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Ozet

Saglik yoneticileri saglik hizmetleri yonetiminin planlamasi, orgiitlemesi, yiriitmesi, esgiidiimlemesi ve
kontrolii fonksiyonlarini yerine getirmekle yiikiimliidiirler. Bu iglevleri yerine getirirken orgiitte eksiksiz ve
dogru bilgi akisini, saglikli iletisim ortamini, ¢alisanlarin kararlara katilimini, motive edilmesini saglayarak
liderlik yapmalar1 beklenmektedir. Caligmada, bir kamu hastanesinde ¢alisan ydneticilerin orgiitsel sessizlik
diizeylerinin belirlenmesi ve bazi demografik degiskenlere gore farklilasip farklilagmadiginin ortaya
koyulmas1 amaglanmistir. Arastirmaya katilan yoneticilerin Orgiitsel sessizlik ortalama puam 2,22+0,74,
kabullenici ve pasif orgiitsel sessizlik ortalama puanlart 2,26+0,84, firsat¢1 Orgiitsel sessizlik ortalama
puanlar1 1,77+0,75, 6rgiit yararmna orgiitsel sessizlik puanlar ise 2,74+1,15 olarak belirlenmistir. Orgiitsel
sessizlik alt boyut puan ortalamalarina bakildiginda firsatg1 oOrgiitsel sessizlik en diisiik, Orgiit yararina
orglitsel sessizlik puanlar ortalamasmin ise en yiiksek oldugu goriilmektedir. Calismaya katilan saglik
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yoneticilerinin orgiitsel sessizlik diizeyinin diisiik oldugu belirlenmistir. Bununla birlikte orgiit ¢ikarlari s6z
konusu oldugu durumlarda sessizligi tercih ettikleri gézlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Yonetici, orgiitsel sessizlik, saglik
Abstract

Health managers are required to perform the functions of planning, organizing, executing, coordinating and
controlling health services management. In performing these functions, it is expected that they will lead the
organization by ensuring a complete and accurate flow of information, a healthy communication
environment, participation of employees in decisions, motivation. The aim of the study is to determine the
level of organizational silence of managers working in a public hospital and to determine whether they differ
according to some demographic variables. The average organizational silence score of the participants was
2.22+0.74, the average acceptance and passive organizational silence scores were 2.26+0.84, the average
opportunistic organizational silence scores were 1.77+0.75, and the organizational silence scores for the
benefit of the organization were 2.74+1.15. Looking at the lower-dimensional score averages of
organizational silence, it is seen that opportunistic organizational silence is the lowest but the average score
of organizational silence for the benefit of the organization is the highest. However, it has been observed that
they prefer silence when it comes to organizational interests.

Key words: Administrator, organizational silence, health

GIRIS

Saglik kurumlarinda birgok farkli profesyonel meslek grubu mesleginin geregini yapabilmek igin
bir arada etkilesim halinde ¢alisgmak zorundadirlar. Saglik hizmeti sunumunun birbirini
tamamlayan siire¢lerden olusmasi, saglik ¢alisanlarinin kurum igi ve kurum dis1 birgok paydasla
stirekli etkilesim iginde olma gereksinimi, iletisimin onemini arttirmaktadir. Saglik caliganlar1 ve

yoneticilerinin saglik hizmeti sunumunu basarili bir sekilde koordine edebilmek i¢in goriis, oneri
ve elestirileri agikca ifade edebilmesi beklenmektedir (Urek ve ark., 2015:125).

Orgiitsel sessizlik; calisanlarin orgiitsel kosullara iliskin davramissal, bilissel ve duygusal
degerlendirmelerini degisim yaratabilme yetenegine sahip kisilerle paylasmamasi sesSiz kalmay1
tercih etmesi olarak tanimlanmaktadir (Cakir ve Ugurluoglu;2019:392). Diger bir tanima gére de
calisanlarin yasadisi ve ahlaksiz uygulamalar ile kisisel, ahlaki veya yasal standartlar1 ihlal eden
gelismeler hakkinda konugmaktan kagindig: bir durumdur (Knoll ve Van Dick, 2013; 35).

Saglik ¢aliganlarinda isin dogasi geregi acil durumlarda hizli karar alma zorunlulugu, agik
tartismalar yapilamamasi, egitim ve giic dagilimindaki farkliliklar sessizlik tutumunun olugmasi
icin ortam olusturmaktadir (Simsek ve Aktas, 2014:123). Ancak Orgiitsel sessizlik, saglik
kurumlarinda disiplinler arasindaki isbirliginin devami, geri doniisii olmayan hatalara, istenmeyen
tutum ve davranisa neden olabilmesi bakimindan iizerinde durulmasi gereken bir konudur (Dogan
ve Yilmaz, 2020:1537).

Saglik yoneticisi, saglik hizmetleri sunan orgiitlerde liderlik ve yonlendirmeyi gergeklestiren
profesyonel meslek olarak tanimlanmaktadir. Saglik yoneticileri saglik hizmetleri yonetiminin
planlamasi, orgiitlemesi, yiiriitmesi, esgiidiimlemesi ve kontrolii fonksiyonlarini yerine getirmekle
yikimliidiirler (Yiiksel ve ark.,2016; 242). Bu islevleri yerine getirirken orgiitte eksiksiz ve dogru
bilgi akisini, saglikli iletisim ortamini, ¢alisanlarin kararlara katilimini, motive edilmesini
saglamasi ve liderlik yapmasi beklenmektedir (Bozkurt, 2020;14). Saglik yoneticileri artan rekabet,
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toplumun beklentileri, diisiik maliyet ve yiiksek kaliteli saglik hizmeti sunulmasi konusunda baski
altindadir. Bu nedenle saglik yoneticileri etkili ve stratejik iletisim, catismalarin ve kisilerin
yonetimi, kocluk etme, gelisim icin rehberlik etme gibi iliskisel becerilere sahip olmalidirlar
(Yiiksel ve ark.,2016; 244).

Saglik calisanlarindan hekimler ve hemsirelerin sessizligini belirlemek amaciyla bir¢ok calisma
yapimustir (Cakir ve Ugurluoglu, 2019:392; Cavusoglu ve Kése, 2019:368; Urek ve ark.,
2015;124). Ancak yapilan incelemelerde saglik yoneticilerinde orgiitsel sessizlik davranisini
incelemeye yonelik yapilmis bir calismaya rastlanmamistir. Bu calismada saglik yoneticilerinin
sessiz kalma davraniglarinin incelenmesi amaglanmustir.

Saghk Kurumlarinda Orgiitsel Sessizlik Kavram

Orgiitsel sessizlik; calisanlarin orgiitsel konular hakkinda diisiince, fikir ve &nerilerini ifade
etmeme, bilingli olarak kaginma, suskun kalma tercihi olarak tanimlanmakta ve olumsuz bir durum
olarak algilanmaktadir (Yesilaydin ve ark.2016: 15). Orgiitsel sessizlik; ¢alisanlarin drgiitlerini
gelistirmeye yonelik devinsel, biligsel ve duyussal degerlendirmelerini, degisim yapabilme giiciine
sahip kisilerden isteyerek ve kasitli olarak esirgemesi tutumudur. Sessizlik olarak tanimlanmasinda
bireyin kasitli, aktif ve amacli olarak tepki gostermemesine vurgu yapilmaktadir (Simsek ve Aktas,
2014:123). Orgiitsel sessizlik, calisanlarm ve drgiitiin performansini olumsuz etkiledigi icin énemli
bir davramig olarak degerlendirilmelidir. Problemlerin gizli kalmasina, Onemli bilgilerin
kagirilmasina, yeniligin ve degisimin engellenmesine neden olmaktadir (Yesilaydin ve ark.2016:
15).

Orgiitsel sessizligin nedenlerini belirlemeye yonelik calismalarda orgiitsel sessizlik en ¢ok yonetsel
ve Orgiitsel kaynakli oldugunu gostermektedir (Yesilaydin ve ark.2016: 15; Gil ve
Ozcan,2011:124) Orgiitsel sessizlik nedenlerini 6rgiitsel, yonetsel, bireysel ve kiiltiirel nedenler
olarak dorde ayirmiglardir (Yetim ve Erigii¢, 2018:22).

Orgiitsel nedenler: Calisanlarin sessiz kalma davranisi sergilemelerine sebep olabilecek orgiitsel
etkenler; calisma ortami, kati hiyerarsik yapi, ¢alisanlarin desteklenmedigi, itaatin baskin oldugu
bir orglt kiltiiri, orgit iklimi, yogun gozetim, is iliskilerinin insan iliskilerinden daha degerli
goriilmesi, rekabete dayali orgiitsel yapisi, adaletsizlik kiiltiiri, merkeziyetci karar verme, orgiitte
net olmayan kurallar, iletisim eksikligi, bilgi yetersizligi, kotii takim ¢aligmasi gibi faktorler saglik
kurumlarindaki orgiitsel sessizlik nedenleri olarak belirlenmislerdir (Kanbur ve ark.,2018:392;
Yalgmsoy, 2019:77; Dogan ve Yilmaz, 2020:1537).

Yonetsel nedenler: Olumsuz geri bildirim korkusu, isten atilma korkusu, ¢aliganlara 6nyargili
inaniglar, yoneticinin yapisi ve tutumlari, yonetim ekibinin homojenligi, yonetimin sesliligi
desteklememesi, mesafeli iligkiler, yonetime giivensizlik, farkli fikirlere acik olmamak, geri
bildirim eksikligi, otoriter yonetim anlayisi, yonetimin seffaf olmamasi, sorun bildirenlere olumsuz
tepki verilmesi gibi nedenler ise orgiitsel sessizligin yonetsel nedenleri arasinda sayilabilir (Yetim
ve Erigii¢, 2018:29).

Bireysel nedenler: Sessiz kalma davranisi gostermede cinsiyet, yasin geng olmasi, egitim durumu,
deneyiminin az olmasi, kidem, diisiik pozisyonda olma gibi demografik ozellikler de etkili
olmaktadir. Ayrica disiik 6zgiliven, kendini uyarlama diizeyi, olumsuz ge¢mis deneyimler, i¢
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kontrol odakli kisilik, dislanma, yoneticiler ve ¢aligma arkadaslari ile iligkilere zarar verme
korkusu, terfi alamama ve isten ¢ikarilma Kkorkusu, konusmanin bosuna olacagi ve bir fark
yaratmayacag1 gibi inanglar orgiitsel sessizligi etkileyen bireysel faktorler olarak siralanabilir.
Bunlarin yani sira kisilik tiplerinden B tipi kisiliklerin, basarma ve begenilme ihtiyaci daha disiik
olup daha sessiz kalmayi tercih edebilmektedirler (Yesilaydin ve ark.2016: 17)

Kiiltiirel nedenler: Kiiltiirel yapi, normlar ve giic mesafesi olarak siralanmigtir (Yesilaydin ve ark.,
2016:15).

Cakici1 ve Aysen (2014;117) yaptiklar ¢alismada yoneticilerin sessiz kalmay etkileyen faktorleri
orgiitiin  6zellikleri, iliskilerin niteligi, yoneticinin ozellikleri ve astin oOzellikleri olarak
gruplandirmiglardir. Yoneticileri sessiz kalmaya iten orgiitsel 6zelliklerin kurum kiiltiirti, kamu
ve/veya Ozel sektorde ¢aligma durumu, Orgiit yapisi, isin konusu ve niteligi oldugunu ifade
etmislerdir. Iliskilerin niteligi olarak da gecmis iliskiler, arkadashk, akrabalik, karsilikli bagimlilik
ve menfaatin sessizlige neden olabilecegini belirtmislerdir. Yoneticinin sessizlige neden olabilecek
Ozellikleri bilgisi, yonetim deneyimi, digadoniikliik/icedoniikliik, sorumluluk duygusu ve baskin
karakter olmasi ve astin sessizlige neden olabilecek ozellikleri de yas, cinsiyet, egitim gibi
demografik 6zellikler, kisilik, hatirli kisilere yakinlik ve vazgecilmezligini belirleyen uzmanliginin
etkili oldugunu ifade etmislerdir. Orgiitsel sessizlik boyutlari, arastirmacilar tarafindan 4
farkli sekilde agiklamislardir (Cavusoglu ve Kose, 2019:368; Yalginsoy, 2017:4; Knoll ve
Dick, 2012: 350; Van Dyne, Ang ve Botero, 2003: 1368)

Pasif Sessizlik (Quiescent Silence), bireylerin sorunlar hakkinda fikirleri oldugu halde, konugsmanin
sonucunda kendilerine zarar gelebilecegi korkusuyla, kendilerini korumak amaciyla sahip olduklari
bilgileri saklamalar1 ve konugsmamay1 tercih etmeleridir.

Kabullenici Sessizlikte (Acquiescent Silence), ¢alisanlar fikirlerini sdylemez ve kendilerine
saklamaktadirlar, konusmaya istekli degillerdir. Ayrica degisim i¢in umutlarini kaybetmislerdir. Bu
sessizlikte c¢aliganlarin konusmalarinin bir yarar1 olmayacagina ve hicbir seyin degismeyecegine
dair inanglari bulunmaktadir. Caligsanlar bilingli olarak pasif ve ilgisiz kalmay1 tercih etmektedir.
Kabullenici sessizlikte ¢alisanlar timidini kaybetmis, mevcut durumu kabul etmis ve diizeltilmesi
icin ¢aba harcamaktan vazge¢mistir. Cilinkii ¢alisanlar konussalar bile etkili olacagim ve
degisecegini diisinmemektedirler.

Orgiit Yararina Sessizlik (Prosocial Silence), is ile ilgili bilgi ve diisiincelerin 6rgiitlerin ya da
diger calisanlarin ¢ikarlarini korumak amaciyla bilingli olarak saklanmasidir. Bu davranigin altinda
fedakarlik ve isbirlik¢i giidiiler vardir. Bir c¢alisanin is arkadasimin temel toplumsal degerler,
yasalar, ya da uygun oOrgiitsel davranmislar1 ihlal ettigini aktarmamasi 6rnek olarak verilebilir.
Calisanlara ya da orgiite fayda saglamak amaciyla bilgi, gorlis ve Onerilerini dile getirmemesi
olarak tanimlamistir (Yalginsoy, 2017:4).

Firsatqr Sessizlik (Opportunistic Silence), orgiit ile ilgili goriislerin, bilginin veya sorunlarin,
bagkalarina zarar verme potansiyeli bilindigi halde bazilarmimn kendilerine avantaj olusturmak
amaciyla bilingli olarak gizli tutulmasi durumudur.

Orgiitsel sessizligin sonuglar incelendiginde saglik kurumlari ve saglik ¢alisanlar1 agisindan birgok
olumsuz istenmeyen durumlara neden oldugu gozlenmistir. Saglik hizmetleri sunumunun
cogunlukla acil ve ertelenemez olmasi, hatalara toleransin az olmasi, ¢alisanlar arasindaki islevsel
baglihigin yiiksekligi nedeniyle saglik calisanlarinin karsilastiklari aksakliklari, ihtiya¢ duyduklart
degisiklikleri veya Onerilerini ifade etmemesi hizmetin etkili ve kaliteli sunulmasina engel olabilir
(Urek ve ark., 2015:125). Saglik kurumlarinda &rgiitsel sessizligin c¢alisanlarin performansini
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olumsuz etkiledigini gosteren bir¢ok ¢aligma mevcuttur (Yalginsoy, 2018:7; Tayfun ve Catir, 2013:
127; Kiling ve Ulusoy, 2014). Caliskan ve Pekkan (2017:16) tarafindan yapilan ¢alisgmada da
kabullenici sessizlik ve korunma amagl sessizligin saglik ¢alisanlarinin is performansini negatif
yonde etkiledigi belirlenmistir. Ayrica Orgiitsel sessizligin saglik calisanlarmin isten ayrilma
niyetini artirdigl, is tatminini, mobbing, orgiitsel vatandaslik davranigii ve oOrgiitsel baglilig
olumsuz etkiledigi tespit edilmistir (Giil ve Ozcan,2011:124; Yalcin ve Baykal, 2012;47; Deniz ve
ark., 2013: 691; Yilmaz ve ark., 2016:90; Uslu ve Aktas, 2017:150; Turgut ve Akbolat, 2017: 372).

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin amact ve tirii: Calismanin amaci, bir kamu hastanesinde c¢alisan ydneticilerin
orgiitsel sessizlik diizeylerinin belirlenmesi ve bazi demografik degiskenlere gore farklilagip
farklilagsmadiginin ortaya koyulmasidir. Arastirma tanimlayici tiirde kesitsel bir ¢caligmadir.

Evren ve orneklem: Arastirmanin evrenini Bursa'da faaliyet goésteren bir kamu hastanesinde
calisan her kademeden yéneticiler olusturmaktadir. Orneklem kolayda ornekleme yontemiyle
gerceklestirilmistir.  Kolayda ornekleme, ana kiitle igerisinden segilecek oOrnek kesimin
arastirmacinin yargilarinca belirlendigi tesadiifi olmayan 6rnekleme yontemidir (Malhotra, 2004:
321, Aaker vd., 2007: 394). Calisma 2019 yili aralik ayinda yiiriitiilmistir. 2020 yilindan 6nce
oldugu igin etik kurul onay raporuna gerek yoktur. Calismaya kendi rizasi ile katilmay1 kabul eden
yoneticiler dahil edilmistir. Arastirmada yer almaya goniillii 126 yoneticiden geri doniis
saglanmigtir.

Veri Toplama Araci: Arastirmada iki boliimden olusan veri toplama araci kullanilmistir. Veri
toplama aracinin birinci boliimde katilimcilara ait demografik sorulara yer verilmistir. Bilgi formu
yoneticilerin yas, cinsiyet, medeni durum, 6grenim durumu ve kurumda c¢aligma yili iliskin sorular
icermektedir. Ikinci boliimde orgiitsel sessizligi dlgmek i¢in 15 sorudan olusan “orgiitsel sessizlik
Olgegi” yer almaktadir. Verilerin toplanmasi sirasinda katilimcilardan aydinlatilmis onam formu da
doldurmalar1 istenmistir.

Orgiitsel Sessizlik Olgegi: Orgiitsel sessizligi degerlendirmek igin Knoll ve Dick. (2013) tarafindan
gelistirilen ve Tiirk¢geye uyarlamasi Cavusoglu ve Kose (2019:383) tarafindan yapilan 15 maddelik
ve 5°1i Likert olan “Orgiitsel Sessizlik” dlgegi mevcut hali ile kullanilmistir. Orgiitsel sessizlik
Olcegi iic boyuttan (kabullenici ve pasif, firsat¢i, Orgiit yararina) olugmaktadir. Bu oOlcekten
almabilecek en yliksek puan 75 ve en diisiikk puan 15’tir. Puanlarin yiikselmesi orgiitsel sessizlik
diizeyinin arttigin1 gostermektedir. Orgiitsel sessizlik kabullenici ve pasif sessizlik, firsatc sessizlik
ve Orgilit yararina sessizlik olmak tizere Ui alt boyuttan olugmaktadir.

Olgegin giivenilirligi degerlendirilirken Cronbach’s Alpha giivenilirlik katsayis1 kullanilmustir.
Orgiitsel sessizlik dlgegindeki 15 maddenin tiimiine ait Cronbach Alpha katsayis1 0,90 olarak
belirlenmistir. Kabullenici ve pasif orgiitsel sessizlik boyutunda bu deger 0,89, firsat¢1 orgiitsel
sessizlik boyutunda 0,75, 6rgiit yararina orgiitsel sessizlik boyutunda ise 0,80dir.

Verilerin Analizi: Arastirmada elde edilen verilerin analizinde SPSS 22.0 paket programi
kullanilmigtir. Arastirma grubunun ozelliklerini 6zetlemek i¢in tamimlayici istatistiksel metotlara
bagvurulmustur.  Arastirmada tiim bulgular p<0.05 anlamhlik diizeyinde smanmustir. ileri
analizlerde yas ve kurumda calisma yili degiskenleri ile 6l¢ek puanlar arasi iliskinin analizi igin
kolerasyon testi; dlcek puanlarmin farkli demografik gruplar arasinda farklilagip farklilagsmadiginin
tespiti i¢in bagimsiz gruplarda iki ortalama arasi farkin anlamlilig1 ve ikiden fazla ortalama arasi
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farkin anlamlihg: testleri kullamlmustir. iki degisken arasindaki iligkinin yoniinii, kuvvetini
belirtmede kullanilan korelasyon katsayilarinin “+” yada “-* olmasi iligkinin yoniinii belirlemede
kullanilmistir. 0,10-0,29 kiiciik,0,30-49 orta, 0,50-1,00 ise biiyiik (large) etki olarak yorumlanmustir
(Cevahir, 2020:112). Elde edilen bulgular %95 giiven araliginda, %5 anlamlilik diizeyinde

degerlendirilmistir.
BULGULAR
Tablo 1’de arastirmaya katilan saglik calisanlarinin sosyo-demografik ozellikleri gosterilmistir.

Arastirmaya katilanlarin yas ortalamasi 36,7+8,4 iken calisma yili ortalamalar1 ise 10,3£8,1,
katilanlarin %74,6°s1 kadin, %78,6’s1 evli, %51,6’s1 lisans mezunudur.

Tablo 1. Saghk Yéneticilerinin Bazi Demografik Ozelliklerinin Dagilimi

Degiskenler Kategori n %

Cinsivet Kadin 94 74,6

y Erkek 32 254

. Evli 99 78,6

Medeni durum Bekar 57 214

Lise 13 10,3

Goreni On lisans 33 26,2
Srenim -

durumu Lisans . 65 51,6

Yiiksek lisans 10 7,9

Doktora 5 40

TOPLAM 126 100,0

Tablo 2. Saghk Calsanlarimin Orgiitsel Sessizlik Puan Ortalamalarimin Dagihim

X+SS Medya | Min. Max.
n

Kabullenici ve Pasif Orgiitsel 2,26+0,84 2,15 1 45
Sessizlik i}
Fwrsat¢i Orgiitsel Sessizlik 1,77+0,75 1,67 1 4,33
Orgiit Yararina Orgiitsel Sessizlik 2,74+1,15 2,50 1 5
0rgiitsel Sessizlik 2,22+0,74 2,13 1 4.07
Toplam Orgiitsel Sessizlik 33,35+¢11,15| 32,00 15 61

Arastirmaya katilanlarin Orgiitsel sessizlik olgegi ortalama toplam puanlar1 33,35+11,15°tir. 5°li
degerlendirmede orgiitsel sessizlik ortalama puani 2,22+0,74, kabullenici ve pasif orgiitsel sessizlik
ortalama puanlar 2,26+0,84, firsatg1 orgiitsel sessizlik ortalama puanlar 1,77+0,75, orgiit yararina
orgiitsel sessizlik puanlar1 ise 2,74+1,15°tir. Orgiitsel sessizlik alt boyutu puan ortalamalarina
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bakildiginda firsatg1 Orgiitsel sessizlik en digsiik, Orgilit yararina Orgiitsel sessizlik puanlar
ortalamasinin ise en yiiksek oldugu goriilmektedir (Tablo 2).

Tablo 3. Arastrma Katillanlarin Yas Ve Cahsma Degiskeni ile Orgiitsel Sessizlik

Diizeylerinin Tliskisi

Degiskenler | Parametreler KPS FS OYS TOPLAM
r 0,027 0,033 0,009 0,036
Yas P 0,767 0,715 0,922 0,693
n 126 126 126 126
r -0,012 0,068 0,108 0,029
Calismayii | P 0,894 0,450 0,227 0,751
n 126 126 126 126

* Spearman korelasyon testi kullanilmistir.

Arastirmaya katilanlarin yas ve calisma yili degiskeni ile Orglitsel sessizlik diizeyleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli iligki tespit edilmemistir (p>0,05) (Tablo 3)

Tablo 4. Saghk Yoneticilerinin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gore Orgiitsel Sessizlik
Diizeylerinin Incelenmesi

Kabullenici ve Pasif Firsatcl Orgiitsel Orgiit Yararna Orgiitsel Toplam
Orgiitsel Sessizlik Sessizlik Sessizlik Orgiitsel Sessizlik
n | Sira Ort z p Stra Ort Zz p Stra Ort z p Stra Ort z p
Kadin 94 65,01 64,06 66,52 65,56
Cinsiyet -0,797 | 0,426 -0,307 | 0,759 0,108 -1,088 | 0,277
Erkek 32 59,06 61,84 54,63 1,609 57,44
Medeni | Evli 99 64,82 63,82 65,00 64,62
-0,777 | 0,437 -0,197 | 0,844 0,372 -0,657 | 0,511
Durum | Bekar 27 58,67 62,31 58,00 0,893 59,41
n | SwaOrt KW p Swra Ort | KW p Swra Ort | KW p Stra Ort KW p
Lise 13 79,04 76,46 66,62 66,62
On lisans | 33 68,15 62,86 64,06 64,06
Ogrenim | Lisans 65 60,13 64,79 61,81 61,81 4,142
Durumu 4,388 | 0,356 4,855 | 0,303 0,776 | 0,942 0,387
Yiiksek 10 54,75 50,50 62,75 62,75
Lisans
Doktora | 5 53,70 43,20 75,20 75,20
*Mann Whitney U testi ve Kruskall Wallis testileri kullanilmustir.
Arastirmaya katilanlarin cinsiyet, medeni durum ve 6grenim durumu degiskenlerine gore orgiitsel
sessizlik diizeyi sira ortalamalar arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik tespit edilmemistir
(p>0,05) (Tablo 4).
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Caligmaya katilan saglik yoneticilerinin Orgiitsel sessizlik puanlarimin disiik diizeyde oldugu
saptannugtir. Orgiitsel sessizlik alt boyutu puan ortalamalarma bakildiginda firsat¢1 orgiitsel sessizlik
en diistik, orgiit yararina orgiitsel sessizlik puanlar ortalamasinin ise en yiiksek oldugu goriilmektedir.
Buna gore, saglik yoneticilerinin saglik kurumunu ve diger ¢alisanlari korumak, fedakarlik ve isbirligi
amaciyla sessiz kaldiklari, diisiince ve bildiklerini paylasmadiklari sdylenebilir. iran’da {iniversite
hastanesi yoneticileri ile yapilan calismada yoneticilerde orgiitsel sessizligin oldugunu gostermistir.
Saglik alanindaki orgiitsel sessizligin yoneticilere gelen veri miktarini kisitladig: i¢in karar verme ve
orgiitsel degisim stireclerinin etkinligini azalttig1 sonucuna varilmistir (Jafary ve ark.,2019;7).

Yoneticilerinin sessizligini degerlendirmeye yonelik yapilan arastirmalar simirli sayida oldugu igin
farkli1 meslek gruplar ile yapilan arastirmalara yer verilmistir. Diger saglik profesyonelleri ile yapilan
calismada da bu ¢aligmanin bulgularina benzer sekilde 6rgiit yarari igin sessizlik boyut puanlarinin en
yiiksek diizeyde oldugu gdzlenmistir. Urek ve arkadaslar1 (2015:133) tarafindan hastane personeli
(diyetisyen, fizyoterapist, radyoloji teknisyeni, laboratuvar teknisyeni, idari personel, hemsire ve
hekim) ile yapilan calismada da orgiitsel sessizlik davranisinda en yiiksek puani verilen alt boyutun
Orgiit yararina sessizlik oldugu goriilmiistiir. Saglik calisanlarinin (hemsire, tibbi sekreter, saglik
teknisyeni, memur ve hekimler) Orgiitsel sessizlik davraniglarmin farkli bir 6lgek kullanilarak
degerlendirildigi bir ¢alismada da, orgiit veya diger ¢alisanlara fayda saglamak amaciyla bildiklerini
soylemedikleri, 6rgiit yararina sessiz kaldiklari belirlenmistir (Turgut ve Akbolat,2017: 372). Hemsire,
ebe ve saglik memurlarinin saglik teknisyenleri ve idari personele gore daha sessiz olduklar
gozlenmistir (Yesilaydin ve ark.2016: 19). Diger bir ¢alismada da yonetici hemsirelerin Orgiitsel
sessizlik diizeyinin diger hemsirelere gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Yonetici hemsirelerin
yonetim ve Orgiitsel konularda sessiz kalmayi tercih ettikleri saptanmistir (Yalgin ve Baykal, 2012;50).
Ciris (2014;78) tarafindan yapilan ¢alismada da yonetici hemsirelerin en 6ncelikli sessizlik nedenleri
"yonetsel ve orgiitsel nedenler" ile "izolasyon korkusu" oldugu belirlenmistir. izolasyon korkusu
nedeniyle konusmadiklari, endiseli olunan konularda iliskileri zedelememe ic¢in her zaman sessiz
kaldiklar1 tespit edilmistir (Ciris, 2014; 78). Saglik yoneticilerinin en Onemli operasyonel
becerilerinden biri ¢aliganlarin Orgiitte baglilik ve motivasyonunu giiclendirmektir (Yiiksel ve
ark.,2016; 244). Bu rolleri geregi ¢alisanlarin bagliligina ve motivasyonuna zarar vermek istemedikleri
icin Orgiit yararina sessizligi tercih ediyor olabilirler.

Calismada yer alan yoneticilerin Orgiitsel sessizlik davranisinin yas, cinsiyet, calisma yili, medeni
durum ve 6grenim durumu degiskenlerinden etkilenmedigi saptanmigtir (p>0,05). Bizim ¢aligmamiza
paralel sonuglar gosteren ¢alismalar vardir. Yesilaydin ve arkadaslari (2015:636) tarafindan saglik
calisanlar1 ile yiiriitiilen calismada orgiitsel sessizlik boyutlari ile cinsiyet, yas ve meslek arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi saptanmistir. Yonetici hemsirelerle yapilan calismada ise
caligilan birim ile kurumda g¢aligma yilinin sessizlik nedenlerini etkiledigi bulunmustur (Ciris, 2014;
78). Bizim bulgularimizdan farkli olarak X ve Y kusaklarmin oOrgiitsel sessizlik diizeyinin farkli
oldugu, X kusaginin orgiit yararina sessizlik ve seslilik diizeylerinin Y kusagina oranla daha yiiksek
oldugu belirlenmistir. Bu durum X kusaginin orgiitsel bagliliginin daha yiiksek olma ihtimali ile
iligkilendirilmistir (Glindiiz ve Pekgetas, 2018:109).
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Calismaya katilan saglik yoneticilerinin orgiitsel sessizlik diizeyinin diisitk oldugu belirlenmistir.
Bununla birlikte orgiit ¢ikarlar1 s6z konusu oldugu durumlarda sessizligi tercih etikleri gdzlenmistir.
Saglik hizmetlerinin etkili, verimli ve kaliteli bir sekilde sunulabilmesi i¢in orgiitteki yetersizliklerin,
problemlerin agik bir sekilde konusulabilecegi bir ortam olusturulmalidir. Yoneticiler ¢alisanlari
diisiince ve Onerilerini ifade etmesi konusunda desteklemeli orgiitte sesliligi gelistirmek icin orgiit ici
iletisim kanallarinin siirekli agik kalmasi yoniinde ¢aba harcamalidir (Turgut ve Akbolat, 2017: 372).
Saglik yoneticilerinin saglik ¢aligsanlari i¢in destekleyici, giivenli ve adil bir iklim olusturmasi, orgiite
yonelik sessizlik tutumlarint 6nlemesi beklenmektedir (Bozkurt, 2020;14). Bununla birlikte saglik
yoneticilerinin ¢alisanlarda orgiite baglilik olusturma ve caliganlarin motive edilmesi gibi beseri
sorumluluklar: vardir (Yiksel ve ark., 2016; 244). Bu sorumluluklari geregi, yoneticiler agikca
konugmanin olusturabilecegi olumsuz sonuglardan c¢alisanlart ve oOrgiitii korumak igin iletisime
gecmeyerek sessiz kalmayi tercih edebilmektedirler. Bu ¢aligma ile literatiire ve saglik yoneticilerine
orgiitsel sessizlik konusunda kendilerini degerlendirmeleri konusunda katki saglanacaktir.
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