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Ozel Hastanede Cahsan Hemsirelerin Catisma Eylem Stilleri ve Etki Eden Faktorler
Conflict Action Styles of Nurses Working in Private Hospital and Affecting Factors

Ebru BOZKURT! "%/, Kerime Derya BEYDAG?

oz

Bu arastirma, hemsirelerin ¢atigma eylem stilleri ve ¢atigma eylem stillerine etki eden faktorleri belirlemek
amactyla gerceklestirilmistir. Tanimlayict tipteki aragtirmanin drneklemini, Haziran-Agustos 2023 tarihleri arasinda
Kocaeli ilinde faaliyet gésteren bir 6zel hastanede ¢alisan 170 hemsire olusturmustur. Arastirma verileri, Kisisel
Bilgi Formu ve Catisma Eylem Stilleri Olgegi kullanilarak elde edilmistir. Arastirma kapsamindaki hemsirelerin
%67,6’s1 catisma yonetimi almadigini, %71,8’1 ara sira ekip arkadaslari ile gatistigini ve %41,8’1 siklikla hemsire
arkadaslar1 ile ¢atisma yasadigini ifade etmistir. Hemsirelerin Catisma Eylem Stilleri Olgegi alt boyutu olan
“kacinmaci yaklagim” puan ortalamasi 19,25+4,94, “zorlayici yaklasim” puan ortalamasi 22,1744,60, “kolaylastirict
yaklasim” puan ortalamasi 24,71+4,17, “uzlastirmaci yaklagim” puan ortalamasi 24,64+4,29 ve “karst koyucu
yaklasim” puan ortalamasi 24,94+3,91 olarak belirlenmistir. Hemsirelerden suan da ydnetici gorevi olmayanlarin
“kacinmaci yaklagim” puanlarinin daha yiiksek oldugu; daha 6nce ¢atigma egitimi alanlarin “uzlagtirmaci yaklagim”
puanlarinin daha yiiksek oldugu; ekip arkadaslari ile sik sik catigma yasayanlarin ise “uzlastirmaci yaklasim”
puanlarinin daha diisiik oldugu belirlenmistir (p<0,05). Hemsirelerden, catisma yasanmast durumunda igin
kapandigini belirtenlerin “kaginmaci yaklasim” puanlarinin daha diisiik oldugu saptanmistir (p<0,05). Hemsireler
icin catigma yOnetimi egitim programlarinin gelistirilmesi ve tiim hemsirelere uygulanmasi énerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Catisma, Y6netim, Strateji, Hemgire.

ABSTRACT

The main purpose of this research isto determine nurses' conflict action styles and the factors affecting conflict
action styles. The research was carried out in a descriptive model. The sample of the research consists of 170 nurses
working in a private hospital operating in Kocaeli between June and August 2023. Research data was obtained using
the Personal Information Form and Conflict Action Styles Scale. 67.6% of the nurses participating in the study stated
that they did not receive conflict management, 71.8% stated that they occasionally had conflicts with their teammates,
and 41.8% frequently experienced conflicts with their fellow nurses. Nurses' Conflict Action Styles Scale sub-
dimension "avoidant approach" mean score is 19.25+4.94, "coercive approach" mean score is 22.17+4.60, "facilitative
approach" mean score is 24.71+4.17, "conciliatory approach" mean score is 24.64+4.29 and "oppositional approach"
mean score is 24.64+4.29. The mean score of "prescriptive approach" was determined as 24.94+3.91. It was
determined that the "avoidant approach” scores of the participants who were not currently in a managerial position
were higher. In addition, those who had previously received conflict training had higher "conciliatory approach™
scores; It was determined that those who frequently had conflicts with their teammates had lower “conciliatory
approach™ scores (p<0.05). It was determined that nurses who stated that they shut down in case of conflict had lower
"avoidant approach" scores (p<0.05). It is recommended that conflict management training programs be developed for
nurses and implemented for all nurses.

Keywords: Conflict, Management, Strategies, Nurse.

Bu arastirma, 2023 yilinda yiiksek lisans tezi olarak kabul edilmistir.
1Uzman Hemgire, Ebru BOZKURT, Anadolu ISagllk Merkezi Hastanesi, ebru.bozkurt@anadolusaglik.org, ORCID No: 0000-0002-4700-7600
2 Prof.Dr., Kerime Derya BEYDAG, Yalova Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, kderyabeydag@gmail.com, ORCID No: 0000-0002-7251-4882

Tletisim/Corresponding Author: Kerime Derya BEYDAG Gelis Tarihi/Received : 17.11.2023
E-posta/E-mail: kderyabeydag@gmail.com Kabul Tarihi/Accepted: 26.12.2023
Yayn Tarihi/Published: 30.04.2024

-134 -


mailto:kderyabeydag@gmail.com

BUSAD 2024; 5(1): 134- 141 . . . . . L. Aragtirma Makalesi
BUSAD 2024; 5(1): 134-141  BINGOL UNIVERSITESI SAGLIK DERGISI Original Article

GIRIS
Catigsma, insan iligkilerinin tiimiinde ve tiim sosyal ortamlarda insanlar arasinda meydana
gelir. Herkesin bagkalariyla ¢alisirken karsilastigi orglitsel bir gergekliktir. Catisma, bir kisinin (A)
bagka bir kiginin (kisilerin) A i¢in degerli herhangi bir seye sahip oldugunu veya bunu
etkileyebilecegini algiladigi anda baslayan bir siiregtir (1).

Hemsirelik saglik sisteminde 6nemli bir rol oynayan meslektir. Hemsireler hasta bakiminda
on siralarda yer alir ve ihtiyaci olan kisilere gerekli destegi, konforu ve tibbi uzmanligi saglar.
Sorumluluklari, tedavileri ve ilaglar1 uygulamaktan hastalara ve ailelerine duygusal destek
sunmaya kadar ¢ok genistir (2). Ancak saglik hizmeti ortam1 her zaman sorunsuz etkilesimler ve
uyumlu ekip calismasiyla karakterize edilmez. Catisma her isyerinin dogal bir pargasidir ve
hemsirelik meslegi de bir istisna degildir (3).

Hemsirelik mesleginde catisma hem hemsirelerin refah1 hem de hasta bakiminin kalitesi
tizerinde Onemli etkileri oldugundan kritik bir konudur. Hemsirelik baglamindaki catismalar,
meslektaslar arasindaki kisilerarasi anlasmazliklardan, hastalar ve aileleriyle zorlu etkilesimlere
kadar cesitli bi¢cimlerde olabilir. Bu ¢atismalar goriis, deger ve beklentilerdeki farkliliklardan
kaynaklanabilir ve siklikla yiiksek baski ve duygusal agidan yiiklii durumlarda ortaya cikar (4).

Hemsirelerin ¢atismay1 nasil yonlendirdigini ve ¢atismaya nasil tepki verdigini anlamak
cesitli nedenlerden dolay1 énemlidir. ilk olarak catisma, hemsirelerin fiziksel ve duygusal refahi
tizerinde olumsuz etkiler yaratabilir. Cozlilmemis veya sik yasanan c¢atismalardan kaynaklanan
stres ve tilkenmislik, is tatmininin azalmasina neden oldugu gibi hemsirelerin mesleklerine devam
etmelerini olumsuz etkileyebilir. Ikincisi, saglik calisanlar1 arasindaki ¢atisma, hasta giivenligini
ve genel bakim kalitesini tehlikeye atabilir. Saglik hizmetlerinde etkili iletisim ve is birligi ¢ok
onemlidir ve c¢oziilmemis c¢atigmalar hemsirelik uygulamasmnin bu temel bilesenlerini

engelleyebilir (5).

Hemsirelik meslegindeki c¢atigma dinamiklerini kapsamli bir sekilde aragtirmak igin,
hemsirelerin kullandig1 ¢esitli catigsma eylem tarzlarini ve onlarin se¢imlerini etkileyen faktorleri
derinlemesine incelemek Onemlidir. Hemsireler catismayla karsilastiklarinda kaginma, uyum
saglama, rekabet, uzlasma veya is birligi gibi farkli yaklagimlar benimseyebilir. Bu ¢atisma eylem
tarzlari, catigsmalarin ¢éziimiinii 6nemli Sl¢iide etkileyebilir ve ardindan hemsirelerin refahini ve
hasta bakiminin kalitesini etkileyebilir (6).

Bu ¢alismanin amaci hemsirelerin kullandiklar1 c¢atisma eylem stillerini ve etkileyen
faktorleri incelemektir. Bu aragtirmanin amaglart dogrultusunda asagidaki sorulara cevap
aranmigstir;

e Hemsirelerin ¢atisma eylem stilleri diizeyleri nedir?

e Hemgirelerin ¢atisma eylem stilleri alt boyutlarini etkileyen faktorler nelerdir?

MATERYAL VE METOT
Arastirmammn Tipi
Bu arastirma, tanimlayici tipte gerceklestirilmistir.
Arastirmanin Yeri ve Zamam

Arastirma, Kocaeli’nin Gebze Ilcesinde hizmet veren bir 6zel hastanede calisan
hemsirelerle 23 Haziran- 31 Agustos 2023 tarihlerinde gerceklestirilmistir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini, hastanede gorev yapan 300 hemsire olusturmus; orneklem
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biiyiikligii, evrendeki birey sayisimin bilindigi durumda orneklem hacmi hesaplama
formiiliinden %95 giiven araliginda alfa 0.05 hata katsayis1 i¢in ulagilmasi gereken minimum
orneklem hacmi 166 olarak belirlenmistir. Arastirmaya katilmay1 kabul eden, Tiirkge iletisim
kurabilen 170 hemsire ile arastirma tamamlanmustir.

Veri Toplama Araglan

Arastirmada toplanan veriler Kisisel Bilgi Formu ve Catisma Eylem Stilleri Olgegi
(CESO) kullanilarak elde edilmistir.

Kisisel Bilgi Formu: Arastirmada katilimcilarin demografik 6zelliklerini belirlemeye
yonelik 13 soruya yer verilmistir. Kisisel Bilgi Formunun olusturulmasinda Mizrak (2019),
Balkan (2018) ile Giiler ve Soyler’in (2023) yiiriittiigii ¢alismalardan faydalanilmistir (7-9).

Catisma Eylem Stilleri Olcegi: Johnson ve Johnson (2008), bireylerin tercih ettigi
catigma eylem stillerini ayirt etmek i¢in gelistirilmis, Tiirk¢e uyarlamasi Karadag ve Tosun
(2014) tarafindan yapilmistir. Olumlu ¢erceveli 35 tutum ifadesi iceren Olgek, kaginan,
muhalif, uzlasmaci, zorlayici ve kolaylastiric1 olmak tizere bes farkl alt 6l¢egi kapsamaktadir.
Likert tipi derecelendirme sistemi kullanilarak her alt 6l¢ek bagimsiz olarak degerlendirilir ve
genel puanin hesaplanmasina gerek kalmaz. Her bir alt 6l¢ek igin puanlar 5 ile 35 arasinda
degismektedir; yiiksek puanlar, belirli bir ¢atisma ¢dzme tarzinin daha baskin bir tercihine
isaret etmektedir. Olcegin alt boyutlarindan kaginmaci yaklasim alt boyutu cronbach alpha
katsayist 0.79; zorlayici alt boyut cronbach alpha katsayisi 0.76; kolaylastirict alt boyut
cronbach alpha katsayis1 0.77; uzlastirmaci alt boyut cronbach alpha katsayis1 0.78 ve karsi
koyucu alt boyut cronbach alpha katsayis1 0.72 olarak bulunmustur (10). Bu arastirmada ise;
kaginmaci yaklagim alt boyutu cronbach alpha katsayis1 0.77; zorlayici alt boyut cronbach
alpha katsayisi1 0.81; kolaylastirict alt boyut cronbach alpha katsayisi 0.79; uzlastirmaci alt
boyut cronbach alpha katsayis1 0.76 ve kars1 koyucu alt boyut cronbach alpha katsayisi 0.74
olarak bulunmustur.

Verilerin Toplanmasi

Arastirma verileri toplanmadan Once katilimcilara arastirmanin ne amagla
gerceklestirildigine dair bilgilendirme yapilmistir. Sonrasinda arastirmaya katilabilme
Ol¢iitlerine uyan katilimcilardan goniillii olduklarina dair yazili onam alinmistir. Anket
formlar1 hemsirelerin ¢alisma saatleri disinda en uygun olduklar1 zamanda doldurmalari i¢in
verilmigtir. Anket formlar1 hemsirelerin doldurmasmin ardindan geri toplanmistir.
Katilimcilarin  anketleri yanitlama siireleri 10-15 dakika araligindadir. Anketlerin
doldurulmasi esnasinda hemsirelerin sakin ve sessiz bir odada olmalarina 6zen gosterilmistir.

Verilerin Analizi

Arastirmada toplanan veriler sonrasinda analiz siireci i¢in SPSS paket programina
aktarilmistir. Anket verilerinin analiz uygulamasinda kesikli degiskenlerin frekans ve ylizde
dagilimy, siirekli degiskenlerin ise ortalama ve standart sapma degerleri degerlendirilmistir.
Arastirma verilerinin analizinde parametrik yontemler tercih edilmistir. iki gruplu
degiskenlerin karsilastirilmasinda bagimsiz 6rneklem t testi kullanilmigtir. Fark testlerinde
istatistiki anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak degerlendirilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin anket uygulamasi baslamadan 6nce, arastirmanin yapilacagi hastanenin
Etik Kuruluna bagvuru yapilmis ve 16.06.2023 tarih ve 225 sayili karar ile Etik Kurul onay1
almmistir. Ayrica dlgek kullanimi icin 6lgegin Tiirkge uyarlamasini gerceklestiren kisiden
mail ile 6lgegin kullanim izni alinmgtir.
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Arastirmamn Kisithhiklar

Arastirma, ¢alismanin yapildigi hastanede goérev yapan hemsirelere genellenebilir.
Arastirmadadan elde edilen veriler, 6lgegin olgebildigi niteliklerle sinirlidir. Calisma 2023
yilinda gergeklestirilmis olup sonuglari bu yilla sinirlidir, tiim yillara genellenemez.

BULGULAR VE TARTISMA

Hemsirelerin mesleki 6zelliklerinin dagilimi Tablo 1°de gosterilmistir. Hemsirelerin
%41.8’inin 11 y1l ve iizeri siiredir meslekte ¢alistigi ve %33.5’inin 1-5 yildir kurumda calistigi
belirlenmistir. Hemsirelerin %57.6’s1 haftada 45 saat ve altinda ¢alistigini, %61.2’si calistig
birimden memnun oldugunu ve %71.2°si aldig1 iicretten memnun olmadigini ifade etmistir.
Hemsirelerin %27.1°si daha 6nce yoneticilik yapmis ve %13.5°1 halen yoneticilik yapmaktadir.

Tablo 1. Hemsirelerin Mesleki Ozelliklerinin Dagilimi

Degiskenler n %
Meslekte ¢calisma yili 1 yildan az 13 7.6
1-5 yi1l aras1 47 27.6
6-10 y1l aras1 39 229
11 yil ve iizeri 71 41.8
Kurumda ¢alisma yili 1 yildan az 18 10.6
1-5 yi1l aras1 57 335
6-10 y1l aras1 43 253
11 yil ve iizeri 52 30.6
Haftalik ¢alisma saati 45 saat ve altinda 98 57.6
46 saat ve tizerinde 72 42.4
Calistig1 birimden Kismen memnun 66 38.8
memnun olma durumu Nemnun 104 612
Aldigr iicretten memnun olma Memnun degil 121 71.2
durumu Kismen memnun 40 235
Memnun 9 5.3
Yoneticilik deneyimi olma durumu Evet 46 27.1
Hayir 124 72.9
Su anda yoneticilik gorevi olma durumu Evet 23 135
Hayir 147 86.5
Hemsirelik meslegini Evet 142 835
isteyerek secme durumu Hayrr 28 165
Toplam 170 100.0

Arastirma kapsamindaki hemsirelerin %67.6’s1 ¢atisma yonetimi egitimi almadigini ve
%79.41 catigma yonetimi egitimi almak istedigini ifade etmistir. Hemsirelerin %71.8’1
ara sira ekip arkadaslan ile catistigini, %41.8’1 siklikla hemsire arkadaslar1 ile catigma
yasadigin1 ifade etmistir. Hemsirelerin %65.9°1 ¢atisma durumunda olay bildirim formu
doldurdugunu belirtmis ve %84.7°si asir1 is yiikiinlin ¢atismay1 etkileyen en onemli faktor
oldugunu ifade etmistir (Tablo 2). Catisma yonetimi egitimi almamis hemsirelerin yiizdesinin
yuksek olmasi, hemsirelik mesleginde 6nemli bir egitim boslugunun altin1 ¢izmektedir.
Catisma saglik bakim ortamlarinda sik goriilen bir durumdur ve hemsirelerin ¢atismay1 etkili
bir sekilde yonetebilecek beceri ve bilgiye sahip olmasi gerekir. Bu tiir bir egitimin olmayisi,
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hemsirelik is giicliniin 6nemli bir kisminin temel catisma ¢d6zme becerilerinden yoksun
olabilecegini gostermektedir. Yeterli ¢catigma ydnetimi egitimi olmayan hemsireler, hasta
bakimi sirasinda ortaya ¢ikan ¢atismalari yonlendirmede ve ¢6zmede zorluk yasayabilir. Bunun
hasta gilivenligi ve sunulan bakimin kalitesi lizerinde dogrudan etkisi olabilir. Yanlis iletisim,
¢oziilmemis anlasmazliklar ve saglik hizmeti saglayicilar1 arasindaki gerilim, hatalara ve hasta
sonuclarinin tehlikeye atilmasina yol agabilir. Literatiirde hemsirelerin catisma yonetimi
egitimi alma oranlarinin istenilen seviyelerde olmadigini, bu durumun da ¢esitli olumsuzluklara
yol ac¢tig1 bildirilmektedir (11-13). Dolayisiyla mevcut g¢alisma ve literatiirdeki diger

caligmalarin sonuglar1 benzesmektedir.

Tablo 2 . Hemsirelerin Catisma Yénetimine iliskin Sorulara Verdikleri Yamtlarin Dagihm

Degiskenler n %
Catigma yonetimi egitimi alma durumu Aldi 55 32.4
Almadi 115 67.6
Catisma yonetimi egitimi almay isteme Istiyor 135 79.4
durumu Istemiyor 35 20.6
Ekip arkadaslari ile ne siklikla ¢catisma Hig 43 25.3
yasadig1 Ara sira 122 718
Sik sik 5 2.9
Calistig1 kurumda siklikla Catigma yagsamiyor 50 29.4
kiminle catisma yasadig1* Hekimlerle 47 276
Hemsirelerle 71 41.8
Hekim ve hemgire dis1 personellerle 34 20.0
Hasta ya da hasta yakinlari ile 23 135
Catisma durumunda nasil davrandig Umursamaz 53 31.2
Olay bildirim formu doldurur 112 65.9
I¢ine kapanir 5 3.0
Catisma durumunu etkileyen faktorlere Egitim diizeyi 94 55.3
iliskin gorisleri* Medeni durum 25 14.7
Gelir diizeyi 43 25.3
Asirt is yiikii 144 84.7
Yiiksek ¢aligma baskisi 113 66.5
Calisma saatleri ve diizeni 114 67.1
Meslektaslar arasi iligkiler 121 71.2
Toplam 170 100.0

*Birden fazla segenek isaretlenmistir.

Arastirmaya katilim saglayan hemsirelerin CESO alt boyutu olan “kacinmaci yaklasim”
puan ortalamasi 19.254+4.94, “zorlayic1 yaklasim” puan ortalamasi 22.17+4.60, ‘“kolaylastirict
yaklagim” puan ortalamasi 24.714+4.17, “uzlastirmaci yaklagim” puan ortalamasi 24.64+4.29 ve
“karst koyucu yaklasim” puan ortalamasi 24.94+3.91 olarak belirlenmistir (Tablo 3). Analiz
sonuclarina gore en yiiksek puan ortalamast “karst koyucu” ve “kolaylastirict yaklagim” alt
boyutlar1 olmustur. “Kars1 koyucu” alt boyutunda puan ortalamalarinin yiiksek olmasi, calismaya
katilan hemsirelerin 6nemli bir kisminin c¢atismalarla karsilastiklarinda atilgan davranislar
sergileme egiliminde olduklarin1 gostermektedir. Fikirlerini ifade etmeye, kendi goriislerini
savunmaya ve bakis agilarin1 savunmaya daha yatkin olabilirler. Ancak asir1 karst koyucu
yaklagim ayni zamanda catigsmalarin tirmanmasina ve potansiyel olarak iligkilere veya ekip
dinamiklerine zarar vermesine de yol agabilir. Bu atilganligin catismalarin ¢6ziimii agisindan
yapicit m1 yoksa potansiyel olarak zararli m1 oldugunu degerlendirmek 6nemlidir. “Kolaylastiric
yaklagim” puanlarinin yiliksek olmasi bazi durumlarda faydali olabilir ¢ilinkii hemsirelerin
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endiselerini dile getirme konusunda kendinden emin olmalarin1 ve hasta giivenligini veya kendi
refahlarin1 savunmalarini saglar. Hemsirelerle gergeklestirilen ¢atisma eylem stilleri literatiirii
incelendigi zaman; Hendel ve arkadaslar1 (2005) Israil hastanelerinde gdrev yapan hemsire
yoneticileri arasinda ¢atisma yonetiminde liderlik tarzi ve strateji secimi konulu ¢aligmalarinda
hemsirelerin uzlagsma ve biitiinlestirme yaklasimlarini tercih ettiklerini bildirmistir. Calismada
hemsirelerin kullandig1 diger yaklasimlar zorlanma, kaginma ve uyma olarak belirtilmistir (14).
Aydin’in (2013) gergeklestirdigi calismada ise hemsirelerin 6nem sirasina gore yiizlesme,
duygusal ifade, kendini agma yaklagimlarini tercih ettikleri ifade edilmistir (15). Citak’mn (2006),
gerceklestirdigi ¢alismada ise hemsireler 6zellikle karsisindakini dinleme, ¢atigma yasanilan kisiyi
anlama ¢abasi, sosyal adaptasyon ve dfke kontrolii yaklasimlarini tercih etmektedir (16). Mevcut
calisma ve literatilir bulgular1 karsilastirildiginda sonuglarin benzerlik tagidigi belirlenmistir.

Tablo 3. Catisma Eylem Stilleri Olgegi Alt Boyutlar1 Puan Ortalamasi

Standart
Alt Boyutlar Minimum Maksimum Ortalama Sapma
Ka¢inmaci 9 35 19.25 4,94
Zorlayic1 8 35 2217 4.60
Kolaylastiric 12 35 24.71 417
Uzlastirmaci 7 35 22.64 4.29
Karg1 Koyucu 11 35 24.92 391

Hemsirelerden daha 6nce ¢atigsma egitimi alanlarin uzlastirmaci yaklasim puanlarinin daha
yuksek oldugu; ekip arkadaslar1 ile sik sik catisma yasayanlarin ise uzlastirmaci yaklagim
puanlarinin daha diisiik oldugu belirlenmistir (p<0.05). Catisma yasanmasit durumunda i¢in
kapandigini belirtenlerin kaginmaci yaklasim puanlarinin daha diisiik oldugu saptanmistir (Tablo
4). Catigsma egitimi alan hemsirelerin uzlastiric1 yaklagim puanlarinin daha yiiksek olmasi, ¢atisma
egitiminin c¢atisma ¢Ozliimiinde daha wuzlastirict yaklagimi tesvik etmede etkili oldugunu
diistindiirmektedir. Bu olumlu bir sonugtur ¢ilinkii bu tiir egitim programlarinin, hemsirelerin
catismalar1 daha yapici ve igbirlik¢i bir sekilde ele alma becerisi ve zihniyetiyle donatilmasinda
faydali olabilecegini ima etmektedir. Isyerindeki catigma sikliginin fazla olmasi, hemsirelerin
uzlagmaci bir yaklasim benimseme yetenegi veya istekliligi {izerinde olumsuz bir etkisi
olabilecegini diisiindiirmektedir. Bunun nedeni tiikenmislik, stres veya sik yasanan ¢atigmalardan
kaynaklanan hayal kiriklig1 gibi cesitli faktorler olabilir.  Ozdemir (2018) 6gretmenlerle
gerceklestirdigi ¢alismasinda catisma yoOnetimi egitimi alan &gretmenlerin daha uzlagtirmact
oldugunu, catigma siireglerini daha iyi yonettigini vurgulamistir (17). Benzer sekilde Ungiiren
(2008) otel isletmelerinde ¢alisan bireylerle yiiriittiigii ¢alismada catisma yOnetimi egitiminin
Oonemine isaret etmistir (18). Saltman ve arkadaslar1 (2006) doktorlarla yaptiklar1 ¢alismada
catisma yOnetimi egitimi alan doktorlarin digerlerine goére ¢atismalart uzlastirmayla
sonuglandirmada daha basarili olarak gérmiistiir (19). Bu bulgular mevcut ¢alismanin bulgulariyla
birbirini desteklemektedir.
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Tablo 4. Hemsirelerin Catisma Yonetimine iliskin Sorulara Verdikleri Yamtlara Gore Catisma Eylem Stilleri
Olcegi (CESO) Alt Boyut Puan Ortalamasimin Karsilastirmasi

Kacinmaci Zorlayic1  Kolaylastirier Uzlastirmaci Kars1 koyucu
Degiskenler Ot ss Ort ss Ort Ss Ort SS Ort Ss
Catisma yonetimi egitimi alma durumu
Aldi 19.23 524 2240 484 2492 429 22.80 4.84 25.35 3.86
Almadi 1926 481 2220 451 2461 412 20.10 4.01 24.71 3.94
tp -.030/.639 .252 /612 452 /.990 5.696 /.026 1.042/.978
Catisma yonetimi egitimi almayi isteme durumu
Istiyor 19.28 4.62 2221 460 2494 4.06 22.72 430 2493 3.86
Istemiyor 19.14 492 2248 469 2385 453 2231 4.30 2491 415
t’lp 147/ .706 -.309/.898 1.373/.545 .504 /.892 .026/.749
Ekip arkadaslari ile ne sikhikla ¢catisma yasadigi
Hig ! 19.72 512 2186 492 2541 3.68 23.58 4.34 25.72 4.26
Ara sira 2 19.13 489 2250 455 2459 433 2252 4.01 24.68 3.81
Sik sik ® 18.00 5.04 20.00 212 2160 2.70 17.40 7.02 24.20 2.58
tp .248 / .883 3.253/.197  5.029/.081  5.665/.049 1.127 7 .567
Fark 3<2
Catisma durumunda nasil davrandigi
Umursamaz ! 20.05 541 23.00 525 2496 4.28 23.32 419 2418 4.17
Olay bildirim formu 18.68 4.64 21.78 426 2462 4.12 22.28 4.40 25.17 3.77
doldurur 2 2340 357 2440 250 2420 268 2340 134 27.20 3.19
Ice kapanir 3
tp 5.726 1.047 778 / 466 .090/.956 1.231/ .545 4.735/.094
Fark 3>2

t: t testi

Hemsirelerin ¢atigma eylem tarzlar1 ve etkileyen faktorleri incelemek amaciyla gerceklestirilen bu
calismada hemsirelerin yarisindan fazlasinin (%67.6) ¢atisma yonetimi egitimi almadigi, %84.7’sinin
asir1 is ylkiiniin catismadaki en 6nemli neden oldugunu belirttikleri goriilmiistiir. Hemsirelerden yonetici
roliinde ¢atismada kacinmay1 sergileme olasiliklarinin daha
yiiksek oldugunu gostermektedir. Hemsirelerden daha once catisma egitimi alanlarin “uzlastirmaci
yaklagim” puanlarinin daha yiiksek oldugu; ekip arkadaslari ile sik sik catisma yasayanlarin ise
“uzlastirmact yaklasim” puanlarinin daha diisiikk oldugu belirlenmistir. Hemsirelerden c¢atisma
yasanmasi durumunda i¢in kapandigimi belirtenlerin “kaginmaci yaklasim” puanlarinin daha diistik
oldugu saptanmistir. Yonetici hemsireler ve denetleyici rollerde olanlar i¢in liderlik ve ¢atisma yonetimi
egitimi verilmelidir. Catigma eylem tarzi olarak kaginmayi tercih etme egiliminde olan yonetici olmayan

pozisyonunda olmayanlarin ydnetici

SONUC VE ONERILER

hemsireler arasinda atilganlik becerilerinin gelistirilmesi tesvik edilmelidir.

Tesekkiir

Arastirmaya katilim saglayan tiim hemsirelere tesekkiir ederiz.
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