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OZET

Bu kesitsel aragtirmanin amaci, Ankara Onkoloji Egitim Hastanesinde ¢alisanlarin
is doyumunu incelemektir. Hastanenin c¢alisanlarin temsil eden orneklem grubu
(n=136), personel listesinden sistematik Ornekleme yontemi ile secilmistir.
Arastirmada kullanilan ve 10 alt 6l¢ek ve 60 maddeden olusan Is Doyumu Olgegi
(IDO), Universitat Gressen'de Ingwer Borg tarafindan gelistivilmis, 9 Eyliil
Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi nde kullanilmak iizere, Ege Universitesi Fen ve
Edebiyat Fakiiltesi Psikoloji Boliimii tarafindan Tiirkce'ye ¢evrilmigtir.

Bu ¢alismada Cronbach Alpha alt élgekler i¢in  0.83 ve biitiin maddeler i¢in de
0.91 olarak saptanmistir. Bulgular, hastane ¢alisanlar: arasinda diisiik is doyumu ve
yiiksek is doyumsuzluguna isaret etmektedir. Standart puan ortalamalari, 10 alt
olcekten dokuzu ve genel is doyumu olgegi icin alinabilecek en yiiksek puanin
yarisindan az bulunmugstur. Tartismada iy doyumunu artirmak ve is doyumsuzlugunu
onlemek agisindan gerekli yonetsel ve kurumsal girigimler énerilmigtir.
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Job Satisfaction of Health Care Workers of Ankara Oncology
Training Hospital

ABSTRACT

The main purpose of this cross-sectional study was to investigate the job
satisfaction of the health care workers of Ankara Oncology Training Hospital. The
sample group (n=136) that represents the health care workers of the Hospital was
chosen with systematic sampling method through the employees list. The Job
Satisfaction Scale (JSS) that applied consists of 60 items and 10 subscales. It was
developed by Ingwer Borg (Universtat Gressen), and was translated into Turkish by
Psychology Department of Ege University Faculty of Science and Literature.

Cronbach Alpha was 0.83 for the subscales and 0.91 for the total score for this
study. Findings pointed out low job satisfaction and high job dissatisfaction amongst
the health care workers of the Hospital. For 9 of the 10 subscales and for general job
satisfaction scale, standardized mean scores were less than half of the highest score
that could be taken. The necessity of administrative and institutional interventions to
increase job satisfaction and to prevent job dissatisfaction was emphasized.

Key Words: Job satisfaction, health care workers
I. GIRiS

Saglik iskolu, basta saglik meslekleri olmak {izere, farkli meslek
gruplarindaki c¢alisanlarin, farkli hizmet basamaklarinda ve birimlerinde,
toplumun biitiini i¢in saglik hizmeti irettikleri, emek yogun bir hizmet
iskoludur. ‘Saglik bakimi’ olarak tanimlanan bu hizmetler, koruyucu ve
sagaltict hizmetler ile farkli teknik ve destek hizmetleri kapsar. Meslek
seciminde insani amaglar1 6ne ¢ikan, cogunlugu kadinlardan olusan, saglikli ya
da sagligim yitirmis ama farkli beklentileri olan kaygili insanlarla bire bir
etkileserek caligan meslek profesyonelleri ile ¢esitli teknik ve destek hizmet
personelinin istihdam edildigi bu iskolunun hizmet iskolundaki sayisal agirlig
giderek artmaktadir.

Diinyada son yirmi bes yilda yasanan bir dizi siyasal ve ekonomik gelisme,
saglik bakimini, bu amagcla iiretilen saglik hizmetlerini ve bu hizmetleri {ireten
saglik calisanlarini derinden etkilemistir. Bu donemde:
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Sagligin dogasmin degistigi, saglik sorunlarinin yapisallagtigi, geleneksel
sorunlarin bagkalastigi, saglik sistemlerinin toplumun hemen her kesimine
yayginlasan yeni ve farkli saglik sorunlariyla yiiz yiize geldigi goriilmistiir;

Saglik bakimi, ozellikle de sagaltici hizmetler hizla gelisen bilimin ve
teknolojinin ¢arpici uygulama alanlarindan biri olmus, ama bu uygulamalar
ile sagaltimda saglanan basar1 tanida ulasilanin gerisinde kalmistir;

Saglik bakiminda koruyucu hizmetlerden sagaltici hizmetlere, birinci
basamaktan ikinci basamaga yonelim hizlanmistir;

Saglik harcamalar1 artmig, bu harcamalarin smirlanmasini amaglayan bir
dizi makro ve mikro ekonomik 6nlem alinmig, ancak bu onlemler etkisiz
kalmustir;

Sosyal refah devleti doneminde bireyin temel hakki ve toplumsal kazanimi
olarak goriilen saglik ve sosyal giivenlik haklari, kisinin ekonomik giicii
6l¢iisiinde kullanabilecegi bir hakka doniistiiriilerek, esneklestirilmigtir.

Toplumun saglik bakimina o6zellikle gereksinim duyan gruplarinin
yararlandigi saglik hizmetleri, giderek nicel ve nitel anlamda
yetersizlesmistir;

Saglik harcamalarinda bilime, teknolojiye ve iiriinlerine yapilan sermaye
yatirnmlarinin pay1 artarken, emege yapilan yatirimlarin pay1 azalmistir;

Saglik hizmeti iiretimine yeni teknolojilerin, tekniklerin, islemlerin,
aygitlarmm ve maddelerin katilmasiyla, saglik iskolu ¢aliganlarimin varolan
saglik ve giivenlik sorunlarma yenileri eklenmistir;

Saglik caligsanlarinin ¢ogunlugu, saglik hizmeti {iretimine katilan yeni
teknolojiler, teknikler, aygitlar ve islemler konusunda yeterince
egitilmemistir;

Saglik hizmetlerinde isbolimii ve uzmanlasma derinlesirken, meslek
gruplari i¢indeki ve arasindaki yarigma da artmistir;
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e Saglik harcamalarinin kisitlanmasi i¢in saglik iskolunda calisan sayisi ve
tcretler azaltilmig, ¢alisma siireleri ve is yogunlugu artirilmistir;

e (Caligma iliskileri de ayn1 amagla esneklestirilmisg, iskolunda esnek ¢aligma
bigimleri ve alt igveren uygulamalari yayginlasirken, is gilivencesi yok
edilmis, isten atilma kaygisi ve igsizlik artmigtir (Piyal 1998).

Bu degisiklikler, sagligin korunup gelistirilmesini, bu basarilamadiginda
hastalarin 1iyilestirilmesine katki yapmayir gorev edinmis olan saglik
calisanlarmin is yiikiinii artirmistir. Saglik calisanlart ile saglik hizmetine
gereksinimi en fazla olan toplum kesimlerini, etkili ve verimli hizmet iiretme
olanaklarinin siirlandig1 giic kosullarda karsilagmak zorunda birakmustir.

Bu degisiklikler, yalnizca saglik iskolu ¢alisanlarinin karsilagtiklar fiziksel,
kimyasal, biyolojik, ergonomik riskleri artirmamis; insana ve Ozellikle de
sagligini yitirmis insana odaklanmig bir hizmette, isin ve meslegin geregi
olarak tstlenilen psikososyal stresi, yetersizlik ve caresizlik duygusu ile
pekistirerek, katlanilmasi gii¢ boyutlara ulastirmistir.

Saglik ¢alisanlar i¢in bu kosullarda 6nem kazanan is doyumsuzlugu sorunu,
giderek agirlasmis ve yayginlasmistir. Bu konuda yapilan arastirma sayisinin
diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de de artmasi, bu yargimizi desteklemektedir
(Kasapoglu 1999, Ergin 1995).

Bu c¢alismada, saglik ¢alisanlarinin is doyumunu etkileyen etmenleri
karsilagtirmali olarak incelemek, doyumu azaltan veya doyumsuzluk yaratan
etmenleri saptamak ve doyumu artiracak ya da doyumsuzlugu azaltacak
oneriler olusturmak amaciyla biri Universite hastanesi -Ankara Universitesi Tip
Fakiiltesi Hastanesi (AUTFH)-, biri Sosyal Sigortalar Kurumu Hastanesi-
Sosyal Sigortalar Kurumu Ankara Egitim Hastanesi (SSKAEH)-, biri de
Saghik Bakanligi Hastanesi -Saglik Bakanligi Ankara Onkoloji Egitim
Hastanesi (AOEH)- olmak iizere ii¢ ayr1 hastanede gerceklestirilen bir
arastirmanin, AOEH calisanlarinda uygulanan boliimiinde elde edilen sonuglar
sunulmustur.
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II. GENEL BILGILER

Is doyumu, “is¢inin isi ya da isinin farkli boyutlari ile ilgili duygulanimi ya
da duygulanimsal yanitidir”; yani, isiyle ilgili tutumudur (McCormick, Tiffin
1974). Bu tutum, deneyimlerle gelisir, yani 06grenilir. Kisinin igindeki
davraniglarini belirleyen de, isi ile ilgili tutumudur. Bir bagka tanima gore de, is
doyumu, is¢inin isini yaparken ya da yapmasi sayesinde, gereksinimlerini
karsilayabilme diizeyinin bir ttirevidir (ILO 1998).

Is doyumu ile ilgili farkli kuramlar arasinda en carpici olan1 Herzberg’in iki
Etmenli Is Doyumu Kuramidir (McCormick, Tiffin 1974). Bu kurama gére, is
ile ilgili olumlu tutumu destekleyen etmenler basarma, taninma, isin kendisi,
sorumluluk ve ilerlemedir. Bunlar, 6ziinde isin igerigi ile iliskilidir ve ise
i¢sellesmistir. Bu etmenlerle ilgili olumlu tutum, is konusunda da olumlu tutum
alindigin1 gosterdigi i¢in, bu etmenler “giidiileyen” ya da “doyum saglayan”
etmenler olarak tanimlanir. Isle ilgili olumsuz tutumu destekleyen etmenler ise:
Isletme politikas1 ve yonetimi, teknik gozetim, kisiler (isciler ve iscilerle
yonetim) arasi iligkiler ve gozetim ile calisma kosullaridir. Bu etmenler
calisanin is etkinligiyle degil, is ¢evresi veya isteki konumu ile ilgilidir ve bu
nedenle “hijyen” etmenleri olarak adlandirilir.

Kurama gore, giidiileyen etmenlerin beslenmesi is doyumu saglarken, hijyen
etmenlerinin beslenmesi doyumsuzlugunun onlenmesine katki yapar ama, is
doyumu saglamaz. Oyleyse, iste doyumlu olmanin karsiti, doyumsuz olmak
degil, doyumlu olmamaktir. iste doyumsuz olmanin karsit1 da, iste doyumsuz
olmamaktir.

Maslow’un insani gereksinimler siralamasinda en altta yer alan ve
doyurulmasi insan1 aci ¢ekmekten kurtaran temel gereksinimlerini “hijyen”
etmenleri; siralamanin tepesinde yer alan kendini gergeklestirme gereksinimini
ise, glidlileyen etmenler besler. Bilindigi gibi, acinin azaltilmasi doyum
saglamaz, yalnizca doyumsuz olmay1 onler; ise i¢sel olan giidiileyen etmenler
ise, acinin azaltilmasina degil, insanin kendini gerceklestirmesine katkida
bulunur (McLean 1974).

Cesitli arastirmalarda Herzberg’in Iki Etmenli Is Doyumu Kuramini
destekleyen veya yadsiyan sonuclar elde edilmis ve kuram, is doyumuyla
iligkili yeni etmenlerin belirlenmesiyle zenginlesmistir.
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Farkli meslek gruplarinin is doyumunun farkli oldugu saptanmis ve bu
farklihlk mesleki saygilik, is {iizerindeki denetim, ¢alisma grubunun
biitiinlesme diizeyi, mesleki topluluk olusturma olarak tanimlanan dort temel
etmen ile agiklanmigtir (McCormick, Tiffin 1974).

Is doyumu, meslegin saygmliginin artmasina ve calisanin kendi isini ve
baskalarinin igini denetleme yetkisinin, yani orgiit hiyerarsisindeki konumunun
giiclenmesine kosut olarak artmaktadir. Isin, calisanlar1 birlikte ¢alismaya
yonlendirme 6zelligi de, "¢alisma grubunun biitiinlesme diizeyini" artirarak, is
doyumunu olumlu yoénde etkiler. Bir isletmede ¢alisan isgilerin is digsinda
mesleki topluluk olusturabilme ve boylece kendileri i¢in degerleri belli, 6zgiin
ve kii¢iik bir diinya yaratabilme olanaklari da is doyumunu artirir (McCormick,
Tiffin 1974).

Kisilikle ilgili degiskenlerin de is doyumunu etkileyebilecegi, ancak bu
etkinin varolan duruma olumlu ya da olumsuz tepki gostermekle sinirh kaldigi
anlagilmigtir (Chambers et al. 1996).

III. GEREC VE YONTEM

Personel kayitlarina gore, aragtirmanin yapildigi Nisan 1999°da, AOEH'nde
calisan sayis1 847°dir. Birey sayisi 10 000 ve daha az oldugunda, evreni temsil
eder orneklem biiyiikliigii % 10 kabul edildigi icin, bu evrenden % 15’lik bir
orneklem alinmasi uygun bulunmus, ancak aragtirma grubuna katilanlarin
ismen segilecegi ve uzun siireli gorevlendirme, raporlu olma, is degistirme,
emeklilik gibi nedenlerle bu kisilerin tiimiine ulasilamayabilecegi diisiiniilerek
orneklem biiyiikliigiiniin % 16 olmasi (n=136) kararlastirilmistir. Orneklem
grubunun olusturulmast icin AOEH personel listesi numaralandirilmis ve
rasgele bir sayidan baglanarak, her alti kisiden birisi sistematik Ornekleme
yontemiyle gruba katilmistir.

Arastirmacilar, boliimlerine gore listelenen bu kisileri caligtiklar birimlerde
bularak, onlar1 arastirmanin amaci ve veri toplama formunun nasil
doldurulacagi konusunda bilgilendirmislerdir. Yardimci hizmetler sinifinda
olanlarin tiimiiniin formlar1 arastirmacilar tarafindan yiiz ylize gériisme teknigi
ile doldurulmus; digerlerinin kii¢iik bir bolimii formlarimi ilk goriismede
arastirmacilarin yaninda doldurarak geri vermisler; geri kalanlari ise, uygun bir
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zamanda doldurup, dnceden belirlenen bir giinde, boliim sekreterligine ya da
sorumlu hemsirelige birakmuslardir. iki kez aranip bulunamayanlarin yerine,
ayni boliimde ayni statii ile gorev yapan ayni cinsiyetteki bir bagka kisi
aragtirmaya katilmaya calisilmis; ancak, ayni nitelikleri tasiyan ikinci kisi
bulunamadiginda veya arastirmaya katilmak istemediginde bu amag
gerceklestirilemedigi i¢in, Orneklemi olusturanlarin % 97’sine  (n=132)
ulagilabilmistir.

Arastirmada kullanilan ve 10 alt 6lcek ve 60 maddeden olusan Is Doyumu
Olgegi (IDO), Almanya'da Universitat Gressen'de Ingwer Borg tarafindan
gelistirilmis, 9 Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi’nde kullanilmak
iizere Ege Universitesi Fen ve Edebiyat Fakiiltesi Psikoloji Béliimiinde
Tiirk¢e'ye ¢evrilmistir.

Olgegin giivenilirligi, bu arastirmada Cronbach Alfa katsayisi hesaplanarak
irdelenmistir. Alfa katsayisi tim maddeler i¢in 0.91, on alt dlgek icin de
0.83°tiir. Olgegin giivenilirliginin test edildigi diger ¢alismalarda da 0.91 ve
0.93 gibi benzer sonuglar bulunmustur (Piyal ve digerleri 2000, Piyal ve
digerleri 2000).

Olgegin her béliimiinde ilgili alandaki is doyumu &lgiilmekte; alanlarin
timi birlikte degerlendirildiginde de, genel is doyumu belirlenmektedir.
Olgegin béliimleri ve igerdigi madde sayilari sirastyla: Fiziksel Kosullar, 5;
Isin Kendisi, 6; Calisanlarin Gelisimi, 5; Ucret ve Odiillendirme Sistemleri, 7;
Ekipler, 7; Bilgilendirme ve Iletisim, 6; Birimler Aras: iliskiler, 3; Catisma
Cozme, 5; Orgiit Kiiltiirii, 10; Kuruma Bagllik ve Giiven, 6’dir. Toplam 60
maddeden olusan bu oOlgegin her maddesi, ‘kesinlikle katiliyorum’ ile
‘kesinlikle katilmiyorum’ (1-5 puan) arasinda degisen bes secenckten biri
secilerek yanitlanmaktadir.

Formun ikinci boliimii, sosyo-demografik 6zelliklerle ilgili veri toplamak
amaciyla arastirmacilar tarafindan gelistirilmistir.

Formlarin &n uygulamasi Ankara Universitesi Saglik Egitim Fakiiltesi'nde
(SEF) Lisans Tamamlama Programia devam eden 30 saglik calisan1 iizerinde
yapilmigtir.  Arastirma  i¢in, SEF Dekanligit araciligt ile AOEH
Bashekimligi’nden izin alinmisgtir.
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Planlama asamasiyla birlikte yaklasik sekiz ayda tamamlanan caligma
kesitsel bir arastirmadir. Arastirmanin veri toplama, kodlama, bilgisayara
yiikleme, SPSS paket programi ile degerlendirme asamalarini aragtirmacilar
gerceklestirmigtir.

Calisanlarin i yikii yogunlugu, ornekleme ¢ikanlara ulasilmasinda ve
formlarm geri toplanmasinda giicliik yaratmis, 6rnekleme girenlerin bazilarinin
aragtirmaya katilmaktan, bazilariin da formun belirli boliimlerine igten yanit
vermekten ¢ekinmeleri bu gii¢liigii artirmistir. Aragtirmacilarin is yogunlugu ve
maddi kisithliklar, arastirmanin yiiriitiilmesini giiglestiren diger konularidir.

IV. BULGULAR
Arastirma grubunun % 36.41 30 yasinda veya daha gencg, % 61.4' kadin,

% 69.7'si {niversite bitirmis veya daha ileri 6grenim diizeyinde, % 78.0'i
evlidir (Tablo 1).
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Tablo 1. Arastirma Grubunun Baz1 Sosyo-Demografik Ozellikleri

Sosyo-Demografik Ozellik Say1 %
Yas

<=25 12 9.1
26-30 36 27.3
31-35 31 23.5
36-40 21 15.9
41-45 11 8.3
>=46 17 12.9
Belirtmeyen 4 3.0
Cinsiyet

Kadin 81 61.4
Erkek 51 38.6
Ogrenim Durumu

flk ve Orta Okul Mezunu 8 6.1
Lise Mezunu 29 22.0
On Lisans ve Lisans Mezunu 60 455
Yiiksek Lisans, Doktora, Tipta Uzmanlik vb. Mezunu 32 24.2
Belirtmeyen 3 2.3
Medeni Durum

Evli 103 78.0
Bosanmus, Esi Olmiis, Ayr Yastyor 6 4.5
Hi¢ Evlenmemisg 20 15.2
Belirtmeyen 3 2.3
Toplam 132 100.0

Grubun % 53.1'inin toplam hizmet siiresi on yildan daha uzundur.
AOEH’de on yildan uzun siiredir ¢alisanlarin orani ise % 20.4'tiir. Toplam
hizmet siiresi iki y1l ve daha kisa olanlarin oran1 % 3.0, bu hastanedeki hizmet
stiresi iki yil ve daha az olanlarin oran1 % 20.5'tir (Tablo 2).
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Tablo 2. Arastirma Grubunun Toplam Hizmet Siiresine ve Ankara
Onkoloji Egitim Hastanesindeki Hizmet Siiresine Gore Dagilim

Hizmet Siireleri Say1 %
Toplam Hizmet Siiresi

0-2 yil 4 3.0
3-5yil 18 13.6
6-10 y1l 36 273
11-15 y1l 28 21.3
16-20 y1l 25 18.9
>=21 yil 17 12.9
Belirtmeyen 4 3.0
AOEH Hizmet Siiresi

0-2 y1l 27 20.5
3-5yi1l 30 22.7
6-10 y1l 44 334
11-15 y1l 14 10.6
16-20 y1l 6 4.5
>=21 yil 7 5.3
Belirtmeyen 4 3.0
Toplam 132 100.0

Mesleklere gore dagilimda en biiylik meslek grubunu hemsireler (% 29.5)
olusturmakta, onlar1 hekimler (% 27.3) ve diger saglik calisanlar (% 27.3)
izlemektedir. Grubun % 40.2'si Cerrahi Tip Bilimleri, % 33.3'i Dahili Tip
Bilimleri ile ilgili bir birimde c¢aligmakta, % 81.8'inin ydnetsel bir goérevi
bulunmamakta, % 7.6's1 giinde 10 saat ve daha uzun bir siire ¢aligmakta,
% 83.3" ek i3 yapmamaktadir (Tablo 3).
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Tablo 3. Arastirma Grubunun Baz1 Sosyo- Kiiltiirel Ozellikleri

Sosyo-Kiiltiirel Ozellik Say1 %
Meslek

Hekim 36 27.3
Hemsire 39 29.5
Diger Saglik Hizmetleri 36 27.3
Yardimci Hizmetler 9 6.8
Genel idari Hizmetler 5 3.8
Teknik Hizmetler 4 3.0
Belirtmeyen 3 2.3
Calisilan Birim

Cerrahi Tip Bilimleri 53 40.2
Dabhili T1ip Bilimleri 44 333
Temel Tip Bilimleri 14 10.6
Hizmet Sunum Birimleri 19 14.4
Belirtmeyen 2 1.5
Yonetsel Gorev

Yonetsel Gorevi Olan 21 15.9
Yonetsel Gorevi Olmayan 108 81.8
Belirtmeyen 3 2.3
Ortalama Giinliik Calisma Siiresi

<=7 saat 26 19.7
8-9 saat 93 70.4
>=10 saat 10 7.6
Belirtmeyen 3 2.3
Hafta Sonu Calisma Durumu

Hayir 76 57.6
Evet. bazen 38 28.8
Evet. siklikla 14 10.6
Belirtmeyen 4 3.0
Ek is Yapma Durumu

Ek Is Yapan 19 14.4
Ek Is Yapmayan 110 83.3
Belirtmeyen 3 2.3
Toplam 132 100.0
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Orneklem grubunun is Doyumu Olgegi Puan Ortalamalari (IDOPO) bazi
degiskenlere gore karsilagtirilmig ve karsilastirma sonuglari Tablo 4’te Gzet
olarak sunulmustur.

Tablo 4. Arastirma Grubunun Baz1 Degiskenlere Gore is Doyumu Olcegi
Puan Ortalamalarimin Karsilastirilmasi

Degisken Analiz Degeri Karar
Yas F=1.02 0.38
Cinsiyet t=0.43 0.67
Ogrenim Durumu F=0.93 0.43
Medeni Durum F=3.66 0.03*
Meslek F=0.67 0.65
Caligilan Birim F=0.98 0.40
Yonetsel Gorev t=1.81 0.08
Giinliik Calisma Siiresi F=0.18 0.83
Hafta Sonu Calisma Durumu F=2.22 0.11
Toplam Hizmet Siiresi F=1.16 0.33
AOEH'ndeki Hizmet Siiresi F=0.69 0.63
Ek Is Yapma Durumu t=0.64 0.52

* [statistiksel olarak anlamh farklilik var.

26-30 Yas grubunda olanlarm IDOPO (x =153.56) en diisiik, 46 ve daha
biiyiik yas grubunda olanlarin (X =167.82) en yiiksektir. Ancak, yas gruplarina
gore IDOPO arasinda istatistiksel anlamda 6nemli fark yoktur (Tablo 5).

Tablo 5. Yas Gruplarina Gore Is Doyumu Olgegi Puan Ortalamalar1 ve
Standart Sapmalarr*

Yas Gruplan Ortalama Std. S
<=25 162.25 35.99
26-30 153.56 23.15
31-35 158.23 22.63
36-40 166.29 29.49
41-45 163.91 24.35
>=46 167.82 26.77
Genel Ortalama 160.38 26.15
F=1.02 p>0.05

* Yasimi belirtmeyen 4 kisi degerlendirme dis1 birakilmastir.
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Kadmlarin (X =161.26) ve erkeklerin (X =159.10) IDOPO arasinda
istatistiksel anlamda 6nemli fark yoktur (Tablo 6).

Tablo 6. Cinsiyetlere Gore Is Doyumu Olgegi Puan Ortalamalar:

Cinsiyet Ortalama Std. S
Kadin 161.26 22.08
Erkek 159.10 31.04
Genel Ortalama 160.42 25.82
t=0.43 p>0.05

Lisans ve on lisans diizeyinde Ogrenim gormiis olanlarm IDOPO
(x =156.48) en diisiik, daha iist diizeyde egitim almis olanlarin ise en yiiksek
(X =165.09) olmakla birlikte, 6grenim durumu ile ilgili IDOPO, istatistiksel
anlamda 6nemli farklilik gdstermemektedir (Tablo 7).

Tablo 7. Ogrenim Durumuna Gére is Doyumu Ol¢egi Puan Ortalamalarr®

Egitim Durumu Ortalama Std. S
Ik ve Orta Okul Mezunu 161.50 26.83
Lise Mezunu 163.45 23.39
On Lisans ve Lisans Mezunu 156.48 23.24
Yiiksek Lisans, Doktora, Tipta Uzmanlik vb. 165.09 32.60
Mezunu
Genel Ortalama 160.50 26.08
F=0.93 p>0.05

* Egitim Durumunu belirtmeyen 3 kisi degerlendirme dis1 birakilmustir.

Hekimlerin (X =163.47) ve Teknik Hizmetlerde calisanlarin (x =173.25)
IDOPO genel ortalamadan (X =159.91) yiiksek, digerlerininki diisiiktiir. Genel
Idari Hizmetlerde calisanlarin iDOPO (x =147.00) ise en diisiiktiir. Bununla
birlikte, mesleklerle ilgili IDOPO arasinda da istatistiksel anlamda énemli fark
yoktur (Tablo 8).
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Tablo 8. Mesleklere Gore is Doyumu Olgegi Puan Ortalamalar®

Meslek Ortalama Std. S
Hekim 163.47 30.16
Hemsire 159.21 22.17
Diger Saglik Hizmetleri 157.56 25.59
Yardimc1 Hizmetler 159.44 24.02
Genel Idari Hizmetler 147.00 25.09
Teknik Hizmetler 173.25 15.59
Genel Ortalama 159.91 25.54
F=0.67 p>0.05

* Meslegini belirtmeyen 3 kisi degerlendirme dis1 birakilmustir.

Siklikla hafta sonu da galisanlarin IDOPO (x =147.79), g¢alismayanlarin
puanindan (X =163.39) azdir; ama, aradaki fark istatistiksel anlamda 6nemli
degildir (Tablo 9).

Tablo 9. Hafta Sonu Cahsma Durumuna Gére is Doyumu Olgegi Puan

Ortalamalar*
Hafta Sonu Calisma Durumu Ortalama Std. S
Hayir 163.39 25.34
Evet. Bazen 159.03 23.14
Evet. siklikla 147.79 35.02
Genel Ortalama 160.39 26.16
F=2.22 p>0.05

* Hafta sonu ¢alisma durumunu belirtmeyen 4 kisi degerlendirme dis1 birakilmustir.

Hizmet siiresi iki y1l ve daha kisa olanlarin IDOPO (x =154.75) en diisiik,
21 yil ve daha uzun olanlarin ise en yiiksektir (X =169.88). IDOPO hizmet

siiresi ile birlikte artsa da, aradaki fark istatistiksel anlamda 6nemli degildir
(Tablo 10).
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Gore Is Doyumu Olcegi Puan

Ortalamalarr®
Toplam Hizmet Siiresi Ortalama Std. S
0-2 yil 154.75 2591
3-5yil 157.39 24.61
6-10 yil 156.94 31.74
11-15 y1l 155.79 17.45
16-20 y1l 167.04 24.93
>=21 yil 169.88 27.59
Genel Ortalama 160.38 26.15
F=1.16 p>0.05

* Toplam hizmet siiresini belirtmeyen 4 kisi degerlendirme dis1 birakilmustir.

AOEH’nde 21 yil veya daha uzun siiredir calismakta olanlarin IDOPO
(X =169.86) ile, iki yil ve daha kisa siiredir ¢aligmakta olanlarin IDOPO
(x =164.37) genel ortalamadan (x =160.38) yiiksek; 3-15 yildir ¢alismakta
olanlarin IDOPO bu puana yakin, 16-20 yildir calismakta olanlarin puani
(x =146.50) ise bu puandan diisik olmakla birlikte, gruplar aras1 farklar
istatistiksel anlamda 6nemsizdir (Tablo 11).

Tablo 11. Ankara Onkoloji Egitim Hastanesi’ndeki Hizmet Siiresine Gore
Is Doyumu Olcegi Puan Ortalamalari®

Onkoloji Hastanesindeki Hizmet Siiresi Ortalama Std. S
0-2 y1l 164.37 25.15
3-5y1l 158.50 29.42
6-10 y1l 159.27 26.81
11-15 y1l 161.36 22.17
16-20 y1l 146.50 23.81
>=21yil 169.86 21.47
Genel Ortalama 160.38 26.15
F=0.69 p>0.05

* AOEH’ndeki hizmet siiresini belirtmeyen 4 kisi degerlendirme dist birakilmustir.

Evlilerin puani (X =163.46) hi¢ evlenmemislerin ( X =150.65) ve bosanmus,
dul ya da ayn yasiyor olanlarm (x =142.50) puanlarindan yiiksektir ve diger
degiskenlerin aksine, sadece bu gruplar arasindaki fark istatistiksel anlamda

onemlidir (Tablo 12).
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Tablo 12. Medeni Duruma Gére is Doyumu Olgegi Puan Ortalamalari*

Medeni Durum Ortalama Std. S
Evli 163.46 24.93
Bosanmis, Esi Olmiis, Ayr1 Yasiyor 142.50 23.02
Hi¢ Evlenmemis 150.65 29.26
Genel Ortalama 160.50 26.08
F=3.66 p<0.05

* Medeni durumunu belirtmeyen 3 kisi degerlendirme dis1 birakilmustir.

Tablo 13’te, IDO'nin alt &lgekleri ve her alt dlgegin standardize edilmis
puan araligi (aliman en az ve en ¢ok puanlar), tepe degeri, ortancasi, aritmetik
ortalamas1 ve standart sapmasi sunulmustur. Standardizasyon igin, her
boliimdeki soru sayis1 o boliimden alman puandan ¢ikarilmis, elde edilen say1 o
boliimden aliabilecek en yiiksek puana boliiniip, 100 ile carpilmistir.

Tablo 13. Arastirma Grubunun Is Doyumu (")lg:egi Standart Puanlan

(n=132)
is Doyumu Alt Olgekleri Puan Tepe  Ortanca Aritmetik Std.
Arahg Degeri Ortalama _ Sapma
Fiziksel Kosullar 0.0-100.0 30.0 35.0 38.5 21.5
Isin Kendisi 8.3-95.8 45.8 45.8 47.5 17.0
Calisanlarin Geligmesi 0.0-90.0 35.0 35.0 353 14.4
Ucret ve Odiil Sistemleri 0.0-78.6 25.0 25.0 25.1 16.3
Ekip Caligmasi 14.3-100.0 71.4 57.1 58.1 19.6
Bilgilendirme ve letisim 12.5-100.0 45.8 45.8 45.8 14.8
Birimler arasi Iliskiler 0.0-100.0 25.0 333 34.0 21.0
Catisma Cozme 5.0-85.0 40.0 40.0 42.3 14.9
Orgiit Kiiltiirii 2.5-82.5 37.5 40.0 40.1 134
Kuruma Baglilik ve Giiven 4.2-83.3 45.8 45.8 47.6 17.2
Genel Toplam 12.5-68.8 454 40.8 41.8 10.8

Standart puanlara gore, ekip ¢aligmasi alt 6lgegi disindaki tiim alt 6l¢eklerin
ve genel is doyumunun puan ortalamalari, Glgekten alinabilecek en yiiksek
puanin yarisindan azdir. Puan ortalamas1 IDOPO’ndan (x =41.8) yiiksek olan
alt 6lgekler ekip calismasi (x =58.1), kuruma baglilik ve giiven ( X =47.6), isin
kendisi (x =47.5), bilgilendirme ve iletisim (X =45.8) ve c¢atisma
¢oziimlemedir (X =42.3). En diisiik puan alinan alt lgekler ise sirasiyla iicret
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ve odiil (x =25.1), birimler arasi iligkiler (x =34.0), ¢alisanlarin gelismesi
(x =35.3), fiziksel kosullar( x =38.5) ve orgiit kiiltiiriidiir ( X =40.1).

Alt 6lgeklerden alman puan ortalamalari ile IDOPO arasindaki farklarin
onemlilik testi yapilmis ve sonuglar Tablo 14'te sunulmustur. Buna gore,
catisma ¢oziimleme alt 6l¢egi disindaki tiim alt 6l¢eklerin puan ortalamalari ile
IDOPO arasinda istatistiksel anlamda 6nemli fark vardir.

Tablo 14. Arastrma Grubunun Alt Olceklerden Aldiklar1 Puan
Ortalamalarimin Karsilagtirilmasi “t” Degerleri

Alt (")lg:ek Fiz. 1. Cal. Ucve Ekip Bil& Bir. Cat Org Kur

Kos. Ken. Gel. Odiil C. il ilis. Coz. Kiil. Bag.
Genel 2.2% 0 5.0%F -6.4%  -152%F [27FF 4 FF 48%F (5 -2.4% 5.6%*
Top.
Fizik. S50k 18 6.7%%  89¥*  3Q¥* 1.8 -1.8 -0.9 -5.0%%*
Kosullar
1§in 8.1%*  13.0%* -5.6%* 1.1 6.0%* 3. 1** 4.9%* -0.1
Kendisi
Calis. 7.0%* S12.6%% 0 J7.2%F 0.7 -4.5%F 3%k 7.5k
Gelis.
Ucret S17.5%% 0 J12.1%% 4.6%* -11.0%F -11.4%*%  -13.6%*
ve Odiil
Ekip 8.8%* 10.6*  9.1%* 11.2%* 6.0%*
Calismasi *
Bilgilen. 6.2%%  2.4% 4.1%* -1.3
ve Ilet.
Biriml. T R N X
Iliski.
Catigma 1.7 3.3
Coz.
Orgiit 5.8%
Kiiltiirii
* p<0.05
**p<0.01

Tablo 15'te alt 6l¢ekler arasindaki korelasyonlar sunulmustur. Buna gore,
genel is doyumu ile alt Olgekler arasindaki korelasyon istatistiksel agidan
anlamhidir. Genel is doyumu ile korelasyonu en giiglii olan alt o&lgekler
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sirastyla: Orgiit kiiltiirii (r=0.77), kuruma baghilik ve giiven (r=0.73), ekip
caligmasi (r=0.68) ile bilgilendirme ve iletisimdir (r=0.67). En giigsiiz olanlar
ise, sirasiyla: Birimler arasi iligkiler (r=0.44), c¢alisanlarin gelismesi (r=0.59),
fiziksel kosullar (r=0.60) ile iicret ve odiildiir (r=0.63).

Tablo 15. Alt 6lcekler Aras1 Korelasyonlar

Alt Olgek Fiz. Is. Cal. Uc& Ekip  Bil&  Bir.  Cat Org Kur

Kos. Ken. Gel. Odi C. il ilis. Coz. Kil Bag.
Genel Top. 60%*F  o4%*  59** 3% .68%* OT7** I T U A K ok
Fiziksel ATH* o 39%%  DR** 24%* 30%* .04 .10 A2kx 43xE
Kosullar
1§in Kendisi A0%*k  30%* 30%* 35%* .09 20%%  38¥Ek  49%*
Calisanlarin Alx* 28%* 34 22% 22% 37Hx Gk
Geligmesi
Ucret ve 209%* 20% 30**F 33%%  49%k 35kk
Odiil
Ekip .60** 18* 36**  42%k 4]%*
Calismasi
Bilgilendirm 28%k A]RE 3SRk 5%
e ve [letigim
Birimlerarast A9%E 34%% DQ*
Mliskiler
Catisma 39%x 35k
Coziimleme
Orgiit 56%*
Kiiltiirii

* Korelasyon 0.05 diizeyinde anlamlidir.
** Korelasyon 0.01 diizeyinde anlamlidur.

Alt olcekler arasindaki korelasyonlar incelendiginde: Fiziksel kosullar ile
birimler arasi iligkiler (r=0.04), isin kendisi ile birimler arasi iligkiler (r=0.09)
ve fiziksel kosullar ile ¢atisma ¢oziimleme (r=0.10) arasindaki korelasyonlarin
glicsiiz ve istatistiksel agidan Onemsiz; ekip calismasi ile bilgilendirme ve
iletisim (r=0.60), orgiit kiltirii ile kuruma baglilik ve giiven (r=0.56),
bilgilendirme ve iletisim ile kuruma baglilik ve giiven (r=0.50) arasindaki
korelasyonlarin ise gii¢lii oldugu goriilmiistiir.

V. TARTISMA

AOEH’de, sosyo demografik ve kiiltiirel 6zellikler ile iy doyumu arasindaki
iligkiler incelenerek elde edilen sonuglar, medeni durum disinda kalan
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ozelliklerin bu hastane calisanlar arasinda is doyumu farkliligi yaratmadigini
gostermektedir. Bu durum, bu hastanede saglik calisanlarmin is doyumu
puanlarinin (IDOPO ve ekip calismasi disinda kalan alt &lgek puanlar)
Olcekten alinabilecek en yiiksek puanin yarisindan ¢ok diisiik olmasi ile; yani
bu hastanede ¢aliganlarin iy doyumunun diisiik, is doyumsuzlugunun yiiksek
olmasi ile agiklanabilir.

IDOPO, 36 ve daha biiyiik yaslarda ortalama puani agmaktadir. Calismaya
baslama yas1 temel alindiginda, AUTFH ve SSKAEH’de oldugu gibi, yas
gruplarindaki egilim, hizmet siiresiyle ilgili egilimle bire bir ortiismektedir.
Gergekten, 36-40 yas grubunun AOEH’deki hizmet siiresi 11-15 yila denk
diismekte ve IDOPO, bu hizmet siiresinden baslayarak artmaktadir. Bu sonug,
calisanin ayni hastanedeki hizmet siiresinin yaslandik¢a uzadigini ve ayni isi,
ayni igyerinde sirdiirmesi nedeniyle, doyum saglayan etmenlerden olumlu
etkilenecegi, doyumsuzluk etmenlerinden ise olumsuz etkilenmeyecegi bir
konuma ulasmasiyla agiklanabilir. 16-20 yil grubunun IDOPO’nindaki azalma
ise, aciklanamamastir.

AOEH’de kadnlarin IDOPO erkeklerin puanindan yiiksek olmakla birlikte,
birbirine yakindir. Yapilan bagka arastirmalarin sonuglariyla ortiismeyen bu
farkliliga anlamh bir agiklama getirilememistir.

IDO puan ortalamalari, egitim diizeyi 6n lisans ve lisans diizeyinin altinda
veya listiinde olanlarda birbirine yakin, on lisans ve lisans egitimi almis
olanlardan yiiksektir. Bu sonug, egitim diizeyi diisiik olan grubun doyum
saglayan etmenlerle ilgili beklentilerinin sinirhi olmasi, doyumsuzluk yaratan
etmenlerden de etkilenmemeleri veya olumlu etkilenmeleri; egitim diizeyi
yiiksek olan grubun da, doyum saglayan etmenlerden olumlu etkilenmeleri,
doyumsuzluk yaratan etmenleri de genellikle belirleyecek konumda olmalari ile
aciklanabilir.

IDOPO mesleklere gore farklilasmaktadir. AOEH’de de IDOPO en yiiksek
meslek grubu, teknik hizmetlerde ¢alisanlardir. Genel egilimle uyumlu olan bu
sonug, bu meslek grubunun beklentilerinin siirli, gérev taniminin belirli, is
yogunlugunun diisiik olmasi ile aciklanabilir. Buna karsilik, hemsirelerin
IDOPO, genel egilimden farkli olarak, meslek gruplari arasinda en diisiik olan
puan degildir. Bu sonug, bu hastanede hemsirelerin iy doyumunun yiiksek
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olmasiyla degil, diger saglk mesleklerinin IDOPO da diisiik olmasiyla
aciklanabilir.

Siklikla hafta sonlarinda da ¢alisanlarin IDOPO ortalama puandan belirgin
bicimde diigliktiir. Hafta sonlar1 ¢aligmayanlarin ya da bazen g¢alisanlarin
puanlari ise, birbirine ve grubun ortalama puanina yakindir. Toplam ¢aligma
stiresi arttikca dinlenmeye, bos zaman etkinliklerine, aileye ve yakin ¢evreye
ayrilan siire smirlanir. Ayrica, bireyin ¢aligma siiresini bireysel ve toplumsal
gereksinimlerine gore diizenleyememesi igi lizerindeki denetiminin simirli
oldugunu gostermektedir.

Ele alinan sosyo demografik ozelliklerle ilgili farkliliklar istatistiksel
anlamda Onemli bulunmamistir. Bu agidan anlamli bulunan tek farklilik,
medeni durumun yarattign farklibktir. Bu farklilik evlenip, evliligini
stirdiirebilenlerin kisilik yapilarinin ve isten beklentilerinin diger iki gruptan
farkli olmasi ile agiklanabilir ve diger arastirma sonuglari ile de uyumludur
(Piyal ve digerleri 2000, Piyal ve digerleri 2002, Aksakal ve digerleri 1999,
Aslan ve digerleri 1997, Sahin, Batigiin 1997, Koelbel et al. 1991, Musal 1992,
Oleckno, Blacconiere 1995).

Standart puanlara gére, IDOPO’nin ve ekip caligmasi alt lcegi disindaki
tiim alt 6lgeklerin puan ortalamalarinin, dlgekten alinabilecek en yiiksek puanin
yarisindan ve diger arastirmalarda (Piyal ve digerleri 2002, Piyal ve digerleri
2000, Piyal ve digerleri 2000) elde edilen puan ortalamalarindan az olmasi,
AOEH’nde is doyumsuzlugu sorununun daha genel ve AUTFH ve
SSKAEH’ye gore daha agir bir sorun oldugunu gostermektedir.

IDOPO’ndan yiiksek puan ortalamasina sahip alt 6lceklerin ekip calismasi,
kuruma baglilik ve giiven, isin kendisi, bilgilendirme ve iletisim ile gatigma
¢oziimleme; diisiik puan ortalamasina sahip alt 6l¢eklerin de {icret ve odiil,
birimler arasi iligkiler, ¢aliganlarin gelismesi, fiziksel kosullar ve orgiit kiiltiirii
oldugu disiiniildiigiinde; is doyumu veya is doyumsuzlugu ile ilgili alt
Olgeklerin iki gruba indirgenebilecegi goriilecektir. Bu dagilima gore is
doyumunu en ¢ok azaltan etmen g¢alisanlarin gelismesi, iy doyumsuzlugunu en
¢ok artiran etmenler de birimler arasi iligkiler, fiziksel kosullar ve oOrgiit
kiiltiiriidiir. Ucret ve 6diil sistemi de, is doyumunu ve doyumsuzlugunu ayni
anda ve karsit yonlerde etkileyen en gii¢lii etmendir.
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Ekip calismasi ile birlikte kuruma baglilik ve giiven alt dlgeklerinin en
yiiksek, birimler arasi iligkiler ile birlikte orgiit kiiltiirii alt 6lgeklerinin ise en
diisiik puan ortalamalarma sahip olmasi, alt 6l¢eklerin puan ortalamalarindan
elde edilen carpict bir bulgudur. Birbirini tamamlamasi gereken bu dlgeklerin
iki karsit kutupta yer almasi, ekip ¢aligmasi ile birlikte kuruma baglilik ve
giiven alt 6lgekleri ile ilgili sorulara ¢esitli kaygilarla igten yanit verilmedigini
veya bu hastanede birbirinden bagimsiz, ige doniik ve kimi zaman da g¢atigan
dar gruplarin varoldugunu diisiindiirmektedir.

Alt Olgeklerin puan ortalamalar arasindaki farkin istatistiksel anlamda
onemli olmasi, her alt Ol¢egin, genel i doyumu puan ortalamasimi farkh
diizeyde etkiledigini gostermektedir.

Genel is doyumu ile alt 6l¢ekler arasindaki korelasyonun istatistiksel agidan
anlamli ¢ikmasi bu sonucu desteklemektedir. Genel is doyumu ile en giiclii
korelasyon oOrgiit kiiltiirli, kuruma baghlik ve giiven, eckip ¢aligmasi,
bilgilendirme ve iletigim alt 6l¢ekleri arasindadir.

VI. SONUC VE ONERILER

Alt olgeklerin standartlagtirilmis puan ortalamalari temel alindiginda, ekip
calismasi, isin kendisi, kuruma baglilik ve giiven ile bilgilendirme ve iletisim
bagliklar1 altinda tanimlanan etmenlerin ortalama puanlar1 en yiiksek oldugu
icin, i doyumunu bu etmenlerde iyilesme saglayarak artirmak daha giictiir.
Ayrica, bu etmenlerden “igin kendisi” disinda kalanlart “hijyen etmenleridir”
ve bu etmenler isteki doyumsuzlukla ilgili oldugu icin, iyilestirilmeleri de is
doyumunun artiritlmasma degil, is doyumsuzlugunun azaltilmasina katki
yapacaktir.

Standart puanlara gore puan ortalamasi diisiik olan {icret ve 6diil sisteminin
iyilestirilmesi hem is doyumunun artmasina, hem de is doyumsuzlugunun
azalmasma katki yapacaktir. Ancak, giris boliimiinde tanimlanan kosullar
nedeniyle bu onerinin gerceklestirilmesi giic oldugu gibi, tersine geligsmeler
hizlanarak siirmektedir.

Ayni puanlara gore, puan ortalamasi en diisiik olan alt 6l¢eklerden orgiit
kiiltiirii, bilgilendirme ve iletisim ile ¢atigma ¢6zme, is doyumsuzlugunun
artmasina, calisanlarin gelismesi ise is doyumunun azalmasma katki yapan
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etmenleri icerir. Bu etmenlerde iyilesme saglanmasi, kosullar engel gibi
goriinse de, daha olanaklidir.

Genel is doyumu ile korelasyonu en giiclii olan orgiit kiltiirli, kuruma
baglilik ve giiven, ekip ¢aligmasi, bilgilendirme ve iletisim alt dl¢eklerinden
yalnizca Orgiit kiiltiiriiniin puan ortalamasi ¢ok diisiiktiir. Bu etmende iyilesme
saglanarak, is doyumu artirilamasa bile, iy doyumsuzlugunun azaltilmasi igin
olumlu adim atilabilir. Ancak birbiriyle iligkili olan bu d&lgeklerin puan
ortalamalarmin ¢eligkili gibi goriindiigii ve yukarida belirtilen nedenlerle
yanilgiya yol acabilecegi gbzden kagirilmamalidir.

Sonug olarak, bu hastanede is doyumunun artirilmasi ve doyumsuzlugun
azaltilmas1 amaciyla asagidaki girisimler baglatilmalidir:

e Tim meslek gruplarinin dikey mesleki orgiitlenmesi saglanmalidir;

e Her meslek grubunun saglik hizmeti iiretiminin planlama, orgilitlenme ve
sunum agamalarina dogrudan katilmasi ve her asamada kendi alani ile
ilgili s6z ve karar sahibi olmasi saglanmalidir;

e Meslek gruplan stresle basa ¢ikma, sorun ¢ozme, iletisim teknikleri ve
ekip calismasi konularinda egitilmelidir;

e Meslek gruplar saghkli yasama ve calisma kosullari ile buna uygun
davranig gelistirme konusunda egitilmelidir;

e Saglik c¢alisanlarinin ¢aligma kosullarinin iyilestirilmesine dogrudan
katilimlarini, bu konuda s6z ve karar sahibi olmalarimi saglayacak bir
isletme politikasi ve eylem plani, saglik ¢alisanlar tarafindan gelistirilmeli
ve uygulanmalidir;

e Uygulamada siirekliligi  saglayacak bir kurumsal oOrgiitlenme
baglatilmalidir.
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