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YOGUN BAKIMDA CALISAN HEMSIRELERIN iS iNDEKSi-CALISMA ORTAMI VE
TUKENMISLIK DUZEYLERININ INCELENMESI

INVESTIGATION OF CARE NURSES iN THE INTENSIVE WORK INDEX-WORKING
ENVIRONMENT AND BURNOUT LEVELS

Ozlem DOGU KOKCU?, Banu TERZ®

OZ Amac:Yogun bakim iinitesinde calisan hemsirelerin is indeksi-hemsirelik calisma ortamuni ve tilkenmislik diizeylerini
incelemektir. Gere¢ ve Yontemler: Tanimlayici tipteki ¢aligma Mart 2018 tarihinde alt1 yogun bakim iinitesinde galigan toplam
107 hemsire ile gerceklestirildi. Veri toplama arac1 olarak Hemsire Bilgi Formu, Hemsirelik Is-indeksi-Hemsirelik Caligma
Ortamim1 Degerlendirme Olgegi, Maslach Tiikenmislik Olgegi kullanildi. Bulgular: Hemsirelerin, is indeksi-hemsirelik
caligma ortamina yonelik orta diizeyde olumlu tutum gosterdikleri; duygusal tikkenme ve kisisel basari alt boyutlarinda orta
diizeyde, duyarsizlasma boyutunda ise diisiik diizeyde tilkenmislik yasadiklar1 bulundu. Is Indeksi-Hemsirelik Calisma
Ortamin1 Degerlendirme Olgegi ve Maslach Tiikenmislik Olgegi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski olmadig: goriildii
(p>0,05). Sonug: Yogun bakimda is indeksi-hemsirelik ¢aligma kosullar1, hemsirelerin tiikkenmislik diizeyini etkilememektedir.
Anahtar kelimeler: Calisma ortami, hemsire, is indeksi, tilkenmislik, yogun bakim

ABSTRACT Objective: The aim of this study is to investigate the work index, nursing work environment and burnout levels
of nurses working in intensive care unit. Material and Methods: The descriptive study was carried out with 107 nurses working
in 6 intensive care units in March 2018. Nurse Information Form, Nursing Work-Index-NursingWork Environment Evaluation
Scale and Maslach Burnout Inventory were used as data collection tools. Results:Nurses have a moderate positive attitude to
wards work index-nursing work environment; Emotional exhaustion and personal accomplishment were found to be moderately
low in the subdimensions and low level of burnout in the desensitizati on dimension. It was observed that there was no
statistically significant relationship between Work Index — Nursing Work Environment Assessment Scale and Maslach Burnout
Scale (p> 0.05). Conclusion: The job index in the ICU does not affect the nursing working conditions and the burnout level of
nurses.
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GIRiS Saglik en dogal insan hakki olmakla

Yogun bakim iiniteleri (YBU) karmasik ve gok
sayida {ist diizeyde teknolojik bakim ve tedavi
girisimlerinin uygulandigr yerlerdir. Yogun
bakim iiniteleri bu dzellikleri nedeniyle hasta ve
yakinlari ile birlikte saglik bakim ekibi i¢in de
olumsuz deneyimler yasama potansiyeli yiiksek
alanlardir.** YBU’de yedi giin 24 saat hizmet
veren hemsirelerin olumsuz ¢alisma ortami
nedeniyle diger meslek grubu iiyeleri arasinda
en fazla tikenmislik yasayan grup olduklari
bilinmektedir.®* Vardiyali ve uzun c¢alisma
saatleri, YBU’nin kapali ve izole bir yerde
olmasi, yiiksek giiriiltii diizeyi, siirekli yapay
aydinlatma, fiziksel giliciin st diizeyde
kullanildigr hasta bakimi islemlerinin fazla
olmasi, oOlim olaymm sik goriilmesi gibi
etkenler hemsireler i¢in olumsuz caligma
kosullar1 ve olumsuz c¢alisma ortamlari olarak
kabul edilmektedir.>®
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birlikte, saglikli yagamak, saglikli ve glivenli bir
ortamda ¢aligmak da bir insan hakki oldugu
bilinmektedir; insan sagligi ile ¢calisma ortami
arasinda karsiliklt  bir etkilesimden soz
edilmektedir. Ciinkii insan sagligi c¢alisma
yasamini, c¢alisma ortami da ¢alisanlarin
sagligmi olumlu ya da olumsuz sekillerde
etkileyebilir.® Ornegin; Diinya Saglik Orgiitii
(DSO)’ne gore, hastanelerdeki giiriiltiiniin
giindiiz 40 dBb(A), gece 35 dBb(A) civarinda
olmas1 onerilmektedir.’**? Oysa YBU’de
giiriiltii  diizeyleri Onerilen seviyelerin ¢ok
iizerindedir.®® Ayrica &zellikle YBU’deki
giiriiltii  diizeyinin hemsgirelerin fiziksel ve
psikolojik sagligi tizerinde olumsuz etkilere
neden olabilecegi belirtilmektedir.’* Yogun
bakim iinitesinde hemsirelerin = sagligim
olumsuz sekilde etkileyebilecek giiriiltii disinda
asir1 i yiiki, uzun ¢alisma saatleri, radyasyon
vbh. birgok stresér bulunmaktadir.>®® Bu
stresorler  yogun  bakim  hemsirelerinin
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tikenmislik, is doyumunda azalma gibi
duygular yasamasma yol acarak YBU’de
hemsire devir hizinin artmasina ve dolayisiyla
hasta bakimi kalitesinin diismesine de neden
olmaktadir 1516

Yogun bakim initelerinde ¢aligan
hemgirelerin  is-indeksi-hemgirelik  ¢aligma
ortamina iligkin diislincelerinin aragtirilarak
YBU ortaminin  hemsirelerin  tiikkenmislik
diizeyini etkileme diizeyinin belirlenmesi ve
sonuglar dogrultusunda YBU’lerinin hemsireler
acisindan  c¢alisma  kosullarinin ~ yeniden
diizenlenmesi saglanmalidir. Bu noktadan
hareketle sozii edilen konular hakkinda daha
kapsamli c¢alismalarin yapilmasina rehberlik
edebilecegi diisiincesiyle arastirma planlanarak
yapildi.

GEREC VE YONTEM

Arastirma YBU’lerde calisan hemsirelerin is
indeksi-hemsirelik ~ ¢alisma  ortam1  ve
tilkenmiglik diizeylerini belirlemek amaciyla
tanimlayici tipte gerceklestirildi.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi
Arastirmanin evrenini Mart 2018 tarihinde
Sakarya il merkezinde bulunan bir iiniversite
egitim ve arastirma hastanesinde 6yogun bakim
iinitelerinde aktif olarak ¢alisan hemsireler
(N=130), orneklemi ise caligmaya katilmaya
goniillii ve sozel olarak bilgilendirilmis 107
hemsire (katilim %90) olusturdu.

Veri Toplama Araclari

Veriler, demografik 6zellikleri igeren “Hemysire
Bilgi Formu”, “Hemsirelik Is Indeksi-
Hemsirelik Calisma Ortamini Degerlendirme
Olgegi" ve "Maslach Tiikenmislik Olgegi" ile
yiiz yiize goriigme teknigi uygulanarak toplandi.

Hemsire  Bilgi  Formu;  arastirmacilar
tarafindan  ilgili  literatiir ~ dogrultusunda
gelistirilmis olup, hemsirelerin yasi, cinsiyeti,

YOGUN BAKIMDA HEMSIRELERIN IS INDEKSI-...

medeni durumu, egitim durumu ve c¢aligma
yilin belirlemeye yonelik bilgileri
icermektedir.

Hemgirelik Is Indeksi-Hemgirelik Calisma
Ortamimi  Degerlendirme  Olgegi; Lake
tarafindan 2002 yilinda gelistirilen®’ ve Tiirkge
uyarlamast 2011 yilinda Tirkmen ve
arkadaglar1 tarafindan yapilan'® olgek, 31
maddeden ve bes alt boyuttan olusmaktadir.
Olgegin puanmin hesaplanmasinda, toplam
puan soru sayisina boliinerek 1-4 arasinda 6l¢ek
puant elde edilmektedir. Puan yiikseldikce
hemsirelerin i ortamina iligkin tutumlar1 da
olumlu  ydnde  artmaktadir.®*  Olgegin
gelistirilmesinde Tiirkmen tarafindan Cronbach
alfa degeri 0,94 olup, bu ¢alismada 0,83 olarak
yiiksek giivenilir degerde oldugu gorildii
(Tablo 1).

Maslach Tiikenmislik Olgegi; Maslach ve
Jackson tarafindan 1981 yilinda gelistirilen,*
Tiirkce gegerlik ve giivenirlik galigmas1 2006
yilinda Capri tarafindan yapilan® olgek, 22
maddeden ve 5'li likert degerlendirmeden
olusmaktadir. Olgek, yasanan tiikkenmenin iig
boyutunu degerlendiren bir aragtir; duygusal
tikenmislik, duyarsizlagsma-depersonalizasyon
ve kisisel basar1 alt boyutlarindan olusur.
Duygusal tiikenmislik ve duyarsizlagma alt
boyutlarindan diisiik puan, kisisel basari
boyutundan yiiksek puan alinmasi diisiik
diizeyde tiikenmisligi gosterirken, biitlin
boyutlardan orta puan alinmasi ise orta
diizey tiikenmisligi gostermektedir.
Cronbach alfa degeri Tiirkge gecerlilik
giivenilirlik ¢alismasinda duygusal tiikkenmislik
i¢in 0,90, duyarsizlagsma-depersonalizasyon igin
0,79 wve kisisel basar1 i¢in 0,71 olarak
bulunurken, ¢alismamizda ise; duygusal
tikenmislik 0,72,  duyarsizlagsma-deperso-
nalizasyon 0,73 ve kisisel basar1 0,75 olarak
glivenilir aralikta elde edildi (Tablo 1).
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Tablo 1. Alt boyutlara gore i¢ giivenirlik (Cronbach Alfa) katsayilar

Olgekler Alt Olgekler

Cronbach Alpha (o)

Hemsirelik Is Indeksi-Hemsirelik Hemsirelerin Yonetime Katilmasi ve Temsil Giicii 0,82

Calisma Ortamin1 Degerlendirme

Olgegi Kaliteli Bakim I¢in Gerekli Hemsirelik Kaynaklar1 0,82
Yénetici Hemsirelerin  Tutumu ve Liderlik 0,85
Ozellikleri
Insan Giicii ve Diger Kaynaklarin Yeterliligi 0,81
Hekim Hemsire Meslektas Iletisimi 0,75
Genel Toplam 0,91
Maslach Tiikenmislik Olgegi Duygusal Tiikenmiglik 0,72
Duyarsizlagsma-Depersonalizasyon 0,73
Kisisel Bagari 0,75
Arastirmanin Etik Yonii calisan hemsireler olusturdu. Bu nedenle
Arastirmaya  baglamadan  Once, ilgili aragtirma  sonuglart tim yogun bakim

kurumlardan yazili izinler alindi. Arastirma
orneklemini olusturan hemsirelere ¢alismanin
amaci ve kendisinden ne beklendigi agiklanarak
isteklilik ve goniilliiliikk ilkesine énem verildi.
Calismada kullanilan Olgekler igin ilgili
yazarlardan mail yoluyla iletisime gecilerek
gerekli izinler alindi.

Verilerin Analizi

Verilerin analizi SPSS (IBM Statistical
Packages for the Social Sciences; Armonk, NY,
ABD) 20,0 istatistik programi kullanildi.
Caligmada kullanilan oOlg¢ekler i¢ tutarlilik
yoniinden glivenirlik analizi ile
degerlendirmeye alindi ve Cronbach Alfa
katsayilart  hesaplandi.  Sayisal  verilerde
ortalama ve standart sapma (Ort£SS), en diisiik
ve en yiiksek degerler ifade edilirken, kategorik
verilerde say1 ve yiizdelik hesaplamalar yapildi.
Iki sayisal degisken arasindaki iliskinin
arastirilmasinda Spearman Korelasyon Analizi
kullanildi. Tiim veriler igin istatistiksel
anlamlilik diizeyi p< 0,05 alindu.

Arastirmanin simirhliklar:
Aragtirma Orneklemini sadece Sakarya il
merkezinde bulunan bir hastanenin YBU’de

hemsirelerine genellenemez.

BULGULAR

Calismaya dahil edilen hemsirelerin yas
otalamasi 29,94+6,10 (Min.=21, Mas.=45) yil,
%80,4'iniin(n=86) kadm, %62,6'sinin(n=67)
lisans mezunu, %63.6'sinin(n=68) evli oldugu
belirlendi. Hemsirelerin mesleki deneyim siiresi
ortalama 8,5245,95 yil, yogun bakim deneyim
stiresi ortalama 4,96+3,21 yil idi. Kurumda 8-
16 ve 24 saatlik vardiyali calisma sistemi
dahilinde calisan hemsirelerin haftalik ¢aligma
saati ise cogunlugunun (%48,6; n=52) 40-56
saat oldugu ve gilinliik bakim verdigi hasta
sayisinin 3-4 arasinda oldugu goriildii.
Arastirmaya dahil edilen yogun bakim
hemsirelerinin 6lgek puanlar1 hesaplandiginda,
is indeksi-hemsirelik caligma ortami toplam
puan ortalamast 2,43+0,38 idi. Maslach
Tiikenmislik Olgegi duygusal tiikenmislik alt
O0lcek  puan  ortalamasinin = 16.65+6.94,
duyarsizlagma ve depolarizasyon 6,00+£3,86 ve
kisisel basar1 18,61+5,36 oldugu saptandi
(Tablo 2).
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Tablo 2. Hemsirelerin Is Indeksi-Hemsirelik Calisma Ortamini1 Degerlendirme Olgegi ve Maslach

Tiikenmislik Olgegi Ortalamalar1 (N=107)

Olcekler Alt Puanlar Ort+ SS Min-Max
Hemsirelik Is Indeksi- Hemgirelerin Yonetime Katilmasi ve 2,41+0,44 1-4
Hemsirelik Calisma Temsil Giicii
Ortamini Degerlendirme Kaliteli Bakim I¢in Gerekli 2,61+0,42 1-4
Olgegi Hemsirelik Kaynaklari

Yonetici Hemsirelerin Tutumu ve 2,40+0,54 1-4

Liderlik Ozellikleri

Insan Giicii ve Diger Kaynaklarin 1,98+0,52 1-4

Yeterliligi

Hekim Hemsire Meslektas letisimi 2,29+0,50 1-4

Toplam 2,43+0,38 1-4

Duygusal Tiikenmislik 16,65+6,94 0-36
Maslach Tiikenmislik Duyarsizlagma-Depersonalizasyon 6,00+3,86 0-20
Olgegi Kisisel Basari 18,61+5,36 0-32

Hemsirelerin is indeksi-hemsirelik ¢alisma
ortami ve tiikkenmislik diizeyleri arasinda bir
iligki incelendiginde; yogun bakim
hemsirelerinin Is Indeksi-Hemsirelik Calisma
Ortami Degerlendirme Olgegi ve alt Slgekleri
toplam puan ortalamalar1 ile Maslach
Tiikenmislik Olgegi alt dlgek toplam puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel anlamlilikla
bir iligki olmadig1 goriildii (p>0,05) (Tablo 3).

Caligmada is indeksi-hemsirelik ¢aligma ortami1
ve tliikenmislik dlgekleri ile baz1 degiskenlerin

kargilagtirma analizlerine bakildiginda; cinsiyet
ve egitim durumu ile dlgekler arasinda anlamli
farklilik olmadigi gorildii (p>0,05). Medeni
durum ile is indeksi-hemsirelik ¢alisma ortami
toplam puan arasinda anlamli farklilik var iken
(p=0,028), Maslach Tiikenmiglik 6l¢eginin alt
boyutlar1 duygusal tilkenmislik, duyarsizlagma-
depolarizasyon ve kisisel basar1 alt boyutlari
arasinda anlamli farklilik olmadigi belirlendi
(p>0,05).

Tablo 3. is Indeksi-Hemsirelik Caligma Ortamini Degerlendirme ve Tiikenmislik liskisi

Maslach Tiikenmislik

Desiskenler Duygusal Duyarsizlagma- L
5 Tikenmiglik Depersonalizasyon Kigisel Basan
r p r p r p
Hemsirelerin Yonetime 4193 9291 0141 0146  -0084 0388
Katilmasi ve Temsil Giicii
Kaliteli Bakim Igin Gerekli ¢ 107 9575 0108 0267  -0004 0,964
H ivelik i Hemsirelik Kaynaklari ' ' ' ' ' '
i E(!imls(“je rels Yonetici Hemsirelerin
I-;l ¢ 'Sl-l'k Tutumu ve Liderlik -0,081 0,409 0,104 0,288 -0,052 0,594
e{“s“e ! Ozellikleri
Calisma Insan Giicii ve Diger
Ortamin . -0,063 0,519 0,068 0,484 -0,111 0,254
Degerlendirme Kaynaklarin Yeterliligi
Hekim Hemsire Meslektas 581 0406 0024 0805  -0071 0467
Iletisimi
Genel Toplam 0,090 0,354 0,128 0,188 -0,065 0,588

r: Pearson kolerasyon degeri

TARTISMA
Hemsgirelerin ¢alisma ortamlari ile hasta
mortalite orani, hasta memnuniyeti, hasta

bakiminin kalitesi, hemsire is doyumu, hemsire
devir hiz1 gibi Snemli gostergeler arasinda
iliskiler oldugu belirtilmektedir.?* ~ Ayrica
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hemsire is giiciindeki azalmanin ve hemsire
devir hizindaki artisin en onemli nedenlerinden
birinin uygun olmayan ¢alisma ortami-kosullar
oldugu bilinen bir gergektir.® Elverissiz calig-
ma kosullar1 arasinda uzun calisma saatleri,
dengesiz hemsire-hasta orani, asir1 ig yiiki,
mesleki otonominin olmayisi, ekip i¢i iletigim
sorunlari, rol karmasasi, ¢alisma ortamindan
kaynakli tehlikeler sayilmaktadir.51822

Yogun bakimda ¢alisan hemsirelerin is indeksi-
calisma ortam1 ve tlikenmislik diizeylerinin
incelendigi calismamizda; arastirma kapsamin-
daki yogun bakim hemsirelerinin is indeksi-
hemsirelik ¢aligsma ortamini insan giicii ve diger
kaynaklarin  yeterliligi boyutunda  diisiik
diizeyde; genel anlamda ise orta diizeyde
olumlu tutum gosterdikleri sdylenebilir.
Literatiirde ¢alisma ortaminin farkli alanlarda
calisan hemsireler tarafindan genel anlamda
orta diizeyde olumlu olarak degerlendikleri
calismalar mevcut olup,*?>?* bu sonuglar
arastirmamizin sonucu ile benzerlik
gostermektedir.  Aragtirmada, hemsirelerin
sosyo-demografik o6zelliklerinin is indeksi-
hemsirelik ¢alisma ortami tizerindeki etkileri
incelenmemistir. Daha kapsamli bir 6rneklem
grubu ile bu etkilerin arastirildigt bagka
calismalar yapilabilir. Ote yandan yatakh tedavi
kurumlarinda hemsire insan giicii planlamasi
yapilirken, birimlerde belirli bir siire iginde,
saglik hizmeti alan bireylere gerekli bakimin
saglanabilmesi i¢in yeterli sayida ve nitelikte
hemsire bulundurulmasi igin siklikla hasta-
hemsire oran1 planlamas:1 yapilmaktadir.®
Ulkemizde 22 Mart 2017 tarihinde Resmi
Gazete’de yaymlanan yogun bakim hizmet-
lerinin uygulanmasina iligkin teblige gore;
liciincii seviye YBU’de her iki hasta icin bir
hemsire, ikinci seviye YBU’de her ii¢ hastaya
bir hemsire, birinci seviye YBU’de her bes
hastaya kadar bir hemsirenin gorevlendirilmesi
gerektigi  belirtilmektedir.?® Bu dogrultuda
aragtirmanin  yiiriitiildigii ' YBU’de hasta-
hemsire oraninin belirlenerek bu dogrultuda
hemsirelerin is indeksi-¢alisma ortamina iliskin
tutumlar degerlendirilebilir.

Yogun bakim hemsireleri tiikenmislik
sendromu agisindan saglik calisanlari arasinda
en riskli meslek grubunu olusturmaktadir.’®
Yogun bakim hemsireleri ile yapilan
calismalarda hemsirelerin 6zellikle duygusal
tilkenme ve duyarsizlasma boyutunda yiiksek
diizeyde tiikenmislik yasadiklart belirtil-
mektedir.* Arastirmada, hemsirelerin MBI’-
nin i¢ alt boyutu olan bireyin bagkalarina

YOGUN BAKIMDA HEMSIRELERIN IS INDEKSI-...

kars1 kayitsizligimi  ve kendini isten
uzaklasmis hissetme derecesini Olgen
tilkkenmisligin en 6nemli belirleyicisi olan
duygusal tliikenme diizeyi orta diizeyde
oldugu goriildi. Benzer sekilde isteki
yeterlilik ve basar1 duygularini tanimlayan,
azalma durumunda, bireyin  kendini
olumsuz degerlendirme egilimi olan ve is
basarisi ve yeteneginde azalma, is
motivasyonunda diisme olarak tanimlanan
kisisel basar1 boyutunda da orta diizeyde
oldugu goriildii. ¢alisanlarin  hizmet
verdikleri bireylere nesne gibi davranmalari
ile kendini gosteren ve bakim ve hizmet
verdikleri bireye karsi, duygudan yoksun
bicimde tutum ve davranislar sergilemesi
anlaminda olan duyarsizlasma boyutunun
ise disik diizeyde oldugu saptandi.
Aragtirmada, hemsirelerin duygusal tiikenme ve
kisisel basar1 boyutunda orta diizeyde
duyarsizlagma boyutunda ise diisiikk diizeyde
titkenmislik yasadiklar1 saptandi. Sentiirk’iin 53
yogun bakim hemsiresi ile yaptig1 ¢aligmada
hemsirelerin genel anlamda diisiik diizeyde
tiikenmislik yasadigi bulunmustur.’® Yapilan
benzer baska bir calismada gen¢ hemsirelerin
daha fazla tikenmislik duygusu yasadiklari,
egitim diizeyi arttikga tlikenmislik diizeyinin
arttigr ifade edilmektedir.>?’ Erkorkmaz ve
arkadaslar1 da c¢alismalarinda tiikenmislik
ile sosyodemografik veriler ile agisindan
belirgin bir farklilik gbézlenmezken, yas
arasinda anlaml bir iligki gbzlemledigini,
Taycan ve arkadaslari ise (2006) anlamli bir
iliski  bulunmadigimi  bildirmistir.?82°
Arastirmada ve literatiirdeki benzer c¢alisma-
larin sonuglarindan da anlagilabilecegi gibi
tiikkenmislik diizeyi calisilan YBU’niin ortamina
ve Orneklem grubunu olusturan hemsirelerin
ozelliklerine gore degisiklik
gosterebilmektedir. Farkli kurumlarda calisan
yogun  bakim  hemsirelerinin  bireysel
Ozelliklerinin de g6z Oniinde bulundurularak
daha genis Orneklem grubunda tiikenmislik
diizeylerinin incelendigi ¢aligmalar yapilabilir.

Literatirde YBU’niin fiziki ortam ve
calisma kosullarinin bu {initelerde c¢alisan
hemsirelerin tiikenmiglik yasamalarinda onde
gelen nedenler arasinda sayilmaktadir.>"®
Arastirmamizda, YBU’de ¢alisan hemsirelerin
is indeksi-hemsirelik c¢alisma ortami ile
titkenmiglik diizeyi arasinda anlamh bir iligki
olmadigr goriildii. Bu sonug literatiir bilgisi ile
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benzerlik  gostermemektedir.  Arastirmanin
yapildig1 kurumdaki YBU’lerinin hemsirelerin
tiikenmislik diizeyi lizerinde etkisinin olmadigi,
bu Tnitelerin ¢alisma kosullar1 agisindan
elverigli ortamlar olduklar1 sonucuna varilabilir.
Ancak bu sonucu etkileyebilecek bagka
faktorler (hemsirelerin bireysel 6zellikleri,
hasta-hemsire orani, vb.) agisindan Karsilas-
tirmalarin yapilacagi aragtirmalarin yapilmast
Onerilmektedir.

SONUC

Yogun bakim hemsirelerinin genel olarak YBU
ortamina iligkin orta diizeyde olumlu tutum
sergiledikleri; duygusal tikenme ve kisisel
basar1 boyutunda orta diizeyde, duyarsizlasma
boyutunda  diisik diizeyde tiilkenmislik
yasadiklari; is indeksi-hemsirelik caligsma
ortaminin hemsirelerin tiikkenmiglik diizeyini
etkilemedigi belirlendi. Arastirmanin farkl
kurumlar ve daha biiylik 6rneklem grubu ile
farkll degiskenlerin de sorgulandigi
caligmalarla tekrar edilmesi 6nerilmektedir.
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