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OZET

Davranis bilimleri alamindaki arastirmacilar, ¢calisanlarin etik disi davranislarimin nedenlerini
agiklamak igin ¢esitli teoriler gelistirmistir. Bu teorilerden biri ahlaki ¢oziilmedir ve Bandura
tarafindan kavramsallastirilmistir. Bu derlemede, giiniimiizde orgiitler i¢in onemli olan ahlaki
¢oziilme kavramimin hemgirelik alanindaki onemine dikkat ¢ekmek amaglanmuigtir. Ahlaki
¢oziilme; kisilerin etik olmayan davramiglarmin sebep oldugu zararlari mantiga uygun hale
getirme yoniindeki biligsel egilimdir. Sosyal-bilissel bir siire¢ olarak ahlaki ¢éziilme bireylerin
yanlis davraniglarin diisiince diizeyinde mantikly bulmalarina ve yavas yavas kendi ahlaki kod
ve standartlarindan uzaklagmalarina neden olmaktadir. Ahlaki ¢éziilme bir¢ok etik disi davranisa
sebep olur ve bunun sonucunda orgiite ve kisilere ciddi zararlar verir. Hemsirelerde ahlaki
¢oziilmeye ve etik standartlara baghlhigin azalmasma yol acabilecek farkl nedenler ¢esitli
arastirmalarla belirlenmistir. Bu nedenler arasinda yetersiz hemgire sayisi, agwr is yiikii, diisiik
hemgirelik maaslari, uygun olmayan is béliimii, yeterli kontrol ve denetimin olmamasi, hastalarla
daha once karsilasilan olumsuz deneyimler, etik konulara yeterince hassasiyet gosterilmemesi ve
hasta yakinlarmmin siirece asiri miidahil olmalart yer almaktadir. Sonug olarak, hemgirelikte
ahlaki ¢oziilmenin onlenmesi ve etik standartlarin korunmasi, yalnizca hemsirelik agisindan
degil, ayni zamanda saghk kurumlarinin ve hastalarin giivenligi ve saghgi acisindan kritik 6neme
sahiptir.

Anahtar Kelimeler: Ahlaki ¢oziilme, Hemsirelik, Etik
ABSTRACT

Researchers in the field of behavioural sciences have developed various theories to explain the
reasons behind employees' unethical behaviours. One of these theories is moral disengagement,
conceptualized by Bandura. This review aims to highlight the importance of the concept of moral
disengagement, which is significant for organizations today, in the field of nursing. Moral
disengagement is the cognitive tendency to rationalize the harm caused by unethical behaviours.
As a socio-cognitive process, moral disengagement leads individuals to find their wrongful
actions rational at a cognitive level, gradually distancing themselves from their moral codes and
standards. It leads to various unethical behaviours, resulting in serious harm to both
organizations and individuals. Various studies have identified different reasons that may lead to
moral disengagement and a decrease in adherence to ethical standards among nurses. These
reasons include inadequate nurse staffing, heavy workloads, low nursing salaries, improper
division of labour, lack of sufficient control and supervision, previous negative experiences with
patients, insufficient sensitivity to ethical issues, and excessive involvement of patient relatives in
the process. In conclusion, preventing moral disengagement in nursing and maintaining ethical
standards are critical not only for nursing but also for the safety and health of healthcare
institutions and patients.
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GIRIS

Etik, hemsirelik alaninin temel ve Onemli bir
parcasidir. Hemsirelerin hastalarina en iyi bakimi
saglama, mesleki sorumluluklarini yerine getirme
ve saglik hizmetlerinde adaleti ve esitligi gdzetme
gibi bir¢ok konuda yol gostericidir (Kangasniemi,
Pakkanen ve Korhonen, 2015). Hemsirelerde etik
davranis, bu meslegin ortak etik ilkelerini yansitan
ulusal ve uluslararas1 etik kurallar ve kodlarla
diizenlenir. Uluslararas1 hemsireler konseyinin
(ICN) (2021) hemsireler icin etik kodlar kitabinin
ilk iic maddesinde belirtildigi gibi hemsirelerin
birincil mesleki  sorumlulugu, hemsirelik
bakimina ve hizmetlerine ihtiya¢ duyan bireylere
yoneliktir. Hemsireler; birey, aile ve topluluklarin
insan haklarinin, degerlerinin, geleneklerinin, dini
ve manevi inanglarmin herkes tarafindan kabul
edildigi ve saygi duyuldugu bir ortami diizenler.
Hemgireler; hastanin ve ailesinin kiiltiiriine, sozel,
biligsel ve fiziksel gereksinimlerine ve bakim ve
ilgili tedavi i¢in onamin dayandirilacagi psikolojik
durumuna uygun bir sekilde anlagilir, dogru,
yeterli ve zamaninda bilgi almasin1 saglar. Bu etik
kodlarda belirtildigi gibi saglik hizmetleri
siifinin biiyiik bir kismint olusturan hemsireler
davraniglarindan ahlaki olarak sorumludurlar.
Etik tim caligma alanlarinda gerekli bir olgu
olmasina ragmen hemsirelik mesleginde bu
nedenle ¢ok daha Onemlidir (Farasatkish,
Shokrollahi ve Zahednezhad, 2015). Etik kararlar
almak ve kararin nedenlerinin farkinda olmak
hemsirelerin giinliikk ¢aligmalarinin ayrilmaz bir
parcasidir ve hemsirelik bakimi sirasindaki birgok
durum etik kararlar almay1 gerektirmektedir
(Liitzen, Blom, Ewalds-Kvist ve Winch, 2010).

Cesitli calismalar, hemsirelerin etik standartlara
uymada yasadiklar1 sorunlarin ahlaki sikinti
(moral distress) yasamalarina neden oldugunu
belirtmektedir (Oh ve Gastmans, 2015; Riedel,
Kreh, Kulcar, Lieber ve Juen, 2022). Ahlaki sikint1
(Hyatt, 2017) kisinin dogru etik davranigin ne
oldugunu bilmesi ve bunu gerceklestirmeyi
istemesine karsin zaman kisitlamasi ve kurumun
biirokratik  kurallari  gibi nedenlerle bunu
yapmasinin engellenmesidir (Barlem ve Ramos,
2015; Musto, Rodney ve Vanderheide, 2015). Bir
baska ifade ile ahlaki sikinti bireyin dogru
oldugunu bildigi sey ile yapmasi gerektigini
hissettigi sey arasindaki biligsel uyumsuzluk
sonucunda olusan gerilimi ifade eder. Ahlaki
sikint1 sonucu olusan biligsel uyumsuzluk ahlaki
hissizlige ve devaminda ahlaki ¢6ziilmeye yol
acar. Ahlaki ¢6ziilme ise biligsel uyumsuzlukta

azalmaya yol agarak nihayetinde etik olmayan
eylemi gergeklestiren kisi artik onu etik dis1 olarak
algilamaz (Epstein ve Delgado, 2010).

Literatiirde hemsireler iizerinde ahlakla ilgili
olarak ahlaki kimlik, ahlaki sikint1, ahlaki cesaret,
ahlaki duyarlilik, ahlaki akil yiiriitme, ahlaki
yetkinlik vb. caligmalarin yapildig1 goriilmektedir
(Hyatt, 2017; Karagozoglu, Yildirim, Ozden ve
Cinar, 2017; Yildiz ve Tifekci, 2017; Tosun,
2018, Kuilman, Jansen, Middel, Mulder ve
Roodbol 2019; Kose ve Baykara, 2022; Ayaz ve
Akkus, 2023; Ke ve Li, 2024). Ancak ahlaki
coziilme ile ilgili calismalarin ¢ok fazla olmadigy,
ozellikle hemsirelik alanindaki literatiiriin eksik
oldugu belirlenmistir. Yurt disindaki literatiirde
hemsirelerde ahlaki ¢6ziilme ve bu kavramin ilgili
degiskenlerle iligkisinin incelendigi  Onemli
caligmalara rastlanmistir (Kuilman ve ark., 2019;
Zhou ve Xia, 2019; Berengestaneki, Zeydi, Nia ve
Goriji, 2023; Mansor, Afthanorhan, Mohd Ibrahim
ve Mohd Salleh, 2023; Ke ve Li, 2024). Ayni
zamanda ilkemizde hemsirelere 06zgli ahlaki
¢Oziilmenin Olciilebilecegi bir Olgme aracina
ulagilamamistir.  Konunun  6nemi  dikkate
alimdiginda bu derlemenin literatiire Onemli
katkilar sunacag diistiniilmektedir.

Ahlaki Coziilme Kavram

Ahlaki ¢oziilme kavraminin, Ozellikle orgiitsel
sapma davranisinin bir onciilii olarak, drgiitlerde
etik olmayan davraniglarin agiklanmasinda
kullanilabilecek dnemli bir konu olmasina Tiirkce
literatiirde ilk kez Erbas ve Percin (2017) ile
dikkat cekildigi goriilmektedir. Ahlaki ¢oziilme;
kigilerin neden oldugu zarar1 en aza indirmek i¢in
etik olmayan davramglar1t akla uygun hale
getirdikleri biligsel bir egilimdir (Visconti, Ladd
ve Kochenderfer-Ladd, 2015). Sosyal-bilissel bir
siire¢ olarak ahlaki ¢6ziilme tiim mesleklerde
ortaya cikabilir ve bireylerin yanls davramislarim
diistince diizeyinde mantikli bulmalarina ve yavas
yavas kendi ahlaki kod ve standartlarindan
uzaklagmalarina neden olur (Fida ve ark., 2016).
Ahlaki c¢oziilme sabit bir kisilik 6zelligi
olmamakla birlikte o anki durum, kosul ve
deneyimlere goére uzun siirede olusabilen bir
yonelim olarak goriilmelidir. Orgiitteki birgok
etken kisilerin ahlaki ¢oziilme davranigini
gostermelerine neden olabilmektedir. Ahlaki
¢oOziilme birgok etik dis1 davranisa sebep olur ve
bunun sonucunda orgiite ve kisilere ciddi zararlar
verir (Zhao ve Xia, 2019).
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Bandura’min Ahlaki Coziilme Teorisi

Fida ve arkadaglarinin (2016) aktardigina gore
Albert Bandura (d. 1925) ahlaki ¢6ziilme teorisini
gelistiren ~ Amerikali-Kanadali  psikologdur.
Bandura ayni zamanda insanlarin kendileri ve
diinya hakkinda bilgi edinmelerini, bireysel
deneyimlerini ve davraniglarini diizenlemelerini
saglayan sosyal-bilissel teoriyi gelistirmistir.
Bandura 6z yeterlilik inancini bireyin beklenen
sonuglart basarili bir sekilde iiretme yetenegi
hakkindaki inanglart olarak tanimlamistir.
Bununla birlikte davranisin 6z diizenlemesini
incelerken dikkatini ahlaki isleyise odaklamis ve
0zel bir teori gelistirmistir. Bu ahlaki unsur
cercevesinde Bandura belirli kosullar altinda
ahlaki a¢idan diiriist bireylerin bazen neden ve
nasil sugluluk veya utang yagsamadan etik ilkelere
aykir1 davranabileceklerini agiklamak i¢in ahlaki
¢Oziilme mekanizmalarini tanitmistir. Genellikle
insanlar davranislarin1 yonlendiren ve ahlaki ve
etik gorislerine uygun olmayan davraniglardan
kaginmalarina neden olan igsel ahlaki standartlara
giivenirler. Bununla birlikte kisinin kendi ahlaki
standartlarina bagli olmasi hafife alinamaz bir
durumdur. Bandura’nin teorisine gore ahlaki
¢Oziilme ahlaki standartlarin i¢ kontroliinii devre
dis1 birakarak davranis diizenlemesini etkilemekte
ve insanlarin ahlaki igeriklerle ilgili duygusal
tepkilerden  kaginmasina izin  vermektedir
(Bandura, 1999).

Bandura (1999) O&zdenetimi pasifize eden ve
ahlaki ¢oziilmeye yol agan sekiz temel mekanizma
oldugunu (ahlaki gerekce, drtmeceli etiketleme,

Ahlaki ¢dziilme mekanizmalarina Hyatt’in (2017)
ifade ettigi gibi bakildiginda ise bu
mekanizmalarindan bazilar1 sugu degistirmeye
odaklanirken bazilar1 eylemin anlammi veya
sonuclarint  degistirir.  Sucu  degistirmeyi
gerektiren mekanizmalardan biri sorumlulugun
kaydiriimasidir (displacement of responsibility).
Saglik personeli yaptigi etik dis1 eylem i¢in hesap
verme yerine sorumlulugu yiiksek otorite olarak
gordiigii baska bir yere yiiklemektedir. Ornegin
saglik personeli bu noktada hastane politikasin
izledigini veya yoneticilerinin ona bagka secenek
sunmadigini  iddia  edebilir.  Sorumlulugun
kaydirilmas: ile ilgili baska mekanizma sugun
baskasina atildigi ve onun sorumlu tutuldugu
durum olan sugun atfedilmesidir (attribution of
blame). Bu durumda kisi gerceklestirdigi etik dist
davranisi diismana, kurbana veya kosullara
yiiklemektedir. Cogu zaman suglama hasta ve
ailesini zor biri olarak etiketlemek veya hastanin
uyusturucu arayisi iginde oldugunu sdylemek gibi
kotii niyetli bicimdedir. Hem sorumlulugun
kaydirilmasinda hem de sucun atfedilmesinde
ahlaki c¢oziilme yasayan kisi eyleme iligkin
sorumluluk duygusunu azaltarak bu sikintiy
bastirmaya c¢alismaktadir. Bir diger mekanizma
olan ahlaki gerek¢e (moral justification) ise
eylemin daha az olumsuz goziikmesi i¢in yeniden
cercevelendirilmesini saglar ve eylemin anlamini
degistirmeyi amaglar. Ornegin opioid analjezikleri
bagiml olabilir gerekgesiyle hastaya
uygulamamak ahlaki gerekcelendirmenin bir
ornegidir. Benzer sekilde ortmeceli etiketleme
(euphemistic labelling) etik olmayan davranisi

faydaci _kiyaslama, sorumlulugu kaydirma,
sorumlulugu dagitma, sonuclari _gormezden
gelme ve carpitma, suclama ve insanliktan

olumlu  terimlerle  tanimlayarak  yeniden
cercevelenmesini saglar. Faydaci kiyaslama
(advantageous comparison) etik olmayan eylemi

ctkarma) belirtmektedir (Erbas ve Per¢in, 2017;
Fida ve ark, 2016). Bu seckiz biligsel
mekanizmanin dort ana konumu bulunmaktadir
(davranis, kurulus, sonuclar ve alict). Davranig
konumunda kabul edilemez davranmiglar ahlaki
davraniglara dondstirilir. Kurulus konumunda
eylemler ve sonuglar arasinda iligki gizlenir veya
azaltilir. Sonug konumunda k&tii davranisin zararl
etkileri kabul edilmez. Alici konumunda ise
magdurlara karst empatik ve sempatik duygular
geri cekilir (Fida ve ark., 2016). ilk {ic mekanizma
insanlik dis1 eylemlerin kabul edilebilirligini
arttirarak etki gosterirken, dortten altinciya kadar
olan mekanizmalar bu insanlik disi eylemlerin
negatif sonuglarmi belirsizlestirir veya garpitir.
Yedinci ve sekizinci mekanizmalar ise sugluluk
duygusunun ve ahlaki kinamanin ortadan
kaldirilmasidir (Zhao ve Xia, 2019).

daha kotii bir senaryo ile karsilastirarak zitlik
ilkesini kullanir ve bdylece eylemin daha az
olumsuz goriinmesini saglar. Bazi ahlaki ¢oziilme
mekanizmalari ise eylemin sonuglarina odaklanir.
Sonuglarin en aza indirilmesi (minimization of
consequences) bir kisi etik olmayan davranigin
etkisini carpittiginda Ornegin bu eylemle ilgili
olumsuz durumun samldigi kadar biiyiik
olmadigini iddia ettiginde ortaya cikar. Konuyla
ilgili diger mekanizma etik olmayan eylemin
uygulandigi kurbanlarin nesnellestirildigi
insanliktan ¢ikarmadir (dehumanization). Bu
durumda hastalara isminden ziyade yatak
numarasi ya da durumu ile hitap edilebilir (Hyatt,
2017). Fida ve arkadaslarinin (2016) ¢alismasinda
ahlaki ¢oziilmenin bu mekanizmalari hemsireler
iizerinde 6rneklerle agiklanmistir. (Tablo 1.)
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Tablo 1. Hemsirelerde Ahlaki Céziilme Mekanizmalar1 Uzerine Ornekler

MEKANIZMALAR

ORNEKLER

DAVRANIS | 1.

Ahlaki gerekce (moral justification):

Daha sessiz bir gece saglamak i¢in ndbette

sapkin davraniglari sosyal ve ahlaki
amaglara yonelik olarak tasvir etmek

hastalarin ¢agn zilleri kapatilabilir.

bariz davraniglarla kargilagtirmak

comparison): davranisi daha kotii ve daha

2. Ortmeceli etiketleme (euphemistic Bir ilacin verilmemesi sadece dikkat
labelling): eylemi 6rtmece bir dille daginikligl/ unutkanliktir.
etiketlemek

3. Faydac kiyaslama (advantageous Yoneticilerin - yaptii  birgok  yanlis

diisiintilirse, is yerinde bir seylere zarar
vermeniz o kadar da 6nemli bir durum

degildir.

KURULUS | 4. Sorumlulugu kaydirma (displacement Hastanedeki hemsire sayisi1 yetersizligi goz
of responsibility): davraniglarinin Oniine alindiginda, zamaninda bakim
toplumsal baski veya mesru bir otorite saglamadig1 icin bir hemgireyi
tarafindan dayatildigini diisiinmek su¢layamazsiniz.

responsibility): ortak bir eylemin

ayirt edilemez kilmak

5. Sorumlulugu dagitma (diffusion of

sorumlulugunu yaymak, bireysel katkiy1

Herkesin bunu yaptigi diisiiniiliirse, bakimi
bir sonraki vardiyaya ertelemek o kadar da
onemli bir durum degildir.

SONUCLAR | 6. Sonuclari gormezden gelme ve

carpitma (disregarding and distorting

Bir ilacin hastaya verilmemesi ona zarar
vermiyorsa dnemli bir durum degildir.

the conseguences): eylemlerinin
sonuglarini yanlig beyan etmek

ALICI 7. Suclama (attribution of blame):

magdurlart durumlarindan sorumlu
gOrmek, zarar ve cezayi1 hak etmek

Cok talepkar hastalar uygunsuz bir sekilde
kisitlanmay1 hak ederler.

8. Insanhktan ¢ikarma (dehumanization):

Bazi insanlar insanlik dist muamele gérmeyi

¢ikarmak

onlar1 kisiliksizlestirmek ve insanliktan

hak eder.

Kaynak: Fida ve ark., 2016

Ahlaki Coziilme ve Hemsirelik

Ahlaki ¢6ziilme hemsirelerin paylasilan kisisel ve
toplumsal degerler veya ahlaki kodlar1 tamamen
terk etmeden saldirgan eylemlerini ve bunun
sonucunda ortaya ¢ikan olumsuz sonuglar1 sosyal
ve ahlaki acidan olumlu veya en azindan tolere
edilebilir bir sekilde algilamalarina izin veren
bilissel bir carpitma veya Onyargir olarak
diisiintilebilmektedir (Fida ve ark., 2016). Bazi
aragtirmacilar ¢alisma ortaminda yogun baskiya
maruz kalan hemsirelik mesleginde ahlaki
¢oziilmeye dikkat ¢cekmiglerdir (Ke ve Li, 2024).
Tamamen kendisini meslegine adamis bir
hemsirenin stresli kosullar altinda mesleki
kurallar1 ihlal etmesine yol acabilecek etik
mekanizmalar konusunda daha 6nce yapilmis gok
az ¢aligma bulunmaktadir. Ozellikle yogun stres
altinda ¢alisan hemsireler etik ve mesleki kurallara
aykir1 davranabilmektedir. Hemsirelerin bu tiir
davraniglart ne kadar hakli ¢ikarabilirlerse
davranislar1 gergeklestirme olasiliklarinin o kadar
yiiksek olmasindan endise edilmektedir. Bu
anlamda gilivenli ve etkili hemsirelik bakim
verilebilmesi i¢in etik kurallar1 koruyacak bir

mekanizmanin belirlenmesi kritik oneme sahiptir
(Fida ve ark., 2016; Ke ve Li, 2024).

Mohammadpour, Salehi, ve Moghaddam’in
(2023) aktardigina gore etik standartlara bagliligin
azalmasina ve hemsirelerde ahlaki ¢oziilmeye yol
acabilecek bazi durumlar cesitli ¢alismalarda;
yetersiz hemsire sayis1 ve agir is yiiki, etik egitim
kurslarmin  yetersizligi, disiik  hemsgirelik
maaslari, uygun olmayan is bdliimi, yeterli
kontrol ve denetimin olmamasi, hemsirelik
meslegine yonelik yorgunluk ve cesaretsizlik,
hastalarla daha O©nce Kkarsilasilan olumsuz
deneyimler, etik konularla ilgili zayif inanglar ve
hasta yakinlarinin asir1 miidahaleleri vb. olarak
belirtilmektedir. Aym1  zamanda hemsirelik
alaninda kétii ¢alisma kosullari, uzun ve diizensiz
calisma saatleri, acil finansal ihtiyaglar vb. gibi
nedenlerle olusan ahlaki ¢06ziilme sonucu
hemsgireler arzu edilen hemsirelik bakimini
saglamada yetersiz kalabilmektedir (Fida ve ark.,
2016).

Ahlaki Coziillmenin Sonuclari

Ahlaki ¢oziilmenin kurum, saglik personeli ve
hasta acisindan oOnemli olumsuz sonuclar

BANU Saglik Bilimleri ve Arastirmalari Dergisi 2025;7(1)
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bulunmaktadir. Ahlaki sorunlarin  yasandigi
orgiitte pasif-agresif davranis ve diismanlik iceren
olumsuz bir c¢alisma ortaminda hatalardan
kaynaklanan sorumluluk artisi meydana gelir
(Burston ve Tucket, 2013). Bu anlamda hastalar
ahlaki sikint1 ve ahlaki ¢Oziilmenin en énemli ve
tehlikeli sonuglarim yasarlar.  Saglik hizmeti
saglayicilar1 hastalarla iletigimlerini azalttikca
hastalar kendilerini daha az giivende hissederler
ve bu durum memnuniyetlerini azaltarak klinik
ilerlemelerini engeller (Peleki ve ark., 2015). Aym
zamanda saglik profesyonellerinin hastalara kars1
negatif tutumu hastaya verilen bakimin kalitesini
olumsuz yonde etkiler ve hasta savunuculugunu
azaltir. Daha diisiik bakim kalitesi ise hasta yatig
sliresinin uzamasina ve maliyetlerin artmasina
neden olur. Hastalarin otonomileri azaltilarak
bakim daha az hasta merkezli bir hale
doniistiiriilebilir ve hastalar tercih etmeyecegi bir
tedaviye zorlanabilir. Bu durum da olumsuz saglik
sonuglarinin dogmasina neden olabilir (McCarthy
ve Gastmans, 2015; Peleki ve ark., 2015).

Hyatt (2017) ahlaki ¢oziilmeye farkli bir bakis
acist sunarak hasta giivenligi lizerindeki etkisini
incelemistir. Hyatt’a gore saglik ¢aliganlari
giivenlik kiiltiiriinii etkileyen olumsuz davranislari
hakli ¢ikarmaya bagladiginda veya dikkati bu
davraniglardan uzaklagtirmak i¢in hastalar1 ya da
aileleri sucladiginda kisi ya da kurum hasta
giivenligi ve c¢alisan memnuniyeti agisindan
olumsuz etkilenecektir. Saglik  sektoriinde
meydana gelen ahlaki ¢6ziilme, hasta giivenligi,
kurumun giivenlik kiiltiirii ve hatta saglik hizmeti
saglayicilarinin ruh sagligi igin ciddi tehditler
olusturmaktadir (Hyatt, 2017).

Ahlaki Coziilme ile Tlgili Yapilmis Cahsmalar

Ke ve Li tarafindan (2024) Cin’de acil
hemsirelerinde ahlaki ¢6ziilme, ahlaki kimlik ve
verimsiz i davramiginin incelendigi c¢aligmada
ahlaki ¢o6ziilmenin kuruma yonelik ve bireylere
yonelik verimsiz ig davranigi tizerinde olumlu bir
etki yarattigi tespit edilmistir. Ahlaki kimlik;
ahlaki ¢oziilme ile kuruma yonelik verimsiz is
davranis1 arasindaki iligskiyi yonetmede 6nemli
bulunmazken; ahlaki ¢oziilme ile bireylere
yonelik verimsiz is davranisi arasinda negatif
yonde diizenleyici etkiye sahip bulunmustur.
Sonug olarak ahlaki ¢6ziilmenin ydnlendirdigi
verimsiz is davranisi kuruluglar i¢in zararhdir ve
ahlaki kimlik, ahlaki ¢6ziilmenin bireylere yonelik

verimsiz is davramigi  iizerindeki  etkisini
engelleyebilir. Bu nedenle de hemsirelik
yoneticilerinin, ahlaki  kimligin  hemsireler

arasinda verimsiz calisma davramsi tizerindeki
engelleyici etkisini daha iyi gosterebilmesi i¢in
hemsirelerin ahlaki kimligini iyilestirmeye ve

saglik hizmetleri verilen ig yeri ortamim
iyilestirmeye odaklanmasi gerektigi
Onerilmektedir.

Kuilman ve arkadaglarinin (2019) Hollandal
hemgireler ve doktorlar tizerinde kisilik 6zellikleri
ve ahlaki ¢oOziilme ile agiklanan ahlaki akil
yiriitme konulu ¢aligmalarinda yalnizca kararlilik
ahlaki ¢oziilmenin dogrudan yordayicisiyken,
hem kararlilik hem de esneklik ahlaki ¢oziilmenin
onciileri olarak bulunmustur. Her iki kigilik meta-
ozelliginin de diisiik diizeyde ahlaki ¢oziilme
yoluyla ahlaki akil yiiriitme {zerinde dolayl
olarak anlamli etkileri olmustur. Her iki kisilik
Ozelliginin de ahlaki akil yiiriitme {izerindeki
etkisi ahlaki ¢oziilme etkilesimlerine girme
konusunda kendini gii¢lii bir sekilde kinama ile
artmaktadir. Sonug olarak kisilik meta &zelligi
olan kararlilik ahlaki akil yiiriitmenin bir
gostergesidir ve bu durum kararl insanlarin ahlaki
¢oziilme egiliminin disiikk olmasiyla agiklanir.
Buna karsin meta 6zellik olan esneklik ahlaki akil
yiiriitme iizerinde ahlaki ¢6ziilme yoluyla bir etki
gosterse de ahlaki akil yiiriitmenin dogrudan bir
gostergesi degildir.

Berengestaneki ve arkadaslarmin (2023) Iran’da
yogun bakim initesinde yatan covid-19
hastalarina bakan hemsirelerde ahlaki ¢6ziilme ile
bakim kalitesi arasindaki iliskiyi inceledikleri
calismalarinda ahlaki ¢oziilme ile bakim kalitesi
arasinda bir iliski bulunamamasi covid-19
pandemisinde kisilerin yliksek oOrgiitsel ve
psikolojik baski altinda olmalarina baglanmis ve
arastirmanin acil olmayan kosullarda pandemiden
sonra tekrar edilmesi Onerilmistir.

Mansor ve arkadaslarinin (2023) Malezya’da
hemsireler arasinda sapkin is yeri davranigim
tahmin etmede ahlaki ¢6ziilmenin aracilik roliinii
incelendikleri calismada ahlaki ¢dziilmenin
stirekli 6fke, olumsuz duygulanim ve sapkin isg
yeri davraniglar arasindaki iligskiye aracilik ettigi
saptanmistir.

Zhao ve Xia’nin (2019) Cin’de hemsirelerin
olumsuz duygu durumlari, ahlaki ¢o6ziilme ve
bilginin saklanmasinda etik liderligin diizenleyici
roliinii inceledikleri ¢alismalarinda hemsirelerin
olumsuz duygu durumlan ile bilgi saklama
davraniglan arasinda pozitif iliski oldugu, ahlaki
¢oziilmenin de bu iliskiye aracilik ettigi
bulunmustur. Etik liderlik ise ahlaki ¢oziilme
araciligiyla bilgi saklama ve olumsuz duygu
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durumu arasindaki dolayh iliskiyi hafifletmistir.
Olumsuz duygusal durumlar1 olan hemsirelerin,
kisisel ahlaki kurallar1 anlik olarak belirsiz hale
getirmek i¢in ikincil bir biligsel siire¢ olarak ahlaki
coziilmeyi harekete gegirme olasiliklar1t daha
yliksektir. Bu durum da onlarin diger iiyeler
tarafindan talep edilen bilgileri gizlemelerine yol
acar. Bu iliskiler etik liderlik seviyesine bagh
olacaktir. Hemsire yoneticilerin bu anlamda
hemsirelerin olumsuz duygu durumlarin1 ele
alarak, ahlaki ¢6ziilmeyi azaltarak ve etik liderlik

davraniglart  sergileyerek hemsirelerin  bilgi
saklama davranislari1 azaltmaya ¢alismalar
onerilmektedir.

Ulkemizde Hemsirelerde Ahlaki Céziilmenin
ve Ahlakla Tlgili Diger Kavramlarin Olciilmesi

Ahlaki ¢6ziilme oOlgeklerinin  gelistirildigi ve
gecerlik ve glivenirliklerinin yapildigi ¢caligmalara
bakildiginda hemsireler iizerindeki orijinal
versiyonunun Fida ve arkadaslann (2016)
tarafindan gelistirildigi goriilmektedir. Olgek 22
maddeden olusmaktadir ve Cronbach alfa
giivenirlik  katsayis1  0.83°tlir.  Sonrasinda
Mohammadpour  ve  arkadaslar (2023)
hemsirelerde ahlaki ¢oziilme Olgeginin Farsga
versiyonunun gecerlik ve giivenirlik ¢aligmalarini
yapmiglar ve 19 maddelik yeni bir ol¢ek elde
etmislerdir. Olgegin Cronbach alfa giivenirlik
katsayisi sirasiyla 0,90 olarak bulunmustur.

Ulkemizde hemsirelere 6zgii ahlaki ¢oziilmenin
Olciilebilecegi bir 6lgme aracina ulasilamamustir.
Ancak, hemsirelere 6zgli olmasa da ‘‘Ahlaki
¢oziilme olgegi’’ genel kullanima uygun Tiirkce
gecerligi calisilmis bir dlgme aracidir (Erbas ve
Percin, 2017). Bu olgek tek boyutta yedi
maddeden olugmakta ve Cronbach alfa giivenirlik
katsayis1 0.77 seklindedir.

Diger yandan, iilkemizde halk saghg
hemsirelerinde ahlaki yetkinlik 6lgegi (Yildiz ve
Tiifekei, 2017), hemsirelerde ahlaki cesaret 6lcegi
(Ayaz ve Akkus, 2023), yogun bakim
hemsirelerinde ahlaki sikint1 6lgegi (Karagozoglu
ve ark., 2017), ahlaki duyarhilik 6l¢egi (Tosun,
2018) gegerlik ve giivenirlik ¢calismalar1 yapilmis
konuyla yakindan ilgili 6l¢me araglari arasinda yer
almaktadir.

SONUC

Ahlaki ¢oziilme; etigin farkli bir boyutu olarak is
yasaminda birgok degiskenle iliskilendirebilen
yeni bir kavramdir. Konunun temelleri Bandura
(1999) tarafindan atilmis, hemsirelik alanindaki
calismalar ise Fida ve arkadaslarinin (2016)

caligmalariyla baglamigtir. Etigin hemsirelik
uygulamalarindaki 6nemi dikkate alindiginda,
hemsirelik alaninda ahlaki ¢6ziilme kavrami ve
ilgili degiskenler ile iligkisinin g¢alisilmasina
ihtiya¢ bulundugu goriilmektedir. Bu konuda Fida
ve arkadaslarinin (2016) gelistirmis oldugu
ol¢cegin iilkemizde gegerlik giivenirlik
caligmalarinin yapilmasi veya yeni bir Olgek
gelistirilmesi hemsirelik alaninda literatiire 6nemli
katkilar  saglayabilir. ~ YOnetici  hemsireler
acisindan bakildiginda ise bu sayede hemsirelerde
ahlaki c¢oziilmeye neden olabilecek faktorler
belirlenebilir ve azaltilabilmesi i¢in Onlemler
almabilir. Hemsirelerin ise alim siireglerinde
ahlaki ¢oziilme egilimleri saptanabilir, bu konuda
egitimler  verilebilir, olumsuz duygulanim
durumlar azaltilabilir, mantiksiz ahlaki algilari
degistirilebilir ve bunun sonucunda etik disi
davraniglarin  agiga ¢ikmasi  engellenebilir.
Orgiitte etik iklimin saglanmasi bu agidan énem
tagimaktadir. Yonetici hemsirelerin de bu anlamda
hem ornek etik davraniglar sergileyerek iyi bir
iletisimle calisanlara 6rnek olmalar1 hem de etik
davranis sergileyenleri odiillendirmeleri
gerekmektedir (Zhao ve Xia, 2019).
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