enHIv

/'. ~» o
Nl

}("3 ¥ ,,0

)

-
=
—
~
L

o

Ranage™

2

% \\\\
7, N
0/‘ P \Q\

~5, z
ourpat o

Cilt/Volume :10 Sayi/Issue :1 Yil/Year :2024 (NISAN) ISSN-2149-6161

ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI
ARASTIRMA DERGISI

INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
ICINDEKILER

INDEKSLER VE NiSAN SAYISI HAKEM LiSTESI

TURKIYE' DE SAGLIK ISLETMELERINDE TIBBI CIHAZ TEDARIK SURECINDE KARSILASILAN
RiSKLERIN AHP YONTEMI ILE BELIRLENMESI (Prof. Dr. Yeter USLU, Ars. Gor. Biisra SEVIM, Ars.
Gor. Sefer AYGUN, Ogr. Gor. Salih ONARAN, Dr. Ogr. Uyesi Erman GEDIKLI) (Aragtirma Makalesi 1-14)

HEMSIRELERIN KIMLiK DOGRULAMA KONUSUNDAKI GORUSLERININ DEGERLENDIRIL-
MESI: BIR KAMU UNIVERSITESI HASTANESI ORNEGI (Ogr. Gér. Dr. Hamdi OZTURK, Dog. Dr.
Cagdas Erkan AKYUREK) (Aragtirma Makalesi 15-25)

BILGIYONETIMI VE INOVASYONUN ORGUTSEL PERFORMANSA ETKiSi: SAGLIK CALISANLA-
RIUZERINE BIR ARASTIRMA (Dr. Ogr. Uyesi Oznur ERDEM, Dr. Ogr. Uyesi Ozge YILMAZER)
(Aragtirma Makalesi 26-39)

COVID-19 PANDEMISI DONEMINDE SAGLIK HIZMETI TUKETICILERININ
E-SIKAYETLERININ INCELENMESI (Dr. Ogr. Uyesi Serhan SAHINLI, Uz Murat EREN) (Arastirma Ma-
kalesi 40-50)

SOSYAL MEDYAYA GUVEN iLE ASI TEREDDUDU ARASINDAKI ILISKININ BELIRLENMESI (Dog.
Dr. Ahmet KAR, Dr. Ogr. Uyesi Mustafa KAYA, Uzm. Zehra SAYGILI, Mehmet DAGDELEN) (Aragtirma Ma-
kalesi 51-62)

TURK HASTANE HiZMETLERI SEKTORUNDE YATIRILAN SERMAYENIN GETIRISININ ANALI-
Z1 (Prof. Dr. Exrding KARADENIZ, Prof. Dr. Omer ISKENDEROGLU) (Aragtirma Makalesi 63-72)

KADINLARDA OBEZITENIN BELIRLEYICILERI: TURKIYE ORNEGI (Dog. Dr. Giilcan SANTAS)
(Aragtirma Makalesi 73-81)

ORGUTSEL OGRENMENIN ORGUTSEL BAGLILIGA ETKISI: BIR ARASTIRMA (Dr. Ogr. Uyesi
Ozge YILMAZER, Dr. Ogr. Uyesi Oznur ERDEM) (Aragtirma Makalesi 82-100)

SAGLIK CALISANLARINDA ORGUTSEL VATANDASLIK DAVRANISI VE I$ YASAM KALITESI ILiS-

KiSININ INCELENMESI (Suzan AKKUYUN, Dr. Ogr. Uyesi. Fatma CIFTCI KIRAC ) (Aragtirma Makalesi
101-113)

https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad




_ ooy
o o o
(,3\;'\’ ,,0

& 2
S ‘m 2
: >
.9 =
< &
o N
e é

5
ournar o

Cilt/Volume :10 Sayi/Issue :1 Yil/Year :2024 (NISAN) ISSN-2149-6161

INDEKSLER
N 2 INTERNATIONAL y Zei

Py

o % fic Ind e WO
DIIF 5] Scientific In e‘(ln;, HR[\HL‘\I”‘ Dlll\[ Tink
’@ Academic
sy i TURKMEDLINE
paperity Index__
eeeeeeeeeeeeeeeeeeeee ResearchBib UNSHSHANIE- LA A

HAKEMLER

Prof. Dr. Aykut EKIiYOR Ankara I:Iac1 Bayram Veli Univ.
Prof. Dr. Demet UNALAN Erciyes Universitesi )
Prof. Dr. Songiil KAKILLI ACARAVCI Hatay Mustafa Kemal Univ.

Prof. Dr. Zeki DOGAN Nigde Omer Halisdemir Univ.
Dog. Dr. Ahmet Tuncay ERDEM Bolu Abant Izzet Baysal Univ.
Dog. Dr. Ali ARSLANOGLU Istanbul Saglik Bilimleri Univ.
Dog. Dr. Alper GUZEL Gazi Universitesi

Dog¢. Dr. Cama SUNGUR Kahramanmaras Siit¢ii Imam Univ.
Dog. Dr. Ethem MERDAN Kirsehir Ahi Evran Universitesi
Dog. Dr. Gamze Ebru CIFTCI Hitit Universitesi

Dog. Dr. Gézde YESILAYDIN Eskisehir Osmangazi Univ.

Dog. Dr. Mustafa MACIT Kahramanmaras Siitgii Imam Univ.
Dog. Dr. Ozlem OZER Saglik Bilimleri Universitesi

Dog. Dr. Serife GUZEL Selcuk Universitesi

Dog. Dr. Siikrit Anil TOYGAR Tarsus Universitesi

Dog. Dr. Yasemin H. BASKOY Ordu Universitesi

Dr . Ogr. Uyesi M. Siikrii DILSIZ Kirikkale Universitesi




_ enBioye

Y,
)
& 3

& @ % ULUSLARARASISAGLIK YONETIMi VE STRATEJiLERI

¢ &) % ARASTIRMA DERGISI

‘%’/%L ‘igs INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
k¢ Joyrnat o El Cilt/Volume : 10 Say/Issue: 1 Yil/Year: 2024  ISSN -2149-6161

Usaysad Dergi, 2024; 10(1): 1-14 (Arastirma makalesi)

TURKIYE’ DE SAGLIK ISLETMELERINDE TIBBI CIHAZ TEDARIK
SURECINDE KARSILASILAN RiSKLERIN AHP YONTEMI ILE
BELIRLENMESI

DETERMINATION OF THE RISKS ENCOUNTERED IN THE MEDICAL
DEVICE PROCUREMENT PROCESS IN HEALTH ENTERPRISES IN TURKEY
WITH AHP METHOD

Prof. Dr. Yeter USLU
[stanbul Medipol Universitesi, yuslu@medipol.edu.tr, orcid.org/0000-0002-8529-6466

Ars. Gor. Biisra SEVIM
Istanbul Medipol Universitesi, busra.aydinli@medipol.edu.tr, orcid.org/0000-0003-3542-8077

Ars. Gor. Sefer AYGUN
Istanbul Medipol Universitesi, saygun@medipol.edu.tr, orcid.org/0000-0002-9999-3983

Ogr. Gor. Salih ONARAN
Istanbul Medipol Universitesi, salih.onaran@medipol.edu.tr, orcid.org/0000-0002-1310-7910

Dr. Ogr. Uyesi Erman GEDIKLI
Istanbul Medipol Universitesi, egedikli@medipol.edu.tr, orcid.org/0000-0002-5508-194X

Makale Gonderim-Kabul Tarihi (23.10.2023-25.04.2024)

Oz

T1ibbi cihazlarin satin alinmasiyla ilgili kararlar birgok riskin goz 6niinde bulundurulmas: gereken ve etkin
yonetim gerektiren bir siiregtir. Bu calisma ile tibbi cihaz tedarik siireglerinde saglik isletmelerinin
karsilastigr risklerin neler oldugu ortaya konularak en o6nemli ve Oncelikli risklerin belirlenmesi
amaclanmaktadir. Literatiir taramasi sonucunda; “Piyasa riski, Politik risk, Enflasyon riski, Faiz orani riski,
Kur riski, Finansal risk, Faaliyet riski ve Yonetim riski” olmak tizere 8 farkl risk kriteri belirlenmistir. Bu
riskler bir hastanenin satin alma departmaninda c¢alisan uzmanlar tarafindan degerlendirilmistir. Bu
degerlendirmeler Analitik Hiyerarsi Prosesi (AHP) yontemi ile analiz edilmis ve onceliklendirilmistir. Analiz
sonuglarina gore; risklerin en Onemlisi %30,7 normalize agirhk puani ile kur riski tespit edilmistir.
Devaminda ise sirayla, %19,5 enflasyon riski ve %16,4 finansal riski yer almaktadir. Politik riskler ise %3,4

agirlik ile en az 6nemli risk olarak tespit edilmistir. Saglik isletmelerinin 6ncelikli olarak kur riski, enflasyon
riski ve finansal risklere odaklanarak karar vermesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: saglik isletmeleri, tibbi cihaz tedariki, risk, AHP
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Abstract

Decisions regarding the procurement of medical devices is a process that requires effective management and
many risks should be taken into consideration. This study aims to determine the most important and
prioritized risks by revealing the risks faced by healthcare organizations in medical device procurement
processes. As a result of the literature review; 8 different risk criteria were identified as "Market risk,
Political risk, Inflation risk, Interest rate risk, Currency risk, Financial risk, Operating risk and Management
risk". These risks were evaluated by experts working in the procurement department of a hospital. These
assessments were analyzed and prioritized by Analytic Hierarchy Process (AHP) method. According to the
results of the analysis; the most important risk was identified as currency risk with a normalized weight score
of 30.7%. This is followed by inflation risk with 19.5% and financial risk with 16.4%. Political risks were
identified as the least important risk with a weight of 3.4%. Healthcare organizations should make decisions
by focusing primarily on exchange rate risk, inflation risk and financial risks.

Keywords: healthcare businesses, medical device supply, risk, AHP

GIRIiS

Bireylerin saglikli yasam siirdiirmeleri ve toplum refahinin yiikseltilmesinde saglik hizmetleri etkin
rol oynamaktadir. Saglik hizmetlerinde tedavi ve iyilesme odakli hizmet anlayisindan sagligin
korunmasi, yasam kalitesinin arttirilmasi ve hasta odakli hizmet anlayisina evrildigi goriilmektedir.
Tim bu unsurlar teknolojik gelismeler ile dogrudan iligkilidir. Son yillarda hastalardaki
semptomlarin teshis ve tedavi edilmesinde, teshis ve tedavi siiresinin azaltilmasinda, tibbi hatalarin
azaltilmasinda, hastalik veya hastaliklarin {istesinden gelerek ya da destek saglayarak yasam
kalitelerini artirmalarinda tibbi cihaz ve saglk teknolojilerinin kullantmi da artmustir. Ulkelerin
gelismislik diizeyini dogrudan etkileyen saglik hizmetlerinde tibbi amagla kullanilan tiim cihazlar
tibbi cihaz olarak ifade edilmektedir. Ozellikle hastaliklarin dnlenmesi, teshisinin konulmasi ve
tedavi stireglerinde saglik teknolojilerinin (tibbi cihazlarin) kullanimi son derece 6nemlidir (Uslu
ve Aygln, 2022: 189-206; Selvi, 2009). Ancak bu yeni teknolojilerin kullanimiyla saglik
harcamalar1 da artig gostermistir. Saglik isletmelerinin yatinm kararlar1 kapsaminda sinirl
kaynaklar en verimli sekilde kullanilirken, hizmet sunumuna etkin bir sekilde devam edilmesi,
isletme agisindan karliligin arttirilmasi ve hedeflerine ulagsmasi amaglanmaktadir. Bu sebeple saglik
isletmelerinde maliyetlerin kontrolii ve yonetim etkinliginin saglamasinda karsilasilabilecek
risklerin belirlenerek yatirim kararlarinin alinmasi 6nem arz etmektedir (Aygiin, 2021).

Risk kavrami, gilinlik hayatta ¢ok kullanilmasina ragmen genellikle belirsizlik kavrami ile
karigtirnlmakta, bazi durumlarda birbirlerinin yerine de kullanilmaktadir. Risk kavrami,
beklenmeyen sonuglarla karsilasma olasiligi olarak ifade edilmektedir. Teknik anlamda risk
kavramu ise; getirilere iligkin olasilik degerlerinin ortalama deger etrafindaki dagilimini ifade
etmektedir (Arman, 1997). Bu kavram ile olasilik dagilimini etkileyen her unsurun ayni zamanda
yatirim riskini de etkiledigini vurgulamaktadir. Tibbi cihaz sektoriinde yasanan teknolojik
gelismeler, saglik hizmetlerinde teshis ve tedavi siireglerini 6nemli 6lgtide etkileyerek hizmet
kalitesini ve verimliligi arttirmaktadir. Saglik isletmelerinde gelisen teknolojiyle beraber tibbi cihaz
tedarik siirecinde yapilan yatirimlar da onemli bir paya sahiptir. Degisen hastaliklar, gelisen
teknoloji ve kaynaklarin sinirliligi zaman zaman saglik isletmelerinde tedarik siireglerinde bazi
risklere sebep olmaktadir. Bu sebeple saglik isletmelerinde maliyetlerin kontrolii ve yoOnetim
etkinliginin saglamasinda tedarik siireclerinde karsilasilacak risklerin etkin yonetilmesi 6nem arz
etmektedir. Saglik isletmelerinde tedarik siirecinde karsilasilan riskler; piyasa riski, finansal risk,
yonetim riski, kur riski, enflasyon riski, faaliyet orani riski, politik riskler olarak siralanabilir.
Tibbi cihaz sektdrii yenilesimei bir sanayidir. Tiim diinyada bu sektérde Ar-Ge’ ye ayrilan pay
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diger sanayilere gore oldukca yiiksektir. Bu sebeple Ar-Ge ve yenilesim faaliyetlerini 6nemli bir
Olciide etkileyen sektor olarak goriilmektedir. Saglik isletmelerinde tedarik siirecinin etkin
yonetilmesi sadece risk ve belirsizligi azalmakla kalmayip hasta memnuniyetini arttirarak rekabet
Ustlinliigli saglamalarinda ve varliklarini siirdiirmelerinde etkin rol oynamaktadir.

Biitiin bu bilgiler 1s18inda, bu ¢aligma ile tibbi cihaz tedarik siireclerinde saglik isletmelerinin
karsilastig1 risklerin neler oldugu ortaya konularak en 6nemli ve oncelikli risklerin belirlenmesi
amaglanmaktadir. Calisma, saglik isletmelerinde tibbi cihaz satin alma karar siireglerinde
kullanabilecekleri pek cok farkli kriteri degerlendirme yetenegine sahip hiyerarsik bir karar yapisi
sunmaktadir. Literatiirde tibbi cihaz tedarik siirecini etkileyen unsurlarin degerlendirildigi
caligmalar bulunurken tedarik siirecinde karsilasilabilecek risklerin onceliklendirilmesi ve yatirim
kararlarinda uygulanabilecek strateji Onerileri ile ilgili ¢aligma sayisinin kisith olmasi ¢alismanin
onemini ve 6zgiin degerini ortaya koymaktadir.

KAVRAMSAL CERCEVE

Tibbi Cihaz Tedarik Siireci

Saglik isletmelerinde yasanan teknolojik gelismeler, sunulan saglik hizmetinin kalitesini
arttirmaktadir. Bu dogrultuda saglik kuruluslarinda tibbi cihaz tedarik stirecinin verimli ve etkin bir
sekilde yapilmasi 6nem arz etmektedir. Yapilacak olan yatirim karari dogru ve planl bir sekilde
yapilmalidir. Tedarik edilecek olan cihaz ihtiyaca uygun olmali, kit kaynaklar etkin kullanilmalidir.
Bu sebeple tibbi cihaz tedarik siirecinde izlenilen asamalar asagidaki gibi ifade edilebilir.

Tibbi Cihaz ihtiyaclarinin Belirlenmesi

Saglik isletmelerinde tibbi cihaz yonetim siirecinde ilk asama tedarik edilecek tibbi cihaz
ihtiyaglarinin dogru bir sekilde belirlenmesidir. Saglik isletmelerindeki birimler tibbi cihaz
ihtiyaclarini belirleyerek iist yonetime bu ihtiyaclarini iletmektedir. Belirlenen bu ihtiyaglarin
miktar ve zamanlama ag¢isindan uygunlugu iist yonetim tarafindan tespit edilerek, mevcut kaynaklar
dogrultusunda dogru miktarda ve zamanda tedarik edilmesini saglamak i¢in planlama
yapilmaktadir. Bu sebeple cihazin kurulacag fiziksel alan, teknolojik alt yapisi, cihazi kullanacak
saglik personeli, cihazin fayda saglayacagi hasta sayisi, cihazin saglik kurulusunun tiiriine
uygunlugu ve bakim/onarim kosullar1 gibi unsurlarda géz 6niinde bulundurulmalidir (T.C. Sayistay
Baskanligi, 2005).

Tedarik Seklinin Belirlenmesi

Tedarik seklinin belirlenme asamasi cihazin nasil tedarik edileceginin kararlastirildigi asamadir.
Teshis, tan1 ve tedavi siireglerinde etkin bir hizmet sunmak amaciyla tibbi cihazlarin tedarik siireci
satin alma yontemi ya da finansal kiralama sézlesmesi ile saglanmaktadir. Diger bir yontem ise
hizmet alimi olarak karsimiza c¢ikmaktadir. Alternatifi olan bu yontemlerden hangisinin
kullanilacagi fayda maliyet analizi ile belirlenmektedir. Bu sebeple bilimsel metotlara dayali
fizibilite ¢aligmalarinin yapilmasi 6nem arz etmektedir. Saglik Bakanligi tarafindan yatirimlarin
planlanmasi ve kontrollerinin saglanmasi i¢in otokontrol sistemi olusturulmustur. Bu yatirinmlardan
belirli bir tutarin {izerinde olan yatirimlar i¢in Saglik Bakanligi’ndan izin alinmasi gerekmektedir.
Tibbi Cihaz Daima Ozel Ihtisas Komisyonu cihazin satin alinmasinda isletmenin talebini
degerlendirerek tesisin alt yapisi, insan giicii imkanlar1 ve kapasitesi gibi unsurlar dikkate alinarak
gerekli yatirim tavsiye kararlar1 olusturmaktadir. Bagvuru siirecinde gerekge raporundaki bilgiler
doldurularak sunulmaktadir.
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Tedarik Asamasi

Tibbi cihazin hangi firmadan, hangi kosullarda, nasil ve ka¢ paraya tedarik edileceginin belirlendigi
asamadir. Tedarik sekli belirlendikten sonra fayda maliyet analizi dogrultusunda en uygun fiyat ve
kalite segenegi belirlenir (Biiberkokii, 2016: 35-54). Alinacak olan cihazin tesis ve alt yapi
ihtiyaclar1 belirlenerek cihaz teslim alinmadan once gerekli teknik hazirliklarin yapilmasi
gerekmektedir. Tedarik edilen tibbi cihazin teslim alma ve kurulum asamasi planlandiktan sonra
cihazi kullanacak personele gerekli egitimler verilmelidir. Tedarik edilecek cihazin kalite garantisi
ve kullanim durumu gibi unsurlarda ulusal ve uluslararasi mevzuatlara uygunlugu kontrol
edilmelidir.

Tedarik Sonrasi Kullanim Asamasi

Saglik isletmelerinde tedarik edilen tibbi cihazin en uygun kapasitede ve uzun siire hizmet
saglayabilmesi temel amagtir. Tedarik sonrast kullanim asamasinda cihazin uygun kapasitede
kullanilmas1 igin alaninda uzman personel istihdam edilmesi, gereken teknik alt yapinin
olusturulmasi, cihazin yapisina uygun malzeme kullanilmasi, personele egitim verilmesi, gerekli
bakim-onarimlarin diizenli olarak yaptirilmasi ve kullanim maliyeti ile verilen hizmet maliyetinin
hesaplanmasi gerekmektedir (Selvi, 2009).

Tibbi Cihaz Tedarik Siirecinde Karsilasilabilecek Riskler

Saglik sisteminde 6nemli paya sahip alt bilesenlerinden saglik isletmelerinin kit kaynaklar ve artan
maliyetler sebebiyle kaynak kullaniminda dogru kararlar vermeleri, varliklarimi siirdiirme ve
rekabet Uistiinligli saglamalarinda etkin rol oynamaktadir. Saglik isletmelerinde; gelisen teknoloji,
degisen saglik ihtiyaglar1 ve saglik isletmelerinin matriks yapisi hem hizmet alanlar i¢cin hem de
hizmet sunucular1 agisindan bazi risk faktorlerini de beraberinde getirmektedir. Saglik
isletmelerinde karsilasilan riskler diger menkul kiymet getirilerinde karsilasilan risklerden farklidir.
Bu sebeple saglik isletmelerinin tibbi cihaz tedarik siirecinde karsilasilabilecegi riskleri goz dniinde
bulundurarak birden fazla segenek karsisinda belirlenen hedefe uygun olanin segilmesi 6nem arz
etmektedir. Bu durum saglik isletmelerinde tibbi cihaz tedarik siirecinde karsilasilan risklerin etkin
yonetilmesi gerekliligi de ortaya ¢ikmaktadir. Bu riskler asagidaki gibi siralanabilir (Biiberkoki,
2016; Uyar, 2019; Karadeniz, Kandir ve Iskenderoglu, 2015; Schuhmacher, et.al., 2021; Aksu,
2016; Jones, et.al., 2020; Papaionnaou, 2006; Robock and Simmonds, 1983; Aksay ve Orhan,
2013; El Mokrini, et.al., 2016; Darwiesh, et.al., 2022; Uckun, Girginer ve Celik, 2008; Paterson
and Wendel, 1996):

Piyasa riski, yatirim portfoyiiniin disinda diger faktorlerden kaynaklanan risk tiirtidiir. Piyasadaki
dalgalanmalar neticesinde yatirim getirisinde olusan degisimler olarak da ifade edilmektedir.
Politik risk, tilkenin politik olaylarina bagli gelecekteki nakit akislarindaki beklenmeyen artis veya
azalistaki degisiklikler olarak tanimlanmaktadir. Hiikiimet degisiklikleri, vergi degisiklikleri, yasal
diizenlemeler yatirimlari etkileyen 6nemli faktdrlerdendir.

Kur riski, kur dalgalanmalar ile olusan kayiplari ifade etmektedir. Dovizde yasanan azalig veya
artislar kur riskini olusturarak zarar etmesine neden olmaktadir.

Enflasyon riski, fiyatin ortalamanin {izerinde ylikselmesiyle satin alma giicliniin azalmas1 enflasyon
riskidir.

Faiz orani riski, faiz oranlarinda yasanan degisiklikler sonucunda olusan risk tiiriidiir. Faiz oraninda
yasanan degisiklikler yatirim kararlarini dogrudan etkilemektedir.

Yonetim riski, yoneticileri aldig1 kararlara bagli olarak ortaya ¢ikan ve isletmeyi negatif yonde
etkileyen riskleri ifade etmektedir.
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Faaliyet riski, isletmelerin mevcut faaliyetleri i¢inde sabit giderlerinin yiiksek olmasi olarak ifade
edilmektedir.

Finansal risk, yapilacak yatirimin sonucunda olusabilecek olumsuz etkileri ifade etmektedir.
Yatinm degerinde azalma, yatirimdan beklenen daha diisiik getiri veya yatinmin tamamen
kaybedilmesine sebep olmaktadir.

Tim bu karsilagilabilecek risklere karsi saglik isletmesinin amacina uygun bir sistem olusturarak
potansiyel olusacak durumlar1 belirlemesi, yonetmesi, degerlendirmesi ve kontrol etmesi
gerekmektedir.

YONTEM

Arastirma Tiirkiye® de bir hastanenin tibbi cihaz tedarik siireglerinde karsilastigi risklerin
belirlenmesi ve bu risklerin dnceliklendirilmesi seklinde tasarlanmugtir.

Risk Kategorileri ve Uzman Secimi

Arastirma tasarimi kapsaminda konu ile ilgili daha 6nceden yapilan calismalar incelenerek elde
edilen risk kategorilerinin isim ve agiklamalarinda baz1 degisiklikler yapilarak saglik isletmelerinde
uygulanmistir. Degerlendirme kriterleri Tablo 1°de gosterilmistir. Degerlendirme Kriterleri
Tablosunda yer alan risk kategorileri, literatiirdeki ¢caligsmalar referans alinarak yazarlar tarafindan
olusturulmustur. Risk kriterleri alaninda uzman en az 5 yil tecriibeye sahip 4 uzman tarafindan
degerlendirilmistir. Literatiirdeki benzer ¢alismalarda, degerlendirme yapacak uzmanlarin en az 5
yillik bir tecriibeye sahip olmasi ve en az 3-6 uzmana degerlendirme yaptirilmasi gerektigini
sOylemektedir (Uslu ve dig., 2023: 386-395; Calik, 2022: 275-296). Uzman bilgileri Tablo 2’de
gosterilmistir.

Tablo 1: Degerlendirme Kriterleri Tablosu

Kategoriler Aciklamalar Kaynak

Piyasa Riski (R1) Finansal piyasalarin genelinde ¢esitli fiyat Aksu, 2016: 149-164;
hareketlerine yol agan, bir isletmenin ya da Biiberkokii, 2016: 35-54; Jones,
yatinmcinin - kontrol edemedigi spekiilatif, et.al., 2020: 46-51; Karadeniz,
psikolojik veya iktisadi/finansal faktorlere Kandir ve Iskenderoglu, 2015:
baglh olarak ortaya ¢ikan riskleri ifade 189-202; Papaionnaou, 2006;
etmektedir. Robock and Simmonds, 1983;

Schuhmacher, et.al., 2021; Uyar,
2019: 135-168.

Politik Risk (R2) Politika yapicilarin alacagi yanlig kararlarin ~ Aksu, 2016: 149-164;
veya siyasal yonetimde yasanabilecek Biiberkokii, 2016: 35-54; Jones,
istikrarsizliklarin sistemin butinu tUzerinde et.al., 2020: 46-51; Karadeniz,
etkili olabilme durumunu ifade etmektedir. Kandir ve Iskenderoglu, 2015:

189-202; Papaionnaou, 2006;
Robock and Simmonds, 1983;
Schuhmacher, et.al., 2021; Uyar,
2019: 135-168.

Enflasyon Riski (R3)  Fiyatlar genel diizeyinde yagsanan  Aksu, 2016: 149-164;
gelismelerin finansal degiskenler tiizerinde Biiberkoki, 2016: 35-54; Jones,
yaratabilecegi beklenmeyen etkiler etal.,, 2020: 46-51; Karadeniz,
sonucunda sistemin biitiiniiniin bu Kandir ve Iskenderoglu, 2015:
gelismelerden etkilenme durumunu ifade 189-202; Papaionnaou, 2006;
etmektedir. Robock and Simmonds, 1983;

Schuhmacher, et.al., 2021; Uyar,
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2019: 135-168.
Faiz Oram Riski (R4) Piyasa faiz oranlarinda meydana gelen Aksu, 2016: 149-164;

Kur Riski (R5)

Finansal Risk (R6)

Faaliyet Riski (R7)

Yonetim Riski (R8)

beklenmeyen degisimlerin sebep oldugu
negatif etkiler olarak tanimlanmaktadir.

Genel olarak beklenmeyen doviz kuru
degisimlerinin firma degeri iizerindeki etkisi
olarak tanimlanmaktadir.

Firmalarin sabit finansman giderlerinin
yiiksekligi sonucu olusan bir risk tiirii olup
finansal kaldirag derecesi ile 6lglilmektedir.

Firmalarin sabit giderlerinin (yani duran
varliklarmin) yiiksekliginden kaynaklanan bir
risk tirii olup faaliyet kaldirag derecesi ile
Ol¢lilmektedir.

Firma yoneticilerinin aldig1 kararlara ve /
veya firma yonetiminde olan degisikliklere
baglt olarak ortaya cikan ve sirketi negatif
etkileme potansiyeline sahip olan riskleri
ifade etmektedir.

Biiberkokii, 2016: 35-54; Jones,
etal., 2020: 46-51; Karadeniz,
Kandir ve Iskenderoglu, 2015:
189-202; Papaionnaou, 2006;
Robock and Simmonds, 1983;
Schuhmacher, et.al., 2021; Uyar,
2019: 135-168.

Aksu, 2016: 149-164;
Biberkoki, 2016: 35-54; Jones,
etal.,, 2020: 46-51; Karadeniz,
Kandir ve Iskenderoglu, 2015:
189-202; Papaionnaou, 2006;
Robock and Simmonds, 1983;
Schuhmacher, et.al., 2021; Uyar,
2019: 135-168.

Aksay ve Orhan, 2013: 10-23;
Biiberkokd, 2016: 35-54;
Darwiesh, et.al., 2022:420; El
Mokrini, et.al., 2016: 1239-1244;
Karadeniz, Kandir ve
Iskenderoglu, 2015: 189-202;
Paterson and Wendel, 1996: 15-
22; Ugkun, Girginer ve Celik,
2008:138-153.

Aksay ve Orhan, 2013: 10-23;
Biiberkokii, 2016: 35-54;
Darwiesh, et.al., 2022:420; El
Mokrini, et.al., 2016: 1239-1244;
Karadeniz, Kandir ve
Iskenderoglu, 2015: 189-202;
Paterson and Wendel, 1996: 15-
22; Ugkun, Girginer ve Celik,
2008:138-153.

Aksay ve Orhan, 2013: 10-23;
Biiberkokii, 2016: 35-54;
Darwiesh, et.al., 2022:420; El
Mokrini, et.al., 2016: 1239-1244;
Karadeniz, Kandir ve
Iskenderoglu, 2015: 189-202;
Paterson and Wendel, 1996: 15-
22; Ugkun, Girginer ve Celik,
2008:138-153.
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Tablo 2: Uzman Bilgileri
Tecriibe (Departman) Egitim Diizeyi Tecriibe (Yil)
Uzman 1 Satin Alma Uzmam Yiksek Lisans 5
Uzman 2 Satin Alma Uzmam Lisans 8
Uzman 3 Satin Alma Uzmam Yiksek Lisans 7
Uzman 4 Biyomedikal Satin Alma Uzmani On Lisans 6

Verilerin Analizi

Aragtirmada veriler analiz edilirken se¢ilen uzmanlar, literatiirde daha dnceden yapilan ¢aligmalar
referans alinarak belirlenen 8 risk kategorisini degerlendirmistir. Referans alinan ¢aligmalar Tablo
1’de gosterilmistir. Degerlendirme her bir kriterin diger kriterler karsisindaki énem derecesini
icermektedir. Uzmanlardan elde edilen veriler ¢ok kriterli karar verme yontemlerinden AHP ile
analiz edilmistir. AHP analizi ve siireci hakkindaki genel bilgiler su sekildedir:

AHP
Cok kriterli karar verme yoOntemlerinden birisi olan AHP yontemi ilk olarak Saaty tarafindan
gelistirilmis ve c¢ok kriterli karar verme problemleri ya da kriterlerin se¢imi ve

onceliklendirilmesinde kullanilan 6nemli bir yaklasim olarak tanimlanmistir (Saaty, 1980: 69;
Saaty, 1986: 841-855).

AHP yontemi ile kriterlerin oncelik belirleme siirecinde; konu ile alakali belirli sartlar1 saglayan
uzmanlarin goriisleri alinmaktadir. Uzmanlardan alinan geri doniisler dogrultusunda elde edilen
veriler AHP yontemi ile analiz edilmektedir. Analiz sonucunda ise dnceden belirlenmis kriterlerin
Oonem sirasia gore siralanmasi hedeflenmektedir. Boylece kriterler arasinda hangisinin 6ncelikli
oldugu, hangisine daha ¢ok dikkat edilmesi ve 6zen gosterilmesi gerektigi belirlenmis olacaktir.

Yontemin uygulanma asamasi 6 adimdan olugmaktadir:

1.Adim: Karar vericinin amaci dogrultusunda kriterlerin ve ona ait olan alt kriterlerin belirlenip,
hiyerarsik yapinin olusturulmasi.

2.,Adim: Her bir kriter i¢in alternatiflerin karsilastiritlmast ve kriterlerin de kendi aralarinda
karsilastirilmas1 (Bu karsilastirmanin yapilmasi igin Tablo 3° de verilen Onem Derecesi Olgegi
kullanilmustur.).

3.Adim: iliski matrislerinin normallestirme isleminin gergeklestirilmesi.

4.Adim: Kiriterlerin dnem agirliklar ile alternatiflerin 6nem agirliklarinin carpimi ve her bir
alternatife ait oncelik degerinin bulunmasi.

5.Adim: Tutarlilik analizi yapilmasi.

6.Adim: Alternatiflerin genel puanlar elde edilmesi.

Tablo 3: Onem Derecesi Olgegi

Onem Derecesi Tanim

1 Esit Onemli

3 Orta Derecede Onemli

5 Kuvvetli Derecede Onemli
7 Cok Fazla Onemli

9 Kesin Onemli
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Ara Degerler: 2: Zayif Derecede Onemli, 4: Makul Derecede Onemli, 6: Giiclii Derecede Onemli,
8: Cok Cok Giiclii Derecede Onemli
Kaynak: (Saaty, 1980: 69; Saaty, 1986: 841-855).

Etik Beyan

Calisma icin Istanbul Medipol Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu’ndan E-10840098-604.01.01-2247 say1 ile (30/03/2023) etik onay alinmustir.

BULGULAR

Analiz sonucunda AHP yonteminin giivenirligini ifade eden CR (tutarlilik) degeri 0,04 olarak
bulunmustur. Bu degerin 0,10’dan kiigiik olmasi beklenmektedir. Elde edilen sonucun g¢aligmanin
oldukg¢a giivenilir oldugunu ifade etmektedir. AHP yontemi geregi uzmanlardan alinan goriisler
entegre matris ile birlestirilmistir (Tablo 4).

Tablo 4: Entegre Matris

Risk Tiirii  R1 R2 R3 R4 R5 R6 R7 R8
R1 1 3,637 0,411 0,669 0,223 0,589 2,943 2,59
R2 0,275 1 0,209 0,299 0,196 0,275 0,577 0,467
R3 2,432 4,787 1 2,141 0,88 0,669 5,207 4,401
R4 1,495 3,344 0,467 1 0,2 0,577 5,207 2,236
RS 4,486 5,097 1,136 5 1 3,873 6,031 3,409
R6 1,699 3,637 1,495 1,732 0,258 1 4,787 3,708
R7 0,34 1,732 0,192 0,192 0,166 0,209 1 0,669
R8 0,386 2,141 0,227 0,447 0,293 0,27 1,495 1

TOPLAM 12,11 25,37 5,138 11,48 3,217 7,461 27,25 18,48

Verilerin standardizasyonu saglanabilmesi i¢in oncelikli olarak normalize matris olusturulmustur.
Takiben nihai agirliklarin elde edilebilmesi igin agirliklandirilmis normalize matris tasarlanmigtir
(Tablo 5).

Tablo 5: Agirliklandirilmis Normalize Matris

Risk Tiirii  R1 R2 R3 R4 R5 R6 R7 R8

R1 0,0951 0,1242 0,0803 0,0740 0,0686 0,0968 0,1114 0,1411
R2 0,0261 0,0341 0,0408 0,0331 00604 0,0452 0,0219 0,0254
R3 0,2312 01634 0,1954 0,2368 0,2710 0,1100 0,1971  0,2397
R4 0,1422 0,1142 0,0913 0,1106 0,0616  0,0950 0,1971 0,1218
RS 0,4265 01740 0,2220 0,5531 0,3080 0,6372 0,2283  0,1857
R6 0,1615 0,242 0,2922 0,1916 0,0795 0,1645 0,1812 0,2020
R7 0,0323 0,0591 0,0375 0,0212 0,0511 0,0344 0,0379 0,0364
R8 0,0367 0,0731 0,0444 0,0495 0,0903 0,0444 0,0566 0,0545
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Agirliklandirilmis normalize matris c¢ergevesinde normallestirilmis agirliklar ve risklerin
siralamalar1 Tablo 6’da belirtilmistir.

Tablo 6: Risklerin Normalize Agirliklart ve Siralamalart

Risk Tiirii Normalize Agirhk Siralama
R1 0,0950 5
R2 0,0341 8
R3 0,1953 2
R4 0,1106 4
RS 0,3079 1
R6 0,1645 3
R7 0,0378 7
R8 0,0544 6

Tablo 6’ ya gore saglik isletmelerinde tibbi cihaz tedarik siire¢lerinde karsilasilan risklerin en
onemlisi %30,7 normalize agirlik puani ile kur riski tespit edilmistir. Daha sonra %19,5 enflasyon
riski ve %16,4 finansal riskler onemlidir. Politik riskler ise %3,4 agirlik ile en az 6nemli risk olarak
tespit edilmistir.

TARTISMA

Bu caligmada da tibbi cihaz tedarik siireglerinde uzmanlarin degerlendirdigi kriterlerin &nem
derecelerinin belirlenmesine ve ¢ok kriterli karar verme yontemlerinden AHP yontemine gore tibbi
cihaz tedarik siirecinde dikkat edilmesi gereken riskler tespit edilerek sonuclarin karsilagtirilmast
yapilmustir. Cok kriterli karar verme yontemlerinden AHP, grup veya bireyin onceliklerini dikkate
alan, nitel ve nicel degiskenleri bir arada degerlendiren karmasik karar problemlerinin ¢ézliimiinde
kullanilmaktadir. Tibbi cihaz tedarik siirecinde olusturulan ana kriterlerin 6nem diizeyleri
belirlenerek sonuclar karsilastirilmigtir. Sonuglar degerlendirildiginde en 6nemli kriterin kur riski
oldugu goriilmektedir. ikinci énemli kriterin enflasyon riski ve iigiincii onemli kriterin ise finansal
risk oldugu tespit edilmistir. Diger kriterlerin 6nem derecesi ise sirasiyla faiz orami riski, piyasa
riski, yonetim riski, faaliyet riski ve politik risk seklindedir.

Analizlerden elde edilen sonuglar incelendiginde énem agisindan ilk ii¢ sirada yer alan kur riski,
enflasyon riski ve finansal riskin etkisinin toplam etkinin %66,6’sin1 kapsadig1 goriilmektedir.
Bundan dolayi tartisma kisminda dncelikle bu iig riskin iizerinde durulmustur.

Birgok tibbi cihaz uluslararasi tedarik¢ilerden temin edildigi igin tibbi cihaz tedarik siireclerinde
kur riski kritik 6neme sahiptir. Bekaert ve Hodrick (2017) yapmis olduklar1 bir ¢aligmada, déviz
kurlarindaki dalgalanmalarin kiiresel ticareti 6zellikle de yiiksek maliyeti olan cihazlarin ithalatina
olan etkisini incelemislerdir. Yasanan bu dalgalanmalarin tibbi cihaz tedarik maliyetlerini dogrudan
etkiledigi ve saglik kuruluslari i¢in biitce planlamasinda karmasikliga yol actig tespit edilmistir.
Kur riskinin etkin yonetimi ile tibbi cihaz tedarik siireglerinin siirdiriilebilirlik agisindan kritik
oneme sahip oldugu sonucuna varilmistir. Kur riski incelemesinde bulunan baska bir ¢alismada
Unsal ve ark. (2020) tibbi cihazlarm biiyiik gogunlugu yurtdigt kaynakli oldugundan dolayr ayni
sekilde doviz kurlarindaki dalgalanmalarm tibbi cihaz alimlarinin maliyetini direkt olarak
etkiledigini belirtmisglerdir. Biiker ve Celikkol (2019) ise doviz kurlarmin firmalarin mali
performanslar lizerindeki etkisini ve kur dalgalanmalarinin azaltilmasi i¢in kullanilan hedging
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tekniklerinin 6nemini vurgulamislardir. Bu ¢alismada da literatiiriin ¢calismalarin sonucuna paralel
olarak kur riski en 6nemli risk olarak karsimiza ¢ikmaktadir.

Enflasyon riski tibbi cihaz alim maliyetlerinin zaman igerisinde artmasina neden olan bir baska
onemli faktordiir. Saha, Seidmann ve Tilson (2019) enflasyonunun firma maliyetlerini nasil
etkiledigini ve bu etkilerin risk yonetimi agisindan nasil ele alinmasi gerektigini arastirmiglardir.
Tibbi cihaz tedarik siireglerinde enflasyonun etkileri malzeme ve iiretim maliyetlerindeki artisla
baglantilidir. Uzun vadeli tedarik anlagmalarinin yapilmasi ve maliyet sabitleme stratejileri
enflasyon riskini yonetmek icin yardimci olacaktir. Cirakli (2019) ise enflasyonun firmalarin
maliyetlerini nasil etkileyebilecegini ve bu etkilerin risk yonetimi agisindan nasil ele alinmasi
gerektigi amaciyla yaptiklari calismada, enflasyon riskinin  genellikle maliyetlerle
iligkilendirildigini ve tibbi cihaz tedarik maliyetlerinin zaman i¢inde artmasina sebep oldugu
sonucuna varmislardir. Akmer ve Ozgelik (2018) ise enflasyonun ekonomik istikrar iizerindeki
etkilerine ve enflasyon beklentilerinin énemine dikkat ¢ekmislerdir. Enflasyon riski agisindan
literatiirdeki ¢alismalarin  sonuglar1 incelediginde bu calismadaki sonuglarla benzerlik
gostermektedir.

Stulz (2008), finansal risk, tibbi cihaz tedarik siireclerinde kaynaklarin etkin kullanimi1 ve maliyet
yonetimi ile ilgisini arastirmak icin finansal risk yonetiminin modern sirketlerde nasil ele alinmasi
gerektigi lizerine kapsamli bir degerlendirme yapmistir. Yapmis oldugu calismada tibbi cihaz
tedarik siireglerinde finansal risklerin, finansman maliyetleri, biitge kisitlamalart ve yatirim
getirisinden kaynaklandigini, etkin bir finansal risk yonetiminin, tibbi cihaz yatirimlarinin maliyet
etkinligini ve siirdiiriilebilirligini optimize etmek igin kritik 6neme sahip oldugunu belirtmistir.
Hinrichs, Dickerson, ve Clarkson (2013), finansal risk yonetiminin nasil ele alinmasi gerektigi
lizerine arastirma yaparak finansal riskin, finansman maliyetleri, biitge kisitlamalar1 ve yatirim
getirisinden kaynaklanabilecegini ifade etmislerdir. Ayrica tibbi cihaz tedarik siire¢lerinde belirli
finansal riskleri tespit etmis olup bu risklerin nasil azaltilabilecegine odaklanan finansal tiirevlerin
kullanimlarimi arastirmislardir. Uslu ve arkadaslar tarafindan 2022 yilinda saglik yoneticilerinin
bakis acistyla saglik kuruluslarinda risk yonetimi olgusuna yonelik yapilan ¢alismada toplam 10
temadan en 6nemli ilk 3’{iniin sirasiyla hasta giivenligi, ¢calisan giivenligi ve finansal riskler oldugu
goriilmistiir. Literatiirdeki caligmalar tibbi cihaz tedarik siireclerinde finansal riski 6nemli bir
faktor olarak gormektedir. Bu calismada da finansal risk, tibbi tedarik siireclerinde en 6nemli
ticlincii risk olarak belirlenmistir.

Diger bir ¢alismada Oziidogru (2018), fiyat, derinlik, garanti kapsami, deme kolaylig1, zoomlama
ozelligi, teknik servis, yillik bakim {icreti, kesintisiz gii¢ kaynagi, parca iicreti, tagiyici araba, sistem
hafiza, goriintileme modlari, modiilerlik kriterlerini degerlendirerek en Onemli kriterin fiyat
oldugu, ikinci sirada cihazin gorebilecegi derinlik ve ii¢ilincii sirada ise cihazin zoomlama 6zelligi
oldugunu tespit etmistir. Ardi¢ Cetinkaya (2016)’ nin yapmis oldugu calisma da ise satin alma
personeline yapilmis miilkiyet, egitim, hastane biiyiikliigii a¢isindan degerlendirmelerde, 6zellikle
fiyat kriterini on planda tutuklari gorilmiistiir. Satin alma personeline yapilmis bu c¢alismada
hastane miilkiyetine gore alinacak olan tibbi cihazin kalitesinin fiyatindan daha 6nemli oldugu
goriilmiistlir. Elde edilen bu sonug genel literatiiriin tersine kaliteyi fiyatin oniinde tutuldugunu
gostermektedir.

Dogrudan fiyati etkileyen unsurlarin ¢ogu zaman ilk ii¢ sirada yer aldigi goriilmiistiir. Bu ¢alismada
da ilk {i¢ sirada yer alan kriterlerin dogrudan fiyat1 etkileyen riskler oldugu tespit edilmistir. Bu
sonucun elde edilmesinde tibbi cihazlarin maliyetlerinin yiiksek olmasi ve saglik yoneticilerinin
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fayda maliyet agisindan kuruma katki saglamasi i¢in finansal etkilere daha fazla 6nem vermesinden
kaynaklandig:1 diisiintilmektedir. Caligmanin sonucunda en az Onemli {i¢ riskin ydnetim riski,
faaliyet riski ve politik risk ¢ikmasinin sebebinin, bu risklerin siireg ile ilgili riskler olmasindan
kaynaklandig1 diistiiniilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Calismanin sonucunda tibbi tedarik siirecinde en 6nemli risk olarak bulunan kur riski, enflasyon
riski ve finansal riskin etkisinin incelenip etkili bir sekilde yonetilmesi, tibbi cihaz tedarik
stireclerinin basaris1 ve saghik kuruluslarmin kalitelerini arttirip finansal siirdiiriilebilirligini
saglamalar1 agisindan olduk¢a 6nemlidir.

Saglik isletmelerinde tibbi cihaz tedarik siireglerinde karsilan riskler arasinda en 6nemli kriterlerin
kur riski, enflasyon riski ve finansal risk olarak belirlenmesi ve uygun ¢dziimlerin uygulanarak
tedarik maliyetleri kontrol altina alip daha iyi yonetilmesi, tedarik zinciri istikrar1 saglanmasi ve
isletmelerin finansal sagligini1 korumasi, hasta bakimlarinin siirekliliginin saglanmasi saglik
yoneticilerinin ve hastane yonetiminin yararina olacaktir.

Uluslararasi tedarik¢ilerden saglanan tibbi cihazlarin maliyetleri doviz kuru dalgalanmalarina bagl
olarak degisiklik gosterebilir. Saglik yoneticileri doviz risklerini dikkate alip stratejiler belirleyerek
biitceleri iizerindeki etkiyi azaltabilir. Ayrica yapilan anlagmalarda kur riskini sabitleyerek uzun
vadeli sozlesmeler yapabilir. Tedarik siireglerinde tek bir para birimine baglh kalmamak i¢in farkl
para birimini kullanan {ilkelerden tibbi cihazlar1 temin edebilir.

Enflasyon riskine karsi olusabilecek enflasyon rakamlar1 dikkate alinarak uzun vadeli anlagmalar
yapilabilir. Olas1 enflasyon artislarinin géze alinarak hesaplanmasi ve o cercevede gerekli biit¢enin
ayrilmasi onerilmektedir. Finansal riskten korunmak igin finansal tiirevlerden yararlanarak, daha
cok nakit para akisi yonetimlerinin uygulanmasi, daha genis ¢apl risk degerlendirmeleri yapilarak
finansal hareketliliklere kars1i sigorta secenekleri incelenerek etkili stratejilerin uygulanmasi
oOnerilir.

Ozetle risk yonetimi, riski dnlemeye ve istenmeyen olaylarin etkilerini azaltmaya caligmaktadir.
Riskleri tamimlama, analizini yaparak degerlendirme, elde edilen sonuca gore bir risk plan
olusturmak, risk yonetiminin temelini olusturmaktadir. Saglik isletmelerinde de tibbi cihaz tedarik
sireci ile ilgili riskleri azaltmak icin fiyati dogrudan etkileyen risklere odaklanilmasi
onerilmektedir.

Bundan sonra yapilacak benzer akademik ¢aligmalarda tibbi cihaz tedarik zincirinin her asamasi
daha detayl bir sekilde incelenebilir. Ayrica risk analizi ve yonetimi odakli ¢calismalar yapilarak
ortaya ¢ikabilecek riskleri tanimlayip dnceliklendirerek ve bu risklerin nasil yonetilebilecegine dair
farkl stratejiler gelistirmeye ¢alisilabilir.

Arastirmacilarin Katki Oram: Yazarlarin ¢alismadaki katki oranlari esittir.
Destek ve Tesekkiir Beyani: Calismada herhangi bir kurum ya da kurulustan destek alimamustir.

Catisma Beyanmi: Calisma kapsaminda herhangi bir kurum veya kisi ile ¢ikar c¢atigmasi
bulunmamaktadir.
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Oz

Bu c¢aligmanin amaci kimlik dogrulamada karsilasilan sorunlar, kimlik dogrulamanin 6nemi ve ¢6ziim
onerilerinin belirlenmesidir. Hemsirelerin kimlik dogrulamaya iliskin goriislerinin degerlendirilmesini ele
alan tanimlayici bir arastirmadir. Bir {iniversite hastanesinde klinik ve polikliniklerde gérev yapmakta olan
201 hemsirenin katilmi ile gergeklestirilmistir. Verilerin toplanmasinda Hasta Giivenliginde Kimlik
Dogrulama Olgegi kullanilmistir. Farklilik kaynagmin belirlenmesinde Dunn-Sidak testi ve Bonferroni
diizeltmesi kullanilmigtir. Anlamhilik diizeyi p<0.05’tir. Giivenirlik analizi sonucu Cronbach Alpha degeri
0=0,778 bulunmustur. Yanlis hastaya ila¢ verilmesi hatasinin %36.3 ile en ¢ok karsilagilan kimlik dogrulama
hatasi oldugu goriilmiistiir. Hemsirelerin egitim durumlari, ¢alisma sekli ve kimlik dogrulama konusunda
egitim almig olma durumu ile bazi kimlik dogrulama davranig ve tutumlar1 arasinda anlamli farkliliklar tespit
edilmistir (p<0.05). Yetersiz sayida hemsire ¢alistirildigi diistincesinin hemsirelerin ortak gortisii oldugu
tespit edilmistir. Klinik yogunluklarin dikkate alinarak gerekli sayida personel temin edilmesinin faydali
olacagi diisiiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Hasta giivenligi, is glivenligi, kimlik dogrulama, tibbi hata

Abstract

The aim of this study is to determine the problems encountered in authentication, the importance of
authentication and solution proposals. This is a descriptive study. It was carried out with the participation of
201 nurses working in clinics and polyclinics in a university hospital. Patient safety authentication scale was
used to collect data. Dunn-Sidak test and Bonferroni correction were used to determine the source of the
difference. The significance level is p<0.05. Cronbach Alpha value was found 0=0.778. It was observed that
the error of giving medication to the wrong patient was the most common authentication error with 36.3%.
Significant differences were found between nurses' educational status, working style and having been trained
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in identity verification, and some authentication behaviors and attitudes (p<0.05). It has been determined that
the idea of employing an insufficient number of nurses is a common observation among nurses.

Keywords: Authentication, medical error, occupational safety, patient safety

GIRIS
Saglik kurumlarinin vermis oldugu hizmet dogustan elde edilen bir hak olmasi, iilkelerin
gelismislik diizeyini ve kalinma durumunu gostermesi bakimindan biiyiik 6neme sahiptir (Cakar,

2007, s:1). Dolayisiyla saglik kurumlarinin birincil amaci saglik hizmeti talebinde bulunan
bireylere ihtiyaglar1 dogrultusunda saglik hizmeti vermesidir (Altindis, 2016).

Giivelik bakimindan degerlendirildiginde saglik kurumlar1 diger sektorlerden farkli olarak ele
almmaktadir (Titlinci ve Kiigiikusta, 2008). Sanayi sektoriinde alinan yanlis kararlar ya da
uygulamalar igletmeyi daha ¢ok maddi olarak etkilerken; saglik kurumlarinda alinan kararlar ya da
yapilan uygulamalar isletmeyi maddi olarak etkilemekle birlikte insan hayatini da tehlikeye
atmaktadir (Cakir, 2007, s:1). Saglik hizmeti sunumunda bakim siirecinin sapmasi, planlama
hatasinin  yapilmasi, yiriitme hatasinin yapilmasi gibi durumlar tibbi hataya sebebiyet
verebilmektedir (Makary ve Daniel 2016).

Tibbi hizmetlerin zarar verme olasilig1 tedavi hizmetinin ortaya ¢iktig1 donemlerle birlikte kendini
gostermektedir (Ilan ve Fowler, 2005). Bireylerin saglik kurumuna girmesi ile baslayan potansiyel
tibbi hata durumu geri doniisli olmayan hastalik ya da sakatliklara sebep olabilecegi gibi bireylerin
hayatin1 kaybetmesine de neden olabilmektedir (Y1ildiz, 2010, s:8). Bu nedenle tibbi hata kavrami
Oon plana g¢ikmakta ve sonuca ulagsmayan bir ¢ikti, istenmeyen bir eylem, eylemin amaca
ulagsmamast ya da bakim siirecinden sapma seklinde tanimlanmaktadir (Dahan ve ark., 2017).
Yanlis hastaya saglik hizmeti verilmesi saglik hizmetlerinde biitiin basamaklarda goriilmektedir.
Bu durumun 6niine gegilebilmesi i¢in dogru hastaya dogru islemin uygulanmasi gerekmektedir
(Cengiz, 2014).

Cerrahi miidahaleler, kan transfiizyonu, kan alma ve ila¢g uygulama esnasinda hastalar yanlis
tanimlanabilmektedir. Cogu hatanin temel sebebi yanlis hasta tanimlamasidir. S6z konusu hatalar
bebeklerin yanlis aileye teslim edilmesi, yanlis kisi prosediirleri, test hatalari, transfiizyon hatalari,
ilag hatalar1 ve hastalar1 dogru tespit edememe hatlar1 seklinde kendini gostermektedir. Bu hatalar
¢ogu lilkede saglik hizmetinin glivensiz ve kalitesiz olmasina sebep olmaktadir (WHO, 2017).

Bu caligma bir kamu iiniversitesi hastanesinde gerceklestirilmistir. Amag¢ kimlik dogrulamada
karsilasilan sorunlar, kimlik dogrulamanin 6nemi ve ¢6ziim Onerilerinin belirlenmesidir. Ayrica
katilimcilarin kimlik dogrulama konusunda i¢ ve dig ¢cevre kosullar1 hakkindaki goriislerinin tespit
edilmesi, sergiledikleri davranis ve tutumlarin incelenmesi amaglanmustir.

Calisma sonunda yanitlanmak istenen sorular asagida maddeler halinde verilmistir.

e Hemsirelerin  kimlik dogrulanma konusundaki goriisleri egitim durumlarina gore
farklilagmakta midir?

o Hemgirelerin kimlik dogrulanma konusundaki goériisleri ¢alisma sekline gore farklilagsmakta
midir?
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e Hemsirelerin  kimlik dogrulanma konusundaki goriisleri hasta giivenliginde Kkimlik
dogrulama ve/veya hasta giivenligi konusunda egitim almis olma durumuna gore farklilasmakta
mudir?

Hasta Giivenligi ve Kimlik Dogrulama

Saglik kurumlarinda hasta giivenligi olgusunu en {ist seviyeye ¢ikarmak yiiksek giivenilirlikli bir
ortam olusturmakla miimkiindiir. Yiiksek giivenilirlige sahip organizasyonlarda giivenli bir ¢iktinin
devamliligi i¢in giivenli bir ¢evre ve giivenlik kiiltiiriiniin olusturulmasi desteklenmelidir (Saysana
ve ark., 2017). Hasta giivenligi kiltiiri saglik kurumlarinda hastalarin giivenli saglik hizmeti
almasini saglamak i¢in anahtar bir etmendir. Hastaya giivenli bir sekilde sunulmayan saglik hizmeti
hastaya zarar vermekte birlikte finansal olarak da yiik olmaktadir. Gelismis ve gelismekte olan
tilkelerde giivenli olmayan saglik hizmeti sunumlar1 karsilastirildiginda, gelismekte olan
tilkelerdeki hasta giivenligi riskinin gelismis tilkelere gore 20 kat daha fazla oldugu tespit edilmistir
(Saberi ve ark., 2017).

Saglik hizmetlerinin sunumu esnasinda ya da sonrasinda meydana gelen dliimler saglik hizmetiyle
alakasi olmayan g¢esitli nedenlerle olusan oSliimlerle kiyaslandiginda, saglik hizmeti sunumu
kaynakli 6liim oranlarinin daha yiiksek oldugu tespit edilmistir. Bu nedenle saglik kurumlari her ne
kadar da tan1 ve tedavi hizmeti veriyor olsa da saglik kurumlarindan hizmet almak i¢in bagvuran bir
hastanin da saglik hizmeti kaynakli 6liim riskinin oldugu sdylenebilir (Cengiz, 2014:5).

Calisma kosullarindan dolay1 yiiksek riskli olarak degerlendirilen birgok sanayi isletmesi, gesitli
giivenlik sorunlari ile bas etmekle birlikte orgiitteki olasi tehlikelerin belirlenmesi, tanimlanmasi ve
yonetilmesine dair faaliyetlerini bir araya getiren bir giivenlik yonetim sistemi gelistirmektedir. S6z
konusu giivenlik yonetim sisteminin en belirgin katkisi hizmet sunumunda yer alan personelin
davraniglarin1 kontrol etmek igin kullanilmasidir. Temel varsayim kilavuzlar veya protokoller
seklindeki kurallarin, dinamik ve karmasik sistemdeki eylemlerin standardize edilmesini
saglayacak olan en faydali uygulamay1 belgeleyebilmesi igin gelistirebilmesidir (Parker ve ark.,
2009).

YUKSEK RISK
(>1/1000)
ORTA DUZEY
SAGLIK RISK
HiZMETLERI
DUSUK RiSK
Arac (<1/100,000)
Kullanma
Bunge Kimyasal
X Y Ticari Havacihk
Jumping Uretim
Nukleer Glg

Sekil 1. Saglik Hizmetleri Sektoriiniin ve Diger Endiistrilerle Risk Karsilastirmasi (Kalra, 2011).

Birgok farkli durum insan hayati icin risk tagimaktadir. Giinlik hayattaki eylemler sonucunda
ortaya ¢ikan farkli durumlar ve bu durumlar neticesinde meydana gelebilecek 6lim riskleri Sekil

17
ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISI

https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad
(OZTURK, H./ AKYUREK, C.E.)



https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

_ enBioye

5 %,
& @ % ULUSLARARASISAGLIK YONETIMi VE STRATEJiLERI
;—: : 3;? ARASTIRMA DERGISI
‘%’/%L J\{@s INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
i Jouenat of El Cilt/Volume : 10 Say/Issue: 1 Yil/Year: 2024  ISSN -2149-6161

1’de verilmigtir. Saglik hizmetleri sunumunun diger endiistrilerdeki iiretim siire¢lerine kiyasla en
risklisi oldugunu ifade edilmektedir (Kalra, 2011). Niikleer santraldeki giivenlik 6nlemlerinin
diizeyi saglik hizmetlerindekinden ¢ok daha fazladir.

The Institute of Medicine 21. Yiizyil i¢in saglik hizmetleri sunumunda gelistirilmesi gereken
konular1 incelemistir. Bunlar (TTB, 2010, s:14);

Giivenli Saghk Hizmeti: Hizmet sunumunda hizmet alanlarin zarar gérmemesi igin dikkat
edilmesi,

Etkili Saghk Hizmeti: Kanita dayali tip uygulamalari ve pozitif bilimlere uygun hizmet
verilebilmesi, hizmetin gereksiz ya da eksik kullaniminin 6niine gegilmesi,

Hasta Odakh Saghk Hizmeti: Hastalarin tercihleri, ihtiyaglari ve deger yargilari dogrultusunda
hizmet sunumunun gergeklestirilmesi,

Zamanminda Saghk Hizmeti: Saglik hizmetine ihtiya¢ duyuldugunda ulasabilme imkaninin
saglanmasi, bekleme sonucu ortaya ¢ikan zaman kaybinin sagliga zarar verme olasiliginin oniine
gegilmesi,

Verimli Saghk Hizmeti: Hem is giicii hem de malzeme agisindan en az girdi kullanilarak en ¢ok
ciktinin elde edilmesinin saglanmasi,

Esit ve Hakkaniyetli Saghk Hizmeti: Saglik hizmeti sunumu ic¢in herhangi bir kriter
olusturmadan, ayrim yapmaksizin hizmet talep edenlere esit ve ayni diizeyde saglik hizmeti arzinin
saglanmasi.

The Institute of Medicine hastanelerde yasanan kazalar ve tibbi hatalar sonucunda olusan can
kayiplar1 ve yaralanmalari 6nlemek ya da ortadan kaldirmak igin, hasta giivenligi konusunu
oncelikli konulardan biri olarak 6n plana ¢ikarmistir (TTB, 2010, s:14);

Tablo 1. Hatalarin Meslek Gruplarina Gore Dagilimi

Uzman Hemsire Teknisyen Diger
Hekim Personel
Cerrahi Hata Sayisi 344 457 57 (Anestezi Tek.) 37
Ilac Hatasi Sayisi 466 770 164 (Eczane Tek.) 129
Laboratuvar Hatasi Sayisi - 27470 23491 4412
Hasta Giivenligi Hata Sayisi 134 245 4 (Eczane Tek.) 340

Hasta Giivenligi Hata Siniflandirma Sistemi digindaki siniflandirma sistemleri i¢inde en ¢ok hata
yapan meslek grubunun hemsirelik meslegi oldugu Tablo 1’de istatistiklerle gosterilmistir. Saglik
kurumlari, emek yogun isletmeler oldugu igin bir¢ok sektore gore daha fazla personele sahiptir.
Saglik kurumlarinda gorev alan g¢alisanlarin ¢ogunun hemsirelerden olugmasi, saglik hizmeti
sunumundaki siireclerde aktif rol almalar1 ve diger calisan personele oranla hata bildirimdeki
farkindaliklarinin daha fazla olmasi hata sayisinda (Tablo 1) 6n plana ¢ikmalarina sebep olmustur
(Giivenlik Raporlama Sistemi, 2016).

YONTEM

Bu ¢alisma saglik hizmeti veren kurumlarda siirekli meydana gelen, bireylerde maddi ve manevi
zarar olusturabilen, kurum kaynakli gergeklesebilecegi gibi calisan kaynakli da gerceklesebilen
(gerekli 6zeni gostermeme, dikkatsizlik) hatalara yonelik hemsirelerin goriislerinin degerlendiren
tanimlayici bir arastirmadir ve yiiksek lisans tezinden tiretilmistir.
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Arastlrmg Helsinki Bildirgesi ilkeleri goz oniinde bulundurularak gerceklestirilmistir. Arastirma
Ankara Universitesi Etik Kurul’undan 27.03.2017 tarih ve 6/102 karar sayisi ile aragtirma yapilan
tiniversite hastanesi yonetiminden gerekli yazili izinler alinarak yapilmistir.

Evren ve Orneklem

Aragtirmaya konu hastane Joint Commission International (JCI) akrediteli, 5 yogun bakim iinitesi
ve 16 Klinigi bulunan ve toplamda 450 hemsirenin ¢alistig1 bir {iniversite hastanesidir. Yillik izin,
dogum izni, atama vb. durumlardan dolay1 56 hemsire ¢alisma disinda kalmistir. Caligma 6 Haziran
— 1 Agustos 2017 tarihleri arasinda gerceklestirilmistir. Bu aragtirmanin 6rneklemi rastgele
ornekleme yontemi (kitle biiytlikliigline duyarl) ile hesaplanmistir. Formiile gére 6rnekleme en az
194 hemgire dahil edilmistir. Ancak arastirmaya katilmay1 201 hemsire kabul etmistir.

Bu arastirmada veri toplamak igin Cengiz’in (2014) olusturdugu hasta giivenliginde kimlik
dogrulama 6l¢egi uygulanmustir. Hasta giivenliginde kimlik dogrulama 6lgeginin ilk bolimiinde
katilimcilarin tanimlayici bilgilerinin yer aldigi 8 6nerme; ikinci boliimiinde kimlik dogrulamaya
iligkin 50 6nerme yer almaktadir.

Arastirmanin sadece bir iiniversite hastanesini kapsiyor olmasi arastirmanin smirliligin
olusturmaktadir.

Verilerin Analizi

Olgegin degerlendirilesi SPSS 24 programi kullamilarak yapilmistir. Veri analizlerinin tiimiinde
anlamlilik p<0.05 olarak ele alinmustir. Elde edilen veriler ile Kolmogorov-Smirnov ve Shapiro-
Wilk testleri yapilmustir (p=0.00). Carpiklik ve Basiklik degerlerine bakilmustir. Carpiklik
degerinin 1.613, Basiklik degerinin 6.668 oldugu tespit edilmistir. Tabachnick ve Fidell (2013)
carpiklik ve basiklik degerlerinin £1.5 arasinda olmasi halinde normal dagilim oldugunu, bu
araligin disindaki degerlerde ise normal dagilim olmadigini ifade etmistir. Yapilan testler
neticesinde verilerin normal dagilim gostermedigi tespit edilmistir. Normal daglim gostermeyen
degiskenlerde ii¢ veya daha fazla gruplar Kruskal Wallis, iki grup karsilastirmalarinda ise Mann-
Whitney-U testi yapilmistir. Mann-Whitney U testi bagimsiz 6rnekler i¢in uygulanan t testinin
parametrik olmayan alternatifidir. Mann-Whitney U testinde ortalamalarin karsilastirilmasi yerine
medyanlarin  karsilastirilmast  s6z  konusudur  (Karagéz, 2016, s:557).  Verilerin
degerlendirilmesinde farklilik kaynaginin belirlenmesi igin Bonferroni diizeltmesi kullanilmigtir
(Kayri, 2009). Arastirmanin anlamlilik diizeyi p<0.05’tir. Bu galismada Cengiz’in (2014) hasta
giivenliginde kimlik dogrulama olcegi kullanilmistir. Olgek 58 ifadeden olusmaktadir. Olgek
uygulanmadan 6nce katilimcilara 6l¢ek hakkinda hem yazili hem de so6zlii olarak bilgi verilmistir.
Iki béliimden olusan anketin ilk boliimiinde 8 énerme (tanimlayici), ikinci béliimiinde 50 6nerme
(kimlik dogrulmama ve hasta giivenligi) yer almaktadir. Verilen cevaplar 5°li Likert Olcegi
kullanilarak degerlendirilmis olup giivenirlik analizi sonucu Cronbach Alpha degeri 0=0.778
bulunmustur.

BULGULAR

Tablo 2’deki galisgamaya katilan hemsirelerin tanimlayic1 ozellikleri incelendiginde %87.1’inin
kadm, %34.4’liniin 33 yas ve iizeri, %57.2’sinin bekar, %90’ mnin lisans mezunu, %35.8’inin
meslekteki ¢alisma yilinin 4-9 yil doldugu, %36.3’liniin mevcut ¢aligmakta oldugu hastanede 0-3
yildir gérev yaptigi ve %75.1’inin ¢alisma seklinin vardiya sistemi oldugu saptanmuistir.
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Tablo 2. Calismaya Katilan Hemsirelerin Tanimlayic1 Ozellikleri (n=201)

n %
Cinsiyet Erkek 26 12.9
Kadin 175 87.1
21-27 yas 68 33.8
Yas Araligi 28-32 yas 64 31.8
33 yas ve lizeri 69 34.4
Egitim Durumu Lisans ' 181 90.0
Yiksek Lisans 20 10.0
. Bekar 115 57.2
Medeni Durum Evli 86 428
0-3 y1l 73 36.3
Gorev Yaptigi Hastanede Calisma Siiresi ~ 4-9 yil 72 35.8
10 y1l ve iizeri 56 27.9
0-3 y1l 62 30.8
Meslekte Calisma Stiresi 4-9 y1l 72 35.8
10 y1l ve iizeri 67 33.4
. Giindiiz 50 24.9
Galigma Sekli Vardiya 151 75.1

Hasta bilekliginin takilma zamani ile ilgili veriler incelendiginde ‘“hasta bilekligi ne zaman
takilmalidir?” sorusuna hemsirelerin %49.3’1i hasta yatacagi servise ilk geldiginde, %34.3’i
hastanin hasta kabule bagvurdugunda, %15.9’u hasta servise yattiktan sonra, %0.5’1 ise hastanin
herhangi bir servise transfer edilmesinden 6nce yanitin1 vermistir (Tablo 3).

Tablo 3. Hasta Bilekliginin Takilma Zamanina iliskin Veriler

N %
Hastamin Yatisi Verilen Servise Ilk Gelisinde 99 49.3
Hastanin Hasta Kabule Basvurdugunda 69 34.3
Hasta Servise Yattiktan Sonra 32 15.9
Hastanin Baska Bir Béliime veya Servise Transferinden Once 1 0.5
Toplam 201 100

Hasta bilekliginin takilma zamanmna iliskin veriler Tablo 3’te verilmistir. Bulgulara gore
hemsirelerin yaklasik yaris1 hastanin servise ilk geldiginde hasta bilekliginin takilmasi gerektigini,
%34.3’1i hasta kabule bagvuru yapildiginda ve yaklasik %16’s1 hasta servise yattiktan sonra hasta
bilekliginin takilmas1 gerektigini ifade etmistir.

Hemsirelerin egitim durumlar ile kimlik dogrulamaya iligkin goriisleri arasinda olarak anlamli
farklilik bulunan ifadeler Tablo 4’te verilmistir. Tabloya gore katilimcilarin egitim seviyeleri ile
hasta sayisinin fazlaligindan dolay1 kimlik dogrulamasinin yapilamamasi, bir¢ok isin ayni anda
yapilmasi, yonetimin hasta kimligi dogrulamas1 konusunda siirekli egitim vermesi ve bu konuyu
onemsedigi diisiincesi arasinda anlamli bir farklilik vardir (p<0.05).
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Tablo 4. Hemsirelerin Egitim Durumlar1 ile Kimlik Dogrulamaya Iliskin Goriisleri

Egitim Seviyesi
Lisans Yiiksek Lisans
Mann-
Ortalama SS Ortalama SS whitney U p

Birden c¢ok isin aynt anda

yapilmasindan dolay1 kimlik  1.82 1.10 2.30 1.08 1296.500 .024*

dogrulamasi yapilamiyor.

Hasta sayisiin fazlah@ kimlik g5 943 595 093 1336500 .037*

dogrulamasi yapilmasini engelliyor.

Saglik c¢alisanina hastane yonetimi

tarafindan  kimlik  dogrulamanin

Oonemi anlatilir, Kimlik Dogrulama -
< o 4.49 0.67 4.10 0.64 1191.000 .004

ve hasta giivenligi konularinda

yeterli egitim verilir ve sik sik

hatirlatilir.

Yonetim kimlik dogrulama ve hasta 54 570 425 071 1364500 .037*
giivenligi konusunu 6nemser.

Hemsirelerin ¢alisma sekli ile kimlik dogrulamaya iligkin goriisleri arasinda olarak anlamli farklilik
bulunan ifadeler Tablo 5’te verilmistir. Hemsirelerin ¢alisma sekli ile yapilan hatalarin
raporlanmasinin endise vermemesi, hasta tanimlama hatalarinin 6nemli komplikasyonlara yol
acacagi diislincesi, Her zaman hastay1 dogru tanimladigindan emin olma diisiincesi ve yogun
birimlerde yanlis hasta tanimlamasini Oniine gegilebilecegi diisiincesi arasinda anlamli bir farklilik
vardir (p<0.05).

Tablo 5. Kimlik Dogrulama Davranisi ile Calisma Sekline iliskin Veriler

Caligma Sekli
Giindiiz Vardiya
Mann-

Ortalama SS Ortalama SS Whitney U
Saglik personeli hasta kimligini
dogrulamayr oOnemser ve Onemli 4.62 0.60 4.40 0.65 3076.000 .027*
olduguna inanilir.
Dogru hastayr tamimladigimaher 7 0.54 458 050 2956000 .005*
zaman emin olurum.
Yanlis hasta tanimlama ile ilgili
durumlar ciddi kangikliklara yol 4.86 0.49 468 046 2976.500 .003*
acabilir.
Yogun yerlerde
(klinikler/poliklinikler) yanlis hasta 4.54 0.61 427 071 2984.000 .014*
tanimlamasi1 6nlenebilir.
Yapugim  hatalarm raporlanmast g 1.10 364 130 3056500 .036*

beni endigelendirmiyor.
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Hemgirelerin kimlik dogrulama ve/veya hasta giivenligi ile ilgili egitim alma durumu ile kimlik
dogrulamaya iliskin gorisleri arasinda olarak anlamli farklilik bulunan ifadeler Tablo 6’da
verilmistir.

Tablo 6. Hemsirelerin Kimlik Dogrulama ve/veya Hasta Guivenligi Konusunda Egitim Alma
Durumuna Goére Kimlik Dogrulamaya Iliskin Goriisleri

Kimlik Dogrulama ve/veya Hasta
Giivenligi ile Ilgili Egitim Seviyesi
Evet Hayir
Ortalama SS Ortalama  SS

Mann-
Whitney U P

Caligma  saatlerinin  ¢ok  uzun

olmasindan dolay1 kimlik  1.77 1.04 2.75 1.05 505.500 .000*
dogrulamasi yapilamiyor.

Hasta sayismin fazlah@s kimlik 9 g5y 57 565 149 747000 031
dogrulamasi yapilmasini engelliyor.

Birden ¢ok isin aynt anda

yapilmasindan dolay1 kimlik 1.79 1.05 3.08 1.24 460.500 .000*
dogrulamasi yapilamiyor.

Hastanin  transferinden  sonra

(Hastay1 teslim alirken/igslem 6ncesi) 4.71 0.54 4.08 1.31 813.000 .032*
kimlik dogrulamasi yapilir.
Calistigim  klinikte yanlis hasta
tanimlamasi yapiliyor.

Hastaya yemek verilmeden &nce
kimlik dogrulamasi yapilir.

Bebegin anneye teslim edilmesinden
once kimlik dogrulamasi yapilir.
Kimlik  dogrulama  yapmadan
hastaya herhangi bir girisim/islem
yapilmaz. Dogrulama her zaman
yapilir.

Yogun bir c¢alisma  temposu
olmasindan dolayr hasta kimligi
dogrulanmadan girigim/iglem
yapilabilir.

Calisan sayisinin  yetersizliginden
kaynakli olarak hastalarm kimlik  1.83 1.07 3.00 1.27 549.500 .001*
dogrulamasi yapilamiyor.

191 1.09 3.08 1.78 709.500 .020*

4.37 0.93 341 1.16 550.500 .001*

4.68 0.50 4.08 0.99 732.000 .011*

4.60 0.56 4.16 0.71 736.000 .016*

1.80 1.02 3.00 1.34 497.500 .000*

Hemgirelerin kimlik dogrulama ve /veya hasta giivenligi konusunda egitim almasi ile hastaya
yemek verilmeden once kimlik dogrulamasi yapilmasi gerekliligi, personel eksikliginden dolay1
kimlik dogrulamasi yapilamamasi, uzun ¢alisma siireleri ve birden ¢ok isin ayni anda yapilmasi
nedeniyle kimlik dogrulamasmin yapilamamasi arasinda olarak anlamli bir farklilik vardir
(p<0.05).
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TARTISMA

Tuncel (2013) hemsirelik uygulamalar1 ve hasta giivenligi konusunda 6rneklemi hemsirelerden
olusan c¢alismasinda katilmcilarin  %95.7’si  kan transfiizyonu yapilmadan Once kimlik
dogrulamasinin yapilmasi gerektigini ifade etmistir. Bu caligmada ise katilimcilarm %81.2’si
kimlik dogrulama isleminin kan transfiizyonu Oncesinde yapilmas: gerektigini belirtmistir.
Tungel’in (2013) calismasindaki hemsirelerin kan transfiizyonunda kimlik dogrulama yapilmasi
hususunda daha duyarli oldugu goriilmektedir.

Bu calismaya katilim saglayan hemsirelerin %82’si kimlik dogrulama isleminin ameliyata
gitmeden Once yapilmasi gerektigi gOriigiinii savunmaktadir. Tungel’in (2013) Orneklemi
hemgirelerden olusan bir ¢aligmasinda ise hemsirelerin %88.3’li ameliyat Oncesi kimlik
dogrulamasi yapilmas: gerektigini ifade etmistir. Her iki calismada da hemsirelerin biiylik
cogunlugunun operasyon oOncesi hasta kimligi dogrulamasi yapilmasinin gerekli oldugunu
savundugu goriilmektedir.

Cirp1 ve ark. (2009) egitim ve arastirma hastanesinde hasta giivenligi ve hemsirelik uygulamalarini
ele almistir. Calismaya 130 hemsire katilmistir. Katilimeilarin %26’s1 kimlik dogrulama hatasi
kaynakl1 tibbi hata gordiiklerini ifade etmistir. Ayrica katilimeilarin %6.1°1 ise en sik karsilagilan
hatalarin kimlik dogrulama hatasi oldugunu belirtmistir.

Cengiz (2014) kimlik dogrulama ve hasta giivenligi {izerine bir kamu iiniversitesi hastanesinde
arastirma gerceklestirmistir. S6z konusu arastirmaya 419 saglik personeli katilmistir. Aragtirmaya
katilan personelin %20’si hasta kimliginin dogrulamadan islem yapilabilecegini ve bunun
gerekeesinin ise yogun ¢alisma temposu oldugunu ifade etmistir. Bu ¢alismada ise katilimcilarin
%10.5’1 yogun is temposunu gerekce gostererek kimlik dogrulamadan islem yapilabilecegini
belirtmistir. Yapilan islemin 6liimle sonuglanmasi veya hizmet alan grubun zarar gérmesi durumu
dikkate alindiginda hic¢bir durum hasta kimliginin dogrulanmamasina gerekge olarak gosterilemez.

Bu caligmada kimlik dogrulama hatasi ile karsilasan hemsirelerin %36.3’{i yanlis hastaya ilag
verildigini diistinmektedir. Arastirma sonuclarima goére en ¢ok karsilasilan tibbi hatanin yanlig
hastaya ilag verilmesi oldugu saptanmistir. Alizadeh ve ark. (2017) bir iiniversite hastanesinde
gerceklestirdigi ila¢ hatalarinin analizi konulu ¢alismasinda durum analizi yapmistir. S6z konusu
caligmada raporlanan ilag¢ hatalar1 degerlendirilmistir (n=158). Yanlis hastaya ila¢ verilmesi %32.1,
hastaya yanlis ilag verilmesi ise %18,7 olarak gézlemlenmistir.

Katilimcilarin %26’s1 kimlik dogrulamasindan kaynaklanan hata ile karsilastigini ifade etmistir.
Ugur ve ark. (2016) tibbi hata ve hasta giivenligi konusunda yaptig1 ¢alismada katilimcilari %13’
ortaya ¢ikan hatalarin hasta tanimlamasindan kaynaklandigini ifade etmistir.

SONUC VE ONERILER

Calismada lisans seviyesinde egitim diizeyine sahip olan hemsireler calisanlara kimlik
dogrulamanin 6neminin anlatildigina, kimlik dogrulama konusunda yeterli egitimin verildigine,
yonetimin kimlik dogrulama konusunu onemsedigine yonelik bir egilim vardir. Bu diisiincenin
yiiksek lisans seviyesinde egitim durumuna sahip olanlarda daha diisiik oldugu goriilmiistir.

Giindiiz ¢alisan hemsirelerin kimlik dogrulamay1 énemseme ve dnemli bir konu olduguna inanma
durumu vardiya sisteminde ¢alisanlara gore daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Vardiya sisteminde ¢alisan hemsireler, hasta tanimlama hatasinin hastalar tizerinde ciddi sorunlara
yol agacagi bu nedenle dogru hastay1 tamimladiklarina emin olduklarina yonelik 6nermeye olan
egilimlerinin giindiiz ¢calisanlara gore daha fazla oldugu tespit edilmistir.
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Bulgular dogrultusunda egitim birimleri ve insan kaynaklar1 birimlerine 6nemli roller diigmektedir;

e Kurumda kimlik dogrulama ile ilgili yapilan hatalarin bildiriminin saglanacagi bir
mekanizmanin olusturulmasi ve/veya halihazirda bulunan mekanizmanin daha islevsel hale
getirilmesinin faydali olacag: diisiiniilmektedir.

e Kimlik dogrulama amaciyla kullanilan el terminallerinin kimlik dogrulama kaynakl1 hatalar
azalttig1 diisiincesine dayanarak barkod okuyucu el terminallerinin kullanilmasinin faydah
olacagi diistiniilmektedir. El terminalleri sayesinde yanlis hastadan kan alinmasi, yanlig hasta
transferi, yanlis hastaya ilag verilmesi, yanlis hastaya kan transfiizyonu, yanlig hastaya diyet
uygulanmasi, yanlis hastaya islem yapilmasi gibi durumlarin oniine gecilecektir.

e Yetersiz sayida hemsire calistirildig diistincesi hemsireler arasinda ortak bir gézlem oldugu
tespit edilmistir. Klinik yogunluklarin dikkate alinarak gerekli sayida personel temin
edilmesinin faydali olacag diisiiniilmektedir.

Cikar Catismasi

Bu calismada herhangi bir kurum, kisi ve yazarlar arasinda ¢ikar ¢atismasi bulunmamaktadir.
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Oz

Gilinimiizde yasanan teknolojik degisimler sonucunda yeni bilgi edinme ve tecriibe kazanmanin Onemi
giinden giine daha iyi anlasilmaktadir. Artan rekabet kosullari, degisen tiiketici talepleri, isletmeleri siirekli
inovatif ve ogrenmeye acik orgiitler haline getirmistir. Isletmelerin degisen bu kosullar karsisinda,
stirdiiriilebilir rekabet avantaji saglayip, ayakta durmalarinda bilgi yénetimi ve inovasyonun onemi gézardi
edilemeyecek kadar 6nemlidir. Bir ¢ok arastirmaci yeni bilgi, ortak deger ve tecriibenin, ekonomik gelisim ve
stirdiiriilebilir rekabet avantajinin temel kaynagi oldugu konusunda da hemfikirdir. Kurumlarin bilgiyi ve
inovasyonu miimkiin oldugu kadar iyi yonetmesi ve kullanmasi gerekir. Bugiin bilgi ydnetimi ve inovasyon
uygulamalar1 birgok alanda kullanilmakla birlikte hizmet kalitesini artirmak i¢in saglik kurumlari tarafindan
da kullanilmaktadir. Bu ¢aligmanin amaci, bilgi yonetimi ve inovasyonun, orgiitsel performans iizerindeki
etkilerini sistematik bir sekilde arastirmaktir. Caligma, 6zellikle saglik calisanlarinin bakis agisindan bu
etkileri degerlendirerek, saglik sektoriinde faaliyet gosteren kuruluslarin stratejik karar alma siireglerine ve
operasyonel uygulamalarina 151k tutarak, daha etkin bir bilgi yonetimi ve inovasyon stratejisi gelistirmelerine
olanak saglamay1 hedeflemektedir.

Anahtar Kelimeler: Bilgi Yonetimi, inovasyon, Orgiitsel Performans.

Abstract

The importance of acquiring new knowledge and gaining experience is becoming increasingly evident with
the technological changes occurring today. The conditions of intensifying competition and changing
consumer demands have transformed businesses into continuously innovative and learning organizations.
Against these changing conditions, the significance of knowledge management and innovation cannot be
overstated for maintaining a sustainable competitive advantage and survival. Many researchers agree that
new knowledge, shared values, and experience are fundamental sources of economic development and
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sustainable competitive advantage. Institutions must manage and utilize knowledge and innovation as
effectively as possible. Today, practices of knowledge management and innovation are utilized in many
fields, including by healthcare institutions to improve service quality. The aim of this study is to
systematically investigate the effects of knowledge management and innovation on organizational
performance. Specifically, the study evaluates these effects from the perspective of healthcare workers,
aiming to shed light on strategic decision-making processes and operational practices of organizations in the
healthcare sector, thereby facilitating the development of more effective knowledge management and
innovation strategies

Keywords: Knowledge Management, Innovation, Organizational Performance.

GIRIS

Kiiresellesen diinyada bilgi ve inovasyon, isletmelere siirdiiriilebilir rekabet avantaji saglayan temel
unsur olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Kiper, 2004: 65). Degisen piyasa sartlarinda emek ve
sermayenin 6nem ve agirlig1 giderek azalirken, bilgi temel gii¢ haline gelmistir (Kozlu, 1996: 19).
Stirekli degisen ve gelisen sartlara uyum saglayarak, varligini istenilen diizeyde bir performansla
siirdiirmek ve rekabet giiclinli korumak etmek isteyen orgiitler, ¢alisanlarin yenilikgilik, yaraticilik
kapasiteleri ile teknolojinin bilgi isleme kapasitesini birlestirip ekonomik agidan biiyiik bir itici giig
elde etmeyi amaglamaktadirlar (Arslan vd, 2007: 33)

Saglik sektoriinde son yirmi yilda kokli degisimler yaganmistir. Beraberinde sektor yoneticilerinin
ve c¢alisanlarinin oOrgiitsel performanslarini gelistirmelerine yonelik bir takim adimlar atilmistir.
(Ugurluoglu vd., 2019: 215). Bu gelismeler sonucunda hastanelerin elde ettikleri basarilari ve
basarisizliklarina sebep olan faktorleri tiimiiyle arastirmayr hedefleyen performans degerlendirme
metotlart uygulamalari biiyiikk 6nem kazanmustir (Tarcan, 2006: 2-3).

Saglik hizmetlerinin sunumu giderek karmasik hale gelirken, bilgi yonetimi ve inovasyonun saglik
kuruluslarmin performansi iizerindeki etkisi giderek daha ©Onemli hale gelmektedir. Saglik
sektoriinde bilgi yonetimi ve inovasyonun oOrgiitsel performans lizerindeki etkilerini arastiran bu
calismanin Onemi, saglik sektoriinde bilgi yonetimi ve inovasyonun roliinii anlamak ve
vurgulamaktadir. Bu ¢aligsma, saglik sektoriinde faaliyet gosteren kuruluslarin, mevcut kaynaklar
en verimli sekilde kullanmalarin1 saglayarak, hizmet kalitesini ve rekabet giiclinii artirma
potansiyeline sahip olan bilgi yonetimi ve inovasyon stratejilerini ortaya koymaktadir. Ayrica,
saglik sektoriindeki bilgi yOnetimi ve inovasyonun oOrgiitsel performans iizerindeki etkilerini
anlamak, bu sektordeki yoneticilere ve karar alicilara daha iyi bilgi ve kavrayis sunmak agisindan
calisma 6nem tasimaktadir.

Arastirmada bilgi yonetimi Olgegi, bilgi yonetimine iliskin genel algilar1 belirlenmek amaciyla
Choi'nin (2000) bilgi yonetimini etkileyen etmenleri arastirdigi doktora tezinden, hizmet inovasyon
performans Ol¢egi: Hu vd. (2009) tarafindan gelistirilen Olgekten, oOrgiitsel performans Olgegi:
Kiling ve dig. (2010) g¢aligmasindan alinarak kullanilmigtir.

Aragtirma kapsaminda ilk olarak, bilgi yonetimi, inovasyon ve orgiitsel performans ile ilgili
kavramsal cergeveye, ikinci olarak arastirma yontemine, iiglincii olarak arastirma bulgularina ve
son olarak ise sonug ve Onerilere yer verilmistir.
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KAVRAMSAL CERCEVE

Bilgi Yonetimi

Bilgi yonetimi, yirmi birinci yiizyilin 6nemli giiclerinden biri olarak kabul edilen, bugiinkii
degerinin devamliligin1 siirdiirerek, ilerleyen donemlerde ise degerini arttirarak, kisilerin ve
orgiitlerin performansimin artmasina olanak saglayan bir degerdir. Sistem olarak insani ve
otomatiklestirilmis unsurlar1 igeren bilgi yonetiminin entegre bir yapida oldugu sdylenebilmektedir
(Newman ve Conrad, 1999: 1).

Bilgi ve bilgi yonetim uygulamalar1 yardimiyla orgiitler, bilgiye yonelik deger arttiran birgok
unsuru birikimlerinin {izerine katarak, farkl firsatlarin olugsmasina olanak saglayabilirler (Davila et
al., 2019). Orgiitlerin ihtiyac1 olan bilgilerin ortaya konmasiyla bilgi yonetimi baslamakta ve daha
sonra ihtiyaca yonelik bilgilerin elde edilmesi, kullanilabilmesi, orgiit icerisinde paylasilabilmesi ve
depolanmasi gibi siireglerden gecmesi beklenmektedir. Bilgi yonetimi siireci temel olarak dort
asamadan olusmaktadir. Bunlar; bilgi iiretimi ve gelistirme, bilgi kodlama ve depolama, bilgi
paylasimi ve dagitimu, bilgi kullanimi ve degerlendirmesidir (Laudon ve Laudon, 2012).

Bilgi iiretimi ve gelistirme, bilgi yonetiminin odak noktasidir. Bilgi iiretimi, tiim organizasyonun
yararina yeni ve faydali ¢oziimler gelistirmeyi amaglayan tiim faaliyetleri ve siirecleri icermektedir.
(Abou-Zeid, 2002). 11k bilgi iiretimi ve gelistirme ydntemi veri madenciligi olarak kabul edilebilir.
Birincil veya ikincil veri tabanlarinda bilginin kesfedilmesi amaclanarak, bilgi isleme veya
matematik, istatistik, model olusturma ve bilgisayar bilimi yoluyla ¢esitli teknikler kullanilarak
verilerde yeni ve faydali iligkiler ve kaliplar bulmaya odaklanan veri madenciligi metoduyla bilgi
tiretilebilmektedir (Wickramasinghe, 2006; Wickramasinghe ve VVon Lubitz, 2007).

Literatiirde tanimlanan ikinci ana bilgi yOnetimi siireci, bilgi kodlamasi ve depolamadir. Bilgi
depolamasi ve kodlamasi, gerekli oldugunda kurumun ve g¢alisanlarin bilgiyi tekrar kullanabilmesi
icin bilgiyi iiretme ve saklama siireci olarak tanimlanir (Roger, 1997). Orgiit icerisinde depolanan
bilgi ise genellikle orgiitsel hafiza olarak tanmimlanmaktadir (Stein ve Zwass, 1995). Yaslanan
isgiici ve endiistrilerde artan is¢i hareketliligi sebebiyle, orgiitsel hafizayr muhafaza etme ihtiyaci
olduk¢a 6nemli hale gelmistir (Lesser ve Storck, 2001).

Bilginin paylasimi ve dagitimi bir aliciya enformasyonun iletimini ve bir kisiden (veya gruptan)
baska bir kisiye (veya gruba) bilginin aktarilmasini igerir. (Davenport ve Prusak, 1998). Orgiitlerin
basar1 elde etmesinde ve biiyiimesinde bilginin yayilma siirecinin énemi oldukga biiyiiktiir. Orgiit
diizeyinde bilgiden faydalanabilmek i¢in bilginin oOrgiit igerisinde paylasilmast ve dagitilmasi
gereklidir. Orgiitiin ¢alisanlar1 arasindaki iletisim ve sahip oldugu teknikler, teknolojiler, bilginin
yayllmasinda dogrudan etkilidir.

Dérdiincii ve son ana bilgi yonetim siireci bilginin uygulanmasidir. Orgiitlerin elde ettigi bilgi,
Orgiitlin iiriin, slire¢ ve hizmetlerinde kullanilabilmektedir. Bilginin orgiit icerisinde uygulanmast,
bilgiyi daha aktif hale getirerek orgiite deger kazandirmaktadir. (Bhatt, 200: 72-73). Orgiitlerde
bilgi yonetimi yalnizca bilginin kesfedilmesiyle sinirlandirilmamistir. Dogru kaynaklardan {iretilen
bilginin, dogru yerde ve zamanda kullanilmasi 6nemlidir (Jasimuddin, 2012: 51).

inovasyon Kavram

Inovasyon (innovation), Latince “innovatus” sdzciigiinden tiremistir. Yeni yontemlerin kiiltiirel,
toplumsal ve idari alanlarda uygulanmasi anlamia gelmektedir. Inovasyon, bilimsel ve teknolojik
gelismelerin ortaya ¢ikardigi yenilikleri; pazarlanabilir yeni iirlin, yeni iiretim yontemleri, yeni
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sistemler ve yeni toplumsal hizmetlere doniistiirmek veya mevcut {riinleri, sistemleri ve toplumsal
hizmetleri gelistirmek seklinde de tanimlanabilir. inovasyon yalnizca, yeni bilgilerin, fikirlerin,
teknolojilerin ve icatlarin elde edilmesi veya gelistirilmesi olarak algilanmamali ¢iinkii
inovasyonun en Onemli oOzelligi; ortaya cikan {iriiniin, fikrin veya siireclerin, toplumsal ve
ekonomik fayda saglamasi ve ticarilesebilmesidir (Giil, 2012).

Oslo Kilavuzu (2006: 50-55)’a gore genellikle akademik yazinda benzer sekilde ifade edilen dort
inovasyon tiirli su sekilde siralanmaktadir; 1) diriin inovasyonu (mevcut 6zellikleri veya dngoriilen
kullanimlarina gore yeni ya da Onemli derecede iyilestirilmis bir mal veya hizmetin ortaya
konulmast), 2) siire¢ inovasyonu (yeni veya dnemli derecede iyilestirilmis bir liretim veya teslimat
yonteminin gergeklestirilmesi), 3) pazarlama inovasyonu (iiriin tasarimi veya ambalajlamasi, tiriin
konumlandirmasi, iiriin tanitimi (promosyonu) veya fiyatlandirmasinda onemli degisiklikleri
kapsayan yeni bir pazarlama yontemi yaratilmasi) ve 4) organizasyonel inovasyon (isletmenin
ticari uygulamalarinda, isyeri organizasyonunda veya dis iliskilerinde yeni bir organizasyonel
yontem uygulanmast).

Bunun yanisira akademik yazinda, yukarida agiklanan inovasyon tiirlerinin uygulamasinin dogasi
ve yapisina bagl olarak; artimsal, radikal, hizmet, teknoloji, pazarlama, yonetimi, misteri, is
modeli, alt pazar, deneyim, ters ve agik ve yapisal inovasyon, tanimlar1 da yer almaktadir.

Orgiitsel Performans

Orgiitsel performans temel anlamda, belli bir dénemde &rgiitlerin belirledikleri amaglara ne kadar
yaklastiklarin1 anlamaya yonelik ve orgiit kaynaklarini kullanarak ulasilan ¢ikti ile orgiitiin
amaglarina ulagabilme bigimidir (Bakoglu, 2001). Performans yonetiminde temel amag, orgiitlerin
yetenek ve kabiliyetlerini siirekli olarak iyilestirmek amaciyla ekip iiyelerinin ve calisanlarin bu
yolda sorumluluk aldiklari, igerisinde verimlilik, kalite ve insan iliskileri unsurlarinin bulundugu
bir kiiltiir olusturmaktir (Canman, 2000: 135).

Performans yonetiminde ii¢ ana gorevden s6z edebiliriz (Akal, 1992: 37-38).

e Orgiitte yonetilen tiim birimlerin performanslarini izleyerek, performanslarmin gelisimini
saglamak amaciyla performans oOl¢iim ve denetim mekanizmalart gelistirmek ve
uygulamak.

e Orgiitiin hedeflerini, en iist birimden en alt birime kadar yayarak bu birimlerin de
kendilerine ait amaglarin1 gergeklestirmelerine yonelik davranista bulunmasini saglamak.

e  Bilgi akisina etkin bir sekilde ulasabilmek icin islevsel bir iletisim ag1 kurmak.

Orgiit performansi; pazar performansi ( Pazar pay1, miisteri tatmini), inovasyon performansi (yeni
hizmet ve {iriinlerin sayisi), finansal performans ( kar, yatirim haricindeki nakit akiglari) ve iiretim
performansinin (esneklik, kalite) bir arada olmasiyla olusmaktadir (Giinday, Ulusoy, Kilig, ve
Alphan, 2008: 84).

Inovasyon performansi; kavram yenilikgiligin 6rgiit performansi {izerinde ne derece etkili oldugu
ile ilgilidir ve inovasyonlarin orgiitiin rekabetgilifine ve performansina etkisini belirlemeyi
hedefler.
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Pazar performansi: Orgiitlerin rekabet iistiinliigii elde etmesinde pazari daha iyi tanimalarinin
Oonemi biyliktiir. Pazart daha iyi tamimanin yolu ise Orgiitlerin pazardan siirekli veri akist
saglayabilmesi ve bu verileri anlamli bilgilere doniistiirebilmesidir. Pazarlama performans
Olciitlerinde ise rekabet edilebilir sonu¢ elde edebilmek sadece bu yapilarin kurulmasiyla birlikte
miimkiin olacaktir (Uzkurt, 2008: 23). Orgiitlerin pazarlama performanslarmi 6lgmek amaciyla
faydalandiklar ii¢ gosterge bulunmaktadir. Bu gostergeler; dngoriilen veya gerceklesen karlilik,
pazar etkinligi ve miisteri tatmini olarak siralanabilmektedir (Huang, 2011: 6).

Uretim performansi: kavramini 1980 6ncesi ve sonrasinda gerceklesmis olan iki farkli asamada ele
almak miimkiin olacaktir. Birinci agamada agiklanan {iretim performansi kavraminda prodiiktivite
kavrami 6n plana alinmistir. Bahsedilen bu durum, o6rgiitiin prodiiktivite ve maliyete dayali rekabet
etmesi halinde gecerli olabilmektedir. Ikinci asamada ise miisteri ihtiyaclarinin degisimini, yeni
tiretim felsefesi ve teknolojileri araciligiyla karsilama anlayisi temel alinmistir. Bu asamada olusan
yenilik ve degisimler geleneksel performans kriterlerinin Stesine gecebilmistir. Orgiitler bu sebeple
mevcut basartyr korumak veya gelistirmek amaciyla ortaya yeni olgiitler koymak durumunda
kalmustir (Tokgoz, Eren, Giil ve Saylan, 2012: 302).

Finansal performans: kavrami, Orgiitiin parasal politikalarinin ve faaliyet sonuglarinin 6lgiimii
anlamma gelmektedir. Orgiitlerin finansal durumu, yatirim verimliligi ve risk diizeyi finansal
performans sayesinde belirlenmektedir. Finansal performans ayrica kaynaklar1 etkin sekilde
kullanmak, gecmisi saglikli bir sekilde degerlendirmek, gelecege yonelik finansman ve yatirim
karar1 almak icin oOrgiit yoneticisine onemli derecede Ongorii olusturmaktadir (Uyguntiirk ve
Korkmaz, 2012: 96). Finansal performans Ol¢iimii, Orgiitlerin gerceklestirmis olduklar1 faaliyet
sonuglariyla hedeflerinin karsilastirilmas: ve bu sayede ulastiklar1 basari diizeyinin rakamsal ifade
edilmesi konusunda sagladigi1 faydadan dolay1 uzun siiredir kullanilmaktadir. Finansal performans
degerlendirmesinde finansal performans iizerinde dogrudan veya dolayli sekilde etkili olan tim
faktorlerin dikkate alinmasi gerekmektedir (Hooley, Greenley, Cadogan, ve Fahy, 2005: 26).

YONTEM

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirma igin Kirikkale Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Arastirmalar Etik Kurulu’ndan
20.11.2023 tarih ve 2023/37 karar no’lu etik izin alinmigtir. Caligmaya katilimda goniilliiliik esas
almmustir.

Arastirmanin Modeli Ve Hipotezleri

Bu c¢alismada nicel desenli bir yontem ve arastirmanin modeli olarak da tarama modeli
kullanilmigtir. Arastirmada, tarama modeli igerisinden iligskisel tarama modeli tercih edilmistir.
lliskisel tarama modeli, aragtirmacinin bagimsiz ve bagimli degiskenler arasindaki iliskiyi
degerlendirdigi ve bu iliskileri aciklamaya calistigi bir modeldir. Aragtirmada bagimli degisken
olarak orgiitsel performans ele alinmistir. Bagimsiz degiskenler olarak da, bilgi yonetimi ve
inovasyon ele alinmistir. iliskisel tarama modeli, bu bagimsiz degiskenlerin &rgiitsel performans
iizerindeki etkisini analiz etmek i¢in kullanilmistir. Arastirmada kullanilan model asagidaki sekilde
sunulmustur:
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Sekil 1. Arastirmanin Modeli

Bilgi Yonetimi

\ Orgiitsel Performans

Inovasyon

Yukarida olusturulan model dogrultusunda asagidaki hipotezler olusturulmustur:
H1: Bilgi yonetiminin 6rgiitsel performans iizerinde pozitif etkisi vardir.
H2: Inovasyonun orgiitsel performans iizerinde pozitif etkisi vardir.

Arastirmanin Sinirhliklar:

Bu ¢alisma bir dizi sinirliliga sahiptir. Bu sinirhiliklar agagida agiklanmistir:

Orneklem Sinirlilig1: Arastirmanin kapsami sadece Kirikkale ilindeki kamu hastanelerinde ¢alisan
saglik calisanlarin1 i¢ermektedir. Bu nedenle, elde edilen bulgularin genellikle bu o6zel
popiilasyonla sinirl olabilecegi ve diger saglik kuruluslar veya 6zel sektordeki calisanlar hakkinda
genelleme yapilamayabilecegi unutulmamalidir.

Veri Toplama Yontemi Simirhiligi: Arastirmanin veri toplama yontemi anket formu olarak
belirlenmistir. Bu ydntem, katilmcilarin yanitlarinin subjektif olabilecegi ve aragtirmanin
sonuclarini etkileyebilecek bazi 6nyargilari icerebilecegi géz dniinde bulundurulmalidir.

Arastirmanin Zaman Sinirhiligi: Aragtirmanin 2024 Subat ay1 igerisinde yapilmis olmasi, sonuglarin
bu doneme 6zgii olabilecegi anlamina gelir. Ancak saglik sektdriinde hizli degisimlerin yasandigi
diistiniildiigiinde, bu smurhlik, aragtirmanin bulgularinin zaman iginde degisebilecegi veya
giincelligini yitirebilecegi anlamina gelir.

Arastirmanin Varsayimlari
Bu ¢alisma, birka¢ 6nemli varsayima dayanmaktadir. Bu varsayimlar agsagidaki agiklanmustir:

Katilmcilarin - Diiriistliigli:  Aragtirmanin  dogrulugu ve giivenilirligi, katilimeilarin  verdigi
yanitlarin diiriist ve dogru olmasina dayanir. Bu nedenle, arastirmacilarin kendilerine sorulan
sorulara igten bir sekilde cevap verdigi varsayilmistir.

Orneklemin Temsiliyeti: Aragtirmaya katilan érneklemin evreni temsil ettigi varsayilmustir.

Olgeklerin  Uygunlugu: Bu arastirmanin  gerceklestirilmesi amaciyla kullanilan &lgeklerin,
aragtirmanin amacini karsilayacak nitelikte oldugu varsayilmustir.
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Evren Ve Orneklem

Bu calismanin evreni, Kirikkale ilinde faaliyet gosteren kamu hastanelerinde ¢alisan tiim saglik
calisanlarim1 kapsar. Bu evren, doktorlar, hemsireler, teknisyenler, idari personel ve diger saglik
calisanlarimi igerir. Kirikkale ilindeki kamu hastanelerinde calisan saglik personeli sayist 2405
kisidir. Arastirmanin 6rneklemini belirlerken, evrendeki farkli saglik calisan1 gruplarindan temsil
edici bir 6rneklem secilmesi énemlidir. Orneklemin, bu farkli gruplari yeterince temsil etmesi ve
sonuglarin  genellestirilebilirligini artrmas1  gerekmektedir. Orneklem segimi igin kolayda
ornekleme yontemi tercih edilmistir. Bu yOntem, aragtirmacilarin evrenden kolaylikla
erisebilecekleri ve ulasabilecekleri katilimcilar1 se¢melerini saglar. Arastirmada evren sayisi
tizerinden ulasilmasi gereken kisi sayisinin belirlenmesinde asagidaki tablodan yararlanilmigtir.

Tablo 1. a= 0.05 icin Orneklem Biiyiikliikleri

Evren + 0.03 6rnekleme hatasi + 0.05 6rnekleme hatasi + 0.10 6rnekleme hatasi
Biiyiik- (d) (d) (d)
ligii p=0.5 p=0.8 p=0.3 p=0.5 p=0.8 p=0.3 p=0.5 p=0.8 p=0.3
g=0.5 g=0.2 @=0.7 g=0.5 g=0.2 0¢=0.7 =05 g=0.2 0=0.7
100 92 87 90 80 71 77 49 38 45
500 341 289 321 217 165 196 81 55 70
750 441 358 409 254 185 226 85 57 73
1000 516 406 473 278 198 244 88 58 75
2500 748 537 660 333 224 286 93 60 78
5000 880 601 760 357 234 303 94 61 79
10000 964 639 823 370 240 313 95 61 80
25000 1023 665 865 378 244 319 96 61 80
50000 1045 674 881 381 245 321 96 61 81
100000 1056 678 888 383 245 322 96 61 81
1000000 1066 682 896 384 246 323 96 61 81
100 1067 683 896 384 245 323 96 61 81
milyon

Kaynak: Yazicioglu ve Erdogan, 2004, s.50

Bu tabloya gore, 2500 kisilik bir evrenden ulasilmasi gereken kisi sayis1 333’diir. Bu ¢alismada ise
704 kisiden elde edilen veriler analiz edilmistir.

Verilerin Analizinde Kullanilan Yontemler

Bu ¢alisma kapsaminda, katilimcilarin demografik ve mesleki 6zelliklerini belirlemek i¢in frekans
dagilimina bagvurulmustur. Ayrica, Ol¢eklerin giivenilirligini degerlendirmek i¢in Cronbach’s
Alpha katsayis1 kullanilmistir. Arastirmada, lgeklerin ve alt boyutlarinin ortalamalari, standart
sapmalar1 ve normallik test sonuglari i¢in betimsel istatistikler sunulmustur. Degiskenler arasindaki
iligkilerin incelenmesi i¢in korelasyon analizi yapilmistir. Bilgi yonetimi ve inovasyonun orgiitsel
performans tizerindeki etkilerini degerlendirmek i¢in ise basit regresyon analizi kullanilmistir.

ARASTIRMANIN BULGULARI
Giivenilirlik Analizi Sonuclari

Bir dlgegin giivenirligi, ayni kosullarda tekrarlanan 6l¢iimlerde elde edilen sonuglarin kararliligini
ifade eder. Giivenirlik, bir dl¢gme aracinin saglamasi gereken onemli bir 6zelliktir (Carmines ve
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Zeller, 1982). Olgeklerin giivenirligini degerlendirmek icin genellikle "Cronbach alfa giivenirlik
katsayist" kullanilir. Alfa katsayisinin yorumlanmasinda asagidaki siniflandirma kabul edilir
(Ozdamar, 2002):

0.81<a<1.00: Olgek yiiksek giivenirlige sahiptir.
0.61<a<0.80: Olgek orta diizeyde giivenirlige sahiptir.
0.41<a<0.60: Olgek diisiik giivenirlige sahiptir.
0.00<a<0.40: Olgek giivenilir degildir.

Buna gore, aragtirma kapsaminda yapilan giivenilirlik analizi sonucunda elde edilen bulgular
asagidaki tabloda sunulmustur.

Tablo 2. Giivenilirlik Analizi Sonuclari

Cronbach’s Alpha
Bilgi yonetimi 0,86
Inovasyon 0,93
Orgiitsel performans 0,96

Bu ¢alismada incelenen giivenilirlik test sonuglarina gore, "bilgi yonetimi" 6lgegi icin Cronbach’s
Alpha degeri 0.86 olarak bulunmustur. Inovasyon 6lcegi igin giivenilirlik katsayis1 0,93, drgiitsel
performans 6l¢egi igin ise bu deger 0,96 olarak bulunmustur. Buna gore, arastirmada kullanilan
olgeklerin yiiksek giivenilirlige sahip oldugu ifade edilebilir.

Betimsel istatistikler

Bu arastirmada yer alan Olgeklerin ortalama ve standart sapma degerlerine yonelik elde edilen
betimsel istatistikler agsagidaki tabloda yer almaktadir.

Tablo 3. Olgekleri Tamimlayici Bulgular

Ort. SS
Bilgi yonetimi 3,39 0,891
Inovasyon 3,20 0,833
Orgiitsel performans 3,19 1,032

Bilgi yonetimi ortalamasi 3,39°dur. Bu deger, katilimcilarin saglik sektoriindeki kuruluslarda bilgi
yonetimi uygulamalarina orta diizeyde katilim sagladiklarini gostermektedir. inovasyon ortalamasi
ise, 3,20’dir. Bu deger, katilimcilarin yenilikgi fikirleri veya uygulamalar1 kabul etmekte biraz daha
az memnun olduklarin1 gosterir. Orgiitsel performans ortalamas 3,19’dur. Bu deger, katilimcilarin
calistiklar1 kuruluslarin genel performansma verdigi ortalama degeri yansitmaktadir. Orgiitsel
performansin ortalama diizeyde oldugu diisiiniilerek, bu deger kuruluslarin mevcut durumunun orta
diizeyde oldugunu gosterir.

Normallik Test Sonuglari

Normallik testi, bir veri setinin normal dagilima ne kadar uygun oldugunu belirlemek icin
kullanilan istatistiksel bir testtir. Bu test, veri setinin dagiliminin normal dagilimi takip edip
etmedigini degerlendirir. Skewness, bir veri setinin simetrisini 6lger. Kurtosis, bir veri setinin
dagilimimin zirveligi veya diizlegi hakkinda bilgi verir. Skewness ve Kurtosis degeri -3 ile +3
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araliginda ise veri seti normal dagilima sahiptir (Milliken ve Dallas, 2004). Bu arastirmada yer alan
Olceklere verilen cevaplarin normal dagilim sonuglari agsagidaki tabloda yer almaktadir.

Tablo 4. Olgeklerin Normallik Test Bulgular

Skewness Kurtosis
Bilgi yonetimi -,201 -1,138
Inovasyon -,136 -1,237
Orgiitsel performans -,179 -1,333

Bilgi yonetimi i¢in skewness degeri -0,201 ve kurtosis degeri -1,138'dir. Skewness ve Kurtosis
degeri -3 ile +3 araliginda oldugu i¢in, veri dagilimimnin normal dagilima yakin oldugu kabul
edilmistir. Inovasyon igin skewness degeri -0,136 ve kurtosis degeri -1,237'dir. Bu degerler, -3 ile
+3 arahiginda oldugu icin, verilerin normal dagildig1 kabul edilmistir. Orgiitsel performans igin
skewness degeri -0,179 ve kurtosis degeri -1,333'tlir. Bu degerler de, verilerin normal dagildig:
anlamina gelir.

Kisisel Ozelliklere Yonelik Elde Edilen Sonuclar
Bu aragtirmada anket uygulamasina katilanlarin kisisel 6zellikleri asagidaki tabloda sunulmustur.

Tablo 5. Arastirmaya Katilanlarin Kisisel Ozellikleri

Kategori Ozellik N %
Cinsiyet Kadin 408 57,8
Erkek 298 42,2
Yas 25 yas alt1 56 7,9
25-30 yas 219 31,0
31-35 yas 278 39,4
35 yas {izeri 153 21,7
Isyerindeki Cahsma Siiresi 1 yildan az 67 9,5
1-5 yil 217 30,7
6-10 yil 228 32,3
11-15 y1l 135 19,1
16-20 y1l 46 6,5
21 yil ve {izeri 13 1,8
Mesleki Calisma Siiresi 1 yildan az 22 3,1
1-5yil 171 24,2
6-10 yil 226 32,0
11 yil ve Uzeri 287 40,7
TOPLAM 706 100,0

Bu tablo, katilimcilarin cinsiyet, yas, isyerindeki calisma siiresi ve mesleki caligma siiresi gibi
demografik ve mesleki ozelliklerine iligkin bilgileri igermektedir. Tabloya gore, katilimcilarin
%57,8'1 kadin ve %42,2'si erkektir. Kadinlarin sayisi erkeklerden daha fazladir. Katilimcilarin yas
dagilim incelendiginde, en biiyiik grup %39,4 ile 31-35 yas araligindadir. Ardindan, %31,0 ile 25-
30 yas araligi gelmektedir. 35 yas lizeri ve 25 yas alti gruplar daha kii¢iik oranlara sahiptir.
Katilimcilarin biiyiik ¢gogunlugu, %32,3 ile 6-10 yil aras1 igyerinde ¢alismaktadir. Bunun yani sira,
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%30,7'si 1-5 yil arasinda caligmaktadir. En az katilimci, %1,8 ile 21 yil ve {izeri siiredir.
Katilimeilarin %40,7'si 11 yil ve {izeri mesleki galigma siiresine sahiptir. Ikinci en biiyiik grup
%32,0 ile 6-10 y1l arasindadir. En az katilime1, %3,1 ile 1 yildan az mesleki ¢alisma siiresine
sahiptir.

Korelasyon Analizi Sonuglari

Bu arastirmada, belirlenen amag¢ dogrultusunda olusturulan hipotezlerden H1 ve H2 hipotezlerine
yonelik elde edilen sonuglar asagidaki tabloda sunulmustur.

Tablo 6. Arastirmada Ele Alnan Degiskenler Arasindaki iliskinin Korelasyon Analizi
Bulgular

Bilgi Yonetimi Inovasyon Orgiitsel Performans
Bilgi Yonetimi - 822" 7547
Inovasyon 7227 -
Orgiitsel Performans 7547 706" -

**p < .01

Bilgi yonetimi ile inovasyon arasindaki korelasyon katsayisi 0,822'dir. Bu deger oldukea yiiksektir
ve pozitif yonlii bir iligkiyi isaret eder. Yani, bilgi yonetimi uygulamalarinin artmasi, inovasyonun
da artmasma neden olmaktadir. Bilgi Yénetimi ile Orgiitsel Performans arasindaki korelasyon
katsayis1 0,754'tlir. Bu da oldukga yiiksek bir degerdir ve pozitif bir iliskiyi ifade eder. Yani, bilgi
yonetimi uygulamalarinin artmasi, orgiitsel performansin da artmasina neden olmaktadir. Son
olarak, Inovasyon ile Orgiitsel Performans arasindaki korelasyon katsayis1 0,706'dir. Bu da yiiksek
bir degerdir ve pozitif bir iliskiyi isaret eder. Yani, inovasyonun artmasi, drgiitsel performansin da
artmasina neden olmaktadir. Bu sonuglar, bilgi ydnetimi, inovasyon ve oOrgiitsel performans
arasinda giiglii ve anlamli iligkiler oldugunu gostermektedir. Bu iligkiler, saglik kuruluglarmin bu
alanlarda yapacaklari yatirimlarin ve iyilestirmelerin 6nemini vurgular.

Regresyon Analizi Sonuclar:

Bilgi yonetimi ve inovasyonun oOrgiitsel performans iizerine etkisini gosteren regresyon analizi
bulgular1 asagidaki tabloda sunulmustur.

Tablo 7. Bilgi Yonetiminin Orgiitsel Performans Uzerine Etkisinin Regresyon Analizi
Sonuclari

Model Standardize Standardize t p r? F p
Edilmemis Edilmis
Katsayilar Katsayilar
B Std. §
Hata
1 (Sabit) ,231 ,100 2,301 ,022 ,569 929,546 ,000
Bilgi 874 ,029 ,754 30,488 ,000
Y onetimi

Bu tablo, bilgi yonetiminin orgiitsel performans lizerindeki etkisini degerlendiren regresyon analizi
sonuglarin1 sunmaktadir. tabloda, standardize edilmemis katsayilar, regresyon katsayilarimi ifade
eder. "bilgi yonetimi" degiskeni icin regresyon katsayisi 0,874'tiir. Tabloda, Standardize Edilmis
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Katsayilar ise Standardize edilmis regresyon katsayilarimi ifade eder. Bu, bilgi yOnetiminin
etkisinin birim standart sapma degisikligiyle ifade edildigi durumu gosterir. "Bilgi Yo6netimi"
degiskeni i¢in standartize edilmis regresyon katsayisi 0,754'tiir. "Bilgi Yonetimi" degiskeni igin t
degeri 30,488'dir ve anlamli bir sekilde orgiitsel performansi etkiledigini gosterir (p=0,00,
F=929,546). Tabloda, yer alan r* degeri, bilgi yonetimi bagimsiz degiskeninin ac¢ikladig1 varyansin
oranini ifade eder. Bu modelde, bagimsiz degisken olan bilgi yonetiminin %56,9'luk bir varyansi
acikladigr goriilmiistiir.

Tablo 8. inovasyonun Orgiitsel Performans Uzerine Etkisinin Regresyon Analizi Sonuclar

Model Standardize Standardiz t p r F p
Edilmemis e Edilmis
Katsayilar Katsayilar
B Std. B
Hata
1 (Sabit) -,287 ,074 -3,856 ,000 ,768 2333,984 ,000
1novasy0n 1,086 ,022 877 48,311 ,000

Bu tablo, inovasyonun orgiitsel performans iizerindeki etkisini degerlendiren regresyon analizi
sonuclarint sunmaktadir. Regresyon katsayilarini ifade eden standardize edilmemis katsayisi, 1,086
olarak bulunmustur. Standardize edilmis katsayis1 ise 0,877'dir. Inovasyon bagimsiz degiskeninin
katsayisinin anlamliligin1 ortaya koyan t istatistigi 48,311 olarak bulunmus olup bu deger
anlamlidir. Buna gore, inovasyon oOrgiitsel performansi anlamli bir sekilde etkiler (p=0,000).
Modelde inovasyon degiskeninin aciklama varyansi ise %76,8 olarak bulunmustur.

SONUC ONERILER

Bu arastirmayla, Kirikkale ilindeki kamu hastanelerinde ¢alisan 704 saglik ¢alisaninda bilgi
yonetimi, inovasyonun, orgiitsel performanslarindaki etkisinin sistematik bir sekilde incelenmesi
amaclanmaktadir. Calisma kapsaminda oOncelikli olarak aragtirmaya konu bilgi yoOnetimi,
inovasyon, ve orgiitsel performans kavramlari agiklanmig, devaminda belirtilen kamu
hastanelerinde gorev yapmakta olan 704 isgorenin katilimiyla gergeklestirilen bir anket ¢aligmasi
istatistiksel olarak incelenmistir. Bulgularin degerlendirilmesinde olusturulan hipotezler istatistiksel
olarak ele alinmustir.

Arastirmanin hipotezlerinin sonuglarina gore;

H1: Bilgi yonetiminin orgiitsel performans iizerinde pozitif etkisi vardir. - Kabul: Arastirma
bulgulari, bilgi yonetiminin orgiitsel performansi olumlu yonde etkiledigini desteklemektedir. Bu,
bilgi yonetimi uygulamalarinin kuruluslarin bagsarisini artirici bir faktdr oldugunu gosterir.

H2: inovasyonun &rgiitsel performans iizerinde pozitif etkisi vardir. - Kabul: Arastirma sonuglari,
inovasyonun oOrgiitsel performanst artirdigin1 gostermektedir. Bu, yenilik¢i yaklasimlarin
kuruluslarin bagarisini artirmada énemli bir rol oynadigini vurgular.

Sonu¢ olarak, bu hipotezlerin tiimii arastirma verileri tarafindan desteklenmektedir ve bilgi
yonetimi ile inovasyonun orgiitsel performans iizerinde olumlu etkileri oldugu kanitlanmistir.
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Bilgi yonetimi ve inovasyonun orgiitsel performans {izerinde olumlu etkileri oldugu konusunda
arastirmanin sonuglarina dayanarak, su 6nerilerde bulunulabilir:

Kuruluslar, bilgi yonetimi uygulamalarini gelistirmeli ve bu alanlara daha fazla yatirim yapmalidir.
Bilgi yonetimi sistemlerinin kurulmasi ve etkin bir sekilde kullanilmasi, ¢alisanlarin bilgiyi daha
iyi paylasmalarini, isbirligi yapmalarii ve verimliliklerini artirmalarini saglayabilir. Bu da
kurulusun genel performansini artisa sebep olacaktir.

Inovasyonu tesvik etmek icin kuruluslar, ¢alisanlarini yeni fikirler iiretmeye tesvik etmeli ve bu
fikirleri hayata gecirmeleri i¢in desteklemelidir. Inovasyon siirecinin ydnetimi ve tesviki, rekabet
avantaji saglayabilir ve kurulusun sektoriinde lider konuma gelmesine yardimeci olabilir.

Liderler ve yoneticiler, bilgi yonetimi ve inovasyon kiiltiiriinii desteklemeli ve bu konulara 6ncelik
vermelidir. Calisanlara bu alanlarda egitimler diizenlenmeli ve bu yonde politikalar
gelistirilmelidir. Kuruluslar, bilgi yonetimi ve inovasyon siireglerini diizenli olarak izlemeli ve
degerlendirmelidir. Cinkii siirekli iyilestirme ve yenilik¢ilik, rekabet avantajini korumak igin
onemlidir.

Bilgi yonetimi ve inovasyon stratejileri, kurulusun hedefleriyle uyumlu olmali ve bu stratejilere
kaynak tahsisi yapilmalidir. Bu, kurulusun stratejik hedeflerine ulasmasini destekleyecektir.

Catisma Beyami: Bu calismada herhangi bir kurum, kisi ve yazarlar arasinda ¢ikar catismasi
bulunmamaktadir.
Yazar Katki Oram Beyani: Yazarlarin katki orani birinci yazarin %50, ikinci yazarin %50’tir.

Tesekkiir Beyan1: Bu calisma i¢in herhangi bir finansal destek alinmamustir.

KAYNAKLAR

Abou-Zeid, E.S. (2002). A Knowledge Management Reference Model, Journal of Knowledge Management,
6(5), pp:486-499.

Arslan, M., Akiney, S. K. ve Karapinar, P. B. (2007). e-Is, e-Devlet, Etik. Ankara: Siyasal Kitabevi.

Akal Z. (1992). Isletmelerde Performans Olgiim ve Denetimi: Cok Yénlii Performans Gostergeleri, Ankara:
Milli Prodiiktivite Merkezi Yaymlart.

Bakoglu R. (2001). Orgiitsel Performans Kavrami ve Gelisim, ,Oneri Dergisi,4.15, 39-45.

Bhatt, G. D. (2001), Knowledge Management in Organizations: Examining the Interaction Between
Technologies, Techniques, and People, Journal of Knowledge Management, Vol.5 ,Iss. 1, pp. 68-75.

Canman D. (2000) insan Kaynaklar1 Yénetimi. Ankara: Yargi Yayinevi.
Carmines EG., Zeller RA. Reliability and Validity Assessment. (1982). 5th printing. Beverly Hills: Sage
Publications Inc.

Davila, G., Varvakis, G. and North, K. (2019). Influence of Strategic Knowledge Management on Firm
Innovativenessand Performance, Brazilian Business Review, 16(3), 239-254.

37
ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISI

https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad
(/ ERDEM, O./ YILMAZER, O.)



https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

0,\_\5"01,9\

» %,

& @ ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI
% .55 H ARASTIRMA DERGISI

%,‘J"Hrna( of ;‘Q\

INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
Cilt/Volume : 10 Sayy/Issue: 1 ISSN -2149-6161

Yil/Year: 2024
George, D. and Mallery, P. (2003). SPSS For Windows Step By Step: A Simple Guide And Reference. 11.0
Update (4th ed.). Boston: Allyn & Bacon.

Giil, Z. (2012), Tiirkiye’deki Is Adami Orgiitlerinin Uye Girisimcilere Sagladigi Katkilarin Girisimcilik ve
Inovasyon Performanslari Uzerindeki Etkileri, Doktora Tezi, Kahramanmaras Siit¢ii Imam
Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisi.

Giinday, G., Ulusoy, G., Kilig, K. ve Alphan, L. (2008). An Integrated Innovation Model: How Innovations
are Born and What are Their Impacts on Firm Performance? 15th European Operations Management
Association (EUROMA) Conference, 92-101.

Hooley, J. G., Greenley, G. E., Cadogan, J. W. and Fahy, J. (2005). The Performance Impact of Marketing
Resources. Journal of Business Research, 58(1), 18-28.

Huang, C. L. (2011). The Influence of Knowledge Management Implementation on Organizational

Performance at Taiwan-listed Integrated Circuit Companies: Using Intellectual Capital as the
Mediator. Journal of Global Business Management, 7(2), 1-17.

Jasimuddin, S. M. (2012). Knowledge Management an Interdisciplinary Perspective, World Scientific
Publishing, London.

Kiper, M. (2004). Teknoloji Transfer Mekanizmalar1 ve Bu Kapsamda Universite-Sanayi Isbirligi. M. Kiper
icinde, Teknoloji, Ankara: Tiirk Mithendis ve Mimar Odalar1 Birligi, 59-122.

Kozlu, C. (1996). Tiirkiye Mucizesi i¢in Vizyon Arayislar1 ve Asya Modelleri. Ankara: Tiirkiye Is Bankas:
Kiiltiir Yayinlart.

Sangmook, K. (2004). Individual-level factors and organizational performance in government organizations
Journal Of Public Administration Research And Theory, 245-261.

Laudon, K. C. and Laudon, J. P. (2018). Management Information Systems Managing the Digital Firm.
Essex: Pearson.

Lesser, E.L. and Storck, J. (2001). Communities of PracticeandOrganizational Performance, IBM Systems
Journal, 40(4), 831-841.

Milliken, G. A. and Dallas, E. J. (2004). Analysis of Messy Data VVolume 1: Designed Experiments, Second
Edition, Chapman and Hall/CRC.

Newman, B. B. and Conrad, K. W. (1999). A Framework for Characterizing Knowledge Management
Methods, Practices and Technologies, The Knowledge Management Theory Papers. 1-20.

Oslo Kilavuzu. (2006), Yenilik Verilerinin Toplanmasi ve Yorumlanmasi igin Ilkeler, OECD ve Eurostat
ortak yayimi, 3. Baski ISBN 975-403-362-5-1.

Ozdamar K. (2002). Paket Programlarla Istatistiksel Veri Analizi-1. 4. Bask1. Eskisehir: Kaan Kitabevi.

Roger, E.M. (2003). Diffusion of innovations (5th ed.). New York: FreePress.

Stein, EW. and Zwass, V. (1995). Actualizing Organizational Memory with Information Systems.
Information Systems Research, 6(2), 85-117.

38
ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISI

https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

(/ ERDEM, O./ YILMAZER, O.)


https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

) G)\_BJIDJ,S\

000
o @ ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI
¥ o, % ARASTIRMA DERGISI

INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
&
“) Ourpaf of 4

Cilt/Volume : 10  Sayv/Issue: 1 Yil/Year: 2024

ISSN -2149-6161

Tarcan M. (2006). Hastanelerde Finansal Performansi Etkileyen Etmenlerin Belirlenmesi: Saglik Bakanlig

Hastanelerinde Cok Degiskenli Bir Analiz, Doktora Tezi, .Hacettepe Universitesi Saglik Bilimleri
Enstitiisii.

Tokgoz, E., Eren, S., Giil, H. ve Saylan, O. (2012). [hracat Bilgisi Pazarlama Planlama ve Uriin Gelistirme
Yeteneklerinin Uretim ve Ihracat Performanslar1 Uzerindeki Etkileri. Abant izzet Baysal Universitesi
Sosyal Bilimler Enstitiisti Dergisi, 12(12), 295-322.
Ugurluoglu O., Celik Y., Tengilimoglu D., Kilig M., Esatoglu E.A ve Sahin B. (2019) Saglik Kurumlari
Yonetimi2. Eskisehir: Anadolu Universitesi Yayinlari.

Ugurluoglu O., Demiri. P. Ve Urek D. (2019). Saglik Kurumlarinda Stratejik Yonetim. Ankara: Nobel
Akademik Yaymcilik.

Uyguntiirk, H. ve Korkmaz, T. (2012). Finansal Performansin TOPSIS Cok Kriterli Karar Verme Y ontemi

ile Belirlenmesi: Ana Metal Sanayi Isletmeleri Uzerine Bir Uygulama. Eskisehir Osmangazi
Universitesi Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi Dergisi, 7(2), 95-115.

Uzkurt, C. (2008). Pazarlamada Deger Yaratma Araci Olarak Yenilik Yonetimi ve Yenilikgi Orgiit Kiiltiiri.
Istanbul: Beta Yayinlari.
Wickramasinghe, N. (2006). Knowledge Creation. In: D.G. Schwartz (Ed). Encyclopedia of Knowledge
Management, Hersley, PA: Idea Group Reference
Wickramasinghe, N. and VonLubitz, D. (2007). Knowledge-Based Enterprise: Theoriesand Fundamentals.
Hershey, PA: IdeaGroup Reference

Yazicioglu, Y. ve Erdogan, S. (2004). SPSS Uygulamali Bilimsel Arastirma Yontemleri. Ankara: Detay
Yaymcilik.

39
ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISI

https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

(/ ERDEM, O./ YILMAZER, O.)


https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

_ enBioye

5 %,
& @ % ULUSLARARASISAGLIK YONETIMi VE STRATEJiLERI
¢ &) % ARASTIRMA DERGISI
‘%’/%L J\{f» INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
k¢ Joyrnat o El Cilt/Volume : 10 Say/Issue: 1 Yil/Year: 2024  ISSN -2149-6161

Usaysad Dergi, 2024; 10(1): 40-50 (Arastirma makalesi)

COVID-19 PANDEMISi DONEMINDE SAGLIK HiZMETIi TUKETICIiLERININ
E- SIKAYETLERININ INCELENMESI

REVIEW OF E-COMPLAINTS OF HEALTH CARE CONSUMERS DURING THE
COVID-19 PANDEMIC

‘ ) Dr. Ogr. Uyesi Serhan SAHINLI
Istanbul Yeni Yiizyil Universitesi, serhan.sahinli@yeniyuzyil.edu.tr, orcid.org/0000-0001-
9675-2570

Uzman Murat EREN
Uskiidar Universitesi, muratterenz@gmail.com, orcid.org/0000-0001-6590-0470

Makale Gonderim-Kabul Tarihi (15.11.2023-10.04.2024)

0Oz

Calismanin amaci, Tiirkiye Saglik Bakanligi’na bagli kamu, 6zel ve vakif {iniversite hastanelerine yonelik
yapilan e-sikayetlerin incelenmesi ve bulgularin degerlendirilmesidir. Calisma kamu, 6zel ve vakif
tiniversitesi hastanelerine hizmet kalitesi alaninda yapacaklari iyilestirmelerde hangi konulara daha fazla
dikkat etmeleri gerektigini incelemesi acisindan Onem arz etmektedir. Caligmada nitel arastirma
yontemlerinden dokiiman incelenmesi kullanilmistir. Caligmada sikayetvar.com portali aracilig ile toplanan
verilerin degerlendirilmesinde igerik analizi yontemi kullanilmigtir. Sikayetlerin alt kategorileri
incelendiginde, Saglik Bakanligi hastanelerinde en yiiksek sikliga sahip sikdyetin hizmetteki gecikmeler
(%26,4), 6zel hastanelerde personel davraniglart (%33,1), vakif {lniversite hastanelerinde ise personel
davramslart (%38,3) oldugu tespit edilmistir. Hastalar ve yakinlar1 tarafindan bildirilen sikayetlerde, ilgili
sikdyetleri en fazla siklikla betimleyen duygularin Saglik Bakanligi, 6zel ve vakif {iniversite hastanelerinde
“magduriyet, ilgisizlik ve kizginlik” oldugu sonucuna ulasilmistir. Sonuglar dogrultusunda, hastanelerin
sikayetleri ¢ozmeye yonelik proaktif sikdyet yonetim sistemi olusturmalari, saglik tiiketicilerinin hissettigi
magduriyet, ilgisizlik ve kizgmlik duygularin1 engelleyebilmek igin 6zel ve vakif {niversite hastanelerin
fiyatlandirma politikalarin1 gézden gecirmesi Onerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Sikayet, hasta, hastane, covid-19

Abstract

The aim of the study is to examine e-complaints made against public, private and foundation university
hospitals affiliated with the Turkish Ministry of Health and evaluate the findings. The study is important for
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“)"llma( of
public, private and foundation university hospitals to examine which issues they should pay more attention to
in the improvements they will make in the field of service quality. Document analysis, one of the qualitative
research methods, was used in the study. In the study, content analysis method was used to evaluate the data
collected through sikayetvar.com portal. When the subcategories of complaints were examined, it was
determined that the complaints with the highest frequency in Ministry of Health hospitals were delays in
service (26.4%), staff behavior in private hospitals (33.1%), and staff behavior in foundation university
hospitals (38.3%). In the complaints reported by patients and their relatives, it was concluded that the
emotions most frequently described in the relevant complaints were "victimization, indifference and anger"
in the Ministry of Health, private and foundation university hospitals. In line with the results, it can be
recommended that hospitals create a proactive complaint management system to resolve complaints and
review the pricing policies of private and foundation university hospitals in order to prevent the feelings of
victimization, indifference and anger felt by healthcare consumers.

Keywords: Complaint, patient, hospital, covid-19

GIRIS

Koronaviriis 2003 yilinda yayilmaya baglayan ve solunum yolu enfeksiyonlarina neden olan SARS
salginina kadar uzanan genis bir viriis ailesidir (Chen vd., 2020). Covid-19 hizla yayilan bu ailenin
en yeni iiyesidir (Wu vd., 2020). Diinya Saglik Orgiitii, Ocak 2021 y1il1 verilerine gére tiim kitalarda
bu salgindan etkilenen iilke sayisinin 188 oldugu goriilmektedir. Saglik kurumlar 6zellikle bu
donemlerde sahip oldugu kaynaklari ve sunmus oldugu hizmetleri siirekli degerlendirerek
maksimum performanst gostermektedir (Aljaberi vd., 2018). Covid-19 salgin1 sirasinda
hastanelerin, hastalara nasil hizmet ettigi 6nceki donemlerden daha da onemli bir hale gelmistir.
Saglik sektoriiniin kendisine has 6zelliklerinden dolay1 hastalara sunulan hizmetin derecesi de bu
dogrultuda zorlasmaktadir (Deshwall ve Bhuyan, 2018). Ozellikle Covid-19 gibi bir salgin
sirasinda hastanelerin hizmet kalitesinin degerlendirilmesi daha zor hale gelmektedir. Bu donemde
hizmet kalitesinin Slgiilebilecegi ve degerlendirilebilecegi en dnemli gostergelerden birisi, hizmet
alicilariin ve hastalarin hastaneler ile ilgili yapmis olduklar1 sikéyetlerdir. Tip profesyonellerinin
cabalarina ve tedavi teknolojilerindeki ilerlemelere ragmen hastalarin memnuniyetsizlikleri ve
sikayetleri artmaktadir. “Sikayet” dikkat edilmesi ve yanit verilmesi gereken bir memnuniyetsizlik
belirtisi olup, mevcut hizmet sunum siireglerinin kalitesi hakkinda degerli bir bilgi kaynagi olarak
kabul edilmektedir (Montini vd., 2008). Sikayet, ilk etapta uzlagsma saglanamayan hastanin yazili
veya soOzlii resmi beyanidir. Modern bilgi sistemlerinin mevcudiyeti ve daha iyi halk egitimi
nedeniyle, hastalarin ve ailelerinin saglik ve mevcut tedavi secenekleri konusunda kendi haklarina
iliskin farkindaliklarinda bir artis s6z konusudur (Ebrahimipour, 2013; Siyambalapitiya vd., 2007).
Sikayetler, olumsuz olaylarin degerlendirilmesi i¢in bir bilgi kaynagi olarak kabul edilir ve kalite
iyilestirme programlarinin bir parcasi olarak degerlendirilebilir. Hasta sikayeti, bakim kalitesinin
artirilmasi, hekimlerin dikkat ve bilgilerinin gelistirilmesi, hasta memnuniyetinin artirilmasi ve
tibbi maliyetlerin azaltilmasi konusunda destek saglamaktadir. Hastane, profesyonel hizmet sunan
bir kurum olarak hasta memnuniyetine katki saglamanin yani sira toplumun fiziksel ve ruhsal
saghiginin iyilestirilmesinde de 6nemli bir role sahiptir. Ancak personel ve organizasyonel hatalar
kaginilmaz olup, hastane personelinin biiyiilk cabalarina ragmen hatalar ve istenmeyen olaylar
meydana gelerek hastalarin memnuniyetsizligine yol agabilmektedir (WHO, 2000). Sikayetler
aracihigl ile hastalar, saglik hizmeti almis olduklar1 hastanelerde memnuniyet diizeylerini
bildirmektedirler. Bununla birlikte, hastalarin sikayetleri hastanelere iki tiir fayda getirmektedir.
Bunlardan birincisi, hastalarin hizmet siirecinden neler bekledigi, ikincisi ise hastanede kotii giden
uygulamalarin neler oldugu ve bunlarin nasil iyilestirilebilecegi yoniinde adimlarin belirlenmesidir
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(Gilly vd., 1991). Bu dogrultuda yeni iletisim teknolojilerinin gelismesiyle birlikte saglik
kurumlarinin sikdyet mekanizmalar1 artmaktadir (Yagmurlu, 2018). Bu mekanizmalardan birisi de
2001 yilinda Dr. Omer Deveci tarafindan kurulan 2022 yili itibari ile 8,3 milyon iiye ve
140.000°den fazla marka kaydinin bulundugu, giinde ortalama 4.500 sikayetin yazildigi, 3,8 milyon
bireysel iiyeye, aylik 8,5 milyon farkli ziyaret¢iye ve 48 milyon sayfa goriintilenme rakamlarina
sahip olan Tirkiye’nin en biiyiikk 6zel sikayet portali www.sikayetvar.com sitesi’dir. Marka ve
hizmet hakkinda sikayetlerin yer aldigi bu portalda saglik kurumlari ile ilgili sikayetler ve
hastanelerin marka karneleri (memnuniyet diizeyi, tesekkiir oran1) de bulunmaktadir (Hosgor ve
Hosgor, 2019; Bostan vd., 2014). Bu ¢alismanin temel amaci, Tirkiye Saglik Bakanligi’na bagh
kamu hastaneleri, 6zel zincir hastaneleri ve vakif {iniversite hastanelerine yonelik yapilan
elektronik sikayetlerin incelenmesi ve bulgularin degerlendirilmesidir.

YONTEM

Temel ama¢ dogrultusunda calismaya dahil edilen sikayetler, hastane tiirii, sikayette bulunan hasta
ve yakinlarmin cinsiyeti, hastanelerin almis olduklar1 sikayet sayilari, sikdyete konu olan tibbi
birimler, sikayetlerin alt dallari, sikdyet alinan en ¢ok zaman dilimi, hastanelerin sikdyete geri
doniis orani, ortalama geri doniis hizi ve hastalarin hastaneler ile ilgili memnuniyet puanlari
siniflandirilarak degerlendirilmistir. Calisma, kamu, 6zel ve vakif {iniversitesi hastanelerine hizmet
kalitesi alaninda yapacaklari iyilestirmelerde hangi konulara daha fazla dikkat etmeleri gerektigini
gostermesi agisindan 6nem arz etmektedir.

Caligmada nitel arastirma yontemlerinden dokiiman incelenmesi kullanilmistir. Aragtirilmast
istenilen olgular hakkinda bilgiler igeren dokiiman incelemesi, yazili kaynaklarin analizini
kapsamaktadir (Ozeng ve Ozeng, 2013). Resmi kayitlar ve yazili belgelerin yani sira web siteleri,
bloglar ve portallar gibi ¢evrimi¢i kaynaklar kullanilabilir (Karaagag vd., 2018). Calismada
sikayetvar.com portali araciligi ile toplanan verilerin degerlendirilmesinde igerik analizi yontemi
kullanilmistir. Yapilan kodlamalar Hosgdr ve Hosgdr’iin (2019) arastirmasinda kullanilan temalar
ornek alinmis olup, calismadaki kategoriler ve temalar olusturulmustur.

Calismanin kapsamini Tiirkiye’de Covid-19 pandemi doneminin bagladig: tarih olan 11 Mart 2020
tarihi ile Ocak 2021 periyodunda, sikayetvar.com portalinda Tiirkiye Saglik Bakanligi’na bagh
kamu hastaneleri, 10 6zel zincir hastanesi ve 3 vakif iiniversite hastanesine yonelik hasta ve hasta
yakinlar1 tarafindan yapilan toplam 2363 sikayet olusturmaktadir. Caligma kapsamindaki verilerin
yalnizca Tiirkiye’nin ilk ¢evrimigi sikayet sitesi olarak bilinen sikayetvar.com portali iizerinden
toplanmasi, yapilan sikayetlerin dogru oldugunun varsayilmasi ¢aligmanin en énemli sinirliliklarini
teskil etmektedir. Verilerin, sadece ilgili tarihleri (11 Mart 2020-Ocak 2021) kapsamasinin sebebi
ise zamanin sinirli olmasindan kaynaklanmasidir. Veri toplama siirecinden sonra bazi sikayetlerin
hastane yonetimleri tarafindan ¢6ziime kavusturulmasi, dolayisiyla web sitesinden kaldirilmasi gibi
birtakim degisiklikler olabildigi i¢in bulgularin yalnizca arastirmanin yapildigi zaman araligini
yansitmasi ve son olarak hastane isimlerinin verilmemesi ¢aligmanin bir diger 6nemli sinirliliklarini
olusturmaktadir (Hosgor ve Hosgor, 2019). Calismada, etik kurul onay1 gerekmemektedir.

BULGULAR

Calisgmanin bu boliimiinde sikayet¢i niteliklerine ait dagilimlar, sikayete konu olan tibbi birim,
sikayetlerin alt kategorilerinin dagilimi, sikdyetlerin en yogun oldugu dénem, sikayeti betimleyen
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duygu ve hastanelerin sikayetlere geri doniis orani, hizi1 ve memnuniyet puanlarina iligkin bulgular
yer almaktadir.

Tablo 1: Sikayetci Niteliklerine Ait Dagilimlar

Saghk Bakanhg Ozel Vakaf Universite
Hastaneleri (n=443) Hastaneler (n=1732) Hastaneleri (n=188)
Tema
Hizmet 173 %39,1 1342 %77,5 184 %97,9
Koronaviriis 270 % 60,9 390 %22,5 4 %2,1
Cinsiyet
Kadin 224 %50,6 1055 % 60,9 128 %68,1
Erkek 219 %49,4 677 % 39,1 60 %31,9
Sikéyette
Bulunan Birey
Hasta 312 %70,4 1270 % 73,3 146 %77,7
Hasta Yakim 131 29,6 462 % 26,7 42 %22,3

Tablo 1’de sikayetlerin temasina gore dagilimlar incelendiginde, Saglik Bakanlig1 hastanelerine en
fazla koronaviriis temasi (%60,9) ile sikayet yapilirken, 6zel hastanelere (%77,5) ve vakif
tiniversite hastanelerine (%97,9) en fazla hizmet temas:1 altinda sikayetlerin yapildigi
gozlenmektedir. Sikayette bulunan bireylerin cinsiyetlerine gore dagilimlan incelendiginde Saghk
Bakanlig1 (%50,6), 6zel (%60,9) ve vakif {iniversite (%68,1) hastanelerine en fazla kadin hastalarin
sikayette bulundugu gozlenmektedir.

Tablo 2: Sikayete Konu Olan Tibbi Birim

. - > Vakif Universite
Tibbi Birim Hi:g :;Il: ?ik(?:l:l:lgdfl:;) Oze(lnlizl‘??geler Hastaneleri
(n=188)
Acil Servis 37 %08,4 156 %09 44 %023,4
Cildiye 12 %2,7 113 %6,5 18 %09,6
Cocuk Hastaliklar 2 %0,5 92 %)5,3 6 %3,2
Dabhiliye 15 %3,4 53 %3,1 8 %4,3
Endokrinoloji 0 0 5 %0,3 2 %1,1
Evde Saglik Birimi
(Filyasyon EKibi) 140 %346 0 0 0 0
Gastroenteroloji 3 %0,7 0 0 4 %2,1
Genel Cerrahi 7 % 1,6 40 %2,3 14 %7,4
Goglis Hastaliklart 13 %2,9 20 %1,2 2 %1,1
GOz Hastaliklar1 3 %0,7 33 %1,9 8 %4,3
I¢c Hastaliklar 2 %0,4 0 2 %1,1
Kadin Dogum ve Hastaliklari 28 %6,3 646 %037,3 24 %012,8
Kardiyoloji 7 %1,6 29 %1,7 8 %4,3
KBB 9 %2 35 %2 12 %6,4
Koronaviriis Test Poliklinigi 114 9025,7 400 %023,1 4 %2,1
Nefroloji 5 %1,1 0 0 6 %3,2
Noroloji 6 %1,4 20 %1,2 8 %4,3
Onkoloji 7 %2,7 15 %0,9 4 %2,1
Ortopedi 10 %2,0 25 %1,4 4 %2,1
Plastik Cerrahi 3 %0,7 0 0 4 %2,1
Psikiyatri 0 0 25 14 6 %3,2
Yogun Bakim 12 %2,7 25 %1,4 0 0
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Tablo 2°de sikdyete konu olan tibbi birimler incelendiginde, Saglik Bakanligi hastanelerinde en
fazla sikayete konu olan ilk ti¢ tibbi birimin sirayla, evde saglik birimi (filyasyon ekibi) (%34,6),
koronaviriis test poliklinigi (%25,7) ve acil servis (%8,4) oldugu tespit edilmistir. Ozel
hastanelerde, kadin dogum ve hastaliklar1 (%37,3), koronaviriis test poliklinigi (%23,1) ve acil
servis (%9) oldugu tespit edilmistir. Vakif {iniversite hastanelerinde ise acil servis (%23,4), cildiye
(%9,6) ve kadin dogum ve hastaliklari (%12,8) tespit edilmistir.

Tablo 3: Sikayetlerin Alt Kategorilerinin Dagilim

Saghk Bakanhg Ozel Va|l_|(1 f :Jnlvlers_lte
Hastaneleri (n=443)  Hastaneler (n=1732) ?f]:aln8e8§ "
Hizmete Erigim 80 %18,1 20 %1,2 2 %1,1
Finans 3 %0,7 336 %19,9 48 %25,5
Hizmet Bakim Kalitesi 25 %5,8 388 9%22,4 52 %27,7
[hmalkar Davranis 21 %4,7 60 %3,5 12 %6,4
Personel Davranislari 66 %14,8 573 9%33,1 12 9038,3
Test Yapﬂ“g;gﬁ;g& Sonuglarin 102 %23 320 %18,5 2 %1,1
Eksik Hizmet 19 %4,2 0 0 0 0
Hizmetteki Gecikmeler 117 %26,4 0 0 0 0
Tibbi Hatalar 8 %1,8 35 %2 0 0
Mahremiyet 2 %0,4 0 0 0 0

Tablo 3’te sikayetlerin alt kategorileri incelendiginde, Saglik Bakanlig1 hastanelerinde en yiiksek
sikayetler sirayla, hizmetteki gecikmeler (%26,4), test yapilmamasi ve sonuglarin gecikmesi (%23)
ve hizmete erisim (%18,1) oldugu tespit edilmistir. Ozel hastanelerde, personel davranislari
(%33,1), hizmet bakim kalitesi (%22,4) ve finans (%19,9) oldugu, vakif tiniversite hastanelerinde
ise personel davraniglar1 (%38,3), hizmet bakim kalitesi (%27,7) ve finans (%25,5) oldugu tespit
edilmistir.

Tablo 4: Sikayetlerin En Yogun Oldugu Dénem

Saghk Bakanhg1 Ozel Vakif Universite
Hastaneleri (n=443) Hastaneler (n=1732) Hastaneleri (n=188)
Mart 2020 14 %3,2 78 %4,5 2 %1,1
Nisan 2020 44 %9,9 148 %8,5 8 %4,3
Mayis 2020 22 %5 152 %8,8 18 %9,6
Haziran 2020 29 %6,5 241 %13,9 14 %7,4
Temmuz 2020 28 %6,3 181 %10,5 34 %18,1
Agustos 2020 67 %15,1 155 %9 20 %10,6
Eyliil 2020 43 %9,7 296 %16,9 22 %11,7
Ekim 2020 56 %12,6 135 %7,8 32 %17
Kasim 2020 95 %021,4 188 %10,9 12 %6,4
Aralik 2020 32 %7,2 93 %5,4 12 %6,4
Ocak 2021 13 %2,9 65 %3,7 14 %7,4

Tablo 4’te hastanelere yoneltilen sikdyet sayilar1 incelendiginde, Saglik Bakanlig: hastanelerine en
fazla sikayetin Kasim ayinda (%21,4), 6zel hastanclere Eyliil ayinda (%16,9), vakif tiniversite
hastanelerine ise Temmuz ayinda (%18,1) yapildig1 belirlenmistir.
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Tablo 5: Sikayeti Betimleyen Duygu
Saghk Bakanhg: Ozel Vakaf Universite
Hastaneleri (n=443) Hastaneler (n=1732) Hastaneleri (n=188)
Tgisizlik 119 %26,9 322 %18,6 80 %42,6
Kizginlik 52 %11,7 394 %22,7 70 %37,2
Magduriyet 128 %28,9 515 %29,7 20 %10,6
Hayal Kiriklig1 23 %5,2 193 %11,1 2 %1,1
Umursamazlik 32 %7,2 55 93,2 6 93,2
Uziintii 42 %9,5 223 %12,99 0 0
Duyarsizlik 0 0 30 %1,7 0 0
Caresizlik 44 %10 0 0 0 0
Memnuniyetsizlik 2 %0,5 0 0 0 0
Pigsmanlik 1 %0,2 0 0 0 0

Tablo 5’te hasta ve/veya hasta yakinlari tarafindan yazilan sikayetler incelendiginde, sikayetin
nedenlerini betimleyen duygularin, Saglik Bakanlig: hastanelerinde (%28,9) ve 6zel hastanelerde
en fazla magduriyet (%29,7), vakif tiniversite hastanelerinde ise en fazla ilgisizlik (%42,6) oldugu
tespit edilmistir.

Tablo 6: Hastanelerin Sikdyetlere Geri Doniis Orani, Hizi ve Memnuniyet Puani

Saghk Bakanhgi Ozel Vakif Universite
Hastaneleri Hastaneler Hastaneleri
Geri DO‘;ESZIOMH‘ ve 0 % 53,2- 20 saat %57,6- 14,3 saat
Memnuniyet Puani 1,9/5 2,44/5 2,1/5

Tablo 6’da hastanelerin sikayetlere geri doniis orani, hiz1 ve hasta ve yakinlarinin memnuniyet
puanlari incelendiginde, Saglik Bakanligi hastanelerinde geri doniis orani ve hizi ile ilgili veri
bulunmazken, memnuniyet puanlarinin 1,9 oldugu tespit edilmistir. Ozel hastanelerde geri doniis
orant (%53,3), hiz1 20 saat ve memnuniyet puanlarinin 2,44 oldugu, vakif liniversite hastanelerinde
ise geri doniis oran1 (%57,6), hiz1 14,3 saat ve memnuniyet puanlarinin 2,1 oldugu tespit edilmistir.

SONUC VE ONERILER

Teknolojinin ilerlemesi ile hasta ve yakinlarinin sikayetlerini iletebilecekleri elektronik kanallarin
sayist her gecen giin hizla artmaktadir. Bu kanallardan bir tanesi de sikayetvar.com sitesidir.
Tiirkiye’de faaliyet gosteren Saglik Bakanligi’na bagli kamu hastaneleri, 10 6zel zincir hastanesi ve
3 vakif iniversite hastanesine yonelik sikdyetlerin igerik analizi yonteminden yararlanilarak
incelendigi bu ¢alismada; kadin hastalarin, erkeklere ve hasta yakinlarina gére daha fazla ¢evrimigi
sikayet bagvurusunda bulundugu sonucuna ulasilmistir. Yalg¢inkaya ve Giiglii (2023), Hosgor ve
Hosgor (2019), Sahinli ve Ozdemir (2019), Alosaimi ve arkadaslar1 (2018), Olsson (2016), Behget
vd., (2012), Toprak ve Sahin (2012), Haw vd., (2010), Saravanan vd., (2007), Chavan vd., (2007),
ve Natangelo (2007) tarafindan yapilan calismalarda da ulasilan sonuglar benzerlik gostermektedir.
Calisma bulgularinin aksine Mutlu ve arkadaglar1 (2022), tarafindan COVID-19 salgim siiresince
hasta ve yakinlarinin acil servis ile ilgili sikayetlerinin degerlendirildigi calismada erkek hastalarin;
Asri vd., (2011) tarafindan 2004-2009 yillari arasinda ALO184 Sabim hattina yapilan toplam
36640 sikayetin igeriginin incelendigi ¢alismada erkek hastalarin; Durduran vd., (2012) tarafindan
Istanbul’daki bir hastaneye ait 5556 sikayetin incelendigi diger arastirmada ise yaklasik %69 unun
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erkekler tarafindan yapildigi tespit edilmistir. Benzer sekilde Bostan vd., (2014) erkek sikayetci
oramni %66,31; Iseri vd., (2014) %64,21 ve Uludag vd., (2011) %66,61 olarak saptamistir.
Literatiirdeki bulgular degerlendirildiginde sikayetlerin hastalar tarafindan yapildigr (Kiskag ve
Katran 2016; Durduran vd., 2012) sikayet basvurularinin ise agirlikli olarak hangi cinsiyet grubu
tarafindan yapildigi noktasinda net bir degerlendirme yapabilmek icin farkli calismalara ihtiyag
oldugu diistiniilmektedir. Literatiir incelendiginde bu farkliligin yapilan saglik kurumunun tiiriine
gobre, veri kaynagina, zamana ve 6rneklemin biiylikliigiine gore degisebilecegi diigiiniilmektedir.
Saglik Bakanligi’na bagli hastanelerde toplamda 443; 6zel hastanelerde 1732 ve vakif iiniversite
hastanelerinde 188 sikayet verisinin degerlendirildigi calismada, Saglik Bakanligi hastanelerinde
(%60,9) koronaviriis temasi ile; 6zel ve vakif tniversite hastanelerine (%97,9) hizmet temasi
altinda sikayetlerin yapildig1 sonucuna ulasilmistir. Sikayete konu olan tibbi birimlerin dagiliminin
degerlendirildigi ¢aligmada, Saglik Bakanlig1 hastanelerinde en fazla; evde saglik birimi (filyasyon
ekibi) (%34,6), koronaviriis test poliklinigi (%25,7) ve acil servis (%8,4); Ozel hastanelerde
sirayla; kadin dogum ve hastaliklart (%37,3), koronaviriis test poliklinigi (%23,1) ve acil servis
(%9); Vakaf iiniversite hastanelerinde sirayla; acil servis (%23,4), cildiye (%9,6) ve kadin dogum
ve hastaliklar1 (%12,8) oldugu, bununla birlikte calismada en fazla sikayet alan ortak birimin acil
servis oldugu sonucuna ulasilmistir. Hosgor ve Hosgor (2019), Al vd., (2012), Toprak ve Sahin
(2012), Uludag (2011), Giirlek vd., (2011), Zengin vd., (2013), Bostan vd., (2017) tarafindan
yapilan caligmalarda da en fazla sikdyet alan tibbi birimlerden birisinin acil servis oldugu
gozlenmisgtir. Literatiirden farkli olarak bu ¢aligmada, Saglik Bakanlig1 hastanelerinden hizmet alan
hasta ve yakinlari tarafindan en fazla sorun yasanan ve dolayisiyla sikayet edilen birimlerden ilk
ikisi evde saglik birimi (filyasyon ekibi) ve koronaviriis test poliklinigidir. Bu durumun nedeni
ilgili dénemde Covid-19 hastaligina yakalanan bireylerin ve yakinlarmin testlerini ve ilaglarini
Saglik Bakanligi hastanelerinden ve ekiplerinden hizmet alma talebinden kaynaklanabilecegidir.
Saglik kurumlar agisindan hizmet kalitesini hangi konularda iyilestirmeye ihtiya¢ duyulduguna
dair stratejik bilgiler veren sikayetlerin alt kategorileri incelendiginde en ¢ok 6nem verilmesi
gereken ilk ii¢ sikayet sebebinin sirasiyla; Saglik Bakanligi hastanelerinde hizmetteki gecikmeler
(%26,4), test yapilmamasi ve sonuglarin gecikmesi (%23) ve hizmete erisim (%18,1); Ozel
hastanelerde personel davraniglari (%33,1), hizmet bakim kalitesi (%22,4) ve finans (%19,9); Vakif
tiniversite hastanelerinde personel davranislart (%38,3), hizmet bakim kalitesi (%27,7) ve finans
(%25,5) oldugu sonucuna ulasiimistir. Bu ¢aligmada ulagilan bulgularla benzer sekilde literatiirde,
hastalarin hizmete erisimde problem yasadiklari (Sahinli ve Ozdemir, 2019; Karaagag, 2018;
Ebrahimipour vd., 2013; Toprak ve Sahin, 2012; Montini, 2008; Saravanan, 2007), hizmet bakim
kalitesinin diigiik oldugu (Salazar, 2018), personel davraniglarinin kétii oldugu (Uludag, 2011;
Dolen, 2004; Yagil ve Gal, 2002), ticret ve fiyatlandirma (Yaman ve Kavuncu, 2020; Hosgor ve
Hosgor, 2019; Bostan vd., 2014), konusunda problem yasadiklari tespit edilmistir. Saglik
Bakanligi’'na bagl hastanelerde toplamda 443; 6zel hastanelerde 1732 ve vakif iiniversite
hastanelerinde 188 sikayet verisinin degerlendirildigi g¢alismada, g¢evrimigi sikayet portalina
hasta/yakinlar1 tarafindan en fazla sikdyetin Temmuz- Eyliil donemleri arasinda yazildigi
belirlenmistir. Calismada hastanelerin sikayetlere geri doniis oranlar1 ve siireleri hesaplanmistir.
Saglik Bakanligi hastanelerinin geri donils yapmadigi, 6zel ve vakif iiniversite hastanelerinin ise
yaklasik yarisinin geri doniis yaptigi gozlemlenmistir. Geri doniis yapan hastanelerin ise ortalama
yarim giinliik bir siirede doniis yaptig1 sonucuna ulasilirken, calismada sikayetlere geri doniis yapan
hastanelerin standart cevap verdigi tespit edilmistir. Bununla birlikte Saglik Bakanligi (1,9/5), 6zel
(2,44/5) ve vakaf tiniversite (2,1/5) hastanelerinin hasta/hasta yakin1 tarafindan verilen memnuniyet
puanlarinin diisiik oldugu sonucuna ulagilmistir. Hasta ve/veya yakinlar tarafindan bildirilen
sikayetlerde, ilgili sikayetleri en yiiksek siklikla betimleyen duygularin sirayla Saglik Bakanligi
hastanelerinde magduriyet, ilgisizlik ve kizginlik; Ozel hastanelerde magduriyet, kizginlik ve
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ilgisizlik; Vakif iiniversite hastanelerinde ilgisizlik, kizginlik ve magduriyet oldugu sonucuna
ulasilmistir. Saglik Bakanligi hastanelerinden hizmet alan hasta ve yakinlarinin hizmete erisme,
personel davranisglarinin kétii olmasi filyasyon ekibinin ge¢ ya da hi¢ gelmemesi, koronavirtis test
sonuglarinin ge¢ ¢ikmasi gibi konulardan dolay1 kizginlik, magduriyet ve ilgisizlik yasadiklar
soylenebilir. Ozel ve vakif iiniversite hastanelerinde ise hasta ve yakilarinin fahis hastane
fiyatlandirmas1 ve personel davraniglarindan dolay1r bu duygulart yasadiklari sdylenebilir. Bu
calismada ulasilan sonugclar literatiir ile benzerlik gdstermektedir. Bostan vd., (2014) SABIM
sikdyet hattina yapilan sikayetlerin %15’inin iicretler hakkinda oldugunu belirlemistir. Personelin
kaba davranmasi, 6nemsememesi, ilgisiz olmasi, beklemekten sikilmasi; Giizel ve Temel (2022),
Yaman ve Kavuncu (2020), Hosgor ve Hosgor (2019), Karaagag vd., (2018), Bostan vd., (2014),
Toprak ve Sahin, (2012); Uludag, (2011); Anderson vd., (2001) tarafindan da bulunan
sonuclardandir. Calisma sonuglar1 dogrultusunda hastanelere ve yoneticilerine asagidaki dnerilerde
bulunulabilir:

o Sikayetleri ¢ozmeye yonelik, hastanelerin Oncelikle proaktif sikayet yonetim sistemi
olusturmalari,

e Saglik tiiketicilerinin hissettigi magduriyet, ilgisizlik ve kizginlik duygularin
engelleyebilmek icin 6zel ve vakif iiniversite hastanelerin fiyatlandirma politikalarini
gbzden gecirmesi,

e Hasta ve yakinlariin personel davraniglar ile ilgili yasadigi problemleri engelleyebilmek
icin hastanelerin ilgili personeline egitimler verilmesi onerilebilir.

Sonuglar degerlendirilirken, calismanin bazi sinirliliklar1 da goz 6niinde bulundurulmalidir. Hasta
sikayetlerinin karmasik ve belirsiz olmasi; bu ¢alismada yazili yapilan sikayetlerin sikayet kayit
sistemine uygun sekilde kaydedilmesinin varsayilmasi, ¢alismanin sinirliliklaridir.

Arastirmacilarin Katki Orani: Arastirmacilar calismaya esit diizeyde katki saglamistir.
Catisma Beyani: Herhangi ¢ikar catismasi s6z konusu degildir.
Destek: Bu arastirmada herhangi biri kurumdan destek alinmamistir.
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Oz

Salgin hastaliklarla miicadelede toplumsal bagisikligin kazanilmasi, olduk¢a dnemlidir. Ortaya ¢ikan salgin
hastaliklara ¢6ziim olarak as1 ¢aligmalari hizla baglamakta ve gelistirilen asiyla toplum sagligini tehdit eden
salgin hastaliklara karsi toplumun giiglendirilmesi amaglanmaktadir. Fakat son yillarda giderek artan agi
tereddiidii as1 reddine doniismekte ve as1 yaptirmak istemeyen bireylerin sayisi artmaktadir. Bununla birlikte
astya yonelik olarak yapilan paylagimlarin sayisi da artmaktadir. Donemin en etkili iletisim araglarindan olan
sosyal medyada paylasilan as1 karsit1 goriisler milyonlarca insana ulagsmakta ve ulastigi insanlarin asiya karst
tutum ve diigiincelerini etkileyebilmektedir. Bu sebeple bu calismada sosyal medyaya giivenin ile as1
tereddiidii arasindaki iliski ve c¢esitli demografik ozelliklerin bu nedensel iliskide farklilik yaratip
yaratmadigini ortaya koymak amaclanmistir. Calismada yas, egitim ve kronik hastaliga sahip olma durumu
degiskenlerinin sosyal medyaya giiveni; kronik hastalik durumu ve COVID-19 gegirme durumu
degiskenlerinin as1 tereddiidiinii etkiledigi sonucuna ulasilmistir. Sosyal medyaya duyulan giiven ile as1
tereddiidii arasinda da pozitif yonlii bir iliski bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Sosyal medyaya giiven, as1 tereddidii, as1 karsitligi, COVID-19
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Abstract

Gaining herd immunity is very important in the fight against epidemics. As a solution to emerging epidemics,
vaccine studies are starting rapidly and it is aimed to strengthen the society against epidemics that threaten
public health with the developed vaccine. However, in recent years, the increasing hesitancy about
vaccination turns into vaccination rejection and the number of individuals who do not want to be vaccinated
is increasing. In addition, the number of shares made for the vaccine is also increasing. Anti-vaccine opinions
shared on social media, which is one of the most effective communication tools of the period, reach millions
of people and can affect the attitudes and thoughts of the people they reach. For this reason, in this study, it is
aimed to evaluate whether trust in social media affects anti-vaccination and to reveal whether various
demographic characteristics make a difference in this causal relationship. In the study, the trust of the
variables of age, education and chronic disease status on social media; It was concluded that the variables of
chronic disease status and COVID-19 transmission status affect vaccine opposition. A positive relationship
was also found between trust in social media and vaccine hesitancy.

Keywords: Trust in social media, vaccine hesitancy, anti-vaccine, COVID-19

GIRIS

20. ylizyilhn bitimine dogru internetin yasamimiza girmesiyle enformasyon teknolojilerinde
kaydedilen gelismeler insanlarin giinliikk yasamlarinda ve iletisim sekillerinde degisikliklere sebep
olmustur. Bu degisikliklerden belki de en 6nemlisi kisilerarasi iligkilerde yiiz yiize olan iletisimin
yerini teknoloji tabanli iletisimin almasidir. Teknolojik cihazlarla saglanan bu yeni iletisim tiiriiniin
odaginda ise sosyal medya bulunmaktadir (Oztiirk & Talas, 2015, 5.101).

Sosyal medya, internet tabanli bir platforma sahip olan ve Facebook, Instagram, Whatsapp,
Pinterest ve Twitter gibi sosyal ag hizmetlerini i¢ine alan goklu etkilesimli iletisim bi¢imi olarak
tanimlanmaktadir (Williams vd., 2018, s. 538). Giinlimiiz sartlarinda bireylerin yasamlarinda kritik
onem teskil eder hale gelen sosyal medya, internet aracilifiyla tiim diinya ile iletisimi
saglamaktadir. Bireyler i¢in neredeyse vazgecilmez bir hal alan sosyal medya egitim, is, saglik,
ulasim, ticaret gibi birgok alanda insan hayatina girmistir ve etkili sekilde kullanilmaktadir
(Caliskan & Mencik, 2015, s. 254). Yetiskinlerde oldugu gibi erken yaslarda da internete erisim ve
sosyal medya kullanimi giderek artmaktadir (Gliney & Tastepe, 2022). Mobil teknolojinin de
gelismesiyle bu artig bilginin yayilma bigiminde ve hizinda olaganiistii bir devrim yaratmistir
(Sooknanan & Comissiong, 2020, s. 85). Diinya niifusunun yaklasik %64,2'sinin sosyal medya
kullanimina imkan saglayan internete erisimi oldugu tahmin edilmektedir (Internet World Stats,
2021). Tiirkiye’de ise 16-74 yas sinifindaki bireylerde internet kullanmim yiizdesi, 2021 yilinda
%82,6 iken 2022 yilinda %85,0 olmustur (TUIK, 2022).

Hizla gelisen teknoloji sayesinde iletisimin kolaylagsmasi ve sosyal medya sayfalarinda fazla
zahmete girmeden hesaplar olusturulabiliyor olmast sosyal medya kullanimmi giderek
yaygmlagtirmaktadir. 2022 yilinda diinyada ve Tirkiye’de en yaygin olan sosyal medya
platformlar1 Facebook, Messenger, Instagram, Twitter ve Telegram olmustur (Obermayer vd.,
2022; Park vd., 2022). Bu uygulamalar bireylerin kolaylikla icerik hazirlayabilecegi
uygulamalardir. Sosyal medya aglari, bireyin iletisim siirecine igerik iireterek etkili bir rol almasi
ve dogrudan bu siirece katilabilmesi agisindan diger dijital alanlara oranla daha etkili olmaktadir.
Dahasi tiim diinyada bu aglar sayesinde ¢ok daha biiyiik kitlelere ulagilarak iletisim ve etkilesimde
bulunabilme imkani dogmustur (Ulug & Yarci, 2017, s. 88).
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Sosyal medya platformlar1 ve kullanicilarmin artmasiyla birlikte sosyal medyada milyonlarca
kisiye ulasabilen yazili, sesli veya gorsel bilgilerin sayis1 da artirmustir. Insanlik adma faydali
bilgiler yan1 sira yalan, yanlis ve yaniltici igerikte binlerce ileti de sosyal medya platformlarinda
yayllmaya baslamigtir. Giinliikk yasamda binlerce bilgiye kolayca erisilebilmesi ve bu bilgilerin
paylasilabilme imkanimnin olmasi bilgilerin dogrulugu konusunda giiven kaygisini ortaya
cikarmistir. Sosyal bilimlerde belirli bir topluluktaki bireylerin birbirlerine ve yasadiklar1 sistemin
kurallarna, islevlerine ve gerektirdigi rollere dair en iyi olam1 yapacaklarina yonelik gelistirdikleri
inang seklinde tanimlanan giiven, icerisinde itaat etme ve inanmay1 barindirmaktadir (Ozel, 2011, s.
3). Sosyal medyaya giiven ise, kullanicilarin giivene dayali bir sosyal medya ortami olduguna ve
bireylerin sorumluluklarin1 sadakat duygusuyla yerine getirdigi kanaatinde olmalaridir (Bas, 2018,
s. 56). Ahlaki boyutu goz oOniine alindiginda giiven her konuda 6nemli oldugu gibi elektronik
ortamdaki iletisimde de kritik bir unsurdur. Bu sebeple genis bir kitleye hitap eden ve sayilar
giderek artig gosteren sosyal medya platformlarina, kullanicilarina ve bunlarin paylagimlarina
giivenin olugmasi ve korunmasi son derece 6nem arz etmektedir (Goksel & Akgiil, 2021, s. 243).

Sosyal medya kullanici sayisinin hizla artmasi her konunun dogrulugu ve yanlighgini gayri resmi
sekilde tartisilabilir hale getirmistir. Bu konulardan biri de uzun siiredir toplumun giindeminde olan
ve yakin zamandaki COVID-19 pandemi siirecinde tartigmasi alevlenen “as1” konusudur. Asi
belirli bir hastaliga kars1 bagisikligi artirmasi beklenen biyolojik iriindiir ve asilar belirli
hastaliklara karsi birincil koruma yapmasi Ongoriilen saglik hizmetlerinin arasinda yer alir
(Sekmen, 2018, s. 13). Asilar hakkinda toplumda faydali ya da faydasiz oldugunu diisiinen gruplar
bulunmaktadir. Bu gruplardan asilarin faydasiz hatta zararli oldugunu diisiinen kesim, as1 karsitlig
olarak adlandirilan diisiince ve davranisi benimseyebilmekte ve bu diisiince ve davranisi
bagkalarina da kabul ettirmeyi amaglayabilmektedir. Asi karsithigi, asiy1 biitiinliyle reddetmek, asi
olmay1 geciktirmek ya da asinin olumlu etkilerini kabul edip yine de as1 olma konusunda tereddiitte
kalmak olarak ifade edilmektedir (Wolfe & Sharp, 2002, s. 430). ilk olarak 200 y1l énce Edward
Jenner tarafindan c¢icek agisimin bulunmasinin ardindan ortaya ¢ikan asi karsithg gliniimiizde ¢1g
gibi biiyliyerek devam etmektedir (Badur & Arican, 2022, s. 342). Son yillarda sosyal medya ve
internetin de kullaniminin artmasiyla beraber as1 hakkindaki yorumlarin da bu aracilarla yayildig:
gdzlemlenmektedir. Tiim diinyada as1 karsitlarinin artmasi sonucu Diinya Saglik Orgiitii (DSO) ast
karsithigi/tereddiidiinii incelemek amaciyla ‘‘As1 Tereddiidii Calisma Grubu’’ olusturmustur ve
kiiresel sagliga tehdit olarak gordiigii bu konuda derinlemesine arastirmalar yapmistir (WHO,
2019).

As1 karsiti goriisler oniinde herhangi bir engel ya da yaptirim olmadigi i¢in ¢ok fazla as1 karsiti
ornek goriilebilmektedir. Birlesmis Milletler Cocuklara Yardim Fonu (UNICEF- United Nations
International Children's Emergency Fund)’nun Dogu Avrupa’da asilama karsiti faaliyetlerle ilgili
yaptig1 calismada, bu faaliyetlerde bloglarin ve ¢esitli sosyal medya araglarinin sik¢a kullanildig:
gorlilmiistiir (Atag & Aker, 201, s. 47). Bir calismada as1 karsitligi ya da tereddiidii olan kisilerin
savunma arglimani olarak internet ortamini kullandigi goriilmiistiir ve diger bireylerin de bu
yontemlerden etkilendigi belirlenmistir. Ayni1 ¢alismada internet ortaminda binlerce sitede asi
karsit1 sdylemlere yer verdigi ifade edilmistir (Ozen, 2020, s. 21).

As1 karsiti taraflarin sayisinin artmasi ve giindemdeki yerini korumasi sonucu arastirmalarini
genisleten DSO asilamaya kars: tereddiit olusturan faktdrleri 3 sinifa ayirmistir. Bunlar; baglamsal
faktorler, birey ve grup faktorleri, asi ve asilamaya ait faktorlerdir (Filiz & Kaya, 2019, s. 3).
Sosyal medyaya giiven ile as1 karsitligi arasindaki iliski bu faktorlerden baglamsal faktorler baslig
altinda yer almaktadir (WHO, 2014). ABD’de yetiskinlerin %55 nin sosyal medyadan saglik bilgisi
edindiginin ifade edildigi bir ¢aligmada, internet ortamindaki 7 farkli arama motorundaki ilk 10
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sonuclar incelenmis ve bu sitelerin %43’linlin as1 karsit1 siteler oldugu gozlenmistir (Davies vd.,
2022).

Sosyal medyada asilamaya karsi bir tereddiit olusmasina neden olabilecek paylasimlarin
cogunlukta olmasi, insanlarin yogun bilgi kirliligi icerisinde dogrulugu ispatlanmamis iletilere
giivenebilmesi gibi nedenler sosyal medyaya giiven diizeyi ile as1 tereddiidii arasinda bir iligki olup
olmadigi sorusunu giindeme getirmistir. Bu dogrultuda bu ¢alismada sosyal medyaya giiven ile as1
tereddiidii arasindaki iliskiyi ve cesitli demografik 6zelliklerin bu nedensel iligkide farklilik yaratip
yaratmadigini ortaya koymak amaclanmaktadir.

YONTEM

Aragtirmanin bu bdliimiinde; arastirmanin modeline, evrenine, Orneklemine, izinlerine, veri
toplama araglarina ve verilerin analizine deginilmektedir.

Arastirma Modeli

Bu calismada genel tarama modellerinden korelasyona dayali model kullanilmistir. Bu model
birden fazla degisken arasinda iliski olup olmadigini belirlemek i¢in kullanilmaktadir (Karasar,
2010). Sosyal medyaya giiven, as1 tereddiidii ve cesitli demografik o6zellikler arasindaki ¢oklu
iliskinin incelenmesi amaglandigi i¢in bu yontem tercih edilmistir.

Evren ve Orneklem

Calisma evrenini 01.02.2022-25.02.2022 tarihleri arasinda Kirikkale Yiiksek Ihtisas Hastanesi
servislerinde yatakli tedavi hizmeti alan hastalar olusturmustur. Arastirmada servis ayrimi
yapilmamus, tiim servislerde yatarak tedavi goren 18 yas iistii hastalardan arastirmaya katilmayi
kabul eden hastalarla yiiz yiize goriisiilmiistiir. Hastane bilgi sisteminden elde edilen gec¢mis
istatistiklere gore 1 aylik siire icerisinde ortalama 700 hastanin yatakli tedavi hizmeti aldig
goriilmiistiir. Aragtirmada 6rneklem segilmemis, calismaya goniillii olarak katilmayi isteyen tiim
hastalara ulagilmaya ¢alisilmig ve 304 katilimci aragtirmaya dahil olmustur.

Izinler ve Veri Toplama Araclar

Arastirma icin Kirikkale Yiiksek Ihtisas Hastanesi Bashekimligi’nden 25.11.2021 tarihli ve E-
72549134-929 sayili kurum izni ve Kirikkale Universitesi Girisimsel Olmayan Etik Kurulu’ndan
27.01.2022 tarih ve 2022.01.07 sayili etik izin alinmistir. Izin sonrasi arastirmanin verileri anket
yontemiyle elde edilmistir. Ug boliimden olusan anketin ilk kisimda demografik 6zelliklere ve
COVID-19’a iliskin sorular, ikinci kisimda Kilingarslan ve arkadaslar1 (2020) tarafindan
gelistirilen 3 boyut ve 12 maddeden olusan 5°1i Likert tipi as1 tereddiittii 6lgegi, iiclincii kisimda ise
Comlekei ve Basol (2019) tarafindan gelistirilen 3 boyut ve 10 maddeden olusan 5°1i Likert tipi
sosyal medyaya giiven 6l¢egi yer almaktadir.

Veri Analizi

Arastirmada tanimlayici istatistikler, t testi, ANOVA testi ve korelasyon analizi kullanilmustir.
Gruplarin kargilagtirmasinda post-hoc testlerinden Tukey Testi kullanilmigtir.
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Aragtirmaya dahil olan katilimcilara yénelik tanimlayict bilgiler Tablo 1°de gosterilmistir. DSO
(2015)’nilin yas dagilim kriterine gore katilimcilarin %80’den fazla geng¢ niifustur. Cinsiyete gore
dagilimlar1 ¢ok yakin olan katilimeilarin %50°den fazlasi lise ve alt1 egitime sahiptir. Saglikla ilgili
degiskenlere bakildiginda katilimcilarin %56,6’sinin herhangi bir kronik rahatsizligimin olmadig
ve %63,2’sinin COVID-19 gegirdigi goriilmektedir.

Tablo 1. Katilimeilarin Tanimlayic: Ozellikleri.

n %

Yas

18-39 106 34,9

40-61 140 46

62-81 58 19,1
Cinsiyet

Kadin 154 50,7

Erkek 150 49,3
Egitim Durumu

Lise ve alti 160 52,6

On lisans 60 19,7

Lisans 71 23,4

Lisans tistii 13 4.3
Kronik Hastahk

Var 132 43,4

Yok 172 56,6
COVID-19 gecirdiniz mi?

Evet 192 63,2

Haywr 112 36,8
Toplam 304 100,0

Arastirmada kullanilan as1 tereddiidii ve sosyal medyaya giiven Slgeklerine iliskin betimleyici
istatistikler Tablo 2’de gosterilmistir. Katilimcilar as1 tereddiidii dlgeginden ortalama 31,3783
+9,15; sosyal medyaya giiven 6l¢eginden ise ortalama 27,9441 + 8,42 puan elde etmiglerdir. Her iki
Olcekte de katilimcilar alinabilecek ortalama puanin altinda puanlar elde etmislerdir. Alt boyutlarda
ise isteksizlik (ATO) ve teyit (SMGO) boyutlar1 disinda ortalama altinda degerler elde etmislerdir.
Olgeklerin ve boyutlarin giivenirlik katsayilarinin ,60’mn iizerinde olmasi verilerin giivenilir
oldugunu gostermektedir. Fayda, kurumsal, bireysel ve teyit boyutlarmin ise yiiksek diizeyde
giivenilir oldugu goriilmektedir (Biiylikoztiirk vd., 2023).

Tablo 2. Olgekler ve Alt Boyutlarina iligkin istatistikler.

Boyutlar Minimum Maksimum X Hipotetik X SS Cronbach Alpha
Fayda 4,00 20,00 12 8,32 4,94 ,99
Isteksizlik 5,00 25,00 15 1591 5,25 ,89
Co6ziim 3,00 15,00 9 7,14 2,92 ,68
ATO 12,00 54,00 36 31,37 9,15 ,84
Kurumsal 3,00 15,00 9 7,17 3,54 ,90
Bireysel 3,00 12,00 9 5,50 2,84 ,95
Teyit 4,00 20,00 12 15,26 5,63 ,98
SMG 10,00 44,00 30 27,94 8,42 ,86
55

ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISI
https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad
(KAR, A./ KAYA, M./ SAYGILI, Z. /| DAGDELEN, M.)



https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

_ enBioye

5 %,
& @ % ULUSLARARASISAGLIK YONETIMi VE STRATEJiLERI
¢ &) % ARASTIRMA DERGISI
‘%’/%L J\{f» INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
k¢ Joyrnat o El Cilt/Volume : 10 Say/Issue: 1 Yil/Year: 2024  ISSN -2149-6161

Tablo 3’te as1 tereddiidiiniin yas gruplar1 ve egitim diizeyleri agisindan farklilagip farklilasmadigi
incelenmistir. Analiz neticesinde as1 tereddiidii ortalamasinin hem yas gruplar1 hem de egitim
diizeyleri agisindan istatistiksel olarak farklilik gostermedigi tespit edilmistir (p=0,064; p=0,107).

Tablo 3. Katilimcilarin As1 Tereddiidiiniin  Yas ve Egitim Durumu Degiskenlerine Gore
Karsilagtirilmasi

= Varyans Kareler Kareler
n Kay)lllagl Toplami sd Ortalamasi P Fark

Yas
18-39 106 32,23 Grp. Aras1 460,090 2 230,045
40-61 140 31,77  Grup I¢i 24911,41 301 82,762 2,780 ,064 -
62-81 58 28,88 Toplam 25371,50 303
Egitim Durumu
Lise ve alti 160 30,34 Grp. Aras1 508,914 3 169,638
On lisans 60 31,35  Grup Ici 24862,58 300 82,875 2047 107 i
Lisans 71 33,27 Toplam 25371,50 303 ' '
Lisans tistii 13 33,92
Toplam 304

Tablo 4’te katilimcilarin as1 tereddiidii ortalamalarinin kronik hastaliklarinin olup olmamasina,
COVID-19 gegirip gegirme durumuna ve cinsiyetine gore farklilagip farklilagsmadigi incelenmistir.
Analiz neticesinde kronik hastaliklarinin olup olmama ve COVID-19 gecirip gecirmeme durumlari
ile as1 tereddiidii 6lgegi puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark oldugu
goriilmiistiir. Olgekten elde edilen puanin cinsiyete gore ise anlamli bir farklihk olusturmadig
belirlenmistir. Katilimcilardan kronik hastaligi olmayanlarin ve COVID-19 gecirenlerin digerlerine
gore as1 tereddiidii ortalamasi daha yiiksek gerceklesmistir.

Tablo 4. Katilimcilarin As1 Tereddiidiiniin Kronik Hastaliga Sahip Olma, COVID-19 Gegirme
Durumu ve Cinsiyete Gore Karsilastirilmasi.

Kronik Hastalik n X sd t p
Var 132 30,06

Yok 172 32.39 302 -2,214 ,028
COVID-19 gecirdiniz mi?

Evet 192 32,46

Haywr 112 29,53 302 2,723 007
Cinsiyet

Kadin 154 31,33

Erkek 150 31,42 302 ~091 ,928
Toplam 304

Tablo 5’te sosyal medyaya giiven ortalamasinin yas ve egitim gruplarina gore farklilasip
farklilasmadigr gosterilmistir. Her iki degisken acgisindan da o6l¢ekten elde edilen puanlarin ilgili
gruplara gore farklilagtigt ve bu farkin istatistiksel acidan anlamli oldugu goriilmektedir. Yas
degiskeninde as1 tereddiidii ortalamasinda farka sebep olan grup 18-39 iken, egitim durumunda lise
ve altinda egitime sahip olanlarin yer aldig1 gruptur.
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Tablo 5: Katilimcilarin Sosyal Medyaya Giiven Diizeylerinin Yag ve Egitim Durumuna Gore
Incelenmesi

e Varyans Kareler Kareler

n Kaynag Toplam sd Ortalamasi P Fark
Yas
18-39 106 30,97 Grp. Aras1  2253,577 2 1126,788
40-61 140 27,58 Grup Ici 19252,47 301 63,962 17,617 ,000 :z:
62-81 58 23,27 Toplam 21506,05 303
Egitim Durumu
Lise ve alti 160 25,25 Grp. Arast  2616,90 3 872,300
On lisans 60 29,71 Grup Ici 18889,15 300 62,964 13.854 000 e>d
Lisans 71 31,65  Toplam 21506,05 303 ' ' f>d
Lisans tistii 13 32,70
Toplam 304

Tablo 6’da katilimcilarin cinsiyetinin, kronik hastaliga sahip olma durumunun ve COVID-19
gecirip gecirmediginin sosyal medyaya giiven skorunda anlamli bir farklilik yaratip yaratmadigi
incelenmistir. Katilimcilarin kronik hastaliklarinin olup olmama durumu ile sosyal medyaya giiven
0lcegi puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel acidan anlamli bir fark oldugu goriilmektedir. Kronik
hastalig1 olmayanlar olanlara gore daha yiiksek bir sosyal medyaya giiven diizeyine sahiptir. Sosyal
medyaya giiven dlg¢eginden elde edilen puanin COVID-19 gecirme durumu ve cinsiyete gore ise
degismedigi goriilmektedir.

Tablo 6. Katilimcilarin Sosyal Medyaya Giiven Diizeylerinin Kronik Hastaliga Sahip Olma,
COVID-19 Gegirme Durumu Ve Cinsiyete Gore Karsilagtirilmasi.

Kronik Hastahk n X sd t p
Var 132 26,00

Yok 179 20 44 302 -3,593 ,000
COVID-19 gecirdiniz mi?

Evet 192 28,24

Haywr 112 27,44 302 800 424
Cinsiyet

Kadin 154 27,39

Erkek 150 28,51 302 1,163 ,246
Toplam 304

Tablo 7°de sosyal medyaya giiven 6lgeginden elde edilen puanlar ile as1 tereddiidii 6lgeginden elde
edilen puanlar arasinda pozitif yonlii anlamli bir korelasyon bulunmaktadir. Ancak bu iligkinin
diisiik diizeyde oldugu goriilmektedir (r=,120, p<,05). Alt boyutlarda ise isteksizlik ile kurumsal
(r=,21, p<0,01), teyit (r=,29, p<0,01) ve sosyal medyaya giiven toplam skoru (r=28, p<0,01)
arasinda disiik diizeyde iligski oldugu gorilmektedir. Cozliim boyutu ile ise bireysel (r=,15, p<0,01),
teyit (r=,120, p<0,01) ve sosyal medyaya giiven toplam skoru (r=,28, p<0,05) arasinda diisiik
diizeyde iliski oldugu goriilmektedir.
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Tablo 7. Olgekler Aras1 Korelasyon Tablosu
Kurumsal Bireysel Teyit Sosyal Medyaya Giiven

r -,06 ,05 -,01 -,01
Fayda p 31 ,39 ,99 -88

n 304 304 304 304

r 21%* ,01 ,29%* ,28%*
isteksizlik p ,00 ,88 ,00 ,00

n 304 304 304 304

r -,03 ,15%* -, 24** -, 12*
Coziim p 57 ,01 ,00 ,03

n 304 304 304 304

r ,08 ,08 ,09 12*
As1 Tereddiidii p ,19 17 A1 ,04

n 304 304 304 304

TARTISMA

Sosyal medya, kullanic1 sayis1 her gegen giin artan, her konuda icerik hazirlanabilen ve yapilan
paylagimlarin milyonlarca hatta milyarlarca insana ulagmasina imkan saglayan iletisim aracidir
(Oke Karakaya & Kaya, 2022, s. 536). Paylasan kisinin bilgi, tecriibe ve diisiincesine dayanan ve
amacini iceren bu paylasimlar ¢ogu zaman dogrulugu teyit edilmemis mesajlar vermekte, dogru ya
da yanlis bu bilgi insanlarin diisiinceleri {izerinde etkili olabilmektedir. Erisilen insan sayisi da goz
onilinde bulunduruldugunda bu durum ele alinmasi1 gereken bir konu haline gelmektedir (Sogukdere
& Oztung, 2020).

Bu c¢aligmada yetigkinlerde sosyal medyaya giiven ile as1 tereddiidiine etki eden faktorlerin
belirlemesi ve sosyal medya ile as1 tereddiidii arasindaki iligkinin incelenmesi amaglanmistir.
Arastirmaya dahil edilen bireyler as1 tereddiidii 6l¢eginden 31,37 ortalama skor elde etmislerdir.
Katilimcilar 6lgegin alt boyutlarinda en yiiksek ortalama skoru asiya karsi isteksizlik boyutundan,
en diisiik skoru ise ag1 yaptirmamaya yonelik bahaneler bulmayi ifade eden ¢6ziim boyutundan elde
etmislerdir. Bu sonug¢ katilimcilarin asiya karsi tereddiitlerinin yiiksek oldugunu fakat asi
yaptirmamak i¢in bahane arayislarinin ise ayni derecede yiiksek olmadigini ifade etmektedir.
Katilimcilar isteksizlik alt boyutu disindaki boyutlar ve Slgek toplam skorunda oOlgekten elde
edilebilecek ortalama skor altinda degerler elde etmislerdir. Sosyal medya 6l¢eginden ise 27,94
skor elde eden katilimcilar bu 6lgegin alt boyutlarinda en yiiksek skoru karsilastiklari sosyal medya
paylagimlarinin dogrulugu ile ilgili teyit etme derecesini 6lgmeyi ifade eden teyit boyutunda, en
diisitk skoru ise sosyal medya fenomenlerinin, kullanicilarin igerik olusturdugu forumlarin
(6rnegin, Eksisozliik) ve arkadaslarinin sosyal medya paylasimlarina olan giiven diizeyini ifade
eden bireysel boyutundan elde etmislerdir. Bu oOlgekten elde edilen sonug ise sosyal medya
paylagimlarinin dogrulugu ile ilgili teyit etme derecelerinin yiiksek ve bireysel kullanicilarinin
paylagimina olan gilivenin diisiik oldugu anlamina gelmektedir. Katilimcilar teyit alt boyutu
disindaki boyutlar ve olgek toplam skorunda Olg¢ekten elde edilebilecek ortalama skor altinda
degerler elde etmislerdir.

Caligma kapsaminda yas, egitim durumu ve cinsiyet degiskenlerinin as1 tereddiidii 6l¢egi skorlar
iizerinde fark olusturmadigi sonucu elde edilmistir. Herhangi bir farklilik olmamasina ragmen 18-
39 yas arasinda, lisans ve lisans iistii egitime sahip olanlar ile erkeklerin skorlarmin diger gruplara
gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Kronik hastaliga sahip olup olmama ve COVID-19 gegirip
gecirmeme durumlar1 degiskenlerinin as1 tereddiidii tizerinde anlamli fark olusturdugu sonucuna
ulasilmigtir. Kronik hastaligi olmayanlar olanlara gére, COVID-19 gecirenler ise gegirmeyenlere
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gore daha yiiksek skorlar elde etmislerdir. Bu sonuca kronik hastaligi olmayanlarin COVID-19’a
yakalansa bile kolay atlatabilecekleri ve COVID-19 gegirenlerin ise zaten hastaliga karsi
bagisikliklar1 oldugu disiincelerinin sebep oldugu diisiiniilmektedir. COVID-19 pandemi siirecinde
as1 tereddiidiinii inceleyen Karagdz ve arkadaslar1 (2022), cinsiyet, kronik hastaliga sahip olup
olmama ve yas degiskenleri ile as1 tereddiidii arasinda anlamlt bir iliski oldugu, egitim diizeyinin
ise ag1 tereddiidiinii etkilemedigi sonucuna ulagmslardir. Sosyal medya kullanan bireylerin
COVID-19 agilarina karsi tutumlarmi inceleyen Unlii ve Kesgin (2021) kadmlarin erkeklere gore
daha yiiksek ortalama skor elde ederek as1 karsiti tutumlarinin daha fazla oldugu, egitim durumu
arttikca as1 karsiti tutum skorlarinin da arttigi ve COVID-19 asisina yonelik tutumun cinsiyet ile
egitim durumu degiskenlerine gore degistigi sonucunu elde etmislerdir. Avrupa iilkelerindeki
bireylerde sosyal medya kullanimi ile as1 kararsizligi arasindaki iliskiyi inceleyen Mascherini ve
Nivakoski (2022) diger calismalarin aksine as1 kararsizliginin erkeklerde kadinlara gore, orta diizey
egitime sahip olanlarda ise diisiik ve yiliksek egitime sahip olanlara gore daha yiiksek oldugu
sonucuna ulagsmiglardir.

Bu galigmada yas, egitim durumu ve kronik hastaliga sahip olup olmama degiskenlerinin sosyal
medyaya giiven 0Olcegi skorlar1 iizerinde fark olusturdugu goriilmiistiir. 18-39 yas arasinda ve
lisansiistli egitime sahip olanlar ile kronik hastalig1 olmayanlar diger gruplara goére daha yiiksek
skorlar elde etmislerdir. Ayrica yas azaldik¢a, egitim durumu arttikga sosyal medyaya giiven
skorlarmin arttigi gézlemlenmistir. Cinsiyet ve COVID-19 ge¢irme durumu degiskenlerinin ise
sosyal medyaya giiven Olgegi skorlar1 tizerinde fark olusturmadigi goriilmiistir. COVID-19
pandemisi siirecinde bireylerin as1 reddi hakkindaki goriislerini inceleyen Ataman Bor ve Ipekci
(2022) yas ve cinsiyetin sosyal medyaya giiven Ol¢egi skorlart iizerinde fark olusturmadigi
sonucuna ulagsmislardir. Aynmi ¢alismada kronik hastalik durumunun sosyal medyaya giiven dlcegi
skorlar1 tizerinde fark olusturdugu sonucu da ortaya c¢ikmustir. Ayrica egitim seviyesi arttikca
bireysel paylasimlara olan giivenin azaldigi, paylasimlarinin dogrulugu ile ilgili teyit etme
derecesini 6lgmeyi ifade eden teyit boyutu skorlarinin ise arttigi sonucuna ulasmiglardir. Ataman
Bor ve Ipekci (2022)’nin calismasinda kronik hastaligi olanlar Slgekten daha yiiksek skor elde
ederken bu ¢aligmada kronik hastaligi olmayanlar daha yiiksek skor elde etmislerdir.

Sosyal medyaya giiven ve as1 tereddiidii arasindaki iliskiyi incelemek i¢in yapilan korelasyon
analizinde pozitif yonlii fakat diisiik diizeyde bir iliski oldugu bulunmustur. Alt boyutlarda ise
isteksizlik ile kurumsal, teyit ve sosyal medyaya giiven toplam skoru arasinda diisiik diizeyde iliski
oldugu goriilmektedir. Coziim boyutu ile ise bireysel, teyit ve sosyal medyaya giiven toplam skoru
arasinda diisiik diizeyde iliski oldugu goriilmektedir. Literatiirde benzer konuda yapilan
caligmalarda da sosyal medya ile as1 tereddiidii arasinda iliski oldugu sonucuna ulasan ¢aligsmalar
bulunmaktadir. Wilson ve Wiysonge (2020), sosyal medyada asiya karst yapilan
dezenformasyonun as1 karsiti goriisleri %15 artirdigimi belirlemislerdir. Mansur ve Bryik (2022)
sosyal medyay1 kullanan bireylerde asi karsitligi, asi tereddiidii ve asisiz ¢dziimlere yonelik
tutumlarin daha yiiksek oldugunu tespit etmislerdir. Ataman Bor ve Ipekci (2022) de bu calismayla
benzer sekilde sosyal medyaya giiven ve as1 reddi arasinda pozitif yonde anlamli bir iligki oldugunu
belirlemislerdir. Karagdz ve arkadaslari (2022) yalan, yanlis ya da halki korkutmaya veya
diisiincesini degistirmeye yonelik komplo teorileri ile as1 tereddiidii arasinda negatif yonlii anlaml
bir iliski oldugunu, komplo teorisinin varligi durumunda asi1 tereddiidiiniin arttigi sonucuna
ulagmislardir.

Insanlar as1 yaptirip yaptirmama noktasinda asilar hakkinda bilgi sahibi olmak igin dijital ortamdan
aktif olarak yararlanmakta ve hatta dijital ortam ¢ogu zaman as1 hakkinda birincil bilgi kaynag
olarak goriilmektedir (Ashkenazi vd., 2020; Azizi vd., 2017; Restivo vd., 2015) Giiniimiiziin en
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etkili iletisim araclarindan olan sosyal medyanin bireylerin asiya karsi tutumunu etkiledigi
agikardir. Literatiirde incelenen diger calismalarda da sosyal medyanin asi reddini artirdigina
yonelik bulgular gériilmiistiir (Giir, 2019; Ilter, 2020; Ozceylan vd., 2020; Yigit vd., 2020). Biiyiik
kitlelere ulasilmasina imkan veren sosyal medyada asi reddine yonelik paylasimlarin olmasi
karsilagilabilecek herhangi bir salgin durumunda bireylerin as1 yaptirma kararlarini etkileyecektir.
Kararsiz olan bireyler bu paylagimlardan etkilenerek asi yaptirmayacak, sadece kendileri degil
toplumun genelini etkileyecek ol¢iide negatif digsalliga sebep olabilecektir. Hayati konulardaki
etkileyici paylasimlarin milyonlarca insana ulagmasi toplum sagligi i¢in tehlike olusturmaktadir.

SONUC VE ONERILER

Sosyal medyaya giiven ile as1 tereddiidii arasindaki iliskinin incelendigi bu ¢alismada sosyal medya
ile a1 tereddiidii arasinda diisiik diizeyde bir iliski oldugu goriilmiistiir. Bu ¢alismada bulunan iligki
diisiik diizeyde olsa bile bu degiskenler arasinda daha yiiksek iligkinin oldugu sonucuna ulasan
calismalar literatiirde yer almaktadir. Ozellikle son yillarda diinya ¢apinda artan bir yaklasim olan
ag1 tereddiidii, as1 kararsizligi ve asi karsithigl, gecmis pandemilerden elde edilen deneyimlerle
ulagilan basarilar1 tehdit etmektedir. Sosyal medyanin giiciinden faydalanilarak bir¢ok insana
ulastirilan as1 karsiti paylasimlar insanlarin asilara yonelik diisiincelerini etkileyebilmekte ve halk
sagligini tehdit edebilmektedir. Bu sebeple giivenilir kaynaklar tarafindan asilar hakkinda bilimsel
temele dayanan bilgilerin paylagilmasinin giderek biiyliyen asi tereddiidii olan kesimin sayisini
azaltacag: diislinlilmektedir. Bu paylasimlarin gerek sosyal medya gerekse diger sozlii ve yazili
medya iletisim araclariyla toplumun coguna ulasilabilecek sekilde yapilmasi gerekmektedir.
Ayrica tiim sosyal medya platformlarinda halki etkileyen ve halk sagligi igin tehdit olusturan
gergegi yansitmayan paylasimlarin incelenmesinin, bu paylasimlart yapan kisilere yonelik gerekli
yasal uygulamalarin yapilmasinin da toplum saglig1 agisindan gerekli oldugu diisiiniilmektedir.

Arastirmacilarin Katki Orani: Arastirmanin planlanmasi: A.K, M.K., Verilerin toplanmasi: Z.S.,
Verilerin diizenlenmesi ve analiz edilmesi: A.K., M.K., Z.S., Bulgular, tartigma ve sonug
boliimlerinin yazilmasi: A.K., M.K., Z.S., M.D.

Catisma Beyani: Yazarlar arasinda ¢ikar ¢atigmasi bulunmamaktadir.
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0Oz

Bu aragtirmanin amaci Tiirk hastane hizmetleri sektoriinde yatirilan sermayenin getirisinin hesaplanarak
analiz edilmesidir. Bu amagla Tiirkiye Cumhuriyet Merkez Bankasi tarafindan yayinlanan hastane hizmetleri
sektdr bilancolari ile Borsa Istanbul’da islem goren dért adet sirketin 2018-2022 yillarina ait finansal verileri
iizerinden yatirilan sermaye, vergi sonrasi net faaliyet kar1 ve yatirilan sermayenin getirisi hesaplanmustir.
Analiz sonuglarina gore, sektdrde yatirtlan sermaye ve vergi sonrast net faaliyet karit degerleri pozitif ve
zaman i¢inde artma egiliminde oldugunu gostermistir. Ayrica, yatirilan sermayenin getirisi, %10'un {izerinde
gerceklesmistir. Borsa Istanbul'da islem goren sirketler arasinda yapilan analizler, MPARK ve LKMNH'nin
en basarili, EGEPO ve TNZTP'nin ise en az basarili oldugunu ortaya koymustur. Gergeklestirilen korelasyon
analizi ise yatirilan sermayenin getirisi ile vergi sonrasi net faaliyet kar1 arasinda yiiksek bir iligski oldugunu
belirlemistir. Sonug olarak, Tirk hastane hizmetleri sektoriinde yatirilan sermayenin getirisini ve vergi
sonrasi net faaliyet karini artirmak igin {iretim, satis ve hizmet maliyetlerinin yonetilmesi ve faaliyet
giderlerinin azaltilmasi 6nem tagimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Yatirilan sermayenin getirisi, vergi sonrasi net faaliyet kar1, hastane hizmetleri sektord,
Borsa Istanbul, sektor bilangolari

Abstract

The purpose of this study is to calculate and analyse the return on invested capital in the Turkish hospital
services sector. For this purpose, invested capital, net operating profit after tax and return on invested capital
were calculated based on the hospital services sector company accounts published by the Central Bank of the
Republic of Turkey and the financial data of four companies traded in Borsa Istanbul for the years 2018-
2022. According to the results of the analyses, the values of invested capital and net operating profit after tax
in the sector are positive and show an increasing trend over time. In addition, the return on invested capital
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was realised above 10%. Analyses among the companies traded on Borsa Istanbul revealed that MPARK and
LKMNH were the most successful, while EGEPO and TNZTP were the least successful. Correlation analysis
revealed a high correlation between return on invested capital and net operating profit after tax. In
conclusion, it is important to manage production, sales and service costs and reduce operating expenses in
order to increase return on invested capital and net operating profit after tax in the Turkish hospital services
sector.

Keywords: Return on invested capital, net operating profit after tax, hospital services sector, Borsa Istanbul,
company accounts

GIRIS

Finans bilimi agisindan 1950'lerden itibaren isletmeler, kar maksimizasyonundan ¢ok, isletme
degerini en st diizeye cikarma amacina yonelmis ve bu siirecte varlik yOnetimi (sermaye
yatirimlari) ve sermaye yapisi bilyiik 6nem kazanmigtir. Giinliimiizde isletmeler, risk, nakit akisi ve
zamanlamay1 dikkate alarak etkin wvarlik biiylikligli ve biiyiime hizlarina karar vermek
zorundadirlar. Bununla birlikte gerceklestirilen yatirimlar i¢in kullanilan sermayenin maliyetinden
daha yiiksek bir getiri oraninin elde edilerek isletme degerini ve ortaklarin refahin1 maksimum
kilmak biiyiik 6nem arz etmektedir. Bu baglamda isletmelerde degerin yaratilmasi, deger
degiskenlerinin belirlenmesi, yaratilan veya yaratilamayan degerin ve getirinin hesaplanmasi ve
yonetimi hem yoneticiler hem ortaklar hem de potansiyel yatirimcilar tarafindan {izerinde en fazla
durulan hususlarin basinda gelmektedir (Akgii¢, 1998).

Diinya saglik orgiitii, hastaneyi siirekli olarak en az bir hekimin gérev yaptigi, yatili tedavi olanagi
sunabilen ve aktif tibbi ve hemsirelik bakimi saglayabilen bir kurum olarak tanimlamaktadir.
Amerikan Hastaneler Birligi'ne gore hastaneler, temel iglevi tibbi durumlara yonelik teshis ve
tedavi amacli hasta hizmetleri sunmak olan, en az alt1 yatakli, organize bir hekim kadrosu ile kayith
hemsirelerin gbzetiminde siirekli hemsirelik hizmetlerinin sunuldugu lisansh kurumlardir (Centers
for Disease Control and Prevention, CDCP, 2023). Tiirkiye’de ise T.C. Saglik Bakanlig1 Yatakl
Tedavi Hizmetleri Yonetmeligi’nde hastaneler; hasta ve yaralilarin, hastaliktan siiphe edenlerin ve
saglik durumlarimi kontrol ettirmek isteyenlerin, ayaktan veya yatarak miisahede, muayene, teshis,
tedavi ve rehabilite edildikleri, ayn1 zamanda dogum yapilan kurumlar olarak tanimlanmaktadir
(Boga ve Kayahan, 2021). Yukarida sunulan tanimlardan hareketle giiniimiizde hastanelerin saglik
sisteminin en 6nemli kuruluslar1 oldugunu séylemek miimkiindiir.

Hastaneler, saglik sektoriiniin kendine ozgii Ozellikleri nedeniyle cesitli finansal sorunlar
yasayabilmektedirler. Hastaneler yatirim asamasinda sabit sermaye yogun olan isletmelerdir.
Bununla birlikte faaliyet agsamasinda da personel, ekipman, tibbi malzeme ve tibbi teknoloji gibi
unsurlara yapilacak harcamalar da yiiksek seviyeye ¢ikabilmektedir. Bu durum hastaneler agisindan
hem yatinm hem de faaliyet agamalarinda maliyetleri yiikseltmekte ve yatirimin verimliligini
olumsuz etkileyebilmektedir. Saglik sigortas1 sirketleri ve saglik 6deme sistemlerinden yapilan
O0demelerin gecikmesi veya diizensizligi, hastanelerin nakit akisin1 olumsuz etkileyebilmektedir.
Kiiresel ve ulusal diizeyde uygulanan saglik politikalarindaki degisiklikler de hastanelerin gelirleri
ve finansal yapist lizerinde olumsuz etkiler yaratabilmektedir. Hasta talebinin, mevsimsel ve
demografik degisikliklere ve salgin hastaliklara bagli olarak yiiksek dalgalanmalar gdstermesi
hastanelerin kaynaklar1 ve hizmetlerini olumsuz etkileyebilmektedir (Jangaiah, 2008; Shen, 2021).
Hastaneler, bu finansal sorunlarla basa ¢ikmak ve siirdiiriilebilir bir finansal yap1 olusturmak igin
stratejik finans yonetimi, gelir ¢esitlendirmesi, verimlilik artig1 ve maliyet kontrolii gibi stratejiler
gelistirmek zorundadir. Ayrica etkin bir finansal performans analizinin mutlaka gergeklestirilmesi
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ve analiz sonuglarina gore finansal planlama, varlik ve kaynak yonetiminin gerceklestirilmesi
gerekmektedir. Finansal performansin analizinde siklikla muhasebe temelli olgiitler
kullanilmaktadir. Buna karsin son yillarda degere dayali performans Olgiitleri daha fazla 6nem
kazanmaya baslamstir. Bu 0l¢iitlerden birisi de yatirilan sermayenin getirisidir.

Yatirilan sermayenin getirisi (YSG) oOlgiitii, bir sirketin faaliyetlerinde kullanmak amaciyla
yatirdigi sermaye tizerinden elde ettigi getiriyi ylizde olarak Olgen ve sirketin karlilik ve
performansint faaliyetlerinde kullanmak amaciyla gerceklestirdigi sermaye yatirimlari iizerinden
degerlendiren O6nemli bir degere dayali finansal Olgiittiir. Bu olgiit, glinlimiizde isletmelerin
degerlemelerinde sik¢a kullanilmakta ve isletmeye 6zkaynak veya yabanci kaynak seklinde fon
saglayanlarin yatirimlarmin getirisini anlamalarma yardimc1 olmaktadir. Ozellikle yatirm
politikas1 ve gerceklestirilen yatirimlar iizerinden elde edilen getiriyi 6l¢meyi amaglayan YSG
Olciiti son donemde bilimsel aragtirmalarinda konusunu olusturmaya baglamistir. Literatiir
incelendiginde YSG’nin farkli sektorler iizerinde hesaplanma siirecinin gergeklestirildigi kisith da
olsa g¢aligmalarin yapildig1 goriilmektedir. Bu ¢aligmalarda konaklama sektoriinde (Karadeniz ve
dig., 2019), havayolu sektdriinde (Sarsour ve Aldalou, 2021), Borsa Istanbul (BIST) kurumsal
yonetim endeksindeki sirketler {izerinde (Sakarya ve Bezirgan, 2021) ve imalat sektoriinde
(Berceanu ve dig., 2010) YSG degeri hesaplanarak degerlendirilmistir. Buna karsin hem sektorel
olarak hem de borsada islem goren hastanelerde YSG degerinin 6nemini ve hesaplanma siirecini
inceleyen bir ¢aligsmaya rastlanmamugtir.

Bu arastirmada Tiirk hastane hizmetleri sektoriinde YSG degerlerinin hem sektdr hem de sirket
temelinde hesaplanma siiregleri ile hesaplanan degerler itibariyle performanslart degerlendirilmeye
caligilmaktadir. Bu baglamda arastirmanin konuyla ilgili olarak ve hastaneler 6zelinde hem
literatiire hem de sektordeki yonetici ve yatirnmcilar ile karar alicilara katki saglayacagi
diistiniilmektedir. Arastirma sistematik olarak dort boliimden olugmaktadir. Birinci boliimde
arastirmada kullanilan veri ve yontem agiklanmustir. ikinci béliimde analiz neticesinde elde edilen
bulgular sunulmustur. Ugiincii boliimde elde edilen bulgular tartisilmistir. Besinci boliimde ise
genel bir degerlendirme yapilarak oneriler sunulmustur.

YONTEM

Veri Kaynaklan

Aragtirmada hem Tirkiye Cumhuriyet Merkez Bankasi (TCMB) tarafindan diizenli olarak
yayinlanan sektor bilancolarinda yer alan Q-861 kodlu Hastane Hizmetleri sektoriiniin hem de
BIST insan Saglig1 ve Sosyal Hizmetler sektdriinde pay senetleri islem géren dort adet hastanenin
2018-2022 yillarina ait bilango ve gelir tablolar1 lizerinde YSG degerleri hesaplanmis ve
yorumlanmigtir. TCMB tarafindan yayinlanan sektor bilangolari, reel sektorde faaliyet gosteren ve
yillik beyannameleri sunulmus kurumlar vergisi miikellefi isletmelerin goniilliiliikk esasina gore
finansal tablolarini paylasarak katildiklar1 ve TCMB-TUIK (Tiirkiye Istatistik Kurumu) tarafindan
s0z konusu finansal tablolarin konsolide edilmesiyle olusturulan bir ortak yayindir. Sektor
bilangolar1, imalat ve imalat disi olmak {izere Avrupa Birligi Istatistik Ofisi (EUROSTAT)
tarafindan giincellenen ekonomik faaliyet siniflamasi NACE Rev.2 esas alinarak siniflanan toplam
17 ana sektorii kapsamaktadir. Bu sektorlerde faaliyet gdsteren isletmelerin hukuki yapilari,
riskleri, aktif, pasif ve 6z kaynak yapisini iceren yapisal gostergeleri hem genel hem de dlgek
temelinde sunulmaktadir (Tiirkiye Cumhuriyet Merkez Bankasi, TCMB, 2023). Arastirmanin
birinci 6rneklemi olan Q-861 kodlu Hastane Hizmetleri sektoriine ait sektdr bilangolart TCMB’nin
kurumsal internet sitesinden (TCMB Hastane Hizmetleri Sektor Bilangolari) saglanmistir. TCMB
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tarafindan yayimlanan sektdr bilancolar1 ¢alismasina finansal tablolarini sunan hastane hizmetleri
sektoriinde isletme sayilari; 2018 yilinda 2309, 2019 yilinda 2540, 2020 yilinda 2645, 2021 yilinda
2741 ve 2022 yilinda ise 2637 dir.

Aragtirmanin ikinci 6rneklemi olan BIST Insan Saghg ve Sosyal Hizmetler sektdriinde pay
senetleri islem goren hastanelerin finansal verilerine ise Kamuyu Aydinlatma Platformu’nun web
sitesinden ulasiimistir (Kamuyu Aydinlatma Platformu KAP, 2023). BIST Insan Saglig ve Sosyal
Hizmetler sektoriinde pay senetleri islem goren dort adet sirket bulunmaktadir. Bu sirketlerin temel
faaliyet alani saglik hizmetleri baglaminda hastane, poliklinik vb. kurumlar1 agmak ve isletmektir.
S6z konusu dort sirketin isimleri ve borsadaki kodlari; Lokman Hekim Engiiriisag Saglik Turizm
Egitim Hizmetleri ve insaat Taahhiit A.S. (LKMNH), MLP Saglik Hizmetleri A.S. (MPARK),
NASMED Ozel Saglik Hizmetleri Ticaret A.S. (EGEPO) ve TAPDI Oksijen Ozel Saglik ve Egitim
Hizmetleri Sanayi Ticaret A.S. (TNZTP) seklindedir. Analiz déneminin 2018-2022 olarak
secilmesinin nedeni finansal analiz baglaminda teorik olarak bes yillik bir siirecin yeterli
gorlilmesidir. Ayrica her iki 6rneklem acisindan verilerin saglikli ulasilabilirligi agisindan en uygun
siire olarak bu donem araliginin gbézlemlenmesidir. Arastirmada insan ve hayvanlar {izerinden
dogrudan anket, goriisme veya laboratuvar ortaminda veri toplanmadigi, hastane hizmetleri
sektoriindeki sirketlerin kamuoyuna agikladiklar1 finansal tablolardaki veriler {izerinden analizler
gerceklestirildigi i¢in etik kurul onay1 gerekmemektedir.

Analiz Yontemi

Aragtirmanin amac1 Hastane Hizmetleri sektdriiniin ve BIST’de pay senetleri islem goren dort
sirketin YSG degerini ve bu degerin hesaplanma siirecinde kullanilan vergi sonrasi net faaliyet kari
(VSNFK) ile yatirilan sermaye (YS) tutarlarini hesaplayarak degerlendirmektir. YSG, sektor veya
sirketlerin faaliyet doneminde gerceklestirdikleri yatirimlar {izerinden elde edilen getiriyi
gostermektedir (Onal ve dig., 2006). Sektore ve diger faktdrlere baglt olarak biiyiik dlgiide degistigi
icin belirlenmis bir standart bir YSG ylizdesi yoktur. Ancak %10 veya daha yiiksek bir YSG
genellikle iyi kabul edilir. Bu degerin %10°dan yiiksek olmasi durumunda sirketin veya sektoriin
faaliyetleri siirecinde yatirdigi sermaye tizerinden deger yaratma olasiliginin yiiksek oldugu, buna
karsin %10’den diisiik olmas1 durumunda da degerin yok edilme olasiliginin yiiksek oldugu kabul
edilmektedir (Shifter, 2023). VSNFK, yatirimlarda kullanilan sermayeye karsilik ne kadarlik vergi
sonrast bir kar saglandigimi tutar olarak gostermektedir. Bu degerin pozitif ve yiiksek olmasi
istenmektedir. VSNFK negatif olursa faaliyetleri sonucunda yatirilan sermaye {izerinden zarar
edildigi ve bir deger yaratilamadig: kabul edilmektedir (Ureten ve Ercan, 2000). VSNFK degerinin
hesaplanmasinda kullanilan ilk degisken olan faiz ve vergi oncesi kar dogrudan 6rneklemlere ait
gelir tablolarindan elde edilmistir. Bir diger degisken olan kurumlar vergisi orani ise Tiirkiye’de
analiz doneminde devlet tarafindan sirket kazanglarina yonelik uygulanan yillik vergi oranidir. YS
ise bir girketin veya sektdriin faaliyetlerini yerine getirebilmek igin gerceklestirdigi yatirim miktar
olarak tanimlanmaktadir. YS degerinin hesaplanmasinda kullanilan net ¢alisma sermayesi sirketin
donen varliklar ile kisa vadeli yabanci kaynaklar1 arasindaki farktir. Bir diger degisken olan net
maddi duran varliklar kalemi, sirketin maddi duran varliklardan amortisman degerinin indirilmesi
suretiyle hesaplanmaktadir (Koller, 1994). Analiz siirecinde VSNFK, YS ve YSG degerlerinin
hesaplanmasinda asagidaki ti¢ formiil kullanilmigtir (Karadeniz ve dig., 2019; Sakarya ve Bezirgan,
2021);

VSNFK=Faiz ve Vergi Oncesi Kar (FVOK) x (1-Kurumlar Vergisi Orant) (1)
YS=Net Calisma Sermayesi + Net Maddi Duran Varliklar (2)
YSG=VSNFKI/YS (3)
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Aragtirmada ayrica BIST’de islem goren sirketlerin YSG, VSNFK ve YS degerleri arasindaki
iligkiyi belirlemek amaciyla korelasyon analizi gerceklestirilmistir.

BULGULAR

Aragtirmanin amaglar1 dogrultusunda hastane hizmetleri sektérii ile BIST de islem goren hastane
sirketlerinin 2018-2022 yillarina ait net ¢aligma sermayesi, VSNFK, YS, YSG yukarida agiklanan
formiiller kullanilarak Excel ortaminda hesaplanmis ve elde edilen bulgular iki 6rneklem
baglaminda asagida sirasiyla alt bagliklarla sunulmustur.

Hastane Hizmetleri Sektoriine Yonelik Bulgular

Tablo 1°de gerceklestirilen hesaplamalarin nasil yapildigina dair 6rnek teskil etmesi baglaminda
hastane hizmetleri sektoriine ait sektor bilangolarindan elde edilen ham verilerle 2018-2022
yillarina ait hesaplanan net ¢caligma sermayesi, VSNFK, YS, YSG degerleri ile bu degerlerin nasil
hesaplandigina yonelik 6rnek hesaplama gosterilmistir. Tablo 1 incelendiginde hastane hizmetleri
sektoriinde YS ve VSNFK tutarlarinin analiz doneminde pozitif oldugu ve yillar itibariyle artig
egiliminde oldugu goriilmiistiir. Yine sektdrde en yliksek YS ve VSNFK tutarinin 2022 yilinda
gergeklestigi saptanmistir. Hastane hizmetleri sektoriiniin YSG degerlerinin ise analiz doneminde
pozitif ve standart deger olan %10’un {iizerinde gergeklestigi belirlenmistir. En yiiksek YSG
degerinin %22 ile 2021 yilinda gerceklestigi, en disiik degerleri ise %15 ile 2018-2019-2022
yillarinda hesaplanmistir. YSG degerinin bu yillarda en diisiik olarak gerceklesmesinin nedeni
sektorde VSNFK degerinin YS degerine gore daha diisiik kalmasi ve bir 6nceki yila gére VSNFK
degerinin daha diisiik bir artis gostermesidir.

Tablo 1. Hastane Hizmetleri Sektériine Ait Ornek Hesaplamalar ve Elde Edilen Bulgular

1 A B C D E F

2 Hesap isimleri 2018 2019 2020 2021 2022

3 FVOK 1.734.612 2.382.185 3.731.575 6.440.220 7.223.775
4 Vergi Orant 0,22 0,22 0,22 0,25 0,23

5 Donen Varliklar 15.422.471  14591.336  21.453.114  28.680.173 44.624.616
6  Kisa Vadeli Yabanci Kaynak 16.420.171  14.426.699  19.279.701  25.300.809 41.402.768
7 Net Calisma Sermayesi -997.700 164.637 2.173.412 3.379.364 3.221.848
8  Net Maddi Duran Varliklar 10.059.191  11.994.368  13.678.953  18.942.891 34.899.501
9  VSNFK Hesaplama B3x(1-B4) C3x(1-C4) D3x(1-D4) E3x(1-E4) F3x(1-F4)
10 YS Hesaplama B7+B8 C7+C8 D7+D8 E7+ES8 F7+F8
11 YSG Hesaplama B9/B10 C9/C10 D9/D10 E9/E10 FI/F10
12 VSNFK 1.352.997 1.858.104  2.910.629 4.830.165 5.562.307
13 YS 9.061.491 12.159.004  15.852.365  22.322.255 38.121.349
14  YSG 0,15 0,15 0,18 0,22 0,15

BiST’te islem Goren Sirketlere Yonelik Bulgular

BIST insan Sagligi ve Sosyal Hizmetler Sektdriinde pay senetleri islem géren dort hastanenin ham
finansal verileriyle 2018-2022 yillarina ait hesaplanan VSNFK, YS, YSG degerleri Tablo 2’de
sunulmustur. Lokman Hekim Engiiriisag Saghik Turizm Egitim Hizmetleri ve Ingaat Taahhiit
A.S.nin (LKMNH) 2018-2022 yillar1 arasindaki bulgulari incelendiginde, net calisma sermayesi
negatif olmasina ragmen net maddi duran varliklarin pozitif olarak daha biiyiik degerler olmasindan
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dolay1 YS degerlerinin pozitif, yine pozitif VSNFK degerlerine sahip oldugu gézlemlenmistir.
Ayrica YS degerlerinin analiz doneminde yillar itibariyle artis, VSNFK degerlerinin ise 2019 yili
haricinde biiyiime gosterdigi saptanmistir. VSNFK ve YS degerlerinin en yiiksek oldugu yil
2022°dir. Sirketin hesaplanan YSG degerlerinin %22-%49 arasinda pozitif degerler aldigi ve
standart deger olan %10’un tizerinde gerceklestigi belirlenmistir. En yiliksek YSG degerinin %49
ile 2022 yilinda, en diisiik degerin ise %22 ile 2019 yilinda oldugu saptanmistir. YSG degerinin
2022 yilinda en yiiksek olarak gerceklesmesinin nedeni FVOK, VSNFK ve YS degerlerinin bu
yilda en yiiksek seviyeye ulasmasina ragmen FVOK ve VSNFK degerlerinin bir 6nceki yila gore
YS degerinden daha yiiksek diizeyde artisidir. YSG degerinin 2019 yilinda en diisiik olarak
gerceklesmesinin nedeni ise sirketin FVOK ve VSNFK degerinin bu yilda analiz dénemindeki en
diisiik degeri almasi, buna karsin YS degerinin ise bir 6nceki yila gore artis gostermesidir.

Tablo 2. BIST Sirketlerinden Elde Edilen Bulgular

LKMNH 2018 2019 2020 2021 2022
FVOK 27.144.573 26.117.942 53.299.072 89.029.232 124.536.675
Vergi Orant 0,22 0,22 0,22 0,25 0,23
Doénen Varliklar 102.311.996  117.636.235 108.330.423  122.749.051  285.909.779
KVYK 144.266.299  148.818.524  146.243.373  163.051.187 382.475.518
Net Calisma Sermayesi -41.954.303  -31.182.289  -37.912.950  -40.302.136  -96.565.739
Net Maddi Duran Varliklar 109.060.378  123.436.120  158.320.751  211.759.480  293.249.291
VSNFK 21.172.767 20.371.995 41.573.276 66.771.924 95.893.240
YS 67.106.075 92.253.831 120.407.801 171.457.344  196.683.552
YSG 0,32 0,22 0,35 0,39 0,49

MPARK 2018 2019 2020 2021 2022
FVOK 216.481.000 543.261.000 690.487.000 1.017.488.000 1.900.036.000
Vergi Orant 0,22 0,22 0,22 0,25 0,23
Doénen Varliklar 1.478.593.000 1.721.976.000 2.185.278.000 2.741.333.000 3.797.503.000
KVYK 1.508.830.000 1.938.417.000 2.386.700.000 3.318.172.000 4.790.328.000
Net Calisma Sermayesi -30.237.000 -216.441.000 -201.422.000 -576.839.000 -992.825.000
Net Maddi Duran Varliklar  836.758.000  775.746.000  764.245.000 1.014.733.000 1.348.032.000
VSNFK 168.855.180 423.743.580 538.579.860 763.116.000 1.463.027.720
YS 806.521.000 559.305.000 562.823.000 437.894.000  355.207.000
YSG 0,21 0,76 0,96 1,74 4,12

EGEPO 2018 2019 2020 2021 2022
FVOK 12.633.582 10.808.058 32.468.443 26.323.684 29.404.334
Vergi Orant 0,22 0,22 0,22 0,25 0,23
Doénen Varliklar 15.429.009 24.265.443 48.652.186 97.743.618 115.465.792
KVYK 11.995.595 18.340.348 36.530.063 51.037.747 67.817.437
Net Caligma Sermayesi 3.433.414 5.925.095 12.122.123 46.705.871 47.648.355
Net Maddi Duran Varliklar ~ 42.568.765 53.717.818 69.202.418 230.649.687  265.731.811
VSNFK 9.854.194 8.430.285 25.325.386 19.742.763 22.641.337
YS 46.002.179 59.642.913 81.324.541 277.355.558  313.380.166
YSG 0,21 0,14 0,31 0,07 0,07
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TNZTP 2018 2019 2020 2021 2022
FVOK NA 19.749.510 40.804.812 54.352.369 131.858.299
Vergi Orant 0,22 0,22 0,22 0,25 0,23
Doénen Varliklar NA 95.217.789 163.829.727  226.344.131  307.167.650
KVYK NA 51.915.362 85.225.300 106.230.711  138.729.295
Net Calisma Sermayesi NA 43.302.427 78.604.427 120.113.420  168.438.355
Net Maddi Duran Varliklar NA 120.316.003  118.457.890  480.055.277  831.653.184
VSNFK NA 15.404.618 31.827.753 40.764.277 101.530.890
YS NA 163.618.430 197.062.317 600.168.697 1.000.091.539
YSG NA 0,09 0,16 0,07 0,10

*Tabloda “KVYK?” Kisa Vadeli Yabanci Kaynaklari ifade etmektedir.

Analiz kapsamindaki MLP Saglik Hizmetleri A.S.’nin (MPARK) 2018-2022 yillar1 arasindaki
bulgulart incelendiginde net ¢alisma sermayesi negatif olmasina ragmen net maddi duran
varliklarin pozitif olarak daha biiyiik degerler olmasindan dolayr YS degerlerinin pozitif
gerceklestigi saptanmustir. Sirketin analiz doneminde VSNFK’nmin da pozitif gergeklestigi
gbzlemlenmistir. YS degerlerinin analiz doneminde azalig egiliminde oldugu bunun nedeninin net
caligma sermayesi noksaninin yillar itibariyle biiylik artis gostermesidir. Sirketin YS degerleri
analiz doneminde diiserken, VSNFK degerlerinin ise her yil bir 6nceki yila gore oldukea yiiksek
degerlerde artig gosterdigi belirlenmistir. Bu baglamda sirketin YS degerinin en yiiksek oldugu yil
2018, VSNFK degerinin en yiiksek oldugu yil ise 2022 yihidir. Sirketin hesaplanan YSG
degerlerine bakildiginda %21-%412 arasinda ve oldukca biiyiik bir fark igeren pozitif degerler
aldig1 ve standart deger olan %10’un iizerinde gerceklestigi belirlenmistir. En yiiksek YSG
degerinin %412 ile 2022 yilinda gergeklestigi, en diisiik degerin ise %21 ile 2018 yilinda oldugu
saptanmistir. YSG degerinin 2022 yilinda en yiiksek olarak gergeklesmesinin nedeni FVOK ve
VSNFK degerlerinin bu yilda en yliksek seviyeye ulagmasi, YS degerinin ise bu yilda en diisiik
degere diismesidir. YSG degerinin 2018 yilinda en diisiik olarak gergeklesmesinin nedeni ise
sirketin FVOK ve VSNFK degerinin bu yilda en diisiik degeri almas1 buna karsin YS degerinin
analiz donemindeki en yiiksek degerine ulagmasidir.

Analiz kapsamindaki diger bir sirket olan NASMED Ozel Saglik Hizmetleri Ticaret A.S.’nin
(EGEPOQO) 2018-2022 yillar1 arasindaki bulgulari incelendiginde net ¢alisma sermayesinin pozitif
gerceklestigi belirlenmistir. Bununla birlikte hem net ¢calisma sermayesi tutarinin hem de net maddi
duran varliklarin artig egiliminde olmasi nedeniyle YS degerlerinin pozitif oldugu ve yillar
itibariyle artis gosterdigi gdzlemlenmistir. Sirketin analiz doneminde FVOK ve VSNFK’nim da
pozitif gerceklestigi gdzlemlenmistir. Buna karsin sadece 2019 yilinda sirketin FVOK ve VSNFK
degerinin bir 6nceki yila gore diistiigii diger yillarda ise artis egiliminde oldugu saptanmustir.
Sirketin YS degerinin en yiiksek oldugu yil 2022, VSNFK degerinin en yiiksek oldugu yil ise 2020
yilidir. Sirketin hesaplanan YSG degerlerine bakildiginda %7-%31 arasinda pozitif degerler aldig1
ve 2021 ve 2022 yillarinda standart deger olan %10’un altinda gergeklestigi belirlenmistir. En
yiiksek YSG degerinin %31 ile 2020 yilinda gergeklestigi, en diisiikk degerin ise %7 ile 2021-2022
yillarinda oldugu saptanmistir. YSG degerinin 2020 yilinda en yiiksek olarak gerceklesmesinin
nedeni FVOK ve VSNFK degerlerinin bu yilda en yiiksek seviyeye ulasmasi ve bir dnceki yila
gore cok blylik artis gostermesidir. YSG degerinin 2021-2022 yillarinda en diisiik olarak
gerceklesmesinin nedeni ise sirketin 2021 yilinda FVOK ve VSNFK degerlerinin bir énceki yila
gore diismesi buna karsin YS degerinin ¢ok yiiksek diizeyde artis gostermesidir. 2022 yilinda ise
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FVOK ve VSNFK degerlerinin artis gostermesine ragmen YS degerinin ¢cok daha fazla bir artis
gostermesidir.

Analiz kapsamindaki son sirket olan TAPDI Oksijen Ozel Saglik ve Egitim Hizmetleri Sanayi
Ticaret A.S.’nin (TNZTP) 2019 yilinda BIST te islem gormeye baslamasi nedeniyle 2018 yilma ait
finansal tablo verilerine ulagilamamis ve hesaplama yapilamamustir. Sirketin 2019-2022 yillar
arasindaki bulgulari incelendiginde net ¢aligma sermayesinin ve net maddi duran varliklarin pozitif
olmasi nedeniyle analiz doneminde YS degerlerinin pozitif gergeklestigi ve yillar itibariyle artis
egiliminde oldugu saptanmustir. Sirketin 2019-2022 yillarinda FVOK ve VSNFK’min da pozitif
gerceklestigi ve yillar itibariyle artis egiliminde oldugu gozlemlenmistir. Sirketin YS ve VSNFK
degerinin en yiiksek oldugu yil 2022, en diisiik oldugu yil ise 2019 yilidir. Sirketin hesaplanan
YSG degerlerine bakildiginda %9-%16 arasinda pozitif degerler aldigi ve 2019 ve 2021 yillarinda
standart deger olan %10’un altinda, 2010 yilinda ise standart degerde gergeklestigi belirlenmistir.
Sirketin YSG degerinin kabul edilen sinir degerin iizerinde gergeklestigi tek yil ise 2020 yilidir. Bu
baglamda en yiiksek YSG degerinin %16 ile 2020 yilinda gergeklestigi, en diisiik degerin ise %7 ile
2021 yilinda oldugu saptanmistir. YSG degerinin 2020 yilinda en yiiksek olarak gerceklesmesinin
nedeni FVOK ve VSNFK degerlerinin YS degerine gdre bir 6nceki yila nispeten daha biiyiik artis
gostermesidir. YSG degerinin 2021 yilinda en diigiik olarak gergeklesmesinin nedeni ise sirketin
YS degerinin FVOK ve VSNFK degerlerine gore bir dnceki yila nispeten daha biiyiik artis
gostermesidir.

Tablo 3’te ise BIST te islem goren sirketlerin YSG, VSNFK ve YS performans degerleri arasindaki
iligkiyi belirlemek amaciyla gerceklestirilen korelasyon analizinin bulgulart sunulmaktadir.
Korelasyon analizi bulgulart incelendiginde YSG degeri ile VSNFK arasindan ¢ok yiiksek ve
pozitif bir iligski oldugu buna karsin YSG ile YS arasinda ¢ok zayif pozitif bir korelasyon oldugu
gbzlemlenmistir. Bu baglamda sirketlerde YSG performansinin yiikseltilmesi agisindan VSNFK
degerinin ¢ok daha 6nemli oldugu sdylenebilir.

Tablo 3. Korelasyon Analizi Bulgulari

YSG VSNFK YS

YSG 1,00
VSNFK 098 1,00
YS 011 026 1,00
SONUC VE ONERILER

Bu aragtirmada Tiirk hastane hizmetleri sektoriinde YSG degerlerinin hem sektor hem de sirket
temelinde  hesaplanma  siirecleri ile  hesaplanan degerler itibariyle performanslari
degerlendirilmistir. Bu baglamda TCMB tarafindan yaymlanan hastane hizmetleri sektdriine ait
sektor bilancolar1 ile BIST de pay senetleri islem goren dort adet sirketin 2018-2022 yillarina ait
finansal verileri iizerinde analiz gergeklestirilerek hem sektoriin hem de sirketlerin yatirilan
sermayenin getirileri hesaplannis ve yorumlanmustir. Arastirmada ayrica BIST’de islem goren
sirketlerin YSG, VSNFK ve YS degerleri arasindaki iligkiyi belirlemek amaciyla korelasyon analizi
gercgeklestirilmistir.

Arastirma sonucunda hastane hizmetleri sektoriinde YS, VSNFK degerlerinin analiz doneminde
pozitif oldugu ve yillar itibariyle artig egiliminde oldugu goriilmiistiir. Yine sektoriin YSG
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degerlerinin analiz doneminde %15-%22 arasinda pozitif ve standart deger olan %10’un {izerinde
gergeklestigi belirlenmistir. Buna karsin sektorde YSG degerinin daha yiiksek olabilmesi igin
VSNFK ve FVOK degerlerinin arttirilmasi ve bu dogrultuda ozellikle faaliyet giderlerinin
diistiriilmesi briit kar tutarinin da yiikseltilmesi 6nem arz etmektedir.

BIST’te pay senetleri islem goren sirketler iizerinde gerceklestirilen analizler neticesinde en
basarili sirketin MPARK oldugu ve YSG degerlerinin analiz doneminin her yilinda standart degerin
iizerinde gerceklestigi ve analiz donemindeki YSG ortalamasi itibariyle hem sektorden hem de
diger sirketlerden daha yiiksek bir performans sergiledigi saptanmustir. Sirketle ilgili saptanan tek
sorun net ¢aligma sermayesi noksaninin artig egiliminde olmasi ve ilerleyen donemde sirketin
likidite riskinin artma olasiligidir. Dolayisiyla sirketin ¢alisma sermayesi yonetimine dnem vermesi
ve atilgan calisma sermayesi yatirim ve finansman politikasindan dengeli politikaya dogru gecmesi
onerilebilir. BIST sirketleri icinde ikinci sirada basarili olan sirketin LKMNH oldugu ve YSG
degerlerinin analiz déneminin her yilinda standart degerin lizerinde gercgeklestigi belirlenmistir. Bu
sirketle ilgili saptanan tek sorun net calisma sermayesi noksaninin artis egiliminde olmasidir. BIST
sirketleri iginde EGEPO ve TNZTP en basarisiz sirketler olarak belirlenmistir. Bu sirketlerin YSG
degerlerinin bazi yillarda standart degerin altina diistiigli ve bu yillarda firma degeri yaratma
acisindan sorunlar yasadiklar1 belirlenmistir. Bu sirketler agisindan VSNFK degerinin YS degerine
gore arttirllmasi gerektigi soylenebilir. Sirketlerin YSG, VSNFK ve YS degerleri arasindaki
korelasyon analizi sonuglarina gére YSG performansi ile VSNFK arasinda pozitif ve ¢ok giiclii bir
iliski saptanmustir. Bu baglamda sirketler agisindan FVOK ve VSNFK arttirmak acisindan iiretim,
satis ve hizmet maliyetlerini iyi yOneterek briit kar tutarlarin1 yiikseltmeleri 6nemlidir. Ayrica
faaliyet giderlerinin (genel yoOnetim, satig-pazarlama ve dagitim, arastirma-gelistirme) iyi
yonetilerek diisiiriilmesinin hem FVOK hem de VSNFK’nin arttirilmasi agisindan fayda
saglayacagi disiiniilmektedir.

Arastirma sonucunda elde edilen bulgular ve sunulan Onerilerin hastanelerin operasyonel ve
finansal agidan dogru yonetilmesi iilkedeki saglik hizmetlerinin kaliteli sunulmasina ve saglik
sisteminin gelismesine katkida bulunacagi iimit edilmektedir. Hastaneler iizerinde YSG
performansint hem sektér hem de sirket temelinde belirlemeye yonelik bir arastirmaya
rastlanilmamis olmasi bu arastirmanin saglik yonetimi ve saglik finansmani agisindan literatiire
katkisini arttirmaktadir. Ayrica konuyla ilgili literatiiriin olduk¢a s1g olmasi nedeniyle karsilastirma
yapilamamustir. Bununla birlikte arastirmada halka agik finansal verilerin az olmasi nedeniyle
sektor bilangolar1 ve borsada islem goren dort sirket lizerinde verilerin bulunabilirligi agisindan en
uygun donem araliginda gerceklestirilmistir. Gelecekte yapilacak arastirmalarda uluslararasi
karsilagtirilmali analizler ile YSG ile finansal performans arasindaki iliskilerin incelenmesinin
literatiire katki saglamasi agisindan énemli olacagi diisiniilmektedir.

Arastirmacilarin Katki Orani: Aragtirmacilar ¢calismaya esit diizeyde katki saglamistir.
Catisma Beyani: Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar ¢atigmasi bulunmamaktadir.

Destek: Calismanin yapilmasi ve makalenin yazimi siiresince herhangi bir mali ve maddi destek
saglayan kisi ve kurum bulunmamaktadir.
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Usaysad Dergi, 2024; 10(1): 73- 81(Arastirma makalesi)

KADINLARDA OBEZITENIN BELIRLEYICILERIi: TURKIYE ORNEGIi*

THE DETERMINANTS OF OBESITY AMONG WOMEN: THE CASE OF
TURKEY

Dog. Dr. Giilcan SANTAS
Yozgat Bozok Universitesi, gulcan.santas@bozok.edu.tr, orcid.org/0000-0002-0488-9375

Makale Gonderim-Kabul Tarihi (21.03.2023-20.02.2024)

Oz

Bu aragtirmanin amaci, Tiirkiye’de kadinlarda obezite ile i¢ gogiin iligkisini incelemektedir. Ayrica galismada
kadinlarda obezitenin sosyodemografik ve sosyoekonomik wunsurlar ile iligkisinin belirlenmesi
amaglanmaktadir. Bu arastirmada, Tirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi (TNSA) verilerinden
yararlanilmigtir. Calisgmada go¢ durumunun, sosyodemografik ve sosyoekonomik unsurlarin kadinlarda
obezite tizerindeki etkisinin ortaya konulmasi amaciyla lojistik regresyon analizi yapilmistir. Aragtirma
bulgular1 kadinlarda obezitenin i¢ gogten etkilendigini gdstermektedir. Kentte ikamet eden kadinlara gore
kirda ikamet edenlerde, kirdan kente go¢ etmis olanlarda ve kentten kira gé¢ etmis olanlarda obezite daha
yiiksektir. Obezite i¢in yiiksek risk tasiyan kadinlar igin iliskili risk faktorlerine yonelik somut adimlar
atilmasi, obeziteyle miicadelede ve obezitenin beraberinde getirdigi risklerin azaltilmasinda katki
saglayabilecektir.

Anahtar Kelimeler: Kadinlarda Obezite, i¢ Gog, Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi (TNSA)

Abstract

This study is designed to examine the relationship of obesity among women and internal migration. In
addition, it is aimed to determine the relationship between obesity among women and sociodemographic and
socioeconomic factors. In this study, data from the Turkey Demographic and Health Survey (TDHS) were
used. In the study, logistic regression analysis was performed in order to reveal the effect of migration status,
sociodemographic and socioeconomic factors on obesity among women. Research findings showed that
obesity among women was affected by internal migration. It has been revealed that obesity was higher
among women residing in rural areas, those who had migrated from rural to urban areas, and those who had
migrated from urban to rural areas compared to urban women. Taking concrete steps towards the associated

“Bu gallsrr}_a Giilcan SANTAS, (2018), “Tiirkiye’de I¢ Géciin Saglik Hizmetleri Kullanimi ve Saglik Statiisiine Etkisi”
Hacettepe Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Saglik Yonetimi Anabilim Dali, Ankara, Doktora Tezinden iiretilmistir.
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risk factors for women at high risk for obesity will contribute to the fight against obesity and reducing the
risks associated with obesity.

Keywords: Obesity among Women, Internal Migration, Turkey Demographic and Health Survey (TDHS)

GIRIS

Obezite, genellikle yag dokusunda sagliga zarar veren anormal veya asir1 yag birikmesi durumu
seklinde tanimlanmaktadir. Gelismekte olan iilkeler de dahil olmak iizere diinya, kiiresel bir obezite
salgimtyla karsi karsiyadir (World Health Organization, 2000). Obezite, sagliga zararl etkilerle
iligskilendirilmektedir. Kardiyovaskiiler hastaliklar, seker hastaligi, hipertansiyon, felg, dislipidemi,
osteoartrit ve bazi kanserler dahil olmak tizere bir dizi kronik ve akut hastalik, obezitenin zararh
etkileri arasinda yer almaktadir (Burton ve Foster, 1985; Must vd., 1999; Patterson vd., 2004).
Obezite kalp damar sistemini, hormon salgilarini, mide-bagirsak sistemini, solunum sistemini ve
kas-iskelet sistemini etkileyebilmekte ve buna bagli olarak insanlarin yasam siiresini
kisaltabilmektedir (Giines vd., 2000).

Obezite genellikle gelismis iilkelerde orta ve diisiik gelire sahip bireylerde ve gelismekte olan
tilkelerde orta ve st gelir grubundaki bireylerde daha fazla goriilmektedir (Tiiziin, 1995; Giines
vd., 2000). Erkekler ile karsilastirildiginda, kadinlarda obeziteye daha fazla rastlanmaktadir
(Tunay, 2018). Gelismekte olan iilkelerde artan gelirler ve artan batililasma, ireme ¢agindaki
kadinlar arasinda obezite diizeylerini artirabilmektedir (Martorell vd., 2000). Tiirkiye’de kadinlarda
beslenme diizensizlikleri veya dogum sonrasi karsilasilan kilolar nedeniyle viicut kompozisyon
degisimleri ve fazla kilo sorunlari yasanabilmektedir (Arslan ve Ceviz, 2007). Fazla kilolu veya
obez olmanin sonuglari, erkeklere kiyasla kadinlar1 daha fazla etkileyebilmektedir. Abdominal
obezitesi olan kadinlar tip 2 diyabete yatkindir ve diyabetik kadinlar, diyabetik erkeklere gore daha
yiiksek diizeyde koroner kalp hastaligi riski altindadir. Ayrica obezite, kadinlar arasinda
postmenopozal meme kanseri ve endometriyal kanser gibi birkag biiyiik kanser riskini
artirabilmektedir (Sarma vd., 2016).

Gog, i¢ ve dis gdc olmak iizere iki baslikta incelenmektedir. I¢ gog, bir iilkenin sinirlar1 kapsaminda
bir bolgeden bir diger bolgeye yapilan gog hareketi seklinde tanimlanmaktadir. Dis gog ise tilkeler
arasinda gerceklestirilen yer degistirme hareketi olarak ifade edilmektedir. G6¢ hareketi temelinde
bir mekan degistirme durumunu yansitmaktadir (Saglam, 2016). Bu arastirmanin temel sorusu, bir
tilke i¢inde gergeklestirilen gd¢ hareketi ile kadinlarda obezite arasindaki iliskiye odaklanmaktadir.
Ayrica calismada, sosyodemografik ve sosyoekonomik unsurlarin kadinlarda obezite ile iliskisini
incelemek amaglanmaktadir.

YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Onemi

Bu ¢alismada, kadinlarda obezitenin belirleyicileri Tiirkiye ornegi lizerinden incelenmektedir. Bu
baglamda, i¢ gociin, sosyodemografik ve sosyoekonomik unsurlarin kadinlarda obezite ile iligkisini
incelemek  amaglanmaktadir.  Arastirmada, 1993-1998-2003-2008-2013 TNSA  verileri
kullanilmistir. Bu arastirmalar, Hacettepe Universitesi Niifus Etiitleri Enstitiisii tarafindan
toplanmustir (Hacettepe Universitesi Niifus Etiitleri Enstitiisii, 2015). Bu arastirmada gé¢ durumu,
kadinin ¢ocuklugunun gectigi yerlesim yeri dikkate alinarak incelenmistir (Tezcan ve Eryurt,
2006).
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Kadin obezitenin donemler itibariyla degisiminin tespit edilmesi amaciyla donem degiskeni
olusturulmustur. Calismada lojistik regresyon analizi kullanilmigtir. Analizlerde SPSS paket
programindan faydalanmilmistir. Bu aragtirmada, kamuoyuyla paylasilan, agik ikincil veriler
kullanilmistir. Calisma yapmak isteyenlerin talep etmesi durumunda verilerin erisime agik olmasi
nedeniyle ayrica etik izin alinmamustir.

BULGULAR

Tablo 1’de verilen lojistik regresyon analizi sonuglari incelendiginde, Model 1°de kadinlarda
obezite lizerinde sadece gé¢ durumunun etkisi ele alinmistir. Modele gore kentte yasayan kadinlara
gore diger kategoride yer alan kadinlarda obezite anlamli sekilde daha fazladir. Kadinlarda
obezitenin donemler itibariyle anlamli sekilde yiikseldigi belirlenmistir.

Yasin obezitede onemli oldugu saptanmistir. Yas arttikca obezite yayginli§i da artmaktadir.
Obezitenin yayginligi, egitim diizeyine gore farklilagmaktadir. Son model incelendiginde, referans
kategoriye gore diger iki kategori i¢in hesaplanan degerler anlamlidir. Buna goére egitim diizeyi
arttikca obezite oraninin azaldigi sdylenebilir.

Dogum gergeklestirme durumu, kadinlarda obezitenin yayginliginda belirleyici bir degiskendir.
Dogum yapmamis kadinlara gore bir ve iizerinde dogum gerceklestirmis tiim gruplar igin
hesaplanan odds oranlari daha yiiksektir. Calisma durumu, obezitede anlamli bir degiskendir.
Obezite galigsan kadinlara gore ¢alismayan kadinlarda anlamli sekilde daha ytiksektir.

Kadinlarin yasadigi ve c¢ocukluklarinin gectigi bolge, obezitenin yaygimliginda belirleyici
degiskenlerden biridir. Dogu Bolgesi referans alindiginda, diger dort bolgede odds oranlart daha
yiiksektir. Cocuklugun gectigi bolgede de benzer bulgunun oldugu gorilmiistiir.

75
ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISI

https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad
(SANTAS, G.)



https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

PRLE ] 7S

. o %,
$ C ) |
N 2
3 ) (A
: @
= s
Z 5

-

%, N
U &
K b
Souryar of

;
E

Tablo 1. Kadinlarda Obeziteye Yonelik Lojistik Regresyon Analizi Sonuclari

ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI
ARASTIRMA DERGISi

INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH

Cilt/Volume : 10 ISSN -2149-6161

Sayy/Issue : 1

Yil/Year: 2024

Degiskenler Model 1 Model 2 Model 3 Model 4 Model 5
Go6¢ Durumu
Kentte Yasiyor
(Referans) 1,000 1,000 1,000 1,000 1,000
Kirda Yastyor 1,379* 1,407* 1,906* 1,451* 1,914**
Kirdan ~ Kente  Gog 1018* 1,871 1,089%* 1,856* 1,107*
Etmisg
Kentten - Kira  Gog 1,189* 1,217* 1,044 1,238* 1,050
Etmis
Dénem
1998 (Referans) - 1,000 1,000 1,000 1,000
2003 - 1,878* 1,406* 1,863* 1,419*
2008 - 1,930* 1,433* 1,989* 1,460*
2013 - 1,378* 1,508* 1,439* 1,551*
Yas
15-19 (Referans) - - 1,000 - 1,000
20-29 - - 2,792* - 2,774*
30-39 - - 5,833* - 5,683*
40-49 - - 12,367* - 11,679*
Egitim Diizeyi
E.gi.timi .Yok/ilkokul - - 2.161* - 2.441%
Bitirmemis
Ilkokul - - 2,144* - 2,159*
Ortaokul - - -
ve Uzeri (Referans) 1,000 1,000
Dogum Sayis1
0 (Ref) - - 1,000 - 1,000
1 - - 1,260* - 1,236*
2-3 - - 1,762* - 1,743*
4+ - - 2,293* - 2,419*
Calisma Durumu
Evet (Referans) - - - 1,000 1,000
Hayir - - - 1,123* 1,015**
Yasanan Bolge
Bati - - - 1,150* 1,065**
Giiney - - - 1,291* 1,181**
Orta - - - 1,191* 1,220*
Kuzey - - - 1,262* 1,346*
Dogu (Referans) - - - 1,000 1,000
Cocuklugun Gegtigi
Bolge
Bati - - - 3,728* 3,074*
Giiney - - - 3,536* 2,645**
Orta - - - 3,883* 2,643**
Kuzey - - - 4,132* 2,704**
Dogu (Referans) - - - 1,000 1,000
Nagelkerke R? 0,021 0,041 0,244 0,145 0,249
*p<0,01; **p<0,05, -: Modele alinmadi
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TARTISMA

Bu c¢alismanin amaci, Tirkiye’de go¢ durumunun, gesitli sosyodemografik ve sosyoekonomik
unsurlarin kadinlarda obezite ile iligkisini incelemektir. Calisma sonucunda i¢ goc ile kadinlarda
obezite arasinda bir iligkinin oldugu tespit edilmistir. Bu ¢alismada, kentte ikamet eden kadinlara
gore diger kategorilerde obezite daha yiiksek bulunmustur. Bu ¢aligmayla tutarli olarak, literatiirde
kirda ikamet eden kadinlarda obezitenin daha yiiksek oldugunu saptayan arastirmalara rastlanmigtir
(Patterson vd., 2004; Demir, 2009). Kirda ikamet eden kadinlar, saghigi tesvik eden programlar ve
koruyucu saglik hizmetleri konusunda yeterince bilingli olmayabilir. Kirsal bolgelerde dengeli
beslenme, fiziksel aktivite ve sigara kullanimina yonelik sunulan hizmetler ve danigmanliklar etkili
olmayabilir (Probst, 2002). Ayrica, kirda ikamet eden kadinlarin kentte ikamet eden kadinlara gore,
sahip oldugu cocuk sayist veya gergeklestirmis oldugu dogum sayisi daha yiiksek olabilir.
Arastirma bulgulariyla birlikte disiiniildiigiinde, kadinin dogum sayisiyla birlikte kilosu
artabileceginden, her bir dogum kirsalda ikamet eden kadinlarda obeziteyi artirabilmektedir.

Donemler itibariyle kadinlarda obezite orani 1,551 kat artis gostermistir. Calisma bulgularindan
hareketle, yas, egitim, dogum sayisi, ¢calisgma durumu, yasanilan bolge ve cocuklukta yaganilan
bolge kadinlarda obezitenin belirleyicileri olarak tespit edilmistir.

Arastirmada, kadinlarda obezitenin yasla birlikte farklilastigi bulgusu elde edilmistir. Obezite 15-
19 yag arasindaki kadinlar referans alindiginda, diger yas araligindaki kadinlarda daha yiiksek
olarak belirlenmistir. Bir diger ifadeyle, yasla birlikte kadinlarda obezitenin arttig1 soylenebilir. Bu
caligmayla tutarli olarak, literatiirde kadinlarda obezitenin yastan etkilendigini saptayan diger
aragtirmalar bulunmaktadir (Dastgiri vd., 2006; Khan ve Kramer, 2009; Nazlican vd., 2011;
Alharbi, 2016). Bu bulgunun viicuda giren enerjinin harcanma sekliyle iliskisi olabilir. ilerleyen
yasin etkisiyle kadinlarda bazal metabolizma hiz1 diisiis gosterebilmektedir. Diisen metabolizma
hiziyla enerji yakilamayarak, kadinda kiloya doniigebilir. Bu durum obezite riskiyle
iligkilendirilebilir (Nazlican vd., 2011). Ayrica, ilerleyen yaslarin etkisiyle kadmlarin yapmus
oldugu dogumlar, yasamis oldugu hormonal sorunlar ve ¢esitli hastaliklar obezitenin artigina yol
acabilmektedir.

Egitim diizeyi, kadinlarda obezitenin O6nemli belirleyicilerinden biridir. Egitim diizeyinin
yiikselmesiyle kadinlarda karsilasilan obezitenin azalabilecegi bulgusu, bu ¢alismanin dikkat ¢eken
bulgularindan biri olarak sdylenebilir. Literatiir incelendiginde, bu bulguyla tutarli bulgulara sahip
cesitli calismalarmn yapildigi goriilmektedir (Martorell vd., 2000; Nazlican vd., 2011). Yapilan bir
arastirmada, egitim seviyesi yiiksek olanlarin egitim seviyesi diisiik diizeydeki kadinlarla
karsilastirildiginda, obezite yasama riskinin daha disiik oldugu saptanmistir (Dastgiri vd., 2006).
Egitim diizeyi daha yiiksek olan kadinlar genellikle sosyal konumlarindan hareketle c¢alisma
yasaminin i¢inde daha fazla yer alabilmektedir. Bu kadinlarin ¢aligma yasami i¢inde ve toplumsal
alanda daha goriiniir olmalar1 sebebiyle, fiziksel goriiniislerine daha 6zen gosterdikleri sdylenebilir
(Arslan ve Ceviz, 2007; Nazlican vd., 2011). Egitim diizeyinin yiikselmesiyle birlikte, kadinlarin
spor, fiziksel aktivite, dengeli ve yeterli beslenme gibi alanlarda bilgi seviyesi ve kilo vermesini
kolaylastiracak beslenme programlarini takip etmeleri konusundaki farkindaligimin artabilecegi
diisiiniilmektedir. Egitim seviyesi daha yiiksek olan kadinlar, kilo kontroliinde saglik ¢alisani ve
beslenme uzmani1 gibi ilgili personelle is birligine daha goniillii olabilmektedir. Bu yoniiyle
obeziteyle miicadelede egitimlerin ve egitim seviyesinin artirtlmasinin etkili olacagina
inanilmaktadir.
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Dogum sayisi, arastirmada incelenen bir diger degiskendir. Dogum gerceklestirmemis kadinlarla
karsilastirildiginda, dogum gerceklestirmis kadinlarda obezite daha yiliksek bulunmustur. Yiiriitiilen
bir arastirmada, bes c¢ocuktan fazla ¢ocugu olan kadinlarda obezitenin daha yiliksek oldugu
belirlenmistir (Sarma vd., 2016). Literatiirde, bu bulguyla tutarli diger arastirmalara rastlanmistir
(Giines vd., 2000; Rosenberg vd., 2003; Nazlican vd., 2011; Alharbi, 2016; Kaner vd., 2017).
Kadinlar gebelik siirecinde normal beslenme diizenleri ile karsilastirildiginda bebegi beslemek
adina daha fazla gida alimina yonelmekte, besin igerikleri ve miktarlarini artirabilmektedir. Dogum
siirecinde ve sonrasinda kadinlar bu kilolar1 vermekte zorlanabilirler. Dolayisiyla gergeklestirilen
dogum sayisi arttik¢a, bu durum kadinin kilosunu ve obezite riskini artirabilir (Balc1 Yangin ve
Hingal, 2016; Kaner vd., 2017). Dogum gerceklestikten sonra bebegini anne siitiiyle besleyen
kadinlar, toplumsal c¢evrenin etkisiyle enerji miktar1 yiiksek siit artirici besinlere daha fazla
yonelmekte ve fazla kilo problemi yasayabilmektedir (Avcuoglu vd., 2014). Kadimnin yasinin
ilerlemesiyle birlikte, gerceklestirilen dogumlarin annenin viicudunda neden olabilecegi gesitli
rahatsizliklar ve ¢esitli ilaglarin kullanimi da obeziteye yol agabilir.

Obeziteyi etkileyen bir baska unsur, kadinin ¢alisma durumudur. Bu arastirmada, calisan kadinlarla
karsilastirildiginda obezite yaygmligi ¢alismayan kadinlarda 1,015 kat daha yiiksek olarak tespit
edilmistir. Literatirde bu bulguyu destekleyen ¢alismalar oldugu goriilmektedir (Sarlio
Lihteenkorva ve Lahelma, 1999; Mohammad Ali ve Lindstrom, 2006; Sarma vd., 2016). Calisan
kadinlar, ¢aligma yasaminin temposu i¢inde daha hareketli bir yasam siirebilirler. Bununla birlikte
toplumsal alanda daha fazla bulunmalari sebebiyle, fiziksel goriiniislerini iyilestirmek i¢in daha
fazla caba harcayabilir ve beslenme davranislarii olumlu yonde degistirmeye daha goniillii
olabilirler (Arslan ve Ceviz, 2007). Buna ek olarak, egitim diizeyi degiskeniyle birlikte
diisiiniildiigiinde, egitim seviyesi yiiksek olan ¢aligan kadinlarin beslenme programlari ve besinlerin
kalorilerine yonelik biling diizeyleri daha yiiksek olabilir. Calismayan kadinlarin 6zellikle ilerleyen
yaslarla birlikte ev yasamlar1 daha duragan gecebilmektedir. Yeterli ve dengeli beslenme ve spor
faaliyetleriyle birlestirilmediginde, duragan yasam kadinda fazla kilonun sebebi olabilir.

Bu c¢alismada, yasanan ve cocuklugun gectigi bolgenin kadinlarda obezitenin belirleyicilerinden
biri oldugu tespit edilmistir. Dogu Bolgesi ile karsilastirildiginda diger bolgelerde ikamet edenlerde
obezitenin daha yliksek oldugu saptanmistir. Kent hayatinin dinamikleri, ofis ortaminda bir masada
sedanter calisma kosullari, giinlilk yasamda ihtiyaglar i¢in her durumda ara¢ kullanimi ve bu
durumun bireyleri hareketsizlige yoneltmesi, dinamik kent telasinda spor faaliyetlerine zaman
ayrilmamasi, ig hayatinin yogunlugu gibi ¢esitli nedenler bir arada diisiiniildiigiinde, kentte ikamet
eden kadinlar i¢in obezite riski artabilmektedir. Bununla birlikte, kent yasaminda ayakiistii yemek,
paket servis uygulamasi gibi fast-food gida endiistrisi ve evde beslenme yerine restoranlarin daha
fazla tercih edilmesi, kentte ikamet eden kadinlarda obeziteyi artirabilmektedir.

Gelismekte olan iilkelerde giderek yayginlasan obezite, bir¢ok iilkede dnemli bir beslenme sorunu
olarak goriilmektedir (Biilbil vd., 2018). Bu c¢alisma bulgular1 da obezitede artisa dikkat
¢ekmektedir. Calismada Tiirkiye’de kadinlarda obezitede istenmeyen bir sekilde artis oldugu
belirlenmistir. Bu ¢alismanin sonuglarinda da ortaya konuldugu iizere obezite igin yiiksek risk
tastyan kadinlar icin, iliskili risk faktorlerine yonelik somut adimlar atilmasi obeziteyle miicadeleyi
ve obezitenin beraberinde getirdigi risklerin azaltilmasini saglayabilir. Kisinin kendisi, politika
belirleyiciler, kitle iletisim araglar1 ve gida endiistrisinin is birligi i¢inde gelistirecegi politikalarla
yeterli ve dengeli beslenme ve spor faaliyetlerinin tesvik edilmesi, hazir tiiketilen gidalarin
azaltilmas1 gibi ¢esitli tedbirler araciligiyla kadinlarda obezite prevalansinin diisiiriilebilecegine
inanilmaktadir. Obeziteyle miicadelede, birinci basamak saglik kuruluslarinda gorev yapan
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pratisyenlerin is birliginin faydali olacag: diisiiniilmektedir. Aile hekimleri, fazla kilosu olan, obez
veya sedanter yasam tarzinda sahip bireylerin belirlenmesi, bu kisilere ulasilmasi ve onlari
obeziteye yonelik bilgilendirme ve is birligine ¢agirma konusunda daha fazla destek saglayabilir.

Diizensiz beslenme aligkanliklari, dogum yapan kadinlarin dogum sonrasi karsilastiklar: kilolar ve
hareketsiz yasam tarzi gibi sebepler diisiiniildiigiinde, kadinlarda viicut kompozisyon degisimleri ve
obezite problemlerine daha fazla rastlanabilmektedir. Bir¢ok diger hastalik riskini beraberinde
tastyan obeziteyle miicadelede, kadinlar1 daha saglikli ve dengeli beslenme aligkanliklarina
yonlendirmede ve gida okuryazarlifi konusunda bilinglendirmede cesitli egitimler verilebilir.
Uygun gida politikalarinin olusturulmasi ve bu politikalarin ¢esitli saglik kampanyalar1 yoluyla
topluma ulastirilmasi, bireylerin obeziteye yonelik farkindaligini artirabilir. Spor ve fiziksel
aktivite, sedanter yasam siiren kadinlarin obezite ile miicadelesinde katki saglayabilecek
unsurlardan biridir. Devletin destegiyle 6zellikle ekonomik durumu yeterli olmayan kadinlar igin
daha fazla ticretsiz veya diislik biitgeli spor merkezine erisim olanagi saglanabilir.

Catisma Beyani: Calisma kapsaminda herhangi bir kurum veya kisi ile c¢ikar catigmasi
bulunmamaktadir.
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Oz

Kiiresellesme, uluslararasi rekabet ve miisteri beklentilerinde meydana gelen degisikler, giiniimiizde
orgiitlerin rekabet Ustiinliikleri saglama ve siirdiirmeleri i¢in gdz ardi edilemeyecek kadar dnem arz
etmektedir. Giiniimiizde diger orgiitlerden daha hizli 6grenme yetisine sahip ve degisime daha ¢abuk ayak
uydurabilen orgiitler; siirdiiriilebilir rekabeti ve siirekli gelismeyi rahatlikla saglayabilirler. Degisimin artan
hizt ve bu degisime uyum saglamanin varliklarini devam ettirmelerinde belirleyici olmasi nedeniyle
geemisteki Orgiitlere gore, glinimiiz Orgiitleri igin 6grenmenin tasidigi 6nem yadsinamayacak Olciide
biiyiiktiir. Orgiitlerin rekabet {istiinliigii saglamada ve amagclarim gerceklestirmede nitelikli insan giiciine de
ihtiyaclart vardir. Caligtig1 orgiitiin deger ve amaglarini kendi kisisel ¢ikarlariymis gibi benimseyip fedakarlik
yapabilen, sorumluluk sahibi, duygusal anlamda 6rgiitiine baghlik gostererek orgiitii i¢in yiiksek performans
gosterme ¢abasinda olan caliganlar, orgiitleri i¢in kiymetli ve ikamesi olmayan kaynaklardir. Bu noktada
orgiitsel 6grenme ve Orgiitsel baglilik kavramlari biiylik 6l¢iide 6ne ¢ikmaktadir. Bu g¢aligmanin amaci,
orgiitsel 6grenme ile orgiitsel baglilik arasindaki iliskiyi tespit etmektir. Bu amaglar dogrultusunda yiiriitiilen
calismada, orgiitsel 6grenme ile orgiitsel baglilik arasindaki iligki incelenmistir.

Anahtar Kelimeler: Orgiitsel Ogrenme, Orgiitsel Baglilik, Saglik Kurumlari.

Abstract

In today's globalized world, changes in international competition and customer expectations have become too
significant for organizations to ignore if they wish to achieve and maintain competitive superiority.
Organizations that can learn faster than others and adapt to change more readily can easily ensure sustainable
competition and continuous improvement. The increasing pace of change and the critical role of adaptation
for the survival of modern organizations underscore the paramount importance of learning, far more than in
the past. Qualified human resources are also essential for organizations to gain competitive advantage and
achieve their objectives. Employees who adopt the values and goals of their organization as their own
personal interests, who are willing to make sacrifices, who take responsibility, and who demonstrate
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emotional commitment to their organization, striving for high performance, are invaluable and irreplaceable
assets for their organizations. At this juncture, the concepts of organizational learning and organizational
commitment become highly significant. The purpose of this study is to identify the relationship between
organizational learning and organizational commitment. The relationship between organizational learning
and organizational commitment has been examined in accordance with these objectives

Keywords: Organizational Learning, Organizational Commitment, Healthcare Institutions.
GIRIS

Glintimiizde siirekli degisen Orgiit cevreleri ve degisim sonrasina uyum saglamaya c¢aba gdsteren
orgiitler igin dgrenmenin dnemi, daha onceki donemlere gore gok daha biiyiiktiir. Orgiitlerin
giliniimiizde yagsamsal 6nem tasiyan bu 6grenme siireglerinde rakiplerine gore daha hizli 6grenebilir
olmasi ve dgrendiklerini kisa zamanda uygulayabiliyor olmasi; siirekli gelisim ve siirdiiriilebilir
rekabetin olusmasina zemin hazirlayacaktir.

Bireylerin belirgin 6grenme bigimleri vardir ve orgiitler de bireyler gibi dgrenirler. Orgiitler de
bireyler gibi 6grenmeyi, ¢evreleriyle kurduklar yakinlik ve iligkiler sonucu segtikleri yontemlerle
saglayabilirler (Eren 2004: 608). Ogrenme bireyde baslar, fakat bireysel ogrenme Orgiitsel
ogrenmeyi saglamayabilir. Bireysel ogrenmeyi Orgiitsel Ogrenmeye entegre etmek Orgiitsel
ogrenmenin hedeflerindendir (Yeo 2005:368).

Orgiitsel 6grenme algilamalarim  Slgmek bu arastirmada Watkins ve Marsick’in  (1997)
olusturduklar1 &rgiitsel dgrenme boyutlar dlgegi uygulanmistir. Orgiitsel dgrenmede orgiitiin ne
yapida oldugu konusuna iligkin net bir karara varabilmek i¢in ¢aligsanlarin yedi alt boyutla algisini
0lcmek amaglanmugtir.

Siirekli degisen ve gelisen piyasa kosullarinda orgiitler rekabet edebilmek icin cok cesitli
problemlerle kars1 karsiyadirlar ve dengelemek icin ¢aba gosterdikleri bir¢ok faktdrle miicadele
etmek durumundadirlar. Bunlar kalite ve verimliligi arttirmak, siirekli olarak maliyet etkin tiretim
yapabilmek, iirlin/ hizmet, siiregleri iyilestirmek, performansi arttirmak gibi konulardir. Bu sebeple
orgiitsel baglhlik orgiitler i¢in giinden giine dénemini arttirmaktadir (Ince ve Giil, 2005: 13).
Caliganlarin oOrgiite olan bagliliklart orgiitsel amag, hedef ve degerlere ulasmada en énemli unsur
olup bu sayede orgiitler problem cikaran degil, problem ¢ozen galisanlarla basariya ulagmak
isteyeceklerdir. Orgiitsel baglihigi benimsemis orgiitlerdeki refah artis1 orgiitlerin  varligim
siirdiirmesine de katki saglayacaktir (Ince ve Giil, 2005: 13-14).

Allen ve Meyer’e (1997: 7) gore orglitsel baglilik, orgiit calisanlarinin orgiitiine kendini yakin
hissetmesi ve oOrgiitilyle 6zdeslesmesi anlamina gelmektedir. Calisanlarin orgiitsel bagliliklarinin
yiiksek olmasi, Orgiitlerinin amag, hedef ve degerlerini benimsediklerini ve ayni zamanda
kendilerini &rgiitiin bir parcasi olarak gordiiklerini ortaya koymaktadir. Orgiitsel bagliigin ¢ok
farkli tamimlarinin  olmasi, baglhlik kavraminin pek ¢ok faktérden etkilenmesinden
kaynaklanmaktadir. Bu faktorler arasinda yas, iicret, gegmis yasanti, cinsiyet, medeni durum,
beklentiler, orgiitsel adalet, kiiltiir, 6diiller, liderlik davraniglar1 ve benzeri gosterilebilir (Cohen,
1993; Erdem, 2007; Hrebiniak ve Alutto, 1972; Mathieu ve Zajac 1990; Northcraft ve Neale, 1990;
Oliver, 1990). Alan yazinda, orgiitsel bagliligin 6l¢iimiiniin ¢ok sayida boyuttan etkilendigi
belirtilmesine karsin (Gonzales ve Guillen, 2008) bu arastirmada, Allen ve Mayer (1990) tarafindan
gelistirilen duygusal, devam ve normatif baglilik boyutlardan olusan orgiitsel baglilik olgegi
kullanilmugtir.
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Bu aragtirmanin amaci, drgiitsel 6grenmenin siirekli 6grenme, diyalog ve arastirma, takim halinde
O0grenme, paylasimci sistemler, giiglendirilmis caligsanlar, sistemler arasi baglanti, destekleyici
liderlik boyutlar1 ile degisime ayak uydurmak amaciyla degisim ve doniisim siireglerinin
siirekliligi olan saglik sektoriinde, orgiitsel 6grenme seviyesinin incelenmesi, orgiitsel 6grenmenin
orgiite olan duygusal, devam ve normatif bagliliga etkisinin ne diizeyde oldugunun, demografik
ozelliklerle arastirilmasidir.

Arastirma kapsaminda ilk olarak, kavramsal ¢ercevede orgiitsel 6grenme ve Orgiitsel baglilik iliskin
literatiir taramasi1 gerceklestirilmistir. Ikinci olarak arastirma yontemi, liglincli olarak arastirma
bulgular1 ele alinmistir ve son olarak ise sonug ve onerilere yer verilmistir.

KAVRAMSAL CERCEVE

Orgiitsel Ogrenme

Orgiitsel 6grenme yeni bir kavram olmamakla beraber, yonetime yeni bir yaklasim getirmeyi
amaclamaktadir (Dilworth, 1996). Literatiire bakildiginda arastirmacilarin s6z konusu kavrami
aciklamak igin bir¢ok disiplinden etkilendikleri ve yararlandiklar1 goriilmektedir. Orgiitsel 6grenme
ile ilgili birgok tanim yapilmistir. Bunlardan bazilar1 sdyledir:

Orgiitsel 6grenme: orgiitiin kendi calisanlarinin ve cevresinin elde etti§i deneyimleri belirli
siireclerden gegirerek, kendi caligma sistemine, Orgiit kiiltiiriine ve yapisina uyarlamasi ve orgiit
kiiltiiriiniin gelisimine katkida bulunmasi ayni zamanda rakiplerinden daha basarili olmasina olanak
saglamaktadir. Orgiitsel 6grenme, calisan veya kurumda daha onceden calismis bireylerin
deneyimlerini ¢evresindekilere ve kendinden sonra gelenlere aktararak elde edilen bilgi ve
degerleri gelistirmeyi amaclayan bir siirectir (Lipshitz, Popper ve Oz, 1996).

Orgiitsel dgrenme, orgiitteki ¢alisanlarin farkli kaynaklardan edindigi bilgileri bir araya getirerek
paylagmalari ve edinilen bu yeni bilgiyi gelistirilip tekrar orgiitte kullanmalar1 siirecidir
(Cakmakyapan, 2009: 27). Orgiitsel 6grenme, bilgiyi elde edip, bilgiyi paylasma cabasidr.
Orgiitsel &grenmenin temel amaci, bilginin orgiit icerisinde yayilarak, calisanlarca birlikte
kullanilmasidir. Ancak bu durumda orgiitsel dgrenmeden bahsedilebilir. Ogrenme ile &rgiitsel
davranista bir degisim olugsmaktadir (Karahan ve Yilmaz, 2011: 140).

Orgiitsel 6grenme, orgiit calisanlarinin dgrendigi siire¢ olarak tanimlanmaktadir. Bu siireg,
orgiitteki caligsanlar arasinda gelisen etkilesimin, 0grenmenin toplumsallagtirilmast yoluyla ve
kolektif olarak kabul edilen uygulamalarin etkisine girmesine olanak vermektedir. Sozii edilen
etkilesimlerden olusan bilgi, istikrarli mekanizmalarca kurumsallastirilmaktadir. Orgiitsel 6grenme,
“bilginin elde edilmesi, kullanilmas1 ve kurumsallastirilmasiyla, gesitli seviyeleri (bireyler, gruplar
ve Orgiit) iceren doniigiimsel degisim siireci” olarak kabul edilmektedir. Toplu halde hareket eden
isgorenlerin; bilissel, davranigsal ve kiiltiirel yonlerini kapsamaktadir (Kuabara ve Takahashi, 2017:
173-174).

Orgiitsel Baghlik

Orgiitsel baglilikla kavramiyla ilgili son yillarda ¢ok sayida arastirma yapilmasmin nedeni,
orgiitlerce geleneksel orgiit yapisinin terk edilerek, calisana yapilacak olan yatirimin 6neminin
algilanmis olmasidir (Oral, 2015: 11). Kiiresellesme siirecinde bilgi teknolojisi ve rekabet cagi
kosullar1 yoniinde ortaya ¢ikan hizli degisimler, miisteri ihtiya¢ ve beklentileri ile yOnetim

84
ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISI

https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad
(YILMAZER, O./ ERDEM, O.)



https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

\ 0;\_8"01,9\

o %,
4§ @ ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI
v : : ARASTIRMA DERGISI
'{") & INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
0 Yournat o s® Cilt/Volume : 10  Sayy/Issue: 1 Yil/Year: 2024 ISSN -2149-6161

sistemindeki degisimler gibi bir¢ok konuda yeniden yapilanma siirecini olusturmustur (Akmaz,
2016: 13-31). Bu sebeple, orgiitler daha fazla ¢alisana ihtiya¢ duymakta olup, orgiit ile ¢alisan
arasinda olusan baglilik daha da 6nemli hale gelmistir (Dogan ve Kilig, 2007: 38).

Orgiitsel baghlik ile ilgili yapilan bazi tanimlar sdyledir; Orgiitsel baglilik, calisanin belirli bir
orgiite kars1 ilgisi ve orgiitle kendini tanimlamasinin goreceli derecesidir (Mowday ve digerleri,
1978). Orgiitsel baglilik, ¢alisanin drgiite karsi hissetmis oldugu psikolojik baglanmadir ve drgiitiin
amaclarmi, degerler ve diislincelerini, kabul etme ve kendine uyarlama derecesini yansitir
(O’Reilly ve Chatman, 1986). Orgiitsel baghlik, ¢alisanin isine diizenli olarak gitmek istegi ve
devam etme isteginde olmasi, Orgiitiin amaglariyla biitiinleserek, varliklarini korumasidir(Allen ve
Meyer, 1997).

Orgiit icin ¢alisandan beklenen dnemli tutum ve davranistan biri, drgiitsel bagliliktir ve ¢alisanlarin
orgiitleri ile ilgili algilari, onlarn orgiitleri ile ilgili tutum ve davraniglarim etkilemektedir (Kaya ve
Ozdevecioglu, 2008: 19-37). Orgiitsel baglihik; calisanlarin érgiitsel amag, hedef ve degerlere bagl
kalarak bunlar1 davranislarina yansitmayi, orgiitte uzun zaman goniillii kalmasimi ve calisanlarin
orgiitle etkilesim icerisinde uyum saglamasini icermektedir (Demirel, 2009: 115-132).

Orgiitsel baglilik, calisan davranislari iizerindeki etkileri sebebiyle dnemlidir. Calisanlarin drgiit
icerisindeki sosyal cevrelerine olumlu katkida bulunmalari, islerini 6zenle yapmalari, diizenli
olarak ise gelmeleri, gibi bir¢ok kendilerinden beklenen baglilik davranmislarini gelistirmelerini
saglamaktadir. Ayrica baglanma, oOrgiitsel etkinlige ve calisan refahina etki etmekle birlikte
caliganlarin kendi istekleriyle isten ayrilma ihtimallerini de diisiirmektedir (Meyer ve Maltin, 2010,
5.323). Orgiitte calisanin orgiitle 6zdeslesebilmesi icin temel gereklilik orgiite olan baglihgidir.
Orgiitle 6zdeslesen calisanlar, orgiitiin deger ve amaglaria yiiksek bir kabul ve inang gelistirirler.
Ayni zamanda orgiit tiyeligini stirdiirmek i¢in gii¢lii bir istek duymakla birlikte, beklenenden daha
fazla gaba sarf etme istegi de artmaktadir (Mowday ve digerleri, 1979, 5.226).

Orgiitsel baglilik kavraminin 6nemi, kapsami ve etki derecesini saptamak icin cesitli bilim
alanlarindan arastirmacilar tarafindan gelistirilmis olan 6l¢ekler, zamanla bu konuyu tek bir boyutta
inceleyecek Olceklerin yetersizligiyle cok boyutlu 6lgek gelistirme ¢abalarina girmislerdir. Mevcut
Olgekler arasinda Meyer, Allen ve Smith’in ii¢ boyutlu 6rgiitsel baglilik 6l¢egi bu konuda en fazla
iizerinde ¢aligmanin yapildig1 dlgektir. Ug boyutlu &rgiitsel baghlik 6lcegi, ise baghlikla drgiite
baglilik arasinda ayrimi yaparken, ayni zamanda bu iki alanda olusan bagliligin sebeplerini
saptayarak alt degiskenleri igine alan bir yapidadir (Egriboyun, 2013: 39-58). Buna gore Orgiitsel
baglilik, calisanlarin orgiitte calistigi siirede harcadigi emek, zaman ve cabayla birlikte; elde etmis
oldugu iicret, terfi, promosyon gibi kazanimlarin; orgiitten ayrilmasiyla kaybedecegi kaygisiyla
olusan baglhilik tiiriidir. Calisanlar, ti¢ tiir baglilik hissetmektedir. Bunlar; duygusal, devam
(stirekli) ve normatif bagliliktir (Allen ve Meyer, 1991: 61-89).

Orgiitlerde dgrenme egilimin yiiksek olmas1 durumunda bireysel 6grenmenin &rgiitsel dgrenmeyi
gelistirebilmesi i¢in c¢alisanlarin niteligi yaninda orgiite duydugu baglilik da 6nem arz etmektedir.
Baglilik, calisanlarin orgiitiin amaglarimi benimsemesini, Orgiitle biitiinlesmesini, orgiitte kalma
isteginin ve Orgiite olan ilgisinin artmasina olanak saglamaktadir. Bu durumda orgiitiin 6grenme
yonliiligiiniin ¢aliganlarin Orgilite baglhiligiyla etkilesimini ortaya koymaktadir. Sonug¢ olarak
bagllik, bireysel 6grenmenin orgiite yansimasi anlamm tagir. Orgiitsel dgrenmenin yadsinamaz
sonuglardan birisi de orgiitsel baglilig1 artirmasi durumudur. Bundan dolay1r 6grenme yonli bir
oOrgiit kiiltiirii, caliganlar arasinda is birligini tesvik etmesi, ¢alisanlarin1 motive etmesi, ¢alisanlarina
deger katmas1 yoniiyle rgiitsel bagliliga katkida bulunmaktadir (Iscan ve Naktiyok, 2014).
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YONTEM

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirma igin Kirikkale Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Arastirmalar Etik Kurulu’ndan

20.11.2023 tarih ve 2023/36 karar no’lu etik izin alinmigtir. Calismaya katilimda goniilliiliik esas
almmustir,

Arastirmanin Hipotezleri
Arastirmada asagidaki hipotezler test edilmistir:

H;: Orgiitsel dgrenme ile drgiitsel baglilik arasinda anlamli bir iliski vardir.
H,: Orgiitsel dgrenmenin drgiitsel baglanma iizerine anlamli etkisi vardir.
Haa: Orgiitsel 6grenmenin duygusal baglilik iizerine anlamli etkisi vardir.
Ha,: Orgiitsel dgrenmenin normatif baglilik iizerine anlamli etkisi vardir.
Hyc: Orgiitsel 6grenmenin devam baglilig1 iizerine anlaml etkisi vardir.

Arastirmanin Modeli

Bu arastirma tarama modelinde gerceklestirilmistir. Arastirmada, Orgiitsel 6grenme bagimsiz
degisken; orgiitsel baglilik ise bagimli degisken olarak ele alinmistir. Bagimsiz degisken olarak
orgiitsel 0grenme; siirekli 6grenme, diyalog ve arastirma, takim halinde 6grenme, paylagimci
sistemler, giiclendirilmis ¢alisanlar, sistemler arasi baglant1 ve destekleyici liderlik olmak iizere
yedi temel boyutu kapsamaktadir. Bagimli degisken orgiitsel baglilik ise; duygusal baglilik, devam
bagliligt ve normatif baglilik olmak {izere ii¢ temel boyutu kapsar. Arastirma kapsaminda
olusturulan model asagidaki sekilde gosterilmistir.

Sekil 1. Orgiitsel Ogrenmenin Orgiitsel Baghhk Uzerine Etkisine Yonelik Olusturulan Model

Orgiitsel Ogrenme Orgtitsel Baglilik

Siirekli Ogrenme

Diyalog Ve Arastirma Duygusal Baglilik

Takim Halinde Ogrenme

v

Paylagimer Sistemler Devam Baglilig1

Giiglendirilmis Caliganlar
Sistemler Aras1 Baglanti Normatif Baglilik
Destekleyici Liderlik

Arastirmamin Siirhliklar:

Bu c¢aligma, Kirikkale ilindeki kamu hastanelerinde c¢alisan saglik calisanlart iizerine
odaklanmaktadir. Bu nedenle, elde edilen bulgularin genellestirilebilirligi konusunda baz
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sinirliliklar bulunmaktadir. Ilk olarak, calisma sadece Kirikkale ilindeki kamu hastanelerinde
gergeklestirilmistir, bu yiizden sonuglarin diger bolgelerdeki hastaneler veya 6zel sektor hastaneleri
i¢in dogrudan gecerli olmayabilecegi dikkate alinmaldir. Ikinci olarak, ¢alismanm o&rneklemi
sadece saglik calisanlarini kapsamaktadir, bu da bulgularin diger sektorlerdeki calisanlar igin
uygulanabilirliginin siirli olabilecegini gostermektedir. Arastirma, anket formunda yer alan
Olceklerle sinirlidir.

Arastirmanin Varsayimlari

Bu c¢alisma, orgiitsel 6grenmenin Orgiitsel bagliliga etkisi {izerine kurulmustur ve birka¢ 6nemli
varsayima dayanmaktadir. Ilk olarak, drgiitsel 6grenme boyutlarinin (siirekli 6grenme, diyalog ve
arastirma, takim halinde 6grenme, vb.) saglik calisanlarinin orgiitsel bagliligini (duygusal baglilik,
devam bagliligi ve normatif baglilik) olumlu yonde etkiledigi varsayilmaktadir. Bu varsayim,
orgiitsel 6grenme ortaminin kalitesinin c¢alisanlarin orgiite olan bagliliklarimi artirabilecegi ve bu
sekilde hem bireysel hem de Orgiitsel performans iizerinde olumlu etkiler yaratabilecegi fikrine
dayanmaktadir. Arastirmaya katilan saglik calisanlarinin kendilerine sorulan sorulara igten bir
sekilde cevap verdigi varsayilmigtir. Aragtirmaya katilan 6rneklemin arastirmanin evrenini temsil
edecek diizeyde oldugu kabul edilmistir.

Evren Ve Orneklem

Bu calismanin evreni, Kirikkale ilindeki kamu hastanelerinde ¢alisan saglik calisanlarindan
olugmaktadir. Toplamda, bu evren 2405 kisiyi kapsamaktadir. Evrenin biiylikliigii, arastirmanin
kapsamini ve potansiyel etki alamni gdsterir. Orneklem biiyiikliigii, arastirmanin sonuglarmin
evreni ne derece iyi temsil ettigine dair dnemli bir gdstergedir. Orneklem biiyiikliigiinii hesaplarken
kullanilan yontemlerden biri Salant ve Dillman (1994) formiiliidiir. Bu formiil, biiyiik evrenler i¢in
orneklem biiyikligini belirlemede siklikla kullanilan bir yontemdir ve su sekildedir (Salant ve
Dillman, 1994, s.55)

n= (Nt* pq)
(d* (N-1)+t"pq)
n= (2405*1,96°°0,5*0,95)
(0,05°*2404+1,96°°0,5*0,95)
n= 560

Orneklem biiyiikliigiiniin hesaplanmasi sonucunda, bu ¢alisma igin ulasilmasi gereken Kkisi
sayisinin yaklasik olarak 560 oldugu belirlenmistir. Bu ¢alismada ise, toplam 794 kisi {izerinden
elde edilen veriler analiz edilmistir.

Verilerin Analizinde Kullanilan Yontemler

Bu ¢aligmaya katilanlarin demografik ve mesleki Ozelliklerinin ortaya konmasinda frekans
dagilimina yer verilmistir. Bunun yaninda, 6lgeklere ait giivenilirlilik analizi i¢in Cronbach’s Alpha
katsayis1 kullamlmistir. Arastirmada, Ol¢ek ve alt boyutlarmmin ortalama ve standart sapma
degerleri igin betimsel istatistiklere; normallik test sonuglari i¢in Skewness ve Kurtosis degerlerine
yer verilmistir. Arastirmada, degiskenler arasindaki iliskinin ortaya konmasinda korelasyon
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analizine yer verilmistir. Bu caligmada, orgiitsel 6grenmenin alt boyutlarimin 6rgiitsel baglilik
tizerine etkilerini kapsamli bir sekilde degerlendiren bir yontem olarak c¢oklu regresyon analizi
kullanilmistir. Bu yontem igerisinde Stepwise (adim adim) teknigi kullanilmistir.

ARASTIRMANIN BULGULARI

Giivenilirlik Analizi Bulgular

Giivenilirlik analizi, bir 6lglim aracinin tutarliligini ve kararliligimi degerlendirmek igin kullanilan
kritik bir istatistiksel siiregtir. Arastirmalarda, 6zellikle sosyal bilimlerde, kullanilan Sl¢eklerin ve
anketlerin giivenilir oldugundan emin olmak, elde edilen sonuglarin gecerliligi ve tekrarlanabilirligi
acisindan bilylik 6neme sahiptir. Bu baglamda, Cronbach’s Alpha (Cronbach’in Alfa) katsayisi, bir
Olcek icindeki maddelerin birbiriyle ne kadar iyi iliskili oldugunun bir gostergesi olarak kabul
edilir. Genelde, 0.7 ve tizeri degerler Olgegin kabul edilebilir diizeyde giivenilir oldugunu
gosterirken, 0.8 ve tlizeri degerler iyi, 0.9 ve iizeri degerler ise milkemmel giivenilirlik olarak
degerlendirilir (George & Mallery, 2003).

Tablo 1. Giivenilirlik Analizi Sonuclari

Cronbach’s Alpha Madde Sayisi
Orgiitsel Ogrenme 0.986 21
Orgiitsel Baghhk 0.894 20

Bu calismada incelenen giivenilirlik test sonuglarma gore, "Orgiitsel Ogrenme" olgegi icin
Cronbach’s Alpha degeri 0.986 olarak bulunmustur. Bu deger, 6lgegin milkemmel bir i¢ tutarliliga
sahip oldugunu ve 6l¢ek maddelerinin orgiitsel 6grenme kavramini tutarli bir sekilde Slctiigiini
gosterir. Bu yiiksek giivenilirlik degeri, oOrgiitsel 6grenme Ol¢eginin, c¢alisanlarin 6grenme
siireglerine iligkin tutum ve davranislarini giivenilir bir sekilde yansittigini isaret eder.

Ote yandan, "Orgiitsel Baglilk" 6lcegi icin elde edilen Cronbach’s Alpha degeri 0.894 olarak
raporlanmigtir. Bu deger de olgegin yiiksek diizeyde giivenilir oldugunu ve 6lgek maddelerinin
orgiitsel baglilik kavramini iyi bir sekilde 6l¢tiigiinii gdstermektedir. Bu sonug, 6l¢egin ¢aliganlarin
orgiitlerine olan bagliliklarin1 degerlendirmede giivenilir bir ara¢ oldugunu belirtir.

Betimsel istatistikler

Betimsel istatistikler, bir veri setinin 6zelliklerini 6zetlemek ve arastirma sonuglarinin genel bir
gorlinlimiinii saglamak i¢in kullanilan temel istatistiksel analizlerdir. Betimsel istatistikler arasinda
ortalama, skewness ve kurtosis gibi olgtiler bulunur (Trochim ve Donnelly, 2006). Normallik test
sonucunda Skewness ve Kurtosis degerlerinin -2 ile +2 araliginda olmasi durumunda verilerin
normal dagilima uydugu kabul edilir (George ve Malery, 2003). Bu calismada, "Orgiitsel
Ogrenme" ve "Orgiitsel Baglilik" konularina odaklanilmis ve bu alanlarda farkli boyutlar iizerinden
betimsel istatistikler sunulmustur. Elde edilen sonuglar agsagidaki tabloda sunulmustur.
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Tablo 2. Ol¢ek ve Alt Boyutlarim Tanimlayici Ozellikler

Ort. SS Skewness Kurtosis
Orgiitsel Ogrenme 3,53 1,166 -,656 -1,158
Siirekli Ogrenme 3,59 1,159 -,655 -,951
Diyalog ve Arastirma 3,54 1,262 - 771 -, 795
Takim Halinde Ogrenme 3,57 1,275 -,549 -1,177
Paylagimci Sistemler 3,56 1,207 -,546 -1,143
Giiclendirilmis Calisanlar 3,40 1,190 -,592 -1,009
Sistemler Aras1 Baglanti 3,52 1,211 -,491 -1,175
Destekleyici Liderlik 3,52 1,295 -,510 -1,271
Orgiitsel Baghhk 3,41 ,698 -,321 -,973
Duygusal Baglilik 3,60 1,157 -,836 -, 763
Devam Bagliligi 3,31 , 715 -,206 -,937
Normatif Baglilik 3,29 ,940 -,311 -1,112

Orgiitsel 6grenme boyutlarinin ortalama degerleri 3,40 ile 3,59 arasinda degismektedir. Bu
degerler, orgiitsel 6grenmenin farkli yonlerinin genel olarak olumlu degerlendirildigini gosterir.
Ozellikle, siirekli 6grenme (3,59) en yiiksek ortalama degere sahipken, giiclendirilmis calisanlar
(3,40) en diisiik ortalama degere sahiptir. Orgiitsel baglilik boyutlarinin ortalama degerleri ise 3,29
ile 3,60 arasinda degismektedir. Duygusal baglilik (3,60), orgiitsel baglilik boyutlar1 arasinda en
yiiksek ortalama degere sahiptir. Bu, calisanlarin orgiitlerine duygusal olarak bagli hissetme
egiliminde oldugunu gdsterir.

Yukaridaki tabloda normallik test sonuglarini gosteren Skewness ve Kurtosis degerlerinin -2 ile +2
araliginda oldugu goriilmektedir. Bu degerler, verilerin normal dagilima sahip oldugunu
gostermektedir.

Tablo 3. Saghk Sektorii Calisanlarinin Demografik ve Mesleki Profili

Kategori Ozellik N %
Cinsiyet Kadin 384 54,5
Erkek 320 45,5
Yas 25 yas alt1 54 7,7
25-30 yas 252 35,8
31-35 yas 264 37,5
35 yas lizeri 134 19,0
Medeni Durum Bekar 159 22,6
Evli 545 77,4
Egitim Durumu Saglik Meslek Lisesi 104 14,8
On lisans 174 24,7
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Lisans 369 52,4
Lisansiistii 57 8,1

Gorev Hekim 124 17,6
Yonetici 202 28,7
Hemsire 75 10,7
Saglik Teknisyeni 200 28,4
Idari Personel 103 14,6

Calisilan Boliim Cerrahi 94 13,4
Poliklinik 430 61,1
Acil 133 18,9
Ameliyathane 47 6,7

Cahisma Sekli Siirekli giindiiz 205 29,1
Gilindiiz ve Nobet 376 53,4
Vardiya Degisimli 123 17,5
TOPLAM 794 100,0

Bu calismada incelenen drneklemde, cinsiyet dagilimi dikkat cekici bir esitlige yakin bir oranda
gerceklesmistir. Kadinlarin orant %54,5 ile erkeklerin orani olan %45,5'a gore hafif bir ustiinliik
gostermektedir. Yas kategorisine bakildiginda, 6rneklemin biiyiik bir kismi 25-35 yas araligindadir.
Ozellikle, %37,5 ile en biiyiik grup 31-35 yas araligin olustururken, 25-30 yas aras1 grup da %35,8
ile yakin bir oran sergilemektedir. 35 yas iizeri grubun %19 ile daha az temsil edildigi gortilmekte,
25 yas alt1 grubun ise %7,7 ile en diislik orani olusturdugu anlasilmaktadir. Bu dagilim, 6rneklemin
genellikle geng ve orta yas grubundan olustugunu gostermektedir. Medeni durum agisindan, evli
bireylerin %77,4 ile biiyiik bir ¢cogunlugu olusturdugu, bekarlarin ise %22,6 ile daha az bir orani
temsil ettigi godzlemlenmektedir. Bu, calisma ortaminda evli bireylerin daha yiiksek oranda
bulundugunu isaret etmektedir. Egitim durumu incelendiginde, lisans diizeyinde egitim almis
bireylerin %52,4 ile ¢ogunlugu olusturdugu, 6n lisans mezunlarinin %24,7, saglik meslek lisesi
mezunlarmin %14,8 ve lisansiisti mezunlarinin ise %38,1 ile takip ettigi goriilmektedir. Bu,
orneklemin biiyiikk bir kisminin yiliksekdgretim gormiis olmasiyla karakterize edildigini
belirtmektedir.

Goreve iligkin olarak, yonetici (%28,7) ve saglik teknisyeni (%28,4) pozisyonlar1 drneklemin
neredeyse yarisini olustururken, hekimler (%17,6), idari personel (%14,6) ve hemsireler (%10,7)
daha az oranlarda temsil edilmektedir. Calisilan boliim agisindan, poliklinikte ¢alisanlarin %61,1
ile biiyiik bir ¢cogunlugu olusturdugu, acil servis ve cerrahi bdliimlerinin sirasiyla %18,9 ve %13,4
ile takip ettigi, ameliyathane ¢alisanlarinin ise %6,7 ile en az orani temsil ettigi goriilmektedir. Bu
dagilim, poliklinik hizmetlerinin bu &rneklemin ¢alisma alanlar icinde merkezi bir yere sahip
oldugunu gostermektedir.
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Calisma sekliyle ilgili olarak, giindiiz ve nobet seklinde c¢alisanlarin %53,4 ile cogunlugu
olusturdugu, siirekli giindiiz ¢alisanlarin %29,1 ve vardiya degisimli ¢aliganlarin %17,5 ile daha az
bir oran1 temsil ettigi belirlenmistir.

Tablo 4. Orgiitsel Ogrenme ve Orgiitsel Baghhigin Alt Boyutlar1 Arasindaki Korelasyonlar

ORGUTSEL Duygusal Devam Normatif

BAGLILIK Baghhk Baghhg Baghhk
Orgiitsel Ogrenme 819** .927** -.049 T40%*
Siirekli Ogrenme 732%* .861** -.087* .652**
Diyalog ve Arastirma 153** 871** -.064 .669**
Takim Halinde Ogrenme 192 .896** -.051 718**
Paylasimci Sistemler J97** .885** -.031 129%*
Gii¢lendirilmis Calisanlar .166** .885** -.088* 103**
Sistemler Aras1 Baglanti .805** 877+ .020 715*%*
Destekleyici Liderlik 193** .880** -.030 124**

**p < 01

Tabloda sunulan veriler, orgiitsel 6grenme ve orgiitsel baglilik arasindaki iliskileri ve bu genel
kavramlarin alt boyutlar1 arasindaki korelasyonlar1 detayli bir sekilde gostermektedir. Buna gore;
orgiitsel 6grenme ile orgiitsel bagllik arasinda giiglii ve pozitif bir korelasyon bulunmaktadir (r =
819, p <.01). Orgiitsel grenmenin alt boyutlarindan siirekli 6grenme, diyalog ve arastirma, takim
halinde O6grenme, paylasimci sistemler, giiclendirilmis calisanlar, sistemler arasi baglanti ve
destekleyici liderlik, orgiitsel baghilik ile pozitif yonde anlamli bir iliskiye sahiptir. Orgiitsel
bagliligin alt boyutlarindan duygusal baglilik ve normatif baglilik, orgiitsel 6grenme ve alt
boyutlar1 ile pozitif korelasyonlar sergilemektedir. Orgiitsel baglihigin alt boyutlarindan devam
baglilig1 ile orgiitsel 6grenme arasinda anlamli bir iligki olmadig1 goriilmektedir (r = -.049, p =
.190). Devam baglilig ile siirekli 6grenme (r = -.087, p = .022), gii¢lendirilmis ¢alisanlar (r = -.088,
p = .020) arasinda zayif negatif bir iligki vardir. Devam baglilig1 ile diyalog ve arastirma (r = -.064,
p = .088), takim halinde 6grenme (r = -.051, p = .173), paylasimc1 sistemler (r = -.031, p = .407),
sistemler arasi baglant1 (r = .020, p = .587), destekleyici liderlik (r = -.030, p = .419) arasinda
anlamli bir iliski olmadig1 goriilmiistiir.
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Tablo 5. Orgiitsel Ogrenmenin Orgiitsel Baghhk Uzerine Etkisinin Coklu Regresyon Analizi
Sonuclar

Katsayilar Model Ozeti
Model Standardize Standardize t p
Edilmemis Edilmis R? F p
Katsayilar Katsayilar
B Std. B
Hata
1 (Sabit) 1,775 ,048 36,991 ,00 ,648 1291584 00
Sistemler Arasi ,464 ,013 ,805 35,939 ,00
Baglanti
2 (Sabit) 1,672 ,047 35,324 ,00 ,680 746,223 ,00
Sistemler Arasi ,264 ,027 ,458 9,914 ,00
Baglanti
Paylagimci ,226 ,027 ,391 8,449 ,00
Sistemler
3 (Sabit) 1,672 ,047 35,607 ,00 ,686 510,169 ,00
Sistemler Arasi ,215 ,030 373 7,206 ,00
Baglanti
Paylagimci ,165 ,032 ,285 5,215 ,00
Sistemler
Takim Halinde ,110 ,031 ,201 3,584 ,00
Ogrenme
4 (Sabit) 1,680 ,047 35,751 ,00 ,688 385,678 ,00
Sistemler Arasi ,183 ,033 317 5,483 ,00
Baglant1
Paylagimci , 146 ,033 253 4474 ,00
Sistemler
Takim Halinde ,089 ,032 ,162 2,752 ,01
Ogrenme
Destekleyici ,070 ,033 ,130 2,125 ,03
Liderlik
5  (Sabit) 1,711 ,049 34,719 ,00 ,690 310,857 ,00
Sistemler Arasi ,181 ,033 314 5,436 ,00
Baglant1
Paylagimci ,170 ,035 ,294 4919 ,00
Sistemler
Takim Halinde 113 ,034 ,206 3,296 ,00
Ogrenme
Destekleyici ,082 ,033 ,151 2,444 01
Liderlik
Siirekli -,066 ,032 -,109 -2,073 ,04
Ogrenme

Yukaridaki tabloda, orgiitsel 6grenmenin orgiitsel baglilik lizerine etkisinin ¢oklu regresyon analizi
sonuclar1 yer almaktadir. Analiz sonuglari, genel olarak Orgiitsel 6grenme boyutlarinin Grgiitsel
baglilik tizerindeki etkisinin hem anlamli hem de kapsamli oldugunu gostermektedir. Buna gore,
orgiitsel 6grenmenin oOrgiitsel baglilik lizerine etkisini ortaya koyan regresyon analizi sonucunda 5
asamali bir model ortaya c¢ikmustir. Analize gore, R? degeri, modelin oOrgiitsel baglilikta
gozlemlenen varyansin yiiksek bir oranimi agikladigini gostermektedir, model 1'den model 5'e
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dogru artarak .648'den .690'a yiikselmistir. Bu artis, orgiitsel 6grenme boyutlarinin eklenmesiyle
modelin Orgiitsel baglilik iizerindeki aciklama giiciiniin arttigimi belirtir. F ve p degerleri, tiim
modellerin istatistiksel olarak anlamli oldugunu dogrular (p <.01).

Sistemler aras1 baglanti, tiim modellerde orgiitsel baglilik {izerinde giiclii ve pozitif bir etkiye sahip
olarak one ¢ikmaktadir. Bu, boliimler ve is birimleri arasindaki etkilesimin, ¢alisanlarin 6rgiite olan
bagliliklarini artirict 6nemli bir faktor oldugunu gosterir. Paylasimer sistemlerin etkisi de model
2'den itibaren belirginlesmekte, bu da bilgi ve kaynaklarin paylasiminin 6rgiitsel baglilik iizerinde
onemli bir pozitif etkiye sahip oldugunu isaret etmektedir.

Takim halinde 6grenme ve destekleyici liderlik de orgiitsel baglilik iizerinde pozitif etkilere sahip
olarak belirlenmistir. Bu bulgular, ¢calisma ortaminda takim c¢alismasinin ve liderlerin destekleyici
tutumlarinin, c¢alisanlarin orgiite olan bagliliklarin1 giiglendirme potansiyeline sahip oldugunu
vurgular. Ozellikle, takim halinde 6grenmenin ve liderlerin ¢alisanlar1 destekleme bigimlerinin,
calisanlarin orgiitlerine olan duygusal ve normatif bagliliklarini artirict rol oynadig: diisiiniilebilir.

Siirekli 6grenmenin oOrgiitsel baglilik iizerinde negatif bir etkiye sahip olmas1 (Model 5'te § = -.109,
p < .04), siirekli 6grenme firsatlarinin artisinin bazi ¢alisanlar igin Orgiitte kalma motivasyonunu
azaltabilecegini gosterir. Bu, siirekli 6grenmenin, 6zellikle yiiksek performansli veya kariyerine
yonelik yiiksek beklentilere sahip ¢alisanlar arasinda, digsal kariyer firsatlarini arama egilimini
artirabilecegi seklinde yorumlanabilir.

Tablo 6. Orgiitsel Ogrenmenin Duygusal Baglhihk Uzerine Etkisinin Coklu Regresyon Analizi
Sonuclari

Katsayilar Model Ozeti

Model Standardize Standardize t p R’ F p
Edilmemis Edilmis
Katsayilar Katsayilar
B Std. B
Hata
1 (Sabit) ,697 ,058 12,089 ,00 ,803  2857,601 ,00
Takim Halinde ,813 ,015 ,896 53,457 ,00
Ogrenme
2 (Sabit) ,521 ,054 9,654 ,00 839 1828,067 ,00
Takim Halinde 475 ,030 523 15,711 ,00
Ogrenme
Giiglendirilmis ,407 ,032 419 12,581 ,00
Caliganlar
3 (Sabit) ,432 ,053 8,077 ,00 850 1325,585 ,00
Takim Halinde ,335 ,035 ,369 9,593 ,00
Ogrenme
Giiglendirilmis ,305 ,034 ,314 8,901 ,00
Caliganlar
Paylagimci ,262 ,036 273 7,240 ,00
Sistemler
4 (Sabit) ,413 ,053 7,819 ,00 855 1031,360 ,00
Takim Halinde ,269 ,037 ,297 7,273 ,00
Ogrenme
Giiglendirilmis ,260 ,035 ,267 7,407 ,00
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Calisanlar
Paylagimci 221 ,037 ,230 6,022 ,00
Sistemler
Diyalog ve ,157 ,033 171 4,807 ,00
Aragtirma

5  (Sabit) 422 ,052 8,071 ,00 ,858 845,416 ,00
Takim Halinde ,223 ,038 ,246 5,798 ,00
Ogrenme
Giiglendirilmis ,224 ,036 ,231 6,261 ,00
Calisanlar

Tablo 6. (Devami)
Paylasimct 179 ,038 ,187 4,746 ,00
Sistemler
Diyalog ve ,141 ,033 ,153 4,314 ,00
Aragtirma
Destekleyici ,137 ,035 ,153 3,947 ,00
Liderlik

6  (Sabit) ,402 ,053 7,629 ,00 ,860 711,295 ,00
Takim Halinde ,208 ,039 ,229 5,372 ,00
Ogrenme
Gii¢lendirilmis ,193 ,038 ,199 5,123 ,00
Calisanlar
Paylagimci ,166 ,038 173 4,361 ,00
Sistemler
Diyalog ve ,141 ,032 ,154 4,332 ,00
Arastirma
Destekleyici ,100 ,037 ,112 2,690 ,01
Liderlik
Sistemler Arasi ,101 ,039 , 106 2,574 ,01
Baglant1

Yukaridaki tabloda, orgiitsel 6grenmenin duygusal baglilik {izerine etkisinin ¢oklu regresyon
analizi sonuglar1 yer almaktadir. Analiz sonuglari, genel olarak orgiitsel 6grenme boyutlarinin
duygusal baglilik iizerindeki etkisinin hem anlamli hem de kapsamli oldugunu gostermektedir.
Buna gore, orgiitsel 6grenmenin duygusal baglilik {izerine etkisini ortaya koyan regresyon analizi
sonucunda alti asamali bir model ortaya ¢ikmustir. Analize gore, R? degeri, modelin duygusal
baglilikta gozlemlenen varyansin yiliksek bir oranimi agikladigini gostermektedir; model 1'den
model 6'ya dogru artarak .803'den .860'a yiikselmistir. Bu artig, orgiitsel 6grenme boyutlarinin
eklenmesiyle modelin duygusal baglilik {izerindeki agiklama giiciinlin arttigimt belirtir. F ve p
degerleri, tiim modellerin istatistiksel olarak anlaml1 oldugunu dogrular (p < .01). Ozellikle, takim
halinde 6grenme boyutu, duygusal baghlik iizerinde gii¢lii ve pozitif bir etkiye sahip olarak 6ne
¢ikmaktadir. Bu, takim ¢alismasinin ve kolektif 6grenme siireglerinin, ¢alisanlarin orgiite duygusal
olarak daha fazla baglanmalarini saglayan 6nemli bir faktor oldugunu gosterir.
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Tablo 7. Orgiitsel Ogrenmenin Devam Baghihg Uzerine Etkisinin Coklu Regresyon Analizi
Sonuclar

Katsayilar Model Ozeti
Model Standardize Edilmis  Standardize t p R? F p
Katsayilar Edilmis
Katsayilar
B Std. Hata B
1 (Sabit) 3,490 ,081 42,897 ,00 ,008 5434 02
Giiglendirilmis -,053 ,023 -,088 -2,331 02
Calisanlar
2 (Sabit) 3,365 ,082 41,158 ,00 ,060 22,261 ,00
Gii¢lendirilmis -,336 ,051 -,559 -6,649 ,00
Calisanlar
Sistemler ,309 ,050 ,524 6,229 ,00
Aras1 Baglanti
3 (Sabit) 3,442 ,086 39,984 00 ,070 17,522 ,00
Gii¢lendirilmis -,273 ,055 -,454 -4,939 ,00
Calisanlar
Sistemler ,355 ,052 ,602 6,813 ,00
Aras1 Baglanti
Siirekli -,127 ,046 -,205 -2,761 01
Ogrenme

Coklu regresyon analizi sonuglari, drgiitsel 6grenmenin devam baglilig1 iizerine etkisini
detayli bir sekilde incelemekte ve bu siirecte Orgiitsel 6grenme boyutlarinin devam
baglilig1 iizerindeki etkilerini aydinlatmaktadir. Analiz, orgiitsel 6grenmenin alt boyutlari
olan giiclendirilmis ¢alisanlar, sistemler arasi baglanti ve siirekli 6grenmenin, devam
bagliligina olan etkilerini li¢ asamali bir modelle ortaya koymaktadir. Modelin gdsterdigi
gibi, R? degeri ilk modelden iigiincii modele dogru artmis (.008'den .070'e) ve bu artss,
orglitsel 6grenme boyutlarinin eklenmesiyle modelin devam baglilig: {izerindeki agiklama
giiciiniin arttigin1 belirtir. Ancak bu degerler, orgiitsel 6grenmenin alt boyutlarinin devam
baglilig: iizerine etkisinin olduk¢a diisiik oldugunu géstermektedir. Her modelin F ve p
degerleri istatistiksel olarak anlamlidir (p <.01).

Gliglendirilmis Calisanlar boyutu, ilk modelden itibaren negatif bir etki sergilemis ve
devam baglilig1 iizerinde anlamli bir azaltici etkiye sahip oldugunu gostermistir (Model
3'te B = -.454, p < .01). Sistemler Aras1 Baglant1 boyutu, devam baglilig1 lizerinde pozitif
ve gliclii bir etki gostermistir (Model 3'te f = .602, p < .01). Bu, farkli departmanlar ve is
birimleri arasinda etkili iletisim ve isbirliginin, calisanlarin oOrgiitte kalma egilimini
artirabilecegini gosterir.

Siirekli Ogrenme boyutu, devam baglilig: iizerinde negatif bir etkiye sahiptir (Model 3'te B
= -.205, p < .01). Bu da siirekli 6grenme firsatlarinin ¢alisanlari orgiitte kalmaya daha az
motive edebilecegini isaret eder. Bu durum, siirekli 6grenmenin bazi c¢alisanlar i¢in orgiit
disindaki kariyer firsatlarini arastirma egilimini tetikleyebilecegini diisiindiirebilir.
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Tablo 8. Orgiitsel Ogrenmenin Normatif Baghhg Uzerine Etkisinin Coklu Regresyon Analizi
Sonuclar

Katsayilar Model Ozeti
Model Standardize Standardize t p R? F p
Edilmemis Edilmis
Katsayilar Katsayilar
B Std. Hata B
1 (Sabit) 1,269 ,076 16,784 ,00 ,532 797,708 ,00
Paylagimci ,568 ,020 729 28,244 ,00
Sistemler
2 (Sabit) 1,245 ,074 16,897 ,00 ,557 441,143 ,00
Paylagimci ,318 ,044 ,408 7,222 ,00
Sistemler
Destekleyici ,260 ,041 ,358 6,334  ,00
Liderlik
3 (Sahit) 1,205 ,075 16,083 ,00 ,562 299,163 ,00
Paylagimci ,269 ,047 ,346 5,677 ,00
Sistemler
Destekleyici ,182 ,050 ,251 3,641 00
Liderlik
Sistemler ,139 ,051 ,179 2,700 ,01
Aras1 Baglanti
4 (Sabit) 1,260 ,078 16,089 ,00 565 227,171 ,00
Paylasimct ,326 ,053 419 6,132 ,00
Sistemler
Destekleyici 214 ,052 ,295 4,144 ,00
Liderlik
Sistemler ,146 ,051 ,188 2,845 01
Aras1 Baglanti
Stirekli -,111 ,047 -,137 -2,338 ,02
Ogrenme
5  (Sabit) 1,279 ,078 16,378 ,00 571 185,828 ,00
Paylasimct ,284 ,055 ,364 5,181 ,00
Sistemler
Destekleyici 176 ,053 ,243 3,336 ,00
Liderlik
Sistemler ,106 ,053 ,137 2,019 ,04
Aras1 Baglanti
Stirekli -,163 ,050 -,201 -3,252 ,00
Ogrenme
Takim ,167 ,054 ,226 3,076 ,00
Halinde
Ogrenme

Yukaridaki tabloda, orgiitsel 6grenmenin normatif baglilik iizerine etkisini gosteren ¢oklu
regresyon analizi sonuglar1 yer almaktadir. Buna gore, orgiitsel 6grenmenin paylasimci sistemler,
destekleyici liderlik, sistemler aras1 baglanti, siirekli 6grenme ve takim halinde boyutlarinin
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normatif baglilik {izerindeki etkisini ortaya koyan bes asamali bir ortaya ¢ikmistir. Modelin tiim
asamalar1 anlamli bulunmustur.

Modelin sunuldugu analizde, R? degerinin model 1'den model 5'e dogru artarak .532'den .571'
yiikseldigi gorilmektedir. Bu artig, oOrgilitsel 6grenme boyutlarinin model igerisine dahil
edilmesiyle, modelin normatif baghlik iizerindeki agiklama giicliniin arttigimi belirtir. F ve p
degerleri, her bir modelin istatistiksel olarak anlamli oldugunu dogrular (p < .01), bu da orgiitsel
6grenmenin normatif baglilik tizerinde giiclii ve anlaml1 etkilere sahip oldugunu gosterir.

Paylasimci sistemler boyutunun normatif baglilik tizerinde giiglii ve pozitif bir etkisi oldugu
goriilmekte ve bu boyut, analizdeki tiim modellerde 6nemli bir etken olarak 6ne ¢ikmaktadir. Bu,
bilgi ve kaynaklarin paylasiminin, ¢alisanlarin 6rgiite olan ahlaki ve etik bagliligini artirici 6nemli
bir faktor oldugunu gosterir. Destekleyici liderlik de normatif baglilik tizerinde pozitif bir etkiye
sahiptir. Bu bulgu, liderlerin calisanlar1 destekleme bigimlerinin, ¢alisanlarin orgiitsel degerlere ve
normlara olan bagliliklarin1 giiglendirebilecegini vurgular. Sistemler arasi baglanti, boyutu da
normatif baglilik {izerinde pozitif bir etkiye sahiptir. Bu sonug, farkli departmanlar ve ig birimleri
arasindaki etkilesimin, ¢aliganlarin orgiite olan ahlaki bagliligin1 giiglendirebilecegini isaret eder.
Siirekli 6grenme, normatif baglilik {izerinde negatif bir etkiye sahip olmustur. Bu, siirekli 6grenme
firsatlarinin, bazi ¢alisanlar igin Grgiite olan ahlaki baglilik hissini azaltabilecegini diigtindiirebilir.
Takim halinde 6grenmenin normatif baghlik {izerinde pozitif bir etkisi vardir, bu da takim igi
Ogrenme siireglerinin, ¢alisanlarin orgiite olan ahlaki ve etik bagliliklarini artirabilecegini gosterir.

SONUC VE ONERILER

Bu aragtirma; oOrglitsel 6grenme ve Orgiitsel baghlik arasindaki iliskiyi, biitiinciil bir bakisla ele
almay1 amaglamistir. Bu kapsamda, Kirikkale ilindeki kamu hastanelerinde g¢alisan 794 saglik
calisanindan anket yoluyla elde edilen veriler ile gorgiil bir aragtirma yapilmistir.

Orgiitsel 6grenmenin duygusal baghlik iizerine etkisinin ¢oklu regresyon analizi sonuclari, genel
olarak orgiitsel 6grenme boyutlarinin duygusal baglilik lizerindeki etkisinin hem anlamli hem de
kapsaml1 oldugunu gostermektedir. Giiglendirilmis ¢alisanlar ve paylasimci sistemler boyutlar da,
modelin ilerleyen asamalarinda duygusal bagllik tizerinde anlamli pozitif etkilere sahip olarak
belirginlesmektedir. Bu bulgular, bilgi ve kaynaklarin paylagiminin ve g¢alisanlarin karar alma
siireglerine katiliminin, duygusal baglhiligi artirict 6nemli faktorler oldugunu isaret etmektedir.
Diyalog ve arastirma ile destekleyici liderlik boyutlari, modelin daha sonraki asamalarinda
duygusal bagllik iizerindeki pozitif etkileri ile dikkat ¢cekmektedir. Bu, acik iletisimin ve liderlerin
destekleyici tutumlarinin, ¢alisanlarin orgiite duygusal olarak daha fazla baglanmalarini tesvik eden
Oonemli unsurlar oldugunu vurgular. Ayrica, sistemler arasi baglant1 boyutunun da duygusal baglilik
tizerinde pozitif bir etkiye sahip oldugu modelin son asamasinda goriilmektedir, bu da is birimleri
arasindaki etkilesimin ¢alisanlarin duygusal bagliligini artirabilecegini gosterir.

Orgiitsel 6grenmenin devam baglilig1 {izerine etkisinin ¢oklu regresyon analizi sonuglar, orgiitsel
O0grenmenin alt boyutlarimin, devam baglhiligi iizerinde anlamli etkiye sahip oldugunu ortaya
koymaktadir. Bu bulgular, orgiitler igin, ¢alisanlarin devam bagliligini artirmak amaciyla 6grenme
ve gelisim firsatlarim stratejik olarak kullanma gerekliligini vurgular. Ozellikle, sistemler arasi
baglantinin pozitif etkisi, orglt i¢i isbirliginin O6nemini; giiclendirilmis ¢alisanlar ve siirekli
O0grenmenin negatif etkileri ise, bu firsatlarin yonetiminin dikkatli bir sekilde ele alinmasi
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gerektigini gdsterir. Bu sonuclar, orgilitsel baglilik stratejilerinin gelistirilmesinde 6rgilitsel 6grenme
boyutlarinin dikkate alinmasinin énemini vurgular.

Orgiitsel 6grenmenin normatif baglilik iizerine etkisinin ¢oklu regresyon analizi sonuglari, drgiitsel
O0grenmenin boyutlarinin, normatif baglilik iizerinde O6nemli etkilere sahip oldugunu ortaya
koymaktadir. Bu bulgular, orgiitler icgin, c¢alisanlarin normatif bagliligin1 artirmak amaciyla
ogrenme ve gelisim firsatlarini stratejik olarak kullanma gerekliligini vurgular. Ozellikle
paylasimer sistemler, destekleyici liderlik ve takim halinde 6grenme gibi 6grenme boyutlarinin,
calisanlarin oOrgiite olan ahlaki bagliliklarini giliglendirmede kritik roller oynadigini belirtir. Bu
sonuclar, normatif baglilik stratejilerinin gelistirilmesinde orgiitsel 6grenme boyutlarinin dikkate
almmasinin 6énemini vurgular.

Ozetle, orgiitsel dgrenmenin orgiitsel baglilik iizerine etkisinin ¢oklu regresyon analizi sonuglarina
gore genel olarak orgiitsel 6grenme boyutlarinin orgiitsel baglilik iizerindeki etkisinin hem anlaml
hem de kapsamli oldugunu gostermektedir. Coklu regresyon analizi sonuglari, orgiitsel 6grenme
kapasitesinin ve Ozellikle belirli boyutlarinin, orgiitsel baglilik iizerinde 6nemli etkilere sahip
oldugunu ortaya koymaktadir. Bu bulgular, orgiitler i¢in, ¢alisanlarin bagliligini artirmak amaciyla
ogrenme ve gelisim firsatlarim stratejik olarak kullanma gerekliligini vurgular.

Calisma sonucuna gore Oneriler asagida belirtilmistir.

e Orgiitsel dgrenme kapasitesini artirmak icin orgiitler, dgrenmeyi tesvik eden bir kiiltiir
olusturmalidir. Bu ¢alisanlarin  yeni fikirler 0One siirebilecekleri, deneyimlerini
paylasabilecekleri ve siirekli olarak 6grenebilecekleri bir ortami igerir.

e (Caligma ortaminda takim g¢aligmasini tesvik etmek ve liderlik becerilerini gelistirmek,
calisanlarin &rgiite olan bagliligim artirabilir. Ozellikle, liderlerin destekleyici ve motive
edici bir rol iistlenmeleri 6nemlidir.

o Siirekli 6grenme firsatlar1 sunulurken, ¢alisanlarn kariyer geligimleri ve ilgi alanlar1 géz
ontinde bulundurulmalidir. Farkli 6grenme yontemleri ve igerikler kullanilarak, ¢alisanlarin
kisisel ve profesyonel gelisimlerine katki saglanabilir.

e Orgiit icindeki boliimler arasi iletisimi ve is birligini artirmak, calisanlarin drgiite olan
baghiligmi giiglendirebilir. Bilgi ve kaynaklarin paylasimini tesvik etmek, orgiit igindeki
verimliligi ve etkinligi artirabilir.

e (Calisanlarin goriislerini ve geri bildirimlerini almak ve bu bilgileri kullanarak orgiit ici
uygulamalarda iyilestirmeler yapmak, calisanlarin Orgiite olan giivenini artirabilir ve
bagliliklarini giiglendirebilir.

Catisma Beyami: Bu calismada herhangi bir kurum, kisi ve yazarlar arasinda cikar catigmasi
bulunmamaktadir.

Yazar Katki Oram Beyani: Yazarlarin katki orani birinci yazarin %50, ikinci yazarin %50’tir.
Tesekkiir Beyami: Bu c¢alisma i¢in herhangi bir finansal destek alinmamustir.

98
ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISI
https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

(YILMAZER, O./ ERDEM, O.)



https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

_ ey

o %,
4§ @ ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI
v o 3 ARASTIRMA DERGISI
'{") & INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
2 Joyrnat of s® Cilt/Volume : 10  Sayy/Issue: 1 Yil/Year: 2024 ISSN -2149-6161
KAYNAKLAR

Allen, N. J. and Meyer, J. P. (1991). A Three-Component Conceptualization of Organizational Commitment,
Human Resource Management Review. 1(1), 61-89.

Allen, N. J. and Meyer, J. P. (1997). Commitment In The Workplace: Theory, Research and Application,
Sage Publications, London, 1-64.

Cohen, A. (1993). Age And Tenure In Relation To Organizational Commitment: A Meta-Analysis, Basic
And Applied Social Psychology, 14(2),143-159.

Cakmakyapan, S. (2009). Déniisiimsel ve Etkilesimsel Liderlik Davranislarinin Orgiitsel Ogrenme
Uzerindeki Etkisini Belirlemeye Yo6nelik Bir Arastirma, Yiksek Lisans Tezi, Istanbul Universitesi
Sosyal Bilimler Enstitiisii.

Demirel, Y. (2009). Orgiitsel Baglilik ve Uretkenlik Karsiti Davranislar Arasindaki Iliskiye Kavramsal
Yaklasim, Istanbul Ticaret Universitesi Sosyal Bilimler Dergisi. 8(15), 115-132.

Dilworth, R.L. (1996). Institutionalizing Learning Organizations In The Public Sector, Public Productivity
and Management Review, 19 (4), s. 407-421.

Egriboyun, D. (2013). Ortadgretim Okullarinda Gorev Yapan Yonetici ve Ogretmenlerln Orgiitsel Giiven,
Orgutsel Destek ve Orgiitsel Bagliliklar1 Arasindaki iliski (Bolu ili Ornegi), Doktora Tezi, Abant
Izzet Baysal Universitesi, Egitim Bilimleri Enstitiisii.

Erdem, R. (2007). Orgiit Kiiltiirii Tipleri ile Orgiitsel Baglilik Arasindaki iliski: Elazig Il Merkezindeki

Hastaneler Uzerinde Bir Calisma. Eskisehir Osmangazi Universitesi Iktisadi ve Idari Bilimler Dergisi,
2(2), 63-79.

Ince, M. ve Giil, H. (2005). Yénetimde Yeni Bir Paradigma: Orgiitsel Baglhlik, Konya: Cizgi Kitabevi, 38-
71.

Iscan O.F. ve Naktiyok, S. (2014). Calisanlarin Orgiite Olan Bagliliklarinda Bir Onciil Olarak Orgiitsel
Ogrenmenin Rolii, Kafkas Universitesi Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi Dergisi, 5(7), 19-37.

Eren, E. (2004). Orgiitsel Davranis ve Yonetim Psikolojisi. Istanbul: Beta Bastm Yayim Dagitim.

George, D. and Mallery, P. (2003). SPSS For Windows Step By Step: A Simple Guide And Reference, 11.0
Update (4th Ed.). Boston: Allyn & Bacon.

Gonzales, T. F. and Guillen, M. (2008). Organizational Commitment: A Proposal For A Wider Ethical
Conceptualization Of 'Normative Commitment, Journal of Business Ethics, 78(3), 401-414.

Hrebiniak, L.G. and Alutto, J. A. (1972). Personal And Role-Related Factors In The Development Of
Organizational Commitment, Administrative Science Quarterly, 17(4), 555-573.

Karahan, A. ve Yilmaz, H. (2011). Orgiitsel Ogrenme, Personel Giiglendirme ve Takim Performansi
Arasindaki Iliskilerin Analiz Edilmesi: Saglik Sektdriinde Bir Arastirma, Balikesir Universitesi Sosyal
Bilimler Enstitiisti Dergisi, 14(25), 136-156.

Kaya, Y. ve Ozdevecioglu, M. (2008). Organizasyonlarda Algilanan Magduriyetin Orgiitsel Bagllik
Uzerindeki Etkisini Belirlemeye Yonelik Bir Arastirma”. Afyon Kocatepe Universitesi 1.I.B.F.
Dergisi. 10(1), 19-37.

99
ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISI

https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad
(YILMAZER, O./ ERDEM, O.)



https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

6".“"””&.“

oF %,
& @ ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI
% .55 H ARASTIRMA DERGISI
e ‘J"Hrna( of 9‘&

INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
Cilt/Volume : 10

Sayy/Issue: 1  Yil/Year: 2024
Kuabara, P. S. S. and Adriana R. W. T. (2017).

ISSN -2149-6161

Organizational Learning, Practices Of Diversity, And
Ceremonialism: A Study Proposal In The Multinationals Context, Revista de Administragdo
Mackenzie, 18(5), 169-201.

Lipshitz, R., Popper, M.and Oz, S. (1996). Building Learning Organizations: The Deanlamlilikn And
Implementation Of Organizational Learning Mechanisms, Journal of Applied Behavioral Science, 32
(3), s. 292-305.

Mathieu, J. E. and D. M. Zajac (1990). A Review And Meta-Analysis Of The Antecedents, Correlates, And
Consequences Of Organizational Commitment, Psychological Bulletin, 108(2), 171-194.

Meyer JP. and Maltin ER. (2010). Employee Commitment And Well-Being: A Critical Review, Theoretical
Framework And Research Agenda. Journal of VVocational Behavior, 77(2), 323-337.

Dryden Press.

Mowday RT., Steers RM, and Porter LW. (1979). The Measurement Of Organizational Commitment. Journal
of Vocational Behavior, 14(2), 224-247.
Northcraft, G. B. and Neale, M. A. (1990). Organizational Behavior: A Management Challenge. NY: The

Oliver, N. (1990). Work Rewards, Work Values And Organizational Commitment: Empirical Evidence And
Theoretical Development. Journal of Occupational Psychology, 43(6), 513-526.

Salant, P. and Dillman, D. A. (1994). How To Conduct Your Own Survey. Newyork: John Wiley & Sons.
Yeo, R. K. (2005). Revisiting the Roots of Learning Organization: A Synthesis of the Learning Organization
Literature, The Learning Organization, 12(1).

Trochim, W.M.K. and Donnelly, J.P. (2006). The Research Methods Knowledge Base (3rd Ed.). Cincinnati,
OH: Atomic Dog Publishing.

100
ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISI

https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad
(YILMAZER, O./ ERDEM, O.)



https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

_ enBioye

5 %,
& @ % ULUSLARARASISAGLIK YONETIMi VE STRATEJiLERI
¢ &) % ARASTIRMA DERGISI
‘%’/%L J\{f» INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
k¢ Joyrnat o El Cilt/Volume : 10 Say/Issue: 1 Yil/Year: 2024  ISSN -2149-6161

Usaysad Dergi, 2024; 10(1): 101-113 (Arastrma makalesi)

SAGLIK CALISANLARINDA ORGUTSEL VATANDASLIK DAVRANISI VE i$
YASAM KALITESI iLISKiSiNIN INCELENMESIi!

EXAMINING THE RELATIONSHIP BETWEEN ORGANIZATIONAL
CITIZENSHIP BEHAVIOR AND QUALITY OF WORK LIFE IN HEALTHCARE
WORKERS

Suzan AKKUYUN
Kahramanmaras Siitcii imam Universitesi, sakkuyun53@gmail.com, orcid.org/0000-0003-2875-8510

Dr. Ogr. Uyesi. Fatma CIFTCI KIRAC
Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi,ciftcifatma50@gmail.com, orcid.org/0000-0001-5996-9068
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Oz

Bu calismada, saglik ¢alisanlarinda orgiitsel vatandaslik davranigt ve is yasam kalitesi arasindaki iligkinin
belirlenmesi amaglanmistir. Arastirmanin  drneklemini, Kahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesi Tip
Fakiiltesi Aragtirma ve Uygulama Hastanesi’nde gorev alan 400 saglik ¢alisani olusturmaktadir. Aragtirmada
nicel arastirma deseni ve kolayda orneklem yontemi kullanilmistir. Arastirmadan elde edilen bulgular
neticesinde, hemsire ve ebelerin, hekimlere gore daha fazla orgiitsel vatandashik davranisinda bulunduklari
tespit edilmistir. Giindiiz ¢aligan katilimcilarin hem giindiiz hem gece ¢alisan katilimcilara gére daha yiiksek
is yasam kalitesi puan1 aldiklar1 bulunmustur. Orgiitsel vatandaslik davramst ile is yasam kalitesinin genel iyi
olma, isi kontrol edebilme, calisma kosullar1 ve aile is yagsam dengesi alt boyutlar1 arasinda diisiik seviyede
bir iliski vardir. Is yasam Kkalitesi ile orgiitsel vatandashk davramgmin digerkamlik, vicdanlhilik ve
centilmenlik boyutlar1 arasinda pozitif yonli zayif bir iliski bulunmustur. Saglik calisanlarinin is yasam
kalitesi arttik¢a orgiitsel vatandaslik davraniginin da arttig1 tespit edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Saglik ¢alisani, Orgiitsel vatandaslik davranisi, Is yasam kalitesi

Abstract

In this study, it was aimed to determine the relationship between organizational citizenship behavior and
quality of work life in health workers. The sample of the study consists of 400 healthcare professionals

'Bu makale, “Akkiiyiin, Suzan (2023),Saglk Calisanlarinda Orgiitsel Vatandaslik Davranisi ve Is Yasam
Kalitesi Iliskisinin Incelenmesi,Yiiksek Lisans Tezi, Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi, Sosyal
Bilimler Enstitiisii, Kahramanmaras” isimli tezden iiretilmistir.
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working at Kahramanmaras Siitcii Imam University Medical Faculty Research and Application Hospital.
Quantitative research design and convenience sampling method were used in the research. As a result of the
findings of the research, it was determined that nurses and midwives exhibited more organizational
citizenship behavior than physicians. It was found that participants who work during the day have higher
quality of work life scores than those who work both day and night. There is a low level of relationship
between organizational citizenship behavior and the sub-dimensions of quality of work life such as general
well-being, ability to control work, working conditions and family work life balance. A weak positive
relationship was found between quality of work life and the altruism, conscientiousness and sportsmanship
dimensions of organizational citizenship behavior. It has been determined that as the quality of work life of
health workers increases, organizational citizenship behavior also increases.

Keywords: Healthcare worker, Organizational citizenship behavior, Quality of work life

GIRIS

Gilintimiizde kiiresellesme siirecleri ile birlikte artan rekabet ortami isletmeleri rakiplerine karsi
rekabet avantaji elde edebilmek igin yeni stratejiler iiretmeye zorlamaktadir. Isletmelerin
verimliligini etkileyen ve rekabet avantaji saglayan en 6nemli faktorlerden biri de insan kaynagidir.
Isletmelerin performanslarimi etkileyen faktorlerin basinda gelen insan kaynagi, verimlilik ve
karlilik hedefleri i¢in 6nemli bir rol oynamaktadir. Bu baglamda calisanlarin verimliligini ve
tatminini artiran onemli unsurlardan biri olan orgiitsel vatandaslik davranislar isletmelerin rekabet
avantaji elde edebilmesi adma kilit bir faktdrdiir. Orgiitsel vatandaslik davranisi, resmi olarak
odiillendirmede agik ve net olarak kabul edilmeyen fakat toplu olarak organizasyonda islerin
verimli yiiriitilmesine katkida bulunan bireylerin gonilliliigine dayali davraniglar olarak
tamimlanmustir (Barbuto vd., 2001). Orgiitsel vatandashk davranisi, ¢alisanin iistlerine veya
organizasyona karsi is rollerinin veya zorunluluklarinin disinda kendi rizasina dayali davranigini
temsil eder (Kaur ve Randhawa, 2021). Bu davranislar zorla yaptirilan davraniglar degildir ve
yapilmadiginda yaptirimlar uygulanmamaktadir. Calisanlar, bu davraniglar i¢in resmi bir 6diil
beklentisinde degildir. Orgiitsel vatandashk davranislari, galisan performansi ve verimliligini
arttirmakta, kurumda mevcut bulunan kaynaklarin etkili bir sekilde kullanilmasini saglamakta,
kurum igi bilgi paylasiminda siirekliligi ve kurumun doéniisimlere ayak uydurma kabiliyetini
artirmakta ve ¢alisan bireyler arasinda etkin ig siireci saglamaktadir (Yilmaz, 2009).

Calisanlarin verimliligine katki saglayan bir diger 6nemli faktor ise is yasam kalitesidir. s yasam
kalitesi, is tatminini belirleyen bir unsur olsa da, bireyin refah, stres ve motivasyonunu da kapsayan
genis bir kavramdir (Zeng vd., 2011). Is yasam Kkalitesi, is ihtiyaclarina, ¢alisma kosullarina,
yonetimin davranisina, gelisim ve egitim firsatlarinin yaratilmasina ve oOrgiitsel bagliliga dayali
memnuniyet gereksinimi olarak tanimlanmaktadir (Qudah vd., 2018). Is yasam Kkalitesi,
organizasyonel sonuglara nispeten bireylere odaklanan, bunun sonucunda da hem bireyin hem de
isletmenin performansini iyilestirmeyi hedefleyen bir yaklasimdir (Hsu ve Kernohan, 2006).
Gorildigi tzere is yasam Kkalitesi ve oOrgiitsel vatandaslik davranislart her sektdrde calisan
personeller i¢in 6nem arz etmektedir. Bu sektorlerden biri olan saglik kurumlari ise diger sektdrden
ayrilan 6nemli Ozellikleri ve hata tolere edilememesi nedeniyle 6n plana g¢ikmaktadir. Saglik
sektoriinii diger sektorlerden ayr1 kilan ve daha dikkat isteyen bir sektor olmasi sebebiyle saglik
calisanlarina is yasaminda huzurlu, daha az stresli ve giivenilir ¢alisma kosullarinin sunulmasi
onemli bir husustur. Saglik ¢alisanlarinin bu davraniglarda bulunmasi saglik hizmetlerinin kalitesini
arttirmasinin  yaninda saglik turizmine ve hasta memnuniyetine de katki saglayacaktir. Bu
baglamda bu ¢alismada saglik ¢alisanlarinda orgiitsel vatandaslik davranislar1 ve is yasam kalitesi
iligkisi incelenmis ve sonuglar1 degerlendirilmistir.
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Orgiitsel Vatandashk Davramsi

Kiiresel rekabet, vatandaslarin beklentilerinin artmasi, organizasyon yapisindaki gelismeler, insan
odakli yonetim alaninda yasanan onemli degisimler, kurum i¢in insan kaynaklarinin degerini
artirmaktadir. Bu degisimlerle birlikte isletmeler, ¢alisanlarinin performanslarinmi gelistirecek yollar
ve yontemler arastirmaktadirlar. Orgiitsel vatandashk davranislart da bu gabalara katki saglayan
yontemlerden biridir (Gilik, 2015). Orgiitsel vatandaslik davranisi resmi 6diil sistemi tarafindan
dogrudan veya agik¢a kabul edilmeyen, biitiin organizasyonun verimli iglemesine yardimci olan
goniillii olarak meydana gelen bireysel davranis olarak tanimlanabilir (Alessandri vd., 2021).
1950’1ler de kabul edilen bu kavrama gore orgiitsel vatandaslik davraniginda bulunan kisiler ‘iyi
askerler’ olarak belirtilmis ve tamimlanmistir (Bateman ve Organ, 1983). Calisanin mesai saati
bitmesine ragmen igine devam etmesi, tatillerinde mecbur olmamasina ragmen hevesle mesaiye
kalmasi, is yerinde olusabilen olumsuz durumlar1 tolere edebilmesi, is arkadaslarina yardimci
olmasi, kuruma bagli olmasi ve is zorunluluklar1 diginda sorumluluklar iistlenmesi gibi davraniglar
orgiitsel vatandaslik davranigini tanmimlar (Bolino vd., 2004 ). Calisanin sorumlu oldugu davramislar
is rolleriyle kisitliyken orgilitsel vatandaslik davranislari, organizasyona zarar verebilecek ve
istenmeyen durumlardan koruma, diger kurum calisanlarinin Onerilerine agik olma, yetenek ve
hiinerleri gelistirme, etkin bir iletisim aginda olma gibi davranislar1 kapsamaktadir.

Orgiitsel vatandashik davramslari, icinde bulundugumuz cagda, oldukca degerlidir. Calisanlari,
organizasyonu benimsemesi, is arkadaslarini aile olarak gormesi, kapasitesini miimkiin oldugunca
ortaya koymasi ve tim bunlar1 yaparken 6diil beklentisi olmadan yapmasi organizasyonun
hedeflerine ulasmasina katki saglayan bir giictiir. Bu davraniglar hem kuruma hem de calisanlara
verimlilik ve etkililik konusunda olumlu katkilar saglamaktadir (Srivastava ve Saldanha, 2008).
Orgiitsel vatandaslik davranislari, kurumun ¢alisma ortaminin verimliligine ek olarak, kurumun
genel verimliliginde de 6nemli bir faktor olarak kabul edilmektedir.

Is Yasam Kalitesi

21. yiizyilda globallesme ve bilgi teknolojileriyle birlikte i giicli, organizasyonlarin gelismesine
katkida bulunan Onemli bir faktor olarak degerlendirilmektedir. Saglikli bir organizasyonda,
caligsanlarin fiziksel ve mental sagliklarii koruma ve iyilestirme yontemi olarak is yasam kalitesi
yer almaktadir. Is yasam kalitesi, calisanlarin maddi 6diiller, is giivenligi ve kariyer gibi unsurlarla
organizasyondan ve is kosullarindan memnun olmasini saglayan bir kombinasyonun biitiiniidiir
(Qudah vd., 2018). Is yasam kalitesi, calisanlarin 6zgiiven, benlik saygis1 ve dzgiir hissettikleri
organizasyon kiiltlirinii temsil eder. Calisanin organizasyondaki roli ile yasam beklentilerinin
uyumlu olmast ve bu beklentilerin karsilanmasiyla memnuniyet algisinin olusmasidir (Hosseini vd.,
2020). Is yasam Kkalitesi, calisanlarin ruhsal ve fiziki saghklarimi olumlu etkileyen ve
organizasyonel sorunlarin azaltilmasinda etkili bir yoldur. Is yasam kalitesi ile organizasyonel ve
bireysel verimliligi arttirma, ¢aligsanlarin stres seviyelerini diizenleme ve daha saglikli bir yasam
elde etme hedeflenmektedir (Camargo vd., 2021). Organizasyonda is yasam kalitesinin yiiksek
olmasi, ise ve kararlara katilim, is tatmininde artis, daha verimli performans, daha az ise
devamsizlik ve daha az isten ayrilma, iiretim ve hizmette kalite gibi faydalar saglamaktadir
(Khajehnasiri vd., 2021). is yasam kalitesi, is yeri refahini, profesyonel ilerlemeyi, bireye saygi ve
nezaketini vurgulayan, calisanlar tarafindan olusturulan ¢alisma kosullarim temsil eder. Is yasam
kalitesi, caliganlarin ruhsal ve fiziki sagliklarii olumlu etkileyen ve organizasyonel sorunlarin
azaltilmasinda etkili bir yoldur. Giiniimiizde iiretkenlik kavrami, daha fazla is ortaya koymanin
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otesinde bir kavram olarak kabul edilmektedir. Is yasam kalitesi, calisanlarin daha saglikli, daha iyi
yasama, calisma ve iiretme gibi iretkenlik faktorleriyle iliskilendirilmis ve kurumun giderlerinin
azalilmasinda is yasam Kkalitesinin katkist 6ne c¢ikmustir. Is yasam kalitesi gelismis
organizasyonlarda, isleri planlama ve uygulama siiregleri, personel ve uzmanlarin bu siireglere
katilim performansi daha fazladir.

YONTEM
Arastirmada nicel arastirma yontemi kullanilmis ve tanimlayici nitelikte bulgular ortaya
konulmustur. Calismada kolayda drneklem yontemi kullanilmustir.

Evren ve Orneklem

Arastirma evreni Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi Tip Fakiiltesi Arastirma ve Uygulama
Hastanesi’nde Kasim 2022 tarihinde gorev alan saglik ¢alisanlarindan (hekim, hemsire, ebe, idari
personel vb.) olusmaktadir. Arastirma evreni 4500 kisiden olusmaktadir. Arastirmada 6rneklem
biiyiikliigliniin belirlenebilmesi i¢in Coskun ve ark. (2017) tarafindan olusturulan Orneklem
biiytikliikleri tablosundan faydalanilmis ve 4500 kisilik evrene karsilik olarak 6rneklem sayisi 360
olarak belirlenmistir. Orneklem gegerliligini artirmak amaciyla 400 kisiye ulasilmustir.

Arastirmanin Etik Yonii

Bu calisma i¢in Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi Rektorliigii Sosyal ve Beseri Bilimler
Etik Kurulu’nun 07.07.2022 tarih ve 2022-29 sayili ve karar ile etik kurul izin belgesi alinmistir.

Veri Toplama Yontemi

Arastirmada veri toplama araci olarak demografik bilgileri iceren anket, oOrgiitsel vatandaglik
davranis1 dlcegi ve is yasam kalitesi dlgegi kullamlmistir. Orgiitsel vatandaslik davranisi dlgegi,
Vey ve Campbell (2004), Williams ve Shiaw (1999) tarafindan olusturulmustur. Olgegin Tiirkge
gecerlilik ve giivenirligi Basim ve Sesen (2006) tarafindan yapilmustir. Olgek, 19 madde ve 5 alt
boyuttan olusmaktadir. Bu boyutlar digerkamlik, vicdanlilik, nezaket, centilmenlik ve sivil
erdemdir. Orgiitsel vatandaslik davramisi lgeginin Cronbach Alpha degeri 0,890 olarak tespit
edilmistir. Is yasam kalitesi dlcegi, Van Laar vd., (2007) tarafindan olusturulmustur. Olgegin
Tiirkge gecerlilik ve giivenirligi Akar ve Ustiiner (2017) tarafindan yapilmustir. Olgek 23 madde ve
6 alt boyuttan olusmaktadir. Bu boyutlar is kariyer memnuniyeti, genel iyi olma, isi kontrol
edebilme, calisma kosullari, is yasaminda stres ve aile is yasam dengesidir. Is yasam kalitesi
Olceginin Cronbach Alpha degeri 0,923 olarak tespit edilmistir. Arastirma verileri, arastirmaci
tarafindan yiiz ylize gorigsmeyle ve anket yontemi uygulanarak toplanmistir. Aragtirmaya goniillii
olarak dahil olmay1 kabul eden katilimcilarin s6zel onamlari alinarak ¢aligma gerceklestirilmistir.

BULGULAR

Arastirmanin bu boliimiinde tanimlayici istatistiksel analizler, bagimsiz gruplarda t-testi, tek yonlii
varyans analizi ve korelasyon analizi bulgularina yer verilmistir.
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Tablo 1. Arasgtirmaya Dahil Olan Katilimcilara Ait Demografik Bulgular
Cinsiyet Say1 (n) Yiizde (%)
Erkek 201 50,3
Kadin 199 49,8
Hastanedeki Pozisyon Say1 (n) Yizde (%)
Hekim 104 26,0
Hemgire-Ebe 100 25,0
Idari Personel 96 24,0
Diger 100 25,0
Ogrenim Diizeyi Say1 (n) Yiizde (%)
Lise ve alt1 53 13,6
On lisans 97 24,9
Lisans 169 43,4
Lisansiistii 70 18,0
Gelir Durumu (TL) Say1 (n) Yiizde (%)
5500tl ve alt1 40 10,1
5001-7500 29 7,3
7501-9500 83 20,9
9501 + 245 61,7
Medeni Durum Say1 (n) Yiizde (%)
Evli 247 62,1
Bekar 151 37,8
Caligma Saati Say1 (n) Yiizde (%)
40-50 saat arasi 249 64,5
50 saat ve tizeri 137 35,5
Cocuk Sahibi Olma Durumu Say1 (n) Yiizde (%)
Var 205 51,6
Yok 192 48,4
Caligma Sekli Say1 (n) Yizde (%)
Giindiiz 172 434
Gece 2 0,5
Giindiiz-Gece 222 54,1
Yas Say1 (n) Yiizde (%)
18-32 244 61,0
33-47 141 35,3
48 yas ve lizeri 15 3,8
Toplam 400 100

Tablo 1’de katilmcilarin demografik bilgileri verilmistir. Katilimcilarin 201°1 erkek (%50,3),
199’u kadindir (%49,8). 104’1 hekim (%26,0), 100’4 hemsire-ebe (%25,0), 96’s1 idari personel
(%24,0) ve 100’1 diger personellerdir (%25,0). 53’1 lise ve alt1 (%13,6), 97’si 6n lisans (%24,9),
169’u lisans (%43,4) ve 70’1 lisansiistii mezunudur (%18,0). 40’1 5500tl ve alt1 (%10,1), 29’u 5001-
7500tl aras1 (%7,3), 83’1 7501-9500tl aras1 (%20,9), 245’1 9500t ve iizeri (%61,7) gelire sahiptir.
247’si evli (%62,1), 151’1 ise bekardir (%37,8). 249’u 40-50 saat arasi (%64,5), 137’si 50 saat ve
lizeri siire g¢alismaktadir (%35,5). 205’inin ¢ocugu varken (%51,6), 192’sini ¢ocugu yoktur
(%48,4). 172’si giindiiz (%43,4), 2’si gece (%0,5) ve 222’°si hem giin hem de gece caligmaktadir
(%54,1). 244’1 18-32 (%61,0), 14171 33-47 (%35,3) ve 15’1 48 yas ve lizerindedir (%3,8).

105
ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISI

https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad
(AKKUYUN, S / CIFTCi KIRAC, F)



https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

A 6,\_\):10;,9\

) %,
& @ % ULUSLARARASISAGLIK YONETIMi VE STRATEJiLERI
";5: : ? ARASTIRMA DERGISI
‘%’/%L ‘igs INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
k¢ Yoyrnat of ® Cilt/Volume : 10 Say/Issue: 1 Yil/Year: 2024  ISSN -2149-6161

Tablo 2. Arastirmaya Katilanlarin Demografik Verileri ile Orgiitsel Vatandashk Davranisi

Olgegine Ait Analizler
Degiskenler n ort ss t/F p Post-Hoc
/H

Cinsiyet Erkek 201 83,60 1541 -1,874 ,062
Kadin 199 86,32 13,53
1-Hekim 104 81,74 13,26
2-Hemgire- 100 87,09 14,52

Hastanedeki Pozisyon ~ Ebe 2,955 032 1<2
3-Idari 96 86,70 16,18
Personel
4-Diger 100 84,46 13,77

1-5500t1 ve 40 80,38 13,77
alt1
2-5501-7500 29 84,53 14,19 8,124 ,044

Gelir Durumu (TL) 3-7501-9500 83 83,40 1595

4-9501 + 245 86,40 14,12
Medeni Durum Evli 247 85,08 15,11 ,347 ,729
Bekar 150 84,58 13,38
Cocuk Sahibi Olma Var 205 85,33 15,19 522 ,602
Durumu Yok 192 84,57 13,94

Haftalik Calisma Siiresi  40-50 saat 249 86,29 14,49 2,035 ,043
arasl
50 saat ve 137 83,17 14,27
tzeri

Calisma Sekli Giindiiz 172 86,30 14,70 1,635 ,103
Giindiiz-Gece 222 83,89 14,39
1-Lise ve alt1 53 82,76 16,37
2-On lisans 97 85,94 13,61
3-Lisans 169 85,68 14,07
4-Y. Lisans 70 84,16 15,70

Ogrenim Durumu 147 ,525

p<0,05 n=400

Tablo 2’de goriildiigii lizere katilimcilarin demografik verileri ile orgiitsel vatandaslik davranisi
ortalamalar1 arasinda bagimsiz gruplarda t testi, ANOVA analizi ve Kruskal Wallis analizi
yapilmustir. Katilimcilarin cinsiyeti, medeni durumu, ¢ocuk sahibi olma durumu, caligma sekli ve
o0grenim durumu ile oOrgiitsel vatandaslik davranisi ortalamalari arasinda anlamli bir farklilik
bulunamamustir (p>0,05). Katilimeilarin hastanedeki pozisyonu ile orgiitsel vatandaglik davranisi
ortalamalar1 arasinda anlamli fark bulunmustur (p<0,05). Bu sonuca gore tukey testi yapilmis
hemsire ve ebelerin, hekimlere gore daha yiiksek Orgiitsel vatandaglik davranisi puam aldiklart
gorlilmistiir. Katilimcilarin gelir durumu ile orgiitsel vatandaglik davranisi ortalamalari arasinda
anlamli fark bulunmustur (p<0,05). Ancak yapilan games-howell testi sonucunda gruplar arasinda
anlamli bir farklilik bulunamamigtir. Katilimeilarin haftalik calisma siiresi ile orgiitsel vatandaslik
davranis1 ortalamalar1 arasinda anlamli fark bulunmustur (p<0,05). Bu sonuca gore 40-50 saat aras1
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calisan katilimcilarin, 50 saat ve {izeri ¢alisan katilimcilara gore daha yiiksek orgiitsel vatandaslik
davranisi puan aldiklar1 goriilmiistiir.

Tablo 3.Arastirmaya Katilanlarin Demografik Verileri ile Is Yasam Kalitesi Olcegine Ait Analizler

Degiskenler n ort  ss t/F p Post-Hoc
/H
Cinsiyet Erkek 201 68,44 1590 521 ,603
Kadin 199 67,58 17,10
1-Hekim 104 65,09 15,07
2-Hemgire-Ebe 100 70,02 15,94
Hastanedeki Pozisyon 1,813 ,144
3-Idari 96 69,36 16,59
Personel
4-Diger 100 67,75 18,08
1-5500tl ve 40 61,30 15,06
alt1
2-5501-7500 29 70,27 16,81 9,888 ,020 1<3
Gelir Durumu (TL) 3 75019500 83 71,01 17,94
4-9501 + 245 67,83 16,02
Medeni Durum Evli 247 67,73 16,11 -317 ,751
Bekar 150 68,27 17,01
Cocuk Sahibi Olma Var 205 68,92 16,28 1,127 ,260
Durumu Yok 192 67,05 16,76

Haftalik Calisma Siiresi  40-50 saat 249 70,44 16,45 3,882 ,000
arasi
50 saat ve 137 63,79 15,43
lizeri

Calisma Sekli Giuindiz 172 71,09 16,71 3,481 ,001
Giindiiz-Gece 222 65,36 15,76
1-Lise ve alt1 53 68,32 18,76
2-On lisans 97 70,03 16,50
3-Lisans 169 67,14 15,83
4-Y. Lisans 70 66,89 16,79

Ogrenim Durumu 743 527

p<0,05 n=400

Tablo 3’e gore katilimcilarin demografik verileri ile is yasam kalitesi ortalamalar1 arasinda
bagimsiz gruplarda t testi, ANOVA analizi ve Kruskal Wallis analizi yapilmistir. Katilimeilarin
cinsiyeti, hastanedeki pozisyonu, medeni durumu, 6grenim durumu ve ¢ocuk sahibi olma durumu
ile is yasam Kkalitesi ortalamalari arasinda anlamli bir farklilik bulunamamistir (p>0,05).
Katilimcilarin gelir durumu ile is yagam kalitesi ortalamalar1 arasinda anlamli fark bulunmustur
(p<0,05). Bu sonuca goére games-howell testi yapilmigs ve geliri 7501-9500tl arasinda olan
katilimcilari, geliri 5500tl altinda olan katilimcilara gore daha yiiksek is yasam kalitesi puani
aldiklar1 goriilmiistiir. Katilimcilarin haftalik ¢alisma siiresi ile is yasam kalitesi ortalamalari
arasinda anlamli fark bulunmustur (p<0,05). Bu sonuca gore 40-50 saat arasi ¢alisan katilimeilarin,
50 saat ve lizeri g¢alisgan katilimcilara goére daha yiiksek is yasam kalitesi puani aldiklar
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gorilmistiir. Katilimecilarin calisma sekli ile is yasam kalitesi ortalamalar1 arasinda anlamli fark
bulunmustur (p<0,05). Bu sonuca gore giindiiz ¢alisan katilimcilarin hem giindiiz hem gece calisan
katilimcilara gore daha yiiksek is yasam kalitesi puani aldiklar1 goriilmiistiir.

Tablo 4. Arastirmaya Katilanlarin Orgiitsel Vatandaslik Davranis1 Olgegi ve Is Yasam Kalitesi
Olgegi Alt Boyutlarma Ait Analizler

is si
Kariyer ~ Kontrol  Cahsma s Aile
Genel lyi Yasaminda

Memnuniyeti Olma Edebilme Kosullar1 Stres Is Yasam Dengesi
Orgiitsel 458" 285" 352" 3217 ,021 305"
Vatandaslik
Davranist ,000 ,000 ,000 ,000 ,675 ,000
Olgegi

**p<0,01 *p<0,05 n=400

Tablo 4’te goriildiigii iizere katilimcilarin Orgiitsel vatandaslik davranigi puanlart ve is yasam
kalitesi 6lgegi alt boyutlari puanlar1 arasinda korelasyon analizi yapilmistir. Analiz sonucuna gore
orgiitsel vatandaslik davranisi puani ile ig kariyer memnuniyeti puani arasinda pozitif yonlii orta
seviyede bir iliski tespit edilmistir (p<0,01). Orgiitsel vatandaslik davranisi puani ile genel iyi olma
puam arasinda pozitif yonli diisik seviyede bir iliski tespit edilmistir (p<0,01). Orgiitsel
vatandaslik davranisi puani ile isi kontrol edebilme puani arasinda pozitif yonlii diisiik seviyede bir
iliski tespit edilmistir (p<0,01). Orgiitsel vatandaslik davranis1 puam ile ¢alisma kosullar1 puani
arasinda pozitif yonlii diisiik seviyede bir iliski tespit edilmistir (p<0,01). Orgiitsel vatandaslik
davranis1 puani ile i yasaminda stres puani arasinda anlamli bir iliski tespit edilememigtir
(p>0,01). Orgiitsel vatandaslik davranisi puam ile aile is yasam dengesi puani arasinda pozitif
yonlii diisiik seviyede bir iliski tespit edilmistir (p<0,01).

Tablo 5. Arastirmaya Katilanlarm Is Yasam Kalitesi Olcegi ve Orgiitsel Vatandaslik Davranist
Olcegi Alt Boyutlarina Ait Analizler
Digerkimhik  Vicdanhhk Nezaket Centilmenlik  Sivil Erdem Orgiitsel Vtandashk Davrn.

EE3 £33 £33 EZ3

Is Yasam 2177 ,362 ,167 372 439 ,397**
Kalitesi
,000 ,000 ,001 ,000 ,000 ,000

Tablo 5’e¢ gore katilimcilarin is yasam kalitesi puanlar1 ve orgiitsel vatandaslik davranigi dlgegi
davranig1 alt boyutlar1 puanlar1 arasinda korelasyon analizi yapilmistir. Analiz sonucuna gore is
yagam kalitesi puan ile digerkdmlik puani arasinda pozitif yonlii zayif seviyede bir iligki tespit
edilmistir (p<0,01, r=0,217). Is yasam kalitesi puam ile vicdanlilik puani arasinda pozitif yonlii
zay1f seviyede bir iliski tespit edilmistir (p<0,01, r=0,362). Is yasam kalitesi puan1 ile nezaket puam
arasinda pozitif yonlii ok zayif seviyede bir iliski tespit edilmistir (p<0,01, r=0,167). Is yasam
kalitesi puani ile centilmenlik puani arasinda pozitif yonlii zayif seviyede bir iliski tespit edilmistir
(p<0,01, r=0,372). Is yasam kalitesi puant ile sivil erdem puani arasinda pozitif yonlii orta seviyede
bir iliski tespit edilmistir (p<0,01, r=0,439). Is yasam kalitesi puani ile orgiitsel vatandashk
davranigi puani arasinda pozitif yonlii zayif seviyede bir iligki tespit edilmistir (p<0,01, r=0,397).
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Iginde bulundugumuz yiizyilda, is hayatiyla ilgili arastirmalarda kurumlardaki degisimler,
caligsanlarin goniilli davranislari, yenilikler ve esneklikler tizerinde durulmaktadir. Bu konuyla ilgili
dikkat ceken arastirmalar aracilifiyla isletmeler, calisanlarin1 kurumsal gelisim odakli tutum ve
davraniglara motive etmekte ve yonlendirmektedir (Lee vd., 2013). Yirmi birinci yiizyildaki ¢esitli
caligmalarda oOrgiitsel vatandaslhik davranisi yas, cinsiyet, pozisyon ve gorev siiresi gibi farkli
demografik ozelliklerle iliskilendirilmistir (Ocampo vd., 2018). Bu arastirmada bulunan sonuclara
gore saglik calisanlarinin cinsiyeti, medeni durumu, ¢ocuk sahibi olma durumu, ¢alisma sekli ve
O0grenim durumu ile Orgiitsel vatandaslik davranigi ortalamalari arasinda anlamli bir farklilik
bulunamamistir. Bu sonuglar1 destekler nitelikte, Allen ve Rush (2006) cinsiyet ile Orgiitsel
vatandaslik davranisi arasinda anlamli bir fark bulamamuslardir. Uzonwanne (2014) ve Bakhshi ve
ark. (2011) tarafindan yapilan ¢alismalarda da medeni durum ve orgiitsel vatandaglik davranislart
arasinda anlamli bir fark ortaya koyulamamustir. Tagkin (2021) tarafindan yapilan aragtirmada
orgiitsel vatandaglik davranigi ve tiim alt boyutlart ile ¢ocuk sahibi olma durumu ortalamalari
arasinda da anlamli bir fark bulunamamistir. Berbaoui ve ark. (2015) tarafindan yapilan
caligmalarda da katilimcilarin 6grenim durumu ile Orgiitsel vatandaslik davranisi ortalamalar
arasinda anlamli bir farklilik saptanamamistir. Katilimeilarin hastanedeki pozisyonu, gelir durumu,
haftalik ¢aligma siiresi ile orgiitsel vatandaglik ortalamalar1 arasinda anlamli fark bulunmustur. Bu
sonuglara gore hemsire ve ebelerin, hekimlere gore daha yiiksek orgiitsel vatandaglik davranisi
puant aldiklar1 goriilmiistiir. Bu sonuca paralel olarak, Alict (2016) ve Yildiz (2015) tarafindan
yapilan calismalarda da katilimcilarin hastanedeki pozisyonu ile orgilitsel vatandaglik ortalamalari
arasinda anlamli fark bulunmustur. 40-50 saat arasi ¢aligan katilimcilarin, 50 saat ve lizeri ¢alisan
katilimcilara gore daha yiiksek orgiitsel vatandaglik puani aldiklar1 goriilmiigtiir.

Saglik ¢alisanlarinin cinsiyeti, hastanedeki pozisyonu, ¢ocuk sahibi olma durumu, medeni durumu,
Ogrenim durumu ile is yasam kalitesi ortalamalari arasinda anlamli bir farklilik bulunamamustir.
Bulunan bu sonuglar1 destekler nitelikte Elmas (2021)’1n yaptig1 ¢alismada cinsiyet ile is yasam
kalitesi ve tiim alt boyutlar1 arasinda anlamli bir iliski bulunmamistir. Nanjundeswaraswamy ve
Swamy (2013) tarafindan yapilan c¢alismada saglik caliganlarinin hastanedeki pozisyonu ile is
yagam kalitesi arasinda anlamli bir farklilik tespit edilememistir. Shukla ve ark. (2017) tarafindan
yapilan calismalarda da medeni durum ile is yasam Kkalitesi arasinda anlamli bir iligki
saptanamamistir. Akpinar (2020) ve Anyaoku (2016) tarafindan yapilan c¢alismalarda da 6grenim
durumu ile is yasam kalitesi arasinda anlamli bir farklilik elde edilememistir. Geliri 7501-9500tl
arasinda olan katilimcilarin, geliri 5500tl ve altinda olan katilimcilara goére daha yiiksek is yasam
kalitesi puani aldiklari bulunmustur. Bu sonuca paralel olarak, Dursun (2019) ve Gupta (2016)
tarafindan yapilan ¢aligmalarda da is yasam kalitesi ile gelir durumu arasinda anlamli bir farklilik
gozlemlenmistir. 40-50 saat arasi ¢alisan katilimcilarin, 50 saat ve {izeri ¢aligan katilimcilara gore
daha yiiksek is yasam kalitesi puani aldiklar1 goriilmiistiir. Torlak (2019) tarafindan yapilan
caligmada haftalik caligsma saati daha az olan calisanlarin daha yiiksek is yasam kalitesi puanina
sahip olduklarimi ortaya koymustur. Glindiiz ¢alisan katilimcilarin hem giindiiz hem gece ¢alisan
katilimcilara gére daha yiiksek is yasam kalitesi puani aldiklar tespit edilmistir. Bu sonuca benzer
olarak Lebni ve ark.(2021) tarafindan yapilan c¢alismada da ¢alisma sekli ve is yasam kalitesi
arasinda anlamli bir iligki saptanmustir.

Katilimcilarin is kariyer memnuniyeti arttik¢a orgilitsel vatandaslik davraniginda bulunma egilimleri
de artmaktadir. Ngadiman ve Ratmavati (2013) tarafindan yapilan c¢aligmada da is kariyer
memnuniyetinin Orglitsel vatandaslik davranisi lizerinde Onemli bir etkisinin bulundugunu ve
olumlu sonuglara yol agtigim saptanuslardir. Orgiitsel vatandashk davranisi puani ile genel iyi
olma puami arasinda pozitif yonlii diigiik seviyede bir iliski tespit edilmistir. Kumar ve
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ark.(2016)’nin galigmasinda da orgiitsel vatandaslik davranisi ve genel iyi olma arasinda pozitif bir
iligski elde edilmistir. Aragtirmadan elde edilen bulgular sonucunda c¢alisanlar is yasam kalitesinden
memnun oldugu takdirde is yasaminda daha uyumlu ve problemlere karsi daha ¢6ziim odakli
olacaklardir. Bu sonuca benzer sekilde, Nair (2013) tarafindan yapilan ¢alismada is yasam kalitesi
ile digerkamlik arasinda anlamli bir iliski oldugu bulunmustur.

Bu sonuglar dogrultusunda, birey kendini ne kadar iyi hissederse olumlu davraniglarda bulunma
kapasitesinin de o kadar arttif1 sdylenebilir. Is yasam kalitesi ile orgiitsel vatandaslik davramis:
arasinda pozitif yonlii zayif seviyede bir iliski tespit edilmistir. Calisan bireylerin is yasam
kaliteleri arttikca Orgiitsel vatandashik davranmislart da artmaktadir. Elnahas ve ark. (2020), Nafei
(2015) ve Ghasemi ve ark. (2016) yapmis olduklar1 ¢alismalarda bu sonucu destekler nitelikte
orgiitsel vatandaslhik davranisi ile is yasam kalitesi arasinda istatistiksel olarak giiclii iliskiler
oldugunu tespit etmislerdir. Kurum ¢alisanina, ihtiyacglarina uygun sekilde ¢alisma ortami, egitim
ve gelisim imkanlari, kariyer firsatlari, ¢alisma saatlerinden esneklik ve is sorumlulugu alma firsati
sundugunda veya bu imkanlar1 sunmak i¢in ¢aligmalar yaptiginda ¢alisanlar1 bilingli veya bilingsiz
icinden gelen samimiyetle kuruma kars1 bagliliklar gelistirecek, minnet duygusu besleyecek ve bu
duygular1 oOrgiitsel vatandaslhik davraniglari olarak yansitacaktir. Literatiir taramasi sonucunda
orgiitsel vatandaslik davranigini ve is yagsam kalitesini etkileyen farkli demografik degiskenlerin ele
alinarak farkli 6rneklemlerde arastirmalar yapilmasi tavsiye edilmektedir.

Catisma Beyani: Herhangi bir ¢ikar catismasi s6z konusu degildir.

Destek: Bu aragtirmada herhangi biri kurumdan destek alinmamuistir.
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