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"

Bu caligma, 03-04 Mayis 2012 tarihlerinde Manisa'da yapilan “Cerrahi Bakim ve Yasam Kalitesi Sempozyumu
unda bildiri olarak sunulmustur.

OZET

Amacg: Bu calisma, Manisa il merkezi hastanelerinde calisan yonetici hemsirelerin yasam
kaliteleri ve is yasami kalitelerini belirlemek amaciyla planlanmistir.

Gere¢ ve Yéntem: Calisma, 1 Mart-30 Nisan 2012 tarihleri arasinda, Manisa il merkezi
hastanelerinde calisan hemsirelik hizmetleri yoneticileri, bashemsireler ve sorumlu
hemsirelerini kapsamaktadir (N=107). Calismaya katilmayi kabul eden ydnetici hemsirelerinin
(n=94) "Bireysel Bilgi Formu”, “"Hemsirelik is Yasami Kalitesi Olcegi” ve WHOQOL-Brief(Tr)
Yasam kalitesi 6lceklerini doldurmalarn saglanmistir. Elde edilen verilerin analizi i¢in SPSS 15.00
paket programi kullanilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde ortalama, standart sapma,
yiizdelik, korelasyon, anova, ki kare testleri ve lojistik regresyon analizi kullanildi. Kullanilan
Olceklerin i¢ tutarliigi igin Cronbach alfa katsayisina bakilmistir.

Bulgular ve Sonug: Yonetici hemsirelerin = %57.5'i 31-39 yas grubunda, %79.8'i evli,
%53.2'si ekonomik durumunu “orta” olarak ifade etti. %76.6’sinin 10 yildan fazla mesleki
deneyimi ve %70.2’sinin ise “5 yil ve alt”” yoneticilik deneyimi oldugu bulunmustur. Yonetici
hemsirelerin %63.8'inin genel saglik algisi “iyi”, %52.1'inin is yasam kalitesi algisi ise “orta”
diizeyde belirlenmistir. Yonetici hemsirelerin yasam kalitesi alt alanlarindan aldiklan puan
ortalamalarn; bedensel 14.43+2.01, ruhsal 14.68+1.93, sosyal 14.68+2.11, cevresel alan
13.48+1.67 ve is yasam kalitesi toplam puani 143.37+16.07 ’dir. is yasam kalitesi 6zel
hastanelerde en yiiksek ve elde edilen fark anlamh bulunmustur (p=0.0.03). Evlilerde is yasam
puanlart bekar olanlara gore daha yiiksek ve anlamh belirlenmistir(p=0.05). YOnetici
hemsirelerin genel saglk algisi “cok iyi” olanlarin yasam kalitesi olarak alt alan puanlarn daha
yiiksek ve aralarinda ileri diizeyde anlamh farklar saptanmistir (p=0.000). Hemsirelik is yasami
kalitesi puani yiksek olanlarin, yasam kalitesi alt alanlan puanlar ruhsal alan disinda daha
yuksek ve anlamlidir.

Anahtar Sozciikler:Yasam kalitesi, is yasam kalitesi, hemsirelik.
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ABSTRACT
Objective: This study was made to determine the quality of work life and quality of life of
executive nurses who are work in hospitals the central of Manisa.

Methods: The study includes supervisor, chief nurse and executive nurses who are work in
hospitals the central of Manisa between March 1, to April 30, 2012, Personal information form,
Quality of Nursing Work Life Scale and WHOQOL-Brief (Tr) Quality of Life Scales were applied to
nurses who accepted to participate the study. For the analysis of data that obtained SPSS 15.00 was
used. To evaluate the data, mean, standard deviation, percentage, correlation, ANOVA, chi-square
test and logistic regression analysis were performed. For internal consistency of the scales were
founded Cronbach’s alpha coefficients.

Results: The characteristics of executive nurses; 57.5% in the age group of 31-39, 79.8%
married, 53.2% of the economic situation as "medium”, 76.6% the job experience of more than 10
years, and 70.2% "5 years and less” managerial experience were founded. 63.8% of executive nurses
general health perception "good" and 52.1% their quality of work life in the "medium" level
determined. The mean quality of life of executive nurses; physical 14:43 + 2.01, mental 14.68 + 1.93,
social 14.68 + 2.11, the environmental 13:48 = 1.67 and quality of work life total score 143.37 +
16.07.

Quality of work life of nurses who are work in private hospital is the highest and the difference
was statistically significant (p = 0.0.03). The work-life scores of married nurses were significantly
higher than those of single (p = 0.050). Nurse managers' general health perception "very good"
quality of life domain scores higher than those and were significant differences (p = 0.000).

Conclusion: Executive nurses who are high quality of work life were founded the sub-
dimensions of quality of life, also and significant.

Key Words: Quality of life, quality of work life, nursing.
GiRiS

insanlar, genellikle yasamlarinda belirledikleri amaclari gerceklestirebilmek icin
calisma yasamlarina katilirlar (Altuntas ve Baykal 2008). Calisma yasami, insanin
yaklasik ginin 1/3'0n0 almaktadir. Bu ylzden calisma kosullar, kisinin isteki
saghigi, mutlulugunu ve performansini etkilemektedir. Calismadaki temel amag,
insanin hangi diizeyde olursa olsun temel gereksinimlerini karsilamasidir. Kisi amacini
gerceklestirirken ¢esitli calisma kosullari ile karsi karsiya gelmektedir. Calisma
kosullar da calisma yasami kalitesini etkilemektedir (Kanten ve Sadullah 2012).
Calisma yasaminda kalite, is gorenlerin fiziksel ve psikolojik iyilik diizeyini yiikselten,
organizasyon kultirinde degisimler yaratan ve tiim ¢alisanlarin dederini arttiran bir
yonetim felsefesidir.

Calisma yasami kalitesi (CYK), is yasami kalitesi (IYK) olarak da bilinmekte ve isin
insancillastiriimasi olarak tanimlanmaktadir. Bu tanimdan da anlasilacagdi gibi calisma
yasami kalitesi, calisanin sadece bedensel gereksinimlerini karsilamak degil zihinsel,
psikolojik ve sosyal gereksinimlerini géz éniinde bulunduran bir anlayisi anlatir.
Aslinda temel gereksinimlerinin yani sira kurumsal amaca hizmet etmeleri, kendi
yeteneklerini fark etmeleri ve kendilerini gelistirmeleri icin uygun ortamin
saglanmasidir (Thompson ve Burns 2004).
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Bir diger tanimda ise CYK, calisma yasamini etkileyen dogrudan ve dolayh tim
etmenleri iceren bir kavramdir. CYK'ni belirleyen etkenler; isin ve kurumun érgtitsel
yapisi, Ucretlendirmeler, calisma ortami ve kosullari, kullanilan teknoloji, kurumsal ve
kurumlar arasi iliskiler, calisanlarin katiliminin saglanmasi durumu, is doyumu ve
motivasyon, is ve sosyal givencesi, sosyal adalet ve surekli egitimdir (Sherwood
2003,Yildiz ve ark. 2009).

Yasam kalitesi ise bireyin su anda icinde bulundugu durum ile umutlari,
beklentileri arasindaki fark ya da eksikliktir. Bireysel yasam kalitesini etkileyen
etmenlerden bazilari; gelir ve tliketim, fiziksel ve ruhsal saglik, aile ve arkadaslik
iliskileri, bireysel 6zerklik ve gelisimi, bireysel iyi olusluga katkida bulunan sosyal
araglar olarak tanimlanmistir (Ugur ve Abaan 2008). Yasamin kendisi ve calisma
kosullan birbirleriyle ¢ok yakindan ilintilidir. Bu nedenle calisma kosullan CYK'ni
olustururken yasam kalitesini de etkilemektedir. Baska bir deyisle yasam kalitesinin
saglanmasinda CYK'i dnemli bir yer tutar (Ylksel 2004).

Hemsirelerin calisma yasam kosullar ise bircok 6zellikte ekip Gyelerinin ve hizmet
alanlarinin bulundugu karmasik ve matriks yapida (proje ve fonksiyonel yoéneticili
yapi) organizasyonlardan olusmaktadir. Bu yiizden bu organizasyonlarda calisan
hemsirelerin CYK ve yasam kaliteleri etkilenmektedir. Hemsirelik, uzun sireli calisma,
asiri is yukd, zaman baskisi, zor ya da karmasik gorevler, yetersiz dinlenme, tekdiizelik,
meslek hastaliklari (enfeksiyon, bel agrisi, varis gibi) ve fiziksel olarak kotu is kosullar
gibi risk faktorleri icine alan bir meslektir. Bununla birlikte; hizmet yogunluguna gére
degismekle birlikte uzun slre ayakta kalma, nébetlerde uykusuzluk, beslenme
dizensizlikleri ve ozellikle son yillarda giderek artan saglik calisanlarina siddet ile
karsi karsiya kalmaktadirlar. Hemsirelerin calisma yasami kalitesinin hasta bakim
kalitesine de yansidigini géz ¢niinde bulundurdugumuzda bu durum c¢ok daha
onemli hal almaktadir. (Lu ve ark. 2005, Mchim 2003, Parlar 2008).

Yonetici hemsireler hem yukarida bahsedilen ¢alisma kosullarinda kaliteli bakim
hizmetlerinin saglanmasindan sorumlu olduklar icin hem de kendi ¢alisma yasam
kalitelerini saglamak zorunda olduklar icin daha agir ylik altinda bulunmaktadirlar.
Yonetici hemsireler, calisma kosullarini iyilestirerek hem hemsirelerin hem de kendi
CYK ve yasam kalitelerini ve sonugta bakim kalitesini arttirmakla yakumladdarler.

Bu dislincelerden yola cikilarak bu ¢alisma; yonetici hemsirelerin yasam ve CYK
kalitelerini belirlemek ve yonetici hemsirelerin YK ve CYK arasindaki iliskiyi ortaya
koymak amaci ile planlanmistir.

AMAC

Bu calisma, Manisa il merkezindeki hastanelerde calisan ydnetici hemsirelerin
yasam kaliteleri, is yasami kalitelerini ve aralarindaki iliskiyi belirlemek amaciyla
tanimlayici olarak yapilmistir.
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GEREC VE YONTEM

Galisma, 1 Mart-30 Nisan 2012 tarihleri arasinda, Manisa il merkezindeki tim
hastanelerde (Universite, devlet ve &zel hastaneler; 7 hastane) calisan hemsirelik
hizmetleri yoneticileri, bashemsireler ve sorumlu hemsirelerini kapsamaktadir. Ozel
hastanelerden bir tanesi ¢calismaya katilmayr kabul etmedigi icin calismaya diger 6
hastane ile devam edilmistir.

Toplamda 107 ydnetici hemsireye ulasiimis, 13 yénetici hemsire ¢esitli nedenlerle
(yillik izin, rapor, is yogunlugu) arastirmaya katilmamuglardir.

Galismaya katilmay kabul eden yonetici hemsirelere (N: 94) 17 sorudan olusan
sosyo-demografik verilerin olusturdugu Bireysel Bilgi Formu, 42 maddeden olusan
Hemsirelik is Yasami Kalitesi Olcegi (Quality of Nursing Work Life Survey) ve 27
maddeden olusan WHOQOL-Kisa Formu-Yasam Kalitesi Olcedi'ni doldurmalari
istenmistir.

Elde edilen verilerin analizi SPSS 15.00 paket programinda yapilmis ve verilerin
degerlendirilmesinde ortalama, standart sapma, yizdelik, korelasyon, anova, ki kare
testleri ve lojistik regresyon analizi kullanilmistir. Kullanilan &lgeklerin i¢ tutarhliklari
icin Cronbach alfa katsayisina bakilmistir.

Calismanin yapilabilmesi icin ilgili kurumlardan yazili izinler ve C.B.U. Tip Fakultesi
Girisimsel Olmayan Etik Kurulu'ndan etik onay alinmistir. Calisma icin kullanilan
araglar asagida tanimlanmistir.

Hemsirelik is Yasami Kalitesi Olcegi (HIYKO): Hemsirelik is Yasami Kalitesi
Olcegi (Quality of Nursing Work Life Survey QNWL) hemsirelerin is yasaminin
kalitesini 6lgmek amaciyla 2001 yilinda gelistirilmistir. HIYKO'nin  orijinali, 42
maddeden ve ev yasami/is yasami, is tasarmifis dizayni, is kosullan/is icerigi ve s
diinyasi olmak Uzere 4 alt boyuttan olusmaktadir. Orijinal &lcegin her bir maddesi
“kesinlikle katilmiyorum” (1 puan) ile “kesinlikle katiliyorum” (6 puan) arasinda
degisen 6'li likert tipi seklinde derecelendirilmistir. Olcekte sadece bir madde (20.
madde) ters kodlanmaktadir. Olcekten elde edilebilecek en diisiik puan 42, en yiiksek
puan ise 252'dir. Olcekten alinan toplam puandaki ylkselme hemsirelerin is yasami
kalitelerinin iyi oldugunu goéstermektedir. Orijinal dlcedin Cronbach Alfa katsayisi
0.83 olarak belirlenmistir. Olcegin Tirrkce gecerlilik ve givenilirligi, Sirin M. ve ark.
tarafindan yapilmistir. Uzman gorislerinden alinan geri bildirimler dogrultusunda
maddeler yeniden gézden gecirilmis, orijinalinde 6l likert tipi derecelendirilen
dlcegin 5'li likert sekline déniistiriilmesine karar verilmistir. HIYKO'nin Tiirkce formu
51 likert tipinde (1=kesinlikle katilmiyorum, 2=katilmiyorum, 3=kararsizim,
4=katiliyorum, 5=kesinlikle katiliyorum) derecelendirilmekte, dlcegin 3, 11, 16 ve 20.
maddeleri ters puanlanmakta ve Oolcekten alinabilecek toplam puanin artmasi
hemsirelerin is yasami kalitelerinin ylksek oldugunu, toplam puaninin azalmasi ise
hemsirelerin is yasami kalitelerinin disiik oldugunu géstermektedir. Olcegin
Cronbach Alfa katsayisi 0.89 olarak bulunmustur (Sirin 2011).
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WHOQOL-Brief (Tr): WHOQOL-BRIEF Diinya Saglik Orgiiti tarafindan gelistirilmis
100 soruluk orijinal Diinya Saghk Orgiitii Yasam Kalitesi Olcegi'nin (WHOQOL)
kisaltilmis formudur. Orijinal WHOQOL-BRIEF 26 soruluk form; bedensel alan, ruhsal
alan, cevre alani ve sosyal alan olmak Uzere 4 alandan clusmaktadir. WHOQOL-BRIEF
1'den 5'e kadar degisen likert tipi puanlamaya sahiptir. Formdaki 1. ve 15. sorularin
yanit secenekleri 1=Cok kotl, 2=Biraz kotl, 3=Ne iyi ne koti, 4=0ldukca iyi, 5=Cok
iyi; 3-14 arasindaki sorular ile 27. sorunun yanit secenekleri 1=Hi¢, 2=Cok az, 3=0Orta
derecede, 4=Cokc¢a, 5=Asirn derecede; 2. soru ile 16-25 arasindaki sorularin yanit
secenekleri 1=Hi¢ hosnut degil, 2= Cok az hosnut, 3=Ne hosnut ne de degil,
4=Epeyce hosnut, 5=Cok hosnut ve 26. sorunun yanit secenegdi 1=Hicbir zaman,
2=Nadiren, 3=Ara sira, 4=Cogunlukla, 5=Her zaman seklinde puanlanir.
Degerlendirmede negatif puanlamaya sahip 3, 4, 26 ve 27 no'lu sorular 1=5, 2=4, 3=3,
4=2 ve 5=1 olacak sekilde pozitif hale getirilerek tersine cevrilir. Olcekteki yasam
kalitesi ve genel saglk sorularini iceren ilk iki soru genel sorudur; bu sorularin
puanlari alt boyut puanlarina katilmaz ayrica degerlendirilir. Tlrkce gecerlilik ve
glvenilirligi Eser ve arkadaslar (1999) tarafindan yapilan WHOQOL-BRIEF'te alt
alanlarin Cronbach alfa degerleri; bedensel, ruhsal, cevre, sosyal ve ulusal alan icin
sirastyla 0.83, 0.66, 0.73, 0.53 ve 0.73 olarak bulunmustur (Eser ve ark. 1999).

BULGULAR VE YORUM

Calismaya katilan yonetici hemsirelerin %50’si devlet hastanelerinde, %35.1'i
Universite hastanesi ve %14.9'u 6zel hastanede calismaktadirlar.

Tablo 1. Hemsirelerin Demografik Ozellikleri

Sosyodemografik Ozellikler N %
Yas gruplan
30 yas ve alti 13 13.8
31-39yas 54 575
40 yas ve lizeri 27 28.7
Medeni Durum
Evli 75 79.8
Bekar (bosanmis, dul) 19 20.2
ilk mezuniyet durumu
Saglhk Meslek Lisesi/On lisans 70 74.5
Lisans 24 25.5
Son mezuniyet durumu
Saglhk Meslek Lisesi/On lisans 29 30.9
Lisans ve Yiiksek Lisans 65 69.1
Cocuk sahibi olma durumu
Var 75 79.8
Yok 19 20.2
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Ekonomik durum

iyi 39 415

Orta 50 53.2

Kot 5 5.3
Hemsirelik 6ncesi en uzun yasadigi yer

Sehir 41 436

ilce 33 35.1

Koy/kasaba 20 21.3
Mesleki deneyim siiresi

10 yil ve daha az 22 234

10 yildan fazla 72 76.6
Yoneticilikte deneyim siiresi

S5yilvealt 66 70.2

5 yil ve Ustii 28 29.8
Statuisii

Sorumlu Hemsire 80 85.1

Hemsirelik Hizmetleri 14 14.9

Md./Bashemsire

Sorumlu Oldugu Birimler

Dahili 41 43.6

Cerrahi 36 383

idari 17 18.1
Nobet tutma durumu

Evet 49 521

Hayir 45 47.9
Sertifika alma durumu

Evet 65 69.1

Hayir 29 30.9
Sigara kullanma durumu

Evet 34 36.2

Hayir 60 63.8
Genel saghk

Cok iyi 5 5.3

iyi 60 63.8

Orta 29 30.9
is yasam kalitesi algilar

iyi 36 383

Orta 49 52.1

Kot 9 9.6
TOPLAM 94 100.0

31



Selcuk DEMIRLER, Adalet KOCA KUTLU, Hakan BAYDUR

Arastirmaya katilan hemsirelerin  demografik  6zellikleri; yas ortalamasi
34.72+6.35, %57.5'i 31-39 yas grubunda, %79.8'i evli, %74.5'inin ilk mezuniyeti Saglik
meslek lisesi/onlisans, % 69.1'inin son mezuniyeti Lisans/YUksek lisans, %79.8'inin
cocudu var, %53.2'si ekonomik durumunu “orta” olarak ifade etmis, %43.6'sinin en
uzun yasadigi yer “sehir merkezi”, %76.6'sinin 10 yildan fazla mesleki deneyimi ve
%70.2'sinin ise “5 yil ve alti” yoneticilik deneyimi oldugu bulunmustur. Yoénetici
hemsirelerin %85.1'si sorumlu hemsire, %43.6’s1 Dahili birimlerde calisiyor, %52.1'i
ndbet tutuyor, %69'1'inin mesleki bir konuda sertifikasi var ve %63.8' sigara
kullanmadigini ifade etmislerdir. %63.8'inin genel saghk algisi “iyi”, %52.1'inin is
yasam kalitesi algisi ise “orta” diizeyde belirlenmistir (Tablo 1).

Bu calismada, Hemsirelerin is Yasam Kalitesi Olcegi'nin Cronbach a katsayisi 0.85,
WHOQOL Kisa Yasam Kalitesi Olcedi Cronbach a katsayisi 0.77 olarak bulunmustur.
Tablo 2. Yonetici Hemsirelerin WHOQOL Alt Alanlan ve is Yasam Kalitesi Puan

Ortalamalar
WHOQOL Alt Alanlari ve is Yagam Kalitesi X+SS
Bedensel alan 14.43£2.01
Ruhsal alan 14.68+1.93
Sosyal Alan 14.68+2.11
Cevresel Alan 13.48+1.67
is Yasam Kalitesi 143.37+16.07

Yoénetici hemsirelerin WHOQOL Kisa Form alt alanlarindan aldiklar puan
ortalamalari; bedensel, 14.43+2.01, ruhsal 14.68+1.93, sosyal 14.68+2.11, cevresel
alan 13.48+1.67 ve is yasam kalitesi toplam puanlan 143.37£16.07 (min:92.0,
max:174.0) olarak belirlenmistir.

Tablo 3. Yénetici Hemsirelerin Demografik Ozellikleri ile WHOQOL Alt Alan Puanlari ve is Yasam
Kaliteleri Arasindaki iligkilerin Dagilimi

Demografik Bedensel Ruhsal Sosyal Cevresel is yagam
ozellikler/WHOQOL kalitesi

alt alanlari ve H iYK

Kurumlar

Universite 13.93+£2.06 14.58+2.16 14.22+1.90 13.06+1.77 137.69+16.27
Devlet 14.74+1.80 14.82+£1.56 14.83+2.07 13.70+1.20 145.61+£13.77
Ozel 14.57+2.43 14.47+2.52 15.23+2.65 13.78+2.51 149.21+£19.69
p 0.203 0.787 0.253 0.186 0.030*
Sorumlu oldugu

birimler

Dahili 14.48+2.10 | 14.63+2.02 14.60+1.95 13.37+£1.54 | 140.73+£18.01
Cerrahi 14.23£2.14 | 14.68+1.86 14.59+2.42 13.33£1.89 | 143.94+15.30
idari 14.75£1.48 | 14.82+1.95 15.05+1.87 14.08+1.41 148.52+11.44
p 0.675 0.945 0.723 0.256 0.236
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Yas gruplari
30yas ve alti 13.97+2.89 | 15.07+2.20 14.76+£2.40 13.50£3.04 | 140.84+17.53
31-39yas 14.26+£1.66 | 14.53+1.91 14.59+2.18 13.37£1.42 | 141.72+£16.62
40 yas ve lzeri 15.00£2.11 14.81£1.87 14.81£1.89 13.72£1.21 143.37£16.07
p 0.200 0.611 0.896 0.676 0.222
Medeni durum
Evli 14.38+1.88 | 14.71+1.77 14.93+2.02 14.48+1.38 | 145.00+£14.47
Bekar (bogsanmis, dul) 14.64+2.50 | 14.59+2.50 13.68+2.25 13.50£2.56 | 136.94+20.45
p 0.615 0.819 0.021*% 0.975 0.050*
Cocuk sahibi olma
durumu
Var 14.52+1.83 | 14.52£1.18 14.70£2.05 13.46x1.35 | 145.28+14.73
Yok 14.67+2.63 | 15.33£2.28 14.59+2.41 13.60£2.62 | 135.84x£19.14
p 0.565 0.103 0.847 0.737 0.210
Yasadigi yer
Sehir 14.29£1.92 | 14.65x1.72 14.11£1.93 13.26£1.58 | 141.46x£14.96
ilce 14.33£2.17 | 14.70£1.96 14.90x£2.24 13.53£1.61 142.30+£18.65
Koy/kasaba 14.88+1.93 | 14.73+2.33 15.46+2.04 13.87+1.92 | 149.05£12.77
p 0.536 0.986 0.046* 0.411 0.201
ilk mezuniyet
durumu 14.61£1.97 | 14.78+1.94 14.80+2.15 13.58+1.59 | 144.52+15.68
SML/On lisans 13.92+2.08 | 14.41+1.89 14.33+2.01 13.20+£1.89 | 140.00+£17.04
Lisans
p 0.152 0.428 0.355 0.343 0.236
Son mezuniyet
durumu 14.79+£1.91 14.59+2.09 15.12+2.31 13.65+1.76 | 151.65+£13.29
SML/On lisans 14.27+2.04 | 14.72£1.86 15.48+2.01 13.41£1.63 | 139.67£15.90
Lisans /Yiiksek Lisans
p 0.248 0.764 0.175 0.524 0.001**
Mesleki Deneyim
Siiresi
10 yil ve daha az 14.28+2.34 | 15.03£2.05 15.03£2.26 13.56x2.48 | 142.22+20.74
10 yildan fazla 14.48+1.91 14.58+1.89 14.57+2.07 13.46+1.35 | 143.72+14.50
p 0.688 0.345 0.380 0.802 0.705
Yoneticilik Deneyim
siiresi
S5yilvealt 1451£1.92 | 14.77+2.02 14.80+2.02 13.45+1.80 | 143.50+17.08
5 yil ve Ustl 14.26+2.22 | 1447+1.71 14.38+2.33 13.57+1.34 | 143.07£13.65
p 0.591 0.492 0.374 0.758 0.904
Ekonomik durum
iyi 14.81£1.80 | 14.90+2.16 15.00+2.02 13.94+£1.59 | 146.89+£17.03
Orta-kotu 14.27+2.12 | 14.61£1.68 14.56+2.04 13.31£1.60 | 141.04x£15.62
p 0.153 0.257 0.212 0.009** 0.197
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Statusii
Sorumlu Hemgire 14.41+£2.09 | 14.69£1.93 14.61+2.13 13.30+1.68 | 142.25+16.58
Hiz.Md./Bashemsire 14.57£1.48 | 14.66+£1.97 15.04+2.05 14.00£1.50 | 149.78+£11.15
p 0.789 0.965 0.486 0.159 0.106
Noébet tutma durumu
Evet 14.25+1.98 14.53+1.88 14.47+£2.12 13.18+£1.59 | 140.24+£16.63
Hayir 14.64£2.04 | 14.85£1.99 14.90£2.11 13.82£1.70 | 146.77£14.86
p 0.350 0.413 0.331 0.064 0.048*
Sertifika alma
durumu
Evet 14.23£2.06 | 14.60£2.05 14.42+2.24 13.45£1.86 | 142.44+16.28
Hayir 14.89+1.84 | 14.87£1.64 15.26£1.69 13.42+1.13 | 145.44%£15.65
p 0.140 0.537 0.074 0.980 0.406
Sigara kullanma
durumu
Evet 14.42+£2.03 | 14.52+£1.94 14.62+2.08 13.63+£1.75 | 145.64+£15.74
Hayir 14.44+2.01 14.77+£1.93 14.71£2.15 13.40+1.62 142.08+£16.24
p 0.950 0.552 0.855 0.535 0.304
Genel Saghk
Cok iyi 16.80+£1.18 | 15.86+1.52 15.73+£1.73 15.30+£0.83 | 149.20+17.81
iyi 14.87+£1.81 15.04+£1.90 15.08+2.00 13.88+1.41 144.91+£15.43
Orta 13.12£1.75 | 13.74£1.72 13.65£2.09 12.36£1.65 | 139.17£16.76
p 0.000%** 0.004** 0.005%* 0.000%** 0.204
is yasam Kalitesi
iyi 15.33£1.65 | 14.98+1.94 15.55£1.49 14.05£1.26 | 155.00£10.89
Orta 13.98+2.03 | 14.54£1.92 14.20£2.28 13.22£1.76 | 138.26x£12.04
Kéti 14.43£2.10 | 14.29£1.97 13.77£2.30 12.57+2.00 | 123.44%£19.13
p 0.002** 0.484 0.005%% 0.017* 0.000%**

*p<0.05 **p<0.01 *¥¥p<0.001

Tablo 3’ de y6netici hemsirelerin demografik 6zellikleri ile WHOQOL alt alanlar ve
is yasami puanlari incelendiginde; Kurumlar, birimler, yas gruplari, cocuk sahibi olma,
ilk mezuniyet, son mezuniyet durumlari, mesleki deneyim, yoneticilik deneyimi, statd,
noébet tutma durumu, sertifika alma durumu ve sigara kullanma arasinda anlamli fark
bulunmamistir (p>0.05).

Medeni durumda evlilerde ve yasadigi yer kdy/kasaba olanlarda sosyal alan
puanlari daha yilksek ve anlamlidir (p=0.021, p=0.046). Ekonomik durumda ¢evresel
alan puanlarinda anlamh fark belirlenmistir (p=0.009).

Kurumlar arasinda is yasam kalitesi ¢zel hastanelerde en yiksek ve elde edilen
fark anlamli ve (p=0.0.03) evlilerde is yasam kalitesi puanlari bekar olanlara gére daha
yiksek ve anlamli olarak saptanmistir (p=0.050). Son mezuniyetle SML/6nlisans
olanlarin is yasam puanlarn lisans/yiksek lisans olanlara gére daha ylksek ve
aralarinda anlamli fark vardir (p=0.001).
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Yonetici hemsirelerin genel saglik algisi “cok iyi” olanlarin WHOQOL alt alan
puanlari daha yiksek ve aralarinda ileri dizeyde anlamh farklar saptanmistir
(bedensel p=0.000, ruhsal p=0.004, sosyal p=0.005, cevresel p=0.000).

is yasam kalitesi algisi ile YK alt alanlarindan bedensel (p=0.002), sosyal (p=0.005)
ve cevresel alan (p=0.017) ve is yasami puanlar (p=0.000) arasinda anlaml farklar
belirlenmistir.

Tablo 4. WHOQOL BREF Alt Alanlari ve Hemsirelik is Yasami Kalitesi Puanlar
Arasindaki Korelasyonlar

WHOQOL BREF Alt

Alanlari/H.L.Y K. Bedensel Ruhsal Sosyal Cevresel

H.i.Y.K .378(**) 171 S514(*%) A401(*%)
*¥p<0.01

is yasam kalitesi ile yasam kalitesi alt alanlari arasindaki korelasyonlarda; is yasam

kalitesi olcegi toplam puani ile bedensel alanla 0.378, ruhsal alanla 0.171, sosyal alanla

0.514 ve cevresel alanla 0.401 korelasyon saptanmistir.

Ruhsal alan disinda diger

alanlarla is yasam kalitesi arasinda ileri diizeyde iliski bulunmustur (p=0.01) (Tablo 4).

Tablo 5. Yonetici Hemsirelerin H.i.Y.K., Ekonomik Durum ve Medeni Durumla WHOQOL Alt Alanlarn

Arasindaki iligki Diizeyleri (Lojistik Regresyon Analizi)

Degiskenler Bedensel Ruhsal Sosyal Cevresel

QR (%95 GA) QR (%95 GA) QR (%95 GA) QR (%95 GA)
H.i.Y.K Kot 3.25%* 2.37 6.26** 3.06%(123-7.63)

(1.34-7.90) (0.98-5.75) (2.27-17.28)
Ekonomik | Orta- Ma 2.08 (0.87-4.95) M.a 2.29(0.94-5.55)
durum kot
Medeni Bekar M.a M.a 25.61%%(3.30- M.a
Durum 198.37)
*p<0,05 p<0,01

#Yasa gore diizeltilmistir. M.a.: Modele alinmadi.

Tablo 5'te, yasa gore diizeltildiginde; H.L.Y.K. puanlari k&tii olanlann bedensel
3.25, ruhsal 2.37, sosyal 6.26, cevresel alan puanlari 3.06 kat daha diisiiktlir. Ekonomik
durumu orta olanlarin ruhsal 2.08 ve ¢evresel puanlar 2.29 kat, medeni durumu
bekar olanlarin sosyal puanlari 25.61 kat daha disik bulunmustur.

TARTISMA

Manisa il merkezi hastanelerinde ¢alisan yonetici hemsirelerin is yasam kalitelerini
ve yasam kalitelerini belirlemek amaciyla yapilan bu arastirmanin bulgulari, literatir
dogrultusunda tartisiimistir,
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Udur ve Abaan’in hemsirelerin is yasamlarnni etkileyen faktorlerle ilgili
calismalarinda (2008); devlet hastanelerinde calisan sorumlu hemsirelerin %67'sinin
31-40 yas grubunda, %76.8'inin Saglik Meslek Lisesi (SML) mezunu, ézel hastanelerde
calisan sorumlu hemsirelerin %50'sinin 21-30 yas grubunda ve %50.0'sinin SML
mezunu oldugunu bildirmislerdir. Bu calismaya katilan y&netici hemsirelerin yas ve
egitim durumlarn benzerdir ancak bu calismanin &rneklem grubunu yodnetici
hemsireler olusturdugu icin ikinci mezuniyetlerinde lisans/ytksek lisans orani daha
yiksek bulunmustur.

Ayni calismada, 25-29 yas grubu, evliler ve ilk mezuniyeti SML olanlar, son
mezuniyetleri SML/On lisans olanlar daha fazladir ve %75'inin herhangi bir alanda
sertifikasi bulunmamakta ve %55'inin is yasam kalitesi algisi “iyi”dir. Hemsirelerin
%62.3'Unlin genel is yasami kalitesini “iyi” ve Universite hastanesinde is yasami
kalitesini diger hastanelerden daha yiiksek (%67.2) bulmuslardir. is yasam kalitelerine
“iyi” ve "kotl” diyenler arasinda demografik ozellikler agisindan anlamli farklar
saptanmamistir (Ugur ve Abaan 2008). Bu calismada, demografik 6zellikler agisindan
evli olma, is yasam kalitesi algisi acisindan benzerlikler bulunmaktadir. Ayrica bu
calismada yer alan yonetici hemsirelerin yas grubu (31-39 yas), mezuniyet dizeyleri,
sertifika almis olma durumlari daha yiiksek ve ndbet tutma oranlar daha disiktir.

Perim calismasinda (2007), hemsirelerin yas ortalamasini 28.7+5.15, 25-29 yas
grubundaki hemsireleri %50.5, ortalama c¢alisma yili 7.53+5.93, %50.4'U evli, %46.6sI
Onlisans mezunu, calisma deneyimi 10 yil ve alti olanlar %78.7 ve %70'i nébet
tutuyor, %50.0'si genel saglk degerlendirmesini “iyi”, yasam kalitelerini %65.7'si "ne
ivi ne de kotd”, fizik cevrelerini ise %47.0'sinin “orta” olarak nitelendirdigi ve
demografik 6zelliklerle SF 36 cevresel alt alan ortalamalari ile parasal durum arasinda
anlamli iliski bulundugunu bildirmistir. Bu ¢alismaya katilan yonetici hemsirelerin yas
ortalamasi, calisma yili, evlilerin orani, egitim dizeyleri daha yuUksektir. Yonetici
olmalarina ragmen yarisindan fazlasi nobet tutmaktadirlar.

Baska bir calismada, ebe ve hemsirelerin is doyumu ve yasam kalitelerinin yas,
calisma suresi, calisma sekli ve sigara icme durumlarindan etkilendigini bildirilmistir
(Aksungur 2009). Bu calismada yas gruplari, calisma suresi, calisma statiisii ve sigara
icme ile yasam kaliteleri ve is yasam kaliteleri arasinda bir fark saptanmamistir.

is yasam kalitesi, calisma deneyimlerin analiz edildigi bir sistemdir. Hemsirelerin is
yasamlari ile kisisel yasamlarinin dengelenmesi gerektigi belirtiimektedir (Hsu ve
Kernohan 2006). Koonmee ve ark. (2010) isle ilgili sonuclari etkileyen faktorlerin is
doyumu, organizasyonel kararlar ve ekip ruhu oldugunu vurgulamaktadirlar. Kavlu ve
Pmar'in  acil serviste calisan hemsirelerin is doyumu, tikenmislik ve yasam
kalitelerine etkilerinin incelendigi calismalarinda (2008), duygusal tikenme ve
duyarsizlasma arttikca is doyumu ve yasam kalitesinin azaldigini, kisisel basar arttik¢a
is doyumu ve yasam kalitesinin arttigini belirtmislerdir. Bu ¢alismada genel saglk
algisi “cok iyi” ve is yasam kalitesi algilan "iyi” olanlarin yasam kalitesi alt
puanlari daha yiksek ve anlamli ¢ikmistir. Bu sonuclar, yonetici hemsirelerin kendi
sagliklari ve isleri ile ilgili algilarinin yasam ve is yasam kalitelerini etkiledigini ortaya
koymaktadir.
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Birinci basamak saglik hizmetlerinde calisan hemsirelerde yapilan ¢calismalarda, is
yasam kalitelerinin tatmin edici olmadigi sonucuna varilmistir. Etkileyen faktorler,
uygun olmayan calisma saatleri, hemsire sayisinin azhidi, hemsirelerin aileleri ile
gecirdikleri zamanin az olmasi, yénetimle ilgili uygulamalar, gelisim firsatlarinin az
olmasi, guvenlikle ilgili sorunlar ve hasta bakim ekibinin yetersizligi seklinde
siralanmustir (Almalki ve ark. 2012a, Almalki ve ark. 2012b). Bu ¢alismada da ndbet
tutan yénetici hemsirelerin is yasam kalitelerinin disiik oldugu saptanmistir. is yasam
kalitesi belirteclerinin &nemli bir kismi calisma kosullaridir.

Gillet ve ark. Calismalarinda (2013), is yasam kalitesi ile liderlik tarzi ve is
sorumlulugu arasinda anlaml iliski bulmuslardir. (Kanten ve Sadullah 2012) ise
calisma yasami kalitesi ve ¢alisma sorumluludu arasinda iliski saptamiglardir. Chen ve
ark. Psikiyatri hastalarinin hemsirelere fiziksel siddet ve is yasam kalitesi iligkisi ile ilgili
calismasinda (2010), hemsirelerin yasam kaliteleri dastk ¢kmistir. Yapilan bir
calismada sadlik calisanlarinin tikenmislik ve depresyon diizeylerinin ve baz
degiskenlerin yasam kalitesini olumsuz yonde etkiledigi bildirilmistir (Yildirm ve
Hacihasanoglu 2011).

Mrayyan calismasinda (2004), hemsirelerin otokratik yonetim, doktorlar ve isylki
fazlahginin  otonomilerini distrdigind bildirmistir. Bir baska calismada, yonetim
tarzi ve calisma kosullarinin iyilestirilmesi, arkadaslik ortami ve takdir edilmenin
calisanlarin is tatminlerine olumlu etki yaptigini bildirmektedir (Erdil ve ark.2004).
Yiicel ve Erkut yaptiklan arastirmada (2003), calisma yasami kalitesini ydnetim kalitesi
ve bilisim teknolojilerinin kurumda yer almasi ile iligkilendirmislerdir.

Yukarida ele alinan ¢alismalardan da anlasildigi gibi bu calismadan onceki
arastirmalarda, yonetici hemsirelerin is yasamlan ve calisma kosullarina iliskin
calismalardan ¢ok hemsirelerin is yasami, ¢calisma kosullari ve yasam kaliteleri ortaya
konmustur. Bu acidan onemli bir boslugu dolduran bu c¢alismada, yonetici
hemsirelerin de gereksinimlerinin belirlenmesi, kaliteli bakim verilmesini saglamalar
icin kaliteli calisma kosullarinin olusturulmasi, is yasam kalitelerinin yukseltilmesi ile
yasam kalitelerinin de artacaginin farkina varilmasi gereksinimi ortaya ¢ikmistir.

SONUC VE ONERILER

Sonug olarak; yonetici hemsirelerde is yasami kalitesi ile yasam kalitesi arasinda
anlamli bir iliski bulunmustur. Hemsirelik is yasami kalitesi puani yiiksek olanlarin,
yasam kalitesi alt alanlari puanlari ruhsal alan disinda is yasam kalitesi diisiik olanlara
gore daha yiksek ve anlamli bulunmustur.

Elde edilen sonuclar dogrultusunda, yénetici hemsirelerin genel calisma
ortamlarina iliskin gereksinimlerinin  belirlenmesi, hastane sadlik, givenlik
uygulamalarinin ve politikalarin diizenlenmesi, yénetici hemsirelerin sorunlarinin
¢dzimlenmesi icin planlama yapilmasi, diger kurumlarla isbirligi yapilmasi, yonetici
hemsirelerin egitim gereksinimlerinin saptanmasi ve gelistiriimesi dogrultusunda
girisimlerde bulunulmasi, yénetici hemsirelerin calisma yasamlarini gelistirmek icin
cesitli stratejilerin onlarin katilimlan ile gelistirilmesi, yalnizca yoénetici hemsirelerin
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gbrev tanimi cercevesinde gorevlerini yapmalarinin saglanmasi ve calisma yasami
kalitesi ile ilgili yeni calismalarin planlanmasi énerilebilir.
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