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ORJINAL CALISMA

KURUMSAL BAKIM HiZMETi VEREN KURULUSLARDA
CALISAN PERSONELIN MESLEKi DOYUM ILE RUHSAL
SAGLIK DURUMLARI ARASINDAKI iLiSKININ BAZI
DEGISKENLER ACISINDAN iNCELENMESi

Investigation of The Relationship Between Occupational
Satisfaction and Mental Health Status of The Staff Working in
Corporate Care Services in Terms of Some Variables

Nurgil KARAKURT', Meltem ORAL?

OZET

Amag: Arastirma; kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda ¢alisan bakim personelinin mesleki doyumu
ile ruhsal saghk durumlari arasindaki iliskinin bazi degiskenler agisindan incelenmesi amaciyla yapilmistir.
Gereg ve Yontemler: Arastirma, tanimlayici ve iliski arayici nitelikte bir galisma olarak planlanmistir. Arastir-
manin evreni; Erzurum ilinde Aile, GCalisma ve Sosyal Hizmetler Bakanligi’na bagl Kurumsal Bakim Hizmeti
Veren A resmi kurumunda galisan bakim personellerinden (N:200) olusturmaktadir. Evrenin tamamina ula-
siimasi hedeflenerek; arastirmaya katilmayi kabul eden 134 bakim personeli arastirmanin 6rneklemini olus-
turmaktadir. Arastirma Mayis-Temmuz 2020 tarihleri arasinda yapilmistir. Verilerin toplanmasinda ‘Kisisel
Bilgi Formu’, ‘Mesleki Doyum Olcegi’ ve ‘Kisa Semptom Envanteri’ kullanilmistir. Verilerin degerlendirilme-
sinde SPSS 22,00 istatistik paket programi kullanilmistir.

Bulgular: Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda calisan personelin mesleki doyum puanlari arttik¢a
psikolojik semptom puanlarinin da azaldigi ve aralarinda ters yonde anlamli iliski oldugu (p<0,001) belirlen-
mistir. Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda calisan personelin cinsiyetlerine, egitim durumlarina, ga-
lisma sekline, meslegi kendilerinin segme durumuna, isinden doyum alma ve yeniden se¢me sansi olsa ayni
meslegi se¢me durumlarina gore, Kisa Semptom Envanteri ve Mesleki doyum puanlari agisindan aralarindaki
farklara ait tim t degerleri p<0,05 6nem diizeyinde anlamli bulundugu belirlenmistir.

Sonug: Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda galisan personelin mesleki doyum puanlari arttikga psi-
kolojik semptom puanlarinin da azaldig bulunmustur. Bu sonug dogrultusunda da; mesleki doyumlarini
arttirmaya yonelik olarak etkinlik ve seminerlerin sikliginin arttiriimasi 6nerilerek, bu éneri dogrultusunda
kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda ¢alisan personelde ruhsal semptomlarin gérilme sikliginin azal-
tacagi disunulmektedir.

Anahtar Kelimeler: Bakim; Bakim Elemani; Mesleki Doyum; Ruhsal Durum

ABSTRACT

Objective: This study was conducted to examine the relationship between the professional satisfaction of
the care personnel working in institutions providing institutional care services and their mental health con-
ditions in terms of some variables.

Material and Methods: The research was planned as a descriptive and relationship-seeking study. The uni-
verse of the research; While the care staff (N: 200) working in the A official institution that provides Instituti-
onal Care Service under the Ministry of Family, Labor and Social Services in Erzurum province is constituted,
the sample consists of 134 participants. Personal Information Form, Occupational Satisfaction Scale and
Short Symptom Inventory were used in data collection.

Results: It was determined that as the professional satisfaction scores of the personel working in institutions
providing institutional care services increased, the psychological symptom scores also decreased (p<0.001).
T values of the differences between them in terms of Short Symptom Inventory and Professional satisfaction
scores, according to the gender, education status, working style, status of choosing the profession themsel-
ves, and if they have the chance to choose the same profession, It was found to be significant at the 0.05
significance level.

Conclusion: Considering that as the professional satisfaction scores of the personnel working in institutions
providing institutional care services increase, the psychological symptom scores decrease as well, and it is
thought that increasing the frequency of events and seminars together with their demands to increase their
professional satisfaction will decrease the frequency of mental symptoms in personnel working in instituti-
ons providing institutional care services.

Keywords: Care; Care Worker; Job Satisfaction; Mental State
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GIRIS

Kurumsal bakim; yardima ihtiya¢ duyan ya da ailesi
yaninda bakilmasi mimkin olmayan 6zel gereksinimli
bireylere bireysel, sosyal, psikolojik gereksinimlerinin
karsilandigl, serbest zamanlarini daha verimli ve
etkin bir sekilde kullanabilmelerinin saglanabildigi,
yapilan faaliyetlerin ve sosyal iliskilerinin nicelik olarak
artirildigi kisa donemli, gegici veya uzun dénemli bakim
hizmetidir (1).

Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda ¢alisan
bakim personelinin goérev yetki ve sorumluluklari
ise; Ozel gereksinimli bireylerin bireysel bakim plani
dogrultusunda kisisel bakim ile ilgili ihtiyaglarini
karsilayip, yardim ve takip eden, kurumda bakim
hizmeti alan 6zel gereksinimli bireylere yonelik fiziksel,
cinsel, psikolojik, tibbi ve ekonomik agidan zarar veren
her tirld tutum ve davranis ile ihmal, istismar ve siddeti
onlemeye yonelik kontrolleri yapan, bu hallerin tespiti
halinde sorumlu yoneticilere bildiren bireyler oldugu
belirtilmistir (2-4).

Uzerinde cok fazla arastirma yapilan mesleki doyumla
ilgili literatlr derlendiginde; bireyin isine kars hissettigi
degerlerin karsilanmasiyla birlikte, ortaya ¢ikan tatmin
edici duygu durum oldugu vurgulanmistir. Literatir
incelenmeye devam edildiginde; calisanin, edindigi
bilgi ve duygularin sonucunda kuruma karsi ortaya
¢ikan tutumlarinin mesleki doyumu ortaya koydugu
ve mesleki doyumun ise ¢alisanin zihinsel ve fiziksel
anlamda iyi olusunu ifade ettigi dikkat ¢eken sonuglar
arasinda belirtilmistir (5-8).

Bu kapsamda; pek c¢ok kurum/kuruluslarda mesleki
doyumun arastirilan bir kavram olmasindan vyola
cikilarak, galisanlarin performansinin kurum/kurulusun
basarisini etkiledigini ve galisanin yiiksek performans
gosterebilmesinin  kurum/kurulus icindeki pek ¢ok
etmene bagl olmakla birlikte, c¢alisanin yaptgi
isten aldigi doyumun derecesiyle de iliskili oldugu
soylenebilir (6,8).

Bunun vyani sira kurumsal bakim hizmeti veren
kuruluglarda calisan personelin anksiyete, depresyon,
ofke, kizginlik gibi ruhsal durumlari bakim siirecinde
aksamalara sebep oldugu gibi mesleki doyuma da
etki edecegine dair calismalar dikkat cekici olarak
literatlirde yer almaktadir (6,8-10). Mesleki doyumun
azalmasinin bakim sirecini ciddi anlamda etkileyerek
gerginlik huzursuzluk anksiyete gibi var olan ruhsal
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durumlarn tetikleyerek calisan personeldeki ruhsal
sikintilari daha ciddi bir hale getirecegi distincesi,
¢alismanin 6nemini arttirmaktadir. Bu baglamda bu
konuda galisma sayisinin sinirli sayida oldugu da goz
onlinde bulundurularak kurumsal bakim hizmeti
veren kuruluslarda calisan personelin mesleki doyum
ile ruhsal saghk durumlari arasindaki iliski baslikh
calismanin yapilmasina iliskin gereksinim ortaya

cikmistir.
GEREC VE YONTEMLER
Bu c¢alisma ile kurumsal bakim hizmeti veren

kuruluslarda c¢alisan bakim personelinin  mesleki
doyumu ile ruhsal saglik durumlari arasindaki iliskinin
bazi degiskenler acisindan incelenmesi amaclanmistir.
Calisma tanimlayici ve iliski arayici nitelikte yapiimigtir.
Arastirma, Erzurum ilinde Aile, Calisma ve Sosyal
Hizmetler Bakanlig’’'na baghh  Kurumsal Bakim
Hizmeti veren resmi bakim merkezlerinde calisip,
arastirmaya katilmayi kabul eden bakim elemanlari ile
yarGitilmastar.

Aragtirmanin evrenini; Erzurum ilinde Aile, Calisma ve
Sosyal Hizmetler Bakanhgi’na bagli Kurumsal Bakim
Hizmeti veren A resmi kurumunda calisan bakim
personelleri (N:200) olusturmaktadir.

Arastirmanin 6rneklem blyiklGgini belirlemek igin
priori gli¢c analizi kullanilmistir. Yapilan gli¢ analizinde
Pair-t testi icin; bir birimlik etki blyUkliginin anlamli
olabilmesiigin %95 glicte ve %95 gliven diizeyinde en az
132 bakim personeli galismaya dahil edilmesi g-power
programiyla hesaplanarak belirlenmistir. Arastirmanin
ornekleminin belirlenmesinde herhangi bir yonteme
gidilmeden evrenin tamamina ulasiimak hedeflenerek
¢alismaya katilmayi kabul eden 134 bakim personeli
arastirmanin 6rneklemini olusturmustur.

Calismaya baslamadan énce Atatiirk Universitesi Tip
Faktltesi Etik Kurulu’ndan calisma onayr ahinmistir
(sayi:  B.30.2.ATA.0.01.00/258, karar no: 07).
Arastirmanin verileri Temmuz 2020’de tamamlanmistir.
Bu slrede yeni yayilm gosteren Covid-19 pandemi
kapsamina yonelik olarak tedbirler alinarak sonuglarin
givenilirligini artirmak igin birebir yiiz ylize yontemiyle
anketler toplanmistir.

Veri toplama araci olarak bakim personellerinin kisisel
bilgilerinin sorgulandigi ve arastirmaci tarafindan
literatlir taranarak hazirlanan ‘Kisisel Bilgi Formu’,
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‘Mesleki Doyum Olcegi’ ve ‘Kisa Semptom Envanteri’
kullanilmigtir.

Kisisel Bilgi Formu
Arastirmacilar tarafindan literatir taranarak hazirlanan
form, kisisel bilgilerin sorgulandigi 23 sorudan

olusmaktadir (11-14).

Mesleki Doyum Ol¢edi (Job Satisfaction Inventory)
Olgek 20 sorudan olusmakta ve begsli likert derecelemesi
ile uygulanmaktadir. Testten alinabilecek en dusik
puan 20, en yiiksek puan ise 100 dir. Alinan puanlar
yukseldikce mesleki doyum yikselir. Bu ¢alismanin;
Mesleki Doyum Olgeginin Cronbach Alfa katsayisi ,864
olarak hesaplanmistir.

Kisa Semptom Envanteri (Brief Symptom Inventory)
Kisa Semptom Envanteri (KSE), cesitli ruhsal
belirtileri degerlendirmek amaciyla gelistirilmis olup
53 maddeden olusan bir o6lgektir. Dokuz alt 6lgek
(somatizasyon, obsesif kompulsif semptom, kisiler
arasi duyarlilik, depresyon, anksiyete, hostilite, fobik
anksiyete, paranoid dilstince, psikotizm) Ug¢ global
indeks ve ek maddelerden olusmaktadir. Bu ¢alismanin;
Kisa Semptom Envanterinin Cronbach Alfa katsayisi
,992 olarak hesaplanmistir.

Verilerin degerlendirilmesi SPSS 22,00 istatistik paket
programi kullaniimistir.

BULGULAR

Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda calisan
personelin tanitici 6zellikleri ile ilgili bilgiler Tablo 1’de
verilmistir.

Tablo 1 incelendiginde arastirmaya alinan kurumsal
bakim hizmeti veren kuruluslarda galisan personelin %
66,40 kadin, yas ortalamasi 33,93+7,48, % 64,9'u evli,
% 62,7’sinin cocugu var, % 61,9'u lise mezunu (diz lise-
meslek lisesi degil) oldugu gorilmektedir.

Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda galisan
personelin meslekleri ile ilgili bilgiler Tablo 1'in devami
olarak verilmistir.

Tablo 1’in devami incelenmeye devam edildiginde;
Arastirma kapsamindaki personelin % 100’i Ucreti
yetersiz buldugunu, % 70,9’u yeniden se¢me sansi olsa
ayni meslegi segmeyecegini belirtmistir.

Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda galisan
personelin Mesleki Doyum Olgegi Toplam ve Kisa
SemptomEnvanteripuanlarinailiskinaritmetikortalama
ve standart sapma degerleri Tablo 2’'de verilmistir.
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Tablo 2 incelendiginde Mesleki Doyum Olcegi Toplam
puan ortalamasinin 55,69+15,718, ve Kisa Semptom
Envanteri Toplam puan ortalamasinin 1,501,277
oldugu gorilmektedir.

Mesleki Doyum Olgegi Toplam ile Kisa Semptom
Envanteri puanlari arasinda iliski olup olmadigini
anlamak amaciyla Pearson korelasyon
uygulanmistir (Tablo 3).

Tablo 3 incelendiginde, Mesleki Doyum Olcegi Toplam
ile Kisa Semptom Envanteri puani arasindaki korelasyon
degerlerinin timi ters yonde anlamli bulunmustur.
Kisa Semptom Envanteri puanlarinin Mesleki Doyum
Olcegi Toplam puanlarini yordama giiciinii anlamak
amaciylaLineerRegresyonanaliziuygulanmistir(Tablo4).
Tablo 4 ‘de; Modelde oto korelasyon olup olmadigini
anlamak icin Durbin-Watson (D-W) testine bakilmistir.
D-W degeri 2’'ye yakin oldugu icin oto korelasyon
olmadigi soylenebilir. Coklu baglanti sorunu icin
ise tolerans degerlerine bakilmis ve tim tolerans
degerlerinin (1- R2)’'den bulylk oldugu gorilmistar.
Oto korelasyon ve c¢oklu baglanti sorunlarinin
olmadigr goruldikten sonra analize devam edilmistir.
Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda c¢alisan
personelin Kisa Semptom Envanteri toplam puanlari ve
alt boyut puanlari ile Mesleki Doyum Olcegi puanlari
anlamli biriliski vermektedir (R=,800, R2=,640, p<0,05).
Kisa Semptom Envanteri Toplam puanlari ve alt boyut

analizi

Tablo 1. Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda
calisan personelin tanitici 6zellikleri ile ilgili bulgular

n %
Cinsiyet
Kadin 89 66,4
Erkek 45 33,6
Medeni durum
Evli 87 64,9
Bekar 47 35,1
Cocuk durumu
Evet 84 62,7
Hayir 50 37,3
Egitim durumu
Lise 83 61,9
Lisans 51 38,1
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Tablo 1’in devami. Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda calisan personelin meslekleri ile ilgili bulgular

111

n %
Goreviniz
Meslek elemant 53 39,6
Bakim personeli 81 60,4
Meslegi kendi mi secti?
Evet 63 47,0
Hayir 71 53,0
Calisma sekli
Sadece giindiiz 55 41,0
Vardiya 79 59,0
Meslegi secmedeki en 6nemli neden
Sorumluluk tagiyabilecegim igin 56 41,8
Kendimi bu meslegi yapabilecek donanimda gordiigiim i¢in 25 18,7
Ozel bir sebebi yok sadece burada is bulabildigim igin 53 39,6
Isinden doyum alma durumu
Evet 40 29,9
Hayir 94 70,1
Aylik gelir
2001-3000 90 67,2
3500 ve st 44 32,8
Ucreti yeterli bulma
Evet 0 0,0
Hay1r 134 100,0
Yeniden se¢me sansi olsa se¢cme durumu
Evet 39 29,1
Hay1r 95 70,9
Son 1 yilda ise uzun siire gelememe durumu
Evet 55 41,0
Hayir 79 59,0
Son 1 yilda ise gelememe nedeni
Hastalik 55 41,0

puanlari kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda
calisan personelin Mesleki Doyum Olgegi puanlarinin
toplam varyansinin %64’Un( agiklamaktadir. Regresyon
katsayilarinin anlamliligina iliskin t testi sonuglan
incelendiginde Obsessif Kompulsif Belirtiler boyutu,
Depresyon boyutu, Anksiyete boyutu, Fobik anksiyete
boyutu, Paranoid distnceler boyutu ve Kisa Semptom
Envanteri toplam puan degiskenlerinin kurumsal bakim
hizmeti veren kuruluslarda ¢alisan personelin Mesleki

Doyum puanlari tGzerinde anlaml bir yordayici oldugu
gorulmektedir.

Arastirma kapsamina alinan, kurumsal bakim hizmeti
verenkuruluglardacalisanpersonelintaniticiozelliklerine
gore Mesleki Doyum Olcegi ve Kisa Semptom Envanteri
puanlari agisindan farklar Tablo 5’de verilmistir.
Tablo 5 incelendiginde; Kurumsal bakim hizmeti
veren kuruluslarda calisan personelin cinsiyetlerine,
medeni durumlarina, ¢ocuk sahibi olma durumlarina,
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Tablo 2. Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda calisan personelin Mesleki Doyum Olcegi Toplam ve Kisa
Semptom Envanteri puanlarina iliskin aritmetik ortalama ve standart sapma degerleri

N Minimum Maximum Aritmetik ortalama S.s.
Mesleki Doyum Olgegi Toplam 134 37 105 55,69 15,718
Somatizasyon boyutu 134 0 2 1,24 ,907
Obsessif Kompulsif Belirtiler boyutu 134 0 1,75 1,449
Kisilerarasi Duyarlik boyutu 134 0 3 1,44 1,250
Depresyon boyutu 134 0 4 1,65 1,517
Anksiyete boyutu 134 0 4 1,57 1,392
Hostilite boyutu 134 0 4 1,49 1,518
Fobik anksiyete boyutu 134 0 3 1,17 1,311
Paranoid dislinceler boyutu 134 0 4 1,70 1,340
Psikotik belirtiler boyutu 134 0 3 1,36 1,297
Kisa Semptom Envanteri Toplam 134 0 3 1,50 1,277

Tablo 3. Mesleki Doyum Olcegi Toplam ile Kisa Semptom Envanteri puanlari Arasindaki iliskiyle ilgili korelasyon
degerleri

Mesleki Doyum Olgegi Toplam

r
Somatizasyon boyutu -,529** ,OZO
Obsessif Kompulsif Belirtiler boyutu -,576** ,000
Kisilerarasi Duyarlk boyutu -,592%* ,000
Depresyon boyutu -,690** ,000
Anksiyete boyutu -,624** ,000
Hostilite boyutu -,604** ,000
Fobik anksiyete boyutu -,647%* ,000
Paranoid dislinceler boyutu -,594** ,000
Psikotik belirtiler boyutu -,620%* ,000
Kisa Semptom Envanteri Toplam -,634%* ,000

(**)p<0,01

gorevlerine, meslegi kendilerinin segme durumlarina, aralarindaki farklara ait tim t degerleri p<0,05 6nem
calisma sekillerine, isinden doyum alma durumlarina, dizeyinde anlamli bulunmustur.

meslegini segme nedenlerine, yeniden se¢me sansi  Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda calisan
olsa ayni meslegi segme durumlarina ve son 1 yilda personelin aylk gelir durumlarina gore, Kisilerarasi
ise uzun sire gelememe durumlarina goére, kisa Duyarlk boyutu, Anksiyete boyutu, Hostilite boyutu,
semptom envanteri toplam puani ve alt boyutlari ile  Fobik anksiyete boyutu, Kisa Semptom Envanteri
mesleki doyum puanlari agisindan aralarindaki farklara  toplam puanlari agisindan aralarindaki farklara ait
ait tim t degerleri p<0,05 6nem dlzeyinde anlamli  tiim t degerleri p<0,05 ©6nem dizeyinde anlamli
bulunmustur. bulunmustur.

Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda calisan  Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda calisan
personelin egitim durumlarina gore, Kisilerarasi personelin yasi, toplam kag yildir alanda calistigl, kag
Duyarlik boyutu, Anksiyete boyutu, Hostilite boyutu, vyildir kurumda calistigi ile Mesleki Doyum Olcegi ve
Fobik anksiyete boyutu, Kisa Semptom Envanteri Kisa Semptom Envanteri arasindaki iligskiler Tablo 6’da
Toplam ve Mesleki doyum puanlari agisindan  verilmistir.
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Tablo 6’da; Mesleki Doyum Olgegi, depresyon belirtileri,
psikotik belirtiler ile yas, fobik anksiyete belirtileri ile
alanda kag¢ yildir ¢ahstigr arasindaki iligskiler p<0,05
onem dizeyinde anlamh bulunmustur.

TARTISMA

Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda calisan
bakim personelinin mesleki doyumu ile ruhsal saglk
durumlariarasindakiiliskinin bazi degiskenler agisindan
incelenmesi amaciyla yapilan galismanin bulgulari ilgili
literattrle tartisiimistir.

Mesleki Doyum Olgegi Toplam puan ortalamasinin
55,69+15,718 oldugu belirlenmistir. Olcek sonuclarina
gore, puanlarin 25’in altinda olmasi dusikis doyumunu,
26 ile 74 arasinda olmasi normal is doyumunu,
75’in Gzerinde olmasi ise yliksek is doyumunu ifade
etmektedir (15). Calismanin bulgularindan elde edilen
verilere gdére katilimcilarin is Doyumu Olgeginden
ortalama puan aldiklari, is doyum dizeylerinin normal
dizeyde oldugu gorilmektedir. Calisma kapsaminda
sorulan isinizden doyum aliyor musunuz? sorusuna
% 70,1’inin evet yanitini vermesi ve % 41,8’inin bu
meslegi segmedeki en dnemli nedeninin “Sorumluluk
taslyabilecegimicin” yanitini vermesi de mesleki doyum
Olceginden alinan puani destekler niteliktedir (Tablo 2).
Kisa Semptom Envanteri ve alt boyut puan ortalamalari
incelendiginde; Kisa semptom envanteri alt boyut puan
ortalamalarininheraltdlgegiolusturanmaddelereverilen
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puanlarin toplaminin madde sayisina bollinmesiyle
elde edildigini ve 0 ile 4 arasindaki degerlerde
olabilecegi goz onunde bulunduruldugunda puanin
ylkselmesinin ruhsal semptomlarin sikhigini arttigina
dair ipucu verdigi seklinde degerlendirilebilir (Tablo 2).
Mesleki Doyum Olgegi Toplam Puani ile Kisa
Semptom Envanteri puani arasindaki korelasyon
degerleri incelendiginde; ters yonde anlamh
iliski bulunmustur. Sonug¢ olarak kurumsal bakim
hizmeti veren kuruluslarda c¢alisan personelin
mesleki doyumpuanlari arttikca psikolojik semptom
puanlarinin da azalacag soylenebilir (Tablo 3).
Erol ve ark., asistan hekimlerde tliikenmislik, is doyumu
ve depresyon iliskisi Gizerine yapmis olduklari galismada
is doyum o6lgegi ve depresyon dlgeginden alinan puanlar
arasinda negatif yonde anlamli bir iliski bulunmustur.
is doyum diizeyi azaldikga depresyon puanlarinin
arttigl gorilmdistar (16). Demiral ve ark., Universite
hastanesinde calisan hekimlerin is doyumunun,
depresyon ve anksiyete dizeylerine etkisine iliskin
yapmis olduklari ¢calismada, is doyumu ile depresyon
arasinda anlaml bir iliski oldugunu belirtmislerdir. is
doyumu disik olan hekimlerde depresyon sikliginin
ylksek oldugu ifade edilmistir (17). Ayrica; Locke
da, kisinin isine iliskin algisinin psikolojik saghgini
etkileyecegi belirterek galisma sonuglariyla paralellik
gostermektedir(18).

Regresyon katsayilarinin anlamliligina iliskin t testi

Tablo 4. Kisa Semptom Envanteri puanlarinin Mesleki Doyum Olgegi puanlarini yordamasina iliskin Lineer

Regresyon Analizi sonuclari

Degisken B Standart Hata Beta t p

Sabit 57,899 1,993 29,057 ,000
Somatizasyon boyutu -,972 4,653 -,056 -,209 ,835
Obsessif Kompulsif Belirtiler boy -11,807 4,147 -1,088 -2,847 ,005
Kisilerarasi Duyarlik boyutu -,379 3,097 -,030 -,123 ,903
Depresyon boyutu -32,689 4,660 -3,156 -7,016 ,000
Anksiyete boyutu -15,999 5,640 -1,417 -2,837 ,005
Hostilite boyutu -4,302 3,937 -,415 -1,093 ,277
Fobik anksiyete boyutu -23,795 4,750 -1,984 -5,010 ,000
Paranoid dislinceler boyutu -9,860 3,909 -,841 -2,522 ,013
Psikotik belirtiler boyutu -4,386 4,749 -,362 -,924 ,358
Kisa Semptom Envanteri Toplam 103,936 29,113 8,442 3,570 ,001

R=,800  R2=5,640  F(10,123)=21,911  p=000
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sonuglarl incelendiginde Kisa Semptom Envanteri
Toplam puan degiskenlerinin kurumsal bakim hizmeti
veren kuruluslarda galisan personelin Mesleki Doyum
puanlari Uzerinde anlamh bir yordayici oldugu
gorilmektedir. Korelasyon degerleri negatif yonla
oldugundan, personelin mesleki doyumlari arttikca
psikolojik  belirtilerinin  olumsuz yonde azaldigl
soylenebilir (Tablo 4).

Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda galisan
personelin tanitici 6zelliklerine gére Mesleki Doyum
Olgegi ve Kisa Semptom Envanteri puanlari agisindan
farklar incelendiginde;

Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda calisan
personelin cinsiyetlerine gore, kisa semptom envanteri
toplam puani ve alt boyut puanlari ile mesleki doyum
puanlariagisindanaralarindakifarklaraaittiimtdegerleri
p<0,05 6nem diizeyinde anlamh bulundugu ayrica
kadinlarin lehine fark oldugu gorilmektedir (Tablo 5).
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Tinu ve Adenike’'nin 6gretmenlerle yapmis olduklari
¢alismada kadin 6gretmenlerin erkek 6gretmenlere
gore is doyumunun ylksek oldugu belirtilmistir. Bunun
sebebini erkeklerin daha yliksek maasl islerde is
doyumlarinin daha yiksek olacagindan kaynaklandigini
belirtmistir (19). is doyumu ve cinsiyet arasindakiiliskiye
yonelik yapilan Clark ve Akbolat’in ¢alismalarinda da
kadinlarin erkeklere gére daha fazla is doyumuna sahip
olduklarini belirtmistir (20, 21). Bu bulgular ¢alisma
sonucunu destekler niteliktedir.

Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda c¢alisan
personelin medeni durumlarina gére, bekarlarin lehine
fark oldugu gorilmektedir (Tablo 5). Evli kisilerin,
bakim ilkeleri agisindan baktigimizda is yiklerinin daha
fazla oldugu ve 6zel hayatlarinda da ¢ocuklarina yonelik
bakim verdikleri dustintildiginde hem kurumda hem
ozel yasamlarindaki bakim odakh yasantilarinin ruhsal

semptomlarin  goriilme sikligini  etkileyebilecegini

Tablo 5. Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda galisan personelin tanitici 6zelliklerine gdre Mesleki Doyum
Olgegi ve Kisa Semptom Envanteri puanlari agisindan farklar

_ Mesleki
S OKB KD D Anx Hos Fanx Para Psk GSI
doyum
X1S.s X4S.s XtS.s X4S.s XtS.s X1S.s X4S.s X4S.s XS.s X1S.s X4S.s
Cinsiyet Kadin ,91+0,77 1,1941,14 ,9510,94 1,05+1,16 1,03+1,01 ,911,09 ,6310,91 1,18+1,04 ,86+1,02 ,99+0,93 59,15+14,46
Erkek 1,91£0,80 2,86%1,37 2,42%1,23 2,831,46 2,63t1,44 2,64%1,61 2,22%1,35 2,73%1,28 2,35%1,22 2,53+1,27 48,87+16,03
TEST t=-7,051 t=-7,055 t=-7,018 t=-7,128 t=-6,668 t=-6,483 t=-7,136 t=-7,040 t=-7,026 t=-7,240 t=3,747
p=,000 p=,000 p= p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000
Medeni Evli 1,38+1,02 2,02+1,66 1,82+1,34 1,93+1,69 2,02+1,50 1,98+1,64 1,56%1,46 2,03+1,47 1,58+1,47 1,8341,43 54,37%15,39
durumu Bekar ,99+0,59 1,26%0,74 ,76+0,65 1,1440,95 ,74+0,56 ,58+0,58 ,44+0,41 1,09+0,75 ,95+0,75 ,91£0,57 58,15+16,19
TEST t=2,798 t=3,663 t=6,172 t=3,441 t=7,115 t=7,217 t=6,696 t=4,909 t=3,285 t=5,277 t=-1,313
p=,006 p=,000 p=,000 p=,001 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,001 p=,000 p=,193
Cocuk Var 1,40£1,02 2,04+1,68 1,8441,35 1,951,72 2,03+1,52 1,98+1,66 1,59+1,47 2,03+1,48 1,59£1,50 1,84%1,45 53,79+15,35
durumu Yok ,9810,59 1,28+0,73 ,7910,67 1,150,92 ,79+0,59 ,6610,68 ,4510,40 1,16%0,82 ,98+0,74 ,9310,56 58,90+15,96
TEST t=3,050 t=3,614 t=6,000 t=3,511 t=6,692 t=6,426 t=6,688 t=4,330 t=3,189 t=5,129 t=-1,838
p=,003 p=,000 p=,000 p=,001 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,002 p=,000 p=,068
Egitim Lise 1,28+1,02 1,90+1,65 1,651,37 1,77+1,70 1,8341,55 1,80+1,64 1,48+1,43 1,81+1,50 1,48+1,47 1,68+1,45 53,60+15,04
durumu  Lisans 1,18+0,70 1,52+1,01 1,11#0,95 1,46+1,15 1,15£0,97 ,98+1,13 ,66£0,88 1,54+1,02 1,180,93 1,2240,86 59,10+16,34
TEST t=,725 t=1,667 t=2,706 t=1,228 t=3,089 t=3,406 t=4,091 t=1,238 t=1,449 t=2,272 t=-1,987
p=,470 p=,098 p=,008 p=,221 p=,002 p=,001 p=,000 p=,218 p=,150 p=,025 p=,049
Gérevi Meslek
1,67+0,78 2,53+1,22 1,99+1,22 2,49+1,34 2,12+1,43 2,12+1,58 1,66%1,38 2,49+1,13 2,12+1,04 2,14+1,19 49,92+14,75
elemani
Bakim
,96+0,88 1,2441,36 1,09+1,14 1,10£1,38 1,21%1,25 1,08+1,33 ,84+1,16 1,1941,22 ,87%1,21 1,0941,16 59,47+15,26
personeli
TEST t=4,801 t=5,564 t=4,261 t=5,744 t=3,780 t=3,990 t=3,600 t=6,184 t=6,192 t=5,100 t=-3,587
p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,001 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000
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Tablo 5. (devami)

Mesleki
N OKB KD D Anx Hos Fanx Para Psk Gsi
doyum
XtS.s XtS.s X1S.s X1S.s XtS.s X1S.s X1S.s X1S.s X1S.s X1S.s X1S.s
Meslegi Evet ,73£0,60 ,87£0,79 ,75%0,68 ,61£0,59 ,8240,61 ,68+0,67 ,34£0,39 ,93£0,71 ,51£0,68 ,71£0,46 68,16+10,82
kendi Hayir 1,690,90 2,54+1,45 2,06+1,32 2,58+1,49 2,23+1,55 2,21+1,69 1,90+1,41 2,39+1,39 2,12+1,24 2,21+1,36 44,63+10,08
mi secti TEST t=-7,344 t=-8,374 t=-7,279 t=-10,269 t=-7,067 t=-7,034 t=-8,923 t=-7,810 t=-9,450 t=-8,752 t=13,021
p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000
Calisma Sadece
1,85%0,79 2,79+1,31 2,30%1,20 2,81+1,32 2,53t1,40 2,59+1,53 2,08+1,36 2,79+1,10 2,38+1,08 2,47+1,20 47,09+13,44
sekli gundiiz
Vardiya ,8240,73 1,03%1,05 ,85%0,90 ,84£1,05 ,9040,92 ,73%0,93 ,53%0,81 ,95%0,90 ,65%0,91 ,8340,82 61,68+14,41
TEST t=7,808 t=8,270 t=7,644 t=9,193 t=7,574 t=8,006 t=7,542 t=10,297 t=9,737 t=8,807 t=-5,926
p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000
Isinden Evet ,89:0,64 1,12+0,83 640,60 ,59+0,52 ,74+0,63 650,74 ,400,44 ,9740,72 ,68+0,74 ,7740,49 73,33£10,90
doyum Hayir 1,39+0,97 2,0241,57 1,78+1,30 2,10+1,58 1,92+1,48 1,85+1,62 1,49+1,42 2,0241,42 1,66+1,37 1,82+1,38 48,19+10,63
alma TEST t=-3,565 t=-4,360 t=-6,939 1=-8,326 t=-6,478 t=-5,824 t=-6,776 t=-5,672 =-5,339 t=-6,511 t=12,435
durumu p=,001 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000
Aylik 2001-3000 1,23+1,01 1,79+1,66 1,68+1,34 1,74+1,66 1,80+1,51 1,75+1,62 1,39+1,44 1,81+1,49 1,42+1,46 1,64+1,43 54,03+15,74
gelir 3500 ve
1,28+0,65 1,69+0,87 ,97+0,89 1,4741,17 1,09£0,97 ,9611,13 ,71£0,85 1,50+0,93 1,24+0,86 1,2340,84 59,09+15,29
std
TEST t=-,338 t=,463 t=3,618 t=1,068 t=3,271 t=3,257 t=3,398 t=1,474 t=,932 t=2,059 t=-1,763
p=,736 p=,644 p=,000 p=,288 p=,001 p=,001 p=,001 p=,143 p=,353 p=,042 p=,080
Meslegi Sorumluluk 1,98+0,69 3,051,16 2,50%1,13 2,961,30 2,75%1,34 2,82+1,46 2,32+1,28 2,90+1,08 2,51+1,06 2,65¢1,14 47,39+14,47
secme Donanimh ,8520,66 1,010,84 ,4410,48 ,40£0,49 ,47£0,54 ,34£0,39 ,3320,45 ,75%0,61 ,46%0,56 ,60£0,39 71,84£13,10
nedeni is burada ,6420,60 ,73%0,69 ,80£0,66 ,8610,87 ,84£0,55 ,63%0,53 ,3420,34 ,8920,74 ,58%0,72 ,72£0,54 56,8511,41
TEST KW=63,863 KwW=73,017 KW=62,223 KW=69,278 KwW=57,350 KwW=58,293 KwW=59,121 KW=70,656 KW=67,298 KwW=67,704 KW=45,611
p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000
FARK 1>2-3 1>2-3 1>2-3 1>2-3 1>2-3 1>2-3 1>2-3 1>2-3 1>2-3 1>2-3 2>1-3
Tablo 5. (devami)
Mesleki
S OKB KD D Anx Hos Fanx Para Psk Gsi
doyum
X1S.s XtS.s XiS.s XtS.s XiS.s X1S.s XtS.s X1S.s XtS.s X1S.s X1S.s
Yeniden Evet 1,03£0,63 1,380,91 ,90£0,78 1,020,99 ,8740,79 ,75%0,88 ,55£0,67 1,1940,78 ,9210,85 ,9840,68 65,51+15,07
segme Hayir 1,33%0,99 1,91+1,60 1,67+1,34 1,91+1,62 1,86+1,48 1,79+1,62 1,42+1,42 1,92+1,46 1,54+1,41 1,72+1,40 51,66+14,19
sansi olsa TEST t=-2,065 t=-2,404 t=-4,155 t=-3,899 t=-5,001 t=-4,773 t=-4,794 t=-3,712 t=-3,133 t=-4,115 t=5,041
secme p=,041 p=,018 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,002 p=,000 p=,000
Son1 Evet 1,96£0,76 3,0241,22 2,48+1,19 2,98+1,34 2,74+1,38 2,791,53 2,34+1,28 2,89+1,14 2,52+1,07 2,64+1,18 47,13+14,74
yilda ise Hayir ,74+0,62 ,87£0,79 ,7240,64 ,73£0,77 ,75%0,58 ,580,53 ,35£0,40 ,88+0,69 ,5540,68 ,71£0,50 61,66%13,53
uzun siire TEST t=10,169 t=11,488 t=9,971 t=11,235 t=10,069 t=10,273 t=11,182 t=11,747 t=12,038 t=11,433 t=-5,895
gelememe p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 p=,000

S: Somatizasyon boyutu, OKB: Obsessif Kompulsif Belirtiler boyutu, KD: Kisilerarasi Duyarlik boyutu, D: Depresyon boyutu, Anx: Anksiyete
boyutu, Hos: Hostilite boyutu, Fanx: Fobik anksiyete boyutu, Para: Paranoid diisiinceler boyutu, Psk: Psikotik belirtiler boyutu, GSi: Kisa
Semptom Envanteri Toplam
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Tablo 6. Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda calisan personelin bazi ézellikleri ile Mesleki Doyum Olcegi

ve Kisa Semptom Envanteri puanlari arasindaki iliskiler

Yas Kag yildir alanda caligtigi Kag yildir kurumda gahistigi
Mesleki Doyum Olcegi r -,024 ,233" ,153
p ,787 ,007 ,078
Somatizasyon Boyutu r ,070 -,131 -,023
p ,421 ,130 ,792
Obsessif Kompulsif Belirtiler r ,061 -,134 -,027
Boyutu p ,480 ,123 ,761
Kisilerarasi Duyarlik Boyutu r ,160 -,082 -,013
p ,065 ,344 ,886
Depresyon Boyutu r ,083 -,196" -,138
p ,341 ,023 ,113
Anksiyete Boyutu r ,166 -,007 ,077
p ,055 ,933 ,374
Hostilite Boyutu r ,156 -,073 ,041
p ,073 ,404 ,640
Fobik Anksiyete Boyutu r ,174° -,096 ,017
p ,045 ,268 ,848
Paranoid Dustinceler Boyutu r ,124 -,110 -,073
p ,153 ,204 ,403
Psikotik Belirtiler Boyutu r ,062 -,190" -,139
p 478 ,028 ,110
Kisa Semptom Envanteri Toplam r ,125 -,115 -,031
p ,151 ,186 ,722
disundirmektedir. gibi alanlarda bilgiye daha kolay ulasabilmesi ve bas
Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluglarda galisan etmede probleme odakli stratejilere ydnelmesiyle
personelin ¢ocuklari olmayanlarin lehine fark oldugu agiklamak mimkindir.

gorilmektedir. (Tablo 5). Bu sonug bir 6nceki bulgudaki
bekarlarin lehine, sonuglarin anlamli bulundugunu
destekler niteliktedir.

Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda calisan
personelin  egitim durumlarina gore,
mezunlarininlehinefarkoldugu gérilmektedir (Tablo5).
Yapilan galisma sonuglarinda egitim diizeyi arttikga ruh
saghgi dizeylerinde de diizelme oldugu gorilmektedir
(22, 23). Ayrica; egitim durumunun mesleki doyumu
etkiledigi egitim durumu arttikca mesleki doyumun
arttigina dair c¢alismalar arastirmanin
destekler niteliktedir (24). Bu sonuglari artan egitim
diizeyiyle birlikte bakim verenlerin hastalik, tedavi
vehastalikla bas etme, toplumsal kaynaklara ulasma

lisansisti

sonucunu

Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluglarda calisan
personelin meslegi kendilerinin se¢gme durumuna,
isinden doyum alma ve yeniden se¢me sansi olsa
ayni meslegi secme durumlarina gore, kisa semptom
envanteri toplam puani ve alt boyut puanlari ile
mesleki doyum puanlari agisindan anlamli bulundugu
ayrica meslegi kendileri segenlerin lehine fark oldugu
gorulmektedir (Tablo 5).

Durmus ve Gunay’in yapmis olduklari calismada kendi
istegiyle meslegini yapan hemsirelerin, istegi disinda
sevmeden yapanlara oranla is doyum puanlari daha
yuksek bulunmustur (25). Bireyin meslegini isteyerek
yapmasi, kendine uygun bulmasi; birey olarak kabul
gorme, takdir edilme, isin sorumlulugunu yiklenme
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gibi icsel faktorleri icermesi nedeniyle mesleki doyumu
arttirmasi ve ruhsal semptomlarin gérilme sikligini
azaltmasi beklenen sonuglar arasindadir (26).
Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda galisan
personelin galisma sekline gore, vardiyali ¢alisanlarin
lehine fark oldugu gorilmektedir (Tablo 5).

GUndiz calsanlarin gece calisanlara nazaran daha
fazla mesleki doyum elde ettiklerine dair bulgular
literatlirde yer alsa da nébet tutma ile depresyon
puanlari arasinda bir farklilk elde edilmedigine dair
bulgular da literatrde yer almaktadir (27).

Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda c¢alisan
personelin aylik gelir durumlarina gore ise geliri 3500 TL
ve Ustlinde olanlarin lehine fark oldugu gorilmektedir
(Tablo 5).

Calisma hayatinda emeginin karsiligini alma ve aldigina
memnun olmak énemlidir. Bakim elemaninin finansal
sitkinti yasamasi hem fiziksel hem ruhsal agidan
ylpranmasina sebep olabilecegi disilincesiyle yapilan
calismalara bakildiginda, calismanin  sonuglarini
destekler niteliktedir (22,28).

Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda galisan
personelin yasi, toplam kag yildir alanda ¢alistig, kag
yildir kurumda calistigi ile Mesleki Doyum Olgegi ve Kisa
Semptom Envanteri arasindaki iliskiler incelendiginde;
Mesleki Doyum Olcegi, depresyon belirtileri, psikotik
belirtiler ile yas, fobik anksiyete belirtileri ile alanda
kag yildir ¢alistig arasindaki iliskiler p<0,05 6nem
diizeyinde anlamli bulunmustur. Yas arttikca fobik
anksiyete belirtilerinin arttigl, alanda c¢alstigr il
arttikgca mesleki doyumun arttigi, depresyon belirtileri
ve psikotik belirtiler puanlarinin azaldigi saptanmistr.

SONUC

Kurumsal bakim hizmeti veren kuruluslarda galisan
personelin mesleki doyum puanlari arttikga psikolojik
semptom puanlarinin da azaldigi bulunmustur. Bu
sonu¢ dogrultusunda; Kurumsal bakim hizmeti veren
kuruluslarda galisan personele, ihtiyaca yonelik olarak
verilecek olan egitim, etkinlik veya seminerlerin 6ncesi
ve sonrasinda testler yapilarak mesleki doyum ve ruhsal
semptomlardaki degisikliklere bakilmasi 6nerilebilir.

TASDIK VE TESEKKUR
Bu makalenin arastirilmasi, vyazarligi ve/veya
yayinlanmasi ile ilgili olarak potansiyel bir cikar
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catismasi bulunmamaktadir. Calisma icin herhangi bir
finansal destek alinmamistir.
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