Bagimlilik Dergisi — Journal of Dependence | 2020; 21(3):181-189

ARASTIRMA I RESEARCH

Bir Universite Hastanesi Ornekleminde
Yardimci Hizmet Personelinin Tukenmislik ve
Nikotin Bagimlilk Diizeyleri Arasindaki iliski

Relationship Between Burnout and Nicotine Dependence Levels
of Health Care Assistants in a University Hospital Sample

Tuba Bege 1@, Ozge Mihci U@, Duygu Ayhan Baser @, Mustafa Cankurtaran ‘@
1. Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dal, Ankara, Turkey

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to determine the smoking status and the burnout levels of health care
assistants, to examine the relationship between burnout level and smoking status, severity of nicotine
addiction.

Method: A descriptive epidemiological research was carried out on health care assistants working at the
Medical Faculty Hospital. All health care assistants were tried to be reached without making a sample
calculation. A questionnaire including Maslach Burnout Scale (MBS) and Nicotine Addiction Scale (NAS)
was applied face-to-face.

Results: 68.2% of the participants are women; 37.5% were between the ages of 36-45. 40.9% of them were
smoking. A statistically significant difference was found only between the smoking status and the working
year in the hospital. When the MBS sub-scores were compared by smoking status, there was no
statistically significant difference between the groups. As NAS scores increased, depersonalization scores
increased and there was a weakly positive relationship between scale scores.

Conclusion: No significant relationship was found between burnout levels and smoking among health
care assistants. However it seems that the more insensitive staff is more addicted to smoking.

Keywords: Addiction, burnout syndrome, healthcare workers, nicotine

OZ

Amag: Bu ¢alisma ile yardimci hizmet personelinin sigara igme durumlarinin belirlenmesi, tiilkenmislik
duzeylerinin saptanmasl, tikenmiglik duzeyl ile sigara igme durumu ve nikotin badgmhhk siddeti
arasindaki iligkinin incelenmesi amag¢lanmigtir.

Yoéntem: Tammlayict epidemiyolojik tipteki arastirma Tip Fakiiltesi Hastanesi'nde gorevli yardimel hizmet
personeli iizerinde 1 Haziran-1 Eyliil 2019 tarihleri arasinda yapilmstir. Orneklem hesab: yapiimaksizin
tiim yardimc1 hizmet personeline ulasilmaya cahsimstir. Katiimeilara Maslach Titkenmislik 6lgegi(MTO)
ve Nikotin Bagnmhlik Olgegdini (NBO) de igeren anket yiizyiize uygulanmuistr,

Bulgular: Katthmcilarin %68,2’si kadin; %37,5'1 36-45 yas arahdindaydi. %40,9'u sigara i¢gmekteydi.
Katihmecilann sigara i¢gme durumu ile sadece hastanedeki ¢alisma yih ile arasinda istatistiksel olarak
anlamh bir farka rastlandi. MTO alt puanlan sigara icme durumuna gore karsilastmldiginda gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamh bir farka rastlanmadi; NBO puanlan MTO alt boyutlan ile korelasyonu
acisindan degerlendirildiginde NBO puanlan arttik¢a duyarsizlasma puanlarnmin artidn ve éleek puanlar
arasinda pozitif yonde zayif bir iliskinin oldugu gérilmustir.

Sonug: Calismamiz yardimel hizmet personelinin tikenmislik ile sigara igme durumu arasinda bir iliski
saptanamamistir. Ancak daha duyarsiz olan personelin daha ¢ok sigara bagimhsi oldudu gorilmustir.
Anahtar kelimeler: Bagumlilik, nikotin, saghk calisani, tikenmislik sendromu
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GIRiS

Cunimuzde toplum saghdm tehdit eden en buyik tehlikelerden biri sigara
aliskanhididir. Saghk c¢alisanlarinin, basta hekimler ve hemsireler olmak tzere, toplum
tarafindan ornek alinmalan ve ayn zamanda da saglk editmeni olmalar nedeniyle 6zellikle
sigara i¢gmemeleri gerekmektedir. Bireylerde duygusal, zihinsel ve fiziksel yorgunluk
gostergeleri olarak ortaya ¢ikan tikenmiglik (burnout) sendromu, 1970'li yillarda ortaya
konmasiyla birlikte, giniimuze kadar énemini devam ettirmistir (1). Bu bakimdan konu ile ilgili
yapimas:t gereken calismalar 6nem arz etmektedir. Tukenmislik ifadesi ik olarak bir
psikiyatrist olan Freudenberger ve takip eden yillar igerisinde Maslach tarafindan kullanilmistir
(1). Tukenmislik "enerji, gu¢ ve kaynaklar uizerindeki asi taleplerden dolay: kisinin basarisiz
olmasi, yipranmasl ve tukenmesi” olarak nitelendirmistir (2). Maslach, tikenmisligi ¢ alt
bilesenli bir yap1 olarak ele almaktadir (3). Cahsilan meslekte karsilikli insan iligkilerinin fazla
oldugu (doktorluk, égretmenlik, yoneticilik, polislik gibi) durumlarda tikenmislik durumuna
daha fazla rastlanmaktadir. Ancak bu durum birdenbire gelisen bir durum olmamakta, gizlice
gelismekte, bazi etmenlerle beslenerek ortaya giktiktan sonra da kisinin ruhsal dengesini
bozmaktadir. Kisinin is-aile ve sosyal yasantisinda onemli sorunlarin yasanmasina neden
olabilmektedir (4). Yapilan bazi calismalarda sigara igenlerin icmeyenlere goére Maslach
tikenmislik 6lcedi puaninda anlamh yukseklik saptanmistir (4-6).

Cok genis bir galisan grubunun (hekim, hemsire, eczaci, saghk teknikerleri, hastabakici
vb.) bulundugu saghk kurumlarnda gérev alan saghk c¢alsanlanmin, basta hekimler ve
hemsireler olmak Uzere toplum tarafindan ormek ahnmalan ve aym zamanda da saghk
egitmeni olmalan nedeniyle dzellikle sigara igmemeleri gerekmektedir. Saghk ¢alisanlarnin
sigara igmesi sigaranin saghga etkileriyle ilgili mesajlara zarar vermektedir (7). Hastanelerde
galisan yardimci hizmet personelleri saglik alamnda editim almamis olan ancak saglk
calhsanlan ile en ¢ok temas halinde olan saglik personeli durumundadir. Bu sebeple, hastane
ortaminda ¢alisan, saghk alaninda editim almamis olan ancak saghk calisanlan ile en ¢ok temas
halinde olan, sigara kullamm ve tikenmislik agisindan risk altindaki bir meslek grubu olarak
yardimcl hizmet personellerinin sigara icme durumlarimin belirlenmesi, sigara kullamim ve i
kosullann arasindaki iliskinin incelenmesi, tikenmislik dizeylerinin saptanmasi, tukenmislik
dizeyi ile sigara igme arasindaki iliskinin incelenmesi, tikenmislik diizeyi ile nikotin badgumlilik
siddeti arasindaki iligkinin incelenmesi amaclanmistir.

Sigara bagmbhhdma miudahale uzun soluklu ve 6zveri gerektiren bir calismadir. Bu
calismanin hastalarla iliskisinde sire problem olmayan, hastalarn takibine vakit ayirp ayni
zamanda onlarnn bagimhlhigima etki edebilecek sosyal faktdrlerin farkinda olan aile hekimleri
tarafindan yapilmasi akilci bir yaklasim olacaktir.

YONTEM

Orneklem

Bu c¢alsma; tammlayici epidemiyolojik bir arastumadir. Hacettepe Tip Fakiltesi
Hastanesinde 1 Haziran-1 Eylil 2019 tarihleri arasinda yapimustir. Arastirmanin evrenini
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesinde gérevli yardimci hizmet personelleri
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olusturmaktadir (N=205). Yardimci hizmet personeli kapsaminda; universitenin Sthhiye
Kampiusiunde Tip Fakiltesi Hastanesinde gorevli, sorumlu oldugu alanlarda temizlik ve
ulasimdan sorumlu personeller calismaya alimmistir. Yardimc: hizmet personellerinden
katilmak isteyen, kordinasyon gugligi olmayan gonillilere anket formu uygulanmistr.
Orneklem hesabi yapilmaksizin tiilm yardimci hizmet personellerine ulagimaya calisilmistr.
Calsmaya katimay1 kabul etmeyen ve koordinasyon guglugu ¢eken personel calisma dis
burakilmistir

Islem

Calsmanin etik onayi, 11.12.2018 tarihinde, Hacettepe Universitesi Girisimsel Olmayan
Bilimsel Aragtrmalar Etik Kurulundan GO 18/1125 sayili karar ile alinmistir. Katthmecilardan da
“Aydinlatilmis Onam” alindiktan sonra uygulama 6ncesinde galisma hakkinda bilgi verilmistir.
Anket formunun uygulanmast yaklasik olarak 15 dakika strmustir. Uygulama sonrasinda
tamamlanan formlar incelenmis eksik ve yanhs doldurulmus formlar iptal edilmistir.

Calisma, yardimc: hizmet personellerinden katilmak isteyen goénillillere uygulanmistir.
Calismaya katihm orani %42,9 ‘dur. Mesai nedeni ile ve iglerinin mobil olmasi nedeni ile bazi
yardimcl hizmet personeline ulasillamamisken; bazilar da ¢alismaya is yogunluklar: nedeni ile
katilmak istememistir. Anket formu arastrmacilar tarafindan literatir taramasina gore
hazirlanmistir. Formda; genel bilgileri iceren (sosyodemografik ozellikler, galisma ve gelir
durumlarnna dair baz 6zellikler, sigara ve alkol kullammmina dair baz 6zellikler) sorularin
yanisira katihmecilarin tikenmislik diizeyini belirleyen Maslach Tikenmislik dlgedi ve sigara
kullanan kathmecilara uygulanacak olan Nikotin Bagumhlik Olcedi bulunmaktadir. Anket
formunun genel bilgi kism1 ve Maslach Tukenmislik dl¢edi biitin katthmcilara uygulanmis olup,
Nikotin Bagmhlik Olgedi sadece sigara kullanan katlimcilara uygulanmustr. Anketler
katthmcilara arastrmacilar tarafindan elden verilip, anket formu doldurulduktan sonra
aragtirmacilar tarafindan toplanmistir. Gece vardiyasindaki personele anketler ndbet dedisimi
esnasinda uygulanmustir.

Olgekler
Maslach Tiikenmislik Olgedi (MTO)

Tikenmisligi 6lgmek icin 1981 yilinda Maslach ve Jackson tarafindan gelistirilen ve 1992
yiinda Canan Ergin tarafindan Tiirkce'ye uyarlanan Maslach Tiikenmislik Olcedi kullamlmistir
(4). Toplam 22 ifadeden olusan bu olgek, tikenmisligi ¢ farkh boyut tzerinden olgmektedir.
Bunlardan birincisi 9 ifadeden olusan duygusal tikenme (DT) (emotional exhaustion), ikincisi 5
ifadeden olusan duyarsizlasma (D) (depersonalization) ve sonuncusu 8 ifadeden olusan kisisel
basan (KB) (personal accomplishment) alt boyutudur. Ankette yer alan kisisel basan ifadeleri
digerlerinin aksine olumlu ifadelerdir ve bu ifadelerden alinan yuksek puan yulksek kisisel
basany1 ifade etmekte, diger taraftan tikenmisligin diisik dizeyde oldugunu gostermektedir.
Buna gore duygusal tikenmislik ve duyarsizlasma alt dlgeklerinden alinan yuksek puanlar ve
kisisel bagan alt 6lceginden alinan dusik puan yuksek dizeyde tikenmislidi ifade etmektedir.

Fagerstrom Nikotin Bagimlihk Testi (FBNT)

lik kez 1978'de Fagerstrém, Fagerstrém Tolerans Testi'ni nermistir (8). Bu test 1991'de
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Heatherton ve ark. tarafindan yeniden ele alinmis ve FBNT ortaya cikmistir. Testin Turkce
gecerliligi Uysal ve ark. tarafindan yapilmis ve orta derecede guvenilir bulunmustur ve dikkat
edilmesi gereken sorulara dikkat ¢ekilmistir. FBNT alti sorudan olusmakta olup her soruya
farkli puan verilmektedir. Bu testin deJerlendirilmesi sonucu elde edilen toplam puanlara gére
nikotin bagmhhd dustk (0-3 puan), orta (4-6 puan), yuksek (>7 puan) seklinde u¢ grupta
derecelendirilmistir (9).

Veri Analizi
Verllerin degerlendirilmesinde surekli olan degdiskenler icin ortalama-+ standart
sapma, niteliksel veriler i¢in frekans tablosu kullanilmistir. Niteliksel veriler arasinda iligki
arastirihrken ki-kare testi kullamlmistir. Sturekli dediskenler arasinda farkliiklar t testi, ANOVA

testl veya bunlarn nonparametrik karsihklan kullamlmistir. Yamlma dizeyi olarak a=0.05
degeri kabul edilmistir. Istatiksel analizler SPSS paket programu ile yapilmistir.

Bulgular

Calismaya toplamda 88 yardimci saghk personeli katildi. Calismaya katihm orani %42,9
‘dur. Katthmcilann %68,2'si kadin; %37,5'1 36-45 yas aralidinda; %751 evli; %61,4'inin egitim
dizeyi lise ustl; %54,3Unln 2 ve ustl sayida ¢ocugu vardir. %72,4"tintin kronik bir hastalign
yoktur; %40,9'u sigara igmektedir. Katihmcilarnn sigara igme durumuna gére sosyodemografik
Ozellikleri karsilastinldiginda gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamh bir farka
rastlanmamistir  (p>0,05). Tablo 1'de Katthmecilanin sigara i¢me durumuna gore
sosyodemografik 6zelliklerinin dagilimi sunulmustur.

Tablo 1. Kahhmcilann sigara igme durumuna gére sosyodemografik dzelliklerinin daduilinm

Toplam Sigara igen Sigara igmeyen P
(n=88) (n=36) (n=52)
n % n % n %

Cinsiyet

Kadin 60 68,2% 22 36,6% 38 63,4% 0,813
Erkek 28 31,8% 11 39,2% 17 60,8%
Yas

35> 24 27,3% 5 15,2% 19 34,5% 0,136
36-45 33 37,5% 15 45,5% 18 32,7%

45< 31 35,2% 13 39,4% 18 32,7%
Medeni
Durum 0,703
Evli 66 75,0% 24 12,1% 42 76,4%

Bekar/dul 22 25,0% 9 27,3% 13 23,6%
Egitim
Durumu 0,429
Lise ve alti 34 38,6% 11 33,3% 23 41,8%

Lise Usti 54 61,4% 22 66,7% 32 58,2%

Cocuk Sayisi

0 11 13,6% 4 12,9% 7 14,0% 0,863
1 26 32,1% 9 29,0% 17 34,0%

o< 44 54,3% 18 58,1% 26 52,0%

Kronik hastalik

Var 24 27,6% 22 66,7% 41 75,9% 0,348
Yok 63 12,4% 11 33,3% 13 24,1%
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Katilimcilanin %78,4'u dahili birimlerde c¢alismaktadir; %91,7’si ek is yapmamaktadir;
%68,1'inin esi de ¢alismaktadir. %53,4'intn aylhk geliri 4000 tl ve tizeridir. Katilimcilann sigara

igme durumuna goére ¢alisma ve gelirlerine dair baz 6zellikleri karsilastinldiginda hastanedeki
galisma yih hari¢ gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamh bir farka rastlanmamistir (p>0,05).
Hastanede c¢alisma yih daha fazla olanlann sigara igme sikliklarinin daha fazla oldugu
saptanmistir (p=0,036). Tablo 2 ve Tablo 3'de katihmcilarin sigara i¢gme durumuna gore

calisma ve gelirlerine dair bazi dzelliklerinin dagilimi sunulmustur.

Tablo 2. Katihmcilann sigara igme durumuna gére galisma ve gelirlerine dair bazi dzelliklerinin dadnlimi

Toplam Sigara igen Sigara igmeyen P
(n=88) (n=36) (n=52)
n % n % n %
Calisthdn bolim
Dahili bilimler 69 78,4 26 78,8% 43 78,2% 0,947
Cerrahi bilimler 19 21,6 7 21,2% 12 21,8%
Ek is yapma
Evet 7 8,0 3 9,1% 4 7,3% 0,493
Hayir 74 84,1 26 78,8% 48 87,3%
Bazen 7 8,0 4 12,1% 3 5,5%
Es ¢alisma durumu
Evet 49 68,1 18 72,0% 31 66,0% 0,601
Hayir 23 31,9 7 28,0% 16 34,0%
Toplam gelir
3000> 24 27,3 8 33,3% 16 29,1%
3000-4000 17 19,3 5 29,4% 12 21,8% 0,559
4000< 47 53,4 20 42,6% 21 49,1%
Tablo 3. Kathmcilann sigara igme durumuna gére galisma ve gelirlerine dair bazi sayisal dzellikleri
Ort+SS (min; max) Toplam Sigara igcen Sigara igmeyen P
(n=88) (n=36) (n=52)
Calisma saati 41,5414,63 (10;48) 41,572,979 41,35+£5,537 0,752
(40,48) (10,48)
Ayhk nobet 0,83%1,97 (0;7) 0,64%1,765 (0;6) 0,96%2,090 (0;7) 0,364
Hastanedeki galisma 14,63+7,14 (1;30) 16,67£6,009 (4;29) | 13,28+7,562 (1;30) 0,036
yili
Tablo 4. Kathmecilann sigara ve alkol kullamimina dair baz dzellikleri
Toplam (n=88) Kadm (N=60) Erkek (N=28)
n | % n | % n | % P
Sigara igme
Evet 36 40,9 24 40,0 12 42,9 0,800
Hayir 52 59,1 36 60,0 16 57,1
Alkol kullanma
Evet 24 27,6 17 28,8 7 25,0 0,710
Hayir 63 12,4 42 71,2 21 15,0
Sigara birakma denemesi (n=35)
Evet 12 34,3 8 34,8 4 33,3 0,618
Hayir 23 65,7 15 65,2 3 66,7
Sigara birakma tavsiyesi alma (n=36)
Evet 10 21,8 38 34,8 2 15,4 0,197
Hayir 26 12,2 15 65,2 11 84,6
Saghk sektorinde ¢alismanin sigaraya etkisi (n=36)
Etkilemiyor 16 44 .4 9 39,1 7 53,8 0691
Artirtyor 13 36,1 9 39,1 4 30,8 ’
Azaltiyor 7 19,4 5 21,7 2 15,4
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Katihmecilarin %72,4'Untin alkol kullanmadidn; sigara igenlerin %34,3'Untin sigara
birakma denemesi oldugu; %27,8'inin bir saghk kurumundan sigara birakma ydntiinde tavsiye
aldign gorulmustir. Sigara igenlerin %44,4't saglik sektérinde calismanin sigara igmesinde
etkisi olmadigini; %36,1'1 ise saghk sektérinde calismamn sigara i¢gme sikhdm arttirdigim
belirtmistir. Tablo 4'te katthmcilarnn sigara ve alkol kullamimina dair bazi 6zellikleri sunulmustur.

Tablo 5. Katihmcilann sigara igme durumuna goére tiikenmiglik ve nikotin bagimlihk élgek puanlarmin
kargilastiriimasi

Degigken Toplam (n=88) Sigara igen (n=36) Sigara igmeyen o)
(n=52)

ort oS ort SS ort SS
Duygusal 24,03 7,19 25,1212 8,23391 22,3333 2,08167 0,841
Tukenme
Duyarsizlagma 9,13 3,91 9,75176 4,19844 6,3333 1,52753 0,069
Kisisel Basan 24,87 5,54 24,3939 5,70054 26,6667 3,78594 0,455
Nikotin bag olcedi 6,51 1,35 6,51 1,35 - - -
toplami

Sigara igenlerin nikotin bagmhlik élgek puan ortalamas: 6,51+1,3'dir. Katthmecilarin
duygusal tikenmiglik puan ortalamalann 24,03+7,79 (orta duzey); duyarsizlasma puan
ortalamalann 9,13+3,91 (disik dizey); kisisel basan puan ortalamalan 24,87+5,54 (orta
dizey)'tir. Tukenmiglik toplam puan ortalamas: ise 58,26*11,16’dir. Tikenmiglik Slgedi alt
puanlan sigara i¢gme durumuna gore karsilastnldidinda gruplar arasinda istatistiksel olarak
anlamh bir farka rastlanmamistir (p>0,05). Istatistiksel olarak anlamh olmamakla beraber sigara
igenlerin duyarsizlasma puan ortalamalan daha yuksek olarak belirlenmistir. Tablo 5'te sigara
igme durumuna gore dlgek puanlarimin karsilastiriimast sunulmaktadir.

Tablo 6. Nikotin bagmmbhlik lgek puanlan ile tiikenmiglik élgedi alt boyutlan arasi korelasyon
Duygusal |Duyarsizlasma| Kigisel |Tiikkenmiglik| Bagmlhk
Tiikenme Bagan toplam toplami
Duygusal Ttukenme r
P 1
Duyarsizlasma r ,102™
P ,000
Kisisel Basar r -,045 -,294™
P 677 ,005
Tikenmislik toplam r 0,892 0,660 0,340
P 0,000 0,000 0,001
Nikotin bag 6lgedi toplamy| r -,055 ,388* -,201 0,648
P 116 ,038 ,296 0,080 1

Nikotin badgumhhik 6lgek puanlan tikenmislik dlgcedi alt boyutlan ie korelasyonu
acisindan degerlendirildiginde nikotin bagumlilk dlcedi puanlan artttkca duyarsizlasma
puanlarnmn arttidn ve olgek puanlarn arasinda pozitif yonde zayif bir iliskinin oldugu gérulmustir
(p=0,038; t=0,388). Tablo 6'da Nikotin bagmmliik o6lcek puanlarn ile tukenmislik dlgedi alt
boyutlan arasi korelasyon sunulmaktadir.

TARTISMA

Onlenebilir mortalite nedenlerinden biri olan sigara kullanim tiim diinyada énemli bir
toplumsal sorun tegkil etmektedir. Literatirde tikenmislik yasamanin sigara badmbhhdina
neden olabildigi, tikenmislik ve sigara bagmhhd arasinda karsiikh bir iliski olabilecedi
bildirilmektedir (10-12). Bir tiniversite hastanesinde c¢aligsan yardimci hizmet personellerinin
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tukenmiglik diizeyi ile sigara igme ve nikotin badmbhhk siddeti arasindaki iliskinin
incelenmesinin amaglandigi bu galismada, yardimc: destek personelinin %40,9'unun sigara
ictigi, hastanede ¢alisma yih daha fazla olanlarn sigara igme sikliklarinin daha fazla oldudu,
%36,1’'inin saghk sektdérinde g¢alismanin sigara igme sikhidu arttirdidim dilsindidu, sigara
icenlerin tukenmislik 6lcedl duyarsizlasma puan ortalamalarimin daha yuksek oldugu ve nikotin
bagmlhilk olcedi puanlan artikga duyarsizlasma puanlarimin arthdn gorulmustur.

Yardimc1r destek personelleri hastane ortaminda c¢alisan yani saghk hizmeti alma
konusunda daha sansh sayilabilen ancak saghk ile igili egitim almamis olan kisilerden
olusmaktadir. Bu kisilerin sigara i¢melerl ile ilgili ¢cevresindeki saghk personeli tarafindan
mudahale edilme, uyarima ihtimali daha yuksektir. Calismamizda bu grubun sigara igme
sikhdr %40,9 olarak saptanmustir. Kuresel Yetigkin Titin Arastrmasi’na gore (KYTA)
Turkiye'de toplam olarak 14,8 milyon kisi (%27,1) titin trini kullanmaktadir. Tutin kullanim
sikhign erkeklerde (%41,5) kadinlara gore (%13,1) daha yuksektir (13). Calismamizda sigara
ilcme sikhdr Turkiye ortalamasmin ustinde bulunmustur; cinsiyete goére anlaml farkhlik
saptanmarustir; hatta kadinlann sigara icme sikhdr erkeklerinkine ¢ok yakin bulunmustur
(kadin= %36,6; erkek=%39,2). Erkeklerdeki sigara icme sikhd Turkiye ortalamasim yansitsa
da; siklik kadmnlarda Tirkiye ortalamasmin ok istinde bulunmustur. Ulkemizde yapilan
galismalarda saglik c¢alsanlan arasinda sigara igme orani Turkiye geneline goére yiksek
bulunmaktadir. Oztiirk tarafindan yapilan bir derlemede sikhklar tilkemizde hekimlerde %31.9-
70, hemsirelerde %29.5-68, hizmetlilerde %34.6-64 olarak belirtilmistir (14). Ulkemizde yapilan
cesitli calismalarda ozellikle hemsirelerde ve hizmetlilerde sigara i¢me oranlar, diger saghk
calisanlarindan daha yuksek olarak belirtilmistir (15-17). Cahsmamizda diger saghk
personelleri ile bir karsilastitma yapilmamis olup diger calismalardaki hizmetli personellere
goére karsilastirilma yapildiginda sigara igme sikliklannmin benzer oldudu gorilmektedir.
Calsmamizda kisilerin sigara i¢gme durumuna sosyodemografik 6zelliklerin, galishdn bolumiun,
ek is yapma durumunun, esinin ¢alisma durumunun, toplam gelirinin, ¢alisma saatli ve ayhk
nobet sayisinin etki etmedidi; sadece hastanede calisma yih daha fazla olanlarn sigara icme
sikliklarinin daha fazla oldugu saptanmustir.

Cahsmamizda katihmecilarn saghk merkezinde calisan kisiler olmasi nedeni ile topluma
goére daha fazla birakma denemesinin olabilecedi veya saghk kurumundan sigara birakma
yonunde tavsiye almis olabilecedi dusunulmustir. Ancak katthmcilann sadece ugte birinin
sigara birakma denemesi oldugu; yaklasik doértte birinin de bir saghk kurumundan sigara
birakma yonunde tavsiye aldigi goérulmustir. Stresli bir ortam olan saghk sektorinde
galismanin sigara igme durumlarnna etkisi soruldugunda ise %36,1'1 saghk sektdriinde
calismanin sigara icme sikhdm arthrdigim belirtmistir. Uzer ve arkadaslarimin calismasinda
devlet hastanesi ¢alisanlarinin %64,86'sinin, (15), Ko¢ ve arkadaslarnnin Ankara’da hastane
calisanlarinda yaptiklan calismada %78,2'sinin (18), Salepgl ve arkadaslarimin ¢alismasinda
editim hastanesi ¢alganlaninda %75,3iniin (16), Erbaycu ve arkadaslarmin Izmir'de saghk
galisanlaninda yaptiklann calismada %84,9'unun (17) sigarayr birakma denemesi oldugu
gorilmustur. Calismamizda bu oran diger galismalara kiyasla dustktur. Diger ¢alismalarda tim
saghk calsanlarimin (hekim, hemsire, vs) ¢alismaya dahil edilmelerinden dolay: bu oranlarin
daha yuksek olmus olabilecedi dusinilmustir. Hastane ortaminda bir butunlik i¢inde tim
personelin sigara birakma konusunda algismmn olusturulmasy ve ozellikle saghk editimi
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olmayan ancak saglk hizmetinde ¢alisan yardimc: destek personelin (hizmetli, guvenlik, vb)
saghk egitimi almis hekim ve hemsireler tarafindan sigara birakmaya 6zendirilmesi ve bu
konuda desteklenmesi 6nerilmektedir.

Cahsmamizdaki ana amag¢ saglk sektéri gibi stresli bir iste galisan ve saghk editimi
almamis olmakla birlikte saghk c¢alhsanlan ile aym ortamda bulunan ve sigara birakma
konusunda destek alma durumu daha rahat olabilecek olan yardimc: hizmet personelinin
nikotin bagumhlik durumu ile tikenmislik durumunun karsilastrilmasidir. Tikenmislik puanlan
agisindan bakildifinda katthmecilanin duygusal tikenmislik ve kisisel basarn puanlannin orta
diizeyde oldugu, duyarsizlasma puamnin ise dusik oldugu gérilmektedir. Olcede gére
duygusal tukenmislik ve duyarsizlasma alt dlceklerinden alinan yuksek puanlar ve kisisel
basan alt 6lgedinden alinan diisik puan yuksek diizeyde tikenmisligi ifade etmektedir. Buna
gore yardimci hizmet personelinin orta dusuk dizeyde tikenmisligi oldugu sdylenebilir.
Tukenmislik dlgedi alt puanlan sigara igme durumuna gore karsilastnldiginda gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlambh bir farka rastlanmamistir ancak sigara igenlerin duyarsizlasma puan
ortalamalarn daha yuksek olarak belirlenmistir. Kiitikci ve arkadasglarnmin ¢alismamizla ayni
dizaynda hemgireler Uzerinde yaptiklan calismada, c¢alismamiz sonuglarina benzer sekilde
slgara icen hemsirelerin sigara igmeyen hemsirelere gére duyarsizlasma puanlarinin daha
yuksek oldugu, duygusal tikenme ve kisisel basar1 puanlarn agisindan ise anlamh bir fark
olmadidn saptanmustir (12). Yine ¢alismamiza benzer sekilde Iglesias ve arkadaslarinin yogun
bakimda ¢ahsan hemsirelerle yapthd ¢alismada sigara igen hemsirelerin icmeyenlere gére
tukenmiglik olgedinin alt boyutlanindan duyarsizlasma ve duygusal tikenme puan
ortalamalarinin daha yiksek puan aldiqn belirtilmistir (7). Duyarsizlasma; kisinin hizmet
verdiklerine karsi onlarin birer fert olduklanim dikkate almaksizin sergiledidi olumsuz, gayrl
ciddi tavir ve duygulan olarak tanimlanmaktadir. Calismamizda sigara igenlerde igmeyenlere
gore ve nikotin bagimhlk o6lcek puani daha yuksek olanlarda olmayanlara gére duyarsizlik
puanlarnin daha yuksek oldugu yani bu kisilerin hizmet verdiklerine karsi onlarn birer fert
olduklanm dikkate almaksizin daha fazla olumsuz, gayri ciddi tavir ve duygular sergiledidi
sonucu ortaya gikmaktadir.

Nikotin bagqmlhlk 6lgek puanlan tikenmisglik odlgedl alt boyutlan ile korelasyonu
agisindan degerlendirildiginde de nikotin badgimblik 6lcedi puanlan artikca duyarsizlasma
puanlannin arthdn ve Olgek puanlann arasinda pozitif yonde zayif bir iliskinin oldudu
gorulmustur. Tukenmislik dlcedi toplam puamni ile bagumlilk dlcedi toplam puam arasinda iligkl
saptanmargtir. Kuatikc¢u ve arkadaglarnnin ¢ahsmasinda tikenmislik dlgedi toplam puam ie
bagmlilik dlgedi toplam puani arasmda pozitif yonde zayif bir iliski saptanmistir ve tikenmislik
dizeyi arttikca bagimhhk dizeyinin artmakta olarak yorumlanmistir (12).

Cahsmamiz baz kisithliklara sahiptir; yardimcr destek personelinin  tukenmislik
dizeyleri ve sigara igme durumlar, sigara badgmhilklan arasindaki iligkiyl inceleyen bu
arastirma, sadece bir Universite hastanesinde ¢aligan yardimci destek personelleri ile sinirh ve
calismanin sonuglan genellenemez. Calismada katthm goénullilik esasina goére yapilmistr
ancak katihm orani, c¢alisanlarin ndbet ve vardiya usuli c¢alismalari nedeni ile ve is
yogunluklarindan oturu azdur.

Cahsmamiz saghk sektorii gibi stresli bir iste calismasi nedeni ile tikkenmislik riski
olabilen ve saglik egitimi almamis olmakla birlikte saghk calisanlar ile aymi ortamda bulunan ve
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sigara birakma konusunda destek alma durumu daha rahat olabilecek olan yardimci hizmet
personeline odaklanan ilk ¢alismadir. Calismamiz yardime: hizmet personelinin tikenmislik ile
sigara igme durumu arasinda iliski olmadigim ancak daha duyarsiz olan personelin daha ¢ok

sigara bagimhs: oldugunu goéstermektedir. Ozellikle saglik sistemine bu kadar yakin calisirken

destek alma konusundaki oranlarn azligi bu grubun goz ardi edilmemesi gerektigini bir kez
daha gun yuzune ¢ikarmaktadir.
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