışanlarının 

sağlığını, çalışma performansını ve iş doyumunu 

negatif yönde etkilemektedir.1 Çalışanların işe yö-

nelmesinde önemli bir etken olan iş doyumu, fizik-

sel, ruhsal ve sosyal gereksinimlerin, beklentiler 

doğrultusunda karşılanma düzeyini ifade eder.1,2,3 İş 

doyumu, kişilerin iş çevresini ve yaptığı işi değer-

lendirmesiyle geliştirdiği duygusal bir tepkidir2,4,5 ve 

çalışanların iş veya işle ilişkili konulara ilişkin du-

yulan olumlu duygunun derecesini gösterir.6,7 Çalı-

şanların yüksek performans gösterebilmesi ve iş 

veriminin yüksek olması da kişinin yaptığı işi istek-

le ve heyecanla yapmasına yani iş doyumuna bağlı-

dır.8 İş doyumunu, yaş, eğitim düzeyi, cinsiyet, me-

deni durum, hizmet süresi gibi bireysel faktörler ve 

iş/işin niteliği, çalışma şartları ve ortamı, yönetim 

tarzı, gelişme/yükselme olanakları, maaş gibi örgüt-

sel faktörler etkilemektedir.7,9  

Sağlık hizmetlerinde oldukça etkin rolleri olan hem-

şirelerin, çalıştıkları alanda doyum almaları; üret-

ken, başarılı ve mutlu olmaları yaptıkları hizmetin 

kalitesini artırmada önemlidir4. Sağlık alanında, 

hayati risk içeren görevlerin bulunması, aynı anda 

farklı teknolojilerin kullanılması, yoğun stres altında 

çalışma ve vardiya/nöbet çalışma şekli, çalışanların 

fiziksel ve psikolojik sağlığını, sosyal hayatını ve 

hatta hasta güvenliğini olumsuz etkilemektedir.1,4 İş 

doyumu hem çalışanların iyi oluşunu hem de ku-

rumların sağlıklı hizmet verme durumunu etkilemesi 

nedeniyle üzerinde önemle durulması gereken bir 

konudur.6 Her meslek için önemli olan iş doyumu, 

hemşirelik mesleğinde; yetersiz hemşire sayısı, ağır 

çalışma koşulları, fazla iş yükü, düzensiz çalışma 

saatleri, iletişim sorunları, çalışma ortamı ve koşul-

ları, yoğun stres ve baskı altında çalışmaları, yaşam-

sal tehdidi bulunan görev/sorumluluklar, yönetim 

biçimi, sosyal yargılar, duygusal ilişkiler ve çatış-

malar, mesleki itibar algısı, mesleki saygınlığın ye-

tersizliği, görev yetki ve sorumluluklardaki belirsiz-

likler gibi birçok faktörün etkisiyle düşük olmakta-

dır.2,3,4 İş doyumunun düşük olmasının hemşireler-

de; fiziksel (uyku sorunları, koroner arter hastalıkla-

rı, migren), ruhsal (anksiyete, depresyon, artan siga-

ra ve alkol sigara kullanımı), mesleki ve ailevi 

(kişiler arası ve aile ilişkilerinde bozulma, iş veri-

minde düşme) ve sosyal (tükenmişlik sendromu) 

sorunlara3 ve hasta bakım kalitesinde azalma, hata 

yapma riskinde artmaya neden olacağı belirtilmekte-

dir.3,7 

İş doyumu, yaşam doyumunun bir parçası olarak 

davranışları, verimliliği, başarıyı, fiziksel ve ruhsal 

sağlığı doğrudan etkilemektedir.2 Çalışanların iş 

doyumunun yüksek olması, kişilerin verdikleri hiz-

metin kalitesini arttırmaktadır. Aynı zamanda, çalış-

ma ortamında mutlu olan hemşirelerin enerjileri 

hasta bakımına yansımakta ve hastaların hemşirelik 

bakımından memnuniyeti artmaktadır.2,9 

Cerrahi birimlerde çalışan hemşirelerin iş doyumla-

rının daha düşük olduğu belirtilmektedir.9 Cerrahi 

alanlar, çalışma ortamında risklerin bulunması, uzun 

süreli ekip çalışmasını ve hızlı karar vermeyi gerek-

tirmesi nedeniyle stresli ortamlardır.2,10 Bunun ya-

nında, hem hasta sirkülasyonu fazladır, hem de has-

taların hemşirelik bakımına gereksinimi çoktur. Ay-

rıca, cerrahi girişim sonrası hastaların zaman alıcı ve 

kapsamlı bakımlarının olması, hemşire sayısındaki 

yetersizlikler artan iş yoğunluğuna ve motivasyonun 

kaybına neden olmaktadır.4,10  

Çalışma hayatında kalitenin artırılması, çalışma çev-

resinin ve çalışma koşullarının düzenlenmesi, çalı-

şanların gereksinmelerinin karşılanması ve iş doyu-

munun sağlanmasıyla mümkündür.11 Her meslek 

için gerekli olan iş doyumu, toplumun sağlığıyla 

görevli sağlık çalışanlarında ve özellikle çalışma 

koşulları yoğun olan cerrahi hemşirelerinde iş doyu-

mu daha büyük önem taşımaktadır. İş doyumu yük-

sek olan ve çalışma isteği olan cerrahi hemşireleri-

nin sunduğu bakımın kalitesi de daha yüksek ola-

caktır. Bu nedenle, cerrahi hemşirelerinin iş doyum-

larının periyodik olarak değerlendirilmesi önem arz 

etmektedir. Bu araştırma, cerrahi hemşirelerinin iş 

doyumu düzeylerini belirlemek ve iş doyumunu 

etkileyen etmenleri ortaya çıkarmak amacıyla yapıl-

mıştır. Araştırmadan elde edilecek sonuçların cerra-

hi hemşirelerinin sorun yaşadıkları alanlara ilişkin 

ışık tutacağı ve kurumda çalışanların iş doyumunu 

arttırma yönünde planlı çalışmalar yapılmasına katkı 

sağlayacağı düşünülmektedir.  

   

MATERYAL VE METOT 

Tanımlayıcı ve kesitsel türde olan bu araştırmanın 

evrenini, İzmir ilinde bir üniversite hastanesinin 

cerrahi kliniklerinde görev yapan 573 hemşire oluş-

turdu. Araştırmada örneklem seçimine gidilmemiş, 

*Atıf/ Cited: Özşaker E, ve ark. Cerrahi Hemşirelerinin İş Doyumları ve Etkileyen Faktörler. Online Türk Sağlık Bilimleri Dergisi 2020;5
(1):81-92. doi: 10.26453/otjhs.509758  

 

* Bu araştırma, 2.Uluslararası 10.Ulusal Türk Cerrahi ve Ameliyathane Hemşireliği Kongresi, 2-5 Kasım 2017, Antalya’da poster bildiri 

olarak sunulmuştur.  
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evrenin tamamına ulaşılması hedeflenmiştir. 1-20 

Mart 2013 tarihleri arasında araştırmaya katılmayı 

kabul eden 474 hemşire ile çalışma tamamlanmış ve 

evrenin yaklaşık %82,7’sine ulaşılmıştır. Verilerin 

toplanmasında; hemşirelere ait tanıtıcı bilgileri elde 

etmek amacıyla 32 sorudan oluşan “Kişisel Bilgi 

Formu” ve hemşirelerin iş doyumlarının incelenmesi 

amacıyla “Minnesota İş Doyumu Ölçeği” kullanıldı.  

Araştırmanın uygulanabilmesi için araştırmanın 

yapıldığı kurumdan ve etik kuruldan yazılı izin alın-

dı (Etik karar no: 2013-24; Tarih: 13.03.2013). Uy-

gulama öncesi hemşireler araştırma ve amacı hak-

kında bilgilendirildi. Araştırmaya katılım gönüllülük 

ilkesi doğrultusunda gerçekleştirildi. Araştırmanın 

bütün aşamalarında Helsinki Bildirgesinin ilkeleri 

göz önünde bulunduruldu. 

1.Kişisel Bilgi Formu; Bu form, hemşirelerin bazı 

sosyodemografik ve çalışma durumlarıyla ilgili 

özelliklerini belirlemek amacıyla araştırmacılar tara-

fından hazırlandı. Formda hemşirelerin yas, cinsiyet, 

medeni durum, çalıştıkları kurum, eğitim durumu, 

görev ve meslekte çalışma süresi gibi sosyo-

demografik ve mesleki yaşantıya ilişkin 32 soru yer 

almaktadır. 

2. Minnesota İş Doyumu Ölçeği; Araştırmada, 

Weiss, Dawis, England &Lofquist (1967) tarafından 

geliştirilmiş olan ve Baycan tarafından (1985) Türk-

çeye çevrilip, geçerlilik ve güvenirlilik çalışmaları 

yapılmış olan “Minnesota İş Doyumu Ölçeği” kulla-

nıldı. Minnesota İş Doyumu Ölçeği 20 maddeden 

oluşan beşli likert tipi bir ölçektir. Her bir soru için-

de, kişinin işinden duyduğu hoşnutluk derecesini 

tanımlayan beş seçenek vardır. Bu seçenekler; ‘hiç 

hoşnut değilim’, ‘hoşnut değilim’, ‘kararsızım’, 

‘hoşnudum’ ve ‘çok hoşnudum’ şeklindedir. Bu 

seçeneklerin değerlendirilmesinde, sırasıyla 1, 2, 3, 

4 ve 5 puanları verilir. Ölçek ile içsel doyum, dışsal 

doyum ve genel doyum puanları saptanabilmektedir. 

Genel doyum puanı, maddelerden elde edilen pu-

anların toplamının 20’ye bölünmesiyle elde edilir. 

İçsel doyum puanı başarı, takdir edilme veya tan-

ınma, işin sorumluluğu, yükselme ve terfiye bağlı 

görev değişikliği gibi işin içsel niteliğini kapsar. 

İçsel doyum puanı, içsel etkenleri oluşturan 1, 2, 3, 

4, 7, 8, 9, 10, 11, 15, 16, 20. maddelerden elde 

edilen puanların toplamının 12’ye bölünmesi ile 

bulunur. Dışsal doyum puanı, dışsal etkenleri oluş-

turan maddelerden elde edilen kurum politikası ve 

yönetimi, denetim şekli, yönetici, çalışma koşulları, 

ücret gibi işin çevresine ait öğelerden oluşmaktadır. 

Dışsal doyum puanı, 5, 6, 12, 13, 14, 17, 18, 19 pu-

anların toplamının 8’e bölünmesi ile elde edilmekte-

dir. Elde edilen puanlar 1,00-2,33 düşük, 2,33-3,66 

orta ve 3,66-5,00 yüksek düzeyde iş doyumu olarak 

yorumlanır. Cronbach Alpha değeri 0,77 bulunmuş-

tur.2,12,13 

Araştırmanın yürütüldüğü tarihler arasında klinik-

lerde çalışmakta olan hemşirelere anket formları 

araştırmacılar tarafından dağıtılarak gün içerisinde 

geri toplandı. Klinikte olmayan ve sürekli gece 

nöbeti tutan hemşirelerin anket formları sorumlu 

hemşirelere bırakılarak doldurulan formlar 

planlanan günde teslim alındı. Verilerin toplanması 

sırasında tüm hemşirelere araştırmanın amacı açık-

landı, araştırmaya katılım gönüllülük ilkesine 

dayandırıldı ve bilgilerin gizliliğine özen gösterile-

ceği belirtildi. Anket formlarında isim belirtme-

meleri istenerek, hemşirelerin gizliliği korundu. 

Bilgi Formu ile ölçeğin doldurulması yaklaşık 8-10 

dk sürmektedir. 

Çalışma sonunda elde edilen veriler bilgisayar or-

tamına işlenerek analiz edildi. Verilerin tanımlan-

masında sayı, yüzde, ortalama ± standart sapma 

değerleri kullanıldı. Normal dağılıma uygunluğun 

değerlendirilmesinde Kolmogorov-Smirnov testi 

kullanıldı. Karşılaştırmalı istatistiklerde, Ki-Kare 

önemlilik testi, Kruskall-Wallis ve Mann Whitney U 

testleri kullanıldı. İstatistiksel kararlarda p≤0.05 

seviyesi anlamlı farklılığın göstergesi olarak kabul 

edilmektedir. 

 

BULGULAR  

Araştırmaya katılan cerrahi hemşirelerinin, yaş orta-

lamasının 33,38±7,51 (minimum 22, maximum 59) 

olduğu saptandı. Hemşirelerin %40,7’sinin 30-39 

yaş aralığında, %96,2’sinin kadın, %57,2’sinin evli 

ve %97,7’sinin lisans mezunu olduğu belirlendi. 

Araştırmaya katılan hemşirelerin, %65,6’sının me-

sleğini kendi isteğiyle seçtiği, %53,8’inin meslekte 

çalışma yılının 9 yıl ve altında olduğu, %50,8’inin 

çalışma ortamından kısmen memnun olduğu, %

60,1’inin hem gündüz hem nöbet şeklinde çalıştığı, 

%82,7’sinin kadrolu çalıştığı ve cerrahi hemşirel-

erinin sosyodemografik ve çalışma yaşamına özgü 

birçok faktörün iş doyumunu etkilediği (p<0,05) 

belirlendi (Tablo 1, 2, 3). 

Cerrahi hemşirelerinin sosyodemografik özellikler-

ine göre iş doyumları incelendiğinde; yaş gruplarına 

göre iş doyumu puan ortalamaları arasında istatiksel 

olarak fark olduğu (p<0,05), en yüksek içsel doyum 

(3,65±0,27), dışsal doyum (3,23±0,37), genel 

doyum (3,49±0,29) puan ortalamasının 50 yaş ve 

üzeri yaş grubunda olduğu belirlendi. Cerrahi hem-

şirelerinin cinsiyeti ve medeni durumu ile iş doyumu 
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puan ortalamalarına bakıldığında “içsel doyum” 

puan ortalamalarının kadınlarda (3,29±0,55) ve evli 

olanlarda (3,33±0,55) daha yüksek olduğu saptandı 

(p<0,05). Cerrahi hemşirelerinin öğrenim durumları 

ile iş doyumu puan ortalamalarına bakıldığında ara-

larındaki farkın önemli olduğu saptandı (p<0,05). 

En yüksek doyumun içsel doyum (3,58±0,41), dışsal 

doyum (3,08±0,70), genel doyum puan ortalaması 

(3,35±0,48) olarak ön lisans mezunlarında olduğu 

belirlendi (Tablo 1). 

 Cerrahi hemşirelerinin mesleki özelliklerine göre iş 

doyumları incelendiğinde; klinikteki görevine göre 

iş doyumu puan ortalamaları arasında istatiksel 

olarak fark olduğu (p<0,05), en yüksek içsel doyum 

(3,96±0,47), dışsal doyum (3,51±0,42), genel 

doyum (3,78±0,44) puan ortalamasının başhemşirel-

erde olduğu belirlendi. Cerrahi hemşirelerinin çal-

ıştığı ünite ile iş doyumu puan ortalamalarına 

bakıldığında içsel doyum (3,40±0,48), dışsal doyum 

(3,03±0,63), genel doyum (3,25±0,49) puan ortala-

masının servis hemşirelerinde istatiksel olarak daha 

yüksek olduğu saptandı (p<0,05). Mesleği isteyerek 

seçenlerin içsel doyum (3,34±0,53), dışsal doyum 

(2,93±0,65), genel doyum (3,18±0,53) puan ortala-

masının, çalıştığı servisi isteyerek seçenlerin içsel 

doyum (3,39±0,54), dışsal doyum (3,02±0,68), 

genel doyum (3,24±0,55) puan ortalamasının ve 

çalışma ortamından memnun olanların içsel doyum 

(3,54±0,48), dışsal doyum (3,32±0,56), genel 

doyum (3,45±0,48) puan ortalamasının daha yüksek 

olduğu belirlendi (p<0,05).  Haftalık çalışma süresi 

40 saati geçmeyenlerin, vardiya sistemiyle çalı-

şanların ve sürekli gündüz çalışanların iş doyumu 

puan ortalamalarının daha yüksek olduğu belirlendi 

(p<0,05). Hemşirelerin meslekte çalışma yılı art-

tıkça içsel doyum, dışsal doyum ve genel doyum 

puan ortalamalarının istatiksel olarak anlamlı dere-

cede yükseldiği (p<0,05) ve cerrahi hemşirelerinin 

kadrolu ya da sözleşmeli olma durumları ile iş 

doyumu puan ortalamaları arasında istatiksel olarak 

önemli bir fark olmadığı (p>0,05) belirlendi (Tablo 

2). 

Cerrahi hemşirelerinin mesleki sorunların özel ha-

yatını etkileme durumu ile iş doyumu arasındaki 

ilişki incelendiğinde; özel hayatını hiç etkile-

meyenlerin içsel doyum (3,47±0,68), dışsal doyum 

(3,01±0,91), genel doyum (3,28±0,68) puan ortala-

masının daha yüksek olduğu saptandı (p<0,05). Çal-

ıştığı kurum tarafından kişisel bilgi ve becerilerini 

geliştirici olanak sağlanan cerrahi hemşirelerinin 

içsel doyum (3,50±0,49), dışsal doyum (3,14±0,69), 

genel doyum (3,35±0,52) puan ortalamasının daha 

yüksek olduğu saptandı (p<0,05). İşyerinde hiç 

sorun yaşamayanların içsel doyum (3,90±0,47), dış-

sal doyum (3,52±0,50), genel doyum (3,75±0,45) 

puan ortalamasının istatiksel olarak daha yüksek 

olduğu saptandı (p<0,05). İşine mesleğine bağlı 

olanların içsel (3,42±0,52), dışsal (2,97±0,68) ve 

genel doyum (3,24±0,53) puan ortalamasının daha 

yüksek olduğu saptandı (p<0,05). Mesleğinde kend-

ini geliştirmek için kongre, kurs, seminer, eğitimlere 

katılanların içsel doyum (3,00±0,52), dışsal doyum 

(2,58±0,83), genel doyum (2,83±0,60) puan ortala-

masının daha yüksek olduğu saptandı (p<0,05) 

(Tablo 3). Cerrahi hemşirelerinin çalıştığı servisi 

seçme durumu ile işine mesleğine bağlı olma du-

rumu (X2: 18,996, p: 0,001) ve çalışma ortamından 

memnuniyet durumu (X2: 37,783, p: 0,001) arasında 

istatistiksel olarak ilişki olduğu saptandı (Tablo 4). 

Hemşirelerin Minnesota iş doyum ölçeğinin alt 

boyutları incelendiğinde; toplam iş doyum puanı 

1,45 ile 4,65 arasında değişmekte olup, ortalaması 

3,11±0,56’dır. İçsel doyum puanı ortalamasının 3,28 

±0,55, dışsal doyum puanı ortalamasının 2,86±0,69 

olduğu belirlendi (Tablo 5). 

 

TARTIŞMA VE SONUÇ 

Çalışanların işinden hoşnutluğunu belirleyen iş do-

yumu, çalışanların istekleri ile işin özellikleriyle 

birbirine uyduğu zaman gerçekleşen bir durumdur.14 

İş doyumunun düşük olması; çalışanların kendilerini 

ekibin bir üyesi olarak görmeme, önemsenmeme 

gibi yönetsel süreci ve ekip performansını olumsuz 

etkileyebilecek algılamalara sebep olmaktadır. 
15,16,17Bu araştırmada; cerrahi hemşirelerin iş doyu-

mu ile ilgili genel doyum (3,11±0,56), içsel doyum 

(3,28 ±0,55) ve dışsal doyum (2,86±0,69) puan orta-

lamasının orta düzeyde olduğu, içsel doyumlarının 

daha yüksek, dışsal doyumlarının daha düşük oldu-

ğu belirlendi. Bu sonuçlar, cerrahi hemşirelerinin 

başarı, takdir edilme, yükselme ve terfi olanakları, 

işin sorumluluğu gibi işin içsel niteliğine ilişkin 

faktörlerden oluşan içsel doyumlarının daha yüksek; 

denetim şekli, yönetici-çalışma arkadaşları ile ilişki-

ler, çalışma koşulları gibi işin çevresine ilişkin fak-

törlerden oluşan dışsal doyumlarının daha düşük 

olduğunu göstermektedir. Ülkemizde yapılan benzer 

çalışmalarda da hemşirelerin iş doyumlarının orta 

düzey2,13,18 ve düşük düzeyde3,5 olduğu belirlenmiş-

tir.  

Bu araştırmada; cerrahi hemşirelerinin yaşı ile iş 

doyumu arasında istatiksel olarak fark olduğu, 50 

yaş ve üstünde olanların iş doyumlarının daha yük-

sek olduğu görüldü. Tekir ve ark.’nın (2016) yaptığı 
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çalışmada yaş ilerledikçe iş doyumunun arttığı19, 

Aylaz ve ark. (2017) tarafından yapılan çalışmada 

ise 18-29 yaş aralığında olan hemşirelerin2, Yüksel-

Kaçan ve ark. (2016) tarafından yapılan çalışmada 

da 25 ve altı yaş grubunda olan hemşirelerin3 iş do-

yumlarının daha yüksek olduğu belirtilmektedir. 

Yaş grubu ile iş doyumu arasında ilişki saptanmayan 

çalışma da vardır. 9  

Bu araştırmada; cerrahi hemşirelerinin eğitim duru-

mu ile iş doyumu arasında istatiksel olarak fark ol-

duğu, ön lisans mezunu olanların iş doyumlarının 

daha yüksek olduğu saptandı. Bu alanda yapılan 

çalışmalarda, Aylaz ve ark. (2017) sağlık meslek 

lisesi mezunu olanların iş doyumlarının daha yüksek 

olduğunu2, Gider (2010) ve Yüksel-Kaçan ve ark. 

(2016) ise eğitim düzeyi ile iş doyumu arasında an-

lamlı bir ilişki olmadığını belirlemişlerdir.3,20 Bu 

sonuçlar doğrultusunda eğitim ile iş doyumu arasın-

daki ilişkinin her zaman tutarlılık göstermediği söy-

lenebilir. 

Cerrahi hemşirelerinin cinsiyeti ile iş doyumu puan 

ortalamalarına bakıldığında “içsel doyum” puan 

ortalamalarının kadınlarda istatiksel olarak daha 

yüksek olduğu saptandı (p<0,05). Bizim çalışmamı-

za benzer şekilde Akbolat ve ark.’nın (2011) yaptık-

ları çalışmada kadınların iş doyumu düzeyi erkekler-

den daha yüksek bulunmuştur.21 Erşan ve ark.’nın 

(2013) yaptığı çalışmada ise iş doyumu düzeyi ka-

dınlarda erkeklere göre daha düşük bulunmuştur.11 

Cinsiyet ile iş doyumu arasında farkın olmadığı ça-

lışmalar da vardır.2,9 

Bireyin sosyolojik ve psikolojik boyutlarıyla ilgili 

olan iş doyumu, bireyin çalışma ortamını, yaptığı işi 

ve çalışma yaşamını değerlendirmesi ile oluşur.2 Bu 

araştırmada; hemşirelerin mesleki özelliklerinden 

klinikteki görev, mesleği isteyerek seçme, çalıştığı 

kliniği isteyerek seçme, çalışma ortamından mem-

nuniyet, haftalık çalışma saati, çalışma şekli, çalış-

ma sistemi ile iş doyum düzeyleri arasında önemli 

fark olduğu belirlendi. Başhemşire olarak çalışan, 

serviste çalışan, mesleği ve çalıştığı servisi isteyerek 

seçen, çalıştığı ortamdan memnun olan, haftalık 40 

saat ve altında çalışan ve sürekli gündüz çalışan 

cerrahi hemşirelerinin iş doyumlarının daha yüksek 

olduğu belirlendi. Bu alanda yapılan çalışmalarda, 

çalışma ortamından memnun olma durumunun hem-

şirelerin iş doyumlarını etkileyen olumlu bir faktör 

olduğu1, mesleğini isteyerek seçen, sadece gündüz 

çalışan, haftalık 40 saatten az çalışan, mesleğinden 

memnun olan hemşirelerin iş doyumlarının daha 

yüksek olduğu2 belirtilmiştir. Aksoy ve Polat’ın4 

yaptığı çalışmada hemşirelerin çalıştığı klinik, aylık 

nöbet sayısı, haftalık çalışma saati ile genel iş doyu-

mu arasında istatistiksel olarak anlamlı bir ilişki 

olduğu, gece çalışma ve nöbet tutmanın hemşireler-

de iş doyumsuzluğuna neden olduğu, sürekli gündüz 

çalışan cerrahi hemşirelerinin iş doyumlarının 

önemli derecede yüksek olduğu nelirtilmiştir. Yapı-

lan diğer çalışmalarda da sürekli gündüz çalışanların 

iş doyumlarının daha yüksek olduğu bildirilmekte-

dir.2,5,19 Hemşirelik mesleği gece nöbetlerini gerek-

tirmekte ve gece çalışma da bedensel ve ruhsal ola-

rak kişilerin sağlığını olumsuz etkileyebilmektedir. 

Sosyal yaşam düzenini zorlayabileceği göz önünde 

bulundurulduğunda gece ve vardiyalı çalışan hemşi-

relerin iş doyumunun düşük olması beklenen doğ-

rultudadır. 

Bir kurumda uzun süre çalışma sonucu genellikle 

kişilerin kurumunu tanımasına ve iş konusunda de-

neyim sahibi olmasına bağlı olarak iş doyumlarının 

da yüksek olması beklenmektedir.22 Literatürle 

uyumlu olarak bu çalışmada da cerrahi hemşireleri-

nin iş deneyimi arttıkça iş doyumlarının da arttığı 

belirlendi. Gölbaşı ve ark.23 nın yaptığı çalışmada da 

çalışma süresi arttıkça, iş doyum düzeylerinin arttığı 

belirtilmiştir. İş doyumunda çalışma yılının etkili 

olmadığını belirten çalışmalar da vardır.11,21 Bazı 

çalışmalarda ise çalışma süresi 5 yıldan az olan 

hemşirelerin iş doyumlarının daha yüksek olduğu 

bulunmuştur.3,16,17 Beş yıl ve altında çalışanlarda iş 

doyumunun yüksek olmasının, işe yeni başlamanın 

verdiği heyecan ve yeni para kazanmaya başlamayla 

ilgili olduğu belirtilmiştir3. Bu çalışma da 20 yıl ve 

üzerinde çalışan hemşirelerin iş doyumlarının yük-

sek olması, hizmet süresinin artmasıyla birlikte de-

neyim, sorumluluklarda artma, daha nitelikli iş yap-

ma ve işyeriyle uyum gibi temel unsurların iş do-

yumlarını olumlu etkilemesiyle açıklanabilir. 

Klinikte çalışan hemşirelerin iş doyumlarının en 

yüksek olduğu, ameliyathane ve  yoğun bakımda 

çalışan hemşirelerin iş doyumlarının ise klinik hem-

şirelerine kıyasla düşük olduğu belirlendi (p<0,05). 

Yoğun bakım ünitelerinde çalışan hemşirelerin diğer 

sağlık çalışanlarına göre, şiddetli ağrı çeken hasta-

larla ve ölümlerle daha sık karşılaştığı ve bu duru-

mun onların fiziksel ve duygusal olarak zorlanmala-

rına neden olduğu belirtilmektedir.4 Bu çalışmada 

yoğun bakım hemşirelerinin iş doyumlarının düşük 

olmasının bu bilgiyi destekler nitelikte olduğu düşü-

nülmektedir.  

Bu araştırmada, mesleği ve çalıştığı kliniği isteyerek 

seçen cerrahi hemşirelerinin genel, içsel ve dışsal 

doyum ortalamaları önemli şekilde yüksek bulundu. 

Mesleği severek ve isteyerek yapan hemşirelerin iş 
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doyumlarının daha yüksek olduğunu bildiren çalış-

malar bulunmakta ve bu durumun kişinin sevdiği ve 

istediği bir işte çalışıyor olmasının iş doyumunu 

olumlu etkilediği şeklinde düşünülmekte-

dir.2,5,11,12,18,24,25 Çalıştığı servisi isteyerek seçenlerin 

işine /mesleğine bağlı ve çalıştığı ortamdan memnun 

olması, iş doyumunun artması açısından işe yeni 

başlayan hemşirelerde bu faktörlerin dikkate alınma-

sının önemini ortaya çıkarmaktadır. 

Çalıştığı kurumda kongre/seminer vb. etkinliklere 

katılma konusunda destek verilmesinin ve kişisel 

gelişme/yükselme olanağı sağlanmasının çalışanla-

rın iş doyumlarını arttıracağı belirtilmektedir.3,26 

Literatüre uygun olarak bu çalışmada, çalıştığı ku-

rumda kişisel bilgi, beceri geliştirici olanak sağla-

nan, iş yerinde sorun yaşamayan, meslekte kendini 

geliştirmek için kongre, kurs, seminer ve eğitimlere 

katılan ve işine mesleğine bağlı olan cerrahi hemşi-

relerinin iş doyumlarının yüksek olduğu saptandı. 

Bu çalışmada; cerrahi hemşirelerinin başarı, takdir 

edilme, yükselme ve terfi olanakları, işin sorumlulu-

ğu gibi işin içsel niteliğine ilişkin faktörlerden olu-

şan içsel doyumlarının daha yüksek olduğu saptandı. 

Denetim şekli, yönetici-çalışma arkadaşları ile iliş-

kiler, çalışma koşulları gibi işin çevresine ilişkin 

faktörlerden oluşan dışsal doyumlarının ise daha 

düşük olduğu belirlendi.  Ayrıca, cerrahi hemşirele-

rinin sosyodemografik özellikleri, mesleği ve çalıştı-

ğı kliniği isteyerek seçme durumu, çalışma ortamın-

dan memnuniyet, haftalık çalışma saati, çalışma 

şekli gibi mesleki özelliklerin iş doyumunu etkiledi-

ği sonucuna varıldı. 

Bu sonuçlar doğrultusunda; hastane yöneticilerinin 

ve kurumun iş doyumu konusunda duyarlılık göster-

mesi, iyileştirici ve geliştirici düzenlemeler yapılma-

sı, çalışacakları birime ilişkin hemşirelerin tercihle-

rinin önemsenmesi ve bilimsel aktivitelere katılımla-

rının desteklenmesi önerilmektedir.  
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Tablo 1. Cerrahi Hemşirelerinin Sosyodemografik Özelliklerine Göre Minnesota İş Doyum Ölçeğinin Alt Grupları-

nın Karşılaştırılması. 

Değişkenler n(%) İçsel Doyum Dışsal Doyum Genel Doyum 

Yaş Grubu 

20-29 
30-39 
40-49 
50 ve üstü 

172(36,3) 
193(40,7) 
93(19,6) 
12(2,5) 

3,18±0,54 
3,24±0,55 
3,48±0,51 
3,65±0,27 

  KW: 28,701,p:0,001 

2,82 ±0,68 
2,80±0,73 
3,00±0,62 
3,23±0,37 

KW: 9,55,p:0,023 

3,04±0,55 
3,06±0,58 
3,29±0,52 
3,49±0,29 

KW: 20,937, p:0,001 

Cinsiyet 

Kadın 
Erkek 

456(96,2) 
18(3,8) 

3,29±0,55 
3,06±0,47 

Z: -2,178, p: 0,029 

2,86 ±0,68 
2,86±0,82 

Z: -0,350, p: 0,727 

3,12±0,56 
2,98±0,58 

Z: -1,380, p: 0,167 

Medeni Durum 

Evli 
Bekar 

271(57,2) 
192(40,5) 

3,33±0,55 
3,21±0,54 

Z: -2,292, p: 0,022 

2,88±0,68 
2,81±0,72 

Z: -0,823, p: 0,411 

3,15±0,56 
3,05±0,56 

Z: -1,629, p: 0,103 

Eğitim Durumu 

SML 
Ön Lisans 
Lisans 
Lisansüstü 
  

20(4,2) 
29(6,1) 

463(97,7) 
11(2,3) 

3,28±0,44 
3,58±0,41 
3,25±0,55 
3,35±0,61 

KW: 28,701, p:0,001 

2,90±0,76 
3,08±0,70 
2,85±0,69 
2,69±0,78 

KW: 9,550, p:0,023 

3,13±0,54 
3,35±0,48 
3,09±0,56 
3,08±0,64 

KW: 20,937, p:0,001 
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Tablo 2. Hemşirelerin Mesleki Özelliklerine Göre Minnesota İş Doyum Ölçeğinin Alt Gruplarının Karşılaştırılması. 

Değişkenler n(%) İçsel Doyum Dışsal Doyum Genel Doyum 

Klinikteki Görevi 

Servis Hemşiresi 
Sorumlu Hemşire 
Başhemşire 

387(81,6) 
32(6,8) 
7(1,5) 

3,25±0,54 
3,48±0,48 
3,96±0,47 

KW:14,993,p:0,001 

2,81±0,68 
3,03±0,70 
3,51±0,42 

KW:12,045,p:0,002 

3,07±0,54 
3,30±0,51 
3,78±0,44 

KW:14,726,p:0,001 

Çalıştığı Ünite 

Servis 
Yoğun Bakım 
Ameliyathane 

197(41,6) 
112(23,6) 
87(18,4) 

3,40±0,48 
3,09±0,57 
3,26±0,55 

KW:19,339,p:0,001 

3,03±0,63 
2,62±0,68 
2,85±0,86 

KW:26,242,p:0,001 

3,25±0,49 
2,90±0,56 
3,10±0,60 

KW:25,856,p:0,001 

Mesleği İsteyerek Seçme Durumu 

İsteyerek 
İstemeyerek 

311(65,6) 
153(32,3) 

3,34±0,53 
3,16±0,57 

Z: -3,021, p: 0,003 

2,93±0,65 
2,73±0,73 

Z: -2,647, p: 0,008 

3,18±0,53 
2,99±0,60 

Z: -2,954, p: 0,003 

Çalıştığı Servisi seçme Durumu 

İsteyerek 
İstemeyerek 

205(43,2) 
260(54,9) 

3,39±0,54 
3,19±0,55 

Z: -3,700, p: 0,001 

3,02±0,68 
2,73±0,67 

Z: -4,516, p: 0,001 

3,24±0,55 
3,01±0,55 

Z: -4,453, p: 0,001 

Çalışma Ortamından Memnuniyeti 

Memnun 
Kısmen Memnun 
Memnun Değil 

170(35,9) 
241(50,8) 
59(12,4) 

3,54±0,48 
3,18±0,51 
2,92±0,57 

KW:68,769,p:0,001 

3,32±0,56 
2,68±0,58 
2,27±0,64 

KW:136,224,p:0,001 

3,45±0,48 
2,98±0,47 
2,66±0,55 

KW:112,548,p:0,001 

Haftalık Çalışma Saati 

40 Saat 
40-49 saat 
50 saatten fazla 

106(22,4) 
306(64,6) 
49(10,3) 

3,49±0,48 
3,23±0,56 
3,14±0,52 

KW:25,636,p:0,001 

3,08±0,55 
2,80±0,72 
2,75±0,69 

KW: 14,210,p:0,001 

3,33±0,47 
3,06±0,57 
2,98±0,53 

KW:23,240,p:0,001 

Çalışma Sistemi 

Vardiya (8 saat-

lik) 
Nöbet 
Nöbet + Vardiya 

71(15) 
94(19,8) 

285(60,1) 

3,53±0,52 
3,24±0,55 
3,21±0,54 

KW:17,437,p:0,001 

3,07±0,69 
2,83±0,70 
2,79±0,68 

KW: 9,148,p:0,010 

3,34±0,55 
3,07±0,57 
3,04±0,55 

KW:14,309,p:0,001 

Çalışma Şekli 

Sürekli Gündüz 
Sürekli Gece 

Gündüz ve Gece 
Vardiyalı Deği-

şim 

108(22,8) 
37(7,8) 

293(61,8) 
25(5,1) 

3,56±0,49 
3,31±0,53 
3,19±0,54 
3,19±0,48 

KW:37,611,p:0,001 

3,11±0,63 
2,79±0,75 
2,78±0,69 
2,80±0,61 

KW: 20,170, p:0,001 

3,38±0,51 
3,10±0,58 
3,03±0,55 
3,03±0,44 

KW: 31.973, p:0,001 

Meslekte Çalışma Yılı 

9 Yıl ve altı 
10-19 yıl 
20 yıl ve üstü 

255(53,8) 
142(30) 
73(15,4) 

3,18±0,54 
3,29±0,57 
3,58±0,43 

KW:34,844,p:0,001 

2,81±0,70 
2,84±0,71 
3,05±0,57 

KW:8,076,p:0,018 

3,03±0,55 
3,11±0,59 
3,37±0,44 

KW: 22,326, p:0,001 

Hastanedeki Pozisyonu 

Kadrolu 
Sözleşmeli 

392(82,7) 
79(16,7) 

3,28±0,54 
3,24±0,57 

Z:-0,388, p:0,698 

2,84±0,69 
2,94±0,68 

Z: -1,142, p:0,253 

3,10±0,55 
3,12±0,57 

Z: -0,432, p: 0,666 
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Tablo 3. Hemşirelerin Bazı değişkenlere Göre Minnesota İş Doyum Ölçeğinin Alt Gruplarının Karşılaştırılması. 

Değişkenler n(%) İçsel Doyum Dışsal Doyum Genel Doyum 

Mesleki Sorunların Özel Hayatını Etkileme Durumu 

Hiç 
Az 
Çok 

17(3,6) 
210(44,3) 
245(51,7) 

3,47±0,68 
3,39±0,54 
3,17±0,53 

KW: 21,738, p:0,001 

3,01±0,91 
3,04±0,67 
2,69±0,65 

KW: 30,921, p:0,001 

3,28±0,68 
3,25±0,54 
2,97±0,53 

KW: 29,009, p:0,001 

Çalıştığı Kurumun Kişisel Bilgi, Becerini Geliştirici Olanak Sağlama Durumu 

Evet 
Hayır 
Kısmen 

125(26,4) 
125(26,4) 
219(46,2) 

3,50±0,49 
3,02±0,59 
3,30±0,50 

KW: 43,841, p:0,001 

3,14±0,69 
2,48±0,68 
2,91±0,60 

KW: 54,443, p:0,001 

3,35±0,52 
2,80±0,55 
3,15±0,50 

KW: 60,419, p:0,001 

İşyerinde Sorun yaşama Sıklığı 

Hiçbir zaman 
Nadiren 
Sık sık 
Her zaman 

10(2,1) 
239(50,4) 
190(40,1) 

27(5,7) 

3,90±0,47 
3,45±0,47 
3,08±0,53 
2,98±0,72 

KW: 66,272, p:0,001 

3,52±0,50 
3,13±0,61 
2,55±0,63 
2,41±0,69 

KW: 93,655, p:0,001 

3,75±0,45 
3,32±0,48 
2,87±0,51 
2,75±0,62 

KW: 93,742, p:0,001 

İşine Mesleğine Bağlılığı 

Bağlıyım 
Kısmen Bağlıyım 
Bağlı değilim/ 

Mümkün olsa mes-

lek değiştiririm 
  

279(58,9) 
118(24,9) 
75(15,8) 

3,42±0,52 
3,17±0,52 
2,94±0,53 

KW: 50,986, p: 0,001 

2,97±0,68 
2,81±0,62 
2,52±0,71 

KW: 24,516, p: 0,001 

3,24±0,53 
3,02±0,51 
2,77±0,56 

KW: 42,744, p: 0,001 

Mesleğinde Kendini Geliştirmek için Kongre, kurs, seminer, eğitimlere Katılma Durumu 

Katılmıyorum 
Katılıyorum 

50(10,5) 
424(89,5) 

3,00±0,52 
3,31±0,54 

Z: -4,006, p: 0,001 

2,58±0,83 
2,89±0,66 

Z: -2,633, p: 0,008 

2,83±0,60 
3,14±0,54 

Z: -3,568, p: 0,001 

Çalıştığı Ortamda Ekip Çalışması Olma Durumu 

Evet 
Hayır 

297(62,7) 
135(28,5) 

3,36±0,54 
3,10±0,52 

Z: -4,856, p: 0,001 

3,02±0,65 
2,48±0,65 

Z: -7,261, p: 0,001 

3,23±0,54 
2,85±0,52 

Z: -6,551, p: 0,001 
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Tablo 4. Çalıştığı Servisi Seçme Durumunun İşe/Mesleğe Bağlılık ve Çalışma Ortamından Memnuniyet 

Üzerine Etkisi. 

  
Değişkenler 

Çalıştığı Servisi seçme Durumu n(%) Test İstatisti-

ği İsteyerek Seçen İstemeden Seçen 

İşine Mesleğine Bağlılığı 

Bağlıyım 
Kısmen Bağlıyım 
Bağlı değilim/ Mümkün olsa meslek değişti-

ririm 

140(51,5) 
46(39) 

18(24,3) 

132(48,5) 
72(61) 

56(75,7) 

X2: 18,996 
P: 0,001 

Çalışma Ortamından Memnuniyet 

Memnun 
Kısmen Memnun 
Memnun Değil 

102 (61,8) 
91(38,2) 
12(20,3) 

63 (38,2) 
147(61,8) 
47(79,7) 

X2: 37,783 
P: 0,001 
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Tablo 5. Hemşirelerin İş Doyumu Puan Ortalamaları. 

İş Doyumu Madde Sayısı X±sd Ölçekten Alınan Alt-Üst 

Puan 

İçsel Doyum 12 3,28 ±0,55 1,42- 4,75 

Dışsal Doyum 8 2,86±0,69    1-4,62 

Genel İş Doyumu 20 3,11±0,56 1,45- 4,65 


