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AILE HEKIMLERININ ZAMAN YONETIMi TUTUMLARI VE
CANKIRI IiLI ORNEGI'

Munise Giizey TOSUN?,
Pinar UCAKKUS?3, Tiirkan YILDIRIM*

OzZET

Bu galismanin amaci Cankiri Halk Saghgi Madurligu binyesinde Aile
Saghgr Merkezlerinde goérev yapan aile hekimlerinin sosyo-demografik
degiskenlere gbére zaman yodnetimi tutumlarini belilemek ve zamani nasil
planladiklarini ve ydnettiklerini saptamaktir.

Arastirmada veri toplama araglari olarak Kisisel Bilgi Formu ve zamanin
nasll planlandigi ve yonetiligini saptamak amaci ile "Zaman Yénetimi Olgegi"
kullanilmigtir. Verilerin analizi SPSS 15.0 paket programi ile yapilmistir.
Sosyo-demografik ve tanimlayici veriler i¢in frekans gizelgeleri (say1 / yuzde),
zaman yoOnetimi dlceginden elde edilen veriler icin ise sayi, aritmetik ortalama,
standart sapma dedgerleri verilmistir. Verilerin kargilastirimasinda non-
parametrik testlerden Mann-Whitney U testi ve Kruskall-Wallis testi
uygulanmistir.

Katilimcilarin sosyo-demografik 6zellikleri ile zaman yonetimi ve alt
boyutlari (zaman planlamalari, zaman tutumlari ve zaman harcaticilar)
arasinda farklilik olup olmadigini belirlemek icin yapilan analizlerde; aile
hekimlerinin zaman yo6netimine iligkin tutum ve davraniglari arasinda yas,
6grenim durumu, meslegindeki toplam galisma yilina gére istatistiksel olarak
anlamh farklilik bulunmazken; cinsiyet, medeni durum ve mevcut gorevindeki
galisma suresi degiskeninlerine goére istatistiksel olarak anlamli farklilik
saptanmigtir.

Bu sonuglardan hareketle c¢alismanin sonucu aile hekimlerinin
zamanlarini daha verimli kullanmalari igin zaman yonetimi tekniklerini
kullanmalari, kisa ve uzun doénemli planlar yapmalari, zamani daha iyi
yonetebilmek ve zaman tuzaklarina digsmemek igin iglerin énem ve aciliyet
durumlarina goére siralanmasi g6z o6niunde bulundurulmasi gereken
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hususlardir. Aile hekimleri hedeflerine ulasabilmek ve saglik hizmetlerini
gelecege tasiyabilmek adina bulundugu zamani etkili ve verimli sekilde
kullanabilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Aile hekimi, zaman yénetimi, zaman yonetimi 6lcegi.

Time Management Attidutes of FamilyPhysiciansand Cankiri City
Example

Abstract

The purpose of this study is to determine whether the time management
attitudes of the family physicians working at Family Health Centers within
Cankiri Public Health Directorate differ according to socio-demographic
variables and how they plan and manage the time.

The Time Management Scale was used to identify the Personal
Information Form as means of data collection in the survey and how to plan
and manage the time. Analysis of the data was done with SPSS 15.0 package
program. Frequency schedules (number / percentage) for socio-demographic
and descriptive data, the data obtained from the time management scale were
given numbers, arithmetic mean and standard deviation values . Mann-
Whitney U test and Kruskall-Wallis tests from the non-parametric tests were
applied to compare the data.

In the analyzes that were conducted to determine whether there was a
difference between the socio-demographic characteristics of participants and
time management and sub-dimensions (time schedules, time attitudes and
time-consuming) family physicians' attitudes and behaviors related to time
management did not show any statistically significant difference according to
age, education status, and total work period in their professions; but,
statistically significant differences were found according to gender, marital
status, duration of current task.

The consequence of working with these outcomes is that the family
physicians should use time management techniques to use their time more
efficiently, make short and long term plans, consider the importance and
urgency of tasks in order to manage time better and not fall into time traps.
Family physicians should be able to use the time in an effective and efficient
way in order to achieve their goals and bring health services to the future.

Keywords: Family physician, time management, time management
scale.

GiRiS
Kelime anlami olarak zaman, olaylarin ge¢gmisten buglne gelip, gelecege
dogru birbirini takip ettigi, bireyin kontrolii diginda devam eden bir stiregdir.’
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Mackenzie ise “zamanin tek bir davranisi vardir, durmadan akar, toplanamaz,
depolanamaz, tekrarlanamaz ve harcanir. Insan sinirli bir yasama sahip
oldugu igin zamani etkin kullanmak zorundadir.?

Zamanin tek evrensel kosul olmasi sebebiyle, bitin isler zaman iginde
ve zaman harcanarak yerin (d) e getirilmektedir. Zamanin bu evrensel olma
Ozelligi nedeniyle, tim insanlar onun kendi tUzerindeki etkisini belirleme ve
azamilestirme sorunu ile kargi kargiyadir.?

Zaman yonetimi, kiginin kendisini yoneterek, gunlik yasamin akisini
saglama, olaylari kontrol etme ve denetleme isidir. Bu dogrultuda zaman
yonetimi, yonetim araclari olan "planlama, érgltleme, yuratme, denetlemeyi”
kendi programina uygulayarak kisinin gerek is gerekse sosyal yasaminda,
amaglarina etkin bir sekilde ulasabilmesi siirecidir.* Zaman yonetimi; stresin
azaltiimasi, dengenin korunmasi, verimliligin artiriimasi ile hedeflere
ulasmada basari saglamasinin yaninda; bireylerin iginde bulunduklar
ortamdaki yasam ve is kalitelerini artiran 6nemli bir faktordlr.® Zamanin
boyutlari 5 kavram ile agiklanmaktadir. Bunlar:

Gergek (Objektif) Zaman; gercek bir olcime dayanan, saate bagl olan ve
izlenebilen zamandir. Ornegin; yildizlarin hareketi, dinyanin ginegin etrafinda
dénmesi veya ayin diinya gevresinde dénmesi objektif zamanla ilgilidir.®

Psikolojik  (Subjektif) Zaman; kisinin iginde bulundugu psikolojik
durumuna gore gercek zamandan kisa ya da uzun algilanabilir. Kigi eger
neseli ve mutlu ise, psikolojik zaman algisi gergek zamandan daha kisa
algilanir; Gzintalld, mutsuz oldugu durumda ise psikolojik zaman, gergek
zamandan daha uzun olur.®

Biyolojik (i¢giidiisel) Zaman;her canlinin bir "vicut saati" vardir ve
canlilarin yasamini dizenler, organlarinin hayati fonksiyonlarini zamaninda
yerine getirmesini saglar buna biyolojik saat denir.”

Orgiitsel Zaman; bir drgiitiin mal ve hizmet Gretebilmesi igin belirli bir siire
icinde yerine getirmesi gereken faaliyet ve iglevlere ayrilmasi gereken
zamandir.®

Yénetsel Zaman, yonetsel eylemlerin sonuglarini dogrudan etkileyecek
konumdadir. Cinku bir galismanin sonuglarini o ¢alismada yararlanilan en kit
kaynak belirlemektedir.®

Modern yénetim dislincesinde zaman 6nemli bir Uretim faktori ve bir
kaynak olarak ele alinmakta ve bu kaynagin yatirimlar igcinde temel bir paya
sahip oldugu kabul edilmektedir. Bitlin Gretim girdileri arasinda gortintise gore
en az anlasilan ve en koti yonetilen kaynak zamandir.'® Zaman yonetimi ile
ilgili bireylerin kargilastigi bir takim engeller bulunmaktadir. Sosyal iligkiler,
kisisel ve kdltirel 6zelliklerden kaynaklanan ve zaman kayiplarina yol agan
veya zamani kotl kullanmamiza sebep olan faktérlere zaman tuzaklari
denir.' Bu zaman tuzaklari sunlardir:?-13
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o Kisiden Kaynaklanan Zaman Tuzaklari: Kisiden kaynaklanan zaman
tuzaklari kisinin inang, tutum ve davraniglari sonucu ortaya ¢ikar. Kisi
zaman yoénetimine Oncelikle kendi kisiligini 6grenmekle baslamali,
kendi kigiligine ve biyolojik ritmine uygun bir zaman yoénetimi segmelidir.
Kisiden kaynaklanan zaman tuzaklari; kararsizlik, &nceliklerin
belirsizligi, “hayir” diyememek, 6z disiplin eksikligi, kendine asiri gliven
/ glvensizlik, gereginden fazla kendini ise adamak, hafife alma ve
Onyargilar, gli¢ (zor) olandan kaginmak, bireysel hedeflerin belirsizligi,
erteleme ve oyalanma, mikemmeliyetgilik, stres ve zaman baskisi,
yetersiz planlama, acelecilik, aliskanliklarin kontroliinde olmamak,
yorgunluk, okumamak_sayilabilir.

e Isten Kaynaklanan Zaman Tuzaklari: isler her zaman planlandigi gibi
gitmez. Cunkd ¢aligma hayatini etkisi altina alarak iglerin zamaninda
yapilmasini engelleyen bircok faktér bulunmaktadir. Bu faktorler;
telefon gorusmeleri, yetersiz iletisim, beklenmeyen ziyaretgiler,
sagliksiz calisma ortami, blrokrasi ve kirtasiyecilik seklinde
siralanabilir.

o Oryglitsel Yapi ve Yénetimden Kaynaklanan Zaman Tuzaklarr: Bunlar;
gereksiz toplantilar, krizler, yetki devrinden kaginma, koordinasyon
eksikligi, merkezi yonetim anlayiginin olmamasidir.

Bu c¢alismanin amaci Gankiri Halk Saghgi Miidiirliigii biinyesinde
Aile Saghgi Merkezlerinde gérev yapan aile hekimlerinin sosyo-
demografik degiskenlere gére zaman yénetimi tutumlarini belirlemek ve
zamani nasil planladiklarini ve yénettiklerini saptamaktir. Aragtirma ile
test edilmeye calisilan temel hipotezler asagida belirtilmistir.

Hipotez 1: Aile hekimlerinin zaman planlamasi boyutundaki tutum ve
davraniglari; yas(a), cinsiyet(b), medeni durum(c), 6grenim durumu(d),
meslekteki toplam c¢alisma yili(e), mevcut goérevindeki c¢alisma vyili(f)
degiskenine gore farklilik gostermemektedir(h0).

Hipotez 2: Aile hekimlerinin zaman tutumlari boyutundaki tutum ve
davraniglari; yas(a), cinsiyet(b), medeni durum(c), 6grenim durumu(d),
meslekteki toplam c¢alisma yili(e), mevcut gdrevindeki c¢alisma vyili(f)
degiskenine gore farklilik gostermemektedir(h0).

Hipotez 3: Aile hekimlerinin zaman harcaticilar boyutundaki tutum ve
davraniglari,

yas(a), cinsiyet(b), medeni durum(c), 6grenim durumu(d), meslekteki
toplam calisma yili(e), mevcut gorevindeki ¢calisma yili(f) degiskenine goére
farklilik gostermemektedir(h0).

Hipotez 4: Aile hekimlerinin zaman yénetimi 6lgegi tutum ve davraniglari;
yas(a), cinsiyet(b), medeni durum(c), 6grenim durumu(d), meslekteki toplam
c¢alisma yili(e), mevcut gorevindeki ¢alisma yili(f) degiskenine goére farklilik
g6stermemektedir(h0).



Ankara Saglk Bilimleri Dergisi 2017 (1-2-3) 155

GEREG VE YONTEM
Aragtirmanin Tiird

Arastirma tanimlayici ve kesitsel tirde bir arastirmadir.

Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini Cankiri Halk Saghgr Maduarligu buinyesinde 12
ilcede, Aile Saghgi Merkezlerinde gbrev yapan 46 aile hekimi olugturmustur.
Aile hekimlerinden 42'sine ulasiimistir. Dolayisiyla evrenin ulasilabilirlik
yuzdesi %91,3’tlr.

Veri Toplama Araglari

Arastirmada veri toplama araglari olarak Kisisel Bilgi Formu ve zamanin
nasil planladigini ve yénetildigini saptamak amaci ile "Zaman Yénetimi Olgegi
(Z2YO)" kullaniimistir. Kisisel bilgi formu katilimcilarin cinsiyet, yas, medeni
durumu, meslegindeki toplam calisma slresi ve mevcut gérevdeki ¢alisma
yihnin yer aldigi toplam 6 sorudan olusmaktadir.

Britton ve Tesser' tarafindan 1991 yilinda gelistirilen Zaman Yo6netimi
Olgegi Alay ve Kogak® tarafindan 2002 yilinda Tirkge'ye cevrilerek gegerlilik
ve glivenilirlik calismasi yapiimistir. Olgek toplam 27 maddeden olugmaktadir.
Olgek toplam puani 5-135 arasinda degismektedir. Alay ve Kogak'in®
g¢alismasinda toplam skor 47 ila 123 (ortalamasi 86,68, standart sapmasi
13,21) arasinda degismektedir. Tarkiye icin gegerliik ve guvenilirlik
galismasinda, d&lgegin Cronbach Alpha katsaylr degeri 0,823 olarak
bulunmustur. Turkgelestiriimis 6lcek U¢ boyuttan olugsmaktadir; zaman
planlamasi (kisa ve uzun vadeli planlama) zaman tutumlari, zaman
harcattiricilar 4 sorudan olusmaktadir.

Zaman Planlamasi (Kisa ve Uzun Vadeli Planlama) Boyutu: Kisa ve uzun
vadede zamanin nasil planlandigini 6lgmektedir. Bireyin; glnlik, haftalik,
dénemsel planlar yapip yapmadigi, planlarindaki netlik, amaglar ve dncelikler
Uzerinde durur. Bu boyutta 16. madde ters puanlanmakta olup, diger
maddeleri diz puanlanan toplam on alti maddeden olusmaktadir. Boyuttan
alinan toplam puanin yuksekligi olumlu tutumu ifade etmekte olup, kisa ve
uzun vadeli planlamanin iyi yapildigini gosterir.

Zaman Tutumlari Boyutu: Bireyin zamani kullanmaya yonelik tutum,
davranig ve yaklasimlarini dlgmeye yonelik bir Olcektir. Zamanin nasil
kullanildigdi, bu yonde kisinin kendi yeterlilik derecesinin farkinda olup
olmadigi, kisinin zamani mi1 yoksa zamanin mi Kkisiyi yonlendirdigi, bireyin
karar alabilme derecesini, asli iglerini engelleyen mesguliyetlere girme
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derecesi Uzerinde durur. Boyutta; 1., 3., 4. ve 5. maddeler diz, 2., 6. ve 7.
maddeler ters puanlanmakta olup, bu boyut toplamda yedi maddeden
olusmaktadir. Boyuttan alinan toplam puanin yiksekligi olumlu tutumu ifade
etmekte olup, bireyin zaman tutumunun iyi oldugunun gdstergesi olarak kabul
edilir.

Zaman Harcattiricilar Boyutu: Zaman harcattiricilar boyutunda, bireyin
zamanl bosa harcatan zaman tuzaklarina karsi durumu dlgilmeye
calisiimaktadir. Bireyin calisma ortamindaki igleriyle 6zel isleri arasinda
denge kurup kuramadigi, fayda saglamayacak bos islere girip girmedigi, rutin
olarak yapmasi gereken iglerini son ana birakip birakmadigi ve bu
tutumlarinin dereceleri Uzerinde durur. Bu boyut toplamda 4 maddeden
olugsmakta olup, bu maddelerin tamami ters puanlanmaktadir. Boyuttan alinan
toplam puanin yiksekligi de olumlu tutumu ifade etmekte olup, bireyin zaman
tuzaklarina dismemek konusunda iyi oldugunun bir géstergesidir.

Verilerin Toplanmasi

Arastirma verilerini Cankiri Halk Saghgr Madirligi’'nden gerekli izinler
alindiktan sonra Nisan- Mayis 2015 déneminde Cankiri Toplum Saghgi
Merkezlerine bagli Aile Sagligi Merkezlerinde gérev yapan ve calismaya
katiimayi kabul eden hekimlerden uygun goérilen yer ve saatte toplanmistir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin analizi SPSS 15.0 paket programi ile yapilmistir. Sosyo-
demografik ve tanimlayici veriler icin frekans gizelgeleri (say1 / yizde), Zaman
Yoénetimi Olgegi'nden elde edilen veriler igin ise sayi, aritmetik ortalama,
standart sapma degerlerini iceren cizelgeler olusturulmustur. Verilerin
karsilastirimasinda non-parametrik testlerden Mann-Whitney U testi ve
Kruskall-Wallis testi uygulanmigtir.

Sinirhihiklar

Nisan-Mayis 2015 dbneminde gdrev yapan aile hekimleri Uzerinde
yapilan bu arastirmanin kapsami Cankiri ili Halk Saghgi Mudirligu ile sinirli
tutulmustur. Bu nedenle, arastirma sonuglarinin diger Halk Saghgi
Muadurlikleri  ile  genellenemez  olmasi  arastirmanin  sinirlihgini
olusturmaktadir.
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BULGULAR

Bu bolimde, arastirma grubunun sosyo-demografik 6zellikleri ve zaman
yonetimi 6lgegdi ve alt boyutlarina iligkin bulgular yer almaktadir.

Katiimcilarin Sosyo-Demografik Ozelliklerine iligkin Bulgulari

Arastirmaya katilan aile hekimlerinin kisisel bilgilerinin dagilimina iligkin
bulgular yer almaktadir.

Tablo 1: Katihmcilarin Sosyo-Demografik Degiskenlere Gore Dagilimi

Yas Frekans (n) Yiizde (%)
21-30 6 14,3
31-40 21 50,0
41-2 15 35,7
Toplam 42 100,0
Cinsiyet

Kadin 13 31,0
Erkek 29 69,0
Toplam 42 100,0
Medeni Durum

Evli 38 90,5
Bekar 4 9,5
Toplam 42 100,0
Ogrenim Durumu

Tip Fakdltesi 38 90,5
Yiksek Lisans 4 9,5
Toplam 42 100,0
Meslekteki Toplam Calisma Yil

1-10 16 38,1
11-20 21 50,0
21-2 5 11,9
Toplam 42 100,0
Mevcut Gorevindeki Calisma Yih

1-5 20 47,6
6-10 18 429
11-2 4 9,5
Toplam 42 100,0

Tablo 1’e gore; ankete katilan aile hekimlerinin 29 (%69)'nu erkekler,
13 (%31)'nu de kadinlardan olusmaktadir. Aile hekiminden; 6'si (%14,3)
21-30 yaglari arasindadir, 21' i 31-40 (%50) yaslan arasindadir, 15' i
(%35,7) 41 ve Ustl yaslar arasindadir. Arastirmaya katilan aile
hekimlerinin medeni durumlari incelendiginde; 38 (%90,5)" inin evli oldugu
gorilmektedir. Ogrenim durumlar incelendiginde katilimcilarin sadece
%9,5'nin yuksek lisans yapmis oldugu goérulmektedir.

Arastirmaya katilan aile hekimlerinin toplam calisma yili 1-10 yil
olanlarin ylzdesi %38,1 iken, 6-10 yil arasinda olanlarin yuzdesi
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%50'dir. Caligma yili 21 yil ve Uzeri olan aile hekimlerinin yuzdesi ise
%11,9'dur. Aile hekimlerinin mevcut gorevlerindeki g¢alisma yih
incelendiginde %47,6’sinin 1-5 yildir, %42,9'unun 6-10 yil arasinda ve
geriye kalanlarin da 11 yil ve daha fazladir mevcut gérevinde ¢alistigi
bulunmustur.

Zaman Yonetimi Olgegi ve Alt Boyutlarina iligkin Bulgular

Zaman yoOnetimi 6lgegi U¢ boyutta (zaman planlamasi, zaman
tutumlari ve zaman harcattiricilar) incelenmigtir.

Zaman yonetimi 6lceginin genel puan ortalamasina bakildiginda
87,16 % 10,99 olarak belirlenmistir. Olgegin alt boyutlari incelendiginde
ise Zaman Planlamasi boyutu puan ortalamasi 54,88 + 9,94; Zaman
Tutumlar boyutu puan ortalamasi 24,23 + 2,18; Zaman Harcattiricilar
boyutu puan ortalamasi ise 8,04 + 2,27 olarak saptanmistir.

Yas gruplarina gére arastirmaya katilan aile hekimleri arasinda
zaman planlamalari degiskeni igcin hesaplanan énem dizeyi degeri
0,05’ten buyuk oldugu icin yas degiskenine gore istatistiksel olarak
anlamh bir farklihk saptanmamistir (KW=0.431= 0,806; p > 0,05).

Tablo 2: Katilimcilarin Cinsiyet Degiskenine Gore Zaman Yonetimi Olgegi ve
Alt Boyutlarina lliskin Mann-Whitney U Testi Sonuglari

Alt Boyutlari ve Mean Sum of Mann-
Olgek Cinsiyet N Rank Ranks Whitney U Z P
Kadin 13 2419 314,50

Zaman Erkek 29 2029 58850 153,500  -0,955 0,346
Planlamalari
Toplam 42
Zaman Kadin 13 14,50 188,50
Tutumlari Erkek 29 2464 714,50 97,500 -2,505 0,012
Toplam 42
Kadin 13 25,12 326,50
Zaman
Erkek 29 19,88 576,50 141,500 -1,296 0,204
Harcaticilar
Toplam 42
Zaman Kadin 13 20,54 267,00
Yénetimi Erkek 29 21,93 636,00 176,000 -0,341 0,747
Olgegi Toplam 42

Tablo 2’de cinsiyet degiskenine gore aile hekimlerinin zaman
tutumlari boyutuna iligkin tanimlayici istatistikleri incelendiginde, kadin
aile hekimlerinin siralama ortalamasi 14,50' dir. Erkek aile hekimlerinin
siralama ortalamasi ise 24,64"' dur. Zaman tutumlari degiskeni igin
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hesaplanan énem dlzeyi dederi, 0,05'ten kiglik oldugu igin cinsiyet
degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli farkhlik saptanmigtir.

Tablo 3: Katilimcilarin Medeni Durum Degiskenine Gére Zaman Yonetimi
Olgegi ve Alt Boyutlarina lliskin Mann-Whitney U Testi Sonuglari

Mann-
Alt Boyutlani Medeni Mean Sum of Whitney
ve Olgek Durum N Rank Ranks V) Y4 P
Zaman Evli 38 21,45 815,00 )
Bekar 4 22,00 88,00 74,000 0,951
Planlamalari 0,086
Toplam 42
Zaman Evli 38 21,05 800,00 )
Tutumlari Bekar 4 25,75 103,00 59,000 0,494
0,737
Toplam 42
Zaman Evli 38 22,78 865,50 )
Bekar 4 9,38 37,50 27,500 0,034
Harcaticilar 2,106
Toplam 42
Zaman Evli 38 21,99 835,50 )
Yonetimi Bekar 4 16,88 67,50 57,500 0,443
wr 0,794
Olgegi Toplam 42

Tablo 3’e gore; arastirmaya katilan evli aile hekimlerinin zaman
harcaticilari boyutu sira ortalamasi 22,78; bekar aile hekimlerinin sira
ortalamasi ise 9,38'dir. Zaman harcaticilari degiskeni icin hesaplanan
onem duzeyi degeri; 0,05'ten kiglk oldugu icin medeni durum
degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli bir farkhlik saptanmigtir.

Tablo 4: Katilimcilarin Mevcut Gorevindeki Calisma Yili Degiskenine Gore
Zaman Yonetimi Olgegi ve Alt Boyutlarina lliskin Kruskal Wallis Testi Sonuclari

Alt Boyutlar ve Mevcut Gorevindeki Mean

ZYO Calisma Yih N Rank KW df P
1-5 20 19,85
6-10 18 19,17

Zaman Planlamalari 1> 4 4025 10,417 2 0,05
Toplam 42
1-5 20 19,30
6-10 18 20,44

Zaman Tutumlan 1> 4 3725 7,544 2 0,023
Toplam 42
1-5 20 22,73
6-10 18 21,19

Zaman Harcaticilar 1> 4 16.75 0,832 2 0,660
Toplam 42
1-5 20 20,98

Zaman Yonetimi 6-10 18 17,92

Olgegi Toplami 11> 4 4025 10945 2 0,004

Toplam 42
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Tablo 4’e gobre; katilimcilarin  zaman tutumlari  boyutu
incelendiginde, mevcut gorevinde 1-5 yildir galisan aile hekimlerinin
sira ortalamasi 19,30, 6-10 yil hizmet sliresine sahip aile hekimlerinin
puan ortalamasi 20,44 iken, 11 yil ve Uzeri hizmet suresine sahip aile
hekimlerinin sira ortalamasi 37,25' dir. Zaman tutumlari boyutu icin
hesaplanan 6nem dizeyi degeri 0,05’ten kuguk oldugu igin su anki
gorevindeki calisma suresi degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli
farklilk saptanmistir. Mevcut gorevindeki calisma yilh 11 yil ve Uzeri
olan aile hekimlerinin puan ortalamasi 6-10 yil hizmet slresine sahip
aile hekimlerinin puan ortalamalarindan anlaml diizeyde daha ylksek
bulunmustur (KW= 7,544= 0,023; p < 0,05).

Aile hekimlerinin zaman yonetimi tutum ve davraniglari arasinda
zaman planlamalari, zaman tutumlari, zaman harcaticilar alt boyutlari ile
zaman yoOnetimi 6lcedi boyutu acisindan mesleklerindeki toplam calisma
yilina gore anlamh farkhlik saptanmamigtir. Bu nedenle hipotez 1f, 2f, 3f,
4f kabul edilmistir (KW= p > 0,05). Benzer sekilde katiimcilarin zaman
planlamalari, zaman tutumlari, zaman harcaticilari ile zaman yénetimi
tutum ve davraniglari 6grenim durumlarina goére de istatistiksel olarak
anlaml bir farkhhk géstermemektedir. Bu nedenle hipotezleri (1d, 2d, 3d,
4d) kabul edilmistir (KW= p > 0,05).

TARTISMA

Tablo 1'e gore yas degiskeni en fazla 31-40 yaslari arasinda
oldugundan aile hekimlerinin ¢ogunlugunun 31-40 yaslari arasinda
olduklari anlagiimaktadir. Aile hekimlerinin ¢ogunlugunun 11-20 yil
arasinda hizmet yaptiklari anlasiimaktadir. Aile hekimlerinin
¢ogunlugunun son gorevlerinde 1-5 yil arasinda hizmet yaptiklari
anlasiimaktadir. Ortalamalar incelendiginde 31-40 yas arasindaki aile
hekimlerinin siralama ortalamasi 22,69 ile en yuksek degere sahiptir.

Arastirmaya katilan aile hekimleri arasinda zaman tutumlari,
zaman harcaticilar ve zaman yonetimi dl¢edi degiskeniicin hesaplanan
6nem dizeyi degeri, 0,05’ ten blyuk oldugu icin yas degiskenine gore
istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmamistir. Bu durum; "Aile
hekimlerinin zaman planlamalari, zaman tutumlari, zaman harcaticilari
ile zaman yonetimi tutum ve davraniglarinin yasa goére farklilik
gostermemektedir" hipotezlerini destekledigini gostermektedir. Bu
nedenle hipotez 1a, 2a, 3a, 4a kabul edilmigtir.
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Uyaniker'in'® yonetici hemsirelerin genel 6z yeterlilik inanci ile
zaman yodnetimi arasindaki iligkisi calismasinda da zaman planlama,
zaman tutumlari, zaman harcattiricilar boyutlari ve zaman yénetimi
puan ortalamalarinin, yas degiskenine goére anlamh farklilik
gOstermedigi bulgusu elde edilmistir. Hastane ydneticilerinin zaman
yonetimi tutumlarinin belirlenmesine yonelik Kidak'in'® tarafindan
gerceklestirilen bir bagka calismada, hastane yoneticilerinin yasi ile
zaman yonetimi tutumlari arasinda istatistiksel olarak anlaml bir fark
bulunamamistir. Bu arastirma sonuglari calismamizi destekler nitelikte
cikmistir. Bunun yani sira Oncel ve ark.’nin' serbest eczacilarin
zaman yOnetimi calismasinda eczacilarin yasi ile zaman ydnetimi
tutumlarn arasinda farklilik bulmus, 45 ve yas ve (zeri yasta olan
eczacllarin 25-34 yas araliginda olanlara gére zamanlarini daha etkili
kullandiklari bulunmustur. Bu bulgular bu arastirmanin bulgulariyla
paralellik gbstermemektedir.

Tablo 2’'ye gore erkek aile hekimlerinin zaman tutumlari boyutu
puan ortalamalari kadin aile hekimleri puan ortalamalarindan anlamli
dizeyde daha yuksektir (MWU=97,5= 0,012; p < 0,05). Buna gobre
erkek aile hekimlerinin kadin aile hekimlerine gére zamani daha iyi
kullandiklari séylenebilir. Bu durumda hipotez 2b red edilmistir. Zaman
planlamalari, zaman harcaticilar, zaman ydnetimi dl¢cegi degiskeni icin
hesaplanan énem dizeyi degeri, 0,05'ten blylk oldugu igin cinsiyet
degiskenine gore anlamli farklilik saptanmamistir. Bu nedenle 1b, 3b,
4b hipotezleri kabul edilmistir.

Kidak'in,'® calismasinda kadin hastane yoneticilerinin zaman
harcattirici  tutum degeri erkek yoneticilere gore daha ylksek
bulunmustur. Bu arastirma sonucu ¢alismamizi destekler niteliktedir.
Oncel ve ark.’nin' galismasinda da benzer sonuca ulasiimistir.
Eczacilarin planlama boyutuyla ilgili olarak zaman yo6netimi
davraniglari arasinda cinsiyete gore istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur, erkek eczacilarin kadinlara gére zamanlarini daha etkili
kullandiklari  anlagilmaktadir.  Katilimcilarin ~ zaman  yonetimi
davraniglari genel olarak incelendiginde ise bu davranislarin cinsiyete
gére anlamh farklihk gosterdigi ve erkeklerin kadinlara gore
zamanlarini daha iyi yonettikleri bulunmustur. Korkmaz ve ark.’nin'®
aile hekimlerinin ¢alisma ve zaman yonetimi Olgcegi alt boyutlar ile
cinsiyet arasinda anlamh bir iligki olmadigi saptanmistir.

Tablo 3’e gore; evli aile hekimlerinin zaman harcaticilari boyutu
puan ortalamalari bekar aile hekimleri puan ortalamalarindan anlamli
dizeyde daha yuksektir (MWU= 27,5= 0,034; p < 0,05). Bekar aile
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hekimleri zaman tuzaklarina evli aile hekimlerine gére daha fazla
yakalanmaktadirlar. Bu nedenle hipotez 3c red edilmigtir. Arastirma
bulgulari "Aile hekimlerinin zaman planlamalari, zaman tutumlari,
zaman yonetimi 6lgegi alt boyutlar ile zaman yonetimi tutum ve
davraniglari medeni durumlarina gore farklihk gostermemektedir”
hipotezlerini desteklemektedir. Bu nedenle hipotez 1c, 2c ve 4c¢ kabul
edilmigtir.

Kidak'in'® bir bagka galismasinda, hastane ydneticilerinin medeni
durumu ile zaman yonetimi tutumlari arasinda istatistiksel olarak
anlamh bir fark bulunmamistir. Dolayisiyla bu bulgular arastirmamizi
desteklemektedir. Korkmaz ve ark.’nin,'® aile hekimlerinin zaman
yonetimi ve is performansinin uygulamal olarak incelendigi
calismasinda da aile hekimlerinin galisma ve zaman yonetimi dlcegi alt
boyutlari ile medeni durumu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik olmadigi saptanmistir. Uyaniker'in,'® galigmasinda ise evli olan
yonetici hemsgirelerin zaman yodnetimi ydninden bekar yonetici
hemsirelere goére daha iyi olduklari ve bu farkin istatistiksel olarak
anlamli oldugu belirlenmigtir.

Tablo 4’e gbre; zaman ydnetimi 6lgcegi incelendiginde ise mevcut
gorevindeki calisma yili 1-5 yil olan aile hekimlerinin sira ortalamasi
20,98, 6-10 yil hizmet suresine sahip aile hekimlerinin puan ortalamasi
17,92 iken, 11 yil ve Gzeri ¢calisma yili olan aile hekimlerinin puan
ortalamasi 40,25'dir. Zaman yodnetimi 6Olgedi icin hesaplanan 6nem
dizeyi degeri, 0,05’ten kiglik oldugu icin aile hekimleri arasinda su
anki goérevindeki galisma suresi degiskenine gore istatistiksel olarak
anlamh bir farklihk saptanmistir. Mevcut goérevinde 11 yil ve Uzeri
suredir calisiyor olan aile hekimlerinin puan ortalamasi 6-10 yildir
¢alisan aile hekimlerinin puan ortalamalarindan anlaml diizeyde daha
yuksektir (KW= 10,945= 0,004; p < 0,05). Bu durumda hipotez 4e red
edilmigtir. Aile hekimlerinin mesleki deneyimleri arttikca zamanlarini
daha iyi planladiklari ve zamanlarini daha iyi yonettikleri sdylenebilir.
"Aile hekimlerinin zaman ydnetimi tutum ve davraniglari arasinda suan
ki gorevindeki galisma yilina gére zaman planlamalari ile zaman
harcaticilari boyutlarinda istatistiksel olarak anlamli farklilik yoktur"
hipotezleri (1e ve 3e) ise kabul edilmistir.

Kidak'in,'® calismasinda hastane yoneticilerinin zaman yonetimi
tutumlarinin bu gérevde calisma surelerine gore farklilik gostermedigi
sonucuna ulasiimistir. Korkmaz ve ark.’nin,'® calismasinda da aile
hekimlerinin galisma ve zaman yOnetimi 6l¢egi alt boyutlari ile gsuan ki
gorevlerindeki galisma sureleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
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farkhlik olmadigi saptanmistir. Uyaniker'in,® calismasinda da yonetici
hemsirelerin zamani planlama, zaman tutumlari boyutlari ve zaman
yonetimi puan ortalamalarinin  bu gérevdeki c¢alisma slresi
degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi bulgusu
elde edilmistir. Mevcut gorevdeki calisma suresi degiskenine gore
yonetici hemsirelerin zaman harcattiricilar boyutu puan ortalamalari
arasinda anlamli farklihk oldugu bulgusu elde edilmistir. Zaman
harcatilar alt boyutu agisindan hastanedeki gérev siresi 1-5 yil ve 6-
10 yil olan yonetici hemsirelerin puan ortalamasi, hastanedeki gérev
suresi 21 yil ve Uzeri olan yonetici hemsirelerin puan ortalamasindan
anlamh dizeyde daha ylksek oldugu bulunmustur.

Aile hekimlerinin toplam c¢alisma yillarina gére zaman yonetimi
tutum ve davraniglarini farklihk gostermedigi saptanmistir. Uyaniker'®
de, calismasinda yonetici hemsirelerin zaman planlama, zaman
tutumlar boyutlari ve zaman ydnetimi puan ortalamalarinin meslekteki
calisma suresi degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli bir farkhhk
gOstermedigini saptamistir. Mesleki calisma siresi degiskenine gore
yonetici hemsirelerin zaman harcattiricilar boyutu puan ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugu bulgusu
saptanmistir. Calismaya gore; 11-20 yil hizmet siresine sahip yonetici
hemsirelerin puan ortalamasi 2-5 yil hizmet sliresine sahip ydnetici
hemgirelerin puan ortalamasindan anlamli dizeyde daha yuksektir.
Oncel ve ark’nin,'” calismasinda eczacilarin zaman yonetimi
davranislari agisindan eczacilik yapma surelerine gére anlaml farkllik
gosterdigi  belirlenmis, 21 yil ve daha fazla eczacilik yapanlarin
digerlerine gore zamanlarini daha iyi planladiklari sonucuna ulasiimistir.

Aile hekimlerinin zaman yonetimi, tutum ve davranislari ile 6grenim
durumlar arasinda istatiksel olarak 6nemli bir farklilik olmadig
saptanmistir.  Kidak'in,'® calismasinda da, yoneticilerin  6grenim
durumlari ile zaman planlamasi, zaman tutumlari ve zaman harcattirici
tutum degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli  bir iligki
bulunmamistir. Bu calisma arastirma sonucumuzu desteklemektedir.
Uyaniker'in,’® calismasinda da yonetici hemsirelerin arasinda 6grenim
durumu agisindan anlamli bir farkhliga rastlanmistir. Soyle ki 6grenim
durumu lisansustu olan yonetici hemsirelerin zaman yonetimi yéntinden
6grenim durumu 6n lisans/saglik meslek lisesi olan yonetici hemsgirelere
gore istatistiksel olarak anlamh bulunmustur. Basak ve ark.’nin,'™
akademik basari ile toplam zaman yoénetimi puani ve zaman planlama
alt boyutu arasinda pozitif iligki oldugu belirlenmis fakat, zaman tutumlari
ve harcaticilar alt boyutunda ise iliski olmadigi saptanmistir.
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SONUG VE ONERILER

Arastirmada; zaman ydénetimi Olgeginin genel puan ortalamasi
87,16 + 10,99 olarak saptanmistir. Zaman yodnetimi 6lgceginin alt
boyutlari agisindan zaman planlamasi boyutu puan ortalamasi 54,88 +
9,94; zaman tutumlar boyutu puan ortalamasi 26,23 + 2,18; zaman
harcattiricilar boyutu puan ortalamasi 8,04 + 2,27 olarak bulunmustur.
Olgekte alinabilecek toplam puan 47 ile 123 arasinda degismekte olup
87,16 puan ortalamasinin yiksek oldugu; diger bir ifadeyle arastirma
kapsamindaki aile hekimlerinin zamanlarini iyi yonettikleri sdylenebilir.

Katilimcilarin sosyo-demografik ozellikleri ile zaman yénetimi alt
faktorleri arasinda farkhlik olup olmadigini belirlemek igin yapilan
analizlerde; aile hekimlerinin yas, medeni durum, meslegindeki toplam
calisma yillarinda zaman yodnetimine iliskin tutum ve davranislari
agisindan istatistiksel olarak anlamli farklilik gérilmezken; cinsiyet,
6grenim durumu ve suanki gérevindeki ¢alisma suresi degiskeninde
zaman yoénetimine iliskin tutum ve davraniglar istatistiksel olarak
anlamh farklilik gostermistir.

Aile hekimlerinin yasi, medeni durumu ve meslegindeki toplam
calisma yili ne olursa olsun zaman ydnetimi tutum ve davraniglari
degismemektedir. Fakat erkek aile hekimlerinin kadin aile hekimlerine
gbre zamani daha iyi kullandiklari, ylksek lisans yapan aile
hekimlerinin zaman ydnetimi tutum ve davraniglarinin tip fakiltesi
mezunu aile hekimlerinden daha iyi oldugu zamani daha iyi yonettikleri
ve suan ki gorevlerindeki calisma sureleri 11-15 yil olan aile
hekimlerinin zaman yénetimi becerilerinin daha iyi oldugu saptanmistir.

Birinci basamak saglik hizmetleri dogumdan 6lime kadar kisilerin
tim yasamini kapsamaktadir, bu nedenle aile hekimleri icin zaman
yonetimi daha da oénemlidir. is ylklerinin agir olmasi ve saglk
sektoriinin hata goétirmez olmasindan dolayr zamani planlamak
kacginilmaz bir gercektir. Aile hekimlerinin zaman yonetimi becerileri,
verdikleri hizmet ve bireysel yagam kaliteleri ile dogrudan ilgilidir.

Zamanin dikkatli ve 6zenli bir sekilde haftalik ve ginlik planlar
olusturarak planlanmasi, strekli gelisen ve blytyen saglik sistemlerine
ayak uydurabilmek adina zaman yonetimi tekniklerinin kullanmasi
agisindan saglik galisanlarinin egitiimesi hem kurumun rahatlamasi
hem de toplum saghdi agisindan dnemlidir.

Zaman kavrami aile hekimleri igin hayati énemde bir kavram
olmalidir. Zamani bosa harcamadan kullanmak drgutlerin,
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yoneticilerin, ¢caliganlarin en buyuk hedefi olmali, saglik kurumlarinda
zaman kullanimi ile ilgili mutlaka planlar, egitimler, yayginlastirici
faaliyetler yapilmalidir. Etkili zaman yoénetimi igcin zaman tuzaklarini
ortadan kaldirarak, bu faktorlerin kaynag: ile birlikte tespit edilmesini
saglayarak, kaynaga yonelik ¢ozime gidilmesi etkili zaman ydnetimi
icin en dnemli asamadir. Aile hekimlerinin ¢alismalarini olumsuz
etkileyen zaman tuzaklari nedenleri ile tespit edilmeli, bireysel ve
kurumsal bazda gerekli 6nlemler alinmahdir.

ileriye yonelik olarak arastirmacilar tarafindan aile hekimlerini ve
tim saglik calisanlarini kapsayan klinik performanslari ile zaman
yénetimi becerileri arasindaki iligkilerini degerlendiren daha kapsamli
calismalarin yapilmasi énerilebilir.
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